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Durante treze anos partiram aos milhares, ao som de "Angola é nossa". 
Para trás deixavam os pais, as noivas, as esposas com quem tinham casado à pressa, nalguns casos os filhos, e a esperança de "regres

sar bem". Durante mais de dois anos fizeram amizades e divertiram-se, mas também sofreram a fome e a sede, mataram e viram morrer, 
praticaram e sofreram chacinas, sentiram o medo e "o sangue gelar nas veias". Aos milhares que regressaram sem a vida, a pátria (ou a 
família) deu-lhes Um esquife e uma singela homenagem; aos milhares que regressaram sem a visão ou sem os membros, a pátria deu-lhes 
uma pensão e a "leges artis" das ciências médicas, da enfermagem e da reabilitação; mas, aos milhares que regressaram sem a alma, nem 
a pátria nem as ciências lhes deram nada, e as esposas deram-lhes filhos que as ajudam a carregar o "fado". 

(Texto, eamabilidade, de Carlos Costa -2°dia/tarde 
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APRESENTAÇÃO 
Para mui tos terá s ido excess ivo e 

ex tenuante , se qu i se ram assistir a todas 

as conferências. N o entanto , e d a d a a 

divisão d e temas, a p e n a s para os a i n d a 

estudantes , q u e nos pareceram bastan

tes, p r o c u r a n d o abarcar t u d o e tirar o 

máximo part ido d a lições proferidas, tal 

terá a c o n t e c i d o Para outros, a sua 

espec ia l idade talvez devesse ter merec i 

d o mais atenção. De q u a l q u e r m a n e i 

ra, e para as ent idades políticas, civis e 

militares (e neste caso os respectivos 

Serviços d e Saúde), terá s ido u m ind i 

c a d o r prec ioso para o mui to , o u quase 

t u d o , q u e há a fazer nesta área, já ver

d a d e i r a m e n t e e n c a r a d a , pe lo m e n o s 

n a l g u n s paí

ses, c o m o 

grave pertur

bação soc ia l , 

nas suas tão 

diversas m a n i 

festações pes

soais, fami l ia

res e profissio

nais , c o m o 

diferentes são 

os indivíduos. 

Daí q u e t o d o 

u m t r a b a l h o 

p r e v e n t i v o 

i m e d i a t o 

j u n t o d o t rau

m a t i z a d o seja 

f u n d a m e n t a l , 

c o m a f o r m a 

ção d e u m c a d a vez maio r número d e 

técnicos, não só p r e p a r a d o s p a r a 

actuar e m situações d e emergência, 

c o m o também e m consul tas normais , 

d i g a m o s , d e desp i s tagem d e casos 

p o t e n c i a l m e n t e c o m p l i c a d o s . 

R e c o r d a n d o , c o m o cur ios idade, q u e 

na Secção d e Saúde d a Associação 

Académica d a F a c u l d a d e d e Direito d e 

L i sboa, e m 1962/3 , j á existia (conse

g u i a subsistir!) u m a subsecção d e 

Saúde M e n t a l , espera-se q u e das 

actuais auto r idades haja u m c o m p o r t a 

m e n t o c o m p l e t a m e n t e d i ferente d o 

q u e então hav ia , e q u e , c o m o di to n a 

sessão d e aber tu ra , das conclusões d o 

C o n g r e s s o se pos sam traçar l inhas d e 

acção e c a m i n h o s a percorrer. 

Se stress, n u m conce i to "socia l " d e 

a lguns anos atrás, era coisa q u e apenas 

os "patrões" p o d i a m ter, hoje temos a 

consc iente d e q u e todos nós (até os an i 

mais, caso mais c o n h e c i d o o dos golf in

hos), sofremos, e m maior o u m e n o r 

g r a u , d e tal distúrbio: são as corr idas 

para os autocarros, os barcos e os c o m 

boios; as filas nos espectáculos, n o fute

b o l . . . e nos impostos; os empurrões nos 

transportes públicos; o pára-arranca d o 

trânsito; o p o u c o t e m p o , e a espera, 

para o almoço, talvez e m pé, entre t a n 

tas outras pequenas coisas mais, q u e , se 

não diar iamente repetidas, n e m dar iam 

para "chatear " . 

Mas há u m outro stress q u e der iva 

d e terem exist ido situações q u e c a u s a 

r a m u m c h o q u e o u u m a emoção 

mui to forte, u m " t r a u m a " , n o r m a l m e n 

te c o m base e m violência, seja o f i lho a 

ver o pai bater c o n t i n u a m e n t e na mãe; 

u m a c e n a d e f a d o d e " faca e a lgu idar " ; 

u m c h o q u e d e automóveis, c o m víti

mas e s a n g u e ; u m incêndio e m casa 

d e o n d e se não c o n s e g u e m salvar 

crianças; as guerras, c o m todos os seus 

horrores, c a d a vez mais sacr i f icando a 

população civi l; às vezes até u m sim

ples acto d e injustiça. N a real idade, o 

assim c h a m a d o stress pós-traumático é 

de r i vado d e u m a situação q u e pela sua 

q u e incluíram termos académicos e 

outros mais técnicos, verif icando-se até 

aparecerem siglas q u e o redactor não 

fazia a mínima ideia se se referiam a 

remédios, a questionários, a inquéritos, 

o u até a tratamentos. De qua lquer 

manei ra, porque o ELO não é u m a revis

ta especial izada e m medic ina, e porque 

para os nossos leitores tal não terá g r a n 

de importância, vamos apenas tentar 

fazer a descrição, a mais "no rmal " e per

ceptível possível, d o q u e se passou. 

l .° DIA 
Começando o C o n g r e s s o c o m 

a "Sessão d e Aber tu ra" própria, f icou 

a Mesa constituída pelos Secretário d e 

Estado d a Defesa e Ant igos 

C o m b a t e n t e s , pe la 

Secretária Nac iona l 

d e Reabilitação 

e Integração d a 

Pessoa Def ic iente, 

e m representação 

d o Ministro-adjunto 

d o 1.° Ministro, 

d a Pres idente d a 

Câmara Munic ipal e 

d o G o v e r n a d o r Ci 

vil d e Leiria, d o re

p r e s e n t a n t e d a 

Comissão P e r m a 

nente dos Assuntos 

Europeus d a F M A C , 

além dos presiden

tes das ent idades 

v i o l ê n c i a 

intrínseca nos 

afecta, não só 

n o m o m e n t o 

e m q u e a c o n 

t e c e u , c o m o 

também irá 

ter repercus 

sões d u r a n t e 

t o d a a nossa 

v i d a , b e m 

g u a r d a d i n h o 

n u m q u a l q u e r 

r e c a n t o d o 

nos so s u b 

c o n s c i e n t e , 

até q u a n d o 

u m incómodo 

"desper tador " , o fizer acordar e se 

manifestar. U m a s vezes mais c e d o , 

out ras mais ta rde; u m a s vezes d e 

fo rma mais ev idente, outras mais sos

s e g a d a . 

Durante o Congresso muitas das 

palestras, pr incipalmente as q u e trata

ram o stress pós-traumático d e guer ra, 

fo ram, na genera l idade, mais o u menos 

perceptíveis por todos, mas já o mesmo 

não a c o n t e c e u c o m as "lições" (algumas 

e m inglês o u espanho l , até u m a e m 

português, c o m quadros e m inglês!). 

co-organizadoras -ADFA e ISLA/Leiria - e 

d a Comissão Científica d o Congresso. 

Intervindo pela o rdem ind icada, o 

presidente d a ADFA, a presidente d a ed i 

l idade, a secretária N a c i o n a l d e 

Reabilitação e o secretário d e Estado, 

realçaram o enorme interesse d a iniciati

va , congratu lando-se não só pela qual i 

d a d e dos especialistas intervenientes, 

c o m o também pelos muitos estudantes 

presentes, esperando q u e deste e n c o n 

tro se tirassem conclusões sobre q u e se 

possa basear t o d o u m trabalho que, 

e m b o r a já in ic iado, mu i to c a m i n h o 

a i n d a tem pela frente. C o m o alguém 

disse, e talvez seja a melhor síntese, até 

6. a feira ía-se dialogar, aprender e apre

ender para, sobre as conclusões, se 

avançar e concretizar, c o m a garant ia, 

também af i rmada, d e q u e o G o v e r n o 

t inha nelas grandes expectativas. 

Segu idamente foi apresentado u m 

filme, realizado pela equ ipa multidiscipli

nar d a ADFA/Por to , e x t r e m a m e n t e 

c o m o v e n t e n a sua d u r a rea l idade, 

reportando a lgumas das consequências 

d a participação na guer ra, c o m d e p o i 

mentos d e u m primeiro ex-combatente, 

d a mulher e d a fi lha, revelando u m a 

extrema violência q u e vai desde pensa

mentos d e suicídio, e não só d o pró

prio, c o m o agressões físicas, contínuas, 

gravíssimas, as quais, c o m o também até 

realçado nas intervenções d e abertura, 

at ingem mesmo já a 2 . a geração, termi

n a n d o c o m u m s e g u n d o ex -combaten

te, q u e foi encontrar na ADFA, e e m acti

v idades ocupacionai s , u m a forma c o n 

segu ida d e terapia. 

Os trabalhos d a manhã encer raram 

c o m a "Avaliação d o func ionamento d a 

rede nacional e internacional d e apo io -

especif icidades, realidades e respostas: 

d a intenção à acção", na qua l , m o d e r a 

d a pelo major-general Santos A g u d a , 

pres idente d a Comissão N a c i o n a l 

d o A c o m p a n h a m e n t o d a Rede 

Nac iona l d e A p o i o ao Stress d e Guer ra , 

o presidente d a ADFA, Patuleia Mendes , 

o majo r -genera l 

m é d i c o N u n e s 

Marques , d i rector 

d o s e r v i ç o d e 

Saúde d o Exército, 

o vice-presidente d a 

F e d e r a ç ã o d a s 

A s s o c i a ç õ e s d e 

R e s e r v i s t a s d a s 

Forças A rmadas d a 

P o l ó n i a , R y s z a r d 

Z u c h o w s k i , e 

N u n e s G a r c i n u h o , 

v ice-pres idente d a 

Associação Cultural 

d o s I n v á l i d o s 

Militares Mut i lados, 

d e E s p a n h a , fa la

ram sobre as suas 

experiências e as 

realidades nos respectivos países, f o c a n 

d o , além d o passado, também as reali

zações e m o d o s d e actuar e m relação 

não só às complexas missões d e m a n u 

tenção d e paz c o m o ao problema d o 

terrorismo. Dois exemplos apenas: em 

Portugal, e a nível d o Exército, 85% dos 

serviços d e saúde são a inda prestados a 

intervenientes na guerra colonia l e na 

Polónia existem 18 centros d e acolh i 

mento q u e prestam apo io não só aos 

militares regressados d e missões d e paz 

(sempre sujeitos a rigorosos exames 
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médicos c o m o também a despis tagem 

psicológica), c o m o , se necessário, às 

suas famílias. 

A sessão d a tarde iniciou-se c o m 

palestras por duas conhec idas f iguras 

d a psiquiatria por tuguesa, muito l igadas 

à problemática d o stress d e guerra e m 

Por tugal , A fonso d e A l b u q u e r q u e e 

Fanny Lopes, sendo m o d e r a d o r a Silvia 

H y a m (INEM). O primeiro o rador fez a 

história d o aparec imento e reconheci 

mento deste distúrbio n o nosso país, 

começando exactamente pelo desper

tar d o seu interesse por tal questão 

a q u a n d o d a sua comissão militar e m 

M o ç a m b i q u e , 

c o m o médico, 

l o g o n o início 

dos anos 60, e 

prosseguindo até 

aos nossos dias, 

não de ixando de 

referir a lguns dos 

aspectos q u e 

mais o impressio

naram nesses pri

meiro a n o s d e 

guerra - n o m e a -

d a m e n t e v e r 

crianças a morrer 

d e f o m e o u o 

d r a m a das famí

lias q u e não ti

n h a m p o s s e s 

para p a g a r a 

transladação para a metrópole dos seus 

mortos, f icando por isso lá sepu l tados -

c o m o também d e menc ionar o papel 

d a ADFA e a sua própria participação 

pessoal nos primeiros encontros e semi

nários q u e se realizaram e m Portugal 

sobre a matéria. Cont inuadora d o tra

balho d o antecedente, n o Hospital Júlio 

d e Matos, Fanny Lopes desenvolveu a 

sua intervenção pr incipalmente quanto 

à actual situação d e consultas e d e gru 

pos d e terapia, as quais a b r a n g e n d o o 

universo mais vasto d a guerra d o q u e 

só o d o próprio ex-combatente, inclui 

também seus famil iares próximos, 

n o m e a d a m e n t e filhos, a inda q u e e m b o 

ra s e p a r a d a m e n t e , pe la necess i 

dade/interesse d e reunir q u e m , d i g a 

mos, fale e entenda a mesma l ingua

g e m , sendo alguns dos objectivos pr in

cipais deste t rabalho o (re)aprender a 

tolerância, o esvaziar d a agressividade, 

a aceitação dos defeitos e d a mudança, 

no sent ido profundo d o querer d o 

renascer d a esperança. 

Seguiu-se, serv indo n o v a m e n t e d e 

m o d e r a d o r o majo r -genera l Santos 

A g u d a , u m simpósio sobre "Avaliação 

d a Rede Nac iona l d e A p o i o - c a p a c i d a 

de d e resposta e avaliação", e m q u e 

Teresa Infante (e A n a Conde) (ADFA), 

Ol ivei ra Santo (Hospital Distrital d e 

Leiria), Luísa Sales (Gordado Pereira e 

A i d a Dias) (Hospital Militar d e Coimbra) 

e Lopes Pires (ISLA-Leiria), apresentaram 

os resultados e conclusões dos seus tra

balhos c o m ex-combatentes , e especia l 

mente o último também c o m seus fami 

liares, t e n d o f icado realçada a d i f icu lda

d e d o prognóstico d a relação c a u s a -

efe i to, pe la imensa d i v e r s i d a d e d e 

casos e d e situações e até d e falta d e 

c o n h e c i m e n t o d o pré-mórbido (embo

ra A fonso d e A lbuquerque , in terv indo 

n o debate q u e se seguiu , tenha referi

d o q u e já na 2 . a guer ra mund ia l havia 

s ido af i rmado q u e os factores ve rdade i 

ramente determinantes e ram os a c o n 

tecidos n a própria acção), sem q u e . 

rador Pestana Cruz (Univers idade d o 

Algarve), sobre "Para além d o sofr imen

to psicológico: impacto sobre a saúde 

das experiências traumáticas", n a qua l , 

c o m o q u e a n t e c i p a n d o os temas dos 

dias seguintes, e m q u e o factor guer ra 

já não seria tão dominante , referiu situa

ções d e violência c o m u m , culpabi l i za

ção d e q u e m matou o u infligiu males 

(guerra o u civil); que imaduras , ameaça 

própria, quer d e confronto c o m mortes 

o u outros, partos, violação, queixas sem 

explicação médica, abuso sexual, e t c , 

e t c . 

2.° DIA 
A s e g u n d a 

manhã d o 

C o n g r e s s o foi 

p r a t i c a m e n t e 

d e d i c a d a à abor 

d a g e m científica, 

o u talvez melhor, 

a várias a b o r d a 

g e n s científicas 

sobre a questão 

d o stress pós-

traumático, nos 

seus a s p e c t o e 

i m p l i c a ç õ e s 

gerais, ten-do-se 

in ic iado c o m 

u m a conferên

cia, atentamente 

c o n t u d o , t e n h a 

s ido pos ta e m 

causa quer a rea

l idade d a grav i 

d a d e d a situação, 

q u e r o i m e n s o 

t rabalho q u e há 

a i n d a para fazer, 

e para cujo b o m 

t e r m o , f a l t a n d o 

condições, pesso

al especial i zado e 

... d inhei ro, não 

fa l tavam, feliz

mente, quer b o a -

v o n t a d e q u e r 

i n t e r e s s e p a r a 

implementar c o n 

ven ientemente a 

"Rede Nac iona l d e A p o i o " . 

Entretanto, n u m a out ra sala decor 

ria u m a prelecção part ic ipada c o m Ilan 

Kutz, médico d a U n i v e r s i d a d e d e 

Telavive, t e n d o também c u m p r i d o ser

viço militar n a q u e l a qua l idade , t e n d o 

s ido t ratada a questão das ans iedades , 

e seus parâmetros comparat ivos , tanto 

por acções directas quer por acções 

indirectas, p o d e n d o estas serem a p e 

nas fruto d e medos , receios o u apenas , 

por exemplo , rumores. 

O dia d e trabalho finalizaria c o m 

u m a conferência por ngela Costa Maia 

(Universidade d o Minho) , sendo m o d e -

segu ida por toda a assistência, por Ilan 

Kutz, d a Escola d e Med ic ina d a Univer

s idade d e Telavive, já também interve

niente na véspera, q u e se debruçou 

sobre os aspectos psicológicos, e parti

cu larmente os biológicos, d o t rauma 

a g u d o e crónico. Começando por refe

rir q u e na Bíblia já existem citações 

sobre o termo/questão, falou a inda e m 

Freud e outros dos fins d o século XIX, 

passando depois ao reconhec imento 

oficial d o PTSD (sigla internacional para 

stress pós-traumático), muito por " c u l p a " 

d o confl i to d o V ie tname (mais u m a vez, 

e infel izmente, nota d o redactor, a guer

ra c o m o pr incipal c o n d u t o r a d e a v a n 

ços científicos e sequentes sociais), e d e 

aprove i tamento político d a situação, 

s e g u i n d o então para t o d o u m desen

volv imento já mui to técnico d o t e m a , 

q u e nesta repor tagem não é possível 

t raba lhar c o n v e n i e n t e m e n t e , c o m o 

também não será o t ratamento das 

intervenções d a Mesa , m o d e r a d a por 

Car los Lopes Pires, q u e se s e g u i u , 

"Trauma, memória e stress - processos e 

pesquisas", e m q u e eminentes invest iga

dores - o português A lc ino Dias, profes

sor nos E U A na U C L A e os espanhóis 

Ferran Balada e António Armário, pro

fessores n a Univers idade d e Barcelona-, 

falaram das questões técnicas mais c o m 

plexas, dos estudos já realizados e dos 

muitos q u e a i n d a é necessário fazer 

(nesta área o uso d e experiências e m 

animais e laboratório é muito limitativo, 

c o m o é óbvio), d a n d o conta das c o n 

clusões, o u propostas d e entend imento , 

possíveis. 

Para terminar a manhã, mas a i n d a 

dentro d o m e s m o painel , e m b o r a sain

d o d o p lano neurológico para o tera

pêutico, Pestana Cruz e x p l a n o u o tra

b a l h o "Memórias traumáticas a u t o -

narrativas e c o n d u t a su ic ida", f icando-se 

a saber q u e 7 5 % dos doentes nesta 

área apresentam antecedentes traumáti

cos d e vária o r d e m , sendo q u e se eles 

t iverem o c o r r i d o e m mais j o v e n s , 

a u m e n t a a pro

b a b i l i d a d e d e , 

mais ta rde, 

haver u m senti

m e n t o d e agres

s i v idade q u e 

mui tas vezes 

v e m a recair 

sobre o próprio. 

I n t e r e s s a n t e 

s a b e r - s e q u e , 

q u a n d o c o n v i 

d a d o s a escrever 

as suas experiên

cias pessoais, tal 

f a c t o , t e n d o 

a d e q u a d o 

a c o m p a n h a 

m e n t o , permi te 

resultados extre

m a m e n t e positivos. 

A tarde d e t raba lho deste 2.° d ia 

in ic iou-se c o m o simpósio "As variáveis 

psicológicas c o m o a m o r t e c e d o r e s 

entre situações traumáticas e stress",' 

c o o r d e n a d o por Pais Ribeiro, t e n d o o 

m e s m o , e n a ausência d a c o - a u t o r a 

Isabel Silva, começado as intervenções 

f a l a n d o d o stress r e l a c i o n a d o c o m o 

p r o b l e m a dos d iabetes , o q u a l é m u i 

tas vezes t r a t a d o / f a l a d o c o m d e m a s i a 

d a , d i g a m o s , " l ige i reza" , pelos pró

prios d o e n t e s , q u a n d o as suas c o n s e 

quências, e m e s m o a sempre necess i 

d a d e d e atenção, p o d e levar a s i tua-
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coes stressantes, n o pr imeiro caso por 

a g r a v a m e n t o d a doença, c o m o n o pé 

d iabetes q u e p o d e c o n d u z i r à a m p u 

tação e, n o s e g u n d o , ' p e i a imposição 

p e r m a n e n t e , e p remente , d e u m c o n 

trolo r igoroso sobre os seus valores. 

Sandra A g u i a r t ratou s e g u i d a m e n t e d a 

questão já (mal) c o n h e c i d a d e se a 

v i d a nas c idades será in t r in secamente 

stressante, po r efeito d e u m desajuste 

entre o indivíduo e o meio , t e n d o 

nessa análise q u e ser cons ide rados os 

interesses d e c a d a u m , entre outros 

pontos , mas r e c o n h e c e n d o - s e q u e se 

existir stress, a q u a l i d a d e d e v ida e a 

saúde são s e m 

pre a f e c t a d a s . 

A b o r d a n d o u m 

out ro c a m p o , 

A n a Varela apre

sentou u m estu-

d o / a m o s t r a 

sobre a investi

gação, a i n d a 

não t o t a l m e n t e 

t r a b a l h a d a , d a 

incidência d e 

stress e m m u l h e 

res c o m c a n c r o 

d a m a m a , osc i 

l a n d o os seus 

valores entre 3 % 

e 3 9 % , os quais 

serão a i n d a , 

q u a n d o o c o r r e 

mastectomia (amostra: i d a d e entre os 

30 e os 61 anos , maior ia casada), d e 

cerca d e 25% para s in tomato log ia e 

3 8 % para ans iedade. Débora Mart ins 

t ratou depoi s d o caso, ext remamente 

c o m p l e x o d a d o s os inúmeros factores a 

considerar, das mães c o m bebés pre

maturos, s e n d o certo, n o entanto , q u e 

é sempre presente, e v iv ido, c o m o 

situação traumática, p o d e n d o pro lon-

gar-se n o t e m p o até m u i t o ta rde, 

começando c o m o ret i rar/desapareci

m e n t o d o recém-nascido pela necess i 

d a d e d e c u i d a d o s imediatos próprios, 

até à certeza d e q u e é, o u vai ser, u m a 

criança no rma l , p a s s a n d o por senti

m e n t o s d e c u l p a e / o u m e d o s d e 

perda , entre tantos outros. F ina lmente, 

Pais Ribeiro vo l tou a intervir para apre

sentar c o m o q u e conclusões d o simpó

sio, q u e afinal se most rou u m t rabalho 

d e e q u i p a , refer indo q u e o diagnóstico 

d e dete rm inadas doenças, const i tu in

d o situações traumáticas, é susceptível 

d e c o n d u z i r a s in tomas d e stress, 

h a v e n d o , n o entanto , variáveis psicoló

g icas m o d e r a d o r a s o u m e d i a d o r a s , 

n o m e a d a m e n t e terapia d e a p o i o e psi

cote rap ia d e b e m estar. 

Sobre o out ro s impósio q u e se 

segu iu a encer rar a sessão deste penúl

t imo d i a , "Família (de ex-combatente) e 

stress traumático", mu i to haver ia para 

escrever, mas p o u c o o p o d e ser nesta 

notícia (e refere-se a expectat iva d a 

publicação e m livro destas tantas "liçõ

es" d o Congres so , e m b o r a a d i f icu lda

d e d e direitos d e autor e d e g r a n d e 

parte d o apresentado fazer parte d e 

teses d e mest rado a i n d a e m fase d e 

conclusão...) , p o r q u e os 

t rabalhos/estudos dos oradores , Graça 

Pereira (também c o o r d e n a d o r a ) , Car los 

Anunciação, Ricardo P inho e Car los 

Costa (texto inicial), se basearam mui to 

e m quadros e e m números, s e n d o 

certo, e mais u m a vez, q u e as t remen

das perturbações e disfunções q u e se 

mani fes tam nos q u e v iveram a guer ra , 

q u e resulta n u m a a legor ia à luta israe-

lo-palest in iana. 

E foi depois apresentando estudos e 

estatísticas q u e most ram, por u m lado, 

q u e se há q u e m cons iga adquir i r hábi

tos d e v ida perante a violência, a maio

ria tem compor tamentos c o m o se n a d a 

se tivesse aprend ido c o m situações pas

sadas, sendo as primeiras horas segu in

tes a u m acto v io lento as piores, d imi

n u i n d o gradua lmente , mas exist indo 10 

a 1 5 % d e reacções a i n d a 6 meses 

depois . Por outro lado, por vezes, o t ipo 

d e acto, a i n d a q u e c a u s a n d o poucas 

vítimas, leva centenas d e pessoas aos 

hospitais, s e n d o 

a p e r c e n t a g e m , 

por vezes de 1 

para 10. 

Referindo depois 

o sistema d e tra

ba lho das equ i 

pas q u e t raba l 

h a m c o m os pós-

t r a u m a t i z a d o s , 

c o n s i d e r o u os 

vários t ipos d e 

t ra tamento e 

a c o m p a n h a m e n 

to, desde as víti

mas imediatas às 

s e c u n d á r i a s , 

desde o interna

mento ao acoim

e m geral , e nos 

q u e sof rem d e 

stress pós-trau

mático, e m parti

cular, são espel 

hadas , d e fo rma 

mais o u menos 

e v i d e n t e , d e 

f o r m a mais o u 

menos v io lenta e 

agress iva, e m 

mui tos m o m e n 

tos d a sua v ida , 

q u e r fami l iar 

quer social e pro

fissional, para os 

q u e a c o n s e 

g u e m ter, sendo 

a mulher, g r a n d e 

parte das vezes, a maior vítima (e a 

g r a n d e heroína), h a v e n d o conf i rma

ção, também c o m o já se escreveu, d e 

consequências a nível 

m e s m o , 3 . a geração. 

d e 2 . a , e 

3.° DIA 
N o v a m e n t e l lan Kutz inc iou os tra

balhos d e mais u m d ia , neste caso o 

último, c o m u m a interessante c o n f e 

rência sobre o "caso israelita", c o m e 

çando por apresentar u m a i m a g e m d e 

G o y a , e m q u e dois agr icultores, lutan

d o u m cont ra o outro, se vão, s imulta

n e a m e n t e , ente r rando nas areias, o 

p a n h a m e n t o externo. Q u a n t o à p o p u 

lação face à situação e m geral , as mu l 

heres encontram-se mais vulneráveis, 

exist indo, n o entanto , situações d e 

extrema contradição, c o m o sejam, por 

exemplo, o excessivo e quase ridículo 

estado permanente/opress ivo de alerta, 

c o m pol icias po r todos os lados e 

ent rando por restaurantes, f e c h a n d o 

estes e m algumas situações, mas m a n -

tendo- se e m f u n c i o n a m e n t o os d e 

"entrega ao domici l io" , círculos d e segu

rança à volta d e objectos suspeitos, 

crianças tão cond ic ionadas q u e a u m e n 

tou a violência nas escolas, u m a enor

me ceguei ra moral , cu lpabi l i zando sem

pre os outros, recusando o reverso d a 

meda lha e n u n c a o l h a n d o para si pró

prios. F inal i zando a sua conferência, 

apresentou u m fi lme d e u m seu fi lho, 

cineasta independente q u e n u n c a c o m 

ele falara sobre PTSD o u assuntos relati

vos, não t e n d o ele próprio, pai , a per

cepção d a sensibi l idade d o fi lho para tal 

p r o b l e m a , visto q u e a o b r a , mu i to 

ap laud ida , é u m a visão quase surrealis

ta d o dia a dia c o m a violência, sem q u e 

haja a apresentação d e u m in imigo 

especif ico. 

Seguiu-se u m simpósio sobre 

"Gestão dos incidentes críticos e m equ i 

pas d e socorro, segurança e emergên

c i a " , sendo c o o r d e n a d o r a M . d a Graça 

Pereira e m o d e r a d o r M a n u e l João 

Veloso, tendo A lme ida d e Brito fa lado 

sobre forças d e emergência, Lima e Silva 

sobre questões relacionadas c o m a PSP 

Sílvia H y a m sobre problemas d o INEM, 

Isabel Cambra ia sobre os controladores 

aéreos e Raquel P inheiro e Fátima 

Fernandes sobre a sobrecarga e m o c i o 

nal dos bombeiros, chegando- se a u m a 

fácil conclusão d e q u e muitas vezes os 

elementos das equipas referidas, d a d o o 

tipo d e t rabalho e a tensão a q u e estão 

c o n t i n u a m e n t e sujeitos, necess i tam, 

eles próprios, d e permanente apo io psi

cológico. 

A parte d a tarde começou c o m u m a 

c o n f e r ê n c i a , 

"Memória e stress 

pós-traumático", 

por Américo 

Baptista, o qua l , 

a f i r m a n d o l o g o 

d e início que, na 

sua opinião 

n u n c a se poder ia 

entender o stress 

se não se c o m 

preender a nor

m a l i d a d e , tal 

c o m o u m mecâ

n ico não p o d e 

a p r e n d e r e m 

motores avar ia

dos, fa lou sobre 

a importância d a 

memória n o pro

cesso d o stress pós-traumáutico. 

Seguiu-se u m painel m o d e r a d o por 

Paulo Marques, "Violência, Traumas e 

Terapias", já mais vo l tado para a área 

científica, c o m apresentação, por Maria 

José B a g u e h a , Garc ia Mart inez, Lopes 

Pires e Costa Borges, d e casos singulares 

e tratamentos usados e exper imenta

dos, c o m a cur ios idade d e u m dos 

métodos uti l izados (e aqu i especia lmen

te t ratado por Lopes Pires e já referen

c iado d e manhã por llan Kutz), a c h a 

m a d a terapia EMDR, q u e usa o movi 

mento dos olhos, ser d e bastante eficá

cia e m certos casos, e m b o r a a inda não 
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se t e n h a e n t e n d i d o c o m p l e t a m e n t e 

c o m o func iona . 

F inalmente, e c o m o último painel , 

m o d e r a d o por António Frazão, A i d a 

Dias falou d e experiências d e a c o m p a 

n h a m e n t o psicológico a meninos a n g o 

lanos amputadas d e guer ra e Pa loma 

Ortiz t ratou d a questão das crianças e 

adolescentes, vítimas directas o u indi

rectas, dos atentados d e 11 d e M a r c o 

passado, e m M a d r i d . 

Seguiu-se a Sessão d e Encer- ramen-

to, presidida pela Presidente d a Câmara 

Munic ipa l d e Leiria, tendo as " C o n c l u 

sões" s ido apresentadas por Mar ia dos 

Anjos Dixe, e q u e se transcrevem apar

te. A terminar o Congresso, falou o 

Presidente d a ADFA, q u e , após cumpr i 

mentar os restantes e lementos d a Mesa , 

se congratu lou pelo êxito d o evento e 

lembrou o papel pioneiro q u e a 

tes, não q u e r e n d o deixar d e 

c h a m a r a atenção, aprovei

t a n d o a presença d o major-

genera l A g u d a , presidente 

d a Comissão Nac iona l d o 

A c o m p a n h a m e n t o d a Rede 

Nac iona l d e A p o i o d o Stress 

d e G u e r r a , para q u e tal 

estrutura só funcionará e 

terá o sucesso desejado, se 

dev idamente a c o m p a n h a 

d a e desenvolv ida. 

A encerrar, o pres iden

te d a A D F A ent regou à 

a u t a r c a , realçando o 

apo io e colaboração q u e 

tem hav ido entre as duas 

ent idades, o livro e a meda lha 

dos 30 anos d a ADFA. 

ADFA d e s e m p e n h o u e m t o d o este pro

cesso, q u e mui to l o n g e está d e chegar 

ao f im, s a u d a n d o as delegações d e 

Lisboa e d o Porto e respectivos técnicos, 

aprovei tando também para realçar o 

interesse q u e o ISLA tem demons t rado 

nesta área, b e m c o m o o já bastante tra

balho apresentado pelos seus es tudan-
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1 - Conclusões 
Maria dos Anjos Dixe - IPL (Escola Superior de 
Enfermagem de Leiria) -

(Dado que esta apresentação foi feita através da 
projecção de 18 quadros, tentaremos, quando pen
sarmos necessário, fazer uma ligação entre eles, para 
melhor compreensão! 

(2) Vários foram os objectivos deste evento: 
- discutir e partilhar opiniões sobre esta temática; 
- ter uma melhor compreensão desta desordem psi

quiátrica e 
- reflectir em torno desta problemática. 

(3) (tendo como resultado se poder concluir 
que...) O transtorno de stresse pós traumático é uma 
alteração severa e complexa que aparece após a expo
sição a uma situação stressante. Não obstante nem 
todas as pessoas que experienciam um stresse trau
mático desenvolve esse transtorno. 

Muitos estudos foram realizados 
em várias populações (abrangen

do todas as faixas etárias) 

(especialmente) 
- (4) Populações que vivem com quem vivenciou 

situações traumáticas; 
- populações que vivenciaram situações traumáti

cas e os que ajudam quem sofre de stresse pós 
- traumático 

Ou seja: 
- (5) ex-combatentes e suas famílias (esposas e fil

hos); 
- mães com filhos prematuros; 
-crianças e adolescentes vitimas do atentado 

terrorista de 11 de Marco de 2004 em Espanha; 
-jovens amputados vitimas de rebentamento de 

minas em Angola; 
- vitimas de violência doméstica; 
- (6) bombeiros e profissionais de emergência médica 
- mulheres com cancro da mama; 
- vítimas de terrorismo; 
- forcas de segurança e 
- pessoas com conduta suicida. 

Todos estes estudos tiveram 
como objectivos: 

- (7) identificar a prevalência desta patologia; 
- (procurar perceber...) o que permite que a memória 

das situações vivenciadas pelos ex-combatentes per
sista durante tanto tempo? 

-Quais são as variáveis que se comportam como 
amortecedores (protectoras) entre situações traumá
ticas e stresse pós traumático? 

- O que faz reactivar o trauma em qualquer altura 7 
- (8) Que tipo de estratégias de coping utilizam os ex-

combatentes e suas famílias com e sem stresse pós 
traumático? 

- Qual a relação existente entre a presença de stresse 
pós-traumático e outras variáveis, nomeadamente 
psicopatologia, saúde em geral e copingl 

- (9) Nestes estudos os autores salientaram várias limi
tações nomeadamente: 

- tamanho das amostras (amostras reduzidas e não 
homogéneas); 

- colheita de dados em momentos diferentes; 
- tipo de stressor diferente, o que não permite com

parações; 
- antecedentes pessoais de cada um dos inquiridos (por 

exemplo abusos sexuais na infância, abusos físicos) e 

- etapa da vida em que ocorreu a situação stres
sante. 

(10) Apesar das limitações destes estudos 
- (os mesmos...) permitiram colher informações perti

nentes para tratar ou melhorar o impacto do stresse 
pós-traumático alertando para que independente
mente do tipo de tratamento e o do tipo de apoio 
estes devem ser efectuados por uma equipa multi
disciplinar e intradisciplinar, 

(sendo de apontar, no caso das...) 
-(11) dificuldades salientadas no apoio aos ex-com

batentes (que...), 
- apesar da legislação existente em Portugal, o acesso 

dos ex-combatentes e sua família à avaliação ade
quada, tratamento, reabilitação e ressarcimento 
financeiro, continua a ser difícil, 

(para o que ...) várias razões foram apontadas, 
nomeadamente: 
- (12) o facto de estarem envolvidas estruturas militares, 

quando os ex-combatentes, na sua generalidade, são 
civis; 

- dificuldade em fazer o diagnóstico, pois os instrumen
tos que existem não são os mais adequados à popula
ção portuguesa (e), 
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• ao encaminhar os doentes para a unidade de saúde 
mental, estes desistem: 

• porque não existe uma unidade na sua área de resi
dência, ou 

• as que existem não tem capacidade de resposta. 

(13) Em Síntese importa 
• Salientar a importância da Associação dos 
Deficientes das Forças Armadas que ao garantir 
apoio médico, psicológico e social aos ex-com
batentes e suas famílias, melhora a sua qualida
de de vida. O trabalho desenvolvido por esta 
entidade, é muito importante não só pelo apoio 
dos seus profissionais mas igualmente pelo 
apoio dos seus pares. 

- Necessidade de tomar a Rede Nacional de 
Apoio (SNS, Sistema de Saúde Militar e as ONG), 
mais operativa, disponibilizando mais recursos 
humanos especializados e tornando mais sim
ples os documentos necessários, assim como 
melhorar o prazo de resposta. 

- Incluir na legislação apoio a outras situações de. 
stresse pós-traumático, para além dos ex-com
batentes. 

(14) onclusões/Sugestões 

-Alargar a participação das ONG (podendo 
incluir a avaliação). 

- Tomar o apoio aos ex-combatentes num pro
cesso civil, pois a maior parte dos ex-combaten
tes não são militares. 

- Necessidade urgente de mais formação especifi
ca para os médicos de família e restantes pro
fissionais de saúde. 

- (15) Necessidade de desenvolver programas 
de preparação e apoio aos soldados e fami
liares, envolvidos em missões de paz ou 
humanitárias, onde a violência é extrema, 
antes, durante e depois de regressarem des
sas missões. 

- Se possível criar centros de reabilitação em 
várias partes do País. 

- Necessidade de se desenvolver programas de 
saúde com o objectivo de capacitar as famílias 
e comunidade em geral, para protecção e inter
venção às potenciais vítimas de catástrofes e 
atentados. 

- (16) Desenvolver estudos com os pais de ex-
-combatentes (dos que regressaram e dos que 
morreram). 

- Desenvolver estudos com os ex-combatentes na 
área da sexualidade. 

- Necessidade de avaliação do stress pós-traumá
tico quer nos ex-combatentes quer nos seus 
familiares (pais, cônjuges e filhos), ou seja, estu
dos intergeracionais. 

- (17) Necessidade de desenvolver instrumentos 
de peritagem ajustados e melhor aferidos à 
população portuguesa. 

- Necessidade de uso de medidas comple
mentares como adjuvantes na avaliação do 

_ diagnóstico. 
- Necessidade de atribuir a estes doentes um 

cartão de cuidados médicos gratuitos. 
- Salientar a importância do Follow-up. 
(A terminar, devemos ter a consciência de 
que, como disse o professor Ha Kutz numa das 
suas intervenções...) 
- (18) "Ao falarmos de stresse pós-traumáti

co, devemos ter presente a imagem de um 
iceberg, ou seja, a parte visível é muito 
mais pequena do que a que não é visível. 
É mais o que não sabemos do que o que 
sabemos " 

NOTÍCIAS PARALELAS 
DOS JORNAIS 

"Stress afecta funções cerebrais" - Mudanças 
importantes dos hábitos de vida estão na origem da 
doença, o stress, ao activar uma enzima (proteína 
quinase - PKC), no cérebro, que afecta a memória e 
outras funções do córtex pré-frontal, indicam expe
riências conduzidas por Amy Arnsten, da Faculdade 
de Medicina da Universidade de Yale e cujos resulta
dos foram publicados na reputada revista "Science". 
Na origem da doença estão, muitas vezes, alteraçõ
es importantes nos hábitos de vida. 

"Stress afecta três mil bombeiros" - Segundo um 
estudo da Escola Nacional 'de Bombeiros, dos 35000 
bombeiros portugueses, uma média de 3000 sofre 
de stress pós-traumático (PTSD), que resulta sobretu
do de experiências relacionadas com o combate a 
incêndios ou acidentes rodoviários graves, sendo 
que cerca de 35% declaram ainda ter assistido, pelo 
menos uma vez, a um acontecimento traumático de 
perto, mais de 33% do que a população em geral. 

"Trabalho - acordo para reduzir stress" - os sindi
catos europeus assinaram um acordo que pretende 
prevenir, eliminar ou reduzir os problemas de stress 
no trabalho, obrigando as organizações signatárias 
e as filiadas nacionais a aplicarem medidas anti-
stress nas empresas no prazo de três anos, sendo a 
melhoria do ambiente de trabalho uma das condi
ções para se evitarem os sintomas existentes, entre 
eles o nível elevado de absentismo ou de rotação 
de pessoal, além de uma elevada frequência 
de conflitos pessoais ou queixas por parte dos tra
balhadores. 
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