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Resumo
Em Portugal, 727 pessoas foram colhidas mortalmente por comboios entre 2007 e 2017 (IMT,
2018). Este numero representa 243 mortes por acidente e 484 mortes caracterizadas
estatisticamente como suicidio e dada a violéncia da situagdo de colhida torna-se necessdrio
investigar até que ponto os profissionais ferrovidrios envolvidos neste tipo de incidente critico
(IC) sdo afetados psicologicamente. Um comboio de passageiros é composto por uma
tripulagéo minima de 2 elementos sendo um deles maquinista e outro o Operador de Revisdo
e Venda (ORV). Cabe a este ultimo, em caso de IC, prestar auxilio através da chamada de meios
de socorro e assegurar a seguranga da circulagdo ferrovidria no local.
O Estudo 1 recolheu dados relativos ao ajustamento emocional numa amostra composta por
24 ORVs que prestam servico nos comboios urbanos (12 com participagdo direta em pelo
menos uma vez neste tipo de ocorréncia mortal e 12 sem qualquer registo de participagdo em
nenhum tipo de IC ferrovidrio). Foram encontradas diferencas significativas ao nivel da
sintomatologia traumdtica, ansiedade e depressdo.
O Estudo 2 explorou se os ORVs envolvidos em pelo menos um IC, revelavam diferengas ao
nivel de memdria, nomeadamente ao nivel dos processos envolvidos numa tarefa de
esquecimento dirigido (MaclLeod, 1989). Os resultados obtidos mostraram que tanto os ORVs
envolvidos em IC como os ORVs que nunca estiveram envolvidos em IC evidenciam o fendmeno
de esquecimento dirigido.
Em conjunto, os estudos apresentados mostram que mesmo quando aspetos mais bdsicos do
funcionamento cognitivo se mantém, o bem-estar psicoldgico daqueles que experienciam
situagdes traumdticas extremas é amplamente comprometido.
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Introdugao

O Relatério Anual de Seguranga Ferrovidria de 2018 publicado pelo Instituto da
Mobilidade e dos Transportes, IP (IMT) relata o registo de 727 pessoas colhidas mortalmente
por comboios entre os anos de 2007 e 2017 em Portugal. Este nimero representa 243 mortes
por acidente e 484 mortes caracterizadas estatisticamente como suicidio. Em consequéncia
destes dados estatisticos, a European Railway Agency (2018) considera Portugal como o
segundo pais da Unido Europeia com o maior risco de suicidio na ferrovia, apenas superado
pela Eslovaquia.

Um Incidente Critico (IC) é um evento que tem potencial para provocar uma reagao
emocional forte, dominar as estratégias de coping usualmente eficazes, e interferir na
capacidade de desempenho naguele momento ou mais tarde podendo também ocorrer em
contexto de trabalho. O stress psicoldgico como resposta a incidentes criticos tais como
emergéncias, desastres, eventos traumaticos, terrorismo ou catastrofes denomina-se crise
psicoldgica (Everly, 1999; 2020; Everly & Mitchell, 1997; Arnold et al., 2020; Zeng et al., 2020).
Neste sentido, a colhida de uma pessoa por um comboio considera-se incluida nos critérios
de definicdo de IC. Os ferrovidrios, cujas funcdes estejam relacionadas diretamente com a
circulacdo de comboios, comecam a ficar conhecidos como profissionais de alto risco para a
exposicdo traumatica, tal como sucede com os bombeiros, profissionais de saude e
emergéncia ou os policias (McFarlane & Bryant, 2007).

Em Portugal, um comboio de passageiros é composto por uma tripulacdo minima de 2
elementos sendo um deles maquinista e outro o Operador de Revisdo e Venda (ORV). Sempre
gue ocorre, durante a marcha de um comboio de passageiros, um IC é da competéncia
profissional do ORV a responsabilidade de acionar os meios de socorro para a prestacao de
auxilio e, ao mesmo tempo, assegurar a seguranca da circulacao ferroviaria no local (SFRCI,
1999).

Fonseca e colaboradores (2018) relataram que 32% dos ORVs, que ja experienciaram
acidentes durante o desempenho da sua funcdo, apresentavam sintomas de trauma
preditores de burnout.

Durante o impacto inicial do IC, diversos niveis de experiéncia (semantica,
autobiografica, somatica, percetual, emocional e procedimental) podem influenciar o
armazenamento mnésico da informacdo representada no engrama (Schacter, Eich, & Tulving,
1978). Atualmente ndo se considera o engrama como algo fixo: as intencdes para esquecer ou
suprimir a recuperacdo podem modificar o contelddo da memodria (Hupbach, 2018).
Paralelamente a resposta cerebral e de outros tecidos neuronais depende de mudancas
bioquimicas que permitem que o engrama possa apresentar uma noc¢ao geral ou detalhes
especificos do acontecimento. Segundo Moura e Estrada (2010), os eventos intensamente
emotivos sdo melhor consolidados na memdria implicita, podendo dificultar a futura
recordacdo episddica. Além disto, as memdrias destes eventos ndo sdo fixas nem imunes a

72



Revista E-Psi (2020), 9(2), 70-94
Fonseca & Gaspar

alteragdes e distorcdes ao longo do tempo devido aos processos de reajustamento traumatico
ao nivel da linguagem utilizada na narrativa (Dekel & Bonanno, 2013). Estudos com ratos
Wistar mostraram que a repeticdo do mesmo tipo de evento stressante produz atrofiamento
e desramificacdo dendritica no hipocampo, aumentando e melhorando a ramificacdo
dendritica na amigdala, potenciando o seu funcionamento sob stress, consistente com a
formacao excessivamente forte de memoarias implicitas relacionadas com o condicionamento
automatico e o medo (Pitman, Shalev, & Orr, 2000; Vyas et al., 2002; Smith et al., 2019). A
amigdala humana contribui também para a codificacdo e armazenamento das memérias
sensoriais de longo prazo que permanegam conscientemente acessiveis (Brewin, 2014).

A atualizacdo do modelo da representagdo dual tedrica para a Perturbagdo de Stress
Pés-Traumatico (PSPT) de Brewin, Dalgleish e Joseph (1996) sugere que a formacdo da
memodria traumatica assenta em dois tipos distintos de representacdes. As representacdes
sensoriais (S-REPS): sdo relativamente inflexiveis; formam-se no lobo parietal superior dorsal;
sdo especializadas na identificacdo da acdo e do movimento através da captagdo egocéntrica
de todo o campo visual; e sdo automaticamente ativadas por pistas englobando flashbacks
involuntdrios. Por outro lado, as representacdes contextualizadas (C-REPS) correspondem ao
foco alocéntrico da atencdo consciente; sdo processadas ao nivel do lobo temporal inferior
ventral e do lobo mediano temporal; podem ser automaticamente ou estrategicamente
recuperadas; englobando memdrias episddicas e relatos verbais. Durante o IC a codificacdo
das S-REPS é fortalecida contrapondo com o enfraquecimento da codificagcdo das C-REPS e das
ligacdes entre ambas. Desta forma torna-se possivel a recuperagdo deliberada das C-REPS mas
de uma forma fragmentada e desorganizada. No que respeita as S-REPS, estas podem ser
recuperadas de uma forma automatica e intensa originando que imagens descontextualizadas
possam ser interpretadas de forma a que o evento esteja a repetir-se (Byrne, Becker &
Burgess, 2007). Ainda sobre a reexperiéncia involuntdria traumdtica parece nao existir uma
solida relacdao semantica e contextual com o evento em causa, verificando-se apenas o facto
de os estimulos serem simples indicios associados temporariamente (Ehlers & Clark, 2000).

Durante uma tarefa do paradigma experimental Think / No Think é improvavel que o
esquecimento de uma memodria negativa ou neutra se deva a um deficiente controlo de
inibicdo compensado por um pensamento de substituicdo (Van Schie, Geraerts & Anderson,
2013). No entanto, apds a inibicdo e o controlo é desconhecido o destino e o estado da
memdria indesejavel. Contudo o comportamento pode manter-se influenciado por
fragmentos vivenciais do IC devido a permanéncia do condicionamento emocional (amigdala)
gue modula assim a atividade do hipocampo (Anderson & Levy, 2009; Hu et al., 2017; Wang
et al,, 2019).

O modelo cognitivo de Ehlers e Clark (2000) refere que as diferencas estruturais
individuais influenciam o grau de primazia dos indicadores percetuais, fornecendo uma
vantagem processual de codificacdo aos estimulos traumdticos. Assim, o individuo
diagnosticado com PSPT possui uma tendéncia para atribuir maior atencdo a estes estimulos
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e, inclusive, dificuldade em desviar o foco atencional em relacdo aos mesmos. Ainda neste
modelo é referido que a memoaria implicita de estimulos traumaticos pode contribuir para o
desenvolvimento e manutencdo de PSPT em individuos sobreviventes a um IC. Tem sido
recolhido suporte empirico no sentido de demonstrar que a PSPT provoca a exibicao de
diferengas ao nivel da memdria implicita e explicita dos acontecimentos que poderdo ser
relacionados com o incidente responsavel pelo trauma psicolégico (McNally, 1997; Packard et
al.,, 2014; Minshew & D’Andrea, 2015; Gregoire, Gosselin & Blanchette, 2020). Torna-se
importante real¢ar que os individuos diagnosticados com PSPT tendem a aumentar as
recordacgdes do evento traumatico ao longo do tempo (King et al., 2000; Koenen et al., 2007).

A memdria traumatica pode desencadear a formagdo da memédria intrusiva potenciada
pela gravidade do IC, pela posterior avaliagao cognitiva negativa e devido aos niveis altos de
ativacdo emocional prévios ou durante a fase de rescaldo (Cheung, Garber, & Bryant, 2015).
A memoria intrusiva relacionada com um evento stressante é constituida por elementos
sensoriais, percetivos e disruptivos codificados no inicio do IC causador do trauma ou nos seus
piores momentos. Provocando, assim, uma intensa resposta emocional e fisica
comprometedora da concentracdo e da funcionalidade. E predominantemente involuntaria e,
geralmente, tornada consciente sem recurso a uma tentativa deliberada de recuperacao.
Adquirindo, assim, um estatuto de sinal de aviso congruente com o modelo pavloviano (Ehlers
et al., 2002; Marks, Franklin, & Zoellner, 2018). Porém, a ocorréncia da memoria intrusiva é
rara, comparativamente a memdria traumatica, devido a ambas dependerem de processos
distintos de recuperacdo (Ehlers, Hackmann, & Michael, 2004; lyadurai, 2019; Shahri, 2019).

A membdria intrusiva caracteriza-se qualitativamente por ser normalmente
experienciada com grande intensidade; breve; e ser uma imagem baseada num evento
autobiografico especifico. Contrapde-se ao flashback por este Ultimo envolver a sensacao de
algo estar a acontecer naquele preciso momento; provocar uma desconexdo
espaciotemporal; e o individuo ter a percecdo de repeticao da ocorréncia do IC (Brewin, et al.,
2010).

A existéncia de membdria intrusiva nas primeiras quatro semanas subsequentes a
ocorréncia do IC é normal, ndo podendo preencher, per si, um critério de diagndéstico de PTSP.
Contudo, o prolongamento da sua existéncia temporal podera dever-se a trés fatores: o
processamento de memdria responsavel por facilitar a memdria intrusiva; as interpretacdes
individuais da prdpria memodria traumatica; e a resposta cognitiva e comportamental a
meméria do IC (Ehlers, 2010). Apesar dos pensamentos intrusivos estarem intimamente
relacionados com uma reduzida capacidade de esquecer intencionalmente as memdarias
emocionais positivas ou negativas (McNally, 2003), a investigacdo tem centrado o seu foco na
presenca e raramente nas razdes por detras da persisténcia ou, inclusive, na predicdo dessa
mesma persisténcia (Marks et al., 2018).

A reduzida capacidade de memaria operatdria pode ser um fator de vulnerabilidade
para a experiéncia de pensamentos intrusivos devido ao diminuto controlo cognitivo e a

74



Revista E-Psi (2020), 9(2), 70-94
Fonseca & Gaspar

tendéncia de esquecimento de informacdo que ja ndo é relevante (Marks et al, 2018). Além
da variabilidade de capacidade, as crencas prévias em relacdo aos pensamentos intrusivos e
indesejados faz com que a preocupa¢do e autopunicdo sejam estratégias utilizadas
desadequadamente, afetando a interpretagdo e a resposta a memdria intrusiva ao incluir a
necessidade de controlo, a sobrevalorizagdo do risco, responsabilizacdo pessoal dos
resultados negativos e a necessidade de perfecionismo e fiabilidade (Bakhshian,
Abolghasemia, & Narinami, 2013; Wahl et al., 2019).

A memodria intrusiva tem também um papel preponderante na manutencdo da
ansiedade devido ao medo relacionado com pensamentos, imagens ou sensagdes do evento
traumatico dificultar o processamento dos estimulos ansiogénicos de modo a reajustar-se a
percecdo de ameaca (Neto & Lopes, 2005). A depressdo, o género feminino, variantes
genéticas especificas, a utilizagdo crdnica de substancias psicoativas e alcool, niveis elevados
de stress e a atividade noradrenérgica podem ser preditores ou fatores de vulnerabilidade
para a formag¢dao da memdria intrusiva apds um IC. No entanto, é mais comum a proépria
memodria intrusiva conduzir o individuo a um quadro sintomatico depressivo do que a PSPT
(Mark et al., 2018).

Porém, a relacdo entre o pensamento intrusivo e o esquecimento intencional ndo se
enguadra com a sintomatologia depressiva apesar dos individuos que apresentam um quadro
depressivo ou ansioso reportarem dificuldades na execucdo de determinadas tarefas
quotidianas (Joormann & Tran, 2009; Marsh et al., 2019; Fonseca et al., 2020). Estas
dificuldades sdo provocadas por uma quantidade significativa de recursos cognitivos,
irrelevantes para a execucdo da tarefa, serem utilizados para controlar pensamentos e
impulsos comportamentais relacionados com a causa do quadro sintomatico (Mason et al.,
2007; Fox et al., 2015). Para se compreender a incapacidade para esquecer do individuo
diagnosticado com PSPT é preciso, primeiramente, perceber que recordar e esquecer ndo sao
antagonicos.

Fawcett, Taylor e Nadel (2013) consideram que a investigacdo da memoria se centra
habitualmente em redor das varidveis que contribuem para a recordacdo intencional da
informagao negligenciando os fatores responsaveis pelo esquecimento intencional da
informacao.

O conceito de “esquecimento dirigido” (ED) diz respeito a descoberta de que a
introducao de um sinal de esquecimento liberta o individuo da responsabilidade de reter parte
da informacdo e melhora a retencdo da informacao indicada para ser recordada originando o
efeito de esquecimento intencional (El) da informacdo (Epstein, Massaro, & Wilder 1972; Titz,
& Verhaeghen, 2010; Maxcey et al., 2019). Consequentemente o El é definido como uma
tentativa propositada de limitar a recuperacao do conteido de uma memédria especifica sendo
diferente do esquecimento espontaneo por este ocorrer independentemente da validade ou
relevancia do referido sinal (Johnson, 1994). David e Brown (2003) definem o ED como um
processo evidenciado pela aparente perda de informacdo indicada para ser esquecida
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comparativamente a informacao indicada para ser retida. Para o método experimental
“esquecimento dirigido item-a-item” é apresentada ao participante informacao fragmentada
em partes com indica¢gles para esquecer ou para recordar. Contudo, no final é solicitado a
evocacao livre de ambas as categorias de itens. Neste método nao é avaliado se a informacgao
foi realmente codificada, ou seja, se o El foi devido a supressado (os participantes apds verem

Ill

a instrucdo experimental “esquecer” eliminam o item da meméaria) ou, simplesmente, nao
codificaram o item, independentemente de a instrucdo experimental ter sido “esquecer” ou
“recordar”. Criando-se, assim, uma dificuldade em distinguir o esquecimento intencional do
esquecimento acidental (Murray, Muscattel, & Kensinger, 2011). Rizio e Dennis (2013)
salientam que a teoria do ED refere que ao ser utilizado o método “item-a-item” cada item é
retido na memoaria de curto-prazo através de um processo cognitivo até que a instrucdo para
recordar ou esquecer seja mostrada (Paz-Caballero, Menor, & Jimenez, 2004; Basden &
Basden, 1996). InvestigacGes realizadas sugerem que o ED é mais eficaz apenas quando é
solicitada a recuperacdo intencional da informagao de um dado especifico e ndo quando a
tarefa ndo requer este procedimento (Basden, Basden, & Gargano, 1993; Johnson, 1994;
Paller, 1990). Apesar de alguns modelos tedricos do El assumirem que o esquecimento resulta
da inibigdo da informagao previamente armazenada, ndo esclarecem como é desencadeado o
processo de inibicdo. Por outro lado, existem modelos que atribuem a causalidade do
esquecimento a interferéncia ocorrida entre informacGes que competem entre si para serem
recuperadas (Lehman & Malmberg, 2009). A interferéncia é “uma inibicdo da recordacdo
resultante da aquisicdo de outras informacgdes similares, originando um efeito da competicao
entre diferentes memoarias levando a desaprendizagem de umas em relacdo a outras” (Pinto,
2011, p.166). Por outro lado, o conceito de “controlo mental irénico”, apresentado por
Wegner (1994) refere que apesar da tentativa de eliminacdo de determinado pensamento,
este torna-se mais relevante na consciéncia devido a maior sensibilidade aos itens que
intencionalmente se pretende inibir. Os conteldos negativos podem induzir ansiedade e
estados de humor negativos e poderdo reduzir determinadas funcbes executivas como a
capacidade de inibicdo do pensamento e a memdria. O ED pode ser atenuado ao serem
apresentados conteddos emocionais antes ou depois da instrucdo experimental “esquecer”
devido ao facto de serem, geralmente, resistentes ao esquecimento e permanecendo
acessiveis. (Mather et al., 2006; Minnema, Barbara, & Knowlton, 2008). Recorrendo a
realizacdo de ressonancias magnéticas funcionais verificou-se que durante a utilizacdo do
método experimental “item-a-item” é necessario uma menor ativacdo neuronal para
esquecer palavras relacionadas com informac¢do neutra. Como a informag¢do emocional é
melhor e mais eficazmente memorizada do que a informacdo neutra, é expectavel que o
esquecimento da informacdo emocional seja dificil (Nowicka et al., 2010).

Os estudos apresentados a seguir visaram avaliar o impacto de incidentes criticos no
ajustamento psicolégico e testar os seus efeitos ao nivel do esquecimento dirigido de
informacdo verbal associada ao IC (concretamente a colhida, no contexto ferroviario).
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Estudo 1
O objetivo deste estudo foi explorar o impacto do IC no relato de sintomatologia
depressiva, ansiégena e sintomatologia associada ao trauma.

Método
Amostra

Aceitaram participar voluntariamente neste estudo 24 ORVs (16 homens e 8 mulheres)
com idades compreendidas entre 28 e 48 anos (M = 39.7, DP = 6.19) cuja experiéncia
profissional na fungdo variou entre 1 e 23 anos (M =12.8, DP =9.29). Com base na participacao
direta em colhidas mortais por comboio os participantes foram considerados dois grupos: O
grupo sem colhidas constituido por 6 homens e 6 mulheres, com idades entre 28 e 45 anos,
M =35.8, DP = 5.43, experiéncia profissional na funcdo entre 1 a 23 anos (M =5.83, DP =7.36)
e o grupo com colhidas constituido por 10 homens e 2 mulheres com idades entre 36 e 48
anos (M = 43.7, DP = 4.05), com experiéncia profissional entre 11 a 23 anos (M = 19.8,
DP = 4.53) e com participacdao entre 1 a 10 colhidas mortais por um comboio (M = 4.7,
DP =2.8).

Instrumentos

As medidas utilizadas neste estudo foram: o questionario Impact of Event Scale Revised
(IES-R, Horowitz, Wilner & Alvarez, 1979; versao para a lingua portuguesa de Caiuby et al.,
2012); o Inventadrio Estado-Traco de Ansiedade (STAI, Silva e Spielberger, 1983) e o Inventdario
de Avaliacdo Clinica da Depressao (IACLIDE, Vaz-Serra, 1994).

O IES-R é constituido por 22 itens avaliados numa escala de Likert de 5 pontos que varia
de 0 (Nunca) a 4 (Muitas vezes), organizados nas dimensdes tipicas de trauma,
respetivamente: pensamentos intrusivos (memdrias do acontecimento stressante);
evitamento (recusar pensar ou falar do acontecimento); hiperativacdo (estado de alerta
fisiolégico e psicolégico constante), sendo possivel ainda calcular um resultado total.
Salvaguardou-se o facto de também ter sido aplicado este instrumento ao grupo sem colhidas
com o objetivo de controlar a eventual existéncia prévia de sintomatologia traumatica
consequente de algum acontecimento de vida externo ao contexto profissional.

O STAI é constituido pela Forma Y-1 com vinte itens que avaliam a intensidade dos
sentimentos no preciso momento da sua aplicacdo, usando uma escala de Likert de 4 pontos
gue varia de 1 (Nada) a 4 (Muito); e pela Forma Y-2 que avalia o estado geral do individuo e a
frequéncia dos sentimentos de ansiedade, igualmente através de 20 itens, recorrendo a uma
escala de Likert de 4 pontos que varia de 1 (Quase nunca) a 4 (Quase sempre).

O IACLIDE tem como objetivo a medida da intensidade de um quadro sintomatoldgico
depressivo. E constituido por 23 itens relativos a perturbacdes bioldgicas, cognitivas,
interpessoais e de desempenho da tarefa. Assim, e deste modo, é analisado o significado da
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relagido que o individuo deprimido estabelece com o seu corpo, o self, a sua
interpersonalidade e o seu relacionamento com o trabalho.

Procedimento
Os questionarios foram administrados individualmente, em formato de papel e caneta.
Os participantes responderam aos questionarios na ordem que consideraram mais favoravel.

Resultados

Foram realizadas analises estatisticas ndo paramétricas para avaliagdao da significancia
estatistica das diferencas observadas entre o grupo sem colhidas e o grupo com colhidas, ao
nivel da sintomatologia associada ao trauma, ansiedade e depressdo. Foi utilizando o
programa IBM SPSS Statistics (Versao 25).

Os resultados obtidos para os sintomas de trauma através do IES-R, utilizando o valor de
33 como indicador de sintomatologia com significado clinico (Weiss, 2007), revelaram, como
esperado, que a propor¢ao dos participantes do grupo com colhidas que demonstrou
sintomatologia clinica (9 em 12) foi significativamente superior a proporcao de participantes
do grupo sem colhidas no qual ndo houve qualquer participante que revelasse sintomatologia
clinica (a correlagao observada foi phi =.77, p < .001).

A Tabela 1 mostra os resultados do IES-R, comparando participantes sem colhidas e
participantes com colhidas nas diversas subescalas desta medida.

Tabela 1. Resultados no IES-R para o grupo sem colhidas (n =12) e grupo com colhidas (n =12). Médias,
desvios-padrdo e estatistica U de Mann-Whitney para as diferentes dimensGes da medida.

Sem colhidas Com colhidas

Média DP Média DP u P
IES-R
Pensamento 0.50 0.37 2.38 0.92 142.00 <.01
Evitamento 0.56 0.52 1.74 0.76 130.50 <.01
Hiperativagdo 0.47 0.31 2.10 0.89 138.00 <.01
Total 11.30 7.60 45.50 17.60 139.50 <.01
STAI
Estado 26.75 6.02 43.08 13.62 126.00 <.01
Trago 25.75 494 40.00 9.44 132.50 <.01
IACLIDE
S. biol. 0.29 0.26 1.17 0.61 132.00 <.01
S. cog. 0.14 0.16 0.74 0.36 133.00 <.01
S. interpes. 0.05 0.13 0.47 0.39 124.00 <.01
S. desempenho 0.15 0.27 0.73 0.48 123.50 <.01
Total 3.92 3.15 18.50 9.18 134.00 <.01
Nota. IES-R = Impact of Event Scale — Revised; STAl = State-Trait Anxiety Inventory;
IACLIDE = Inventario de Avaliagdo Clinica da Depressdo; S. biol. = Sintomas bioldgicos;

S. cog. = Sintomas cognitivos; S. interpes. = Sintomas interpessoais; S. desempenho = Sintomas no
desempenho da tarefa
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Os resultados obtidos no IACLIDE, usando o ponto de corte de 20 como indicador da
existéncia de depressao clinica (Vaz-Serra, 1994), revelam que uma proporg¢do de 5 em 12
participantes do grupo com colhidas apresenta depressao clinica enquanto que nenhum
participante do grupo sem colhidas apresenta depressao. Esta diferenca é estatisticamente
significativa (phi =.51, p < .05).

Discussao

Os resultados sugerem que o testemunho direto de uma colhida mortal no espago
ferrovidrio estd associado a apresentacdo de sintomatologia traumatica e ansiedade nos
participantes pertencentes ao grupo com colhidas. O impacto das colhidas poderd também
traduzir-se no aumento do risco de doenca psicoldgica por motivos laborais, como mostraram
Fonseca et al. (2018).

Conjuntamente na ansiedade-estado e na ansiedade-traco apenas foram obtidos
valores acima do valor minimo 20 para o grupo com colhidas. A justificacdo, segundo,
Zamignani e Banaco (2005) podera estar no facto de a ansiedade tanto poder expressar-se
num estado interno como através de um comportamento especifico produtor desse mesmo
estado interno. No entanto, a ansiedade pode adquirir um significado clinico quando é
consequéncia da relagdo do individuo com um evento aversivo. E essa mesma relagao origina
a producdo de uma emocgdo de valéncia negativa, como, por exemplo, o medo. No caso
particular do medo, Chen e Etkin (2013) defendem que as memdrias intrusivas baseadas nesta
emocao sdo exclusivas da PSPT ndo ocorrendo na perturbacdo de ansiedade generalizada.

Uma explicagdo abrangente para estes resultados poderd ser encontrada na teoria
multinivel das relagbes entre a cognicdo e a emoc¢do denominada por Schematic,
Propositional, Analogical and Associative Representational Systems (Power & Dalgleish, 1997;
1999; Dalgleish & Power, 2004; Power & Schmidt, 2004; Maratos, 2009) e identificada na
literatura por SPAARS (acrénimo, do inglés). Estes autores assumem que a formagdo de um
determinado estado emocional ocorre em 7 etapas: acontecimento, interpretacdo, avaliacao,
alteracdo fisioldgica, propensdao para a ac¢ao, consciéncia do estado emocional e o
comportamento. Neste sentido, esta teoria identifica e distingue 4 modelos de informacao
obtidos durante um acontecimento: analdgico (informacdo sensorial e implicita);
proposicional (informacdo explicita, discreta e abstrata extraida de objetos, ideias, conceitos
e as suas relacbes); esquematico (informacdo acerca do self, dos outros e do mundo
representada na memoria de longo prazo e que é ativada em parceria com a informacao
analdgica e proposicional); e associativo que implica um processo cognitivo automatizado que
permite o acesso direto a informacdo armazenada na memdria de longo prazo (Dalgleish,
2003).
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Relativamente a SPAARS, Gaspar (2011) sublinha a existéncia de duas vias diferenciadas
para a producdo de uma emocao. Estas vias fornecem pistas clarificadoras para a ocorréncia
de sintomatologia traumatica e o trago de ansiedade. Assim, o comportamento de evitamento
estd sempre associado a consciéncia de um estado emocional produto da ativagdao do modelo
esquematico relativo a alteragdo da situagao pessoal (Via 1). Neste caso a emogao é gerada
recorrendo a um processo avaliativo relacionado com os objetivos do individuo, provocando
alteragdes fisioldgicas adequadas a criacdo de uma propensdo para a acao expressa num
comportamento (evitamento, neste caso). Acrescenta ainda que o estado emocional resulta,
principalmente, da consciéncia da avaliagdo e das alteragGes fisioldgicas, sendo possivel
abdicar da consciéncia do acontecimento, da interpreta¢ao ou da propensdo para a agao. A
outra via diferenciada para a producdo de uma emocdo recorre ao nivel de representacao
associativo (Via 2). Através deste nivel a emocdo pode ser automaticamente gerada abdicando
da etapa avaliativa. Significa que ndo é necessario recorrer ao nivel esquematico de
representacdo de significado. Esta automatizacdo poderd ser a causa do sintoma de
hiperativa¢cdao, emergente de um processo avaliativo emocional anteriormente ocorrido na
experiéncia vivencial do individuo. A hiperativagao também envolve a dupla consciéncia de
alteragdes fisioldgicas e da representacao associativa da relacdo entre o acontecimento e a
emocao produzida. Ainda através desta mesma via pode ser gerado o sintoma de pensamento
intrusivo. Aqui, o pensamento, apds ter sido repetidamente avaliado ao nivel esquematico
transforma-se numa emocdo através deste nivel, e pode automaticamente originar uma
emocdo através do nivel associativo de representacdo. A relevancia psicoldgica deste
pensamento ou importancia para a sobrevivéncia favorece a automatizacdo. Realce-se que
este autor enfatiza a possibilidade da associacdo pensamento-emocdo ter uma
implementacao bioldgica, fazendo com que a emocgao surja de uma forma estereotipada com
0 pensamento e, ao mesmo tempo, dificultando a modificacdao devido a sua inflexibilidade.

Relativamente a depressdo, e apesar de somente alguns elementos do grupo com
colhidas evidenciarem sintomas depressivos, ndo seria linear atribuir como Unica causa o IC.
Num design deste género existem sempre varidveis alternativas as estudadas e que podem
contribuir para a relagdo observada. Uma dessas variaveis foi a crise econdmica em Portugal
entre 2009 e 2014. A amostra deste estudo pertence a uma classe profissional que foi
seriamente afetada pela recente crise econdmica em Portugal. A qual potenciou a redugao
significativa da massa salarial destes profissionais, a degradacdo psicossocial das suas
condicGes de trabalho afetando diretamente a sua vida familiar. Alids as médias relativas a
incapacidade para a vida familiar e para o trabalho sdo as que demonstram valores superiores.
Acrescente-se que a maior parte dos participantes do grupo sem colhidas ainda nao
desempenhava as suas funcdes durante a referida crise. Assim sendo, serd aconselhavel, no
futuro, proceder a uma melhor avaliacdo das variaveis circunstanciais de forma a clarificar o
papel dos incidentes criticos na depressao.
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Estudo 2

Este estudo tem por objetivo explorar eventuais alteragbes nos processos de
esquecimento dirigido em pessoas expostas a acontecimentos traumaticos, concretamente
avaliando se os ORVs expostos a colhidas desenvolvem processos de esquecimento dirigido
distintos dos ORVs que nao foram expostos a colhidas.

Método
Amostra

A amostra neste estudo foi constituida pelos mesmos participantes do Estudo 1
[24 ORVs (16 homens e 8 mulheres) com idades compreendidas entre 28 e 48 anos (M =39.7,
DP =6.19)].

Procedimento

Com o objetivo de criar uma medida de produc¢ao de palavras associadas implicitamente
solicitou-se aos participantes a escrita de uma lista com 10 palavras que recordassem ao
visualizar ou ouvir a palavra “colhida”. Da totalidade dessas producdes (24 listas, uma por cada
participante) foram extraidas 10 palavras para assim elaborar uma lista final com 20 palavras
destinada a testar o Esquecimento Dirigido (ver Apéndice A). Os critérios para a escolha das
palavras foram os seguintes: as 5 palavras mais frequentes no grupo com colhidas (Critério 1);
as 5 palavras mais frequentes no grupo sem colhidas (Critério 2); e 10 palavras anténimas ou
neutras em relacdo as 10 palavras englobadas pelos critérios 1 e 2, e escolhidas pelos
experimentadores (Critério 3).

Os participantes foram testados individualmente. As listas foram apresentadas
visualmente no ecra de um computador portatil. Cada palavra era seguida por uma instrucao
“E” (que indicava ao participante que deveria esquecer a palavra) ou “R” (que indicava ao
participante que deveria recordar a palavra). A ordem de apresentacdo das palavras e a
atribuicdo da respetiva instrucdo foi aleatéria. Metade das palavras recebia a instrucdo “E” e
a outra metade a instrucdo “R”. A temporizacdo para a apresentacdo visual automatica
obedeceu a sequéncia usada por MacLeod (1989): slide branco durante 250ms; slide com a
palavra durante 2000ms; slide branco durante 250ms; slide com a instru¢ao “E” ou “R”
durante 3000ms. Apds esta prova foi utilizada uma tarefa de contagem retrégrada iniciada no
numero 50 e subtraindo sucessivamente 3. De seguida, foi solicitado aos participantes a
evocacao livre de todas as palavras apresentadas anteriormente, independentemente de a
instrucao ter sido para esquecer ou recordar, escrevendo-as numa folha de respostas. Nao foi
estabelecido um limite de tempo para a evocacgao livre até que o participante desse a prova
como terminada (ver Figura 1).

81



Revista E-Psi (2020), 9(2), 70-94
Fonseca & Gaspar

A
B
C
palavra | b
250 ms
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Evocagdo

Tempo B : \‘

Figura 1. Estrutura da tarefa de esquecimento dirigido, baseada em MacLeod (1989).

Finalmente os participantes realizaram uma prova de reconhecimento tipo “sim” ou
“ndo” que implicou a apresentacdo aleatdria de uma lista com 40 itens formada pelas 20
palavras utilizadas na prova de esquecimento dirigido acrescida de outras 20 palavras,
anténimas ou neutras em relacdo as 20 primeiras (ver Apéndice B). O objetivo desta prova foi
identificar a existéncia de diferencas significativas entre a quantidade de palavras
corretamente evocadas e a quantidade de palavras corretamente reconhecidas.

Para testar o impacto da exposicdo a um IC no funcionamento mnésico foram medidas
as seguintes variaveis dependentes: percentagem do total de palavras evocadas com
instrucdo para recordar; a percentagem de palavras corretamente evocadas com a instrucdo
para esquecer, a sensibilidade (d') e o critério de especificidade (C).

Resultados

Todas as analises reportadas sdao ndao-paramétricas dado o n de cada grupo ser inferior
a 30 e existir dificuldade em aumentar uma amostra da natureza da usada neste estudo. As
analises paramétricas ndo alteraram o padrdo de resultados observado. A Tabela 2 mostra os
resultados descritivos desta experiéncia e os resultados de comparac¢des intra-sujeitos.
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Tabela 2. Resultados da tarefa de esquecimento dirigido. Percentagem de palavras corretamente evocadas com
instrugdo para esquecer ou recordar em fungao da auséncia (sem colhidas) ou presenga (com colhidas) da experiéncia de
acontecimentos potencialmente traumaticos.

Esquecer Recordar
N M DP M DP V4 P r
Sem colhidas 12 33.33 13.71 45.83 14.43 -1.81 .07 0.37
Com colhidas 12 31.67 13.37 52.50 20.94 -2.15 .03 0.44
Total 24 32.50 13.27 49.17 17.92 -2.86 .01 0.41

Nota. Z = Z de Wilcoxon; r = tamanho do efeito

A existéncia do efeito de esquecimento intencional é demonstrada através da
comparacdo da evocacgao correta das palavras com instrugcdo para esquecer (Md= 30) com a
evocacdo correta das palavras com instrucdo para recordar (Md = 50).

Como se pode ver na Figura 2, houve uma superioridade significativa de recordacao das
palavras R, demonstrando desse modo o efeito do esquecimento dirigido nesta amostra
(Z=-2.857, p <.01). Este efeito assumiu uma magnitude média (r = 0.41).

O efeito ndo foi significativo no grupo sem colhidas, mas foi significativo e de maior
magnitude no grupo com colhidas. Esta diferenga deve, contudo, ser discutida com precaugao
dado o nimero reduzido de observacgdes.

Esquecimento dirigido

100
g0
80

70 —|—

&0

50 [J Esquecer

40 [ Recordar
30

20
10 —_—

Percentag em de evocagio correta

Tipo delnstngao

Figura 2. Percentagem de evocagdes corretas de palavras seguidas da instrugdo “esquecer” versus seguidas
da instrugdo “recordar”. A superioridade de evocagdo das palavras seguidas da instrugdo “recordar” ilustra o
efeito de esquecimento intencional.
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A evocacdo correta de palavras com a instrucdo “esquecer” no grupo sem colhidas
(M =33.33; DP = 13.71) ndo se distinguiu da evoca¢dao do grupo com colhidas (M = 31.67;
DP = 13.37), U = 61.00, ns. Ao nivel da evocagdo correta das palavras com a instrucao
“recordar” a percentagem de evocag¢des corretas do grupo sem colhidas (M = 45.83;
DP = 14.43) foi idéntica a do grupo com colhidas (M = 52.50; DP = 20.94), U = 69.50, ns.

Os resultados obtidos na prova de reconhecimento foram analisados de acordo com a
teoria de detecdo do sinal (Green & Sweets, 1966; Van-der-Kellen, Nunes, & Garcia Marques,
2008). Esta teoria assume que a distribuicdo dos sinais e ruidos e os seus efeitos, apresentados
aos participantes, varia de uma forma aleatdria sendo processada de acordo com duas curvas
de distribuicdo normal. O indice de sensibilidade (d’) traduz a distancia entre o centro da
distribuicdo da auséncia de estimulo (ruido) e o centro da apresentacao do estimulo (ruido +
sinal). Calculando-se através da diferenca entre os scores z e as percentagens de acerto e
falsos alarmes (Fukusima & Landeira-Fernandez, 2012). Adicionalmente, a especificidade da
resposta (C) define um critério de reconhecimento inferior ao qual o estimulo é rejeitado e,
por outro lado, acima do qual é reconhecido. Este critério é calculado através da relacdo entre
a intersecdo das 2 distribuicdes e a proporcionalidade de resposta. O valor final podera
representar um critério de reconhecimento liberal (C<0) ou mais conservador (C>0) (Van-der-
Kellen, Nunes, & Garcia Marques, 2008).

A Tabela 3 mostra os resultados desta analise, comparando o desempenho dos
participantes sem colhidas com o desempenho dos participantes com colhidas.

Tabela 3. Resultados da prova de reconhecimento. Percentagem de éxitos, falsos alarmes, sensibilidade (d’) e critério de
especificidade (C) em fungdo da auséncia (sem colhidas) ou presenga (com colhidas) da experiéncia de acontecimentos
potencialmente traumaticos.

Sem Colhidas Com Colhidas
N Média DP N Média DP U p
Exitos (%) 12 80.83 13.11 12 76.67 16.14 62.50 ns
F. Alarmes (%) 12 7.92 11.57 12 5.83 5.57 71.00 ns
d’ 12 3.407 1.090 12 3.113 1.316 62.00 ns
C 12 0.723 0.752 12 0.709 0.767 70.00 ns

Nota. U = U de Mann-Whitney

As comparacdes inter-sujeitos revelam que os grupos nao diferiram significativamente
ao nivel da sensibilidade (d’) isto é, da capacidade de reconhecerem uma palavra como sendo
nova ou sendo ja apresentada e do critério de especificidade (C). Relativamente a este ultimo,
como ambos os grupos apresentaram um valor médio superior a zero pode-se afirmar que
utilizaram um critério de especificidade conservador.
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No seu conjunto, os resultados do esquecimento dirigido e da teoria de detecdo de sinal
(TDS) sugerem que ao nivel do funcionamento mnésico geral os grupos ndo se distinguem nas
varidveis avaliadas.

Discussao

O grupo com colhidas evocou um numero superior de palavras pertencentes aos
critérios 1 e 2, independentemente da instrucdo associada, comparativamente ao total de
evocagoes relativas ao critério 3. A maioria das palavras dos critérios 1 e 2 sdo de valéncia
negativa enquanto que as palavras do critério 3 sdo todas de valéncia positiva ou neutra. Esta
mesma situacdo também se verificou, mas com menor diferenca, para o grupo sem colhidas.
Estes dados estdo em sintonia com McNally (1997), que demonstrou no seu estudo que,
devido a ligagdo emocional pessoal, os individuos com sintomatologia traumatica evocam
mais itens relacionados com trauma contrariamente aos individuos sem histérico traumatico.
Os resultados sugerem uma maior dificuldade de esquecimento de itens com conteldo
emocional, possivelmente devido a estes serem melhor codificados e armazenados na
memoria (Nowicka et al., 2010).

Contudo, ndo foi observada uma relacdo entre o esquecimento dirigido (ED) e a
evocacdo de palavras “R”, ou seja, o fortalecimento da retencdao dessas palavras ndo parece
resultar do fornecimento da instru¢ao para esquecer as restantes palavras. Deste modo, nao
ocorreu o efeito de esquecimento intencional (Epstein, Massaro, & Wilder, 1972).

Porém, as diferencas significativas verificadas nos grupos entre o ED e a evocacgdo de
palavras “R”, correspondente ao efeito do esquecimento dirigido, poderdo encontrar
explicacdo na prioridade atribuida pelos participantes, durante a fase de codificacao, a
instrucao fornecida.

Esta explicacdo encontra fundamentagao no facto de no método item-a-item, os
participantes necessitarem de manter o item na sua memadria operatdria para uma evocagao
posterior somente até a instrucdo ser fornecida. Quando o item é apresentado, e de acordo
com a posterior intencdo de evocacdo, no caso da instrucdo fornecida ser recordar (“R”), é
iniciado mentalmente um ensaio elaborado. Por outro lado, se a instrucao fornecida for
esquecer “E”), os participantes eliminam o item do ambito desse ensaio (Orghian, et al., 2018).

A inexisténcia de diferencas significativas entre os grupos, relativamente a
percentagem média do ED e a percentagem média da evocacdo de palavras “R” sugere que os
processos mnésicos subjacentes ao ED ndo sdo afetados pela experiéncia de acidentes criticos.

Relativamente a memodria de reconhecimento, a TDS constitui um modelo de
processamento simples, assente na gradacdo de familiaridade do item apresentado (Jaeger,
2016). Neste estudo optou-se pela medida de critério C. Esta medida, segundo Van der Kellen,
Nunes e Garcia-Marques (2008) apenas considera a familiaridade como causalidade do
processo de decisdo. Também a este nivel ndo foram encontradas diferencas significativas nos
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resultados relativos aos quatro tipos de resposta possiveis na TDS (éxito, erro, falso alarme e
rejeicdo correta) sendo o critério de especificidade considerado conservador. O critério
conservador esta associado a uma percentagem de rejei¢cGes corretas superior aos éxitos
(Jaeger, 2016).Ambos os grupos demonstraram um aumento semelhante de eficacia na prova
de reconhecimento, nomeadamente os éxitos, comparativamente ao nimero de palavras
evocadas livremente na prova de esquecimento dirigido. Tal resultado situou-se acima do
previsto por Pinto (2011). Perante estes resultados ndo se verificou que a exposi¢cdo a um IC
condicionasse o funcionamento mnésico do participante, no sentido de tornar o processo de
esquecimento de informagao emocional mais eficaz. A inexisténcia de diferencas significativas
entre grupos nos parametros da prova de reconhecimento podera ser explicada pelo mesmo
pressuposto anteriormente mencionado relativamente a prova de esquecimento dirigido.

Pinto (2011) caracteriza ambas as provas como provas de meméria diretas e explicitas
devido a estarem associadas a recordacdo consciente e intencional dos itens apresentados.
Teria sido pertinente a utilizagdo de um grupo de controlo para ser estudada a possibilidade
de as semelhangas de sensibilidade e critério de especificidade estarem relacionadas com o
contexto profissional. A eventual utilizacdo deste grupo de controlo na prova de
esquecimento dirigido ndo parece justificavel visto ndo estar em condi¢cdes semelhantes aos
restantes grupos no que diz respeito ao contributo implicito metodoldgico relacionado com a
palavra “colhida”.

A auséncia de correlagdo entre o esquecimento dirigido, os parametros do
reconhecimento, a ansiedade, a depressdo e a sintomatologia traumdtica ndo devera ignorar
o facto de somente se ter utilizado itens verbais. Nesse sentido seria importante, em estudos
futuros, utilizar também estimulos nao verbais.

Discussao Geral

E inequivoco que um IC, como a colhida de uma pessoa por um comboio, pode afetar
psicologicamente o ORV em servigo. O sintoma traumatico que mais se destacou foi o
pensamento intrusivo, observacdo ja feita por Fonseca et al. (2018). O estudo da memdria
autobiografica neste contexto pode permitir uma exploracdo mais rica do pensamento
intrusivo. Podera desta forma ser possivel uma expressao personalizada de toda informacao
codificada pelo ORV durante e apds a colhida, particularmente a informacgao associada ao
medo. E também fundamental identificar as emocdes associadas a essa mesma
expressividade para facilitar a intervencdo terapéutica procurando a mudancga cognitiva em
detrimento do esquecimento.

Reconhecemos algumas limitacdes metodoldgicas que poderdo estar associadas a
caréncia de diferencas significativas entre grupos no que respeita ao Estudo 2. Aumentar o
tamanho das amostras e a inclusdo de um grupo de controlo pode enriquecer os resultados
obtidos ao permitir novas comparacoes e explorar eventuais diferencas associadas a variaveis
como o género, a distancia temporal da ultima colhida ou o nimero de colhidas.
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Finalmente, e com base nos resultados aqui obtidos, parece ser importante o
estabelecimento de medidas protetoras relativas a saide mental dos profissionais estudados
durante e apds a experiéncia pessoal de uma colhida (e.g. substituicdo do profissional
envolvido no local do IC; criagdo de equipas de apoio de pares no sentido de administrar os
primeiros socorros psicoldgicos; e monitorizagao periédica da saude mental no ambito dos
protocolos regulamentares associados a medicina do trabalho).
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Apéndice A

Lista das 20 palavras (e respetiva indicacdo para recordar ou esquecer) usadas na prova de
Esquecimento Dirigido.

POSICAO PALAVRA INDICACAO CRITERIO
1 ALEGRIA R 3
2 DOR E 2
3 AGUA R 3
4 OBJETO R 3
5 SORTE E 3
6 VIDA R 3
7 ACIDENTE E 2
8 CORPO E 1
9 NASCIMENTO E 3
10 SANGUE R 1
11 MORTE E 1
12 INEM R 1
13 TAXI E 3
14 FLOR R 3
15 FAMILIA R 1
16 RECEIO R 2
17 CHOQUE E 2
18 SURPRESA R 3
19 suIciblo E 2
20 AMOR E 3
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Apéndice B

Lista das 40 palavras usadas na prova de Reconhecimento.

Palavras mais frequentes no grupo com Palavras mais frequentes no grupo sem
colhidas (5 palavras) colhidas (5 palavras)
corpo acidente
familia choque
inem dor
morte receio
sangue suicidio

Nota. As trinta palavras seguintes foram usadas como estimulos ndo apresentados na fase de
aprendizagem da prova de reconhecimento: agua, alarme, alegria, amor, ansiedade, azar,
bombeiro, carril, comboio, crianga, flor, grito, homem, maquinista, medo, meméria, minuto,
mulher, nascimento, objeto, odor, passageiro, policia, revisor, sorte, surpresa, taxi, telemovel,
tristeza, vida.
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Impact of critical incidents on directed forgetfulness: Traumatic memory on the railroad in
Portugal

Abstract
In Portugal, 727 people were mortally hit by train between 2007 and 2017 (IMT 2018). This
number represents 243 accidental deaths and 484 deaths statistically characterized as suicide
and, given the violence of the person under a train situation, it becomes necessary to
investigate the extent to which rail professionals involved in this type of critical incident (IC)
are affected psychologically. A passenger train consists of a minimum crew of two elements
being one driver and another Revision and Sale Operator (ORV). The latter must, in the case of
IC, to provide help by calling the intervention support and ensure the safety of railway traffic
on site.
Study 1 collected data on emotional adjustment in a sample of 24 ORVs providing services in
urban trains (12 with direct participation in at least once of this type of deadly occurrence and
12 without any record of participation in any rail type IC). Significant differences were found in
terms of traumatic symptoms, anxiety, and depression.
Study 2 explored whether ORVs involved in at least one IC, revealed differences in memory,
namely in terms of processes involved in a directed forgetting task (MaclLeod, 1989). The
results showed that both ORVs involved in IC as ORVs that have never been involved in IC show
the phenomenon of directed forgetting.
Together, the studies presented here show that even when the most basic aspects of cognitive
functioning, like the directed forgetting phenomena, are not changed, psychological well-being
of those who experience extreme trauma is largely compromised.
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