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RESUMO

O estudo comparou a aptiddo fisica relacionada a saude (AFRS) entre policiais militares (PM’s) do Batalhdo de Operagdes
Policiais Especiais (BOPE) e do Batalhdo de Policiamento de Transito (BPTRAN) e relacionou o tempo de servigo dos
militares com as variaveis da AFRS. A amostra foi composta por 47 PM’s da cidade de Patos-PB, com idade de 26 a 49 anos
e tempo de servico de 3 a 30 anos (BOPE, n= 25; BPTRAN, n= 22). Foi realizada uma bateria de testes: medidas
antropométricas, teste de sentar-e-alcangar no banco de Wells, de abdominal de 1 min, de flexdo dos cotovelos e o teste vai-
e-vem de 20 m. Constatou-se que 0 BOPE e o BPTRAN nio sdo diferentes em relagdo a AFRS, exceto na flexibilidade que
foi maior no BOPE (p= 0,026). Adicionalmente, os achados demonstraram que o tempo de servigo interfere negativamente na
aptiddo morfologica, neuromuscular e cardiorrespiratoria dos militares.

Palavras-chave: Aptidao Fisica. Militares. Saude do Trabalhador

ABSTRACT

This study compared health-related physical fitness (HRPF) among policemen (PM) from the Special Police Operations
Battalion (BOPE) and from the Police Battalion of Transit (BPTRAN) and related to the military service time with the
variables of HRPF. The sample was composed by 47 PMs from the city of Patos-PB with aged between 26 and 49 years old
and who have served from 3 to 30 years (BOPE, n=25; BPTRAN, n= 22). A battery of tests was performed: anthropometric
assessment, seat and reach in the Wells bench, 1 min sit-ups test, flexion of the elbow and 20 m shuttle run test. It was
verified that the BOPE and the BPTRAN they are no different regarding the HRPF, except for flexibility, which was higher
for the BOPE (p= 0.026). In addition, the findings showed that the service time interfere negatively on morphological fitness,
neuromuscular and cardiorespiratory of the military.

Keywords: Physical fitness. Military personnel. Occupational health.

Introduciao

A Policia Militar (PM) ¢ um o6rgdo de seguranca publica que tem como objetivo
preservar a ordem publica e os direitos do cidaddo, combater a criminalidade e aplicar as leis.
Desta forma, existem varias modalidades de policiamento no estado da Paraiba, dentre as
quais podemos citar o Batalhdo de Policiamento de Transito (BPTRAN), responsavel por
penalizar infracdes do transito em ambito estadual, e o Batalhdo de Operacdes Policiais
Especiais (BOPE) que constitui um segmento altamente especializado podendo ser
considerado a elite da PM.

Os profissionais que atuam na carreira militar precisam apresentar um bom
condicionamento fisico para a realizacdo das tarefas que sdo exigidas diariamente, sabendo
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que sO6 o trabalho diario, mesmo que demande de alguma atividade fisica, ndo supre as
necessidades ideais de exercicio fisico'. Para Glaner’, o desempenho no trabalho estd
diretamente ligado ao bem-estar do individuo, e a aptidao fisica fraca pode ser um fator
negativo em relagcdo a capacidade de executar tarefas laborais. Por isso, € importante testar,
medir e avaliar pardmetros de satde para prescricao de exercicios nessa populacdo e assim
incorporar a pratica de atividades fisicas orientadas.

Nesse sentido, a pratica de exercicio fisico melhora a aptiddo fisica relacionada a
saude (AFRS), que de acordo com Bohme®, é composta por componentes, tais como: aptidio
morfologica, neuromuscular e cardiorrespiratoria, que sdo de grande relevancia para os
policiais militares (PM’s), tendo em vista, que ao passar dos anos os individuos tendem a
aumentar seus niveis de indice de massa corporal (IMC), refletindo assim na diminui¢ao da
flexibilidade, massa muscular e na poténcia aerdbia (consumo maximo de oxigénio —
VOomay), causando impacto negativo na sua capacidade de trabalho™*’.

Adicionalmente, a melhoria na AFRS ajuda na prevencdo de doengas e promocao da
saude resultando em diminuicao da resisténcia vascular periférica, niveis de colesterol, riscos
de diabetes e o percentual de gordura, bem como aumento das capacidades fisicas (forca
muscular, resisténcia e flexibilidade), psiquicas e profissionais®’.

Nesse sentido, diversos estudos verificaram a AFRS de grupos populacionais, tais
como: idososg, escolares e adolescentes9'”, universitarios'” e atletas de futsal'>. Em militares,
Silva et al.'* verificaram que os PM’s do estado de Santa Catarina-Brasil possuem niveis de
aptidio morfolégica dentro da faixa recomendada, e Aradjo Junior et al."> afirmaram que os
PM’s da Paraiba-Brasil apresentaram uma boa aptiddo cardiorrespiratéria. Adicionalmente,
Nogueira et al.'® demostraram que existe uma forte associacio entre a aptidio morfolégica e a
aptiddo cardiorrespiratoria em PM’s do Distrito Federal-Brasil. Em relacdo a aptidao
neuromuscular, Delgado et al.'” mostraram que os PM’s apresentaram em sua maioria forca
ideal para prevencdo de lesdes musculares. Todavia, os estudos que investigaram militares,
geralmente analisam separadamente a aptidio fisica morfologica'*'®, cardiorrespiratoria'>'®
ou neuromuscular'’.

Assim, nenhum estudo foi encontrado comparando a AFRS entre corporagdes da PM,
bem como investigou a relacdo do tempo de servico com os componentes da AFRS. Sendo
assim, o presente estudo teve como objetivo principal comparar a AFRS entre PM’s do BOPE
e do BPTRAN da cidade de Patos-PB. Tendo como objetivo secundario relacionar o tempo de
servico dos militares com as varidveis morfoldgicas, neuromusculares e cardiorrespiratoria.
Nossa hipdtese foi que os PM’s do BOPE reportem maiores valores de AFRS quando
comparados ao BPTRAN, e que o tempo de servigo interfere na AFRS dos militares.

Materiais e Métodos

Amostra e Aspectos Eticos

O estudo caracteriza-se como descritivo, com delineamento transversal. O projeto foi
aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa das Faculdades Integradas de Patos (CEP/FIP),
sob o protocolo n° 205/2012, conforme as normas da Resolucao 196/96 do Conselho Nacional
de Saude. Vale salientar que todos os sujeitos assinaram o termo de consentimento livre e
esclarecido.

A populacao de PM’s da cidade de Patos-PB, compreende 473 policiais dos quais 33
pertencem a 6 Companhia do BOPE e 30 pertencem a 4* Companhia do BPTRAN, dessa
forma, a amostra deste estudo foi composta por 47 sujeitos com idade de 26 a 49 anos e
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tempo de servigo de 3 a 30 anos, divididos em dois grupos: BOPE (n= 25) e o BPTRAN (n=
22), todos os sujeitos lotados no municipios de Patos no estado da Paraiba. A amostra
representou 75,75% e 73,33% da populacao do BOPE e do BPTRAN, respectivamente.

Foram incluidos na amostra, policiais fisicamente ativos € que estivessemm na ativa
da coorporacdo do BOPE e do BPTRAN. A classificacdo do nivel de atividade fisica foi
realizada pela versdo curta do Questiondrio Internacional de Atividade Fisica (IPAQ),
validado previamente'®'". Os sujeitos foram classificados como fisicamente ativos por
realizarem pelo menos: 30 min/sessdo de atividade fisica moderada durante cinco dias (=150
min/semana), 20 min/sessdao de atividade fisica vigorosa durante trés dias (=60 min/semana)
ou a combinagio de atividade fisica moderada e vigorosa'®™?'. Foram excluidos os
individuos que 48 horas antes ou durante a pesquisa fizessem o consumo de medicamentos,
suplementos alimentares, bebidas alcoolicas ou tabaco; apresentassem algum agravante
osteomuscular ou cardiovascular; ou pela realizagdo inadequada dos testes fisicos.

Procedimentos de Coleta de Dados

Os individuos chegaram ao local da coleta no periodo da manha com 2-3 horas de
estado pos-absortivo, responderam ao questionario de anamnese, IPAQ e a escala do Critério
de Classificagdo Econdmico Brasil (CCEB). Ao término do preenchimento dos questionarios,
os individuos foram encaminhados para a mensuracdo da AFRS, sendo incialmente realizada
as medidas antropométricas, € em seguida os testes fisicos de sentar-e-alcancar no banco de
Wells, de abdominal de 1 minuto, de flexdo dos cotovelos e o teste vai-e-vem de 20 m, foi
fornecido um intervalo de 5 minutos entre os testes.

Variaveis Sociodemogrdficas

Por meio do questionario de anamnese foi coletado os dados de idade, graduacdo ou
posto na corporacao, tempo de servigo, estado civil, nivel de escolaridade, estado de
tabagismo e etilismo. Adicionalmente, utilizou a escala do CCEB, que busca estimar o poder
de compra das pessoas, através de um sistema de pontos, que visa uma divisdo das mesmas
em classes econdmicas, classificando os sujeitos como Al (42 a 46 pontos), A2 (35 a 41
pontos), B1 (29 a 34 pontos), B2 (23 a 28 pontos), C1 (18 a 22 pontos) e C2 (14 a 17 pontos),
D (8 a 13 pontos), E (0 a 7 pontos)™.

Variaveis Morfologicas

Para a avaliagdo morfoldgica foi utilizada a balanca da Filizola®, com precisao de
100g, para mensurar a massa corporal (kg); estadiometro de madeira montado, com precisao
de 0,05mm, para obtencao da estatura (m); o indice de massa corporal (IMC) foi calculado
pela divisdo da massa corporal e estatura ao quadrado (kg/m?2); fita antropométrica ineléstica
da marca Sanny®, precisdo de 0,1cm, para medida da circunferéncia da cintura (CC, cm);
adipometro cientifico Sanny® com precisao de 0,5 mm e resolucao de 1 mm para mensuragao
das dobras cutaneas (peitoral, abdominal e coxa média) e obtencdo da densidade corporal
seguindo o protocolo de Jackson e Pollock™, sendo posteriormente determinado o percentual
de gordura (PG) pela equagio de Siri**. Todas as medidas foram feitas por um Gnico avaliador
experiente seguindo as recomendagdes do [International Society for the Advancement of
Kinanthropometry™. A classificacgio do PG foi realizada conforme estabelecido por
Lohman®®, ¢ o IMC foi classificado de acordo com a Word Health Oraganization®’.
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Variaveis Neuromusculares

A flexibilidade foi mensurada por meio do teste de sentar-e-alcancar no banco de
Wells, segundo o protocolo de Bertolla et al.?®. No procedimento, os PM’s foram orientados a
estender os bragos a frente com uma das maos sobreposta a outra, e logo apos flexionar o
tronco e progredir lentamente até atingir o seu ponto maximo. Foram realizadas trés tentativas
e o valor obtido foi expresso em centimetros (cm) e imediatamente anotado pelo avaliador,
para analise foi selecionada a maior entre as trés tentativas.

Para avaliacdo da resisténcia muscular localizada (RML) foi utilizado o teste de
abdominal de 1 minuto, segundo protocolo de Pollock e Wilmore®. Na aplicacdo do teste o
avaliado recebeu instrugdes padronizadas de como seria o procedimento para a realizagdo do
mesmo, que ficou com os pés fixos com ajuda do avaliador. A distancia entre a parte posterior
dos pés a das nadegas foi padronizado entre 30 e 46 centimetros. O teste iniciou-se com a
elevacao do tronco até a altura em que ocorresse o contato dos cotovelos com os joelhos € ao
comando verbal, foi acionado o crondometro e o avaliado teve o tempo de 1 minuto, para
realizar o0 maximo de repeticdes possiveis, em que foram anotados o nimero de abdominais
executado corretamente.

Para a forca muscular dinamica foi realizado o teste de flexao de cotovelos, segundo
protocolo de Pollock ¢ Wilmore®. Antes do inicio do teste o avaliado foi orientado quanto a
maneira correta de execugdo do movimento, assumindo a posi¢ao tradicional de flexdo e
extensao do cotovelo no solo, com o corpo ereto e alinhado, o avaliado tinha que realizar o
maximo de repeticdes possiveis chegando a exaustao e ap6s ter dado inicio foi anotado o total
de repeti¢des realizadas pelo avaliado.

Cada teste neuromuscular foi aplicado por um ftnico avaliador experiente. A
classificacdo da flexibilidade e da forca dinamica foi realizada de acordo com a Canadian
Society for Exercise Physiology™, e a RML segundo Pollock ¢ Wilmore”. As nomenclaturas
dessas classificagcdes foram alteradas para seguir uma padronizagdo Uinica para todos os testes:
muito baixo, abaixo da média, média, acima da média e muito alto.

Variavel Cardiorrespiratoria

Para a avalia¢do da aptidao cardiorrespiratdria foi utilizado o teste de corrida de vai-e-
vem de 20 m, que possui caracteristica progressiva, maxima ¢ indireta, em que o individuo
percorre dois pontos, indo e vindo com distancia de 20 metros guiado por um estimulo sonoro
°! Antes de iniciar o teste foram explicados aos participantes, em detalhes, os procedimentos
para a realizagdo do mesmo, esclarecendo todas as dividas e posteriormente realizado em
grupos de 6 a 8 pessoas. Para obtencao do VOrmax em mL/kg/min, foi utilizado a equagdo de
Léger et al.*®: Y=-24,4+6,0*X, em que Y representa VO,ms em mL/kg/min. e X a velocidade
em km/h no estigio atingido. A classificacio do VOimsx foi realizada de acordo com
Heyward™. As nomenclaturas da classificacio do VOamay foram modificadas para seguir uma
padronizagdo Unica para todos os testes: muito baixo, abaixo da média, média, acima da
média e muito alto.

Analise Estatistica

A normalidade e homogeneidade dos dados foram confirmadas pelo teste de
Kolmogorov-Smirnov e Levene, respectivamente. Posteriormente, foi utilizado o teste ¢
independente de Student para comparar as varidveis morfoldgicas, neuromusculares e
cardiorrespiratoria entre o BOPE e o BPTRAN. A correlacdo de Pearson foi aplicada para
investigar a associagdo entre o tempo de servigo dos militares e as varidveis supracitadas. Os
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dados categéricos foram apresentados em frequéncia absoluta e relativa, e os dados
quantitativos em média e desvio padrao. As analises foram realizadas no software SPSS 16.0
com o nivel de significancia adotado de p< 0,05.

Resultados

Apos divulgagdo da pesquisa, 50 individuos se voluntariaram a participar da pesquisa,
entretanto, trés nao atenderam aos critérios de inclusao por serem fisicamente inativos. Assim,
no presente estudo foi utilizada uma amostra de 47 PM’s, todos do sexo masculino, sem
diferenca significativa entre os grupos em relagdao a idade (BOPE: 37,00 = 6,70 anos e
BPTRAN: 38,72 + 8,14 anos; p= 0,515) e ao tempo de servico (BOPE: 15,29 + 7,20 anos e
BPTRAN: 16,21 £+ 9,44 anos; p= 0,898). Na Tabela 1 verifica-se que a amostra foi composta
com uma predominancia de soldados (n= 20; 42,6%), ¢ que a maioria dos policiais concluiu o
ensino médio (n= 29, 61,7%). Em relacao ao nivel socioecondmico dos sujeitos, destaca-se
que mais da metade deles (n= 33; 70,1%), fazem parte da classe econdmica Bl e B2,
ressaltando que nenhum individuo se enquadrou na classe Al. Adicionalmente, observou-se
que nenhum sujeito era fumante, no entanto, 29 policiais (61,7%) consumem bebidas
alcoolicas.

Tabela 1. Caracteristicas sociodemograficas dos policiais militares da cidade de Patos-PB

(N=47).
Variaveis/Categorias Frequéncia Absoluta (n) Frequéncia Relativa (%)
Posto/Graduacgao
Capitao 1 2,1
Tenente 1 2,1
Subtenente 1 2,1
Sargento 7 14,9
Cabo 17 36,2
Soldado 20 42,6
Escolaridade
Fundamental completo 6 12,8
Médio completo 29 61,7
Superior completo 12 25,5
Nivel socioeconémico
A2 2 4,3
BleB2 33 70,1
CleC2 12 25,6
Tabagismo
Nio 47 100,0
Sim - -
Etilismo

Nio 18 38,3
Sim 29 61,7

Fonte: Os autores

A Tabela 2 apresenta a comparagdo das variaveis morfoldgicas, observa-se que nao
existe diferenca significativa entre os grupos do BOPE e do BPTRAN. Os dados reportam
que em ambos 0s grupos os policiais estdo com excesso de peso, tanto pelo IMC quanto pelo
PG.
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Tabela 2. Comparagdo das variaveis morfologicas entre os policiais militares do BOPE e do
BPTRAN da cidade de Patos — PB.

Grupos

Variaveis BOPE (n=25) BPTRAN (n=22) p
Massa corporal (kg) 84,32 +£11,43 81,73 £12,99 0,471
Estatura (m) 1,72 £ 0,04 1,72 £ 0,05 0,951
IMC (kg/mz) 28,23 +£3,14 27,30 £ 3,50 0,341
CC (cm) 92,52+ 7,53 92,89 + 10,55 0,891
MCM (kg) 67,68 + 8,31 63,75+ 7,71 0,101
MCA (kg) 16,63 £ 5,11 17,98 £ 6,18 0,419
PG (%) 19,51 £4,30 21,45 +4,82 0,152
>DC (mm) 63,17 £ 14,87 69,59 + 16,41 0,166

BOPE — Batalhdo de Operagdes Policiais Especiais; BPTRAN — Batalhdo de Policiamento de Transito; IMC — indice de
massa corporal; CC — circunferéncia de cintura; MCM — massa corporal magra; MCA — massa corporal adiposa; PG —
percentual de gordura; > DC — somatorio de dobras cuténeas.

Fonte: Os autores

Em relacdo a comparacdo das varidveis neuromusculares e cardiorrespiratoria, os
dados demonstram que apenas a flexibilidade foi diferente significativamente entre os grupos
(p= 0,026), sendo maior nos PM’s do BOPE (29,23 + 6,95 cm) do que no BPTRAN (23,96 +
8,70 cm) (Tabela 3).

Tabela 3. Comparagdo das varidveis neuromusculares e cardiorrespiratoria entre os policiais
militares do BOPE e do BPTRAN da cidade de Patos — PB.

Grupos

Variaveis BOPE (n= 25) BPTRAN (n=22) p
Flexibilidade (cm) 29,23 £ 6,95 23,96 + 8,70 0,026
Forca dindmica (reps) 23,80 £ 11,42 19,04 £14,23 0,211
RML (reps) 38,64 £ 10,25 33,22 £12,01 0,103

Velocidade do teste de vai e

vem de 20m (km/h) 11,66 +1,19 11,20 £ 1,23 0,205
VOimix (mL/kg/min) 45,56 7,17 42,82 + 7,38 0,205

BOPE — Batalhdo de Operagdes Policiais Especiais; BPTRAN — Batalhdo de Policiamento de Transito; VO,ysx — consumo
maximo de oxigénio, RML — resisténcia muscular localizada.
Fonte: Os autores

Quando classificado os componentes da AFRS, a Tabela 4 demonstrou que a maioria
dos militares do BOPE (n= 15; 60,0%) e do BPTRAN (n= 12; 54,5%) estdo com o PG acima
da média, bem como apresentam sobrepeso pelo IMC (BOPE: 76,0%; BPTRAN: 50,0%). Em
relagdo a aptiddao neuromuscular e cardiorrespiratoria, a maioria dos militares do BOPE
apresentam niveis satisfatérios de flexibilidade, forca dindmica, RML e VO,
respectivamente, com 36,0% estando acima da média, 40,0% muito alto, 68,0% muito alto e
40,0% na média. Nesse mesmo sentido, a maioria dos militares do BPTRAN apresentaram
valores satisfatorios para forca dindmica (36,4% na média) e RML (36,4% muito alto),
entretanto, obteve-se valores insatisfatorios para flexibilidade (40,9% muito baixo) € VOomax
(36,4% muito baixo).
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Tabela 4. Classificagdo dos componentes da aptiddo morfologica, neuromuscular e
cardiorrespiratoria em policiais militares do BOPE e do BPTRAN da cidade de

Patos — PB.
Niveis*
e . Muito Abaixo da L 3. Acima da Muito
Variaveis . L 1e Média L 1.
baixo meédia média alto
BOPE (n=25)
PG (%) - 5(20,0) 2 (8,0) 15 (60,0) 3(12,0)
Flexibilidade (cm) 3(12,0) 7 (28,0) 4(16,0) 9 (36,0) 2 (8,0)
FD (reps) 3(12,0) 3 (12,0) 4(16,0) 5(20,0) 10 (40,0)
RML (reps) - 2 (8,0) 3 (12,0) 3(12,0) 17 (68,0)
VOymix (mL/kg/min) 6 (24,0) 3 (12,0) 10 (40,0) 3(12,0) 3(12,0)
BPTRAN (n=22)
PG (%) - 3 (13,6) 1(4,5) 12 (54,5) 6(27,3)
Flexibilidade (cm) 9 (40,9) 3 (13,6) 3 (13,6) 7 (31,8) -
FD (reps) 5(22,7) 2(9,1) 8(36,4) 4 (18,2) 3(13,6)
RML (reps) - 5(22,7) 4(18,2) 5(22,7) 8(36,4)
VOymix (mL/kg/min) 8(36,4) 3 (13,6) 4 (18,2) 7 (31,8) -

BOPE — Batalhdo de Operagdes Policiais Especiais; BPTRAN — Batalhdo de Policiamento de Transito; PG — percentual de
gordura; FD — for¢a dindmica; RML — resisténcia muscular localizada; VO,,;x — consumo maximo de oxigé€nio; *Valores
expressos em frequéncia absoluta e relativa (n (%)).

Fonte: Os autores

Quando relacionado as varidveis morfologicas, neuromusculares e cardiorrespiratoria
com o tempo de servico dos PM’s (Tabela 5), os resultados demonstraram que existe uma
correlagdo positiva da CC com o tempo de servico em ambos os grupos, sendo maior no
BPTRAN (r= 0,51, p= 0,015) do que no BOPE (r= 0,40, p= 0,048), nesse mesmo sentido, o
IMC (= 0,30, p= 0,039) e 0 PG (= 0,36, p= 0,012) apresentaram correla¢do positiva com o
tempo de servi¢o, porém, apenas quando os dados dos grupos foram unificados (geral). As
variaveis de for¢a dindmica, RML e VOopsx reportaram uma correlagdo negativa com o tempo
de servico em ambos os grupos, sendo os maiores coeficientes encontrados, respectivamente,
no BPTRAN (r=-0,51, p= 0,014; r=-0,54, p= 0,008; r=-0,66, p= 0,001) do que no BOPE (r=
-0,47, p=0,018; r=-0,46, p= 0,019; = -0,36, p=0,073).

Tabela 5. Correlagdo entre as variaveis morfologicas, neuromusculares e cardiorrespiratoria,
e o tempo de servico dos policiais militares do BOPE e do BPTRAN da cidade de

Patos — PB.
Tempo de servi¢o (anos)*

Variaveis BOPE (n= 25) BPTRAN (n=22) Geral (N=47)

IMC (kg/m®) 0,21 (0,306) 0,39 (0,070) 0,30 (0,039)

CC (cm) 0,40 (0,048) 0,51 (0,015) 0,46 (0,001)

PG (%) 0,35 (0,079) 0,36 (0,094) 0,36 (0,012)
Flexibilidade (cm) -0,11 (0,594) -0,10 (0,646) -0,11 (0,425)
Forca dinamica (reps) -0,47 (0,018) -0,51 (0,014) -0,49 (<0,001)
RML (reps) -0,46 (0,019) -0,54 (0,008) -0,51 (<0,001)
VOomisx (mL/kg/min) -0,36 (0,073) -0,66 (0,001) -0,52 (<0,001)

BOPE — Batalhdo de Operagdes Policiais Especiais; BPTRAN — Batalhdo de Policiamento de Transito; IMC — indice de
massa corporal; CC — circunferéncia de cintura; PG — percentual de gordura; RML — resisténcia muscular localizada; VOjpsx
— consumo maximo de oxigénio; *Coeficiente de correlagdo de Pearson (nivel de significancia).

Fonte: Os autores
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Discussao

O presente estudo comparou a AFRS entre os PM’s do BOPE e do BPTRAN, e
relacionou o tempo de servigo dos militares com as varidveis morfoldgicas, neuromusculares
e cardiorrespiratoria. Os principais achados demonstraram que o BOPE e o BPTRAN nao sao
diferentes em relacdo a AFRS, exceto na flexibilidade que foi maior no grupo do BOPE, além
disso, os resultados reportaram que o tempo de servico se relaciona positivamente com a CC e
negativamente com a for¢a dindmica e RML, em ambos os grupos e separadamente. Todavia,
0 VOomax apresenta relacdo negativa apenas com o grupo BPTRAN e quando todos os
militares sao analisados. Adicionalmente, o IMC e o PG se relacionam positivamente com o
tempo de servico apenas quando todos os militares sdo agrupados.

A maioria dos militares do BOPE e do BPTRAN apresentam niveis insatisfatorios de
aptidao morfoldgica, tanto pelo IMC quanto pelo PG. Em relagdo a aptiddo neuromuscular e
cardiorrespiratoria, a maioria dos militares do BOPE estd com niveis satisfatorios de
flexibilidade, forca dindmica, RML e VOjyns;. Nesse mesmo sentido, os militares do
BPTRAN apresentaram valores satisfatorios para forca dindmica e RML, e insatisfatorios
para flexibilidade € VOypsx.

O estudo de Afies™ verificou que PM’s apresentaram uma adequada AFRS, exceto na
flexibilidade. Essas evidéncias corroboram com o achado do presente estudo, pois os militares
da corporacdo do BPTRAN passam muito tempo sentados, o que pode influenciar na
flexibilidade dos mesmos, possuindo piores resultados nesta capacidade em relacdo ao BOPE.
Ueno et al.>> em seu estudo, cujo o objetivo foi examinar o efeito da flexibilidade em uma
analise quanti-qualitativa, perceberam que a flexibilidade tem associacdo com as dores ao
ficar muito tempo sentado. Portanto, essa capacidade deve ser incentivada aos militares da
corporagdo BPTRAN, pois a mesma ¢ associada a satde e estd ligada a problemas como
lombalgias, ciatalgias e escolioses, assim como a diminui¢do da capacidade funcional,
equilibrio musculoesquelético, dores e ma qualidade de vida™.

Em relagdo aos resultados morfoldgicos da amostra, a maioria dos militares de ambos
os grupos, apresentaram IMC na categoria de sobrepeso’’, bem como reportaram niveis
insatisfatorios de PG*®. Estes resultados foram semelhantes ao estudo de Pontes, Macédo ¢
Macédo®’, que avaliaram 18 agentes penitenciarios, dos quais 44,4% se encontravam com
IMC categorizado em sobrepeso. Outro estudo que corrobora com nossos resultados € o
estudo de Crawley et al.**, que avaliou 68 policiais, 61 homens e 7 mulheres, com média de
IMC na faixa sobrepeso. Irlbeck et al.’’, destacam que a obesidade é elemento de risco
autondmico causador da morbidade e mortalidade em homens e mulheres. Supletivamente,
Kaess et al.*’, demonstra que a obesidade possui associagdo positiva com a fatores de risco
cardiovascular, aumento da pressdo arterial, resisténcia a insulina e sindrome metabolica.

Apesar desses achados, e da associagdo do PG com desenvolvimento de doencgas
cardiometabolicas e transtornos psicoldgicos, os valores insatisfatorios de IMC e do PG
parecem nao influenciar tanto no desempenho dos militares do BOPE, haja vista que, a
maioria desses militares apresenta niveis elevados de flexibilidade, forca dindmica e RML, e
niveis satisfatorios de VOymsx. Talvez, este fendmeno ocorreu pelo fato desses militares
apresentarem uma quantidade de massa muscular capaz de promover bons resultados na
aptiddo neuromuscular e cardiorrespiratoria, bem como, por serem fisicamente ativos. Além
disso, o BOPE apresenta um trabalho mais dindmico com os PM’s, os quais participam de
cursos e treinamentos que exigem muita desenvoltura na realizagao das atividades, concluindo
com maior eficiéncia cada etapa do treinamento.

Esse fendomeno nao ocorreu no grupo do BPTRAN, pois embora as companhias dos
batalhdes estejam localizadas na mesma cidade, os militares do BPTRAN tem uma atuacao
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profissional menos intensa comparada ao BOPE, além disso, os treinamentos fisicos possuem
direcionamentos diferentes. Possivelmente, os militares do BPTRAN, mesmo sendo
fisicamente ativos, parecem apresentar um nivel consideravel de comportamento sedentario, e
isso pode ter resultado em valores insatisfatorios de flexibilidade € VO

Dados interessantes foram encontrados ao relacionar o tempo de servigo com as
variaveis da AFRS. Os achados demonstraram que com o passar do tempo, os militares
aumentaram as variaveis de aptidao morfologica (IMC, CC e PG) e diminuiram as variaveis
de aptidao neuromuscular (for¢ca dinamica e RML) e cardiorrespiratoria (VO2max). A
flexibilidade foi a tnica variavel que nao teve relagdo com o tempo de servico, na logica, com
o passar do tempo a taxa de declive dessa varidvel aumenta significativamente, no entanto,
isso vai depender de uma variabilidade inter-individual, portanto, mesmo com o
envelhecimento, ¢ comum encontrar pessoas com elevados niveis de flexibilidade, haja vista
que o envelhecimento ¢ apenas um dos fatores que influenciam na flexibilidade™.
Complementarmente, Falsarella et al.’, apresentam que h4 uma associagio do
envelhecimento a diminuicdo da massa dssea, massa muscular e aumento da massa gorda,
porém nio se sabe a velocidade e intensidade dessas variagdes. Lisman et al.**, afirmam que a
baixa capacidade de movimento funcional, flexibilidade, combinado com uma fraca
capacidade cardiorrespiratoria sao preditores de lesdes no treinamento em militares.

Brill et al.*’ alerta que o risco de desenvolver deficiéncia funcional esté relacionado
aos baixos niveis de forca e resisténcia muscular, e que estes estdo associados com a idade,
apresentando os mais velhos, menor capacidade funcional devido a perca de forca e
resisténcia muscular com o aumento da idade. Adicionalmente, Carvalho e Soares46,
esclarecem que as adaptagdes adquiridas de um treinamento, sejam morfologicas,
neuromusculares ou metabodlicas/cardiorrespiratorias, podem decair posteriores a curtos
periodos de destreino. Uma possivel explicacdo para os resultados do presente estudo, ¢ que
os militares ingressantes necessitam realizar uma maior quantidade de treinamento e atividade
fisica, para atingir os niveis de entrada para a corporacdo de PM’s, parametros que nao sao
exigidos para sua continuidade na mesma, visto que apenas 6,3% da amostra foram compostas
por oficiais, estes menos adeptos a iniciativas relacionadas a atividade fisica. Corroborando
com nossos resultados, o estudo de Pontes, Macédo e Macédo37, confirma a prevaléncia da
inaptidao em agentes de seguranca, o que pode comprometer a eficiéncia e a exequibilidade
profissional.

Uma das limitagdes do nosso estudo foi a auséncia de mensuracdo de variaveis
bioquimicas e hormonais, que estdo associadas a alteracdes na composicao corporal, bem
como no desempenho fisico. Desta forma, sugerimos que novos estudos investiguem outros
fatores que possam estar associados a AFRS dos militares, bem como sua alteragdo com o
tempo de servico dos mesmos.

Conclusao

Conclui-se que os PM’s do BOPE e do BPTRAN ndo sdo diferentes em relagdo a
AFRS, exceto na flexibilidade que foi maior no grupo do BOPE. Todavia, a maioria dos
militares de ambos 0s grupos apresentaram niveis insatisfatorios de aptidao morfoldgica para
saude, e apenas o BOPE reportou predominancia satisfatoria em todas as varidveis de aptidao
neuromuscular e cardiorrespiratoria. Além disso, os achados demonstraram que o tempo de
servico na corporagdo, interfere negativamente na aptiddo morfologica (IMC, CC e PG),
neuromuscular (for¢a dinamica e RML) e cardiorrespiratdria (VO2max).

Os achados do presente estudo trazem novas evidéncias para literatura, reportando a
importancia de politicas publicas para esta populagdo, que tem um papel fundamental na
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seguranca da sociedade. Recomenda-se que seja implantado na PM do estado da Paraiba, um
programa de treinamento fisico que busque melhorar os componentes da AFRS, e
consecutivamente, aumentar o desempenho das tarefas exercidas pelos PM’s nas corporagdes.
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