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Resumo

Ser policia pressupde uma exposicao constante a uma diversidade de estimulos
potencialmente stressores, desencadeando niveis elevados de stress fisioldégico, com impacto
no funcionamento fisioldgico e psicoldgico destes sujeitos. Estar exposto a tais stressores
exige, da parte destes agentes, capacidades e estratégias para atenuar o impacto destes
estimulos, podendo ser a regulacdo emocional uma dessas capacidades.

A literatura sobre a policia em Portugal que menciona o stress fisiologico e a regulagao
emocional ainda € escassa, sendo necessario investir no estudo de tematicas relacionadas com
o stress em policias, dado o grupo de risco que representam. Nesta investigacdo, adotou-se um
desenho correlacional entre o stress fisioldgico, monitorizado através de medidas
neurofisiologicas periféricas (modalidade cardiaca, eletrotérmica e respiratdria), e a regulacao
emocional, numa amostra de 17 agentes da PSP (Policia de Seguranga Publica), sendo esta
regida por um paradigma experimental. Os resultados evidenciaram um recurso frequente a
estratégias de reavaliacdo cognitiva, e seguidamente, a estratégias de supressdo emocional,
evidenciando igualmente alta capacidade de diferenciagdo emocional. No entanto, nao
revelaram niveis elevados de percecdo de stress. A nivel fisiologico os dados evidenciaram que
determinadas estratégias associadas a regulacdo emocional promovem uma diminui¢do na

resposta de stress fisiologico, nomeadamente, na modalidade respiratoria e eletrodérmica.

Palavras-Chave: Agentes policiais; Stress Fisioldgico; Neurofisiologia Periférica;

Regulacdo Emocional.



Abstract

Being a police officer presupposes constant exposure to various potentially stressful
stimuli, triggering high levels of physiological stress, with an impact on these individuals’
physiological and psychological functioning. Being exposed to such stressors requires, on the
part of these officers, capacities and strategies to attenuate the impact of these stimuli, and
emotional regulation may be one of these capacities.

The literature on police in Portugal that mentions physiological stress and emotional
regulation is still scarce, and it is necessary to invest more in the study of stress related aspects
that impact police officers’ health, given the risk this group is exposed to in their daily lives.
In this investigation, a correlational design was adopted between physiological stress,
monitored through peripheral neurophysiological measures (cardiac, electrodermal and
respiratory modalities), and emotional regulation in a sample of 17 PSP agents (Public Security
Police) during an experimental paradigm. The results showed frequent use of cognitive
reassessment strategies, and, emotional suppression strategies, also showing a high capacity
for emotional differentiation. However, they did not reveal high levels of perceived stress. At
a physiological level, the data showed that specific strategies associated with emotional
regulation promote a decrease in the physiological stress response, namely, in the respiratory

and electrodermal modalities.

Keywords: Police Officers; Physiological Stress; Peripheral Neurophysiology;

Emotional Regulation.
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Introducio

Esta investigagdo, enquadrada no projeto Mental Health Neuroforce desenvolvido pelo
Human Neurobehavioral Laboratory, tem como objetivo principal compreender a relacao entre
a regulacdo emocional (RE) e o stress fisiologico, em agentes da PSP quando expostos a
visualizagdo de estimulos stressores relativos a sua profissao. Pretende-se ainda caracterizar os
niveis de stress fisioldgico nos diferentes contextos, descrever as estratégias de RE mais usadas
por este grupo e perceber os seus niveis de percecao de stress.

Ser policia ¢ uma ocupagao stressante, com impacto na saude fisica e mental, afetando
igualmente a performance destes, o contexto de trabalho e a interacdo com os cidaddos
(Queirds, Passos, Bartolo, et al., 2020). Estes profissionais atuam em contextos que exigem
uma intervencdo imediata, estando expostos a experiéncias emocionalmente exigentes e
angustiantes, distantes da vivéncia regular noutras profissoes (Waters & Ussery, 2007). Em
Portugal, num estudo com 2057 policias, 85% apresentavam niveis elevados de stress, 11%
valores criticos para burnout, e, 55% encontrava-se em risco de desenvolver alguma
perturbagcdo mental (Queirds, Passos, Bartolo, et al., 2020). Estes dados atuais, assumem a
relevancia de se investir na saude destes profissionais.

O stress vivido por estes profissionais resulta de uma intersecdo entre a experiéncia
psicologica e a ativagdo fisioldgica diante de um contexto que ¢ avaliado como sendo
potencialmente ameagador (Lazarus & Folkman,1984). A ativa¢ao fisioldgica ¢ desencadeada
pela percecao de ameaga que ativa varios sistemas biologicos do organismo para mobilizar
energia e permitir uma resposta ajustada as exigéncias que o individuo vivencia num
determinado momento (Everly & Lating,2019). Esta resposta fisiologica experienciada em
contextos emocionalmente exigentes ¢ muitas vezes descrita pelos policias face a natureza das
tarefas associadas a profissdo, e ¢ conhecida como stress fisiologico (Decker, et al.,2022). Em
consequéncia, ¢ comum neste grupo a prevaléncia de doengas cardiovasculares e morte stubita
cardiaca (Decker, et al.,2022).

A capacidade para lidar com o stress fisioldgico ¢ de extrema relevancia na reducdo de
riscos associadas a saude destes agentes (Violanti et al., 2006, cit in., Decker, et al.,2022). Por
esta razdo, abordar-se-a o papel da RE, uma vez que as emogdes t€ém um papel essencial na
adaptacdo decorrente da exposicdo a eventos stressores (Galatzer-Levy, et al., 2013). Ao
investir-se no estudo destas temdticas podemos contribuir para uma diminui¢do dos riscos
associados a profissdo policial, nomeadamente ao nivel do stress fisioldgico que compromete

a performance, mas também apresenta consequéncias ao nivel da satide destes agentes. Investir
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em componentes que podem ter um impacto positivo ou ajudar a lidar com tais desafios e
condig¢des inerentes a esta profissao, contribui para uma maior eficacia no trabalho policial,
mas também para a saide mental destes, visto o impacto emocional das experiéncias pelas
quais passam.

Nas proximas secgdes serao apresentados: (i) Enquadramento Tedrico; (i1) Método; (iii)

Resultados; (iv) Discussao; (v) Conclusao.
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Enquadramento Tedrico

Ser Policia e a Exposicao a Estimulos Stressores

Ser policia traz riscos acrescidos e pressupde uma exposicao constante a eventos
potencialmente stressores. Na literatura recorre-se ao termo ‘“‘stressores ocupacionais” para se
referir ao conjunto de incidentes ou eventos que sdo considerados unicos e associados ao
proprio trabalho policial (Webster, 2014). No contexto policial, tais eventos podem incluir
situagdes em que tenham de disparar uma arma, lidar com a morte de um colega, relacionar-se
com vitimas ou pessoas em situacdes de elevado stress e responder a ameagas terroristas
(Webster, 2014).

No caso da PSP, estes podem assumir fungdes diversas, na prevencdo, na investigagao
criminal, na ordem publica, na policia administrativa, em competéncias exclusivas e
competéncias especiais (PSP, 2021), o que significa que a exposi¢do a contextos
potencialmente aversivos varia grandemente de acordo com a fun¢do assumida por cada um.
No entanto, estudos prévios demonstram que as exposi¢des a incidentes criticos sao
experienciadas por uma maioria dos policias (Wagner, et al., 2020). Alguns destes incidentes
dizem respeito a exposi¢cdo a corpos encontrados sem vida (reportados entre 60% a 90% dos
policias) a exposi¢do a situagdes de abuso sexual de criancas (reportados entre 50% a 70%),
entre outras caraterizadas como aversivas (Wagner, et al., 2020).

Num estudo, sobre os incidentes criticos mais frequentemente vividos pela Policia em
Portugal, encontraram-se os seguintes resultados: diligéncias operacionais (61.6%) (buscas,
vigilancias, identificagdes, abordagens a sujeitos, detengdes, bairros problematicos,
perseguicdes), incidentes com armas de fogo (44.7%), situacdes dificeis /violentas com
suspeitos (38.4%), crimes sexuais, homicidios, suicidios, decomposi¢cdo de cadaveres,
autopsias, sofrimento das vitimas (28.2%), e por fim, situagdes envolvendo acidentes de
automovel (10.6%) (Manuel & Soeiro, 2010). Estes numeros permitem-nos perceber a
prevaléncia de estimulos potencialmente stressores aos quais estdo expostos € o grupo de risco
que representam.

A partir de estudos de autorrelato com estes profissionais, veio-se também a encontrar
que os estimulos classificados como mais stressantes para os policias sdo os seguintes: resposta
a conflitos familiares, exposicao a maus-tratos em criancas, matar alguém durante o servigo,
experienciar a morte de um companheiro policial e situacdes que requerem o uso da forga ou

contacto fisico (Violanti, et al., 2016). Comparativamente, numa amostra de policias da Suécia,
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as situagdes reportadas como mais stressantes no seu trabalho eram relativas a ameagas com
armas e acidentes de transito (Karlsson & Christianson, 2003). Inclusive 82% dos policias,
num estudo, apresentaram ja terem passado por um evento traumatico e 12 % experienciado
sintomas de PSPT (Perturbacdo de Stress Poés-Traumatico), sendo este numero
significativamente mais elevado do que o encontrado na restante populacdo geral nos EUA,
cuja prevaléncia ¢ de 4,7% (Kilpatrick et al.,2013). Torna-se assim crucial investir na

minimizagdo das consequéncias e impactos negativos a nivel fisico e psicologico neste grupo.

O Stress Fisiologico

Nos contextos aos quais os policias estdo expostos, um tipo de resposta frequente ¢ a
resposta de “luta ou fuga”. Cannon (1929), propds que uma reacdo fisioldgica ocorre
imediatamente apos a percecdo de perigo ou ameaca. O stress altera a homeostasia do corpo
humano, manifestando-se através de uma variedade de indicadores fisioldgicos (Hickman
Fricas, et al., 2011). Estes dizem respeito a alteracdes na frequéncia cardiaca, na pressao
sanguinea, na sudorese e na atividade respiratoria, ficando os sentidos do individuo num estado
de constante alerta (Rodrigues, 2014). O stress fisiologico pode ser monitorizado através de
mecanismos neurofisioldgicos periféricos que registam continuamente o padrao de atividade
dos sistemas fisiologicos de interesse como, por exemplo, através da monotorizagao dos sinais
de eletrocardiograma, que permite o registo continuo da atividade cardiaca, ou através da FR
(Frequéncia Respiratoria), da condutancia da pele, ou ainda, dos sinais de temperatura facial e
digital (Arza, et al., 2019).

Virios estudos tém recorrido a técnicas neurofisiologicas periféricas para medir os
estados afetivos dos participantes, incluindo o stress (Sioni & Chittaro, 2015), de uma forma
mais objetiva, sem depender exclusivamente do autorrelato dos participantes, que apresenta
algumas limitacdes (e.g. desejabilidade social, baixa percegdo, vieses sociais e culturais, etc).
Ao recorrer-se as técnicas neurofisiologicas periféricas € possivel, através da atividade
eletrodérmica (AED) registar alteracdes na condutividade elétrica na pele, sendo considerada
um sinal fisiologico direto para medidas relativas ao stress (Sioni & Chittaro, 2015). Outra
modalidade neurofisiologica periférica ¢ o registo da atividade cardiaca a partir do
eletrocardiograma, que permite medir o padrdo de atividade elétrica do coragdo e, por
derivagdo, regista a frequéncia cardiaca (FC) do individuo, (quanto mais elevadas mais
significativa ¢ a resposta emocional, e, consequentemente, o nivel de stress e ansiedade) (Sioni
& Chittaro, 2015). Ainda, a FR, apresenta uma correlagdo positiva com o padrdo de ativagado

cardiovascular, tal como, com as respostas emocionais relacionadas com o stress, como a
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ansiedade, o que desencadeia um padrdo de respiragdo mais acelerado em situagdes de stress,
conhecido como hiperventilagao (Sioni & Chittaro, 2015).

Sobre a monitorizacdo do stress fisiologico em policias, Anderson e colegas (2002)
registaram a FC destes e com base nos seus resultados perceberam que os policias
apresentavam niveis elevados de stress antes e durante a exposi¢ao a incidentes criticos. As FC
mais elevadas foram encontradas em agdes que envolviam mao armada e situagdes em que
tinham de abordar o suspeito (Anderson et al., 2002). Num outro estudo, onde se pretendia
medir a FC de policias para quantificar o nivel de stress operacional quando expostos a cendrios
realistas, foi demonstrado que existe uma diferenciacdo nos niveis de stress consoante as
situacdes stressantes apresentadas (BrisindaVenuti, et al., 2015). Os cenarios, por ordem de
maior ativagdo foram os seguintes: cenarios relativos a tiroteios, cenarios de violéncia
doméstica e buscas em prédios e perseguicdes em alta velocidade (BrisindaVenuti, et al., 2015).

Um estudo mais recente, cujo objetivo se debrugava em testar a aplicabilidade de
simulagdes de contextos virtuais para o treino de profissionais da linha da frente, evidenciou
que os niveis de stress aumentaram apenas na primeira fase do cenario, visivelmente nas
medidas fisiologicas de AED e FC, pressupondo como justificagdo o carater novidade e
incerteza perante o que iria acontecer como principais razdes para provocar a resposta de stress
(Binsch, et al.,2021). Isto revela-nos que os contextos em que estes grupos tém de antecipar o
que ird acontecer, representam contextos mais ativadores de stress fisiologico, o que pode ser
explicado pela incerteza.

Outros autores demonstraram que, policias que evidenciam um aumento cardiovascular
maior antes dos cendrios eram mais provaveis de recorrer ao uso da forca quando ndo era
necessario e, por outro lado, aqueles com um nivel de arousal demasiado baixo poderiam levar
a uma maior probabilidade de erros que poriam a vida destes em risco (Haller, et al., 2014).
Isto demonstra o impacto que a componente fisioldgica pode ter no desempenho da fungao
policial e nas consequéncias dai derivadas. Além disto, também ¢é consensual na literatura que
a resposta fisiologica durante um incidente critico pode afetar a forma de comunicar, o ndo
verbal e as capacidades taticas do agente, o que pde em causa a eficacia do trabalho policial e
a sua propria vida (Arble, Daugherty, & Arnetz, 2019). Para complementar essa perspetiva,
com base num estudo para avaliar a performance de policias em cenarios de treino stressantes,
os resultados expuseram que houve falhas ao nivel da comunicagao, gestao de uso de arma e
na acurdcia do tiroteio, tendo 90% dos participantes atirado no refém em vez do alvo

(Meyerhoff, et. al., 2004). Durante estes cenarios relataram-se niveis elevados de FC e pressao
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sanguinea, o que refor¢a o impacto das medidas fisioldgicas na performance (Meyerhoff, et.
al., 2004).

Quanto a exequibilidade de estudos laboratoriais que envolvem medidas
neurofisiologicas periféricas, o estudo de Baldwin e colegas (2021) demonstrou que a
reatividade cardiovascular durante as fases mais stressantes dos cendrios aos quais policias
foram expostos atingiu os 150 bpm, assemelhando-se a uma reagao de stress num contexto real
(Baldwin, et al., 2021). Dados como estes revelam que paradigmas ecoldgicos realizados em
contexto laboratorial, recorrendo a uma monitoriza¢do neurofisioldgica periférica, permitem
evocar uma experiéncia similar a que ocorre em contextos reais, mesmo quando estamos a nos
referir a contextos extremamente exigentes, abrindo varias possibilidades de investigagao para

0 avanco do nosso conhecimento nessa area.

A Regulag¢do Emocional em Policias

No trabalho policial ¢ esperado que mantenham uma neutralidade emocional na maior
parte do tempo (Daus & Brown, 2012) e que consigam gerir as suas emogdes para obter uma
expressao neutra, sdlida e controlada (Bakker & Heuven, 2006, cit in. Daus & Brown, 2012).
Ao mesmo tempo, € esperado que demonstrem compaixao e compreensao pelas vitimas, o que
faz com que a sua performance possa ser caraterizada como uma ‘“montanha-russa de
emogdes”, onde se exige controlo das emogdes e por vezes que ocorra intencionalmente a
partilha das emogdes do outro, o que pode ser bastante debilitante para a satde destes sujeitos
(Daus & Brown, 2012).

Acredita-se que os policias desenvolvem estratégias de negagdo e supressdo das
emogdes negativas, constituindo-se uma das causas de varios problemas de saude mental
(Veiga, 2011). De acordo com Vaz (2009), a inadequada RE pode resultar em desequilibrios
emocionais, cognitivos ou comportamentais, com consequéncias negativas para os proprios
individuos, afetando a sua capacidade de adaptacdo ao meio ou a situa¢do que desencadeou a
emocdo. E também de evidenciar que, segundo um estudo em que aborda as maiores
dificuldades ao nivel de RE em policias, estes identificam a aceitagdo e a capacidade de tolerar
emocdes negativas e confrontar situagdes emocionais negativas como as suas maiores
dificuldades (Berking, Meier & Wupperman, 2010).

Segundo Gross (1998), a RE consiste numa tentativa de influenciar as emogdes que
experienciamos, em que momentos as experienciamos € como estas sao expressas. A partir do
modelo de Gross (1998) conseguimos identificar dois tipos de estratégias de RE, as focadas

nos antecedentes e as focadas na resposta. A primeira envolve estratégias que os individuos
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recorrem antes da resposta emocional estar completamente ativada que mudam o
comportamento e a resposta fisiologica, ao passo que, as estratégias focadas na resposta
referem-se a estratégias que usam apds a resposta emocional ter sido despoletada (Gross &
John, 2003). Estratégias como a selecdo situacional, que envolve evitar determinados espagos
ou pessoas, dado o seu possivel impacto emocional, modificacdo situacional, em que o
individuo altera o ambiente de forma a alterar também o seu impacto emocional, a
reestruturacdo cognitiva, que permite reavaliar a situacdo de modo a alterar as suas emogoes,
sdo exemplos de estratégias focadas nos antecedentes (Gross,1998). Por outro lado, estratégias
que intensificam, diminuem, prolongam ou restringem a experiéncia emocional continua,
expressdo ou resposta fisiologica dizem respeito a estratégias de RE focadas na resposta
(Gross,1998). A supressdo emocional ¢ uma destas estratégias, sendo eficaz a diminuir a
expressdo comportamental de uma determinada emogdo negativa, no entanto, tem também o
efeito inverso pois diminui a expressdo de emocdes positivas (Gross & John, 2003). De certa
forma, a supressdo emocional cria no individuo um sentido de incongruéncia, discrepancia
entre a experiéncia interna e a sua expressao (Gross & John, 2003). Este sentimento de ndo se
estar a ser “fiel a si mesmo” ou nao estar a ser auténtico, pode levar a sentimentos negativos
sobre si mesmo ¢ alienar o individuo nao apenas de si mesmo, mas também dos outros
(Sheldon, Ryan, Rawsthorne, & Ilardi, 1997, cit in., Gross & John, 2003).

Em Portugal, Correia (2018) conduziu um estudo com o objetivo de identificar os
eventos indutores de stress e as principais estratégias de RE nas forgas policiais, onde foi
possivel concluir que, os policias apresentavam maiores dificuldades de RE em dimensdes
como a consciéncia das emogdes e em agir de acordo com os objetivos. Outros autores
demonstraram que estes quando sao expostos a situagdes de perigo, recorrem mais a estratégias
de resolugcdo de problemas (54,8%), do que a estratégias centradas nas emocoes (45,2%)
(Gomes & Afonso0,2016), o que pode ser explicado pelo facto de as estratégias de resolugdo de
problemas contribuirem para minimizar o desconforto e as emogdes associadas, como a
ansiedade, negando estes estados (Gomes & Afonso, 2016), o que revela muito do trabalho
policial, onde ¢ esperado uma postura neutra e de eficacia, onde estes ndo se deixem afetar
emocionalmente pelas situacdes.

E ainda importante salientar que a propria cultura policial promove o encorajamento de
algumas estratégias de coping desadaptativas, como por exemplo a supressao emocional, tal
como, a desvalorizagao de incidentes criticos que pode levar a um enfrentamento mais baseado

em evitacdo e supressdao de emocgdes (Ménard et al., 2016).
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O Stress Fisiologico e a Regulacio Emocional

A RE ¢ vista como um fator protetor ¢ como tendo um papel moderador na relagao entre
o stress e a resiliéncia (Troy & Mauss, 2011). Num estudo onde se explorou a ativacao
fisioloégica de policias e o impacto de um programa destinado a aumentar a resiliéncia,
recorrendo a exposicdo a cenarios tipicos da profissdo policial, os resultados vieram a
demonstrar que as capacidades de autorregulacdo emocional aprendidas por estes agentes
contribuiram para uma redu¢do do stress, das emocdes negativas e da depressdo,
comparativamente aos resultados encontrados no grupo onde niao houve acesso ao programa
(McCraty & Atkinson, 2012). Comprovou-se que as estratégias de regulacdo emocional podem
reduzir as respostas fisioldgicas associadas ao stress, tal como, impactar positivamente uma
variedade de areas importantes da vida dos policias, como as relagdes familiares, a performance
no trabalho e capacidades interpessoais (McCraty & Atkinson, 2012). Isto demonstra ndo s6 a
importancia da RE ao nivel da diminui¢do dos niveis de stress fisiologico, como também o
efeito positivo que pode ter em outras areas da vida destes agentes.

Outra das associagdes que podemos fazer entre a RE e o stress ¢ através da estrutura
neural que t€m em comum, nomeadamente o cortex pré-frontal, o cortex cingulado anterior e
a amigdala, areas cerebrais envolvidas em ambos os processos (Wang & Saudino, 2011). As
emocdes negativas, frequentemente, levam a um aumento da ativagdo do SNA (Sistema
Nervoso Auténomo), enquanto as emogdes positivas podem contribuir para diminuir estas
respostas, através da moderagao da resposta cardiovascular (Fredrickson, et. al.,2000).

Por ultimo, ¢ importante termos em consideragdo que, sendo a profissdo policial de alto
risco, torna-se essencial que estes possuam capacidades de RE eficazes para exercer o seu
trabalho de forma eficiente (Zadra & Presciliano, 2020). Dai que seja sugerido que muitas
vezes nao ¢ o estimulo stressor em si que produz uma resposta negativa, mas sim a forma como
se lida com os pensamentos e emogdes perante tais experiéncias stressantes (Aaron, 2000), o
que justifica o estudo do papel da RE interligada com o stress.

E de ressaltar que, ndo sdo frequentemente encontrados estudos que associem de forma
direta a RE com o stress fisioldgico, sendo esta uma tematica explorada recentemente. No
entanto, a partir dos resultados de um estudo em que os participantes recorreram a supressao
emocional e ao distanciamento face a visualizagdo de imagens com um cariz positivo e
negativo, estes relataram niveis mais baixos de arousal subjetivo e fisiologico, dado o uso
destas estratégias (Scheffel, et al., 2021). Foi igualmente encontrado que quando os

participantes recorreram a estratégias de reavaliacdo cognitiva existiam niveis mais baixos de
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stress fisiologico, observados na atividade cardiovascular (Mauersberger, et al.,2018). Estes
dados pressupdem que o uso de estratégias de RE pode ter um impacto importante na redugao

do stress fisiologico.

Método

Neste estudo adotou-se uma metodologia quantitativa, sendo apropriada para responder
aos objetivos propostos e a obtencao de resultados de cariz quantitativo (Augusto, 2014).

Este estudo foi desenvolvido em duas fases, a primeira referente a divulgacao do projeto
em formato on-line, com uma breve explicagdo dos objetivos e com os instrumentos de
autorrelato a preencher. A segunda fase, realizada em contexto laboratorial, com o objetivo de
recolher dados neurofisioldgicos periféricos durante a apresentacdo de um paradigma
experimental.

Ap6s a recolha dos dados foi adotado um desenho correlacional para a fase de analise,
de modo a explorar a relagdo entre a RE e o stress fisioldgico, permitindo assim perceber a

associagdo entre as variaveis de interesse (Martins, 2011).

Objetivos Gerais

1. Caraterizar a resposta de stress fisiologico em agentes da PSP quando expostos a
estimulos stressores (i.e., videos reais de a¢do policial);

2. Explorar os diferentes niveis de ativacdo de stress fisiologico consoante as diferentes
instrugdes apresentadas.

3. Avaliar a associacdo entre a regulacdo emocional e o nivel de stress fisiologico em

agentes da PSP.

Hipoteses conceptuais

A) De acordo com a literatura ¢ esperado que sejam apresentados niveis elevados de stress
fisiologico diante dos estimulos selecionados para o estudo.

B) Antecipa-se que os niveis de stress fisiologico diferem consoante o tipo de instru¢do
apresentada.

C) Finalmente, ¢ esperado que niveis mais elevados de regulagdo emocional estejam

negativamente associados com indices mais baixos de stress fisiologico.
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Amostra

A amostra ¢ constituida por 124 participantes, sendo 5 participantes (4,0 %) do sexo
feminino e 106 (85,5 %) do sexo masculino. O recrutamento desta amostra foi realizado através
da divulgagdo via email e presencial, nas esquadras da PSP na cidade do Porto. Os critérios de
inclusdo foram: (1) ocuparem um cargo dentro da PSP e (2) execu¢do de fungdes de cariz
operacional. Quanto aos critérios de exclusao, determinou-se que: (1) existéncia de doenca
cardiovascular critica/ outra condicado médica que interfira com o funcionamento fisioldgico
ou (2) doencas psiquiatricas/problemas psicopatoloégicos clinicamente significativos
determinaram a nao inclusdo neste estudo. Na amostra deste estudo foram ja excluidos trés
participantes, dois por ndo pertencerem a PSP e um agente por apresentar uma condi¢ao
limitante ao nivel da capacidade de diferenciagao de emogdes.

A idade média dos participantes ¢ 43,07 (DP = §,14), variando entre os 20 ¢ os 59
anos. Quanto as habilitagdes académicas, 3 (2,7 %) frequentaram até ao Ensino Médio,
correspondente até ao 9° ano, 85 (76,6%) até ao Ensino Secundario, 21 (18,9%) até a
Licenciatura, e, 2 (1,8%) finalizaram o Mestrado.

Relativamente ao cargo profissional, em termos hierarquicos, 93 (83,8%) identificaram-
se como agentes, 13 (11,7%) como chefes, e 4 (3,6%) como oficiais. Quanto ao tipo de funcdes
exercidas, 104 (93,7%) realizavam um trabalho operacional, no terreno, e 7 (6,3 %) um trabalho
ndo operacional, ou seja, administrativo. Por tltimo, quanto ao tempo de servigo, a média ¢ de
20,02 anos (DP= 7,89), indo desde um ano de servico até os 37 anos de servigo policial. Para
mais detalhe, na Tabela 1 encontra-se a caraterizagao dos participantes.

Na segunda fase do estudo, em laboratorio, 17 agentes da PSP aceitaram o convite e
inscreveram-se para esta recolha, sendo trés deles da area de investigag¢do criminal e dois com
antecedentes militares, todos correspondendo ao cargo hierarquico de agentes da PSP,
exercendo funcdes de cariz operacional. Em termos de idades, a idade destes participantes
variou entre os 36 e os 55 anos, sendo a média 44,88 anos (DP = 5.38). Quanto ao tempo de
servigo, apresentavam desde os 12 até aos 33 anos, com uma média de 21,82 anos (DP = 6,006).
Ao nivel das habilitagdes académicas, 1 (5,9%) tinha o ensino médio, 13 (76,5%) o ensino
secundario, 2 (11,8%) a licenciatura e 1 (5,9%) o Mestrado. Na Tabela 2 encontra-se uma

descrig¢do dos participantes envolvidos nesta fase.
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Tabela 1.

Carateriza¢do Sociodemogridfica dos Participantes (n= 124)

Min Max Média DP
Idade 20 59 43,07 8,14
Anos de Servico 1 37 20,02 7.83
n %
Sexo Feminino 5 4.00
Masculino 106 85,5
Ensino Médio 3 2.7
Habilitagcdes Académicas Ensino Secundario 85 76,6
Licenciatura 21 18,9
Mestrado 2 1,8
Careo profissional Agente da PSP 93 83,8
gop Chefe da Policia 13 11,7
Oficial da Policia 4 3,6
. ) Trabalho 104 93,7
Tipo Funcao Operacional 7 6.3
Trabalho Nao ’
Operacional
El>i<rllsiten01?d(}e condicao Sim 5 45
clinica cardlaca Nio 106 95,5
Acompanhamento
Psicologico, atual ou no Sim 23 20,5
passado Nao 88 78,6
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Tabela 2.
Caraterizagdo Sociodemogrdfica dos Participantes da ida ao Laboratorio (n=17)

Min Max Média DP
Idade 36 55 44,88 5,38
Anos de Servigo 12 33 21,82 6,06
n %
Sexo Masculino 17 100
Habilitagoes Académicas
Ensino Médio 1 59
Ensino Secundario 13 76,5
Licenciatura 2 11,8
Mestrado 1 5,9
Cargo profissional Agente da PSP 17 100
Tipo Fungao Trabalho 17 100
Operacional
Existéncia de condicao Sim 2 11,8
clinica cardiaca Nao 15 88,2
Acompanhamento Sim 4 23,5
Psicolodgico, atual ou no Nao 13 76,5
passado
Instrumentos

Foram utilizados instrumentos de recolha dos dados de autorrelato e instrumentos
neurofisiologicos periféricos. Os instrumentos de autorrelato foram preenchidos na primeira
fase de recolha, através de um questionario online na plataforma Qualtrics, enquanto o registo
neurofisiologico foi realizado em instalagdes laboratoriais da Universidade Catolica

Portuguesa do Porto.

Questionario de Regula¢cdo Emocional (QRE)

O QRE (Gross & John, 2003; versao portuguesa de Machado Vaz, Martins, & Vieira,
2008) ¢ um instrumento de autorrelato constituido por dez itens, avaliados numa escala de
Likert de 7 pontos (de 1 -“Discordo totalmente™ até¢ 7 -“Concordo totalmente”). O objetivo
deste ¢ perceber o tipo de estratégias de RE mais utilizadas, sendo constituido por duas
subescalas (Reavaliagdo Cognitiva e Supressdo Emocional). Os resultados mais elevados

indicam a estratégia de RE que ¢ mais utilizada pelo respondente (Vaz, 2009).
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Quanto a validagdo deste instrumento para a populagdo portuguesa, as medidas de
consisténcia interna, o Alpha de Cronbach, apresenta valores de ,76 para a escala Reavaliagdo
Cognitiva e ,65 para a escala Supressdo Emocional (Vaz, 2009). Sendo estes valores aptos para

a validacdo do instrumento em contexto portugueés.

Escala de Avaliagdo do Repertorio e Capacidade de Diferenciacdo Emocional

A EARCDE (Kang & Shaver, 2004; versao portuguesa de Machado Vaz, Martins, &
Vieira,2008) ¢ uma escala de autorrelato constituida por catorze itens, avaliados numa escala
de Likert de 7 pontos (de 1 -“Nao me identifico” até 7 -“Identifico-me totalmente”). As
subescalas presentes neste instrumento sdo: Repertdrio Emocional e Diferenciagdo Emocional.

A primeira escala € constituida por seis itens que avaliam a variedade de emogdes
experienciadas pelo individuo, sendo que os valores mais elevados indicam um maior
repertorio emocional. A subescala diferenciagdo emocional ¢ constituida por oito itens que
avaliam a capacidade do individuo de conseguir distinguir emogdes parecidas. Os valores mais
elevados indicam uma maior capacidade para diferenciar categorias emocionais similares (Vaz,
2009).

Quanto a validade do construto avaliado neste instrumento, o teste de esfericidade de
Bartlett, bem como a medida de Kaiser-Meyer-Olkin (0,86), atestaram a factoriabilidade,
evidenciando-se niveis elevados que confirmam a representatividade do construto a sua
validade (Vaz, 2009). Por ultimo, a consisténcia interna, o Alpha de Cronbach, revelou os
valores de ,82 para a escala diferenciagdo emocional e ,63 para a escala repertdrio emocional.
Os resultados apresentam bons niveis psicométricos, com valores proximos dos obtidos no

instrumento original, validados assim para o contexto portugués (Vaz, 2009).

Escala de Percegdo de Stress-10

A EPS-10 (Cohen, Kamarck & Mermelstein, 1983; versao portuguesa de Trigo,
Canudo, Branco & Silva, 2010) avalia a forma como os acontecimentos de vida sdo
percecionados como indutores de stress, tendo em conta o cardcter imprevisivel, incontrolavel
ou excessivo (Trigo, et al.,2010). Esta escala ¢ usada para determinar o grau em que 0s
individuos avaliam situagdes e/ou estimulos do seu contexto experiencial como stressores
(Cohen et al., 1983). As questdes neste instrumento sdo de cariz mais geral, ndo adotando um

cariz especifico para qualquer grupo (Cohen et al., 1983). A escala de Likert varia entre 0-4 (0
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- nunca, 1 - quase nunca, 2 - algumas vezes, 3 - frequentemente e 4 - muito frequente), indo os
resultados entre 0-40 pontos (Trigo, et al.,2010). O ponto de corte definido ¢ de 20 pontos,
indicando que valores superiores a 20 evidenciam niveis elevados de percecao de stress (Trigo
et al.,2010).

Quanto a consisténcia interna deste instrumento, o Alfa de Cronbach revela os seguintes
valores (o= 0,84) para homens e (o= 0,89) para as mulheres, apresentando uma boa consisténcia
interna. Relativamente a validade do construto, verificou-se valores aceitdveis nos itens

representados, sendo os itens originais mantidos (Trigo, et al., 2010).

BIOPAC MP160

Os dados neurofisioldgicos foram recolhidos com o sistema BIOPAC MP160 (Biopac
System, Santa Barbara — USA), um sistema de recolha e andlise de vérias modalidades
neurofisiologicas. Para este estudo optou-se pelo registo da FC, FR ¢ AED. Foram utilizados
os modulos ECG100C, para registo da atividade cardiaca, EDA100C, para registo da atividade
eletrodérmica, e RESP100C para o registo da atividade respiratoria. O posicionamento dos
elétrodos e procedimentos de preparacdo da pele seguiram as recomendacdes de Cacioppo,
Tassinary e Berntson (2007).

A melhor forma de medir e avaliar o stress € a partir da analise de um conjunto de sinais
fisiologicos. E possivel obter-se uma analise mais fidedigna e completa ao incluir-se sinais
fisiologicos adicionais que promovam informacdo complementar (Ladakis & Chouvarda,
2021). Os sinais fisiologicos mais frequentemente combinados sao medidas como a FC, a FR
e a AED (Ladakis & Chouvarda, 2021), justificando assim a inclusdo destas neste estudo.

A AED ¢ uma medida com uma associagao direta a ativagao fisioldgica, ¢ um indicador
fisioldgico que ndo ¢ influenciado pelo sistema parassimpatico, apenas pelo simpdtico, o que
permite que a AED seja um indice direto de stress e uma das modalidades neurofisioldgicas
mais fidveis para avaliar a responsividade emocional (Giannakakis, at el., 2022). Relativamente
a FC, o coragdo ¢ controlado por ambos os ramos do SNA, nomeadamente o simpatico € o
parassimpatico, podendo a atividade cardiaca fornecer informagdes vitais sobre os niveis de
stress por meio da monotorizacao do padrao de atividade do simpatico e a sua regulagdo através
do parassimpatico, decorrente por exemplo, do esfor¢o cognitivo para controlar a reacao
emocional (Ladakis & Chouvarda, 2021). A FR esté ligada a atividade cardiovascular, sendo

afetada por mudangas entre o estado de calma e situacdes stressantes, onde o stress provoca
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um aumento ao nivel da FR (Ladakis & Chouvarda, 2021). De seguida explicar-se-a como foi
feito o registo destas medidas.

Para o registo da atividade cardiaca foi registado um eletrocardiograma (ECG), durante
o procedimento experimental, e a partir do qual derivou-se FC. Para o registo, foi utilizada uma
configuragdo ajustada de 3 elétrodos numa configuragao conhecida como Lead-II ajustada, ou
seja, dois elétrodos descartaveis nao polarizaveis de Ag-AgCl colocados no centro de cada uma
das claviculas dos participantes, e um terceiro elétrodo na parte superior do ombro esquerdo.
Antes do posicionamento dos elétrodos, a pele foi preparada com algodao e alcool para permitir
uma menor resisténcia durante a passagem do sinal.

No caso da AED, o registo foi realizado através de dois elétrodos posicionados nas
falanges medias da mao dominante de cada participante. Antes do posicionamento dos
elétrodos, os participantes lavaram as maos com agua e sabao neutro para uniformizar o nivel
de hidratacdo e permitir uma melhor passagem do sinal elétrico da pele para o elétrodo.

Finalmente, para registo da FR, foi utilizada uma cinta elastica na regido toracica
posicionada por cima da roupa do participante para calcular a intensidade e a duragdo de cada

um dos ciclos respiratdrios, nomeadamente, inspiragao e expiragao.

Procedimentos

Primeira Fase do Estudo: Recolha de dados de autorrelato

Foi enviado um e-mail a informar sobre os objetivos do projeto as esquadras da PSP do
Porto, convidando-os a participar neste estudo, juntamente com o link de acesso aos
questionarios e o consentimento, pela plataforma Qualtrics, para confirmar a adesao ao estudo,
autorizar a recolha dos dados e assegurar que poderiam desistir do estudo se o desejarem, sem
qualquer prejuizo para os mesmos. Foi salvaguardado o anonimato dos individuos, cumprindo
com os principios éticos e deontoldgicos. Ainda numa primeira etapa, foi divulgado o projeto

em algumas esquadras da PSP do Porto, de forma presencial, através de um poster (Anexo 1).

Segunda Fase do Estudo: Recolha Laboratorial

Os participantes que declararam na fase anterior que aceitariam participar na recolha de

dados no laboratorio foram contactados com o horario e data das recolhas, ¢ outras informagoes
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relevantes. O registo laboratorial foi realizado pela mesma equipa de investigadores durante o
periodo de um més.

Apo6s chegarem ao laboratorio, os participantes (1) preencheram um codigo que garante
0 seu anonimato; (2) receberam esclarecimentos sobre as diferentes fases da recolha de dados
e puderam apresentar duvidas; (3) lavaram as maos; (4) os investigadores posicionaram os
elétrodos; (5) realizaram a fase de ensaio da tarefa experimental; e, finalmente, (6) realizaram
o protocolo de recolha de dados. Para se compreender melhor as especificidades desta recolha

de dados encontra-se no Anexo 2 o protocolo seguido.

Tarefa Linha de Base

Antes da realizagdo da tarefa experimental, os participantes realizaram uma tarefa de
linha de base, que consistiu na visualizacdo de um video emocionalmente neutro retirado do
Youtube, onde apareciam pessoas a andar na rua e carros a passar. Esta fase tem como objetivo
registar o padrdo de ativagdo basal dos participantes antes da apresentacdo dos estimulos, e
permite que exista um pardmetro de comparagdo para calculo das alteracdes fisioldgicas
durante a atarefa experimental, e a consequente estimulagdo emocional. Para esta fase foi
escolhido um video neutro, visando evitar o envolvimento do individuo em processos mentais
que sejam cognitivos ou emocionalmente ativadores mas que permita que os participantes
mantenham o foco atencional (Jennings, Kamack, Stewart, Eddy, & Johnson, 1992). Apos a
visualizagao do video, todos os participantes foram questionados se tinham visto algum carro

vermelho, uma estratégia utilizada para garantir que mantinham o foco atencional.

Paradigma Experimental

O paradigma experimental tem uma duragdo aproximada de 25 minutos (Figura 1).
Durante o paradigma os participantes assistiram a 9 videos reais de atuagdo policial
apresentados de forma aleatoria em cada momento da tarefa. Apds cada video, os participantes
fizeram uma avaliagdo consoante as emocdes evocadas e o padrdo de ativagdo apresentado
durante os videos (Anexo 3).

As instrugdes dadas tiveram por base estudos que abordavam igualmente a componente
emocional. Na tarefa de linha de base, a instru¢do mais frequentemente utilizada baseia-se na
visualizacdo passiva, em que apenas se instrui o participante que visualize o estimulo ou
responda naturalmente (Diers, et al., 2014). Este tipo de instru¢do pode permitir a obtencao de

resultados mais espontaneos ao nivel da resposta emocional, dando mais espaco para as

27



diferencas individuais dos participantes (Diers, et al., 2014). Nos restantes momentos de
instrucao, optou-se por instruir a aumentar a resposta emocional, através do envolvimento no
contexto, e, na ultima instrucao, por diminuir esta resposta emocional (Fuentes-Sanchez, et al.,

2019; Diers, et al., 2014; Eippert, et al., 2007).

Figura 1

Representacdo Esquematica do Paradigma Experimental

Estimulos Alestorizados -
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Legenda: A recolha iniciou-se com a preparacao dos participantes, envolvendo a colocagido dos
elétrodos e uma breve explicagdo do estudo e procedimento. O protocolo experimental comeca
com a Tarefa de linha de Base, um video neutro, com a duragdo de 1 minuto ¢ meio.
Posteriormente, o primeiro momento da tarefa contém a Instru¢do 1- “Observe atentamente o
seguinte video”, sendo 3 videos referentes ao contexto policial, apresentados numa ordem
aleatoria. Todos os videos foram apresentados aleatoriamente, ndo havendo repeti¢des de
estimulos para cada participante. Apds cada video ¢ mostrado uma ferramenta digital de
autorrelato composta por dois botos deslizantes para a avaliagao rapida de duas dimensdes da
resposta emocional, a valéncia e o arousal, conhecido como affective slider (Betella &
Verschure, 2016). O mesmo procedimento € repetido, havendo alteragdes apenas nas instrugdes
passadas aos participantes, como se segue: Instrucdo 2 — “Observe agora o seguinte video
imaginando-se nesse contexto” e a Instrugdo 3 — “Observe o seguinte video e tente manter-se
o mais calmo possivel”. As medidas neurofisiologicas foram recolhidas durante toda a tarefa
experimental.

Selecdo e Preparacio dos Videos

Diante da inexisténcia de uma base de dados validada para a populacao portuguesa,
com videos relacionados com o contexto policial, foram selecionados 25 videos da pagina do
voutube Los Angeles Police Department. Estes videos foram recolhidos durante intervengdes
policiais reais gravadas a partir de uma camara no corpo do agente. Foram apresentadas
situagdes que envolviam contacto com suspeitos armados, detencdes a suspeitos, situacdes de
tiroteio e perseguicdo a suspeitos, todas correspondentes a estimulos potencialmente

stressantes para os agentes policiais. Destes 25 videos, foi realizada uma validagdo da sua
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valéncia e ativagao, através de um estudo piloto com 11 respondentes, permitindo a selecao de
nove videos descritos pelos participantes como sendo os mais ativadores e com valéncia

negativa (Anexo 4).

Analise e Tratamento de dados

A analise dos dados pode ser dividida em dois momentos; o pré processamento dos
dados neurofisiologicos e a analise estatistica. No pré-processamento dos dados fisiologicos
através do software AcqKnowledge (Biopac System), foi seguido o protocolo no Anexo 8, que
permitiu filtrar e quantificar os resultados de acordo com os intervalos de interesse para
exporta-los de seguida para o IMB SPSS.

Posteriormente, recorreu-se a estatistica descritiva para analisar os resultados
referentes aos instrumentos de autorrelato que foram administrados a uma amostra de 124
agentes da PSP, o QRE, EARCDE e EPS-10. De seguida, a analise foi debrugada apenas nos
17 participantes da recolha em laboratorio, onde foram calculadas as médias para cada uma das
modalidades neurofisioldgicas periféricas durante a apresentacdo dos videos. A partir desses,
foi feito o ajuste para a linha de base do proprio participante para determinar se houve
diminui¢do ou aumento da ativagao fisioldgica nas trés modalidades. Esse calculo em relagao
a linha de base foi transformado em percentagem e esse valor foi utilizado como nivel de stress
fisiologico, representando a percentagem de aumento ou diminui¢do do padrdo de atividade
fisiologica face a baseline.

No que se refere a estatistica inferencial, foi realizado o teste ANOVA para medidas
repetidas, com o intuito de percebermos se existiram diferengas nas trés medidas
neurofisiologicas periféricas analisadas, em trés momentos distintos da tarefa experimental,
respondendo, assim, ao nosso segundo objetivo do estudo.

Para responder ao nosso objetivo principal, sobre a relagdo entre a RE e as medidas de
stress fisioldgico, recorreu-se ao coeficiente de correlagdo de Pearson. Foram realizadas duas
correlacdes entre a amplitude do stress fisiologico e o score total do QRE, e depois com o score
total da EARCDE. Também foi utlizada uma medida de correlacdo entre o nimero de videos
que provocaram aumento e diminui¢do no nivel de stress fisioldgico o QRE e a EARCDE. Por
fim, foram analisadas, através da estatistica descritiva, as medidas de autorrelato da ativagao e
valéncia subjetivas, tendo também se realizado um teste de Pearson entre a ativagdo subjetiva

e a amplitude de stress fisioldgico das trés medidas neurofisioldgicas periféricas.
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Para analisar os resultados da correlagdo de Pearson, teve-se em consideracdo que
valores abaixo de ,30 sdo consideradas correlagdes fracas ou inexistentes, entre ,30 ¢ ,50 sao
moderadas e quando maior que ,50 fortes (Rumsey, 2016). O valor de p < ,05 foi usado para

considerar os resultados como estatisticamente significativos.

Resultados

Questionario Regulacio Emocional

A partir da analise descritiva dos dados do QRE, a média na subescala reavaliagao
cognitiva foi de 4,37 (DP=1,25) e na subescala supressao emocional de 4,07 (DP=1,39). Neste
instrumento pontuagdes mais elevadas indicam um uso mais frequente de uma determinada
estratégia (Vaz, 2009), afirmando-se assim que os agentes da PSP recorrem mais a estratégias

de reavaliag@o cognitiva. No entanto, os valores de ambas as subescalas sdo aproximados.

Escala de Avaliacido do Repertorio e Capacidade de Diferenciacio Emocional

A partir da analise descritiva dos dados da EARCDE, percebemos que, na subescala
diferenciagdo emocional a média ¢ de 4,16 (DP= 0,95), indicando que valores mais elevados
demonstram uma maior capacidade para diferenciar categorias emocionais similares.

Na subescala repertorio emocional, encontramos uma média de 3,55 (DP= 0,78),

revelando ser mais baixo que na subescala anterior.

Escala Percecio de Stress-10

Nesta escala os valores mais elevados indicam que existe uma percecao de stress maior.
Os resultados demonstram que a percecao de stress € baixa em agentes da PSP, uma vez que
indo a escala de 0-40 pontos, a média foi de 16,56 (DP= 7,55). O ponto de corte neste
instrumento € de 20, ou seja, valores acima de 20 assinalam uma alta percecdo de stress, o que
nao se evidenciou neste grupo. Verificou-se que 64,7% dos participantes apresentaram valores

abaixo de 19 pontos, e 35,3 % valores iguais ou acima de 20 pontos.
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Stress Fisiologico durante a Tarefa Experimental

Para responder ao objetivo inicial, relativo a caraterizagdo da resposta de stress
fisiologico, segue-se a caraterizacdo da resposta de stress fisiolodgico dos sujeitos da amostra
em cada indicador neurofisiolégico analisado:

Em média na AED obtemos um padrdo de aumento do nivel de stress fisioldgico face
ao valor da linha de base de 107,9%, sendo esta a medida que sofreu maior ativagdo. A analise
da AED demonstrou que 12 sujeitos revelaram um aumento do seu padrao de ativacao
fisiologica imediatamente ap6s o inicio da tarefa experimental, referente ao primeiro estimulo
stressor apresentado, e que 11 destes sujeitos revelaram sempre um aumento da sua ativacao
comparativamente ao seu padrdo de base, em todos os videos. Quanto a FC, os resultados
demonstram um aumento médio de 99,7%, tendo 7 sujeitos apresentado um aumento da FC
imediatamente apos a tarefa de linha de base. Ja a FR, apresenta em média um aumento de
92,7%. De forma a complementar esta analise, encontra-se no Anexo 9 as médias das trés
medidas fisiologicas avaliadas em dados brutos, obtidas durante a visualizacdo de cada video,

revelando-nos os videos que provocaram uma maior ativagao fisiologica.

Amplitude de Stress Fisiologico nos Trés Momentos de Instru¢io

Para responder ao segundo objetivo realizou-se uma ANOVA de medidas repetidas
para cada indicador fisioldgico com base nas percentagens de aumento e diminuigao, ou seja,
considerando-se os videos nos quais houve aumento do stress fisioloégico separadamente dos
videos onde houve uma diminuigao.

Os valores do teste estatistico, relativamente indice de stress fisiologico (i.e.,
percentagem de aumento), demonstraram que ndo existe uma diferenga significativa
comparando os 3 momentos para as trés modalidades neurofisiolégicas, nomeadamente na
AED, F (2,845) = 0,73, p > 0,05, na FR, F (0,478) = 0,624, p > 0,05, e, na FC, F (0,545) =
0,6585, p > 0,05.

Na Tabela 3, pode-se verificar a percentagem média obtida em cada instrucdo,
permitindo perceber que, apesar de ndo existirem diferengas significativas no que se refere ao
aumento do stress fisiologico em cada medida, a maior parte dos participantes apresenta um
maior indice de stress fisiologico na instrugdo 2, em que € pretendido que o sujeito se envolva
no contexto. No entanto, o aumento ¢ maior nas modalidades neurofisiologicas AED e FR.
Quanto a FC, existe um maior aumento na instru¢do 1, onde ¢ pedido que se adote uma postura

passiva, s6 de observagao dos videos.
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Quanto aos resultados encontrados utilizando apenas os videos nos quais houve uma
diminui¢do no nivel de stress fisioldgico encontramos os seguintes valores para a AED, F
(0,305) = 0,739, p > 0,05, para a FR, F (1,821) = 0,178, p > 0,05, e para a FC, F (0,272) =
0,763, p > 0,05, sugerindo-nos que ndo sdo encontradas diferencas significativas ao nivel da
diminui¢do da atividade fisiologica nos diferentes momentos de instrugoes.

Na Tabela 3 vemos que houve uma menor diminui¢do na AED. No entanto, ¢ possivel
verificar que existe uma percentagem maior de diminui¢do na instru¢do 2, entre as trés
modalidades. Esse padrdo, ndo seria o esperado, considerando o contetido da instrucdo, que €
pedido ao individuo que se envolva no contexto apresentado. No Anexo 10 encontra-se os
valores das médias obtidas em dados brutos das trés medidas fisiologicas obtidas em cada

momento de instrugdo, juntamente com a média da tarefa de linha de base.

Tabela 3.

Diferencas da Percentagem de Aumento e Diminui¢do da Ativagdo Fisiologica em cada
Instrucao

Média % Aumento

Instrucao 1 Instrucao 2 Instrucgao 3

Média (DP) Média (DP) Média (DP) F (sig)
FR 68,75 (62,3) 78,51 (54,4) 66,77(59,6) 0,47(0,62)
AED 86,78(50,8) 110,34 (40,3) 96,06 (49,3) 2,84 (0,73)
FC 87,53 (42.,9) 81,84 (47.5) 75,96(51,5) 0,55 (0,59)

M¢édia % Diminuigao
FR 68,56(39,6) 80,50(23,2) 66,07 (38,5) 1,82 (0,18)
AED 27,74 (42,8) 32,43(44,5) 27,59 (42,9) 0,30 (0,73)
FC 56,83(49,0) 63,47 (48,3) 62,30(47,4) 0,27 (0,76)
p<.05

Amplitude de Stress Fisiologico e QRE/ EARCDE

Para responder ao objetivo principal, recorreu-se ao coeficiente de Pearson para uma

correlagdo entre a amplitude de stress fisiologico de cada medida neurofisioldgica e o score
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total obtido no QRE e EARCDE. De seguida foi realizado o mesmo procedimento mas com as
subescalas dos instrumentos.
Na Tabela 4 encontra-se os valores do score total do QRE e da EARCDE, enquanto a

Tabela 5 mostra os valores das subescalas.

Amplitude de Stress Fisiologico e Score Total do QRE e EARCDE

A partir dos resultados obtidos verifica-se uma correlagdo positiva significativa entre a
FR e o score total da EARCDE, » = ,475, p = ,05, e uma correlagao negativa significativa com
o score total do QRE, r=-,514, p =,03. Estes valores indicam que, quanto maior o score obtido
na EARCDE, maior a FR, ao passo que, quanto maiores os scores obtidos no QRE, menor a
FR. Por ultimo, foi também encontrada uma correlagdo negativa significativa entre o score total
da EARCDE e a FC, r = -,531, p =,028, revelando que, quanto maior o score da EARCDE,

menor a FC.

Tabela 4.
Correlagdo entre a Amplitude de Stress Fisiologico e Score Total do QORE e EARCDE

EARCDE QRE

AED FR FC TOTAL TOTAL
Correlacao de Pearson
AED 1 ,607" -,009 ,228 -,254
FR ,607"" 1 -,187 475 -,514"
FC -,009 -, 187 1 -,531" -, 113
EARCDE TOTAL ,228 475 -,531° 1 -,152
QRE TOTAL -,254 514" - 113 -,152 1

Nota: Os valores que apresentaram uma correlacao significativa entre variaveis sdo apresentados
a negrito. *. A correlagdo ¢ significativa no nivel 0,05 (2 extremidades). **. A correlagdo ¢
significativa no nivel 0,01 (2 extremidades).
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N° de Videos de Aumento e Diminuicdo da Ativacao Fisiolégica e 0 QRE e EARCDE

Foi realizada uma ultima correlagdo entre o nimero de videos que provocaram aumento
ou diminui¢do da ativagdo fisiologica, associando com as subescalas do QRE ¢ a EARCDE
(Ver Tabela 6).

Os resultados do teste de Pearson demonstram que ndo se verifica uma associagdo
significativa entre o numero de videos que provocaram um aumento ao nivel da FR em relagao
a linha de base e a supressao emocional, » = -.312, p = ,224. Quanto a relagdo entre a FR e a
diferenciagdo emocional, existe uma relagdo positiva significativa, » = ,586, p = ,013,
indicando-nos que quanto maior a ativacdo da FR maior a capacidade de diferenciacao
emocional. Por ultimo, a analise correlacional entre o nimero de videos que provocou um
aumento da FC e a diferenciacdo emocional foi marginalmente significativo, r = -,437, p =
,080. No entanto, esta correlacdo ¢ negativa pressupondo que quanto maior a ativagdo da FC
menor a capacidade de diferenciacdo emocional.

Quanto a analise do nimero de videos que provocaram uma diminui¢ao da atividade
fisioldgica, foi encontrada uma associagdo significativa entre a FR e a diferenciagdo emocional,
r=-,586, p = ,013, que sendo negativa, demonstra que quanto menor a ativagao de FR maior
a capacidade de diferenciacdo emocional. Por outro lado, ndo foi encontrada uma associago
significativa entre a FR e a supressdo emocional, » = ,312, p = ,224. Entre a FC e a
diferenciagdo emocional existe uma correlacdo marginalmente significativa, » =,437, p = ,080,

sugerindo que, quanto menor a FC, menor o a capacidade de diferenciacdo emocional.
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Ativacao e Valéncia Subjetiva

A partir da avaliacao da ativagdo subjetiva provocada por cada estimulo, percebemos
que os valores nao sao tao elevados como eram esperados (MD = 6,29; DP = 2,30), uma vez
que a escala varia entre 1-9, onde 1 corresponde a ativagdo mais baixa ou indiferenca e 9
corresponde a maxima ativagdo (ver Tabela 7). A avaliagdo da valéncia tambem foi moderada,
cujos resultados foram mais proximos do limite inferior (i.e., negativo) da escala de autorrelato
(MD = 4,03; DP = 1,97), sendo valores mais baixos (1) associados a evocacao de emogdes
mais negativas e valores mais elevados (9) associados a evocagdo de emogdes mais positivas.

Inclui-se neste estudo a avaliagdo da valéncia como forma de validar que os videos
eram de facto avaliados como negativos. No entanto, € preciso ter em consideragdo que, durante
o esclarecimento no final do estudo, percebeu-se que alguns dos critérios usados pelos agentes
da PSP para avaliar a valéncia foram: a) policias ndo sairam feridos, b) agente policial lidou
eficazmente com a situacdo, c¢) era uma situagdo de resolugdo facil, d) eficacia no trabalho
policial (exemplo: suspeito foi preso), e) estratégia usada pelo policial foi apropriada. Estes
critérios podem ter influenciado os resultados obtidos na escala da valéncia, uma vez que se
associam a existéncia de emocgdes mais positivas, nomeadamente o sucesso da missdo,

sentimento de eficacia e alivio por colegas sairem ilesos.

Tabela 7.

Médias Medidas Subjetivas Ativagdo e Valéncia

n Minimo Maximo M¢édia Desvio padrdo
Ativagdo 17 1,00 9,00 6,2987 2,30410
Valéncia 17 1,00 8,00 4,0325 1,97838

Ativagdo Subjetiva e Amplitude de Stress Fisiologico

Ainda no ambito da ativagdo, de cariz subjetivo, foi usado o coeficiente de correlagio
de Pearson com o intuito de se averiguar a existéncia de uma possivel associacdo com o0s
indicadores neurofisioldgicos periféricos. No entanto, tanto a AED (» =-,050, p =,847), como
aFR (r=-,105, p=,689) e a FC (r =-,285, p =,267) ndo se correlacionaram com a medida

subjetiva da ativacao.
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Discussao

Esta investigacao teve como objetivo principal avaliar o papel da RE perante o stress
fisiologico em agentes da PSP, recorrendo a medidas de autorrelato e medidas
neurofisiologicas periféricas como a FR, a FC e a AED. Através desta investigacao foi possivel
caraterizar o padrao de ativagao fisiologica dos agentes da PSP perante a visualizagao de videos
stressores, averiguar se existiram diferencas no padrao de ativagao fisiologica de acordo com
diferentes momentos de instruc¢des relacionadas com maior ou menor envolvimento emocional,
perceber as estratégias de RE mais utilizadas neste grupo e, por ultimo, realizar uma avaliacao
subjetiva da ativagdo e valéncia face aos estimulos apresentados.

Sobre a RE em agentes da policia, devemos ter em conta a propria cultura policial que
promove o encorajamento de algumas estratégias de coping desadapativas, como a supressao
emocional, pois esta cultura valoriza o controlo emocional (Ménard et al., 2016), a bravura, a
forca, a masculinidade e a dureza (Marques & Paulino, 2021; Gutschmidt & Vera, 2022). Estes
valores estdo relacionados com uma menor abertura deste grupo para falar sobre as suas
emogdes ¢ também com a desvalorizagdo da severidade dos incidentes criticos pelos quais
passam, estando isto relacionado com um enfrentamento mais baseado em evitagao e supressao
de emocgdes (Marques & Paulino, 2021). Percebe-se assim que a cultura policial justifica os
valores encontrados na subescala de supressdao emocional do QRE.

Sobre a reavaliacdo cognitiva, analisando a literatura, ¢ dito que os agentes que
recorrem a uma interpretagao positiva dos eventos traumaticos evidenciam um impacto menos
negativo do que aqueles que interpretam de uma forma negativa (Colwell, et al.,2011). A partir
de um estudo onde pretendiam avaliar o papel da RE juntamente com alguns tragos de
personalidade de policias, os resultados evidenciaram um maior recurso a estratégias de
reavaliacdo cognitiva por este grupo, no entanto, a diferenga face ao recurso a estratégias de
supressdao emocional ndo foi significativa, havendo também um predominio destas (Wayne &
Dew1i,2020). Os resultados deste estudo vao, por isso, ao encontro daquilo que nos ¢ dito pela
literatura, relativamente ao predominio de ambas as estratégias neste grupo.

Outro dos achados deste estudo remete-nos para os resultados encontrados ao nivel do
reportorio emocional, na EACDE, que demonstrou obter o valor mais baixo, comparando com
a subescala de diferenciacdo emocional. Face ao tipo de trabalho policial, onde se deparam
com uma variedade de situagdes, desde morte e violéncia até compaixdo pelas vitimas, que
despertam emocdes diferentes e uma exigéncia emocional elevada (Pogrebin & Poole, 1991),

seria esperado que se evidenciasse também niveis mais elevados na escala de reportorio
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emocional, que se refere a uma grande variedade de emogdes sentidas. Quanto a capacidade de
diferenciagdo emocional, ¢ de ressaltar a importancia de tomar consciéncia das proprias
emocodes, transmitindo uma experiéncia emocional mais detalhada e rica que permite regular
os esforcos subsequentes de regulacdo emocional (Grossmann et al., 2016). O que aparenta ser
uma capacidade presente nos agentes da policia.

Relativamente a percecao de stress neste grupo, estes foram inesperados, uma vez que
se previa encontrar niveis mais elevados. Dado o tipo de profissdo desempenhada, que
pressupde uma exposi¢do a variados contextos stressantes € emocionalmente exigentes
justificar-se-ia uma percegao de stress mais elevada. Podemos explicar estes achados a partir
do estudo de Walvekar, Ambekar & Devaranavadagi (2015) onde apenas 38% dos policias
revelaram estar sob stress, o que se distancia do que ¢ observado quando sdo utilizadas outras
formas de observacao ou outras medidas. Além disto, num estudo com profissionais da linha
da frente, incluindo policias, veio-se a relatar que os niveis de perce¢do de stress nestes grupos
sdo mais baixos do que os esperado, através da aplicagdo da EPS-10 (McLaren, Gollan &
Horwell, 1998). Estes resultados podem ser explicados por algumas carateristicas inerentes a
cultura policial, como por exemplo, mental toughness ¢ a desvalorizacdo de determinados
acontecimentos e dos seus impactos. O conceito de mental toughness refere-se a atributos
associadas a forma como o individuo lida com desafios ou stressores, onde se inclui a
capacidade de ver estas ameacas como desafios/oportunidades, capacidade de lidar eficazmente
com o desafio apesar dos obstaculos ou problemas, capacidade de controlo, que esta associado
a regulacdo das proprias emogoes, €, por Ultimo, a confianga nas suas proprias capacidades
(Clough, 2002). Este conceito esta significativamente relacionado com a percecdo de stress,
sendo que policias que apresentam niveis baixos de mental toughness revelam niveis mais
elevados de percegdo de stress (Ward,2018)

Esta carateristica pode atuar como fator de resiliéncia perante o stress nesta populagdo
(Burnett, Sheard & St Clair-Thompson, 2020). Isto pode ainda ser refor¢ado pela cultura
policial existente em que nos € dito que hé a crenga de os policias ndo necessitam de ajuda e
que lidar com a as experiéncias traumaticas pelas quais passam faz parte desta cultura de dureza
e demonstragdo de for¢a (Cohen, McCormick & Rich, 2019). Estas carateristicas sdo ainda
verificadas num outro estudo onde se explorou as experiéncias de policias sobre a saide mental.
O estudo permitiu demonstrar a prevaléncia de narrativas focadas na cultura de dureza, de nao
procura de ajuda e da negacao do impacto de muitas situacdes traumaticas pelas quais passam,
tal como, uma ja habituagdo perante situacdes com impacto emocional (Turner &

Jenkins,2019). De certa forma, isto pode justificar os valores encontrados, por demonstrar a tal
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dureza e capacidade de lidar com as situacdes stressantes, como € o esperado nestes grupos.
Pode existir também outra explicagdao que se debruga sobre o facto de que, segundo Kassam,
Koslov & Mendes (2009), nos policias, ¢ frequente estes interpretarem o stress como
excitamento ou adrenalina, o que se explica pelo facto de estes sujeitos percecionarem as
situagdes como desafiantes em vez de ameagadoras, uma vez que percebem que possuem
recursos suficientes para fazer frente a estas situagdes (Harris, et al.,2017).

Relativamente ao padrdo de ativagdo fisioldgica, percebemos que existiu variabilidade
durante a visualiza¢do dos videos, onde foram apresentados padrdes de aumento e diminui¢ao
de acordo com as trés medidas neurofisioldgicas. Assim como era esperado, diante do
significado fisioldgico dessa medida como foi explicado anteriormente, a AED foi aquela que
revelou um maior indice de stress fisiologico, em comparagdo com as outras medidas. Esse
padrdo confirma que os estimulos apresentados conseguiram de facto provocar uma resposta
de stress fisiologico, que a AED representa uma medida direta de stress, influenciada
exclusivamente pelo ramo simpatico (Giannakakis, et al.,2019).

No entanto, ¢ importante destacar que na literatura existe heterogeneidade ao nivel das
outras respostas fisioldgicas, o que pode ser justificado pelo impacto de contextos especificos
e carateristicas de cada estudo envolvendo os varios stressores, que assumem um papel
moderador na resposta fisioldgica (Van der Vijgh, et al.,2015). Alguns preditores que podem
influenciar a resposta fisioldgica sdo o tipo de jogo, o estimulo stressor, o realismo, a musica e
a duragdo do stressor (Van der Vijgh, et al.,2015). Com isto pretende-se demonstrar que a
variancia encontrada neste estudo pode-se dever ndo so a caracteristicas individuais, mas
também a caracteristicas do design experimental levado a cabo e o tipo de estimulos usados.

As outras duas medidas utilizadas neste estudo (i.e., FR e FC) estdo também
relacionadas com o esfor¢co cognitivo de regulacdo emocional e, consequentemente, pelo
impacto do ramo parassimpatico (Cacioppo, Tassinary & Berntson, 2007). Esta identidade
neuroanatomica desses outros sistemas ajuda-nos a explicar as associagdes negativas entre a
FR e os indices de regulagao emocional

Finalmente, partindo para o objetivo principal deste estudo, a amplitude de stress
fisioloégico de determinados indicadores mostrou-se relacionado com dominios da RE. Foi
possivel encontrar uma relacdo moderada entre a FR, o score total da EARCDE e o QRE, tal
como, entre a FC e a EARCDE, bem como na analise das subescalas destes instrumentos. Estes
resultados demonstram-nos que determinadas estratégias e capacidades associadas a RE

possuem uma relagdo proxima com a resposta de stress fisiologico. No geral, ¢ a capacidade

40



de diferenciagdo emocional e a supressao emocional que revelam uma maior associagdo com
as componentes fisiologicas.

E encontrado frequentemente em investigacdes a interligagdo entre estratégias de RE,
como a supressdo emocional e a reavaliagdo cognitiva, com a ativagao fisioldgica. A partir de
uma meta-analise recente verificou-se que, o recurso a supressao emocional diminui
significativamente indicadores fisiologicos como a pressao arterial € a FR, ao passo que, a
reavaliagdo cognitiva diminui a FC (Zaehringer, et al., 2020). Em parte, estes resultados vao
ao encontro da relagdo que foi encontrada entre a supressdo emocional ¢ a FR, mas ndo se
evidenciou uma relagdo significativa entre a reavaliagdo cognitiva e a FC, como no estudo
anterior. E importante ter em consideragio que na literatura é comum encontrar-se resultados
inconsistentes no que se refere as medidas fisioldgicas, que podem ser parcialmente explicadas
pela diversidade de protocolos de analise, por exemplo, a utilizacdo de valores de linha de base
para ajuste do padrdo de reatividade emocional (Zaehringer, et al., 2020).

Sobre a medida AED, encontrou-se uma relacdo significativa entre a supressao
emocional e a AED, o que ndo foi verificado na meta-analise de Zaehringer e colegas (2020),
que explorou a supressdo e a reavaliacao cognitiva (Zachringer, et al., 2020). Relativamente as
estratégias de supressdo e reavaliacdo cognitiva, a relacdo que estas possuem com a resposta
de stress fisiologica manifesta-se sobretudo através da capacidade de diminuir o stress
fisiologico, com custos diferentes para o proprio sujeito. Na literatura a supressdo emocional
continua a ser considerada uma estratégia desadaptativa quando utilizada com regularidade,
mesmo que a curto-prazo tenha efeito na diminuigdo da resposta de stress fisiologico. A nivel
clinico existem evidéncias que as consequéncias a longo prazo podem ser mais nefastas,
quando comparado com a utilizagdo recorrente de outras estratégias, nomeadamente da
reavaliacdo cognitiva, que esta associada a maior bem estar psicoldgico e maior sensacao de
controlo em situacdes emocionalmente desafiantes (Gross & Jhonn,2003). Apesar disto, o tipo
de trabalho desempenhado pelos policias pressupde uma expressao e atitude neutra, solida e de
controlo, levando a que a supressdo das emogdes seja uma forma de lidar eficazmente com
situagdes exigentes, como conflitos e agressdes (Bakker & Heuven,2006), podendo ser vista
neste contexto como uma estratégia adaptativa. Assim, reforca-se a importancia que o
investimento em estratégias e capacidades associadas a RE podem ter na redu¢do dos impactos
negativos derivados do stress fisioldgico.

Por outro lado, a capacidade de diferenciar emogdes esta associada a um aumento do
stress fisioldgico, com base nos indicadores AED e FR. Previamente ja foi demonstrado que

um aumento do foco atencional que tende a ocorrer em situagdes emocionalmente exigentes,
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ou a presenca de uma tarefa cognitivamente exigente (e.g., a regulacao de emocgodes), envolve
um esfor¢o cognitivo consideravel que ¢ refletido a nivel do aumento da FR (Grassmann, et
al., 2016). Ou seja, uma FR mais elevada permitira agregar recursos para uma maior eficacia
de diferenciar emogdes.

Relativamente as instrugdes dadas, nao foi verificada nenhuma diferenca significativa
entre os diferentes momentos com base nas medidas de stress fisiologico. Uma possivel
explicacdo € que a instrucdo pode ter perdido impacto no “meio” da relevancia que estes
estimulos tiveram. Os videos apresentados envolveram sirenes de ambulancia, tiroteios,
confrontos fisicos, que representam estimulos ativadores e que podem retirar o foco atencional
previamente obtido, pelo impacto que tém. Estudos futuros podem ter em consideragdo estes
achados e optar por uma maior aposta em sobressair a importancia de se seguir as instrugoes,
quando estas antecedem a estimulos muito ativadores e stressantes. E importante mencionar
que ja foi comprovado que € possivel, através da visualizacao de videos, provocar este aumento
e diminuicdo de atividade fisiologica a partir de instru¢cdes para recorrer a determinada
estratégia de RE (Giuliani, McRae & Gross, 2008), o que, apesar de ndo ter sido verificado
neste estudo, pode ajudar a estudos futuros a perceber como modular essas respostas tendo em
consideragdo o tipo de estimulos.

Além disso, ndo se encontrou uma relacdo entre os niveis de ativacdo subjetiva e as
medidas neurofisioldgicas, demonstrando que existe uma possivel incongruéncia entre o relato
subjetivo e a experiéncia fisiologica, ou que, os agentes, apds uma continuada exposi¢do a
estimulos de cariz stressante, ja ndo se apercebem tdo frequentemente do impacto fisiologico
no seu corpo.

Para concluir, ¢ relevante partilhar como varios agentes da PSP utilizaram critérios
similares para avaliar a valéncia dos videos, ainda que nenhuma instru¢do tenha sido dada para
o fazerem. Isto remete-nos, novamente, para questdes da cultura policial, em que existe o
predominio de uma cultura grupal, que pressupde um pensamento grupal semelhante
(Ricciardelli, et al.,2021). Estes valores refletem-se nos critérios utilizados por estes,

demonstrando o chamado “espirito de camaradagem”.

Conclusao

O presente estudo permitiu trazer inovagdo a investigagdo relacionada com as

experiéncias de agentes policiais no contexto portugués, ndo s6 na vertente das medidas
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fisiologicas, mas também na relagdo que foi explorada entre as diferentes variaveis aqui
mencionadas. Um achado interessante ¢ que, apesar de possuirem uma profissao associada a
um elevado e constante nivel de stress, que pode provocar um impacto negativo em termos de
saude fisica e mental, os agentes da PSP nao revelam niveis elevados de percecao de stress.

Também o recurso a medidas fisiologicas torna este estudo mais robusto, permitindo
aceder de forma mais objetiva a experiéncias emocionais vivenciadas por estes individuos e de
dificil acesso a nivel subjetivo. Do ponto de vista pratico, este tipo de investigacdes podera
permitir uma maior consciencializacdo daquilo que provoca um maior impacto a nivel
fisiologico nestes sujeitos, prevenindo o comprometimento da sua performance, e, ainda
demonstrar o impacto que alguns dominios da RE podem ter nas experiéncias fisiologicas
experienciadas em momentos de stress.

E de ressaltar a existéncia de algumas limitagdes deste estudo, como o facto dos
estimulos apresentados ndo terem sido validados por uma amostra que se assemelhasse ao
nosso publico-alvo, podendo comprometer a escolha dos estimulos mais ativadores para este
grupo. Outra das limitagdes debruga-se sobre a falta de instrumentos validados para a
populagdo portuguesa relacionada com stressores ocupacionais, que permitissem assim avaliar
a percecao de stress subjetivo, mas focado na vertente do stress ocupacional. Por tltimo, algo
a ter em consideragdo ¢ que, a propria tematica relativa ao stress fisioldgico face a stressores
ocupacionais ¢ dificil de estudar, pois constitui um desafio tentar transportar esses contextos
reais para um contexto laboratorial (Fenici, et al., 2011).

A psicologia pode ter um papel muito importante nesta drea, no ambito da
psicoeducacdo sobre as melhores praticas de regulacdo emocional em contextos emocionais
mais exigentes, tal como, na prevenc¢ado do recurso a estratégias desadaptativas, como o recurso
ao alcool, que, através do contacto e das questodes feitas a este grupo, na fase laboratorial, foi
possivel perceber a existéncia deste tipo de problemdtica, assim como a prevaléncia de
problemas de sono.

Ademais, foi também possivel verificar que a psicologia tem um grande desafio neste
tipo de instituigdes policiais, dado as barreiras existentes a procura de ajuda por parte da policia.
Tais barreiras podem ser colmatadas através da psicoeducagdo em satide mental, de forma a
reduzir-se o estigma face a doenca mental, num maior investimento e comprometimento
perante as questdes de confidencialidade da parte do psicologo para com estes sujeitos, €, na
aposta de mais estudos/intervengdes em Portugal que propiciem uma maior atengao e

conhecimento das necessidades dos agentes da PSP, de forma a colmata-las.
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O investimento em abordagens qualitativas que pudessem complementar aquilo que os
dados fisiologicos nos transmitem, podem contribuir para a exploracdo de outras questdes
relacionadas com a experiéncia emocional dos agentes e da forma como lidam com as situa¢des
stressantes, tal como, o acesso as necessidades destes, como foi mencionado previamente.

Importa ressaltar que o publico-alvo aqui estudado ¢ um grupo de dificil acesso, o que
constitui um dos grandes desafios, para além de que, ndo se sabe muito sobre por aquilo que
passam os agentes da PSP, ndo havendo muito contacto entre a propria sociedade e as
instituicdes policiais, sendo um contexto mais fechado, em que ndo se transmite muito das
dificuldades e necessidades pelos quais estes agentes passam. E essencial continuar a se

debrugar sobre este grupo.
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ANEXOS

Anexo 1- Poster Divulgacao Estudo

/\T( ) LI(J\ @ Human Neurobehavioral

FACULDADE DE EDUCACAO E PSICOLOGIA Laboratory

CONVITE PARTICIPACAO
ESTUDO

SE FAZ PARTE DA E GOSTARIA DE PARTICIPAR NUM ESTUDO
SOBRE O STRESS FISIOLOGICO E A REGULACAO EMOCIONAL EM
AGENTES DA PSP, POR FAVOR, NAO HESITE EM ABRIR O
SEGUINTE LINK:

Com a camara do telemovel e a
internet ligada abra o link que
aparece na sua camara
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Anexo 2- Protocolo da Recolha de Dados em Laboratorio

24 H antes da recolha de dados iniciar
1. Envio de um email para confirmagao da recolha e com as informagdes necessarias para o dia da recolha:
O Confirmar hora, data e local da recolha (enviar morada e contacto do investigador, sala -116, Edificio
Biotecnologia )

O Pedir para que preferencialmente ndo bebam café pelo menos 1 hora antes da hora marcada, SE POSSIVEL.

MATERIAIS PARA RECOLHA PSICOFISIOLOGICA:
L] Sabonete (para lavar as maos)

O Alcool etilico

LI Discos de algodio

O Elétrodos ECG (redondos)

O Elétrodos AED (retangulares)

O Cinta/transdutor respiratoria

O BIOPAC

O Videos dos estimulos

O Imagens Instrugoes

O Fones

0 Monitor

O Computadores

[0 Protocolo Manual de Registo (Tabela 1)
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Biopack Tempo

‘ Check ‘ Videos ‘ Nome Video

Check

Tarefa Baseline

Instrucao 0-“Observar Atentamente”

Marcador inicio
Marcador Fim
Pergunta “Viu algum carro vermelho?”’

Instrucio 1- Observar Atentamente
Marcador inicio

Video

Marcador fim 1
Slider

Instrucgido 1- Observar Atentamente
Marcador inicio
Marcador fim Video
Slider 2

Instrucio 1- Observar Atentamente
Marcador inicio
Marcador fim Vlgeo
Slider

Instrucao 2- Envolver-se contexto

Marcador inicio

Marcador fim

Slider

Video
4

Instrucgio 2- Envolver-se contexto

Marcador inicio

Marcador fim

Slider

Video
5

Instrugao 2- Envolver-se contexto

Marcador inicio

Marcador fim Vigeo
Slider

Instrucgao 3- Calmo
Marcador inicio
Marcador fim Vi(71eo
Slider

Instrucao 3- Calmo
Marcador inicio
Marcador fim Vigeo
Slider

Instrucao 3- C

almo

Marcador inicio
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Marcador fim Video

Slider 9

Tabela 1. Protocolo Manual de Registo

Ao Chegar ao Laboratorio
1. Ligar o equipamento BIOPAC e os dois computadores.
2. Abrir o programa AcqKnowledge 5.0 que estd no computador 1.
3. Abrir a pasta dos videos, das instrugdes e o link do active slider no computador 2.
4. Na chegada do Participante ao laboratdrio pedir ao participante que preencha o seguinte
co6digo, de forma a garantirmos o seu anonimato no estudo ¢ um codigo para cada recolha.

CcODIGO
Primeira letra do nome proprio da mae: Sexo: (Homem = 1; Mulher = 2)

Ultimos dois nimeros do ano de nascimento {por ex., 1971 = 71): Dia de aniversario:

5. Fornecer o sabdo de Ph neutro para lavar as maos na casa de banho, explicando o motivo pela
qual é importante este procedimento.

6. Questionar o participante se possui alguma bijuteria (anéis, reldgios, colares etc), se sim pedir
que retire e explicar o motivo pela qual é importante ndo possuir estes objetos durante a
recolha.

7. Iniciar o posicionamento da cinta respiratoria e dos elétrodos:

- Posicionar a cinta respiratoria imediatamente abaixo da linha peitoral (pedir ao participante que respire

fundo de forma a apertar-se na medida correta)

- Limpar as areas com algoddo e alcool onde serdo posicionados os elétrodos ECG (um no meio de

cada clavicula e um 3° elétrodo na parte superior do ombro esquerdo)

e Fio Vermelho - clavicula esquerda
e Preto - parte superior do ombro esquerdo

e Branco = clavicula direita

- Posicionar os elétrodos AED na mao ndo-dominante do participante (nas falanges mediais nos dedos indicador

e médio questionando este previamente sobre qual a sua mao dominante)

A medida que sdo realizados os procedimentos mencionados anteriormente, é explicado aquilo que envolve o
projeto e o que ira acontecer, juntamente com uma explicac¢do do slider que ja estd previamente no monitor para
uma melhor compreensao (ex: “A colocagdo destes elétrodos tem como objetivo registar a sua atividade cardiaca
e eletrodérmica, enquanto esta cinta mede a sua atividade respiratoria. Iremos mostrar-lhe 9 videos referentes a
contextos policiais, em que apos cada video lhe pedimos que avalie consoante a ativagdo e a valéncia que lhe

provocou. Ou seja, a ativagdo corresponde a quanto o video o deixou ativado, sendo o emoji da direita o mais
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ativado e o da esquerda o menos ativado, significando, por exemplo, indiferenca. A valéncia corresponde as
emogoes, pedimos que avalie o video consoante as emogoes positivas ou negativas que lhe provocaram, sendo o

emoji da direita correspondendo a emogoes positivas e o da esquerda emogoes negativas. Alguma duvida? *)

8. Iniciar o programa AcqKnowledge 5.0 e verificar se as medidas estdo a ser registadas de
forma correta sem ruidos.
9. Breve explicagao da tarefa inicial de baseline: observagao de um video neutro
“Neste primeiro momento, vamos apresentar um video neutro, de forma a termos as medidas de comparagdo com
os restantes dados *
10. Apds a visualizacdo da tarefa inicial de baseline questionamos: “Viu algum carro
vermelho?”
11. Iniciamos o paradigma experimental, com a instru¢do, o video correspondente a situagdes
stressantes do contexto policial e, de seguida, a apresentacao do slider.
NOTA: Devemos selecionar o marcador no inicio da recolha correspondente a baseline, e adicionar marcadores:

(a) em cada inicio de video; (b) e em cada um dos momentos que termina cada video, clicando na tecla F4 no

computador onde o AcqKnowledge 5.0 esta aberto.Ao todo teremos que ter 20 marcadores.

Ap6s a tarefa estar concluida mostramos a seguinte imagem e procedemos a retirada dos elétrodos do participante.

Obrigado pela sua participacao
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Anexo 3- Slider Ativagao e Valéncia

Afivacdo

Valéncia

Anexo 4- Descrigao de cada video

Q1
Q2
Q3
Q4
Q5
Q6
Q7
Qs
Q9

Video de um agente atingido, exposi¢do a tiroteio

Video de antecipagdo de estimulo, aguardar que o suspeito apareca.
Video com interagdo com suspeito

Video com exposi¢dao a um tiroteio

Perseguicdo a suspeito

Exposigdo a tiroteio, gritos e antecipagdo de estimulo

Detengdo a um suspeito agressivo/resistente

Detengao a suspeito resistente

Confronto agressivo com suspeito (situagdo de possivel violéncia doméstica)
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Anexo 5- Questionario de Regulacao Emocional (QRE) (Vaz & Machado, 2008)

Questionario de Regulacio Emocional
J. Gross & O. John (2003)

Adaptado para a Populagao Portuguesa por Filipa Machado Vaz & Carla Martins (2008)

Instrucoes:

Gostariamos de lhe colocar algumas questdes acerca da sua vida emocional, em particular
como controla (isto ¢, como regula e gere) as suas emogoes. As seguintes abaixo envolvem
duas componentes distintas da sua vida emocional. Uma ¢ a sua experiéncia emocional, isto &,
a forma como se sente. A outra componente ¢ a expressdo emocional, ou seja, a forma como
demonstra as suas emog¢des na forma como fala, faz determinados gestos ou atua. Apesar de
algumas afirmacdes poderem parecer semelhantes, diferem em importantes aspetos. Para cada

item, por favor responda utilizando a seguinte escala:

1 2 3 4 5 6 7
Discordo Nao concordo
Totalmente nem discordo Totalmente

1. Quando quero sentir mais emogdes positivas (como alegria ou contentamento), mudo o
que estou a pensar.

2. Guardo as minhas emogdes para mim proprio.

3. Quando quero sentir menos emogdes negativas (como tristeza ou raiva) mudo o que
estou a pensar.

4. Quando estou a sentir emogoes positivas, tenho cuidado para ndo as expressar.

5. Quando estou perante uma situagdo stressante, forco-me a pensar sobre essa mesma
situagdo, de uma forma que me ajude a ficar calmo.

6. Eu controlo as minhas emogdes ndo as expressando.

7. Quando quero sentir mais emogdes positivas, eu mudo a forma como estou a pensar
acerca da situacao.

8. Eu controlo as minhas emog¢des modificando a forma de pensar acerca da situagdo em
que me encontro.

9. Quando estou a experienciar emogdes negativas, faco tudo para ndo as expressar.

10. Quando quero sentir menos emogodes negativas, mudo a forma como estou a pensar

acerca da situacao.
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Anexo 6- Escala de Avaliacdao do Repertorio e Capacidade de Diferenciacao
Emocional (EARCDE) (Vaz & Machado, 2008).
Escala de Avaliacdo do Reportorio e Capacidade de Diferenciacio Emocional
(Kang & Shaver, 2004)
Adaptado para a Populagao Portuguesa por Filipa Machado Vaz & Carla Martins (2008)

Instrucoes:
Utilizando a escala fornecida, por favor indique até que ponto cada afirmacao o caracteriza,

colocando o numero respetivo na linha que precede a afirmacao. Por favor seja sincero ao

responder.

1 2 3 4 5 6 7
Ligeiramente Umpouco  Moderadamente Muito Bastante Extremamente Nada
Caracteristico

1. Nao experiencio muitos sentimentos diferentes no meu dia a dia.

2. Costumo estabelecer distingdes minuciosas entre sentimentos semelhantes(ex.
deprimido e triste; aborrecido e irritado).

3. Durante a minha vida, experienciei uma grande variedade de emogdes.

4. Tenho consciéncia das diferentes nuances ou subtilezas de uma determinada emogao
(ex. deprimido e triste; aborrecido e irritado).

5. Normalmente experiencio uma variedade limitada de emogdes.

6. Considero que cada emocgao tem um significado muito distinto e tnico para mim.

7. Experiencio uma grande variedade de emogdes

8. Estou consciente que cada emocao tem um significado completamente diferente.

9. Eu ndo experiencio uma variedade de sentimentos no meu dia-a-dia.

10. Sou bom a distinguir diferengas subtis no significado de palavras emocionais muito
relacionadas.

11. Sentir-me bem ou mal — estes termos sdo suficientes para descrever a maioria dos
meus sentimentos no dia-a-dia.

12. Se as emocdes fossem cores, eu era capaz de notar até pequenas variagoes dentro de
cada cor (emogao).

13. Costumo experienciar uma grande variedade de diferentes sentimentos.

14. Tenho consciéncia das subtilezas entre os sentimentos que experiencio.
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Anexo 7- Escala de Perce¢ao de Stress - 10

Perceived Stress Scale — PSS (10 itens)
Cohen, Kamarck & Mermelstein (1983)

Instrucao: Para cada questdo, pedimos que indique com que frequéncia se sentiu ou pensou
de determinada maneira, durante o ltimo més. Apesar de algumas perguntas serem parecidas,
existem diferencas entre elas e deve responder a cada uma como perguntas separadas.
Responda de forma rapida e espontanea. Para cada questdo indique, com uma cruz (X), a

alternativa que melhor se ajusta a sua situagao.

= | Quase nunca

N | Algumas vezes
W | Frequentemente
£ | Muito frequente

O | Nunca

1. No ultimo més, com que frequéncia esteve preocupado(a) por
causa de alguma coisa que aconteceu inesperadamente?

2. No ultimo més, com que frequéncia se sentiu incapaz de
controlar as coisas importantes da sua vida?

3. No ultimo més, com que frequéncia se sentiu nervoso(a) e em
stresse?

4. No ultimo més, com que frequéncia sentiu confianca na sua
capacidade para enfrentar os seus problemas pessoais?

5. No ultimo més, com que frequéncia sentiu que as coisas
estavam a correr a sua maneira?

6. No ultimo més, com que frequéncia sentiu que ndo aguentava
com as coisas todas que tinha para fazer?

7. No ultimo més, com que frequéncia foi capaz de controlar as
suas irritagdes?

8. No ultimo més, com que frequéncia sentiu ter tudo sob

controlo?

9. No ultimo més, com que frequéncia se sentiu furioso(a) por
coisas que ultrapassaram o seu controlo?

10. No ultimo més, com que frequéncia sentiu que as dificuldades
se estavam a acumular tanto que ndo as conseguia ultrapassar?
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Anexo 8- Protocolo de Anélise dos Dados Fisiologicos no AcqKnowledge

Protocolo de Analise das Medidas Fisiologicas no AcqKnowledge
1. Abrir a versdo 5.0 do AcqKnowledge (com a op¢do Open a Graph file selecionada >

0K).

What would you like to do?

(®) Creatz/Record a new experiment
() Open a graph file
() BioNomadix Logger
() Help: Manuals, User Suppart Links
Click "0K" to perform the following:
(®) Create empty graph
Open graph template from disk. ..
() Use recent graph template:

AcgKnowledge

VA

-

ACQKNOWLEDGE

() sample graph template:

[ Mobita QD1 ECG.gtl
i EG.gtl
_Q03_EMG Facial gtl
=] Mobita_Q04_EMG Leg.gtl
=) Qo1 EEG.gt
E 002 Evoked Responses.gtl
) ©03 EEG Event Potentials.GTL
04 Nerve Conduction.GTL
05 Auditory 8 Jewett. GTL
ual Evoked Response.gtl

75
Extracellilar Snike GT1

=
= o
= o

[ Qo7
Bl nna

omatosensory Response. GTL

Quit

RS

2. Irao menu File > Open > ir buscar o ficheiro do caso que se quer analisar.

1] LSS 8 o
g 0.75 5
8 g
= s
a 0.74 8
& g

E
074 b -

i Z 0.50
= Inl | | Jnl | S
g =
g 0.00 £

r r u i E | I
025 [ &
v 2.00
1.00
0.00 kK
-1.00
B+
40
54.00
@
= 52.00 =
H e &
I 50.00
4
wo T
74.000 76.000 78.000 80.000)
seconds A d

3. Delimitar as areas que se querem analisar
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Sinal Respiratorio (Protocolo de Filtragem e Calculo da Frequéncia)
1. Selecionar o canal referente ao sinal respiratorio
2. Clicar no Menu Transform
2.1.Inserir Resample Waveform (opgdo: New Waveform Sample Rate: 62.000

samples/sec) = OK.

Source channel: CH3, RSP100C

Acquisition Sample Rate: 2000.000 samples /second
Waveform Sample Rate: 2000,000 samples,/zecond
MNew Waveform Sample Rate: 62,500 samples /second hd
Interpelation method: |Linear A
OK Cancel

3. Clicar no Menu Transform | . S .
3.1.Inserir Digital Filters = Opgao FIR = Band Pass = Selecionar Kaiser =
Low Frequency: 0.05 = High Frequency: 1 = Selecionar Optimize -

Ok
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AcgKnowledge - Transformation - Band ..,

Source channel: CH4, RSP_2

Window: |KaiserBessel <

1401 samples at 62,500 samples/sec
Low Frequency cutoff

@) Fixed at: 0.05 Hz
() sampling rate / 8.

Line frequency (50 Hz)
High Frequency cutoff
() sampling rate / | 4.0000000

Line frequency (50 Hz)

Number of Coeffidents
() Fixed at | 2000

(®) Optimize for sample rate and cutoff

[ show Filter Response dBv

I e e

[ Filter entire waveform

Conce

4. Clicar no Menu Analyze
4.1.Find Rate = Signal parameters = Signal type: Resp. Ratee (Human Rest)
- OK.

Sinal Atividade Eletrodérmica (Protocolo de Filtragem)
Selecionar o canal com o sinal AED
Clicar Menu Transform = Digital Filters = FIR = Low Pass = Window:
Blackman -61dB - Frequency cutoff: fixed at IHz = Number coefficient:
fixed at 4000 Hz - OK.

N —

AcgKnowledge - Transformation - Low P...

Source channel: CH1, EDA100C

Window: |Blackman -61d8 ~
44301 samples at 2000.000 samples/zec

Frequency cutoff
®) Fixed at: 1000000 | He
(O sampling rate / | 3.0000000

() Line frequency (50 Hz)

Number of Coefficients

(7 Optimize for sample rate and cutoff

|:| Show Filter Response dBv

on't modify waveform

[ Filter entire waveform

Cance

3. Atribuir nome ao novo canal filtrado “AED filtrado”



Sinal Batimento Cardiaco (Protocolo Filtragem)
Selecionar o canal com o sinal Heart Rate
Ir a Menu Transform > Digital Filters = IIR - Band Pass low + high

N —

—>Low Frequency cutoff: fixed at 1 Hz - High Frequency cutoff: fixed at 35
Hz

Acqknowledge - Transformation - 1IR Filter

Source channel: CH3, Ele_ECGfitrado
Band Pass (low +high)

16168931 samples at 10000.000 samples sec
Low Freguency cutoff (Hz)

(@) Fixed at 1 Hz

() Line Frequency  (50Hz)

High Frequency cutoff (Hz)

-.._,.- Line frequency (50Hz)

0 | 0.707000

| Filter entire waveform

3. Atribuir nome ao novo canal filtrado “ Heart Rate filtrado”

Exportac¢io dos Dados para Excel

1. Analysis 2 Epoch Anallysis 2 Fixed Time Intervals > TIME BETWEEN
EPOCHS= 0 - OUTPUT TYPE: EXCEL SPREADSHEET ONLY - OK

2. Add Mean e StDeviation de cada canal filtrado (AED filtrado, RESP filtrado e
Heart Rate filtrado)

3. Abrir Excel = Iniciar calculo de médias e desvio padrdo para cada canal

Figura 1. Imagem dos Canais apos Exportag:ao Excel
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Anexo 9- Tabelas com Médias de cada Medida Fisiologico obtida em cada Video

Tabela 1.

Média da Medida de Frequéncia Respiratoria associada a cada Estimulo

n Minimo Hz Miéximo Hz Média Hz  Desvio padrio

Ql 17 9,24 13,48 11,5752 1,11961
Q2 17 8,24 13,92 11,6070 1,16648
Q3 17 9,57 13,46 11,7305 0,91743
Q4 17 9,99 12,99 11,6041 0,91743
Q5 17 5,03 13,08 9,80588 2,23055
Qo6 17 7,00 14,28 10,9929 1,89264
Q7 17 7,41 13,76 10,7705 1,98338
Q8 17 9,69 13,75 11,3894 1,66799
Q9 17 9,53 13,26 11,7011 1,12023
n 17

Nota: A negrito encontram-se os valores mais elevados associados a cada estimulo.

Tabela 2.

Meédia da Medida Eletrodéermica associada a cada Estimulo

n Minimo pS  Maximo pS ~ Média uS  Desvio padrdo

Ql 17 0,42 3,53 1,43882 0,94785
Q2 17 0,10 3,54 1,34235 0,96884
Q3 17 0,38 3,57 1,39352 0,91997
Q4 17 0,44 3,63 1,39705 0,91904
Q5 17 0,30 3,70 1,39411 0,98946
Q6 17 0,18 3,71 1,40117 0,99620
Q7 17 0,42 3,89 1,44470 1,01267
Q8 17 0,14 3,80 1,42600 1,02687
Q9 17 0,39 3,68 1,45235 0,94758
n 17

Nota: A negrito encontram-se os valores mais elevados associados a cada estimulo.
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Tabela 3.

Média da Medida Frequéncia Cardiaca associada a cada Estimulo

Minimo Maximo

n Bpm Bpm Média Bpm Desvio padrdo
Q1 17 48,37 101,02 69,59 16,58
Q2 17 48,67 140,47 73,13 22,77
Q3 17 45,60 152,97 73,94 25,06
Q4 17 49,58 140,32 73,21 22,75
Q5 17 49,85 133,47 73,70 20,99
Q6 17 48,62 147,48 73,12 24,23
Q7 17 45,92 165,02 74,08 27,20
Q8 17 48,92 122,04 72,46 19,98
Q9 17 47,24 154,35 71,97 25,73
n 17

Nota: A negrito encontram-se os valores mais elevados associados a cada estimulo.
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Anexo 10- Média das 3 medidas fisiologicas em dados brutos nas diferentes instrugdes

Tabela 1.

Correlagdo com dados em bruto das medidas fisiologicas durante a tarefa experimental

Baseline Instrugao 1 Instrucao 2 Instrugao 3

Média (DP)  Média (DP)  Média (DP)  Média (DP) F (sig)

FR (Hz) 11,75 (1,62) 11,48 (1,44) 10,94 (1,30) 11,29 (1,02)  1,15(0,33)

AED (uS) 1,29 (0,84) 1,36 (0,92) 1,36 (0.98) 1,34 (1,08) 0,25 (0,66)

FC (Bpm) 70,05 (17,75) 72,41 (22,11) 73,66 (24,35) 72,32 (23,32) 1,58 (0,23)
p<.05
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