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TRABALHAR COM PACIENTES ALCOOLISTAS:
satisfacdo de enfermeiros de hospital geral

Divane de VARGAS
Renata Curi LABATE

Trata-se de um estudo psicométrico, realizado com 171 enfermeiros de um hospital geral do interior do estado
de Séo Paulo, objetivando verificar a satisfagdo desses profissionais em trabalhar com alcoolistas. Os resultados
indicaram sentimentos de embaraco e desconforto dos enfermeiros ao trabalhar com pessoas que tém problemas
com a bebida, em que 70% dos sujeitos indicaram que ndo trabalham bem com pacientes alcoolistas, 80% preferem
nao trabalhar e 60% tém dificuldade em falar sobre o problema com seus pacientes.Os autores apontam o treina-
mento em servigo como estratégia para o melhor enfrentamento da questao.

Descritores: Satisfacéo no emprego. Relag6es enfermeiro-paciente. Alcoolismo.

Es un estudio psicométrico, realizado con 171 enfermeros de un hospital general del interior del estado de Séo
Paulo, Brasil, con el objetivo de verificar la satisfaccidn de estos profesionales en trabajar con alcohdlicos. Los
resultados indicaron sentimientos de turbacién y molestia de los enfermeros al trabajar con personas que tienen
problemas con la bebida. 70% de los sujetos indicaron que no trabajan bien con pacientes alcohélicos, 80%
prefieren no trabajar con estos pacientes y 60% tienen dificultades en hablar sobre el problema con sus pacientes.
Los autores apuntan el entrenamiento en servicio como estrategia para el mejor enfrentamiento de la cuestion.

DescriptoresSatisfaccion en el trabajo. Relaciones enfermero-paciente. Alcoholismo.
Titulo: Trabajar con pacientes alcohdlicos: satisfaccion de los enfermeros en un hospital general.

It is about a psychometric study involving 171 nurses at a general hospital in the inland of S&o Paulo state,
Brazil, and aimed at verifying these professionals’ satisfaction upon working with alcoholics. The results have
indicated the nurses’ feelings of confusion and discomfort upon working with people who have alcohol problems.
70% of the studied subjects have indicated that they do not work well with alcoholic patients, 80% prefer not working
with them and 60% face difficulties to talk about the problem with their patients. The authors suggest in site training
as a strategy to better face this issue.

Descriptors:Job satisfaction. Nurse-patient relations. Alcoholism.
Title: Working with alcoholic patients: satisfaction of nurses at a general hospital.

@ Artigo elaborado a partir da dissertagao de mestrado: Atitudes de enfermeiros de hospital geral frente ao pacientéateseliséala a
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1 INTRODUCAO res, estariam aqueles ligados a propria pes-
S04, tais como: necessidades, expectativas, ex-

Os reflexos do uso do alcool sdo berperiéncias anteriores, valores e fatores cul-
conhecidos e discutidos na literatura, sendorais. De outro lado, estariam os fatores li-
gue os problemas ocasionados pelo seu ugados a instituicdo e aos seus integrantes, co-
nao se restringem aos que geralmente sdo wie: regras, tipo de trabalho, conceito da em-
vulgados. Suas consequéncias fazem partegtasa na comunidade, relacionamento inter-
saude do individuo, envolvendo aspectos mpessoal, aceitacdo grupal e valorizacéo, dentre
didicos, sociais, familiares, psicolégicos e lesutro$®.
gais. Esse fato tem justificado a crescente Buscando na literatura conceitos de sa-
preocupacdo de autoridades de saude ftigfacdo no trabalho, encontramos que a mes-
mundo inteiro, tendo em vista que o alcoolisha pode ser definida como um estado emo-
mo hoje constitui-se um relevante problemeional agradavel ou produtivo que resultou
de salde publi¢a da avaliacdo de algum trabalho ou de expe-

As conseqliéncias do uso do alcool, n@éncias no trabalt.
que se refere a saude, tém levado a um apa- A satisfacdo no trabalho pode ser defi-
recimento cada vez maior de pacientes ailida, ainda, como uma avaliacdo periddica
coolistas nos servigcos de atendimento, qugue cada individuo faz de sua realizacao, de
sejam hospitalares ou ndo. No periodo corseus valores, necessidades, experiéncias, pre-
preendido entre 1988 e 1999, o alcool repréeréncias e expectativas profissioftais
sentou 84% de todas as internacdes psiquid- A satisfacdo consiste num sentimento
tricas por dependéncia, no Bré&silTal fato afetivo que o individuo expressa em relacao
leva apressipor que os enfermeiros daer- ao trabalho nas diferentes facétas
vicos de salde estdo cada vez mais, atuando E possivel dizer que, atualmente n&do
junto a essa populacdo, quer seja prestaxiste um consenso sobre o significado de sa-
do assisténcia direta a esses pacientes, gtisfiacdo, embora exista uma certa concor-
coordenando a assisténcia a eles prestada. dancia entre a maioria dos autaebre a de-

Diante dessa situacdo, pareceu oportfinicdo desatisfacdé>”, entendida como uma
no investigar as atitudes de enfermeiros frenrientacdo positiva em relacdo ao trabalho,
te ao paciente alcoolista, especificamente maseada na congruéncia entre a percepcao
que se refere a satisfacdo desses profissim trabalhador sobre a situacdo do trabalho,
nais em trabalhar com esses clientes. ao longo de uma variedade de dimensbes, e

Vérios estudos tém abordado a quest@ovalor que atribui ao proprio trabalho den-
da satisfacdo no trabalho, sendo que a més da mesmié.
ma € descrita pelos estudiosos sob duas 6ti- Pode-se dizer que a questdo da satis-
cas: uma € a que concebe satisfacdo cofiagdo no trabalho constitui-se em tema com-
uma atitude geral, expressa pelo trabalhadplexo, e essa complexidade € decorrente dos
em relacdo a sua atividade, e outra que camltiplos aspectos que influenciam o com-
cebe o construto Satisfacdo sob uma perspgortamento do individuo, bem como das va-
tiva multidimensional, considerando as variasas facetas que envolvem o proprio ambien-
facetas do trabalho. te de trabalho.

Avaliar questdes que envolvem a satis- Cabe ressaltar, no entanto, que ndo apro-
facdo no trabalho, no entanto, ndo parece sendaremos a discussdao sobre essa tema-
tarefa facil. Essa complexidade decorre dea, tendo em vista que ela ndo se constitui
muitos fatores que influenciam o comportaao tema central deste estudo. Considerando
mento de cada individuo. Dentre esses fata-definicdo de que satisfacdo € uma atitude,
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uma emocdo, ou um sentimento, que podebescalas e um instrumento especifico para
ser verbalizado e medido através de ummensuramatitudes de enfermeiros frente ao al-
opinido, do tipo: “gosto de trabalhar com ess®ol e ao alcoolismo. O estudo aqui apresen-
tipo de clientela®, mediu-se, através de umdado refere-se a subescala Il do referido ins-
escala de atitudes, a satisfacdo de 171 enfEtimento que trata da satisfacdo pessoal e
meiros, no que se refere a satisfacdo pesspadfissional em trabalhar com alcoolistas.

e profissional em trabalhar com pacientes al- Cada um dos seis itens que compdem a

coolistas. subescala Il (Quadro) péde ser respondido
por meio de uma escala do tipixert de cin-
2 METODOLOGIA co ponto®: 1. Discordo totalmente, 2. Dis-

cordo, 3. Nao concordo nem discordo, 4. Con-
Trata-se de um estudo psicométrico, cwordo e 5. Concordo totalmente.
ja investigacdo foi fundamentada na men- Para apresentacdo dos dados, agrupa-
suracdo de comportamentos, para verificanos as respostas favoraveis, concordo e con-
as atitudes dos enfermeiros de um hospitabrdo totalmente em Concordo. As respostas
geral no que se refere a satisfacdo pessodkermediarias aos itens foram mantidas Nao
e profissional em trabalhar com pacienteSoncordo Nem Discordo e as respostas des-
alcoolistas. favoréveis discordo e discordo totalmente em
Utilizou-se, como instrumento de menDiscordo. Assim, os resultados sdo apresen-
suracao, @he Seaman Mannello Nurse’s attitados com a soma percentual das posicoes
tudes toward alcohol and alcoholism Séale favoraveis e desfavoraveis e consideram so-
Ele € composto por 30 itens, divididos em cinamente trés opcdes de resposta.

SUBESCALA II: Satisfacé@o pessoal e profissional em trabalhar com alcoolistas

01. Eu sinto que trabalho melhor com pacientes alcoolistas.

02. Eu prefiro trabalhar com pacientes alcoolistas a trabalhar com outros pacientes.
03. Os alcoolistas merecem um lugar no hospital, assim como qualquer outro paciente.
04. Eu n&o acho que meus pacientes ficariam nervosos, se eu discutisse com eles seus excessos de bebida.
05. Eu me sinto confortavel, quando trabalho com alcoolistas.
06. Eu néo fico embaracado, ao falar com alcoolistas.

Quadro: Distribui¢do dos itens que compdem a subescala Il: satisfacdo pessoal e profissional em trabalhar com alcsiddist®sefib
SP, 2001.

O estudo foi realizado numa institui- Cabe ressaltar que, em conformida-
cdo hospitalar de grande porte do interiate com a Resolucdo 196/96, este estudo
do estado de S&o Paulo. A populacido esfioi submetido & apreciacdo do Comité de Eti-
dada foi composta por 171 enfermeiros quma em Pesquisas do Hospital das Clinicas
trabalhavam, no momento da coleta de dda Faculdade de Medicina de Ribeirdo Preto
dos, no periodo compreendido entre 12 de se-teve seguimento apds aprovacdo do mes-
tembro e 20 de outubro de 2000, nas unidero.
des de assisténcia do referido hospital.

Os escores obtidos foram interpretadd® ANALISE E DISCUSSAO DOS RESUL-
de acordo com o proposto pelas autoras doTADOS
instrument®, as quais atribuem significados
para escores altos e escores baixos que po- A seguir, serdo apresentados 0s seis itens
dem ser obtidos em cada uma das subescamponentes da Subscala IlI, ja listados no
las do instrumento. Quadro.
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3.1 Eu sinto que trabalho melhor com pa- te a esta patologia pode gerar insatisfacéo
cientes alcoolistas no profissional, quando em contato com pa-
cientes alcoolistas, 0os quais sdo pocmahe-
Com relacao a trabalhar melhor coneidos
pacientes alcoolistas do que com outros tipos
de pacientes, quase metade da populacd@ Eu prefiro trabalhar com pacientes
(46,5%) indicou que ndo o fazem, enquanto alcoolistas a trabalhar com outros pa-
29,4% responderam em categorias interme- cientes
diarias, ou seja, ndo concordaram nem dis-
cordaram do item. Apenas dois enfermeiros, Em relacdo ao item que mede a prefe-
num contingente de 171, afirmaram que traéncia para trabalhar com alcoolistas, nenhum
balham melhor com pacientes alcoolistas danfermeiro expressou preferéncia em traba-
gue com outros pacientes. Ihar com esses pacientes, revelando categorias
Tal achado pode indicar que esses epredominantemente desfavoraveis. Assim 80%
fermeiros ndo se sentem preparados patas enfermeiros preferem néo trabalhar com
trabalhar com essa clientela, isso se dewssses pacientes, enquanto os outros 20% colo-
muitas vezes a falta de conhecimento do proaram-se em categorias intermediarias, nem
fissional com relagéo ao problema do alco@ favor, nem contra o item.
lisma01), Em um estud® que levantou os prin-
Dados de uma pesquisa realizada coaipais motivos que levam o aluno do ulti-
estudantes de enfermagem mostraram querne ano do curso de enfermagem a aceitar
mesmos estavam menos dispostos a tralmar rejeitar o paciente alcoolista, foi encon-
Ihar com alcoolistas do que com pessoas frado que, na concepcdo da maioria dos es-
sicamente debilitadés. tudantes, os alcoolistas s&o chatos, irritan-
Sabe-se que a etiologia do alcoolismo tés, nojentos, sdo enganadores, falsos e men-
multifatorial, ou seja, existe uma conjuncao dérosos. Nao desejam realmente se recupe-
fatores biologicos, psicolégicos e sociais quear, sdo inconsequentes e irresponsaveis, sao
agindo concomitantemente, determina a deevardes, ndo lutam por si, ndo assumem 0
pendéncia. Frente a isso, na maioria das weatamento e exigem mais que 0S outros pa-
zes, talvez, seja dificil para os profissionaisiente$§?,
de saude compreenderem a mescla de fa- A andlise dos dados da pesquisa con-
tores interatuantes que se fazem presentdsiu ainda que, entre as patologias psiquia-
no alcoolismo como doenca. tricas, o alcoolismo € a das mais rejeitadas.
Durante a formacdo académica dos pr&endo que as idéias preconceituosas perma-
fissionais da saude, aprende-se que as doaecem em relacdo ao alcoolismo, gerando
¢cas sao causadas por microorganismos, msgntimentos negativos no aluno durante a re-
formacbes e disfuncdes e até por distlrbidscao de ajud#®.
afetivos, mas € muito dificil aceitar um con-  Em um outro estudo, constatou-se que 0s
junto de fatores impares como desencadesstudantes de enfermagem preferiam traba-
dores de uma doeri®a Ihar com pacientes dependentes e comu-
Uma vez que ndo tenham clareza sobrecativos'?. Talvez a insatisfacdo em trabalhar
a etiologia do alcoolismo, por exemplo, osom alcoolistas esteja no fato de sSode-
enfermeiros podem sentir-se despreparadpsndéncig que na maioria das vezes resulta
para atuar com estes pacientes, pois o fate um dos mais comuns mecanismos de defe-
de possuirem pouco preparo para atuar fresa do alcoolista, a negacéo da doenca.
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Para alguns autores “a negacédo é provaalizacdo e a projecdo. Tais mecanismos
velmente o mais significante fator que estgodem néo ser identificados pelo profis-
entre o alcoolista e a pessoa que faz a aberenal como caracteristicos desta doenca,
dagem. Tem as mais variadas formas, que véiendo que este fato pode resultar num
desde minimizar a severidade dos problemdtstanciamento entre o enfermeiro e o pa-
até a autopiedadé®=), ciente, por serem os alcoolistas conside-

O mecanismo de negacdo, muitas veados pacientes de dificil manejo. A tarefa
zes, apresenta-se sob a forma de recusamdais dificil, no manejo com o alcoolista, é
cuidado, bem como do tratamento, pois, $8z€-lo entender e reconhecer-se como uma
ndo se considera um doente, é provavel gpessoa doente, que necessita de ajuda para
o alcoolista ndo aceite o cuidado oferecidparar de beb&P. Uma vez que o profis-
Além disso, o mecanismo de racionalizasional ndo conhega esses mecanismos, pode
cdo que consiste em minimizar os problerer nessa atitude, conforme dito anterior-
mas ocasionados pelo alcool e a projecdnente, como uma recusa da ajuda ofereci-
da responsabilidade pelo comportamen#a, e ou, uma auto-suficiéncia, o que poderia
abusivo, mecanismos comuns neste tipo dausar desconforto no enfermeiro, prepa-
paciente, podem levar o enfermeiro a interado para ajudar sempre, em qualquer situa-
pretar tais comportamentos como recusa ¢ao. Este resultado converge com os dados
ajuda e, conseglientemente, independéncia Eviantados na literatuem que encontrou-
relacéo ao profissional. se que os enfermeiros sentem-se mais a von-

Uma outra razdo que pode ser apomade quando trabalham com pacientes de-
tada para que os enfermeiros ndo prefirapendente®.
trabalhar com alcoolistas talvez esteja no Ao se aproximar do alcoolista para ofe-
preconceito que envolve o alcoolismo e suagcer ajuda, o enfermeiro pode ter consi-
complicacbGes, que podem ser vistos congp a expectativa de alcancar seus objeti-
uma fragueza moral e ndo como uma doewes, principalmente no que se refere a adeséo
ca cronica que, quando tratada, pode sap tratamento e a colaboragéo com a equi-
controlada tal como, por exemplo, a hipempe. Uma vez que isso ndo ocorra de imedia-
tensao arterial e a diabete melffus to, essa atitude pode ser interpretada por

esse profissional como uma resisténcia a
3.3 Eu me sinto confortavel, quando traba- ajuda e isso levaria, além do distanciamen-

Iho com alcoolistas to, a insatisfacdo do enfermeiro ao realizar

esse trabalho.

Ao responderem o item que mede sen- As expectativas do individuo séo res-
timentos de conforto e bem-estar ao trabgonsaveis pela satisfacdo, ou seja, a expec-
lhar com essa clientela, 50% dos enfermeirdativa que o individuo tem a respeito de algo
discordaram, mostrando que sentem-se ia-0 que ele realmente consegue. Se o indivi-
comodados frente a essa situacao. duo espera algo agradavel e isso ocorre, ele

Outro fator que pode influenciar a in-geralmente fica satisfeito e, se o resultado fa-
satisfacdo desse profissional em trabalhra, ele se insatisfaz. Se o sujeito espera al-
com pacientes alcoolistas talvez resida rgp negativo, ele podera criar defesas para
fato de que esses pacientes possuam cardicrinuir o desapontamento que, como ele es-
teristicas que, geralmente, irritam e afastaperava, acabaria por vivendfarEssas defe-

o profissional. Como ja mencionado anterioisas poderiam aparecer, nesse caso, COmMo
mente, S0 comuns nesses pacientes mesantimentos de desconforto e descrédito fren-
nismos de defesa como a negagdo, a racie-ao alcoolista.
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3.4 Eu ndo acho que meus pacientes fica-3.5 Os alcoolistas merecem um lugar no
riam nervosos, se eu discutisse com eles  hospital assim como qualquer outro
seus excessos de bebida paciente

Quase metade dos enfermeiros do estu- Os dados apresentados na introducédo
do acredita que seus pacientes ficariam irileste estudo revelam que a presenca de
tados (45%), se eles abordassem assuntosakeoolistas nos servicos de saude é bas-
ferentes a seu habito de beber. tante frequente. Estudos, investigando a

Muitas vezes, o profissional tem difi-demanda de alcoolistas no ambito hospita-
culdade e evita abordar o caso com o pacieaf, constataram taxas que variam de 9,1%
te, ou prefere trabalhar a questdo de mod®5%6¢1")
superficial, mesmo percebendo que o pacien- No item que avaliou a atitude dos en-
te apresenta problemas com o al€bdtode- fermeiros com relacdo a presenca do al-
se dizer que a dificuldade na abordagem,ceolista dentro do hospital, os enfermeiros
muitas vezes, a nao-valorizacdo do problendeste estudo foram quase unanimes (94%),
do alcoolismo pelos profissionais de saudepncordando com a idéia de que o alcoolista
de uma maneira geral, estejam relacionadagrece internacdo e cuidados no hospital,
a duas questfes jA mencionadas neste estomo qualquer outro paciente. Essa consta-
do, a primeira se refere aos préprios mectacdo € considerada positiva, se comparar-
nismos de defesa do alcoolista, ou seja, n@os com achados sobre a mesma questéao
gacao, racionalizacdo e projecdo que acem outros estudos.
bam por dificultar o contato com o paciente, Estudo realizado com pessoal de enfer-
e a segunda pode estar relacionada ao paagem de um hospital gesicontrou que,
co preparo destes profissionais para atupara esses profissionais, na maioria das ve-
cao frente a problematica do uso e abuso des, o0 paciente alcoolista ndo € visto como um
alcool. doente igual aos demais. A visdo que se tem

Quando o profissional se depara comdesse individuo é a de um individuo aprovei-
tal problematica, tem tendéncia a rejeicdimdor e sem carater, que, quando chega a
e até a negacao inconsciente. Talvez comremergéncia alcoolizado, tem consciéncia dos
prépria protecao, o profissional apresenta dieus atos, sendo assim ndo merece ser aten-
ficuldade para falar desse assunto, porqukédo naquele espaé®.
€ provavel que isso mostre preconceitos dos Estudo sobre o alcoolismo e o ensino
técnicos, com o0s assuntos alcool e alcoolide enfermagem encontrou que, para a maio-
mo, sentindo-o como transgressor e vergaa dos sujeitos, o alcoolista é alguém que
nhos®. esta incomodando, esta no local errado, de-

Uma vez existindo problemas, nos proveria estar sendo atendido na psiquiatria.
fissionais da equipe, para abordagem do &@3-local de atendimento geral ndo € lugar pa-
sunto, com seus pacientes, a assisténciaaaatender alcoolistas, e sim, para atender
eles prestada pode nédo ser eficiente. Talveatros pacienté$.
essa dificuldade, em falar sobre o proble- A formacdo dos profissionais de saude
ma com o paciente alcoolista, ocorra pordo vem recebendo informacdes e treina-
gue, na maioria das vezes, o profissional n&entos suficientes sobre dependéncias de
disponha de preparo técnico suficiente pawm modo geral, fato que pode contribuir pa-
ra lidar com toda a complexidade de fara 0 aumento do preconceito, do estereotipo
tores envolvidos com o uso abusivo de ahegativo e do sentimento de inadequacdo em
cool*®), lidar com esse problei® Isso pode levar
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o profissional a transferir o tratamento do ineutras, eram geradoras de satisfacdo no tra-
dividuo a um outro local que por sua vez ndmlho. De modo geral, a literatura encontra-
seja o hospital geral. da indicou que a atividade do cuidar, o rela-
cionar-se com o0 paciente e acompanhantes
3.6 Eu nédo fico embaracado, ao falar com estdo entre os determinantes geradores de sa-
alcoolistas, e me sinto confortavel tisfacdo no trabali@?.
Diante disso, pergunta-se: por que, em
A comunicacdo terapéutica constitui-see tratando de pacientes alcoolistas, essa si-
num valioso instrumento para o enfermeirtuacdo se mostra diferente? Se considerar-
desempenhar melhor suas atividades e pmos a mescla de fatores que envolvem a
porcionar aos usuarios dos servicos de equestdo, as respostas poderiam ser muitas,
fermagem uma melhor qualidade de assiporém, como jA mencionado anteriormen-
téncid®. te, talvez a inseguranca esteja relacionada
No item referente a ficar embaracaddentre outros: ao pouco conhecimento do
ao falar com alcoolistas, 57% dos enfermeassunto, a auséncia de treinamentos sobre
ros informaram que sim, sentem-se embaraca-problematica, bem como ao preconceito es-
dos. Tal fato poderia ser explicado pela prdabelecido socialmente, o que pode influen-
pria representacdo que a sociedade tem dar a pratica profissionat®4?2 Talvez es-
alcoolista e que, por extenséo, afetatambémsess sejam os principais fatores que levam
profissionais de saude, ou seja, uma repres@s enfermeiros a se mostrarem insatisfei-
tacao sobre o humor do alcoolista, que é setes, quando se relacionam com pacientes
pre de que se trata de uma pessoa agressl@olistas.
e descontrolad®. Essa representacdo pode
levar o enfermeiro a sentir-se embaracado 4.CONSIDERACOES FINAIS
falar com o paciente, talvez por temer rea-
cOes agressivas, 0 que impede, muitas vezes, O escore médio encontrado na subes-
a interacao entre o profissional e o individucala da pesquisa foi de 17,03 (posicdo des-
alcoolista, ndo existindo uma comunicacafavoravel), considerado um baixo escore, in-
efetiva entre eles. Essa situacdo perpetuadiaando sentimentos de insatisfacdo e des-
imagem que se tem do alcoolista, de que senforto do enfermeiro, ao trabalhar com
trata de um paciente gperturba eagride. pessoas que tém problemas com a b&hida
Observa-se que: “0 mais elaborado dos Observou-se que os enfermeiros nao
tipos de interacdo é o terapéutico. A interacd® sentem bem trabalhando com pacien-
terapéutica € um processo através do quak alcoolistas, merecendo destaque a anali-
uma pessoa tenta conscientemente ajudas do item um, onde somente dois enfermei-
uma outra pessoa a aumentar sua capacidas, no contingente de 171, demonstraram po-
de adaptativd®+¥, porém, essa interacdo posicao favoravel, ao informarem que se sen-
de ser dificultada, se o profissional ficar emtem bem trabalhando com esse tipo de pa-
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abordando a razdo da sua estada ali, é pdsis, onde nenhum dos enfermeiros expres-
sivel que nédo exista interacdo terapéutica. sou preferéncia para trabalhar com pacientes
Em estudo sobre os fatores geradoredcoolistas.
de satisfacdo, insatisfacdo na pratica da en- O estudo revelou, ainda, que 50% dos en-
fermagen®, encontrou-se que as situacOefermeiros ndo se sentem confortaveis traba-
diretamente relacionadas ao paciente, dentrendo com esses pacientes, enquanto 40%
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cientes ficariam irritados, se eles abordasse€fAMO proporcionar satisfacdo nos enfermei-
a questso sobre o beber excessivo. Podend@s que com eles irdo trabalhar.
se deduzir entdo que, na maioria das vezes,
o enfermeiro, embora perceba o problema, REFERENCIAS
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