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MACHADO, V.H.R. ACOMPANHAMENTO LONGITUDINAL E A INFLUENCIA DE
UM PROGRAMA DE TREINO EM INDICADORES DE APTIDAO FiSICA DE
POLICIAIS MILITARES. Tese (Doutorado em Educacéo Fisica) — Centro de Ciéncias
da Saude. Universidade Estadual de Maringa, Maringé, 2020.

RESUMO

Introducdo: O formato da tese acompanha o modelo escandinavo e resultou na
preparacao de dois artigos cientificos. Portanto, o estudo esta estruturado em quatro
secdes. A primeira secao aborda itens do referencial tedrico vinculados ao tema
tratado; a segunda refere-se ao delineamento metodoldgico da pesquisa e sustenta a
elaboracdo dos artigos a serem submetidos para publicacdo; a terceira secao
apresenta a versao original dos dois artigos; e, por fim, a Ultima secéo, diz respeito a
sintese das conclusdes obtidas face aos dados coletados. Objetivo: Acompanhar de
maneira longitudinal os indicadores da aptidao fisica de Policiais Militares e verificar a
influéncia do treinamento em circuito sobre esses indicadores. Método: O 1° artigo,
trata-se de um estudo observacional de acompanhamento, prospectivos, com
delineamento longitudinal. Foram realizadas coletas de dados em 12 momentos, entre
0s anos 2015 e 2019, subdividas em 3 momentos por ano. A populacdo alvo foi
composta por 45 policiais, sendo todos do sexo masculino, que participaram de todos
0s anos da pesquisa. As variaveis analisadas foram: morfoldgicas, hemodinamicas e
motoras. As comparagdes entre todos os anos foram realizadas pela aplicacdo da
ANOVA de medidas repetidas com post-hoc de Bonferroni. A correlacdo de Pearson
foi utilizada para investigar a tendéncia de mudanca durante o periodo. Foi verificada
a Variacdo Média Anual (VMA) e diferenca média (DM) entre inicio e final do estudo.
Os resultados VMA e DM indicam a mudanca média anual e do periodo,
respectivamente, em percentual para cada sujeito/variavel. O 2° Artigo, trata-se de um
estudo intervencional quase-experimental, prospectivo, com delineamento
longitudinal, com duragédo de 36 semanas. Os dados foram coletados em trés
estagios: (Pré; Pos; Follow-Up). A amostra foi composta por 34 policiais militares, 21
homens e 13 mulheres. As variaveis analisadas foram: morfolégicas, hemodinamicas
e motoras. Os voluntarios foram submetidos a um protocolo de 20 semanas de Treino
em Circuito (TC), baseado no Treinamento Fisico Militar (TFM). Os resultados foram
descritos em média e desvio padrdo. As diferencas entre 0s momentos pré e pos
intervencao e Follow-Up foram investigadas com a aplicacao do teste de ANOVA para
medidas repetidas. O tamanho de efeito foi usado para classificar a diferenca
observada ap0s a intervengao; os seguintes pontos de corte foram adotados: >0,2
efeito trivial; >0,5 efeito médio; >0,8 efeito grande, >1,3 muito grande. Foi adotado um
nivel de significancia P<0,05. Resultados: No 1° artigo, em 2015, a média de idade
foi de 30,8+7,0 anos, peso 81,9+10,8 kg, IMC 26,5+3,1 kg/m?, gordura corporal
16,0+5,1 % e de circunferéncia de cintura 85,5+9,4 cm. Essas variaveis apresentaram
aumento significativo, com efeitos observados principalmente comparando 0s
primeiros e ultimo ano. E possivel observar que em 2018 houve uma reducio na
gordura corporal, com posterior aumento em 2019. De modo interessante, as variaveis
pressdo arterial sistélica e pressao arterial diastélica apresentaram uma discreta
reducd@o nos valores. A Flexibilidade apresentou reducéo de 5,7% no periodo, cerca
de 1,3% de reducao ao ano. Os valores de forca isométrica manual da mao dominante
apresentaram aumento significativo de 2017 para 2019. J4 para os valores da forca
isométrica manual da mao ndo dominante, foram observadas diferencas entre 2015,



2016, 2017 versus 2018 e 2019. Os desempenhos de saltos e aptidao
cardiorrespiratéria apresentaram reducdo discreta no periodo. No 2° artigo, 0s
principais achados levando em consideracdo os 3 momentos (Pré, Pds e Follow-up)
envolveram as seguintes variaveis: morfolégicas: gordura corporal (homens: pré
15,814,3 % e pos 15,0£3,5 %), (mulheres: pré 20,8+3,1 % e pos 20,1+2,6 %); massa
isenta de gordura (homens: pré 15,8+4,3 % e po6s 15,0+3,5 %), (mulheres: pré
20,8+3,1 % e pos 20,1+2,6 %). Nas variaveis motoras os principais achados foram:
forca isométrica manual da méo dominante; (pré 51,7+6,7 kgf e pos 53,4+6,8 kgf);
aumento significativo nas variaveis de forca isométrica, manual da mao nao
dominante; (pré 50,3+8,5 kgf e pds 52,9+9,0 kgf); forca isométrica escapular; (pré
31,7+7,7 kgf e pos 35,5+10,0 kgf); forca isométrica de membros inferiores; homens
(pré 123,1+26,7 kgf e pés 137,9+25,0 kgf) e mulheres (pré 80,5+13,1 kgf e pos
93,4+14,3 kgf); forca isométrica lombar; (homens: pré 121,5+24,1kgf e pés 138,1+23,6
kaf), (mulheres: pré 77,3+15,9 kgf e pds 88,7+15,4 kgf); forca isométrica absoluta;
homens (pré 346,6+55,4 kgf e pés 382,4+55,5 kgf) e mulheres (pré 221,1+27,2 kgf e
pés 247,2+26,8 kgf); forca isométrica relativa; homens (pré 4,2+0,7 kgf/kg e pos
4,7+0,7 kgflkg) e mulheres (pré 3,7+£0,4 kgf e p6s 4,1+0,5 kgf); Squat Jump; (pré
26,9+3,0 cm e pos 32,7+3,8 cm) e mulheres (pré 22,5+2,2 cm e pos 26,9+2,7 cm);
Counter Moviment Jump; homens (pré 29,8+3,8 cm e pos 35,3+3,4 cm) e mulheres
(pré 24,2+2,0 cm e poés 28,0+2,6 cm); Salto Horizontal; homens foram (pré 205,8+16,4
cm e po6s 221,9+16,3 cm; follow-up 209,7+12,4 cm) e para as mulheres (pré
170,3£17,0 cm e pos 179,8+14,0 cm; follow-up 172,4+16,5 cm); Agilidade; homens
foram (pré 9,8+0,5 seg e pos 9,4+0,8 seg; follow-up 10,3+1,3 seq), para as mulheres
(pré 170,3+17,0 cm e pés 179,8+14,0 cm; follow-up 172,4+16,5 cm); Frequéncia
Cardiaca do Limiar Ventilatorio; (pré 174,9+15,3 bpm e pés 182,6+13,0 bpm; follow-
up 176,4+14,1 bpm) e para as mulheres foram (pré 181,2+8,9 bpm e po6s 186,7+9,3
bpm; follow-up 182,5+11,3 bpm); Velocidade do Limiar Ventilatorio; (pré 11,6+1,4 km/h
e pos 13,2+1,4 km/h; follow-up 11,8+1,4 km/h) e para as mulheres (pré 11,2+1,0 km/h
e pos 12,4+1,0 km/h; follow-up 11,4+1,2 km/h); Disténcia Percorrida em 12 minutos;
Volume Maximo de Oxigénio. homens foi (pré 2318,7+319,7 metros e pos
2585,6+234,5 metros; follow-up 2363,3+265,5 metros) e para as mulheres (pré
2036,8+162,3 metros e p6s 2214,9+176,2 metros; follow-up 2082,2+193,9 metros).
Conclusao: No 1° artigo, foi observado ao longo dos 5 anos de acompanhamento,
reducdo acentuada nas variaveis: peso corporal, indice de massa corporal, gordura
corporal, circunferéncia de cintura que aumentaram significativamente no periodo
avaliado. Quanto a dimensdo motora, a for¢ca isométrica manual teve aumento
significativo, em contraponto, a variavel da flexibilidade diminui no periodo observado.
N&o foram identificadas diferencas significativas nas variaveis hemodinamicas. No 2°
artigo, 20 semanas de Treino em Circuito, foi efetivo para diminuir valores médios de
gordura corporal e aumentar a massa isenta de gordura tanto para policiais homens,
guanto para policiais mulheres. Os valores da gordura corporal no periodo Follow-Up
ndo aumentaram, mostrando manutencao dos niveis apds o periodo intervencional.
N&o foi observada mudanca nas variaveis hemodinamicas ao longo do periodo de
intervencdo. O Treino em Circuito causou efeitos na forgca isométrica, poténcia
muscular de membros inferiores, agilidade e aptidao cardiorrespiratoria em ambos os
sexos. A Unica variavel que ndo apresentou alteracBes significativas tanto para
homens como mulheres, foi flexibilidade. Quanto ao momento de destreino (follow-up)
pode-se concluir que, algumas variaveis motoras tiveram efeitos negativos, ou seja,
retornaram aos valores iniciais apos a interrup¢ao do periodo de intervencao, e outras
ndo tiveram alteracdes nesse periodo, mantendo os ganhos provenientes da



intervencao.

Palavras-chave: Treinamento em Circuito; Policiais Militares; Aptidao Fisica,
Acompanhamento Longitudinal.



MACHADO, V.H.R. Title: LONGITUDINAL MONITORING AND THE INFLUENCE OF
A TRAINING PROGRAM IN PHYSICAL FITNESS INDICATORS OF MILITARY
POLICE. Tese (Doutorado em Educacdo Fisica) — Centro de Ciéncias da Saude.
Universidade Estadual de Maringé, Maringé, 2020.

ABSTRACT

Introduction: The thesis format follows the Scandinavian model and resulted in the
preparation of two scientific articles. Therefore, the study is structured in four sections.
The first section deals with items from the theoretical framework linked to the treated
theme; the second refers to the methodological design of the research supports the
preparation of articles to be submitted for publication; the third section presents the
original version of the two articles; and finally, the last section, concerns the synthesis
of the conclusions obtained in view of the collected data. Objective: Longitudinally
monitor the indicators of physical fitness of Military Police and verify the influence of
circuit training on these indicators. Method: The first article is an observational, follow-
up, prospective study with a longitudinal design. Data collections were carried out in
12 moments, between the years 2015 and 2019, subdivided into 3 moments per year.
The target population consisted of 45 police officers, all of whom were male, who
participated in all the years of the survey. The variables analyzed were: morphological,
hemodynamic and motor. The comparisons between all the years were carried out by
applying the ANOVA of repeated measures with Bonferroni's post-hoc. Pearson's
correlation was used to investigate the trend of change during the period. The Mean
Annual Variation (MAV) and mean difference (MD) between the beginning and end of
the study were verified. The MAV and MD results indicate the average annual and
period change, respectively, in percentage for each subject / variable. The 2nd Atrticle,
is a quasi-experimental, prospective, interventional study, with a longitudinal design,
lasting 36 weeks. Data were collected in three stages: (Pre; Post; Follow-Up). The
sample consisted of 34 military police officers, 21 men and 13 women. The variables
analyzed were: morphological, hemodynamic and motor. The volunteers were
submitted to a 20-week Circuit Training (CT) protocol, based on Military Physical
Training (MPT). The results were described as mean and standard deviation. The
differences between the pre and post intervention and Follow-Up moments were
investigated with the application of the ANOVA test for repeated measures. The effect
size was used to classify the difference observed after the intervention; the following
cutoff points were adopted:> 0.2 trivial effect; > 0.5 medium effect; > 0.8 large effect,>
1.3 very large. A significance level of P <0.05 was adopted. Results: In the 1st article,
in 2015, the average age was 30.8 + 7.0 years, weight 81.9 + 10.8 kg, BMI 26.5 + 3.1
kg / m?, body fat 16, 0 £ 5.1% and waist circumference 85.5 + 9.4 cm. These variables
showed a significant increase, with effects observed mainly when comparing the first
and last years. It is possible to observe that in 2018 there was a reduction in body fat,
with a subsequent increase in 2019. Interestingly, the variables systolic blood pressure
and diastolic blood pressure showed a slight reduction in values. Flexibility decreased
5.7% in the period, around 1.3% reduction per year. The values of manual isometric
strength of the dominant hand showed a significant increase from 2017 to 2019. As for



the values of manual isometric strength of the non-dominant hand, differences were
observed between 2015, 2016, 2017 versus 2018 and 2019. Jumping and fitness
performances cardiorespiratory therapy showed a slight reduction in the period. In the
2nd article, from this the main findings taking into account the 3 moments (Pre, Post
and Follow-up) involved the following variables: morphological: body fat (men: pre 15.8
*+ 4.3% and post 15.0 £ 3.5%), (women: pre 20.8 £ 3.1% and post 20.1 £ 2.6%); fat-
free mass (men: pre 15.8 + 4.3% and post 15.0 £ 3.5%), (women: pre 20.8 £+ 3.1% and
post 20.1 £ 2.6% ). In the motor variables, the main findings were: manual isometric
strength of the dominant hand; (pre 51.7 £ 6.7 kgf and post 53.4 £ 6.8 kgf); significant
increase in the variables of isometric strength, manual of the non-dominant hand; (pre
50.3 + 8.5 kgf and post 52.9 + 9.0 kgf); scapular isometric strength; (pre 31.7 £ 7.7 kgf
and post 35.5 + 10.0 kgf); isometric strength of lower limbs; men (pre 123.1 £ 26.7 kgf
and post 137.9 = 25.0 kgf) and women (pre 80.5 + 13.1 kgf and post 93.4 + 14.3 kgf);
lumbar isometric strength; (men: pre 121.5 £ 24.1 kgf and post 138.1 + 23.6 kgf),
(women: pre 77.3 £ 15.9 kgf and post 88.7 + 15.4 kgf); absolute isometric strength;
men (pre 346.6 + 55.4 kgf and post 382.4 + 55.5 kgf) and women (pre 221.1 + 27.2 kgf
and post 247.2 + 26.8 kgf); relative isometric strength; men (pre 4.2 + 0.7 kgf / kg and
post 4.7 = 0.7 kgf / kg) and women (pre 3.7 £ 0.4 kgf and post 4.1 = 0.5 kgf); Squat
Jump; (pre 26.9 + 3.0 cm and post 32.7 £ 3.8 cm) and women (pre 22.5 £ 2.2 cm and
post 26.9 + 2.7 cm); Counter Moviment Jump; men (pre 29.8 £ 3.8 cm and post 35.3 +
3.4 cm) and women (pre 24.2 £ 2.0 cm and post 28.0 £ 2.6 cm); Horizontal jump; men
were (pre 205.8 + 16.4 cm and post 221.9 + 16.3 cm; follow-up 209.7 + 12.4 cm) and
for women (pre 170.3 £ 17.0 cm and post 179.8 + 14.0 cm; follow-up 172.4 £ 16.5 cm);
Agility; men were (pre 9.8 £ 0.5 sec and post 9.4 + 0.8 sec; follow-up 10.3 + 1.3 sec),
for women (pre 170.3 £ 17.0 cm and post 179.8 + 14.0 cm; follow-up 172.4 £ 16.5 cm);
Ventilatory Threshold Heart Rate; (pre 174.9 + 15.3 bpm and post 182.6 + 13.0 bpm;
follow-up 176.4 £ 14.1 bpm) and for women were (pre 181.2 + 8.9 bpm and post 186.7
+ 9.3 bpm; follow-up 182.5 + 11.3 bpm); Ventilatory Threshold Speed; (pre 11.6 + 1.4
km / h and post 13.2 £ 1.4 km / h; follow-up 11.8 £ 1.4 km / h) and for women (pre 11.2
+1,0km/handpost12.4 +1.0 km/ h; follow-up 11.4 £ 1.2 km / h); Distance covered
in 12 minutes; Maximum Volume of Oxygen. men was (pre 2318.7 £ 319.7 meters and
post 2585.6 = 234.5 meters; follow-up 2363.3 + 265.5 meters) and for women (pre
2036.8 = 162.3 meters and post 2214.9 + 176.2 meters; follow-up 2082.2 + 193.9
meters). Conclusion: In the 1st article, a marked reduction in the variables body
weight, body mass index, body fat, waist circumference that significantly increased in
the evaluated period was observed over the 5 years of follow-up. As for the motor
dimension, the manual isometric strength had a significant increase, in contrast, the
flexibility variable decreased in the observed period. No significant differences were
identified in hemodynamic variables. In the 2nd article, 20 weeks of Circuit Training, it
was effective to decrease average values of body fat and increase the fat-free mass
for both male and female police officers. The values of body fat in the Follow-Up period
did not increase, showing maintenance of levels after the interventional period. There
was no change in hemodynamic variables during the intervention period. Circuit
Training caused effects on isometric strength, lower limb muscle power, agility and
cardiorespiratory fitness in both sexes. The only variable that did not show significant
changes for both men and women was flexibility. Regarding the timing of detraining
(follow-up) it can be concluded that some motor variables had negative effects, that is,



they returned to the initial values after the interruption of the intervention period, and
others did not change in that period, maintaining the gains from intervention.

Keywords: Circuit Training; Military Police; Physical Fitness, Longitudinal Monitoring.
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1 INTRODUCAO

Estudos sobre os efeitos da atividade fisica para o bem-estar e execucdo da
tarefa ocupacional de profissionais que se expfem a riscos a propria integridade fisica,
como acontece com o0s policiais, podem contribuir de maneira efetiva para que esses
individuos possam realizar diferentes esforcos fisicos no cumprimento de suas acdes
(ANDERSON; FRANKE, 2016).

A capacidade de realizar tarefas ocupacionais esta diretamente ligada ao bem-
estar do individuo e ndo permanece constante ao longo da vida, sendo afetada por
diversos fatores, como: o estilo de vida, a aptidao fisica e caracteristicas da atividade
laboral (HASKELL et al, 2007).

Além de interferir na saude dos trabalhadores, baixos niveis de aptidao fisica e
estilos de vida inadequados, podem torna-los menos produtivos, apresentar menor
capacidade de decisdo e estdo mais predispostos ao absenteismo (NAHAS, 2010;
THOMPSON; GORDON, 2010).

Nesse sentido, as mudancas tecnoldgicas, reduziram o tempo gasto em
algumas tarefas do dia-a-dia, principalmente nas atividades laborais. Tais mudancas
comportamentais, coincidiram com o aumento das Doencas Crbnicas nao
Transmissiveis (DCNTs) na populacdo (GRACE; DUNSTAN, 2018; MIELKE et al.,
2014).

Alguns fatores de risco favorecem o desenvolvimento das DCNTs, como
presséao arterial alterada, tempo de servico excessivo, transtorno de sono, obesidade,
estresse, inatividade fisica, alimentacdo inadequada, condi¢cdes socioculturais e
ocupacionais desfavoraveis a um estilo de vida saudavel (CZAJA-MITURAI et al.
2013).

Esses complicadores a saude e ao desempenho ocupacional, podem afetar
profissdes que, basicamente, sdo pautadas pela necessidade de individuos ativos e
com bom nivel de aptiddo fisica. Diferentes profissbes tém uma relacdo de
interdependéncia com a aptidao fisica, pois exigem em sua rotina laboral momentos
de esforco fisico acentuado. Os policiais militares apresentam essa caracteristica, pois
a maior parte da sua atividade ocupacional, um comportamento sedentério, e também,
outras condi¢des de trabalho desfavoraveis, como estresse, baixa qualidade de sono
e trabalho em turnos, contribuem para a diminuicdo da capacidade funcional do
policial (DOMINGOS-GOMES et al., 2018; SILVA et al., 2014).



Embora a caracteristica da rotina das atividades ocupacionais de um policial,
seja em grande parte, sedentaria, os policiais sdo solicitados a ter uma resposta rapida
desse comportamento passivo em situacfes onde é necessario esforco fisico maximo.
Por isso, se reconhece que a aptiddo fisica em niveis 6timos € um componente
essencial para realizar tarefas pouco frequentes (CRAWLEY et al. 2016).

No Brasil, a Policia Militar (PM) tem como missédo o patrulhamento ostensivo e
a preservacao da ordem publica. Tanto a PM, assim com o Corpo de bombeiros, faz
parte da reserva do Exército Brasileiro, que por sua vez, pertence as For¢cas Armadas,
junto com a Marinha e a Aeronautica (BRASIL, 2015).

A aptidao fisica € uma das exigéncias para o ingresso na PM, uma vez que o
candidato a policial militar necessita de uma boa condic¢éao fisica e de saude, que sao
avaliadas antes do ingresso na carreira (TOCANTINS, 2012). Assim, diante do
conhecimento da importancia que seus colaboradores tenham uma condicdo saudavel
para o bom desempenho da atividade profissional, as organizacdes policiais, realizam
avaliacGes nos egressos no seu efetivo, para testar o vigor e a aptidao fisica destes
e, verificar se estdo aptos fisicamente para exercer a funcéo (LEISCHIK et al., 2015).

Ferraz et al. (2018) destacam estudos longitudinais que apontam, quanto mais
longo € o tempo de servico policial, maiores sdo as chances associadas aos riscos de
doencas cardiovasculares, aumento de massa corpérea e sedentarismo, que
influenciam diretamente na saude e no desempenho ocupacional.

A aptiddo fisica relacionada com os indicadores de saude requer um
acompanhamento a fim de que o policial, ndo apenas tenha um bom desempenho em
sua rotina de trabalho, mas que sejam asseguradas a ele boas condi¢cGes de saude
ao longo da vida laboral, jA que a maioria dos policiais tem uma permanéncia no
trabalho por muitos anos e normalmente, se aposentam na profissdo (SOROKA,;
SAWICKI, 2014).

Diversas sdo as abordagens que funadamentam os conceitos para o termo
“aptidao fisica”. Na década de setenta, apresentavam o termo envolvendo a
disposicéo, habilidade ou capacidade necessaria para fazer algo, € estritamente
vinculada a performance de um individuo, mensurada a partir da producéo de energia
(processos aerObico e anaerdbico), da funcdo neuromuscular e dos seus fatores
psicolégicos (motivacéo e tatica) (ASTRAND; RODAHL, 1987).

Estudos posteriores, como de Hebbelinck (1984) e Caspersen, Powel e

Christenson (1985) ampliam a aptidao fisica a partir elementos relacionados a saude



e ao desempenho, de modo que habilidades bioldgicas, sociais, emocionais e
psicolégicas sejam também investigadas.

A Associacdo Americana de Saude, Educacado Fisica, Esportes e Danca —
AAHPERD (1981), por exemplo, definiu que os niveis de capacidades da aptiddo
fisica (alto, 6timo, baixa) podem ser afetadas pela atividade fisica do individuo, isto
porque ela seria um aglomerado de caracteristicas que sado desenvolvidas desde o
nascimento até a morte. A partir de entdo, a aptidao fisica passou a ser mensurada
por componentes relacionados a saude e ao desempenho.

Mais recentemente, o Institute of Medicine (2012) explica a aptidao fisica por
meio das variaveis de composicdo corporal (peso corporal e indice de massa
corporal), neuro motoras (forca muscular, agilidade e velocidade) e metabdlicas
(aptidao cardiorrespiratoria).

O conceito de aptidao fisica sofreu alteracbes com o passar dos anos, assim,
com o objetivo de esclarecer e estabelecer campos operativos diferentes entre aptidao
fisica direcionada para o desempenho e aptidao fisica como fator preventivo da
doenca, aprofundou-se um conceito que engloba duas vertentes e dois grupos de
componentes: um associado a saude e outro ao desempenho (SIGMUNDSSON,;
ENGLUND; HAGA, 2017).

Nesse contexto, estudos evidenciam que a pratica regular de atividade fisica
previne doencgas, promove o bem estar e, sobretudo, atua ha melhora da aptidao fisica
(ANDERSON; FRANKE, 2016); (SASSEN, et al., 2010); (CZAJA-MITURAI, et al.,
2013); (SILVA, et al., 2014).

Em geral, a atividade fisica auxilia no bom funcionamento do organismo e,
portanto, contribui para que o profissional seja saudavel enquanto (BRAGA FILHO;
D'OLIVEIRA JUNIOR, 2014; ROSSOMANNO et al., 2012), a inatividade fisica
aumenta substancialmente a incidéncia relativa de doenca arterial coronariana (45%),
infarto agudo do miocardio, hipertensao arterial (30%), cancer de colon (41%), cancer
de mama (31%), diabetes do tipo Il (50%) e osteoporose (59%) (KATZMARZYK;
JANSSEN, 2004).

Outro ponto que cabe destaque é a tendéncia significativa de reducdo dos
niveis de aptidao fisica em razdo do aumento da idade (SILVA, et al, 2014; MARINS,;
DEL VECCHIO, 2017). Observa-se que a diminuicdo da performance e do
envolvimento com atividades esportivas ocorre a partir da inser¢cdo no mercado de

trabalho, se intensifica ao longo dos anos da atividade profissional e tem papel de



destaque nos historicos de problemas de saude (nivel de colesterol, pressao arterial,
glicemia) ou potenciais fatores ao aumento das taxas de mortalidade, obesidade e
doencas cardiacas (BLAIR et al., 1989; SANTILLA et al., 2006).

No entanto, além desse aspecto, sabe-se da relevancia do condicionamento
fisico em algumas profissdes, dentre elas, a atividade militar. Nessa perspectiva,
pesquisas ressaltam a importancia do estudo com esses sujeitos afim de entender
essa populacdo e seu comportamento (PEREIRA; TEIXEIRA, 2006; WATKINS;
CHRISTIE; CHALLY, 2008; OLIVEIRA; ANJOS, 2008; TEIXEIRA; PEREIRA, 2010). A
aptidao fisica de militares, tem queda linear nos scores de desempenho, conforme o
avanco da idade, sobretudo, a partir dos 30 anos. Além disso, 0 sobrepeso e a
obesidade sdo apontados como fatores também relacionados a diminuicédo da aptidao
fisica (TEIXEIRA e PEREIRA, 2010).

Adicionalmente, pesquisas indicam que o treino fisico periddico é capaz de
melhorar o desempenho fisico e a composicao corporal das mais diversas populacdes
(MALINA; BOUCHARD; BAR-OR, 2004; OLIVEIRA FILHO; SHIROMOTO, 2008;
ROCHA, 2007).

Na carreira militar, a aptidao fisica tem um papel importante no campo de
batalha e nas operacbes (HEADQUARTERS DEPARTMENT OF THE ARMY, 1998).
Diante das atividades desenvolvidas por esses profissionais, acredita-se que a
execucado do treino direcionado seja capaz de preparar tropas para o combate,
desenvolver a aptidao fisica para sua profissdo. Além disso, aumenta o vigor, o estado
de alerta nas operacdes e possibilita a resisténcia as situacdes de estresse inerentes
as suas atividades (LAND FORCE COMMAND, 2001).

A aptidao fisica de militares e membros das forgas armadas € destacada como
uma das qualidades mais importantes para a defesa nacional, independentemente do
desenvolvimento de tecnologia de armas (RODIY, 1994), isto porque sua funcéo
envolve também parcela de esforco fisico e habilidades individuais para que a
execucao de operacdes tenham comando e controle bem sucedidos.

Na mensuracado da aptidao fisica, a forca muscular, sobretudo dos membros
superiores, € considerada um dos elementos importantes na preparacéo fisica dos
policiais militares, uma vez que as atividades diarias inerentes as suas operacoes
demandam capacidade de suportar e levantar pesos. A melhor performance, nesse
aspecto, confere aos militares a confianca de que precisam em situacdes de combate

real ou em simulag@es, reduzindo a probabilidade de exposi¢do da integridade fisica



diante dos riscos relacionados as suas atividades (SILVA; TEIXEIRA; GOMES, 2003).
Mikkola et al. (2012) realizaram um projeto de acompanhamento de seis a doze
meses durante o servico militar. A andlise foi realizada a partir de 195 recrutas que
realizaram o treino militar no inicio de carreira. Observou-se que o Treino Fisico Militar
realizado com esses profissionais melhorou significativamente a aptidao fisica, o
desempenho das atividades, bem como a alteracéo corporal desses profissionais.

Hickey, Donne e O’Brien (2012) avaliaram os efeitos de oito semanas de treino
direcionado a policiais militares nos indices de condicionamento aerébico, habilidades
militares e funcéo neuropsicoldgica. Os testes pré e pos intervencdo mostraram uma
melhora significativa na aptidao fisica dos militares. O Treino Fisico Militar melhorou
significativamente o desempenho em 3 dos 18 componentes de teste
neuropsicolégico e em 2 dos 12 componentes de teste de habilidades militares.

Avilla et al. (2013) mostraram a importancia de uma boa condicéao fisica para
desempenhar funcées militares ao verificar o efeito de 13 semanas do treino fisico
militar na composi¢do corporal e no desempenho fisico dos alunos da Escola
Preparatéria de Cadetes do Exército. Além do treino especifico, os 287 participantes
da pesquisa (alunos) foram submetidos a uma rotina especifica de horarios e refeicbes
em cinco dias da semana. Além de uma reducdo significativa nos indicadores de
composicao corporal (massa gorda, percentual de gordura, dobras cutaneas tricipital
e abdominal), observou-se uma melhora na realizacdo dos testes e,
consequentemente, no desempenho fisico do grupo.

Marié et al. (2013) conduziram um estudo cujo objetivo foi avaliar a eficacia do
Treinamento Fisico Militar em aumentar as capacidades fisicas dos cadetes da
Academia Militar durante quatro anos em 120 cadetes sérvios. Testes de flexao,
levantamento do tronco do chéo, levantamento de assentos de salto em distancia
foram empregados para avaliar a aptidao fisica dos participantes. Dentre os resultados
do estudo, verificou-se que o treino direcionado foi capaz de afetar significativamente
a aptidao fisica dos cadetes.

O estudo de Rosa et al. (2018) teve como objetivo verificar os efeitos do treino
fisico militar sobre as habilidades necessérias para profissdo, como exemplo, a forga
muscular dos membros superiores, varidveis antropométricas e composi¢ao corporal.
Os sujeitos da pesquisa foram militares do exército brasileiro que sédo contingentes de
manutencdo da paz da Organizacdo das Nacdes Unidas no Haiti. Os autores

aplicaram um plano de treino aerdbico e de resisténcia a 192 soldados durante um
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periodo de 14 semanas. Ao final do periodo foi observada uma reducéo
estatisticamente significativa das variaveis antropométricas e de composicao corporal,
e um aumento na aptidao fisica dos membros superiores.

A Educacdo Fisica desempenha um papel relevante na academia militar,
sobretudo em suas condicbes de vida e de trabalho (RODIY, 1994), e o treino
direcionado a militares tem sido recomendado como um método de aprimoramento
das caracteristicas psicofisicas do individuo (CROMBIE et al., 2012).

A prética de exercicios fisicos e a manutencdo da atividade fisica regular
contribuem de maneira fundamental a saude. Ambas beneficiam a saude fisica do
policial, também a saude mental, desempenho laboral (CAN; HENDY, 2014) e a
diminuicdo do absenteismo (FERRAZ et al., 2018). Sendo assim, a atividade fisica e
a salude sdo componentes que estdo associados a qualidade de vida e sao
importantes para a atividade-fim do policial.

As exigéncias ocupacionais nao se limitam a tarefas convencionais, como
correr e ou exercicios repetitivos, mas também, requer atividades que envolvem
esforcos fisicos maximos (CRAWLEY et al.,, 2016). Os policias militares estdo
inseridos em uma profissao distinta das demais, pois precisam suportar, além da carga
referente ao equipamento de protecado, longos periodos de pé ou em condicbes
desfavoraveis em que deverdo estar aptos para correr, pular, rastejar, entrar em
combate, subir, realizar perseguicdes e imobilizacbes de suspeitos entre outras
demandas. Todas essas acdes exigem resisténcia fisica e forca (DAWES et al, 2016;
VIOLANTI et al, 2017; TOMES; ROBIN; POPE, 2017). Em virtude de tantas exigéncias
fisicas para a atividade de policiamento, espera-se que o0s policiais sejam mais aptos
fisicamente do que trabalhadores de outras profissées (VIOLANTI et al, 2017).

Tendo em vista essa atividade policial, em esséncia, tais agentes de seguranca
necessitam de condicdes fisicas especificas dos seus colaboradores para realizar as
tarefas ocupacionais, programas de treino devem ser adequados as necessidades
especificas, bem como os critérios de avaliacdo que verifiguem a evolu¢do ou nao da
aptidao fisica dos militares (BOLDORI, 2002).

Algo que desperta interesse é a padronizacdo de protocolos de treino que
potencialmente podem resultar em mudancgas expressivas da aptidao fisica (LEMES
et al.,, 2014). Nesta perspectiva, o Treinamento Fisico Militar (TFM) tem sido
recomendado como método de aprimoramento das caracteristicas psicofisicas do
individuo (CROMBIE et al., 2012).
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Nesta perspectiva, o TFM, previsto no Manual de Campanha Treinamento
Fisico Militar, tem por finalidade padronizar os aspectos técnicos, além de fornecer os
conhecimentos desejaveis e estabelecer procedimentos para o planejamento, a
organizacgdo, a coordenacgdo, a conducdo e a execucdo do treino fisico no ambito
militar (BRASIL, 2015).

Sendo assim, programas militares de treino fisico em varios paises, estudam
como garantir a efetividade do programa basico de formacg&o militar, em busca de um
equilibrio entre a saude e o melhor desempenho ocupacional (BURLEY et al., 2018;
SANTTILA et al., 2016). Os métodos aplicados no Brasil ndo se diferem de outros
lugares do mundo, sdo exemplos disso, paises como os Estados Unidos e o Canada,
que se pautam nos mesmos principios fundamentais, ocorrendo apenas diferencas
nos indices e nos exercicios realizados (AVILA et al., 2013).

Os Comandos Gerais da Policia Militar de alguns Estados (SP, MT, RJ, SC, PI.
MG, PA) citam em seus manuais a utilizacdo do TFM na rotina de seus colaboradores,
como estratégia de padronizacéo dos treinos (SAO PAULO, 2002; MATO GROSSO,
2007; RIO DE JANEIRO, 2009; SANTA CATARINA, 2013; PIAUI, 2015; MINAS
GERAIS, 2018; PARA, 2018).

A ideia principal do TFM é padronizar para a tropa 0s aspectos técnicos no
momento de trabalhar o condicionamento fisico, com o intuito de melhor prepara-la
para as diversas missfes. Para tal objetivo, os varios métodos de treino existentes
devem ser utilizados, respeitando-se as individualidades bioldgicas dos militares,
assim como fornecer a todos conhecimentos suficientes para que sejam utilizados
guando estiverem distantes de sua Unidade Militar e possam, dessa forma, manter o
condicionamento fisico (PARA ,2018).

S&o base do TFM: corrida, ginastica basica (exercicios calisténicos), treino em
circuito, natacao e atividades desportivas. Essas atividades séo realizadas de forma
gradual e sistematizadas visando ambientar os militares as particularidades e
exigéncias da vida militar (BRASIL, 2015).

Entre as metodologias de treino, o Treino em Circuito (TC) se caracteriza pela
ordem sucessiva de varias estacdes de exercicios praticadas em um ou mais circuitos
ou voltas (GUISELINI, 2007), cuja combinacdo vai possibilitar a obtencédo de
determinados objetivos, tais como melhora da agilidade, velocidade, forca e
coordenacao, constituindo uma forma confiavel e eficaz de trabalho (NUNES et al.,
2020).
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Portanto, participar de programas de treino fisico pode trazer grandes
beneficios aos Policiais Militares, seja para sua saude ou para seu desempenho
profissional. Em contraponto, os Policiais Militares sdo profissionais vulneraveis e
suscetiveis a desenvolver DCNT em virtude da carga excessiva dos servicos e, dos
elementos estressores inerentes a profissao.

Diante de um contexto profissional tdo especifico como é o caso do policial
militar, torna-se relevante a investigacdo de possiveis agravos para a saude, em
consequéncia de sua atividade laboral ao longo do tempo e, entender como um
programa de treinamento especifico pode contribuir na melhora dos componentes da
aptidao fisica. Nesse sentido, esta tese pretende entender os sujeitos estudados ao
longo do tempo, especificamente os indicadores morfolégicos, hemodinamicos,
motores e as respostas desses sujeitos a um programa de treino, e assim responder
as seguintes questdes problemas: 1) Sera que a partir de um acompanhamento
longitudinal € possivel verificar alteracdes nos indicadores morfoldgicos,
hemodindmicos e motores ao longo de 5 anos; 2) O treino em circuito pode causar
efeito sobre a aptidéo fisica de policiais militares? 3) A manutencdo dos niveis de
aptidao fisica se mantém apds a participagdo em um programa de treinamento

especifico?

2 OBJETIVOS

O formato da tese acompanha o modelo escandinavo e resultou na preparacao
de dois artigos cientificos. Portanto, o estudo esta estruturado em quatro secées. A
primeira secdo aborda itens do referencial tedrico vinculado ao tema tratado; a
segunda refere-se ao delineamento metodologico da pesquisa maior que originou 0s
artigos a serem submetidos para publicacdo; a terceira se¢do apresenta a versao
original dos dois artigos; e por fim, a ultima secdo, diz respeito a sintese das

conclusdes obtidas face aos dados coletados.
2.1 OBJETIVO GERAL
Acompanhar de maneira longitudinal os indicadores da aptidao fisica de

Policiais Militares e verificar a influéncia do treinamento em circuito sobre esses

indicadores.
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2.2 OBJETIVOS ESPECIFICOS

e Identificar as mudancas temporais de indicadores morfoldgicos,
hemodinamicos e motores de policiais militares entre os anos 2015 e 2019
(Artigo 1).

e Verificar os efeitos de treino fisico em circuito de indicadores morfoldgicos,
hemodinamicos e motores de policiais militares, bem como, os efeitos do

destreinamento sobre as variaveis estudadas (Artigo II).

2.3 HIPOTESES

Hi. Os indicadores morfolégicos, hemodindmicas e motores em policiais
militares sdo alterados ao longo do tempo (Artigo ).

H2. O treino fisico em circuito exerce efeito positivo sobre a aptiddo fisica de
policiais militares (Artigo II).

Hs. A auséncia de estimulos especificos apds periodo de intervencédo exerce
efeito negativo sobre a aptidao fisica de policiais militares (Artigo II).

3 METODOS

A presente tese foi desenvolvida a partir de projetos aprovados junto ao Comité
de Etica em Pesquisa com Seres Humanos da Universidade Paranaense Unipar sob
os pareceres: 3.610.226, 4.005.441 e 2.441.654 de acordo com o Conselho Nacional
de Saude sobre pesquisas envolvendo seres humanos. Apés o aceite, a anuéncia do
participante da pesquisa foi obtida por meio de Termos de Consentimento Livre e

Esclarecido.

3.1 DELIMITACAO E CARACTERIZACAO DO ESTUDO

Os estudos que compdem a presente tese, partiram do Programa de Atividade
Fisica Monitorada (AFIM) da Secretaria de Esportes de Cianorte-PR em parceria com
Projetos de Pesquisa e Extensdo da Universidade Paranaense UNIPAR e uma

Companhia Independente de Policia Militar da Regido Noroeste do Parana.
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Os estudos foram realizados de forma sequencial, sendo, um estudo de
acompanhamento observacional, e outro, intervencional quase-experimental, pois
trata-se de uma pesquisa que ndo tém distribuicdo aleatéria dos sujeitos pelos
tratamentos, nem grupos-controle (LEVY; ELLIS, 2015). Ambos os estudos foram
prospectivos, com delineamento longitudinal.

No estudo observacional foram realizadas coletas de dados em 12 momentos,
entre os anos 2015 e 2019, subdividas em 3 momentos por ano, exceto em 2015 (um
Unico momento) e 2019 (dois momentos). As coletas de dados foram realizadas em
dois ambientes, no Laboratdrio de Educacéo Fisica da UNIPAR — Unidade Cianorte-
PR e nas dependéncias do Tiro de Guerra. Em todas as ocasifes 0s procedimentos
de coleta de dados foram realizados no periodo matutino.

O estudo intervencional teve uma duracdo de 36 semanas, em que as coletas
de dados foram realizadas em trés estagios: 12 Coleta de dados (pré-intervencéo), 22
Coleta de dados (pés-intervencdo) e 32 Coleta de dados (Follow-Up -

acompanhamento sem intervencéo / destreino).

3.2POPULACAO E AMOSTRA

3.2.1 Estudo Observacional

A populacdo alvo foi composta por Policiais Militares de uma Companhia
Independente do Noroeste do Parana. A amostra foi definida a partir de quatro etapas:
1) Divulgacéo e autorizacédo das instituicbes envolvidas no projeto; 2) Definicdo da
logistica e estratificacdo com as instituicdes envolvidas; 3) Divulgacdo da pesquisa na
Companhia e entrega do TCLE para cada Policial; 4) Coleta das variaveis
morfoloégicas, hemodindmicas e motoras.

A quantidade de policiais envolvidos foi verificada desde a primeira coleta de
dados (dezembro de 2015) até a ultima (setembro de 2019), sendo, 170 Policiais
efetivos (137 homens e 33 mulheres) com vinculo institucional.

Os critérios de inclusdo foram: ser policial militar efetivo e assinar o TCLE. Os
critérios de exclusdo foram: afastamento do servico no momento da pesquisa (férias,
licenca) e nao realizar os testes de aptidao fisica por algum motivo (lesdes, dores ou
atestado médico).

Dos 170 policiais avaliados ao longo dos 5 anos, houve um perca amostral e
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reduziu a amostra para 45 policiais, sendo todos do sexo masculino, tal fato foi
ocasionado por consequéncia de um dos critérios de exclusdo da pesquisa, que

excluiu os sujeitos que nao fizeram parte de todos os anos da pesquisa.

3.2.2 Estudo Intervencional

A selecdo da amostra foi por conveniéncia e foi constituida por duas etapas:
12Etapa: convite para participagdo de forma voluntaria; 22Etapa: explicacdo dos
procedimentos a serem desenvolvidos na pesquisa.

A quantidade de participantes foi de 34 voluntarios (21 homens e 13 mulheres),
sendo que todos cumpriram 0s seguintes critérios de incluséo: a) ser voluntario; b) ser
policial militar da ativa; c) estar atuando nas atividades operacionais da Companhia;
d) nao ter limitacbes que impeca a realizacdo dos testes fisicos ou de qualquer
exercicio proposto; e) ndo estar fazendo uso de medicamentos que afetem as
respostas ao exercicio; f) estar praticando regularmente exercicio fisico com no
minimo 6 meses.

Além disso, seguiram-se 0s seguintes critérios de exclusdo: a) ndo comparecer
aos testes fisicos propostos; b) faltar em 25% ou mais, das sessdes de treino; c) sofrer
qualquer tipo de lesdo, ou aparecimento de dor que impeca a participacao nos testes
propostos ou nas sessdes de treino. Ambos o0s estudos (observacional e

intervencional) foram ilustrados na Figura 1.



Figura 1 - Delineamento e populacéo do estudo
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Legenda: anos 2015, 2016, 2017, 2018 e 2019 = periodo de acompanhamento; Pré: Momento Pré-Intervencéo; Pds: Momento
Pos-Intervengéo; Follow-Up: Momento sem Intervengdo. Fonte: Elaborado pelo autor

3.3PROCEDIMENTOS E INSTRUMENTOS PARA COLETA DE DADOS
3.3.1 Estudo Observacional
3.3.1.1 Variaveis sociodemogréficas

A variavel sexo, foi registrada por meio de autorrelato do(a) policial e a idade
foi determinada em anos, com base na diferenca entre a data de nascimento e a data
da coleta de dados.
3.3.1.2 Variaveis Morfolégicas, Hemodinamicas e Motoras

As variaveis apresentadas nesta pesquisa, foram obtidas por procedimentos

previstos no Guia de Testes da Aptidao Fisica (TAF) da Policia Militar, além de testes

complementares propostos pelos responsaveis dos projetos que gerenciavam as
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avaliacoes.

I. Variaveis Morfolégicas:

Para a determinagédo de medida do peso corporal foi utilizado o procedimento
descrito por Guedes e Guedes (2006) em que os avaliados, com o minimo de roupa
possivel (short e camiseta) e descalgo, posicionaram-se em pé sobre a plataforma e
de forma centralizada, tendo o peso corporal distribuido igualmente entre os pés. O
instrumento utilizado para determinar o peso corporal, foi uma balanca digital
(Welmy®), com precisdo de 100 gramas.

Para aferir a medida de estatura, foi utilizado um estadibmetro portatil
(Welmy®), com precisdo de 0,1 centimetros. Com relacé@o ao procedimento da medida
de estatura, foi orientado para que os avaliados estivessem com o minimo de roupa
possivel (short e camiseta) e descalgos. Além disso, os avaliados posicionaram-se no
estadibmetro em pé, de forma ereta, com 0os membros superiores pendentes ao longo
do corpo, os calcanhares unidos, o peso corporal distribuido igualmente entre os pés
e a cabeca orientada no plano de Frankfurt paralelo ao solo (GUEDES, GUEDES,
2006).

A medida de circunferéncia da cintura foi determinada no plano horizontal e na
zona de menores dimensdes entre o bordo inferior da grelha costal e a crista iliaca de
acordo com o protocolo portugués, mediante uma trena antropométrica (Cescorf®)
(FRAGOSO, VIEIRA, 2005).

O indice de massa corporal (IMC) foi calculado pela equacao de Quetelet: IMC=
massa corporal (KG) / estatura (m2) (PETROSKI, 2007).

Para a coleta de dobras cutaneas (DC) foi utilizado um adipémetro cientifico de
haste longa da marca CESCORF®, com precisdo de 0,5 mm. Para estimativa de
densidade corporal dos homens foi utilizado o protocolo de Jackson e Pollock (1978)
de trés DC (peitoral, abdémen, e coxa) e para mulheres o protocolo de Jackson,
Pollock e Ward (1980), de trés DC (triceps, abdome, e coxa), e posteriormente
utilizando a equacéo proposta por Siri (1961) para estimativa do percentual de gordura
corporal (%GC).

[I.  Variaveis Hemodinamicas:

Os valores pressoricos foram verificados por meio do método auscultatério e
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palpatério, com a utilizacdo de um esfigmomandmetro analdgico e estetoscopio adulto
duplo da marca BIC. O aparelho foi calibrado no inicio da coleta dos dados pela
técnica responsavel pelos Laboratérios Clinicos da Universidade Paranaense
(UNIPAR). A afericdo e registro dos valores pressoéricos foi realizado ap6és os
avaliados ficarem aproximadamente 10 minutos sentados.

A pressao arterial sistolica (PAS) foi determinada aos primeiros ruidos arteriais
(fase | dos sons de Korotkoff) com a desinsuflagdo do manguito, e a pressao arterial
diastélica correspondeu ao seu desaparecimento (fase V dos sons de Korotkoff). A
afericdo foi realizada por um avaliador previamente treinado. Os procedimentos
seguiram as recomendacfes da Sociedade Brasileira de Cardiologia (SBC) e da
Sociedade Brasileira de Medicina do Exercicio e Esporte (GHORAYERB, et al., 2019).

A frequéncia cardiaca de repouso (FCR) foi determinada por meio de um
oximetro de dedo pouco antes da afericdo da presséao arterial, respeitando o periodo

de 10 minutos de repouso.

IIl. Variaveis Motoras:

a) Forcaisométrica (estatica)

Para a realizacdo das acdes musculares isométricas, manual (preensao
manual), lombar (tracdo lombar) e membros inferiores (tragdo de pernas) seguiu-se
os procedimentos conforme Guedes e Guedes (2006) descreve. Ja para a acgao
muscular isométrica escapular, o procedimento foi descrito por Soares et al. (2012).

Na preensdo manual, os avaliados ficaram posicionados em pé, com
afastamento lateral das pernas, os bragos ao longo do corpo, o punho e o antebraco
em posicdo de pronacdo, segurando unilateralmente e confortavelmente o
dinambmetro na linha do antebrago e com sua escala de medida voltada para o
avaliador. A partir dessa posi¢do, os avaliados foram orientados a executar uma
preensdo manual maxima, com duracdo de 3 a 5 segundos. Foram realizadas trés
medidas alternadas entre a mao direita e a esquerda, sendo computada a maior
medida registrada no dinamdémetro de cada uma das maos. Para o teste, um
dinamdmetro manual portatil de aco, com capacidade de 100 quilograma-forca (kgf) e
resolucao / divisdo de 1 kgf com mostrador circular tipo relogio (Crown®) foi utilizado.

Para a realizacdo das acbes musculares de tracdo lombar, os avaliados
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posicionaram-se de pé sobre a plataforma do dinamoémetro, os joelhos completamente
estendidos, tronco levemente flexionado a frente formando um angulo de
aproximadamente 120° e a cabe¢a acompanhando o prolongamento do tronco com o
olhar fixado a frente e bracos estendidos. Nessa posicéo, os avaliados aplicaram a
maior forca muscular possivel nos musculos da regido lombar, deixando a coluna
lombar ereta. Durante este movimento, os bracos permaneceram estendidos, evitando
que o avaliado realize qualquer tipo de movimento adicional com 0os membros
superiores. Cada avaliado realizou trés tentativas com duracdo de cinco segundos
cada, com intervalos de 60 segundos entre cada movimento.

No teste que mede as acdes musculares de tracdo de pernas, os avaliados se
posicionaram em pé, sobre a plataforma do dinamdémetro, com os joelhos fletidos
formando um angulo de aproximadamente 120°, a coluna completamente ereta e a
cabeca acompanhando o prolongamento do tronco. Os avaliados aplicaram a maior
forca possivel nos musculos dos membros inferiores, tentando estender os joelhos.
Durante esse teste, foi alertado para evitar realizar qualquer movimento adicional com
o tronco e/ou membros superiores. Cada avaliado realizou trés tentativas com duracao
de cinco segundos cada, com intervalos de 60 segundos entre cada movimento. Tanto
para o teste que envolve tracdo lombar, como tracdo de pernas, o instrumento
utilizado, foi, um dinamodmetro dorsal de aco, com capacidade de 200 kgf e resolucéo
/ divisdo de 1 quilograma-forca (kgf) com mostrador circular tipo relégio (Crown®).

Para afericdo da acdo muscular isométrica escapular os avaliados se
posicionaram em pé&, com ombros abduzidos e cotovelos flexionados, antebracos em
posicdo neutra e polegares estendidos, com cerca de 20 cm de distancia entre as
maos, fazendo tracdo para as laterais. Cada avaliado realizou trés tentativas com
duracdo de cinco segundos cada, com intervalos de 60 segundos entre cada
movimento. Para o teste, um dinambmetro escapular portatil de aco, com capacidade
de 100 kgf e resolucéo / divisdo de 1 quilograma-for¢a (kgf) com mostrador circular
tipo reldgio (Crown®) foi utilizado.

Para analise de informacdes associadas a forca isométrica absoluta, serao
somadas as medidas observadas de preensdo manual de ambas as maos, de tracao
lombar e tragcdo de pernas. Os valores relacionados aos indicadores de forca
isométrica relativa resultam da divisado entre os valores de forca isométrica absoluta e

0 peso corporal do avaliado expresso em quilogramas (GUEDES; GUEDES, 2006).
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b) Poténcia Muscular

A poténcia muscular foi determinada pelo desempenho dos saltos verticais,
com as técnicas: squat jump (SJ), counter moviment jump (CMJ), e salto horizontal
parado. O equipamento utilizado na realizacdo das medidas dos saltos verticais foi a
plataforma de contato Jump Test (Hidrofit®). Para o teste de salto horizontal parado,
foi utilizada: trena métrica com aproximadamente 4 metros de comprimento fixada no
solo, com o ponto zero coincidindo com a linha demarcatéria inicial.

Teste de SJ: esta técnica consiste na realizacdo de um salto vertical com meio
agachamento que parte de uma posicao estatica de cinco segundos com uma flexao
do joelho de aproximadamente 120° sem contramovimento prévio de qualquer
segmento, as maos devem ficar fixas préximas ao quadril, na regido suprailiaca. O
tronco devera estar na vertical sem um adiantamento excessivo. Um detalhe técnico
deve ser observado, € importante que os joelhos permanecam em extensao durante
o voo. O intervalo entre uma tentativa e outra sera de 10 segundos. Estes
procedimentos técnicos séo descritos por Bosco (1994).

Teste de CMJ: Os avaliados ficaram em pé a partir de uma posicdo com o
tronco ereto, com os joelhos em extenséo a 180°. Os saltos verticais maximos foram
realizados com a técnica de contramovimento sem a contribuicdo dos membros
superiores (as maos ficaram fixas e proximas ao quadril). Nessa situacao especifica,
os avaliados executaram o ciclo de alongamento e encurtamento (flexdo e extensao
do joelho) procedimento descrito por Bosco (1994). A flexdo do joelho aconteceu
aproximadamente com o angulo de 120°, em seguida, os executantes fizeram a
extensado do joelho, procurando impulsionar o corpo para o alto e na vertical, durante
essa acgao o tronco permaneceu sem movimento para evitar influéncia nos resultados.
Alguns detalhes técnicos foram observados, tais como: os joelhos permaneceram em
extensdo durante o voo e 0s membros superiores ndo contribuiram com a impulsao.
O intervalo entre uma tentativa e outra foi de 10 segundos (BOSCO, 1994).

Para as medidas do salto em extensao “parado” foi respeitado a descricdo de
Matsudo (1995). Os avaliados ficaram em pé, pés ligeiramente afastados e paralelos,
ponta dos pés logo atras de uma linha demarcatéria inicial, realizaram movimentos de
balanceio dos bracos - a vontade - como movimento preparatério, semiflexionando os
joelhos. O salto foi realizado lancando os bracos para frente, estendendo o quadril,

joelhos e tornozelos - por consequéncia do balanceio permitido, os avaliados
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utilizavam-se da energia elastica acumulada apos a rapida extensdo mecanica dos
musculos extensores seguida do movimento descrito acima - O objetivo era alcancar
a maxima projecao horizontal. Os sujeitos realizaram trés tentativas e registrou-se a

melhor.

c) Elexibilidade

A flexibilidade linear foi avaliada pelo teste “Sentar e Alcangar”, proposto por
Wells e Dillon em 1952. Foi utilizada uma caixa confeccionada de madeira com
dimensdes de 30 x 30 cm, com uma régua sobreposta de 0 a 53 cm de comprimento.
Para iniciar o teste, o avaliado foi instruido a retirar o calgado, sentar-se e tocar a sola
dos pés na caixa, com os joelhos completamente estendidos, maos sobrepostas e
cotovelos estendidos. Foram encorajados a alcancar a maxima distancia sobre a
caixa, com uma flexdo de quadril e tronco, até tocar o ponto maximo da escala. Os
avaliados foram orientados a permanecer na posicdo maxima alcancada por trés

segundos, para a leitura da régua. Foi registrar o maior indice alcangado.

d) Aptiddo cardiorrespiratoria

Para predi¢do do VO2 méximo foi utilizado o teste de 12 minutos, proposto por
Cooper (1968) com militares, onde € registrada a distancia maxima percorrida, em
metros, pelo individuo, durante 12 minutos. O calculo utilizado para a predicao foi: VO2
maximo = (Distancia percorrida (metros) — 504,9) / 44,73. Os individuos foram
testados em grupos de 10 a 15 integrantes, para melhor acompanhamento. Os testes
foram realizados em uma pista de atletismo, demarcada de 20 em 20 metros, nas
dependéncias do Tiro de Guerra de Cianorte. Para a realizagdo do protocolo, os
materiais utilizados foram: cronémetro, apito, pranchetas e trena demarcatéria

(metros/centimetros).

3.3.2 Estudo Intervencional

3.3.2.1 Variaveis Sociodemogréficas, Morfolégicas, Hemodinamicas e Motoras

Convém destacar que os dados registrados do 1°, 2° e 3° momentos desse
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estudo foram recuperados da 92, 102 e 112 coletas de dados do estudo observacional.
Os policiais que participaram da intervencao também foram submetidos ao teste de
agilidade e a um segundo teste cardiorrespiratorio, obtido por meio do Limiar

Ventilatorio, conforme descri¢cdes a seguir:

a) Agilidade:

Para o teste de agilidade Shuttle Run, os voluntarios executaram duas
repeticdes respeitando o intervalo minimo de 2 minutos entre elas. O melhor tempo
foi apontado para posterior analise. Durante a realizacao dos testes, em cada situacéo
experimental, os policiais utilizaram o mesmo calgado. Foram utilizados dois blocos
de madeira (05 cm x 05 cm x 10 cm), um cronémetro com precisao de centésimo de

segundo, trena, caneta e papel para anotacao dos resultados.

b) Limiar Ventilatorio:

A avaliacdo da aptidao cardiorrespiratéria, foi estimativa pelo limiar ventilatorio
(LV). O LV foi obtido por meio de teste de esteira e um analisador ventilatério portatil
FLOWMET da Micromed®. Foi utilizada uma esteira ergométrica da marca
Movement® modelo LX 160 para realizacdo de teste de cargas progressivas. O
registro da frequéncia cardiaca (FC), foi realizada através de monitor cardiaco
POLAR® modelo H7. Os protocolos para determinacdo do limiar ventilatério
(anaerdbio) devem iniciar por volta dos 3 km/h, mediante a estagios curtos, sendo
usual 1 minuto e, de 8 a 12 minutos a duracdo do teste todo (GUEDES; GUEDES,
2006). O protocolo incremental adotado no estudo, foi adaptado, porém, as
caracteristicas basicas foram mantidas: o teste partiu de uma carga inicial de 5 km/h,
com incrementos de 0,3 km/h a cada 20 segundos até a exaustao voluntaria do
participante. A temperatura do ambiente foi controlada entre 21 e 23°C. ApO0s registro
dos dados, analisou-se a curva da ventilagdo para determinagéo do Limiar I e Il. O
registro da FC méaxima de cada sujeito da pesquisa foi obtido no momento de

interrupcgéo voluntaria do protocolo (exaustéo).
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3.3.2.2 Programa de Treinamento Fisico

Os voluntarios foram submetidos a um protocolo de 20 semanas de Treino em
Circuito (TC), baseado no Treinamento Fisico Militar (TFM) previsto no Manual de
Campanha do Exercicio Brasileiro e citado por Comandos Estaduais da Policia Militar
em seus respetivos manuais de Educacao Fisica.

O protocolo intervencional foi dividido em: preparatério com quatro 4 semanas
e especifico com 16 semanas de sessfes de treino pelo método de circuito (Treino
em Circuito — TC).

As 4 primeiras semanas (preparatdria) foi baseada em sessfes de treino para
adequacdes dos movimentos técnicos e mobilidade articular. Ap6s o periodo
preparatério foi iniciado a intervencéo de 16 semanas conforme Figura 2.

Figura 2 - Caracteristicas Gerais do Treino em Circuito
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Fonte: Elaborado pelo autor

Antes do TC os participantes da pesquisa tiveram 05 minutos de aquecimento

geral envolvendo todos os grupos musculares e articulacdes. Logo apés, 05 minutos
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de exercicios de alongamento ativo dinamico.

Basicamente o TC foi composto de 12 exercicios separados por estacdes de
trabalho, numa quadra esportiva. Os participantes executaram inicialmente 45
segundos de cada exercicio (esta¢do) com 10 a 15 segundos de intervalo para troca.
Cada participante realizou o TC completo por trés vezes, com o intervalo de cinco
minutos de descanso ativo (caminhada, corrida, bicicleta ergométrica) entre cada
repeticao.

Os exercicios utilizados estimulavam a velocidade, poténcia, resisténcia
muscular localizada e resisténcia anaerdbia conforme prevé o TFM. Dessa forma, a
intensidade foi composta por esfor¢cos all-out, ou seja, utilizando o esforco supra
maximo de cada participante. Apos a intervencdo do TC, 05 minutos de caminhada
de intensidade moderada e leve para retorno da frequéncia cardiaca e respiratéria.

Estas atividades foram desenvolvidas em 32 sessfes de treino ministradas por
anico profissional de Educacdo Fisica e auxiliares, conduzidas duas vezes por

semana, com duracao de 50 minutos cada.

3.3.2.3 Monitoramento nas sessoes de treino

Para controle e monitoramento intensidade de esforco dos treinos, cada policial
utilizou um transmissor de frequéncia cardiaca (FC) via Bluetooth da marca Polar
(modelo H7), que foi colocado na regido do torax, sobre a pele e fixado por uma cinta
elastica. O equipamento permaneceu fixado no policial, durante todo o tempo de
atividade, incluindo o aquecimento, parte principal, e recuperacdo. Os dados foram
transmitidos para um receptor de Bluetooth da Apple (Ipad) e, os dados quantificados
por meio do sistema de monitoramento da FC em tempo real (Selfloops Group
Fitness).

A Percepcao Subjetiva de Esforco (PSE) foi avaliada por meio da escala de
Borg CR10 modificada (FOSTER, FLORHAUG, 2001), na qual consta uma
numeracédo de 0 a 10, em que sua pontuacdo aumenta a medida que a sensacéo de
esforco também aumenta. Apos cinco minutos do término de cada sesséo de treino,
os participantes foram solicitados a responder a pergunta: “Como foi o seu treino?”,
apontando sua resposta na escala.

A carga interna de treino (CIT) foi determinada por meio do método da PSE de

cada sessao de treino, na qual foi calculado o produto entre a duracéo total da sessao
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de treino (em minutos) e o valor apontado na escala de PSE CR10 modificada. Por
exemplo, em uma sesséo de treino de 50 minutos, e PSE de 7, a CIT foi de 350

unidades arbitrérias (u.a.).

3.3.2.4 Follow-Up (destreino):

Apébs 16 semanas do término do periodo de intervenc¢do, todos os individuos
que participaram do programa de treinamento fisico foram convidados a participar de
uma nova reavaliacdo. Foi considerado Follow-Up (destreino) a auséncia do programa

de treinamento fisico utilizado neste estudo.

3.4ANALISE ESTATISTICA

3.4.1 Estudo Observacional

A primeira etapa da analise consistiu do uso de recursos exploratérios para
identificacdo de estrutura de dados da amostra total das séries temporais. O objetivo
desta etapa foi extrair uma amostra com 0s sujeitos que atendessem ao critério de
elegibilidade, apresentar dados coletados nos cinco anos de estudo. Em seguida, 0s
dados foram agrupados por sujeito de acordo com o ano de avaliagcao (média por ano).
Assim, de 12 avaliacdes realizadas, os dados foram sumarizados para 5 medidas por
sujeito, uma por ano de avaliagdo. Do total de 173 sujeitos avaliados, 45 homens
atenderam ao critério de elegibilidade, e foram analisados neste estudo. As
comparacdes entre os todos os anos foram realizadas pela aplicacdo da ANOVA de
medidas repetidas com post-hoc de Bonferroni. A correlagdo de Pearson foi utilizada
para investigar a tendéncia de mudanca durante o periodo.

Na sequéncia, para identificar a taxa de mudanca observada por ano, foi
aplicada a equagao: VMA= (3 ((X2-X1) /X1) + ((X3-X2) /X2) ... ((Xj-Xi) /Xi) / n)*100.
Além disso, a mudanca média entre inicio e final do estudo foi obtida pela equacédo
DM= (xm - xi) / xi x100. Os resultados VMA e DM indicam a mudanc¢a média anual e
do periodo, respectivamente, em percentual para cada sujeito/variavel. Estes
resultados foram apresentados individualmente, para visualizacdo do espectro de
efeito temporal e, em média e desvio padrdo para sumarizagdo. Aplicou-se a
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correlacdo de Spearman entre os resultados da VMA e DM para as todas as variaveis
no intuito de verificar se as taxas de mudancas nos testes de aptiddo apresentaram
relagdo com as mudancas nas variaveis morfologicas. Os dados foram analisados nos

softwares R 4.0.2 e SPSS verséo 25, com nivel de significancia de P<0,05.

3.4.2 Estudo Intervencional

Os dados foram analisados no SPSS verséo 25. Os resultados foram descritos
em média e desvio padréo. As diferencas entre 0s momentos pré e pés-intervencéao e
Follow-Up (acompanhamento sem intervencao / destreino) foram investigadas com a
aplicacdo do teste de ANOVA para medidas repetidas. O teste de Mauchly foi
empregado para investigar o pressuposto de esfericidade, em caso de violacdo as
correcdes para os valores da estatistica F foram adotadas. O procedimento post-hoc
de Bonferroni foi empregado para ajustar as multiplas comparacdes. O tamanho de
efeito de Hedges foi calculado, usando o ajuste para amostras pequenas (n<50), para
classificar a diferenca observada apds a intervencdo; os seguintes pontos de corte
foram adotados: >0,2 efeito trivial, >0,5 efeito médio; >0,8 efeito grande, >1,3 muito
grande (COHEN, 1987). Foi adotado um nivel de significancia P<0,05.

4 RESULTADOS

Os resultados sao apresentados seguindo o “modelo escandinavo” para a
elaboracao de trabalhos académicos, sendo composta por uma introdugéo ampliada,
objetivos, meétodos, resultados a partir de dois artigos originais, um artigo

observacional de efeitos temporais e outro artigo intervencional.
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4.1 ARTIGO 1 - Acompanhamento longitudinal de indicadores de aptidao fisica

de policiais militares ao longo de 5 anos

ACOMPANHAMENTO LONGITUDINAL DE INDICADORES DE APTIDAO FISICA
DE POLICIAIS MILITARES AO LONGO DE 5 ANOS

RESUMO:

Objetivo: Identificar as mudancas temporais de indicadores morfoldgicos,
hemodinamicos e motores de policiais militares entre os anos 2015 e 2019. Método:
Trata-se de um estudo observacional de acompanhamento, prospectivos, com
delineamento longitudinal. Foram realizadas coletas de dados em 12 momentos, entre
0s anos 2015 e 2019, subdividas em 3 momentos por ano. A populacdo alvo foi
composta por 45 policiais, sendo todos do sexo masculino, que participaram de todos
0s anos da pesquisa. As variaveis analisadas foram: morfologicas, hemodinamicas e
motoras. As comparagdes entre todos os anos foram realizadas pela aplicacdo da
ANOVA de medidas repetidas com post-hoc de Bonferroni. A correlacdo de Pearson
foi utilizada para investigar a tendéncia de mudanca durante o periodo. Foi verificada
a Variacdo Média Anual (VMA) e diferenca média (DM) entre inicio e final do estudo.
Os resultados VMA e DM indicam a mudanca média anual e do periodo,
respectivamente, em percentual para cada sujeito/variavel. Resultados: Em 2015, a
média de idade foi de 30,8+7,0 anos, peso 81,9+10,8 kg, IMC 26,5+3,1 kg/m2, gordura
corporal 16,0+5,1 % e de circunferéncia de cintura 85,5+9,4 cm. Essas variaveis
apresentaram aumento significativo, com efeitos observados principalmente
comparando os primeiros e Gltimo ano. E possivel observar que em 2018 houve uma
reducado na gordura corporal, com posterior aumento em 2019. De modo interessante,
as variaveis pressao arterial sistolica e pressao arterial diastolica apresentaram uma
discreta reducao nos valores. A Flexibilidade apresentou reducéo de 5,7% no periodo,
cerca de 1,3% de reducdo ao ano. Os valores de forca isométrica manual da méao
dominante apresentaram aumento significativo de 2017 para 2019. Ja para os valores
da for¢a isométrica manual da mao ndo dominante, foram observadas diferengas entre
2015, 2016, 2017 versus 2018 e 2019. Os desempenhos de saltos e aptidédo
cardiorrespiratoria apresentaram reducéo discreta no periodo. Conclusao: Reducéo
acentuada foi identificada nas variaveis peso corporal, indice de massa corporal,
gordura corporal, circunferéncia de cintura que aumentaram significativamente com o
passar dos anos. Quanto a dimensdo motora, tiveram comportamento variado. A forca
iIsométrica manual teve aumento significativo, em contraponto, a variavel da
flexibilidade diminui no periodo observado. N&o foram identificadas diferencas
significativas nas variaveis hemodinamicas.

Palavras-chaves: policia militar, aptidao fisica, acompanhamento longitudinal.
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LONGITUDINAL MONITORING OF PHYSICAL FITNESS INDICATORS OF
MILITARY POLICIES OVER 5 YEARS

ABSTRACT:

Objective: To identify the temporal changes in morphological, hemodynamic and
motor indicators of military policemen between the years 2015 and 2019. Method: This
is a follow-up, prospective, observational study with a longitudinal design. Data
collections were carried out in 12 moments, between the years 2015 and 2019,
subdivided into 3 moments per year. The target population consisted of 45 police
officers, all of whom were male, who participated in all the years of the survey. The
variables analyzed were: morphological, hemodynamic and motor. The comparisons
between all the years were carried out by applying the ANOVA of repeated measures
with Bonferroni's post-hoc. Pearson's correlation was used to investigate the trend of
change during the period. The Mean Annual Variation (MAV) and mean difference
(MD) between the beginning and end of the study were verified. The MAV and MD
results indicate the average annual and period change, respectively, in percentage for
each subject/ variable. Results: In 2015, the average age was 30.8 + 7.0 years, weight
81.9 + 10.8 kg, BMI 26.5 + 3.1 kg / m?, body fat 16.0 + 5.1% and waist circumference
85.5 £ 9.4 cm. These variables showed a significant increase, with effects observed
mainly when comparing the first and last years. It is possible to observe that in 2018
there was a reduction in body fat, with a subsequent increase in 2019. Interestingly,
the variables systolic blood pressure and diastolic blood pressure showed a slight
reduction in values. Flexibility decreased 5.7% in the period, around 1.3% reduction
per year. The values of manual isometric strength of the dominant hand showed a
significant increase from 2017 to 2019. As for the values of manual isometric strength
of the non-dominant hand, differences were observed between 2015, 2016, 2017
versus 2018 and 2019. Jumping and fitness performances cardiorespiratory therapy
showed a slight reduction in the period. Conclusion: A marked reduction was identified
in the variables body weight, body mass index, body fat, waist circumference that
increased significantly over the years. As for the motor dimension, they had varied
behavior. Manual isometric strength had a significant increase, in contrast, the
flexibility variable decreased in the observed period. No significant differences were
identified in hemodynamic variables. Conclusion: Marked reduction was identified in
the variables body weight, body mass index, body fat, waist circumference that
increased significantly over the years. As for the motor dimension, they had varied
behavior. Manual isometric strength had a significant increase, in contrast, the
flexibility variable decreased in the observed period. No significant differences were
identified in hemodynamic variables.

Keywords: military police, physical fitness, longitudinal monitoring.
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INTRODUCAO:

O conceito de aptidao fisica sofreu alteragdes com o passar dos anos, assim,
com o objetivo de esclarecer e estabelecer campos operativos diferentes entre aptidao
fisica direcionada para o desempenho e aptiddo fisica como fator preventivo de
doenca, aprofundou-se um conceito que engloba duas vertentes e dois grupos de
componentes: um associado a saude e outro ao desempenho (SIGMUNDSSON;
ENGLUND; HAGA, 2017).

Niveis adequados dos componentes da aptidao fisica relacionada a saude
(AFRS), estdo associados a maior disposicdo para as atividades da vida diaria, e
atuam como fatores protetores contra as doencas crbnicas ndo transmissiveis
(DCNTs) (AMERICAN COLLEGE OF SPORTS MEDICINE ,2011).

A capacidade de realizar tarefas ocupacionais, contudo, ndo permanece
constante ao longo da vida, sendo afetada por diversos fatores, como: o estilo de vida,
a aptidao fisica e caracteristicas profissionais. Os beneficios de um estilo de vida
adequado para a saude e o bem-estar estdo amplamente documentados na literatura
(HASKELL et al, 2007).

Pesquisas mostraram a tendéncia significativa de reducdo dos niveis de
aptiddo fisica em razdo do aumento da idade (SORENSEN et al, 2003; SILVA et al,
2014; MARINS; DEL VECCHIO, 2017). Observa-se que a diminuicdo da performance
e do envolvimento com atividades esportivas parece surgir a partir da insercdo no
mercado de trabalho, e se torna um agravante diante de possiveis histéricos de
problemas de saude (nivel de colesterol, pressao arterial, glicemia) ou potenciais
fatores ao aumento das taxas de mortalidade, obesidade e doencas cardiacas (BLAIR
et al., 1989; SANTILLA et al., 2006).

Além deste aspecto, no entanto, sabe-se da relevancia do condicionamento
fisico em algumas profissdes, dentre elas, a atividade militar. Nessa perspectiva,
pesquisas ressaltam a importancia do estudo com esses sujeitos e sugerem que
pesquisas direcionem suas analises a essa populacédo (PEREIRA; TEIXEIRA, 2006;
WATKINS; CHRISTIE; CHALLY, 2008; OLIVEIRA; ANJOS, 2008; TEIXEIRA,
PEREIRA, 2010). Segundo Teixeira e Pereira (2010) a aptidao fisica de militares, tem
gueda linear nos scores de desempenho, conforme o avanco da idade, sobretudo,
acentuada apoés os 30 anos. Além disso, o sobrepeso e a obesidade sdo apontados

como fatores também relacionados a diminuigéo da aptidao fisica.
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Alguns fatores de risco e caracteristicas ocupacionais favorecem o
desenvolvimento das DCNTs, como, pressao arterial alterada, tempo de servico
excessivo, transtorno de sono, obesidade, estresse, inatividade fisica, alimentagcéo
inadequada, condi¢des socioculturais e ocupacionais desfavoraveis a um estilo de
vida saudavel (CZAJA-MITURAI et al. 2013).

Esses complicadores a saude e ao desempenho ocupacional, podem afetar
profissbes que, basicamente, sdo pautadas pela necessidade de individuos ativos e
com bom nivel de aptidao fisica. Os policiais militares, por exemplo, possuem na maior
parte da sua atividade ocupacional, um comportamento sedentario, e também, outras
condicbes de trabalho desfavoraveis, como estresse, baixa qualidade de sono e
trabalho em turnos, o que contribui para a diminuicdo da capacidade funcional do
policial (DOMINGOS-GOMES et al., 2018; SILVA et al., 2014).

A aptidao fisica de militares e membros das for¢cas armadas é destacada como
uma das qualidades mais importantes para a defesa nacional, independentemente do
desenvolvimento de tecnologia de armas (RODIY, 1994), isto porque sua funcgéo
envolve também parcela de esforco fisico e habilidades individuais para que a
execucao de operacdes tenham comando e controle bem sucedidos.

Na mensuracdo da aptidao fisica, a forca muscular, sobretudo dos membros
superiores, é considerada um dos elementos importantes na preparacao fisica dos
policiais militares, uma vez que as atividades diarias inerentes as suas operacdes
demandam capacidade de suportar e levantar pesos. A melhor performance, nesse
aspecto, confere aos militares a confianca de que precisam em situacdes de combate
real ou em simulacdes, reduzindo a probabilidade de exposicao da integridade fisica
diante dos riscos relacionados as suas atividades (SILVA; TEIXEIRA; GOMES, 2003).

Ferraz et al. (2018) destacam estudos longitudinais que apontam, quanto mais
longo é o tempo de servico policial, maiores sé&o as chances associadas aos riscos de
doencas cardiovasculares, aumento de massa corpérea e sedentarismo, que
influenciam diretamente na satude e no desempenho ocupacional. Segundo Teixeira
e Pereira (2010), a aptidao fisica de militares, tem queda linear nos scores de
desempenho, conforme o avanco da idade, sobretudo, acentuada apos os 30 anos.
Além disso, o sobrepeso e a obesidade sdo apontados como fatores também
relacionados a diminuicdo da aptidao fisica.

A aptiddo fisica relacionada com os indicadores de saude requer um

acompanhamento a fim de que, o policial ndo apenas tenha um bom desempenho em
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sua rotina de trabalho, mas que sejam asseguradas a ele boas condi¢Ges de saude
ao longo da vida laboral, jA que a maioria dos policiais tem uma permanéncia no
trabalho por muitos anos e se aposentando na profissdo (SOROKA; SAWICKI, 2014).

Estudos sobre os efeitos da atividade fisica para o bem-estar e execucdo da
tarefa ocupacional de profissionais que se expdem a riscos a propria integridade fisica,
como acontece com o0s policiais, podem contribuir de maneira efetiva para que esses
individuos possam realizar diferentes esforgos fisicos no cumprimento de suas ac¢des
(ANDERSON; FRANKE, 2016).

Embora a caracteristica da rotina das atividades ocupacionais de um policial,
seja em grande parte, sedentaria, os policiais sdo solicitados a ter uma resposta rapida
desse comportamento passivo para ambientes onde € necesséario esfor¢co fisico
maximo. Por isso, se reconhece que a aptiddo fisica em niveis 6timos € um
componente essencial para realizar tarefas pouco frequentes (CRAWLEY et al. 2016).

Nessa perspectiva, pesquisadores ressaltam a importancia do estudo com
esses sujeitos e sugerem que pesquisas direcionem suas analises a essa populacao
(PEREIRA; TEIXEIRA, 2006; WATKINS; CHRISTIE; CHALLY, 2008; OLIVEIRA;
ANJOS, 2008; TEIXEIRA; PEREIRA, 2010).

Sendo assim, este estudo teve o objetivo de identificar as mudancas temporais

de indicadores de aptidao fisica de policiais militares entre os anos 2015 e 2019.

METODO:

Delimitacdo e Caracterizacdo do Estudo

Trata-se de um estudo observacional de acompanhamento, prospectivos, com
delineamento longitudinal (LEVY; ELLIS, 2015). Para o presente estudo, foram
realizadas coletas de dados em 12 momentos, entre 0s anos 2015 e 2019, subdividas
em 3 momentos por ano, exceto em 2015 (um Unico momento) e 2019 (dois
momentos). As coletas de dados foram realizadas em dois ambientes, no Laboratério
de Educacao Fisica da UNIPAR — Unidade Cianorte-PR e nas dependéncias do Tiro
de Guerra. Em todas as ocasides o0s procedimentos de coleta de dados foram
realizados no periodo matutino.

O presente estudo foi aprovado junto ao Comité de Etica em Pesquisa com

Seres Humanos da Universidade Paranaense Unipar sob os pareceres: 3.610.226 e



32

4.005.441 de acordo com o Conselho Nacional de Saude sobre pesquisas envolvendo
seres humanos. Apoés o aceite, a anuéncia do participante da pesquisa foi obtida por

meio de Termos de Consentimento Livre e Esclarecido.

Populacdo e Amostra

A populacdo alvo foi composta por Policiais Militares de uma Companhia
Independente do Noroeste do Parana. A amostra foi definida a partir de quatro etapas:
12Etapa: Divulgacdo e autorizacdo das instituicbes envolvidas no projeto; 22Etapa:
Definicdo da logistica e estratificacdo com as instituicdes envolvidas; 32Etapa:
Divulgacdo da pesquisa na Companhia e entrega do TCLE para cada Policial;
42Etapa: Coleta das variaveis morfologicas, hemodinamicas e motoras.

A quantidade de policiais envolvidos foi verificada desde a primeira coleta de
dados (dezembro de 2015) até a ultima (setembro de 2019), sendo, 170 Policiais
efetivos (137 homens e 33 mulheres) com vinculo institucional.

Os critérios de inclusao foram: ser policial militar efetivo, ter condi¢cdes plenas
de realizar os testes de aptiddo fisica e assinar o TCLE. Os critérios de excluséo
foram: afastamento do servico no momento da pesquisa (férias, licenca) e nao ter
realizado ao menos um dos ciclos de testes previstos e executados a cada ano.

Dos 170 policiais avaliados ao longo dos 5 anos, houve um perca amostral e
reduziu a amostra para 45 policiais, sendo todos do sexo masculino, tal fato foi
ocasionado por consequéncia de um dos critérios de exclusdo da pesquisa, que

excluiu os sujeitos que nao fizeram parte de todos os anos da pesquisa.



Figura 3 - Delineamento e populacéo do Estudo
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Fonte: Elaborado pelo autor

Procedimentos e Instrumentos para Coleta de Dados

I. Variaveis sociais-demogréficas

A variavel sexo, foi registrada por meio de autorrelato do(a) policial e a idade
foi determinada em anos, com base na diferenca entre a data de nascimento e a data

da coleta de dados.

II. Varidveis morfolégicas, hemodinamicas e motoras

As variaveis apresentadas nesta pesquisa, foram obtidas por procedimentos
previstos no Guia de Testes da Aptidao Fisica (TAF) da Policia Militar, além de testes
complementares propostos pelos responsaveis dos projetos que gerenciavam as

avaliacoes.
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Il.a. Variaveis Morfologicas:

Para a determinagédo de medida do peso corporal foi utilizado o procedimento
descrito por Guedes e Guedes (2006). O instrumento utilizado para determinar o peso
corporal, foi uma balanca digital (Welmy®), com precisdo de 100 gramas. Para aferir
a medida de estatura seguiu o procedimento descrito por Guedes e Guedes (2006),
foi utilizado um estadiémetro portatil (Welmy®), com precisdo de 0,1 centimetros. O
indice de massa corporal (IMC) foi calculado pela equacéo de Quetelet: IMC= massa
corporal (KG) / estatura (m2) (PETROSKI, 2007). A medida de circunferéncia da
cintura foi determinada de acordo com o protocolo portugués, mediante uma trena
antropométrica (Cescorf®) (FRAGOSO, VIEIRA, 2005).

Para a coleta de dobras cutaneas (DC) foi utilizado um adipémetro cientifico de
haste longa da marca CESCORF®, com precisdo de 0,5 mm. Para estimativa de
densidade corporal dos homens foi utilizado o protocolo de Jackson e Pollock (1978)
de trés DC (peitoral, abdémen, e coxa) e para mulheres o protocolo de Jackson,
Pollock e Ward (1980), de trés DC (triceps, abdémen, e coxa), e posteriormente
utilizando a equacéo proposta por Siri (1961) para estimativa do percentual de gordura
corporal (%GC).

I.b. Variaveis Hemodinamicas:

Os valores pressoricos foram verificados por meio de um esfigmomandmetro
analdgico e estetoscopio adulto duplo da marca BIC. Os procedimentos seguiram as
recomendacdes da Sociedade Brasileira de Cardiologia (SBC) e da Sociedade
Brasileira de Medicina do Exercicio e Esporte (GHORAYEB, et al., 2019). A frequéncia
cardiaca de repouso (FCR) foi determinada por meio de um oximetro de dedo pouco

antes da aferi¢cdo da presséo arterial, respeitando o periodo de 10 minutos de repouso.

Il.c. Variaveis Motoras:

Para a realizacdo das acdes musculares isométricas, manual (preensao
manual), lombar (tracdo lombar) e membros inferiores (tracdo de pernas) seguiram-
se os procedimentos conforme Guedes e Guedes (2006) descreve, ja, para a acao

muscular isométrica escapular, o procedimento foi descrito por Soares et al. (2012).
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Para os testes, dinamdmetros com mostrador circular tipo relogio (Crown®) foram
utilizados. A andlise de informacdes associadas a forca isométrica absoluta, foi
somada as medidas observadas de preensdo manual de ambas as méos, de tracéo
lombar e tragcdo de pernas. Os valores relacionados aos indicadores de forca
isométrica relativa resultam da divisdo entre os valores de forca isométrica absoluta e
0 peso corporal do avaliado expresso em quilogramas (GUEDES; GUEDES, 2006).

A poténcia muscular foi determinada pelo desempenho dos saltos verticais,
com as técnicas: squat jump (SJ), counter moviment jump (CMJ), e salto horizontal
parado. O equipamento utilizado na realizacdo das medidas dos saltos verticais foi a
plataforma de contato Jump Test (Hidrofit®). Estes procedimentos técnicos sao
descritos por Bosco (1994). Para o teste de salto horizontal parado foi utilizada, trena
métrica e o procedimento respeitou a descricdo de Matsudo (1995).

A flexibilidade linear foi avaliada pelo teste “Sentar e Alcancgar”, proposto por
Wells e Dillon em 1952. Foi utilizada uma caixa confeccionada de madeira com
dimensdes de 30 x 30 cm, com uma régua sobreposta de 0 a 53 cm de comprimento.
Foi registrado o maior indice alcancado.

Para avaliacdo da aptidao cardiorrespiratéria, foi estimado o consumo maximo
de oxigénio - VO2 méaximo, por meio do teste de 12 minutos, proposto por Cooper
(1968) com militares, onde é registrada a distancia maxima percorrida, em metros,
pelo individuo, durante 12 minutos. O célculo utilizado para a predi¢éo foi: VO2 maximo
= (Distancia percorrida (metros) — 504,9) / 44,73.

Analise estatistica

A primeira etapa da analise consistiu do uso de recursos exploratorios para
identificacdo de estrutura de dados da amostra total das séries temporais. O objetivo
desta etapa foi extrair uma amostra com 0s sujeitos que atendessem ao critério de
elegibilidade, apresentar dados coletados nos cinco anos de estudo. Em seguida os
dados foram agrupados por sujeito de acordo com o ano de avaliacdo (média por ano).
Assim, de 12 avaliacdes realizadas, os dados foram sumarizados para 5 medidas por
sujeito, uma por ano de avaliagdo. Do total de 173 sujeitos avaliados, 45 homens
atenderam ao critério de elegibilidade, e foram analisados neste estudo. As
comparacdes entre todos os anos foram realizadas pela aplicacdo da ANOVA de

medidas repetidas com post-hoc de Bonferroni. A correlagéo de Pearson foi utilizada
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para investigar a tendéncia de mudanca durante o periodo.

Na sequéncia, para identificar a taxa de mudanca observada por ano, foi
aplicada a equagéao: Variacdo Média Anual (VMA)= (3 ((X2-X1) /X1) + ((X3-X2) /X2)
... (Xj-Xi) IXi) / n)*100. Além disso, a mudanca média entre inicio e final do estudo foi
obtida pela equacéo: Diferenca Média (DM) = (xm - xi) / xi x100. Os resultados VMA
e DM indicam a mudanca média anual e do periodo, respectivamente, em percentual
para cada sujeito/variavel. Estes resultados foram apresentados individualmente, para
visualizacdo do espectro de efeito temporal e, em média e desvio padrdo para
sumarizacao. Aplicou-se a correlagdo de Spearman entre os resultados da VMA e DM
para as todas as variaveis no intuito de verificar se as taxas de mudancas nos testes
de aptidao apresentaram relacdo com as mudancas nas variaveis morfolégicas. Os
dados foram analisados nos softwares R 4.0.2 e SPSS versédo 25, com nivel de

significancia de P<0,05.
RESULTADO:

No total, 45 policiais militares homens foram analisados durante 5 anos. Em
2015, a média de idade foi de 30,8+7,0 anos, peso 81,9+10,8 kg, IMC 26,5£3,1 kg/m?2,
GC 16,0+5,1 % e de CC 85,5+9,4 cm. Na tabela 1, é possivel verificar que, durante o
periodo analisado, essas variaveis apresentaram aumento significativo, com efeitos

observados principalmente comparando os primeiros e Ultimo ano.

Tabela 1 - Comparacdo anual das caracteristicas morfolégicas e hemodinamicas dos

policiais militares (n=45 homens)
2015 (1) 2016 (2) 2017 (3) 2018 (4) 2019 (5)
VMA DM r

MDPMDPMDPMDPMDP(%)(%) F P

Idade (anos) 30,8 7,0 315 7,1 325 7,1 335 7,1 344 7.1 3459,0 <0,001
Est (cm) 175,9 5,5 1759 5,6 1759 56 1759 5,6 1759 56

PAS (mmHg) 123,3 7,1 1256 11,2 123,4 6,2 122,8 6,1 120,9 4,6 -0,4 -2,2-0,73 3,672 0,062
PAD (mmHg) 82,2 7,4 84,1 7,2 821 42 817 42 80,6 29 -0,2 -1,5-0,70 3,840 0,053
FC (bpm) 71,3 11,3 72,0 10,2 73,2 10,9 73,1 10,5 74,0 14,9 1,4 49 0,96 1,301 0,271
Peso (kg) 81,9 10,8 81,9 10,9 83,7 11,4 83,0 11,1 84,2 10,8 0,8 3,0 0,88 5012 0,001
IMC (kg/m?) 26,5 3,1 26,5 3,1 27,0 30 268 29 270 31 06 23 0,81 2,524 0,043
GC (%) 16,0 51 16,3 51 169 45 157 42 167 40 2 7,7 0,24 2550 0,041
CC (cm) 855 94 864 86 877 76 87,1 7,3 883 7,3 08 3,1 0,91 5572 <0,001

M: média; DP: Desvio Padréo; VMA: Variagdo média anual; DM: Diferenga média; Est: Estatura; PAS: Pressao arterial sistdlica;
PAD: Pressao arterial diastolica; FC: Frequéncia cardiaca; IMC: indice de massa corporal; GC: gordura corporal; CC
circunferéncia de cintura.
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E possivel observar que em 2018 houve uma reducéo na GC, com posterior
aumento em 2019 (Figura 4-D). Esta dinamica néo linear foi confirmada pelo valor
r=0,24, demonstrando que as mudancgas para GC ndo seguiram uma tendéncia linear.
Todas as diferencas podem ser observadas em detalhes na Figura 4. Pode-se
observar que GC apresentou a maior variagdo, com aumento médio de 2% ao ano e
um valor em 2019 aproximadamente 8% (DM = 7,7%) superior ao observado em 2015
(Tabela 1). De modo interessante, as variaveis PAS e PAD apresentaram uma discreta
redugéo nos valores (DM = -2,2% e -1,5%, respectivamente), apesar de apresentar

mudanca significativamente (P<0,10).

Figura 4 - Comparac¢do anual das varidveis Morfoldgicas
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Legenda: Peso (A) IMC (B) CC (C) e Percentual de gordura (D); r= correlagdo de Pearson entre resultados e anos; *P<0,05 vs
2019; ***P<0,05 vs 2017.

Na tabela 2 estdo apresentadas as comparacdes para 0s testes motores.
Sendo que apenas as Vvariaveis de forgca isométrica manual e flexibilidade

apresentaram diferencas significativas.
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Tabela 2 - Comparacao anual da aptidao fisica dos policiais militares (n=45 homens)

2015 (1) 2016(2) 2017 (3) 2018 (4) 2019 (5)

M DP M DP M DP M DP M DP VMADM r F P
FIMD kgfy 52,2 7,0 524 72 521 63 530 68 540 72 15 59 0,85 4,0 0,004
FIMND (kgf) 51,2 84 515 7,2 503 7,3 530 78 530 80 16 6,1 0,68 7,8<0,001
FIES (g 351 7,0 346 60 346 63 343 61 347 69 13 3,6 0,61 0,3 0,894
FIMI (kg 129,8 24,8 129,3 23,9 127,8 22,8 129,9 23,2 132,0 24,3 1,5 58 0,52 0,8 0,512
FILO (kgf) 124,8 23,6 127,0 259 124,4 23,2 126,2 25,2 127,2 24,4 1,7 6,2 0,49 0,8 0,53
FIAB (kgf) 358,1 52,8 360,2 54,9 354,6 50,6 362,1 52,8 366,3 54,4 1,4 5,6 0,66 2,1 0,083
FIRE 44 07 44 06 43 06 44 06 44 06 09 31-03019 0,112
FLEX cm) 26,6 7,0 261 7,2 260 70 252 73 244 77 -13 -57-0,975,8<0,001
SJ (cm) 284 47 281 39 279 37 273 40 27,3 42 -05-28-09727 0,111
CMJ@em) 31,4 51 31,2 44 307 42 308 44 301 47 -04 -15-0933,3 0,077
SH(m)  206,2 19,9 202,6 28,5 209,4 16,1 203,5 17,8 201,6 22,1 0,0 -1,4-0,42 2,4 0,052
D12 (m)  2342,7 284,8 2358,2 275,7 2345,8 251,0 2354,9 271,9 2310,3 259,4 -0,2 -1,2 -0,57 1,4 0,252
VOamikgmny 41,0 6,3 40,9 65 410 56 412 61 402 58 -0,1-1,3-0,460,9 0,495

M: média; DP: Desvio Padrdo; VMA: Variacdo média anual; DM: Diferenca média; FIMD: Forga isométrica da mao dominante;
FIMND: Forga Isométrica da m&o ndo dominante; FIES: Forca isométrica escapular; FIMI: Forca isométrica de membros
inferiores; FILO: Forga isométrica lombar; FIAB: Forcar isométrica absoluta; FIRE: Forga isométrica relativa; FLEX: Flexibilidade;
SJ: Squat Jump; CMJ: Counter moviment jump; SH: Salto horizontal; D12: Distancia teste de 12 minutos; VO2: Volume méaximo
de oxigénio teste de 12 minutos

A Flexibilidade apresentou reducédo de 5,7% no periodo, cerca de 1,3% de
reducdo ao ano (Tabela 2). Esta reducao gerou diferencas significativas entre os anos
2015, 2016, 2017 comparados a 2019 (Figura 5). Os valores de forgca isométrica
manual da m&o dominante apresentaram aumento significativo de 2017 para 2019
(Figura 5). Ja para os valores da forca isométrica manual da méao ndo dominante,
foram observadas diferencas entre 2015, 2016, 2017 versus 2018 e 2019 (Figura 5).
As taxas de mudanca observadas para as variaveis de forca isométrica foram as
maiores observadas, em geral superiores a 5%, exceto para FIES (3,6%). Porém
guando somadas e relativizadas para o peso corporal (FIRE) a mudanca observada
no periodo foi 3,1%. Os desempenhos de saltos e aptiddo cardiorrespiratoria

apresentaram reducéao discreta no periodo (<3%).



Figura 5 - Comparacao anual para as variaveis de forca isométrica e flexibilidade
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A figura 6 apresenta os resultados VMA e DM individualmente, para

visualizacdo do espectro de efeito temporal, em média e desvio padrdo numa

compactacdo do tempo.



Figura 6 - Resultados VMA e DM apresentados individualmente
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Legenda: Resultados individuais da Variagdo média anual (VMA) e diferenca média (DM) para cada variavel. M: média; DP:
Desvio Padrdo; VMA: Variacdo média anual; DM: Diferenca média; PAS: Pressdo arterial sistélica; PAD: Pressdo arterial
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Forca isométrica da m&o dominante; FIMND: Forca isométrica da m&o ndo dominante; FIES: Forca isométrica escapular; FIMI:
Forga isométrica de membros inferiores; FILO: Forga isométrica lombar; FIAB: Forga isométrica absoluta; FIRE: Forca isométrica
relativa; FLEX: Flexibilidade; SJ: Squat Jump; CMJ: counter movement jump; SH: salto horizontal; D12: Distancia percorrida no
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Na figura 6, nota-se que as taxas de mudanca no periodo apresentaram um

espectro de resultados abrangente, alguns sujeitos apresentaram VMA superior a

10% e DM superior a 20%. Entre as variaveis com maior amplitude, destacam-se FC,
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GC e os resultados dos dinamdmetros (figura 6). Nas figuras 6 A, B, D e E, pode-se
observar a magnitude das taxas de mudanca em um espectro individualizado. Este
resultado pode sugerir a ocorréncia de relacdes entre as taxas de mudanga. Contudo,
nao observamos resultados significativos nestas correlagbes. Nas Figuras 6-C e F,
pode-se observar as variaveis ordenadas de acordo com a taxa de mudanca VMA e

DM, respectivamente.

DISCUSSAO:

Neste estudo, verificaram-se as mudancas temporais de indicadores de aptidao
fisica de policiais militares do sexo masculino de uma Companhia independente da
Regido Noroeste do Parana entre os anos 2015 e 2019. Participaram do estudo 45
policiais, com idade média inicial de 32,5+6,5 anos e 28,7+3,8 anos.

Os achados deste estudo, foram analisados levando em consideracdo os 5
momentos/anos (2015, 2016, 2017, 2018 e 2019) e a relacdo entre eles. Os principais
achados morfol6gicos envolveram as seguintes variaveis: (1) peso corporal (PC); (2)
indice de massa corporal (IMC); (3) gordura corporal (GC); (4) circunferéncia de
cintura (CC). Nas variaveis motoras os principais achado, foram: (5) forca isométrica
manual da méao dominante (FIMD); (6) forca isométrica manual da méao ndo dominante
(FIMND); (7) flexibilidade (FLEX).

Os resultados do presente estudo, com 5 anos de acompanhamento, revelaram
alteracdes significativas nas variaveis morfolégicas, forca isométrica manual e
flexibilidade. Nao foram observadas diferencas nas variaveis hemodinamicas, uma
vez que, em média, 0s voluntarios apresentaram resultados iniciais dentro da
normalidade esperada para idade e ao longo do tempo, mantiveram-se dentro dos
limites adequados para PAS e PAD segundo a 72 Diretriz Brasileira de Hipertenséo
Arterial (MALACHIAS, et al., 2016).

Quando analisadas as variaveis morfologicas, quatro delas tiveram aumento
significativos ao longo do tempo, PC, IMC, GC e CC. Os valores observados da
variavel IMC, apontam que no primeiro ano de acompanhamento, os policiais foram
classificados com “excesso de peso” e mesmo diante do aumento significativo (em
2015: 26,5+3,1 kg/m2, em 2019: 27,0+3,1 kg/m2) apos 5 anos, a classificacado
manteve-se no mesmo nivel (WHO, 2020).

Os valores iniciais de GC, quando comparados com tabelas de referéncia
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populacionais propostas por Pollock e Wilmore (1993), foram classificados como
“‘Acima da Média” e similarmente ao comportamento da variavel IMC, mantiveram-se
nesse nivel apds o periodo de acompanhamento, mesmo diante de um aumento
significativo observado (em 2015: 16,0+5,1 %; em 2019: 16,7+4,0 %). Vale destacar
que a classificagao/nivel denominada “acima da média”, esta posicionada entre os
niveis “bom” e “média”, levando ao entendimento de um nivel adequado de GC dos
policiais do presente estudo. Esta varidvel, em especial, apresentou uma diminuicdo
importante no ano de 2018 (15,7+4,2 %) e logo em 2019, voltou a aumentar. Este
comportamento pode ser consequéncia de uma estratégia geral da Companhia de
Policia, que no ano em questao, incentivou a adesdo de programas de treino fisico
para o efetivo.

A circunferéncia de cintura (CC) quando comparado ao IMC é um preditor mais
robusto de morbidade/mortalidade e risco de doenca cardiovascular (SCAFOGLIERI,
et al., 2011). O ponto de corte para “risco aumentado” na variavel de CC estabelecido
pela Organizacdo Mundial de Saude (OMS) para a populacdo adulta do sexo
masculino é igual ou maior que 94 cm (294cm) (WHO, 2020). Mesmo diante de um
aumento significativo ao longo do periodo de acompanhamento, a CC dos policiais
permaneceu abaixo do ponto de corte previsto pela OMS (em 2015: 85,5+9,4 cm; em
2019: 88,3+7,3 cm), indicando com base nesse preditor, baixo risco de doenca
cardiovascular.

A preocupacgdo com o perimetro da cintura se baseia pela relacédo diretamente
proporcional entre o0 risco aumentado de hipertensdo e outros desfechos
desfavoraveis (ZHAO, 2017). Pesquisas identificaram risco aumentado de doenca
cardiovascular entre policiais em associacéo a circunferéncia da cintura (ESTEVES et
al, 2014; PEREIRA, 2016).

O avancar na carreira policial e na idade demonstraram relacdo com o excesso
de peso, aumento da GC e aumento da CC. Num estudo longitudinal retrospectivo de
12 anos, que envolveu policiais norte-americanos, observou-se que, o tempo de
servico policial cooperou para aumentar os indices da composicao corporal (BOYCE
et al, 2009) ratificando os achados atuais. O aumento significativo de variaveis
morfoldgicas, mais especificamente a CC, ao longo de apenas dois anos e sete meses
num estudo de acompanhamento de policiais, corrobora com outros achados do
presente estudo (GANESH, NARESH, BAMMIGATTI, 2015).

Outras pesquisas envolvendo policiais e tempo de servigo, confirmam os
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achados do atual estudo, sendo observado aumento das variaveis morfolégicas
associados com os anos de servigo policial (SORENSEN et al, 2003; SILVA et al,
2014; MARINS; DEL VECCHIO, 2017). Mudancas das variaveis morfologicas, além
de promover riscos a saude, ainda parecem prejudicar o desempenho laboral
(DAWES, et al., 2016). Na medida em que o policial envelhece, os efeitos negativos
da idade como a perda de forca muscular, reducéo da resisténcia cardiorrespiratoria
e aumento dos indicadores morfolégicos sao crescentes e continuos, sendo que essas
variaveis sdo potencializadas com a queda do nivel de atividade fisica, habitos ndo
saudaveis, reducdo da producdo de testosterona e horménio do crescimento
(EKELUND et al., 2020; FUELLEN et al., 2016). Contudo, as variaveis morfolégicas
apresentadas neste estudo, mesmo com aumento significativo no decorrer dos anos,
apresentaram valores adequados para GC e CC.

Mesmo com valores adequados de GC e CC de indicadores populacionais, vale
destacar que o IMC dos policiais desse estudo, foi classificado com excesso de peso
corporal, sendo alvo de preocupacdo, por conta da semelhanca encontrada na
populacdo em geral. Freitas et al, (2016) destacam que 0 excesso de peso e
obesidade, condi¢des esta que normalmente sdo mantidas ao longo da vida, séo
considerados problemas de saude publica, sendo associados como fator de risco a
iniumeras comorbidades que prejudicam a qualidade de vida e agravam o progndstico
do individuo, como por exemplo, doengas coronarianas, hipertensao arterial, diabetes
melitus e cancer (SIMON et al., 2014). Dois milhdes e oitocentos mil pessoas morrem
devido a essas doencas a cada ano e, no Brasil, essa condicdo atinge 52,5% da
populacado, sendo as DCNT, quando associadas a obesidade, 70,0% das causas de
morte (FREITAS et al., 2016; VIGITEL, 2018).

A literatura apresenta um numero grande de estudos transversais envolvendo
policiais militares brasileiros (ESCOCIO, et al, 2020; REIS; KNIHS; LUZZANI; 2020;
PAULA, NOBRE, CAVALCANTE, 2020) que ratificam o resultado de IMC da presente
pesquisa, porém, se opdem a outros achados morfolégicos, como a GC e CC.

Ao contrario da maioria das variaveis morfologicas, duas variaveis motoras,
tiveram mudancas positivas e significativas no mesmo periodo. A forca isométrica
manual da méo dominante (FIMD) e forga isométrica manual da mao ndo dominante
(FIMND), tiveram aumento significativo ao longo do periodo de acompanhamento (em
2015: 52,2+7,0 kgf; em 2019: 54,0+7,2 kgf) (em 2015: 51,2+8,4 kgf; em 2019: 53,0£8,0
kgf), respectivamente.
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Para andlise de informacdes associadas a forca isométrica, pode-se recorrer a
utilizacdo de indicadores normativos disponiveis na literatura (GUEDES; GUEDES,
2006). Segundo a tabela de Corbin e Lindsey (1997) os valores de FIMD e FIMND
foram classificados como “mediano” no indicador de forga ao longo dos anos de
acompanhamento.

A forca isométrica manual, também conhecida como preensdo manual, &
reconhecida como um estimador da for¢ca global e tem sido apresentada como
indicador de importantes desfechos em saude (BOHANNON, 2012). Estudos indicam
que a FIMD e FIMND estdo associadas ao desempenho ocupacional, ou seja,
habilidade do individuo realizar suas atividades cotidianas (BECK, et al., 2015;
RHODES, FARENHOLTZ, 1992). Koblbauer et al., (2011) destaca que medicbes de
forca muscular isométricas permitem diagnosticar niveis de for¢ca reduzida, comparar
eficacia de tratamentos e guiar possiveis intervencgdes.

Outros estudos apontam que sujeitos de meia-idade ou mais, com baixos
indices de forca de preensdo manual (forca isométrica manual), estdo associados a
incapacidade funcional (RANTANEN, et al., 1999; MANINI, CLARK, 2012). Taeckema
et al. (2010) destacam que niveis adequados de preensdo manual parecem atuar na
protecdo desses agravos na idade avancada, indicando que a forca de preenséao
manual, pode ser usada para a triagem precoce de pessoas com maior risco de
incapacidade fisica em idades mais avancadas.

Boyce, et al. (2009) usando um desenho longitudinal retrospectivo, investigou
o comportamento da variavel de forca em policiais norte-americanos ao longo de trés
décadas, sua amostra incluiu 297 sujeitos. Os valores de forca aumentaram ao longo
do tempo, contrariando as hipoteses iniciais. O estudo em questdo mostrou que a
aplicacao de testes fisicos regulares ao longo dos anos, teve papel importante para
gue os policiais se mantivessem em treinamento, consequentemente aumentando a
forca. Corroborando a esse estudo, Lagestad e Van Den Tillaar (2014) destacam a
importancia da realizacdo de testes de aptidao fisica obrigatorios anualmente nos
departamentos de policia, podendo aumentar a motivacao dos policiais para participar
de programas de treino fisico.

Vale destacar, porém, que mesmo diante de resultados de aumento da FIMD e
FIMND ao longo de 5 anos, os valores de classificacdo desta variavel, ndo passaram
de medianos. Essa constatacdo causa preocupacao, pois a capacidade de forca

muscular tem uma grande importancia para a profissdo militar, tendo em vista ser
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requisitada nas mais diversas atividades desenvolvidas (LOCKIE, et al., 2019).

Outra variavel motora que apresentou diferenca no estudo atual, foi a
flexibilidade, que declinou significativamente no periodo. Os resultados de flexibilidade
foram obtidos por meio do teste (linear) de sentar-e-alcancar, sendo que os resultados
diminuiram no periodo analisado (em 2015: 26,6,2+7,0 cm; em 2019: 24,4+7,7 cm).
Ao comparamos os valores deste estudo com os indicadores de referéncia previstos
pelo Canadian Standardized Teste of Fitness, podemos classificar a flexibilidade dos
policiais analisados, com “abaixo da média”, em todos os anos (CSTF, 1986).

Monteiro (2004), avalia a flexibilidade como sendo um dos mais importantes
componentes da aptidao fisica relacionados a saude e que pode ser aplicado na
reabilitacdo terapéutica ou profilatica. Teoricamente, ao longo do tempo, a taxa de
declinio da flexibilidade aumenta significativamente, embora dependa da
individualidade biologica, portanto, mesmo com o0 passar dos anos, € comum
encontrar pessoas com altos niveis de flexibilidade, dada que o efeito da idade é
apenas um dos fatores que influenciam a flexibilidade (LAGESTAD; VAN DEN
TILLAAR, 2014).

Outros estudos que avaliaram policiais militares apresentaram baixos valores
para flexibilidade (UENO, et al., 2000; ALMEIDA; JABUR, 2007). Essas evidéncias
corroboram com o achado deste estudo, que podem ser justificadas pelo longo
periodo que policiais militares ficam sentados em sua jornada laboral (CRAWLEY et
al. 2016), o que pode influenciar na flexibilidade dos mesmos.

A diminuicao da flexibilidade observada entre os sujeitos da pesquisa reflete
preocupacdo de sérias proporcdes, visto que esse componente da aptiddo fisica
apresentou niveis abaixo da média ao longo do periodo, contrariando estudos com
policiais, que tiveram os niveis de flexibilidade melhorados apds um tempo de atuagéo
profissional (CRAWLEY et al, 2016; WU, HALLBOURG, COLLINS, 2015).

A manutencédo e a possivel melhora nos indices de aptid&o e atividade fisica
tendem a refletir na diminui¢do dos riscos de morte e nos afastamentos por motivo de
saude, bem como na capacidade laboral (SILVA et al, 2014; CAN; HENDY, 2014,
SOROKA; SAWICKI, 2014). Nessa perspectiva, as varidveis que nao tiveram
alteracdes significativas podem ser apresentadas como resultados positivos, tendo
em vista que, em tese, as mesmas tendem a diminuir com passar do tempo.

Por outro lado, alteragbes pequenas num prazo curto, podem se transformar

em alteracBes importantes num prazo maior. Exemplo disso é a variavel de aptidao
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cardiorrespiratoria, representada neste estudo pelo Volume Maximo de Oxigénio
(VO2max), a variavel apresentou declinio (DM:1,3%) porém n&o significativo ao longo
dos 5 anos, as médias de VO2zmax foram classificadas num nivel “bom” em 2015
(41,0+6,3 ml/kg/min) e baixaram na classificacdo para “regular” em 2019 (40,2+5,8
ml/kg/min) (COOPER, 1982). Tais mudancas, mesmo que sutis, acendem um alerta e
trazem inquietacdes em relacdo ao comportamento da aptidao fisica desses sujeitos
ao longo do tempo. Diante de um periodo de acompanhamento mais longo, quais
seriam as mudancas observadas nas mais diversas variaveis da aptidao fisica destes
policiais militares?

O estilo de vida e a pratica regular de atividade fisica se integram e influenciam
a qualidade do servico da policia militar, o que impde a necessidade da manutencao
de habitos saudéaveis e estruturas institucionais que contribuam com o estado positivo
de saude do profissional (MARINS; DEL VECCHIO, 2017).

Uma das limitacdes do nosso estudo foi a auséncia de mensuracao de variaveis
bioguimicas e hormonais, que estao associadas a altera¢cdes na composicao corporal,
bem como no desempenho fisico. Outra limitacdo foi a escassez de trabalhos de
acompanhamento longitudinais com policiais militares brasileiros, o que dificultou a

discusséao dos achados.

CONCLUSAO:

Conclui-se que, ao longo de 5 anos de acompanhamento longitudinal,
perceberam-se mudancas nos indicadores de aptidao fisica em policiais militares.
Uma reducédo mais acentuada foi identificada nas variaveis: peso corporal, indice de
massa corporal, gordura corporal, circunferéncia de cintura, que aumentaram
significativamente com o passar dos anos. Medidas que envolveram a dimensao
motora, tiveram comportamento variado. A forca isométrica manual teve aumento
significativo; em contraponto, a variavel da flexibilidade diminuiu no periodo
observado. As demais variaveis apresentaram diminuicdo discreta, porém nao foram
significadas. Nao foram identificadas diferencas significativas nas variaveis

hemodinamicas.
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4.2ARTIGO 2 - A influéncia de um programa de treino em indicadores de aptidao

fisica de policiais militares.

A INFLUENCIA DE UM PROGRAMA DE TREINO EM INDICADORES DE
APTIDAO FiSICA DE POLICIAIS MILITARES

RESUMO

Objetivo: Verificar os efeitos do treinamento fisico militar sobre os indicadores
morfolégicos, hemodinamicos e motores de policiais militares. Método: Estudo
intervencional quase-experimental, prospectivos, com delineamento longitudinal, com
duracdo de 36 semanas. Os dados foram coletados em trés estagios: (Pré; Pos;
Follow-Up). A amostra foi composta por 34 policiais militares, 21 homens e 13
mulheres. As variaveis analisadas foram: morfologicas, hemodinamicas e motoras. Os
voluntarios foram submetidos a um protocolo de 20 semanas de Treino em Circuito
(TC), baseado no Treinamento Fisico Militar (TFM) previsto no Manual de Campanha
do Exercicio Brasileiro. Os resultados foram descritos em média e desvio padréo. As
diferencas entre os momentos pré e pos intervencao e Follow-Up (acompanhamento
sem intervencao / destreino) foram investigadas com a aplicacao do teste de ANOVA
para medidas repetidas. O tamanho de efeito foi usado para classificar a diferenca
observada ap0s a intervencédo; os seguintes pontos de corte foram adotados: >0,2
efeito trivial; >0,5 efeito médio; >0,8 efeito grande, >1,3 muito grande. Foi adotado um
nivel de significancia P<0,05. Resultados: Deste, os principais achados morfoldgicos
envolveram as seguintes variaveis: gordura corporal (homens: pré 15,8+4,3 % e pés
15,0+3,5 %), (mulheres: pré 20,8+3,1 % e pos 20,1+2,6 %); massa isenta de gordura
(homens: pré 15,8+4,3 % e p6s 15,0+3,5 %), (mulheres: pré 20,8+3,1 % e pos
20,1+2,6 %). Nas variaveis motoras os principais achado, foram: forca isométrica
manual da mao dominante; (pré 51,7+6,7 kgf e pés 53,4+6,8 kgf); aumento
significativo nas variaveis de forca isométrica, manual da mao ndo dominante; (pré
50,348,5 kgf e pos 52,9+9,0 kgf); forca isométrica escapular; (pré 31,7+7,7 kgf e pos
35,5+10,0 kgf); forca isométrica de membros inferiores; homens (pré 123,1+26,7 kgf
e pos 137,9+25,0 kgf) e mulheres (pré 80,5+13,1 kgf e pds 93,4+14,3 kgf); forca
isométrica lombar; (homens: pré 121,5+24,1kgf e pos 138,1+23,6 kgf), (mulheres: pré
77,3+£15,9 kgf e pds 88,7+15,4 kgf); forca isométrica absoluta; homens (pré 346,6+55,4
kgf e pos 382,4+55,5 kgf) e mulheres (pré 221,1+27,2 kgf e pos 247,2+26,8 kgf); forca
isométrica relativa; homens (pré 4,2+0,7 kgf/kg e p6s 4,7+0,7 kgf/kg) e mulheres (pré
3,7+0,4 kgf e pbs 4,1+0,5 kgf); Squat Jump; (pré 26,9+3,0 cm e p6s 32,7+3,8 cm) e
mulheres (pré 22,5+2,2 cm e pés 26,9+2,7 cm); Counter Moviment Jump; homens (pré
29,8+3,8 cm e pos 35,3+3,4 cm) e mulheres (pré 24,2+2,0 cm e pés 28,0+2,6 cm);
Salto Horizontal, homens foram (pré 205,8+16,4 cm e pds 221,9+16,3 cm; follow-up
209,7+12,4 cm) e para as mulheres (pré 170,3£17,0 cm e pés 179,8+£14,0 cm; follow-
up 172,4+16,5 cm); Agilidade; homens foram (pré 9,8+0,5 seg e po6s 9,4+0,8 seq;
follow-up 10,3+1,3 seq), para as mulheres (pré 170,3+17,0 cm e pés 179,8+14,0 cm;
follow-up 172,4+16,5 cm); Frequéncia Cardiaca do Limiar Ventilatério; (pré 174,9+15,3
bpm e p6s 182,6+13,0 bpm; follow-up 176,4+14,1 bpm) e para as mulheres foram (pré
181,2+8,9 bpm e pos 186,7+9,3 bpm; follow-up 182,5+11,3 bpm); Velocidade do
Limiar Ventilatério; (pré 11,6+1,4 km/h e p6s 13,2+1,4 km/h; follow-up 11,8+1,4 km/h)
e para as mulheres (pré 11,2+1,0 km/h e pos 12,4+1,0 km/h; follow-up 11,4+1,2 km/h);
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Distancia Percorrida em 12 minutos; Volume Maximo de Oxigénio. homens foi (pré
2318,7+319,7 metros e pds 2585,6+234,5 metros; follow-up 2363,3£265,5 metros) e
para as mulheres (pré 2036,8+162,3 metros e pos 2214,9+176,2 metros; follow-up
2082,2+193,9 metros). Conclusé&o: 20 semanas de Treino em Circuito, foi efetivo para
diminuir valores médios de gordura corporal e aumentar a massa isenta de gordura
tanto para policiais homens, quanto para policiais mulheres. Os valores da GC no
periodo Follow-Up ndo aumentaram, mostrando manutencdo dos niveis apos o
periodo intervencional. N&o foi observada mudanca nas variaveis hemodinamicas. O
TC causou efeitos na forca isométrica, poténcia muscular de membros inferiores,
agilidade e aptiddo cardiorrespiratdria em ambos 0s sexos. A Unica variavel que ndo
apresentou alteracfes significativas tanto para homens como mulheres, foi
flexibilidade. Quanto ao momento de destreino (follow-up) pode-se concluir que,
algumas variaveis motoras tiveram efeitos negativos, ou seja, retornaram aos valores
iniciais apo6s a interrupcao do periodo de intervencgéo, e outras nao tiveram alteragcdes
nesse periodo, mantendo os ganhos provenientes da intervencao.

Palavras-chave: Treinamento em Circuito; Policiais Militares; Aptidao Fisica.
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THE INFLUENCE OF A TRAINING PROGRAM ON PHYSICAL FITNESS
INDICATORS OF MILITARY POLICE OFFICERS

ABSTRACT:

Objective: To verify the effects of military physical training on the morphological,
hemodynamic and motor indicators of military police. Method: Prospective quasi-
experimental interventional study, with a longitudinal design, lasting 36 weeks. Data
were collected in three stages: (Pre; Post; Follow-Up). The sample consisted of 34
military police officers, 21 men and 13 women. The variables analyzed were:
morphological, hemodynamic and motor. The volunteers were submitted to a 20-week
Circuit Training (TC) protocol, based on the Military Physical Training (TFM) provided
for in the Brazilian Exercise Campaign Manual. The results were described as mean
and standard deviation. The differences between the moments before and after
intervention and Follow-Up (monitoring without intervention / detraining) were
investigated with the application of the ANOVA test for repeated measures. The effect
size was used to classify the difference observed after the intervention; the following
cutoff points were adopted:> 0.2 trivial effect; > 0.5 medium effect; > 0.8 large effect,>
1.3 very large. A significance level of P <0.05 was adopted. Results: From this, the
main morphological findings involved the following variables: body fat (men: pre 15.8
* 4.3% and post 15.0 + 3.5%), (women: pre 20.8 + 3.1% % and post 20.1 £ 2.6%); fat-
free mass (men: pre 15.8 + 4.3% and post 15.0 *+ 3.5%), (women: pre 20.8 + 3.1% and
post 20.1 £ 2.6% ). In the motor variables, the main findings were: manual isometric
strength of the dominant hand; (pre 51.7 £+ 6.7 kgf and post 53.4 + 6.8 kgf); significant
increase in the variables of isometric strength, manual of the non-dominant hand; (pre
50.3 £ 8.5 kgf and post 52.9 + 9.0 kgf); scapular isometric strength; (pre 31.7 + 7.7 kgf
and post 35.5 + 10.0 kgf); isometric strength of lower limbs; men (pre 123.1 + 26.7 kgf
and post 137.9 + 25.0 kgf) and women (pre 80.5 + 13.1 kgf and post 93.4 + 14.3 kgf);
lumbar isometric strength; (men: pre 121.5 + 24.1 kgf and post 138.1 + 23.6 kgf),
(women: pre 77.3 £ 15.9 kgf and post 88.7 + 15.4 kgf); absolute isometric strength;
men (pre 346.6 + 55.4 kgf and post 382.4 + 55.5 kgf) and women (pre 221.1 + 27.2 kgf
and post 247.2 + 26.8 kgf); relative isometric strength; men (pre 4.2 + 0.7 kgf / kg and
post 4.7 £ 0.7 kgf / kg) and women (pre 3.7 £ 0.4 kgf and post 4.1 + 0.5 kgf); Squat
Jump; (pre 26.9 = 3.0 cm and post 32.7 + 3.8 cm) and women (pre 22.5 + 2.2 cm and
post 26.9 + 2.7 cm); Counter Moviment Jump; men (pre 29.8 + 3.8 cm and post 35.3 +
3.4 cm) and women (pre 24.2 + 2.0 cm and post 28.0 £ 2.6 cm); Horizontal jump; men
were (pre 205.8 £ 16.4 cm and post 221.9 + 16.3 cm; follow-up 209.7 + 12.4 cm) and
for women (pre 170.3 £ 17.0 cm and post 179.8 £ 14.0 cm; follow-up 172.4 £ 16.5 cm);
Agility; men were (pre 9.8 + 0.5 sec and post 9.4 + 0.8 sec; follow-up 10.3 £+ 1.3 sec),
for women (pre 170.3 £ 17.0 cm and post 179.8 £ 14.0 cm; follow-up 172.4 £ 16.5 cm);
Ventilatory Threshold Heart Rate; (pre 174.9 + 15.3 bpm and post 182.6 = 13.0 bpm;
follow-up 176.4 + 14.1 bpm) and for women were (pre 181.2 £ 8.9 bpm and post 186.7
+ 9.3 bpm; follow-up 182.5 £ 11.3 bpm); Ventilatory Threshold Speed; (pre 11.6 £ 1.4
km / hand post 13.2 £ 1.4 km / h; follow-up 11.8 £ 1.4 km / h) and for women (pre 11.2
+1,0km/handpost12.4 +1.0 km/ h; follow-up 11.4 £ 1.2 km / h); Distance covered
in 12 minutes; Maximum Volume of Oxygen. men was (pre 2318.7 + 319.7 meters and
post 2585.6 + 234.5 meters; follow-up 2363.3 + 265.5 meters) and for women (pre
2036.8 £ 162.3 meters and post 2214.9 + 176.2 meters; follow-up 2082.2 + 193.9
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meters). Conclusion: 20 weeks of Circuit Training, was effective in decreasing
average body fat values and increasing fat-free mass for both male and female police
officers. The GC values in the Follow-Up period did not increase, showing maintenance
of the levels after the interventional period. There was no change in hemodynamic
variables. CT caused effects on isometric strength, muscle power of lower limbs, agility
and cardiorespiratory fitness in both sexes. The only variable that did not show
significant changes for both men and women was flexibility. Regarding the timing of
detraining (follow-up) it can be concluded that some motor variables had negative
effects, that is, they returned to the initial values after the interruption of the intervention
period, and others did not change in that period, maintaining the gains from
intervention.

Keywords: Circuit Training; Military Police; Physical aptitude.
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INTRODUCAO

No Brasil, a Policia Militar (PM) tem como missdo o patrulhamento ostensivo e
a preservacao da ordem publica. Tanto a PM, assim com o Corpo de bombeiros, faz
parte da reserva do Exército Brasileiro, que por sua vez, pertence as For¢cas Armadas,
junto com a Marinha e a Aeronautica (BRASIL, 2004).

A aptidao fisica € uma das exigéncias para o ingresso na PM, uma vez que o
candidato a policial militar necessita de uma boa condicéo fisica e de salde, as quais
sao avaliadas antes do ingresso na carreira (TOCANTINS, 2012).

Diante do conhecimento que € importante que seus colaboradores tenham uma
condicdo saudavel para o bom desempenho da atividade profissional, as
organizag0es policiais, realizam avaliagdes nos egressos e no seu efetivo, para testar
0 vigor e a aptidao fisica destes e, verificar se estdo aptos fisicamente para exercerem
a funcéo (LEISCHIK et al., 2015).

A prética de exercicios fisicos e a manutencdo da atividade fisica regular
contribuem de maneira fundamental a saide. Ambas beneficiam a saude fisica do
policial, bem como a saude mental, desempenho laboral (CAN; HENDY, 2014), e a
diminuicdo do absenteismo (FERRAZ et al., 2018). Sendo assim, a atividade fisica e
a saude sdo componentes que estdo associados a qualidade de vida e séo
importantes para a atividade-fim do policial.

As exigéncias ocupacionais ndo se limitam a tarefas convencionais, como
correr e ou exercicios repetitivos, mas também, requer atividades que envolvem
esforcos fisicos maximos (CRAWLEY et al., 2016). Os policias militares estdo
inseridos em uma profissdo distinta das demais, e pela necessidade de enfrentar
situacdes inerentes a profissdo, como perseguir sujeito em fuga, adentrar matas
fechadas, forcar a entrada durante um mandado de busca e controlar multidées, eles
precisam apresentar niveis elevados de aptidao fisica, mesmo que essas atividades
sejam tarefas pouco frequentes (DAWES et al., 2017).

O Treinamento Fisico Militar (TFM) tem sido recomendado como método de
aprimoramento das caracteristicas psicofisicas do individuo (CROMBIE et al., 2012).
Nesse sentido, é importante observar que a padronizacdo de protocolos de treino
resulta em mudancas expressivas da aptidao fisica (LEMES et al., 2014).

Nesta perspectiva, o TFM, previsto no Manual de Campanha: Treinamento

Fisico Militar, tem por finalidade padronizar os aspectos técnicos, além de fornecer os
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conhecimentos desejaveis e estabelecer procedimentos para o planejamento, a
organizacdo, a coordenacdo, a conducdo e a execucao do treino fisico no ambito
militar (BRASIL, 2015).

Sendo assim, programas militares de treino fisico em vérios paises, estudam
como garantir a efetividade do programa basico de formacgao militar, em busca de um
equilibrio entre a saude e o melhor desempenho ocupacional (BURLEY et al., 2018;
SANTTILA et al., 2016). Os métodos aplicados no Brasil ndo se diferem de outros
lugares do mundo, sdo exemplos disso, paises como os Estados Unidos e o Canada,
gue se pautam nos mesmos principios fundamentais, ocorrendo apenas diferencas
nos indices e nos exercicios realizados (AVILA et al., 2013).

Os Comandos Gerais da Policia Militar de alguns Estados (SP, MT, RJ, SC, PI.
MG, PA) citam em seus manuais a utilizacdo do TFM na rotina de seus colaboradores,
como estratégia de padronizacéo dos treinos (SAO PAULO, 2002; MATO GROSSO,
2007; RIO DE JANEIRO, 2009; SANTA CATARINA, 2013; PIAUI, 2015; MINAS
GERAIS, 2018; PARA, 2018).

A ideia principal do TFM é padronizar para a tropa 0s aspectos técnicos no
momento de trabalhar o condicionamento fisico, com o intuito de melhor prepara-la
para as diversas missdes. Para tal objetivo, os varios métodos de treino existentes
devem ser utilizados, respeitando-se as individualidades biolégicas dos militares,
assim como fornecer a todos, conhecimentos suficientes para que sejam utilizados
guando estiverem distantes de sua Unidade Militar e possam, dessa forma, manter o
condicionamento fisico (PARA ,2018).

Sao base do TFM: corrida, ginastica basica (exercicios calisténicos), treino em
circuito, natacao e atividades desportivas. Essas atividades séo realizadas de forma
gradual e sistematizadas visando ambientar os militares as particularidades e
exigéncias da vida militar (BRASIL, 2015).

Entre as metodologias de treino, o Treino em Circuito (TC) se caracteriza pela
ordem sucessiva de varias esta¢cdes de exercicios praticadas em um ou mais circuitos
ou voltas (GUISELINI, 2007), cuja combinacdo vai possibilitar a obtencédo de
determinados objetivos, tais como melhora da agilidade, velocidade, forca e
coordenacao, constituindo uma forma confiavel e eficaz de trabalho (NUNES et al.,
2020).

A literatura aponta que, o TC tem predominancia aerébica embora possa

assumir o papel anaerObico de acordo com a intensidade aplicada (SILVA,
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OURIQUES FALABRETTI, 2019). Este tipo de treino geralmente apresenta
caracteristica generalizada e demonstra resultados eficientes e importantes tanto na
capacidade cardiorrespiratéria quanto em desenvolvimento neuromuscular (SANTOS,
2008).

O TC incorpora tanto o treinamento resistido quanto calisténico (PAOLI et al.,
2013). A sesséao de TC é caracterizada por um curto periodo de duracdo, uma vez que
os individuos realizam transicbes rapidas de um exercicio para outro
(CASTINHEIRAS-NETO, COSTA-FILHO, FARINATTI, 2010). Os exercicios que
compdem as estacdes devem ser alternados entre membros superiores e inferiores e
com o minimo de descanso entre cada estacao (Fleck; Kraemer, 1999; Bompa, 2001).

O treinamento em circuito oferece um método polivalente satisfatorio tanto na
preparacdo neuromuscular (BRASIL, 2015) como na cardiopulmonar (VINCENT,
2002), e por ser, geralmente, realizado em curto espaco de tempo e com troca de
exercicios de diferentes grupos musculares, torna sua execucao motivante. Fator
preponderante para que haja continuidade e eficiéncia nos treinamentos.

Dessa forma, esta investigacao teve como objetivo verificar os efeitos do treino
em circuito sobre os indicadores morfologicos, hemodinamicos e motores de policiais
militares, bem como, os efeitos de 16 semanas de destreinamento sobre as variaveis

estudas.

METODO

Delimitacdo e Caracterizacdo do Estudo

Trata-se de um estudo intervencional quase-experimental, prospectivos, com
delineamento longitudinal (LEVY; ELLIS, 2015). O estudo teve a duragdo de 36
semanas, em que as coletas de dados foram realizadas em trés estagios: 12 Coleta
de dados (pré-intervencdo), 22 Coleta de dados (poOs-intervencédo) e 32 Coleta de
dados (Follow-Up).

As coletas foram realizadas em dois ambientes, no Laboratério de Educacgéo
Fisica da UNIPAR — Unidade Cianorte-PR e nas dependéncias do Tiro de Guerra. Em
todas as ocasifes os procedimentos de coleta de dados foram realizados no periodo
matutino.

O presente estudo foi aprovado junto ao Comité de Etica em Pesquisa com
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Seres Humanos da Universidade Paranaense Unipar sob o parecer: 2.441.654 de
acordo com o Conselho Nacional de Saude sobre pesquisas envolvendo seres
humanos (APENDICE). Ap6s o aceite, a anuéncia do participante da pesquisa foi
obtida por meio de Termos de Consentimento Livre e Esclarecido (APENDICE).

Figura 7 - Delineamento do Estudo

Estudo Intervencional

v

17 homens / 10 mulheres
Pre
Variaveis Coletadas 20 semanas Penp do de Iqteryengao &
-~ Treino em Circuito (TC) ®
» Morfologicas @
N Pés 3
» Hemodinamicas 2
* Motoras 16 semanas Periodo de Destreino o
Follow-Up

Fonte: elaborado pelo autor

Populacdo e Amostra

A populacdo alvo foi composta por Policiais Militares de uma Companhia
Independente da Regido Noroeste do Parand. A selecdo da amostra foi por
conveniéncia e foi constituida por duas etapas: 12Etapa: convite para participacdo de
forma voluntaria; 22Etapa: explicacdo dos procedimentos a serem desenvolvidos na
pesquisa.

A guantidade de participantes foi de 34 voluntarios (21 homens e 13 mulheres),
sendo que todos cumpriram 0s seguintes critérios de incluséo: a) ser voluntério; b) ser
policial militar da ativa; c) estar atuando nas atividades operacionais da Companhia;
d) nédo ter limitagbes que impeca a realizacdo dos testes fisicos ou de qualquer
exercicio proposto; e) ndo estar fazendo uso de medicamentos que afetem as
respostas ao exercicio; f) estar praticando regularmente exercicio fisico com no
minimo 6 meses.

Além disso, seguiram-se 0s seguintes critérios de exclusdo: a) ndo comparecer
aos testes fisicos propostos; b) faltar em 25% ou mais, das sessdes de treino; c) sofrer

qualquer tipo de leséo, ou aparecimento de dor que impeca a participacdo nos testes
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propostos ou nas sessoes de treino.
Procedimentos e Instrumentos para Coleta de Dados
I.  Variaveis sociais-demograficas
A variavel sexo, foi registrada por meio de autorrelato do(a) policial e a idade
foi determinada em anos, com base na diferenca entre a data de nascimento e a data
da coleta de dados.
Il.  Varidveis morfoldgicas, hemodinamicas e motoras
As variaveis apresentadas nesta pesquisa, foram obtidas por procedimentos
previstos no Guia de Testes da Aptidao Fisica (TAF) da Policia Militar, além de testes
complementares propostos pelos responsaveis dos projetos que gerenciavam as

avaliagoes.

a) Variaveis Morfolégicas:

Para a determinacédo de medida do peso corporal foi utilizado o procedimento
descrito por Guedes e Guedes (2006). O instrumento utilizado para determinar o peso
corporal, foi uma balanca digital (Welmy®), com precisao de 100 gramas. Para aferir
a medida de estatura seguiu o procedimento descrito por Guedes e Guedes (2006),
foi utilizado um estadiébmetro portatil (Welmy®), com precisdo de 0,1 centimetros. O
indice de massa corporal (IMC) foi calculado pela equacéo de Quetelet: IMC= massa
corporal (KG) / estatura (m2) (PETROSKI, 2007). A medida de circunferéncia da
cintura foi determinada de acordo com o protocolo portugués, mediante uma trena
antropometrica (Cescorf®) (FRAGOSO, VIEIRA, 2005).

Para a coleta de dobras cutaneas (DC) foi utilizado um adipémetro cientifico de
haste longa da marca CESCORF®, com precisao de 0,5 mm. Para estimativa de
densidade corporal dos homens foi utilizado o protocolo de Jackson e Pollock (1978)
de trés DC (peitoral, abdémen, e coxa) e para mulheres o protocolo de Jackson,
Pollock e Ward (1980), de trés DC (triceps, abdémem, e coxa), e posteriormente

utilizando a equacgéao proposta por Siri (1961) para estimativa do percentual de gordura
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corporal (%GC).

b) Varidveis Hemodinamicas:

Os valores pressoricos foram verificados por meio de um esfigmomandmetro
analdgico e estetoscopio adulto duplo da marca BIC. Os procedimentos seguiram as
recomendacdes da Sociedade Brasileira de Cardiologia (SBC) e da Sociedade
Brasileira de Medicina do Exercicio e Esporte (GHORAYEB, et al., 2019). A frequéncia
cardiaca de repouso (FCR) foi determinada por meio de um oximetro de dedo pouco

antes da afericdo da presséo arterial, respeitando o periodo de 10 minutos de repouso.

c) Variaveis Motoras:

Para a realizacdo das acGes musculares isométricas, manual (preenséo
manual), lombar (tracdo lombar) e membros inferiores (tragdo de pernas) seguiu-se
os procedimentos conforme Guedes e Guedes (2006) descreve, ja, para a agao
muscular isométrica escapular, o procedimento foi descrito por Soares et al. (2012).
Para os testes, dinamdémetros com mostrador circular tipo relégio (Crown®) foram
utilizados. A andlise de informacdes associadas a forca isométrica absoluta, foi
somada as medidas observadas de preensdo manual de ambas as méos, de tracéo
lombar e tragcdo de pernas. Os valores relacionados aos indicadores de forca
isométrica relativa resultam da divisdo entre os valores de forca isométrica absoluta e
0 peso corporal do avaliado expresso em quilogramas (GUEDES; GUEDES, 2006).

A poténcia muscular foi determinada pelo desempenho dos saltos verticais,
com as técnicas: squat jump (SJ), counter moviment jump (CMJ), e salto horizontal
parado. O equipamento utilizado na realizacdo das medidas dos saltos verticais foi a
plataforma de contato Jump Test (Hidrofit®). Estes procedimentos técnicos sao
descritos por Bosco (1994). Para o teste de salto horizontal parado foi utilizada trena
meétrica e o procedimento respeitou a descricdo de Matsudo (1995).

A Agilidade foi obtida por meio do teste Shuttle Run, recomendado pelo Guia
de Testes da Aptidao Fisica (TAF) da Policia Militar. Foram utilizados dois blocos de
madeira (05 cm x 05 cm x 10 cm), um cronémetro com precisdo de centésimo de
segundo, trena, caneta e papel para anotacao dos resultados.

A flexibilidade linear foi avaliada pelo teste “Sentar e Alcancar”, proposto por
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Wells e Dillon em 1952. Foi utilizada uma caixa confeccionada de madeira com
dimensdes de 30 x 30 cm, com uma régua sobreposta de 0 a 53 cm de comprimento.
Foi registrado o maior indice alcancado.

Para avaliacdo da aptiddo cardiorrespiratoria, dois testes foram usados, um
para estimar o consumo maximo de oxigénio - VO2 maximo por meio do teste de 12
minutos, proposto por Cooper (1968) com militares, onde é registrada a distancia
maxima percorrida, em metros, pelo individuo, durante 12 minutos. O célculo utilizado
para a predicdo foi: VO2 maximo = (Distancia percorrida (metros) — 504,9) / 44,73.

O outro teste para avaliacdo da aptidao cardiorrespiratoria, foi pela estimativa
de limiares ventilatérios (LV). O LV foi obtido por meio de teste de esteira e um
analisador ventilatorio portati FLOWMET da Micromed®. Foi utilizada uma esteira
ergomeétrica da marca Movement® modelo LX 160 para realizacdo de teste de cargas
progressivas. O registro da frequéncia cardiaca (FC), foi realizada através de monitor
cardiaco POLAR® modelo H7. Os protocolos para determinacéo do limiar ventilatorio
(anaerobio) devem iniciar por volta dos 3 km/h, mediante a estagios curtos, sendo
usual 1 minuto e, de 8 a 12 minutos a duracdo do teste todo (GUEDES; GUEDES,
2006). O protocolo incremental adotado no estudo, foi adaptado, porém, as
caracteristicas basicas foram mantidas: o teste partiu de uma carga inicial de 5 km/h,
com incrementos de 0,3 km/h a cada 20 segundos até a exaustdo voluntaria do
participante. A temperatura do ambiente foi controlada entre 21 e 23°C. Apds registro
dos dados, analisou-se a curva da ventilagdo para determinagcéo do Limiar I e Il. O
registro da FC méaxima de cada sujeito da pesquisa foi obtido no momento de

interrupcédo voluntaria do protocolo (exaustao).
Programa de Treinamento Fisico

Os voluntarios foram submetidos a um protocolo de 20 semanas de Treino em
Circuito (TC), baseado no Treinamento Fisico Militar (TFM) previsto no Manual de
Campanha do Exercicio Brasileiro e citado por Comandos Estaduais da Policia Militar
em seus respetivos manuais de Educacao Fisica.

O protocolo intervencional foi dividido em: preparatorio com quatro 4 semanas
e especifico com 16 semanas de sessdes de treino pelo método de circuito (Treino
em Circuito — TC).

As 4 primeiras semanas (preparatoéria) foi baseada em sessdes de treino para
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adequacdes dos movimentos técnicos e mobilidade articular. Apds o periodo

preparatorio foi iniciada a intervencéo de 16 semanas conforme Figura 8.

Figura 8 - Treino pelo método de circuito
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TC: Treino em Circuito. Fonte: Elaborado pelo autor

Antes do TC os participantes da pesquisa tiveram 05 minutos de aquecimento
geral envolvendo todos os grupos musculares e articulagdes. Logo apés, 05 minutos
de exercicios de alongamento ativo dinamico.

Basicamente o TC foi composto de 12 exercicios separados por estacdes de
trabalho, numa quadra esportiva. Os participantes executaram inicialmente 45
segundos de cada exercicio (estagcdo) com 10 a 15 segundos de intervalo para troca.
Cada participante realizou o TC completo por trés vezes, com o intervalo de cinco
minutos de descanso ativo (caminhada, corrida, bicicleta ergométrica) entre cada
repeticéo.

Os exercicios utilizados estimulavam a velocidade, poténcia, resisténcia
muscular localizada e resisténcia anaerébia conforme prevé o TFM. Dessa forma a
intensidade foi composta por esforgos all-out, ou seja, utilizando o esforco maximo de

cada participante. Apos a intervencao do TC, 05 minutos de caminhada de intensidade
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moderada e leve para retorno da frequéncia cardiaca e respiratoria.
Estas atividades foram desenvolvidas em 32 sessfes de treino ministradas por
anico profissional de Educacdo Fisica e auxiliares, conduzidas duas vezes por

semana, com duracao de 50 minutos cada.

Monitoramento nas sessdes de treino

Para controle e monitoramento intensidade de esfor¢o dos treinos, cada policial
utilizou um transmissor de frequéncia cardiaca (FC) via Bluetooth da marca Polar
(modelo H7), que foi colocado na regido do térax, sobre a pele e fixado por uma cinta
elastica. O equipamento permaneceu fixado no policial, durante todo o tempo de
atividade, incluindo o aquecimento, parte principal, e recuperacdo. Os dados foram
transmitidos para um receptor de Bluetooth da Apple (Ipad) e, os dados quantificados
por meio do sistema de monitoramento da FC em tempo real (Selfloops Group
Fitness).

A Percepcao Subjetiva de Esforco (PSE) foi avaliada por meio da escala de
Borg CR10 modificada (FOSTER, FLORHAUG, 2001), na qual consta uma
numeracédo de 0 a 10, em que sua pontuacdo aumenta a medida que a sensacao de
esforco também aumenta. Apds cinco minutos do término de cada sessao de treino,
os participantes foram solicitados a responder a pergunta: “Como foi o seu treino?”,
apontando sua resposta na escala.

A carga interna de treino (CIT) foi determinada por meio do método da PSE de
cada sessdao de treino, na qual foi calculado o produto entre a duracédo total da sesséo
de treino (em minutos) e o valor apontado na escala de PSE CR10 modificada. Por
exemplo, em uma sesséo de treino de 50 minutos, e PSE de 7, a CIT foi de 350

unidades arbitrarias (u.a.).

Follow-Up (destreino)

Apbs 16 semanas do término do periodo de intervencgédo, todos os individuos
gue participaram do programa de treinamento fisico foram convidados a participar de
uma nova reavaliacdo. Foi considerado Follow-Up (destreino) a auséncia do programa

de treinamento fisico utilizado neste estudo.
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Analise estatistica

Os dados foram analisados no SPSS versao 25. Os resultados foram descritos
em média e desvio padréo. As diferencas entre 0s momentos pré e pdés-intervencéo e
Follow-Up (acompanhamento sem intervencao / destreino) foram investigadas com a
aplicacdo do teste de ANOVA para medidas repetidas. O teste de Mauchly foi
empregado para investigar o pressuposto de esfericidade, em caso de violagao as
correcdes para os valores da estatistica F foram adotadas. O procedimento post-hoc
de Bonferroni foi empregado para ajustar as multiplas comparacdes. O tamanho de
efeito de Hedges foi calculado usando o ajuste para amostras pequenas (n<50), para
classificar a diferenca observada ap0s a intervencdo; os seguintes pontos de corte
foram adotados: >0,2 efeito trivial; >0,5 efeito médio; >0,8 efeito grande, >1,3 muito
grande (COHEN, 1987). Foi adotado um nivel de significancia P<0,05.

RESULTADOS

A amostra do presente estudo foi composta por Policiais de uma Companhia
Independente da Policia Militar da Regido Noroeste do Parana. Dos 34 policiais
voluntérios incluidos na pesquisa, houve uma perda amostral de 8 voluntarios no
decorrer da pesquisa, ocasionada por transferéncias, incompatibilidade com os
horarios por conta de movimenta¢Bes dentro da organizacdo interna da Unidade e
férias. Portanto, para fins estatisticos o estudo envolveu dados de 27 voluntérios,
sendo, 17 homens e 10 mulheres com idade média de 32,5+6,5 anos e 28,7+3,8 anos,
respectivamente.

A Figura 5 mostra o comportamento das variaveis de monitoramento das

sessbes TFM, pelo método de treino em circuito (TC).
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Figura 9 - Comportamento das variaveis de monitoramento dos treinos
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Os resultados da Figura 9 mostram o comportamento das variaveis de
monitoramento do treino (valores médios) em ambos 0s sexos, nas 32 sessdes de
treino que envolveram a intervencdo: Frequéncia Cardiaca (FC), Percepc¢ao Subjetiva
de Esforco (PSE) e Carga Interna de Treino (CIT).

A FC registrada nas sessdes de treino, teve valor médio de 163,3+4,8 bpm
(86% da FC max) para homens e 168,2+4,9 bpm (87% da FC max) para mulheres,
com amplitude (min: 155,7 bpm; max: 173,5 bpm) e (min: 160,4 bpm; max: 178,7 bpm)
respectivamente.

A PSE registrada, ap6s as sessfes de treino, apresentou valor médio de
8,8%0,2 para homens e 8,8+0,3 para mulheres, com amplitude (min: 8,2; max: 9,5) e
(min: 8,1; max: 9,4) respectivamente.

A Carga Interna de Treino (CIT), representada por unidade arbitraria (u.a.), que
compreende a multiplicacdo do tempo da sesséo pela PSE relatada dos sujeitos, teve
seus valores médios, minimo e maximo para homens (440,3+14,5 u.a.) (min: 412,5
u.a.; max: 478,1 u.a.) e para mulheres (440,7+17,9 u.a.) (min: 405,0 u.a.; max: 470,0

u.a.).
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Os resultados a seguir serdo apresentados em média, desvio padrao, teste de
significancia entre os momentos, pré-intervencao, pos-intervencao e Follow-Up.

No que diz respeito as variaveis morfologicas e hemodinamicas, tém-se que:

Tabela 3 - Efeitos do treinamento sobre as varidveis morfolégicas e hemodinamicas
dos policiais militares de acordo com sexo

PRE POS FU Interagdo (sexo*tempo) Efeito
M DP M DP M DP F P Tempo TE EP
Idade (anos) M 325 65 331 66 335 65 100,29 <0001 PR<PO<FU 0,09 0,31
F 287 38 296 40 298 37 PR<PO<FU 0,22 0,47
PAS (mmHg) M 1212 49 1212 49 117,7 8,3 0,097 0,907 0,00 0,31
F 1120 6,3 1130 48 1155 6,0 0,17 0,47
PAD (mmHg) M 82,1 44 806 43 797 45 0,788 0,461 -0,34 0,31
F 750 6,7 735 75 775 54 -0,20 0,47
FC (bpm) M 72,7 10,6 69,6 10,8 71,2 12,2 0,31 0,735 -0,28 0,31
F 816 128 819 10,2 815 9,0 0,02 0,47
Peso (kg) M 83,0 134 821 125 83,2 129 1,464 0,241 -0,07 0,31
F 606 74 604 62 61,3 74 -0,03 0,47
Estatura(cm) M 1758 3,6 1758 3,6 1758 3,6 -- -- 0,00 0,31
F 166,1 4,3 166,1 43 166,1 4,3 0,00 0,47
IMC (kg/m2) M 268 37 265 35 269 3,6 1,431 0,249 -0,08 0,31
F 219 21 219 1,7 222 20 0,00 0,47
GC (%) M 158 43 150 35 155 3,6 3,241 0,047 PR>PO -0,20 0,31
F 208 31 201 26 20,7 33 PR>PO -0,23 0,47
MIG (%) M 84,2 43 850 35 845 3,6 3,241 0,047 PR<PO 0,20 0,31
F 792 31 799 26 793 3,3 PR<PO 0,23 0,47
CC (cm) M 872 94 86,1 87 874 103 1,801 0,176 -0,12 0,31
F 679 63 672 49 67,7 6,3 -0,12 0,47
RCE (cm) M 050 0,05 049 0,04 0,50 0,05 1,78 0,179 -0,22 0,31
0,41 0,03 0,40 0,03 0,41 0,03 -0,32 0,47

PAS: Pressdo Arterial Sistdlica; PAD: Press&o Arterial Diastdlica; IMC: indice de massa corporal; GC: Gordura Corporal (%);
MIG: Massa Isenta de Gordura (%); CC: Circunferéncia de cintura; RCE: Relagao Circunferéncia Estatura; PR: Pré; PO: Pos,
FU: Follow-Up. Fonte: elaborado pelo autor

Na Tabela 4 a diferenga no “Tempo” refere-se as comparacdes entre os trés
momentos de coleta para cada sexo. Em complemento analitico, na tabela 4,
apresenta-se o tamanho do “Efeito”, que € uma medida padronizada da diferencga
observada no poés-intervencéo.

As variaveis hemodinamicas, pressao arterial sistolica (PAS), diastolica (PAD)
e frequéncia cardica (FC), ndo apresentaram diferencas significativas em nenhum dos
momentos da pesquisa, nos diferentes sexos. Os valores iniciais médios de PAS e
PAD descritos na tabela 4, foram para homens (121,2+4,9 mmHg; 82,1+4,4 mmHg) e
mulheres (112,0+£6,3 mmHg; 75,0+7,7 mmHgQ), respectivamente. Estes valores médios
iniciais estao proximos aos pontos de corte “normais” previstos na literatura.

Nas varidveis morfolégicas, a Gordura Corporal (GC), diminuiu
significativamente apods a intervencao para os policiais de ambos os sexos (homens:
pré 15,8+4,3 % e pos 15,0+3,5 %; P=0,047; TE: trivial), (mulheres: pré 20,8+3,1 % e
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pos 20,1+2,6 %; P=<0,047; TE: trivial), contudo, no periodo sem intervencao (Follow-
Up), a medida ndo aumentou de forma significativa em ambos os sexos, quando
comparado com os momentos anteriores (pré e pdés), indicando manutencédo dos
valores de Gordura Corporal Relativa.

A Massa lIsenta de Gordura (MIG) aumentou significativamente apds a
intervencdo para ambos os sexos (homens: pré 84,2+4,3 % e po6s 85,0+3,5%;
P=0,047; TE: trivial), (mulheres: pré 79,2+3,1 % e p6s 79,9+2,6 %; P=<0,047; TE:
trivial), no periodo sem intervengcdo (Follow-Up) a medida ndo diminui de forma
significativa em ambos os sexos, quando comparado com 0S momentos anteriores
(pré e pos). Nas demais variaveis morfologicas reportadas nessa tabela, ndo houve
diferenca significativa nos momentos.

Acerca do comportamento das variaveis motoras, forca isométrica e

flexibilidade, como mostra a Figura 10.
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Figura 10 - Efeitos do treino sobre as variaveis de forca e flexibilidade
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O presente estudo verificou efeito significado do treino em circuito (TC) sobre
variaveis motoras. A figura 10 retrata individualmente cada uma das variaveis motoras
registradas ao longo da intervengdo e momento Follow-Up (sem intervencéo). Da
figura “10.A” até a “10.G” verificamos o comportamento das variaveis que envolvem
forca muscular isométrica, apresentadas em valores absolutos e relativos.

A forca isométrica de mao dominante (FIMD) medida pelo dinamémetro na mao
dominante teve aumento no pos intervengdo para os homens (pré 51,7+6,7 kgf e pos

53,4+6,8 kgf; P=0,005; TE: trivial). Contudo, no periodo seguinte, sem intervencao, a
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medida reduziu significativamente comparando com o poés-intervencdo e nao
apresentou diferenca para o momento pré, indicando um retorno aos valores de forca
iniciais. Nas mulheres, ndo houve alteragdes significativas (Figura 10.A.).

Quanto a forca isométrica de mao ndo dominante (FIMND) houve aumento
significativo pos-intervencéo para os homens (pré 50,3+8,5 kgf e pos 52,9+9,0 kgf;
P=0,020; TE: trivial). No periodo sem intervencao (Follow-Up), a medida reduziu,
contudo ndo foram observadas alteracdes significativas. Nas mulheres, ndo houve
alteracdes significativas (Figura 10.B.).

Na figura 10.C. os valores de forca isométrica escapular (FIES) apresentaram
similaridade aos resultados anteriores, ou seja, aumento significativo pos-intervencéo
para os homens (pré 31,7+7,7 kgf e p6s 35,5+10,0 kgf; P=0,019; TE: trivial). Porém,
no periodo sem intervencdo a medida ndo reduziu de forma significativa quando
comparado com os momentos anteriores (Pré e P0¢s), indicando manutencdo dos
valores de forca da regido escapular. Nas mulheres, ndo houve alteracdes
significativas.

A forca isométrica de membros inferiores (FIMI) teve aumento no pés-
intervencao para os homens (pré 123,1+26,7 kgf e pds 137,9+25,0 kgf; P=<0,001; TE:
meédio) e mulheres (pré 80,5+13,1 kgf e pos 93,4+14,3 kgf; P=<0,001; TE: grande). No
periodo seguinte, sem intervencao (follow-up), a medida (homens: 125,9+23,4 kgf),
(mulheres: 83,0+13,2 kgf) reduziu significativamente comparando com o pos-
intervencdo e nao apresentou diferenca para 0 momento pré, indicando um retorno
aos valores de forca iniciais (Figura 10.D.).

Os valores de forca isométrica lombar (FILO) aumentaram significativamente
pos-intervencdo em ambos 0s sexos (homens: pré 121,5+24,1kgf e pos 138,1+23,6
kgf; P=<0,001; TE: meédio), (mulheres: pré 77,3+15,9 kgf e pdés 88,7t15,4 Kkgf;
P=<0,001; TE: médio). No periodo follow-up, o comportamento da for¢ca na regido
lombar dos homens (127,1+£26,9 kgf) e das mulheres (77,9+£14,5 kgf), foi similar aos
resultados de forca de membros inferiores, ou seja, a medida reduziu
significativamente comparando com o poés-intervencdo e nao apresentou diferenca
para o momento pré (Figura 10.E.).

A forca isométrica absoluta (FIAB), € uma variavel resultante do somatério das
medidas de FIMD, FIMND, FIMI e FILO. A FIAB, teve aumento significativo no pés-
intervencao para os homens (pré 346,6+55,4 kgf e pos 382,4+55,5 kgf; P=<0,001; TE:
médio) e mulheres (pré 221,1+27,2 kgf e pos 247,2+26,8 kgf; P=<0,001; TE: grande).
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No periodo seguinte, sem intervencao (follow-up), a medida (homens: 356,8+56,2 kgf),
(mulheres: 224,4,0+26,4 kgf) reduziu significativamente comparando com o0 pos-
intervencado e ndo apresentou diferenca para 0 momento pré, indicando um retorno ao
valor de forga absoluta inicial (Figura 10.F.).

A variavel forca isométrica relativa (FIRE), compreende a divisao da FIAB pelo
peso corporal (PC) dos sujeitos do estudo. A variavel FIRE, teve aumento significativo
no pos-intervencdo para os homens (pré 4,2+0,7 kgflkg e pos 4,7+0,7 kgf/kg;
P=<0,001; TE: médio) e mulheres (pré 3,7+0,4 kgf e p6s 4,1+0,5 kgf; P=<0,001; TE:
grande). Porém, no periodo sem intervencdo, a medida dos homens (4,310,7 kgf/kg)
e das mulheres (3,7+0,4 kgf/kg) reduziu significativamente comparando com o pos-
intervencdo e ndo apresentou diferenca significativa para o momento pré (Figura
10.G)).

A medida de flexibilidade linear, obtida por meio do teste de sentar e alcancar
nao teve alteracdes significativas nos momentos do estudo, em ambos 0s sexos.

De acordo com o0 comportamento das variaveis motoras, poténcia de membros

inferiores, agilidade e cardiorrespiratoria, como mostra a Figura 11.
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Figura 11 - Efeitos do treino sobre as variaveis de poténcia de membros inferiores,
agilidade e cardiorrespiratorio
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O treino em circuito (TC) causou efeitos sobre as variaveis motoras
apresentadas na figura 11 registradas ao longo da intervencdo e momento follow-up.
Da figura “11.A” até “11.C” verificamos o comportamento das variaveis que envolvem
poténcia muscular de membros inferiores.

No teste de salto vertical, Squat Jump (SJ), teve aumento significativo no poés-
intervencao para os homens (pré 26,9+3,0 cm e pos 32,7+3,8 cm; P=<0,001; TE: muito
grande) e mulheres (pré 22,5+2,2 cm e pés 26,9+2,7 cm; P=<0,001; TE: muito
grande). No periodo sem intervencdo a medida dos homens (29,6+3,4 cm) reduziu
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significativamente comparando com o pés-intervencdo e nao apresentou diferenca
significativa para o0 momento pré. Nas mulheres, ndo houve alteracdes significativas
no periodo sem intervencgéo (Figura 11.A.).

No teste Counter Moviment Jump (CMJ), houve aumento significativo no pos-
intervencao para os homens (pré 29,8+3,8 cm e pos 35,3+£3,4 cm; p=<0,001; TE: muito
grande) e mulheres (pré 24,2+2,0 cm e pos 28,0+2,6 cm; p=<0,001; TE: muito grande).
No follow-up, a medida dos homens (31,5+3,8 cm) e das mulheres (25,6£2,3 cm)
reduziu significativamente comparando com o pos-intervencdo e ndo apresentou
diferenca significativa para o momento pré (Figura 11.B.).

Os resultados do teste de Salto Horizontal (SH) para homens foram (pré
205,8+16,4 cm e pOs 221,9+16,3 cm; P=<0,001; TE: grande; follow-up 209,7+12,4 cm)
e para as mulheres (pré 170,3+17,0 cm e pés 179,8+14,0 cm; P=<0,001; TE: grande;
follow-up 172,4+16,5 cm) (Figura 11.C.).

A variavel de agilidade foi medida em segundos (tempo). Os achados para
homens foram (pré 9,8+0,5 seg e pos 9,4+0,8 seg; P=<0,001; TE: médio; follow-up
10,3+1,3 seq), para as mulheres (pré 170,3+17,0 cm e p6s 179,8+14,0 cm; P=<0,001;
TE: grande; follow-up 172,4+16,5 cm). A reducao dos resultados apds intervencéo,
indica melhora da performance dos sujeitos de ambos os sexos (Figura 11.D.).

As variaveis que envolveram o Limiar Ventilatério (LVent) foram obtidas por meio
de teste incremental na esteira. Os resultados da FC do LVent para homens foram (pré
174,9+15,3 bpm e pés 182,6+13,0 bpm; P=<0,001; TE: médio; follow-up 176,4+14,1
bpm) e para as mulheres foram (pré 181,2+8,9 bpm e pés 186,7+9,3 bpm; P=<0,001;
TE: médio; follow-up 182,5+11,3 bpm) (Figura 11.E.).

Os resultados da Velocidade do LVent para homens foram (pré 11,6+1,4 km/h e
pos 13,2+1,4 km/h; P=<0,001; TE: grande; follow-up 11,8+1,4 km/h) e para as
mulheres (pré 11,2+1,0 km/h e p6s 12,4+1,0 km/h; P=<0,001; TE: grande; follow-up
11,4+1,2 km/h) (Figura 11.F.).

As variaveis resultantes do teste dos 12 minutos, tiveram comportamento
similar ao demais resultados supracitados da Figura 11, ou seja, medidas com
diferenca significativa no memento pos-intervencao e reducao significativa no follow-
up quando comparada com o momento pré. O resultado da distancia percorrida em
12 minutos dos homens foi (pré 2318,7£319,7 metros e pos 2585,6+234,5 metros;
P=<0,001; TE: grande; follow-up 2363,3+265,5 metros) e para as mulheres (pré
2036,8+162,3 metros e pos 2214,9+176,2 metros; P=<0,001; TE: grande; follow-up
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2082,2+193,9 metros) (Figura 11.G.).

Apo6s o equacionamento dos valores da distancia obtida no teste de 12 minutos,
foi estimado o VO2 maximo, que resultou em valores médios dos homens (pré
40,4+7,1 ml/kg/min e po6s 46,4,9+5,2 ml/kg/min; P=<0,001; TE: grande; follow-up
41,4+5,9 ml/kg/min) e para as mulheres (pré 34,1+3,6 ml/kg/min e pos 38,1+3,9
ml/kg/min; P=<0,001; TE: grande; follow-up 35,2+4,3 ml/kg/min).

DISCUSSAO

O Treinamento Fisico Militar (TFM) visa a padronizacdo dos aspectos técnicos
no momento de treinar o condicionamento fisico dos militares (PARA ,2018). O Treino
em Circuito (TC) € base do TFM e, foi 0 método selecionado para a presente pesquisa.

Neste estudo, analisaram-se os efeitos de 32 sessdes ao longo de 16 semanas
do TFM/TC em parametros morfoldégicos, hemodindmicos e motores de policiais
militares de ambos os sexos de Regido Noroeste do Parand. Participaram do estudo
27 policiais, sendo, 17 homens e 10 mulheres com idade média de 32,5+6,5 anos e
28,7+3,8 anos, respectivamente.

Os achados do presente estudo foram analisados, levando em consideracao
os 3 momentos (Pré, Pds e Follow-up) e a relacao entre eles. Os principais achados
morfolégicos envolveram as seguintes variaveis: (1) gordura corporal (GC); (2) massa
isenta de gordura (MIG). Nas varidveis motoras os principais achado foram: (3) forca
isométrica de mao dominante (FIMD); (4) forca isométrica de mdo ndao dominante
(FIMND); (5) forca isométrica escapular (FIES); (6) forca isométrica de membros
inferiores (FIMI); (7) forca isométrica lombar (FILO); (8) forca isométrica absoluta
(FIAB); (9) forca isométrica relativa (FIRE); (10) Squat Jump (SJ); (11) Counter
Moviment Jump (CMJ); (12) Salto Horizontal (SH); (13) Agilidade; (14) Frequéncia
Cardiaca do Limiar Ventilatorio (FCLVent); (15) Velocidade do Limiar Ventilatorio
(VLVent); (16) Distancia Percorrida em 12 minutos; (17) Volume Maximo de Oxigénio
(VO2 méx).

Os resultados revelaram que 32 sessdes de TFM/TC provocaram alteracdes
significativas nas variaveis motoras, percentual de gordura e massa isenta de gordura.
N&o houve diferengas nas varidveis hemodindmicas, uma vez que, em média, 0S
voluntarios apresentaram resultados iniciais dentro dos limites adequados para PAS
e PAD segundo a 72 Diretriz Brasileira de Hipertenséo Arterial (MALACHIAS, et al.,
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2016). A auséncia de acompanhamento nutricional, pode explicar em parte a mudanca
pequena nas variaveis morfologicas, especialmente, Circunferéncia de Cintura (IMC)
e Indice de Massa Corporal (IMC) (TEIXEIRA et al., 2015).

Quando analisadas as variaveis morfoldgicas, duas delas tiveram alteracdes
triviais, a GC e a MIG. Independente das alteracdes, os valores de GC apresentados
(Pré, Pos e Follow-up), foram classificados num “nivel bom”, quando comparados com
tabelas de referéncia populacionais propostas por Pollock e Wilmore (1993), tanto
para os policiais homens, como mulheres. Mostrando que os valores de GC estavam
em niveis adequados.

Observou-se diminuicdo significativamente na GC apds a intervencdo nos
policiais de ambos os sexos. Os valores da GC no periodo Follow-Up (destreino) nao
aumentaram significativamente, mostrando manutencdo dos niveis de GC apds o
periodo intervencional.

A variavel Massa Isenta de Gordura (MIG) acompanhou a variacdo da GC, a
MIG aumentou significativamente apds a intervencdo para ambos 0s sexos, no
periodo sem intervencao (Follow-Up) a medida nao diminui de forma significativa.

Mesmo diante das limitacdes pela falta do acompanhamento nutricional, &
possivel que o protocolo de TFM/TC tenha influenciado em aspectos morfoldgicos,
ajudando no aumento do gasto caldrico, criando um déficit necesséario para a
diminuicdo e manutencao dos niveis de GC.

O comportamento da variavel MIG, pode ser justificado pela caracteristica das
sessfes do TFM/TC, que por sua vez, podem estimular mais de uma capacidade por
sessdo, e sao basicamente compostas por exercicios de resisténcia anaerébia e
neuromusculares (resistidos) (TUBINO; MOREIRA, 2003). Os exercicios
neuromusculares, quando realizados contra resisténcia e com intensidade importante,
visam o ganho de for¢ca e massa muscular (COFFEY; HAWLEY, 2007; RATAMESS et
al.,2009).

Em consequéncia aos estimulos neuromusculares, Mcardle, et al., (2017)
destacam que o TC pode, além de promover ganhos na capacidade cardiorrespiratoria,
aumentar o volume de massa muscular, corroborando com os resultados da atual
pesquisa. Quanto ao TC e a diminuicdo da GC, Amaral et al. (2015) relatam, o
destaque que se tem dado, a este tipo de exercicio nas recentes pesquisas,
principalmente com predominéncia anaerébica, externando a importancia dele no

balanco energético.
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A diminuicdo dos resultados da GC, corroboram com os achados de Nunes et
al., (2020) que investigaram 40 policiais militares, homens, do estado do Para,
submetidos a intervengdo com TFM/TC ao longo de 12 semanas, que verificaram
diminuicao significativa dos valores de GC nos sujeitos da pesquisa.

No estudo de Lemes, et al., (2014) observou-se pequena, mas significativa
diminuicdo nas variaveis morfolégicas, apés periodo de intervencdo com o TFM em
88 policiais militares homens, do estado de S&o Paulo, os resultados ratificam os
valores observados no presente estudo.

Vindo ao encontro com os resultados apresentados no estudo atual, pesquisas
envolvendo sujeitos pertencentes a outras instituicées militares trazem similaridade
nos resultados morfolégicos diante no TFM. A proposta de Aandstad et al. (2012) que
investigou 30 militares noruegueses durante 36 semanas utilizando o TFM, encontrou
mudancas significativas na adiposidade corporal. Mikkola, et al. (2012) investigaram
945 soldados finlandeses submetidos a um Programa de Treinamento Fisico Militar
(TFM) ao longo de 6 meses (aprox. 24 semanas) e verificaram mudancgas significativas
nas variaveis morfoldgicas, incluindo a GC.

Outros estudos envolvendo militares (BRASIL, 2015; KNAPIK et al., 2001;
OLIVER et al., 2016) demonstram que o periodo de 32 semanas de treinamentos em
programas militares, promove alteracbes benéficas na composi¢cdo corporal. Os
resultados morfoldgicos do presente estudo indicam que o TFM/TC, além de produzir
uma reducao da gordura corporal, pode também auxiliar na manutencéo e até mesmo,
no ganho de MIG.

Niveis morfolégicos (GC, CC, IMC) adequados, parecem estar desassociados
ao desenvolvimento das doengas cronicas cardiometabolicas (RAJARATNAM, et al.,
2011; JESUS; MOTA; JESUS, 2013; CAN, HENDY, 2014), além de ndo impactarem
negativamente no desempenho profissional de policiais militares, que demande
esforco fisico significativo (DOMINGOS-GOMES, et al., 2016; ROSSOMANNO, et al.
2012; SASSEN, et al., 2010).

A interrupgéo de programas de treino fisico, também conhecida como destreino
e/ou Follow-Up, podem levar a perda parcial ou completa das adaptacfes anatdmicas,
fisioldgicas e de desempenho, induzidas pelo treino e variam de acordo com o tempo
de interrupcao dos treinos (LEITE, 2016).

Quanto ao periodo de destreino (Follow-Up), do estudo atual, a variavel CG

manteve-se estavel, ou seja, sem alteracdo significativa. Neves e Duarte (2005)
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pesquisaram os efeitos do treinamento e destreino sobre os perfis antropométrico e
fisico de militares brasileiros e, observaram que, apos o periodo de intervencdo da
pesquisa, as medidas morfolégicas (GC e IMC) aumentaram significativamente e
consequentemente, retornaram aos valores iniciais, contrariando os dados
apresentados nesta pesquisa. Alguns estudos apontam que, o aumento do peso
corporal e da GC podem ocorrer de forma significativa apés uma média de 4 semanas
apos o periodo de intervencdo (LEITE, et al., 2016; MARTUCCI; VECCHIATTO;
EVANGELISTA, 2019).

O aumento das variaveis morfolégicas pode ocorrer por varios fatores, 0 mais
provavel esta relacionado com o balanco energético, que pode sofrer desequilibrio
pela reducdo do gasto energético (PONTZER, 2015; WESTERTERP, 2019). Estudos
supracitados apontam uma tendéncia desse comportamento, sendo que, 0S
resultados de GC da presente pesquisa divergiram dos estudos da area.

Diante das variaveis motoras analisadas, o TFM/TC causou efeito significativo
em todas elas, com exceg¢ao da flexibilidade. Tanto os policiais homens como
mulheres tiveram similaridade em relacdo a algumas varidveis nos momentos Pré,
Pds e Follow-up da pesquisa atual.

A forca muscular isométrica, foi medida em partes distintas do corpo, tal
protocolo permite analisar isoladamente cada medida e posteriormente, de forma
geral (forca absoluta isométrica). Koblbauer et al., (2011) destaca que medicdes de
forca muscular dindmicas ou isométricas permitem diagnosticar fraquezas ou
alteracdes, comparar eficacia de tratamentos e guiar possiveis intervencoes.

Todos os valores que evolveram forca isométrica (FIMD, FIMND, FIES, FIMI,
FILO, FIAB e FIRE) aumentaram de forma significativa no pds intervencao para 0s
homens. Este comportamento, foi similar nas mulheres nas variaveis FIMI, FILO, FIAB
e FIRE sendo que nas demais, nao tiveram alteragdes significativas.

Segundo Guedes e Guedes (2006), para analise de informacdes associadas a
forca isométrica, pode-se recorrer a utilizacdo de indicadores normativos disponiveis
na literatura. Segundo a tabela de Corbin e Lindsey (1997) os valores de FIMD e
FIMND dos homens foi classificado como “mediano” no indicador de forga nos
momentos Pré e Pds. Na variavel FIMI, o valor dos homens no Pré foi classificado
como “baixo” e subiram na classificagao para “regular’ no momento Pés. O valor dessa
variavel nas policiais mulheres foi classificado como “mediano”, tanto no momento

Pré, como no Pdés. No FILO, os homens também melhoraram na classificacdo de
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forca, passaram de “regulares” para “medianos”, mesma classificagdo das mulheres
(Pré e Pos). Estudos indicam que a FIMD e FIMND estao associadas ao desempenho
ocupacional, ou seja, habilidade do individuo realizar suas atividades cotidianas
(BECK, et al., 2015; RHODES, FARENHOLTZ, 1992).

Os valores da FIAB foram obtidos a partir da soma das medidas observadas
isoladamente. Ainda de acordo com a tabela de referéncia (CORBIN; LINDSEY, 1997)
o valor da FIAB para homens foi classificado como “regular” no momento Pré e
‘mediano” no momento Pdés. A FIAB das mulheres manteve-se na classificacéo
“mediana” nos dois momentos.

Os resultados da forca isométrica também podem ser analisados de forma
relativa. A FIRE dos homens foi classificada como “baixa” nos trés momentos da
pesquisa, € das mulheres como “mediano”. Isso demonstra que, as mulheres
mostraram melhores resultados que os homens no teste de forca isométrica. Essa
constatacdo causa preocupacao, pois a capacidade for¢ca muscular tem uma grande
importancia para a profissao militar, tendo em vista as mais diversas atividades
desenvolvidas (LOCKIE, et al., 2019).

Resultados interessantes foram apresentados nas varidveis de poténcia
muscular de membros inferiores, agilidade e cardiorrespiratoria diante do TFM/TC nos
policiais investigados.

A variavel de poténcia muscular pode ser estimada por varios protocolos,
incluindo testes de salto, sejam eles verticais ou horizontais. Nos resultados dos trés
testes do presente estudo, que evolveram saltos, todos tiveram comportamento
similares entre si e, em todos os momentos (Pré, Pés e Follow-Up).

Os testes de salto SJ, CMJ e SH tiveram aumento significativo no poés-
intervencéo para os homens e mulheres com um tamanho de efeito (TE) considerado
grande ou muito grande. Esta classificacdo estatistica, demonstra que o TFM/TC
causou um impacto importante nestas medidas. Esse efeito pode ser justificado por
dois motivos: Aprendizado da técnica dos saltos, e desenvolvimento de forca
muscular (GARCIA; SANCHEZ; GONZALEZ, 2016), tendo em vista que muitos dos
sujeitos pesquisados, ndo tinham por habito realizar exercicios de salto.

Pesquisas envolvendo militares submetidos ao treinamento em circuito (TC)
tiveram aumentos significados em relagcéo a poténcia muscular, em especial em testes
que avaliaram saltos horizontais, corroborando com o presente estudo (NUNES, et al.,
2020; BLAZEVICH, et al., 2007).
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A variavel de agilidade foi medida em segundos (tempo), neste caso em
especial, diminuir os valores em cada momento, indica melhora da performance dos
sujeitos. Tanto homens como mulheres tiveram diminuig&o significava (efeito positivo)
dessa variavel ao comparamos pré e pos no presente estudo. Esse efeito pode estar
associado as caracteristicas do treino, que por sua vez, estimulavam a mudanca da
posicdo do corpo de maneira rapida e eficaz. Simenko, et al., (2016) destacam que 0s
militares, precisam de uma ampla gama de habilidades motoras, especialmente forga,
velocidade e agilidade.

A aptidao cardiorrespiratéria pode ser avaliada tanto pelo Consumo Maximo de
Oxigénio (VO2max), quanto pelos limiares ventilatorios (LV) e lactato (LL) (BORRESEN;
LAMBERT, 2009; GOMES, et al, 2013). O LV, além de nao-invasivo, pode ser usado
para prescricdo da intensidade e tem maior possibilidade de alteragdo diante de
programas de treinamento (OKANO, et al., 2006; FAUDE; KINDERMANN; MEYER,
2009).

A partir desta perspectiva, a proposta do presente estudo em observar o
comportamento do LV, além do VO:zmax, justifica-se pela maior sensibilidade desta
variavel diante procedimentos intervencionais de treinamento fisico. Bosquet,
Gamelim e Berthoin, (2007) apontam a possibilidade de alterac6es importantes no LV,
mesmo sem alteracdo do VO2zmax, corroborando com autores supracitados, que
destacam maior sensibilidade em altera¢des nos Limiares.

Neste, o LV foi expresso pela Velocidade (km/h) e Frequéncia Cardiaca do
Limiar (bpm), estes valores tiveram alteracdes significativas no pré e pos,
demonstrando efetividade do TFM/TC. Numa proposta similar de intervencao,
Deborah, et al., (2014) investigaram os efeitos do treino fisico em 67 policiais militares
ao longo de 13 semanas, ap0s 0 periodo, 0s sujeitos apresentaram aumento
significativo no LV, indo ao encontro dos achados do presente estudo.

Quanto ao momento Follow-Up, tanto Velocidade e Frequéncia Cardiaca do LV
diminuiram de forma significativa, mostrando que a fase de destreino de 16 semanas
causa importante efeito negativo nas variaveis cardiorrespiratorias.

Para a estimativa do VO2zmax, foi utilizado o teste de 12 minutos proposto por
Cooper (1968), caracteristico e comumente usados nos processos de selegédo e
acompanhamento da aptidao cardiorrespiratoria de militares (BRASIL, 2015).

O VO2max, teve comportamento similar aos demais resultados

cardiorrespiratérios citados anteriormente, ou seja, valor com aumento significativo no
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momento poés-intervencao e reducédo significativa no Follow-Up quando comparada
com o momento pré. Sendo uma medida muito utilizada nos mais diversos cenarios
que envolvem testes fisicos, 0 VOzmax, pode ser classificado diante de indicadores
populacionais disponiveis na literatura, como é proposto na tabela de Cooper (1982).

Os valores de VO2max dos homens nos momentos pré, pos e Follow-Up, foram,
‘regular”, “excelente” e “boa” respectivamente a cada um dos momentos. Isso permite
observar que o aumento ocorrido nessa variavel apés o TFM/TC elevou a
classificacdo dos homens em 2 niveis, diante da tabela. Para as mulheres a
classificagdo do VO2zmax foi, “boa”, “excelente” e “boa”. Podemos deduzir que em
ambos os sexos o TFM/TC, elevou a condicdo cardiorrespiratéria dos policiais, a
niveis excelentes.

As observacOes feitas por Avila et al.,, (2013) diante do seu estudo, que
envolveu 287 militares, submetidos ao TFM ao longo de 13 semanas, apontaram
efeitos importantes no VO2zmax, assim como em outras variaveis motoras. Os achados
deste estudo, corroboram com um estudo que envolveu 20 policiais irlandeses,
inseridos num programa de TFM no periodo de 12 semanas, 0s pesquisadores
observaram aumento significativo da aptidéo cardiorrespiratéria, expressa pelo VO2max
(HICKEY; DONNE; O'BRIEN, 2012).

Resultados parecidos foram observados por Mari¢ et al., (2012), que
submeteram 120 militares sérvios ao TFM ao longo de 48 meses. Vale destacar outros
estudos que observaram os efeitos positivos na capacidade aerébia de militares
sujeitos ao TFM (MIKKOLA, et al., 2012; AANDSTAD et al., 2012).

Ao considerar a relacdo bem definida entre aptidao cardiorrespiratoria e estado
de saude e desempenho funcional, os dados neste estudo, despertam certa atencao.
O TFM/TC foi eficaz em melhorar multiplos indicadores de capacidade aerobia e
demais componentes da aptiddo fisica, evidenciando que o TFM/CT como uma

proposta aplicavel e geradora de resultados satisfatérios.

CONCLUSAO

Conclui-se que 20 semanas de Treino em Circuito com base no Treinamento
Fisico Militar, executados duas vezes por semana, com duracdo de 50 minutos por
sessao, causaram efeitos significativos nas variaveis morfologicas e motoras, sendo

efetivo para diminuir valores médios de gordura corporal e aumentar a massa isenta
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de gordura tanto para policiais homens, quanto para policiais mulheres. Os valores da
GC no periodo Follow-Up ndo aumentaram, mostrando manutencao dos niveis apés
o periodo intervencional. No entanto, essa mudanca ndo foi observada nas variaveis
hemodinamicas, justificado pelos valores classificados como normais no momento
pré-intervencao.

No que se refere ao desempenho motor, o presente método de treino causou
efeitos na forca isométrica, poténcia muscular de membros inferiores, agilidade e
aptidao cardiorrespiratéria em ambos 0s sexos. A Unica variavel que ndo apresentou
alteracdes significativas tanto para homens como mulheres, foi flexibilidade. Quanto
ao momento de destreino (follow-up), pode-se concluir que, algumas variaveis
motoras tiveram efeitos negativos, ou seja, retornaram aos valores iniciais apés a
interrupcéo do periodo de intervencdo, enquanto outras ndo tiveram alteracdes nesse
periodo, mantendo os ganhos provenientes da intervencao.

Sendo assim, é possivel que o treinamento aqui exposto, além de resultar em
melhoras na gordura corporal e massa isenta de gordura, gerou adaptacdes nos
sistemas neuromusculares, cardiovasculares e respiratérios no periodo de

intervencao.
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CONSIDERACOES FINAIS

Este trabalho permitiu que observassemos modificacdes importantes em
indicadores de aptidéo fisica ao longo de 5 anos de acompanhamento em policiais
militares e, possibilitou verificarmos os efeitos de um programa de treino nestes
mesmos indicadores.

No estudo que acompanhou de maneira longitudinal os policiais, perceberam-
se mudangas nos indicadores analisados. Uma reducdo mais acentuada foi
identificada nas variaveis morfoldégicas que aumentaram significativamente com o
passar dos anos. Porém, as medidas da dimensdo motora tiveram comportamento
variado e ocorreram em poucas variaveis. A forga isométrica manual teve aumento
importante, em contraponto a variavel da flexibilidade diminuiu no periodo observado.
As demais variaveis apresentaram diminuicao discreta, porém nao foram significadas.
N&o foram identificadas diferencas significativas nas variaveis hemodinamicas neste
periodo.

Mesmo diante de valores que ndo se alteraram de maneira significativa ao
longo do periodo analisado, cabe uma reflexdo: Alteracbes pequenas num prazo
curto, podem se transformar em alteracdes importantes num prazo maior. Exemplo
disso foi a variavel de aptiddo cardiorrespiratéria, que no inicio do acompanhamento
foi classificada no nivel “bom” e baixou o nivel da classificacdo para “regular’ apés 5
anos. Tais mudancas, mesmo que sutis, acendem um alerta e trazem inquietacoes
em relacdo ao comportamento da aptidao fisica desses sujeitos ao longo do tempo.
Diante de um periodo de acompanhamento mais longo, quais seriam as mudancas
observadas nas mais diversas variaveis da aptidao fisica destes policiais militares?

Vale salientar que, no estudo de acompanhamento (observacional) de 5 anos
foram avaliados, uma quantidade de cento e setenta policiais, porém em média, sédo
mantidos anualmente cem policiais no quadro funcional da Companhia. Ao longo
desse periodo, muitos policiais foram transferidos, aposentados, assim como, novos
chegaram. Para elegibilidade da amostra, foram mantidos apenas os policiais que
participaram de todos os anos de coleta, sendo assim, foram analisados 45 policiais
do sexo masculino. E importante destacar esse tipo de informac&o, pois demonstra
gue, ao longo de um periodo de 5 anos, torna-se muito dificil evitar reducdes drasticas
na amostra em estudos de acompanhamento longitudinal.

Em relagcdo a proposta intervencional (artigo Il), este trabalho possibilitou
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identificar alteraces importantes na aptidao fisica (variaveis morfolégicas e motoras)
de policiais militares submetidos a um programa de treino em circuito de alta
intensidade, durante 20 semanas (2 vezes por semana) de intervencéo e por fim,
observou-se o0 que algumas varidveis retornaram aos valores iniciais apds 16
semanas de destreinamento (follow-up), e outras néo tiveram alteracbes nesse
periodo, mantendo os ganhos provenientes da intervencdo. O estudo objetivou
verificar os efeitos do treino em circuito sobre os indicadores morfolégicos,
hemodinamicos e motores de policiais militares, bem como, os efeitos de 16 semanas
de destreinamento sobre as variaveis estudas.

Os resultados dos dois estudos levam a confirmacdo das 3 hipoteses
apresentadas nesta tese. Segundo qual, foram verificadas altera¢des nos indicadores
morfolégicos e motores em policiais militares ao longo de 5 anos, observados efeitos
positivos do treino fisico em circuito sobre a aptidao fisica de policiais militares e que
a auséncia de estimulos especificos apds periodo de intervencdo exerce efeito
negativo sobre algumas variaveis da aptidao fisica de policiais militares.

De maneira geral, esta tese mostrou que estudos de acompanhamento
longitudinais analisam a trajetoria de vida dos individuos incluidos na amostra, o que
permite uma compreensdao mais profunda sobre as relacdes entre as variaveis
observadas. Além disso, pudemos observar a efetividade de um programa de treino
previsto pelo exército brasileiro diante da aptidao fisica de policiais militares e como

esses indicadores se comportam apés a interrupgéo do periodo de internacao.
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Anexo A - PARECER CONSUBSTANCIADO DO CEP (ESTUDO OBSERVACIONAL
— ARTIGO 1)

UNIVERSIDADE PARANAENSE % Ploboforma
- UNIPAR %ﬂﬂ

FARECER CONSUBSTANCIADD DO CEP

DADDS DO PROJETO DE PESQUISA

Thulo da Pesquisa: ALTERACOES MORFOLOGICAS EM POLICIAIS MILITARES DO ESTADOD DO
PARANA DIANTE DE DNFERENTES METODOS DE TREIMAMENTO FISICO

Pesquizador: Vitor Hugo Ramos Machado
Arsa Tematica:

Varsdo: 2

CAAE: 72639617 .5.0000.01049

Institulg3e Proponents: Unlversidade Paranasnss
Patrocinador Princlpal: Universidage Paranasnse

DADDS DO PARECER

Homers do Parecer: 2.441.654

Apresantagdo oo Projeto:
A amostra sera composta por pollcials da 5. Companhla Independenta da Policla Miltar do Estado do
Parana [CFsd/PM) da cldade de Clanorte Pr. Todos of voluntanos ssleclonados serdo submetdos 3
avallaghes antropométrica, de composicio corporal, & de aptidao fislca antes de Ingressarem no projeta. O
periodo de Interven;ao 5erd de dez seManas, em Jue o5 volunianos dos grunos de exerciclo reallzardo o
treinamento fisico & o5 volunianos do grupo controle serdo submetidos apenas aos testes Inlclas. Apss o
periodo de dez eManas of volunianos serdo submetidos 3 reavallagdo, wilzando 05 Mesmos criténos da
avallagda Inlcial taks como, avallacdo antrpomein & de composigdo corporal & avallacdo @3 aptidda fNskca.
O procedimento estatistico sera reallzado por melo @0 software SPSS (v 20) para Windows. Para verificar a
normalldade dos dados s2ra wiizado o Shapino Wik 2 para comparagio das medlas enire o5 momentos pre
2 pids 2inamento s2rd wWilzado teste T dependenis para amosias paramemcas. O nivel da

Enederegoc  Praca Mascarenhas de Morses, BLE2

Baima: Umuaama CEF: g7sm-Ho
UF: PR Hunioiplo:  UAUSASARS,
Tedsfone: [Ld)353{-2545 Fanx~ (44191277850 E-malt  capetaiunipar br
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UNIVERSIDADE PARANAENSE s~ Ploboforma
- UNIPAR %ﬂd

Comruscio do Ferscsr 2441 858

slgnificancla adotado fol de p<0,05. 05 escores enconrados serdo Interpretados atraves dos dados
coletados pela pesgulsa.

Objativo da Pesquiza:

Verificar as alteragies morfolagicas em pollcialis militares do Estade do Parana diante de métodos de
relnamento fislco aerablos & contra reslstidos.

Avallagio dos Riscos & Boansficlos:

RISCOE:

05 Mscos QUe 06 pariclpantss da pesquisa estao sujeitos, ndo serdo malores do QUe 06 MEC0S que 05
mesmas |4 sofrem quando submetidos as suas athvidades dianas.

Senaficlos:

Atraves dos dados obtidos, podemos fomacer aos pesguisadores da area o2 educagdo fislca junio 308
profisslonals & coordenagdo que panejam as atvidades Intermas reallzadas na escola de fomagao de
pollclals e Clanorie um malor conhecimenio de prescrigdo de trelnamento. Sendo assim o5 préprios
soldados serdo beneficlados por adquirr malores Informacdes sobre 3s suas reals condigdes Nshcas com o
desennalar do trabaha.

Comentarios e CUIWHHEF:IBB arbre a Paaquha:

& FEE-I]IHEE sB EPTEEEHE de Tarma conclusiva & PﬂdE ser exacutada, uma vez que o0& peaqulsadnrea
cl:-nternplararn todos OE I'EQI.IIE-I'I:HE- eficos para a sua I'EEIIIHFQD.

Conslderagies sobre o Termos de aprasentagio obrigataria:

TCLE - Este documento contém a5 Informagdes para o bom entendimento @ anuénda dos paniclpantes da
pesguisa, devendo ser elanorado em duas vias, senddo uma retida pelo sujelto da pesgquisa e a outra
arquivada pio pesguisador.

DECLARACAD DE PERMISSAD DE UTILIZACAD DE DADOS ; Este documenio s2 apresenta de forma
sallsfatorla com a autorzagdo pelo responsdvel do local (Insttulgdo) onde 3 pesquisa s2rd reallzada.

Emsdersga:  Praca Mascanenhaes de Morses, BLET

Ealrmo: Urussma CEF: g7.smo-Mo
F: PR Hunioiplo:  URLASARLA,
Tedefone: |[L2)352-2545 Fax- [3£13127-7850 E-mall: cepsrafiuniparr
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UNIVERSIDADE PARANAENSE _~ Plaboforma
_UNIPAR %ﬂﬂ

Corfrumcio do Ferscsr 2447 854

Recomendaghes:
Sallentamos gue o5 procadimentos devem assegurar a confldenclalidade, a privacidade, a profegdo da

Imagem & 3 ndo estigmatizagdo, garaniindo 3 nao ulilizagdo 4as Informaches em prejuizo das pess0as el
comunidade, Inclusive em femmos de autoestima, de prestigho econdmico efou Ainancelr.

Conclustes cu Pendénclas & Lista de Inadequagies:

Prezado pesquisadar, vos50 projetn Tol aprovado sem resingles.

D2 3cOorda com o Conseihn Nadonal g2 Sagde, Resolugdo 466/2012:

O terma de consentimento Ivre eselarecido deve ser elaborado em duas vias, sendo uma retlda pelo sujelin
da pesquisa, ou par seu representanie legal, & uma amuivada pelo pesquisador.

Conslderagtas Finale a critérlo do CEP:

= pargcer Tl glaborado kassads nos docurnentos abaleo relacionados:

Tipd Documenio Arquivi Fastagem Autor SHUACAD
Informaglies Baslcas|PB_INFORMAGOES BASICAS DO P | DTA212017 Acelto
00 Projeto ROJETO 971723.pdl 1625650
TCLE fTermos de  |TCLE 2018_Plipdr OFM2r2017 | Witor Hugo Ramaos Acalto
Assentimento | 16:54:34 | Machado
Justificativa da
Ausancla
Cutros Soliciacao_Pesquisa PM_2018 Unlpar]| 02/08r2017 [Wior Hugo Ramos Acelto
paf 152510 | Machado

Declaragan de Declaracao_Pesqulsa_PM_2016_Unipar] O2/0a/2017 | Witor Hugo Ramos Aalo

Institulzdo & odf 15:21:50 | Machado

| Infraestruiu

Projeir Detalhado /! |PROJETO_DETALHADD 20168 _PM_U 02082017 | Witor Hugo Ramos Acalto

Brochura MIP&AR. par 15:11:38 | Machado

Investgadaor

Folna de Rosto Folha_oe Rosto 2018 PW_AsSinada.p | OZ/DA/Z017 | Wior Hugo Ramos AcEln
df 15:09:34 | Machado

Sliuagdo do Pareser:

ApTOVANg

Mecasalta Apreciagio da CONEP:

MHam

Enedersgoc  Praca Mascanenhas de Moraes, BLE2

Balmo: Uruaaa CEF- grsmz-Mo

UF: PR Munioiplo:  UBILARAA

Telsbone: L4)353{-2545 Famz  [4£13127-7850 E-malt cepefsffuniparor
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Confrusgio do Ferscsr: 2441 854

UMUARAMA, 15 de Dezembno de 2017

Aasinady por:
Halton Andarson Bagpalez Coréa
{Coordenador)
Emdersgo:  Praga Mascarenhas de Mores, 8482
Balma: Uruama CEF: grisoe-Mo
UF: PR Eurnioipio: USSR
Todedone: [La)BsT-3549 Fax- (4£75127-7Bs0 E-malt capsuniparbr
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Anexo B — PARECER CONSUBSTANCIADO DO CEP “EMENDA” (ESTUDO
OBSERVACIONAL - ARTIGO I)

UNIVERSIDADE PARANAENSE . Platoforma
- UNIPAR %ﬂﬂ

FARECER CONSUBSTANCIADD DO CEP

DADOS DA EMEND &

Thulo da Pesquiea; Avallagas 00 comportaments sedantario, apliddo fisica @ vanavels antropomeatcas em
policials militares.

Pesquizader: Vitor Hugo Ramos Machada
Aresa Tematica:

Versdo: 2

CAAE: 11244519.0.0000.01049

Ingtitulg3e Proponsnis: Unlversidade Paranaenss

Patrocinador Princlpal: ASSOCIACAC PARANAEMSE DE EMSIMNG E CULTURA

DaDO0S DO PARECER

Numerne do Parecer: 4005441

Apresantagio do Projato:
Trata-s2 98 um 25Udo epldemioiogico de carater transversal com policials milltares de Clanora-ar. &
aAMOsira serd por convenidncda e compesta por policlas o8 ambos 05 Sexns. Para caracienzar 3 amostra e
ajusiar proporclonalmente os dados obfidos na pesquisa, s2rdo coletadas Informagies antropomeatricas,
COMOC PRS0 COTPOral, 5latura, Crounferanclas corporals @ dobras cUtansas. AS varlavels anTopometncas
seguirdo os protecolos valldados para cada uma deles. Para avallar o composiamento sedentario sm
diferenies dominks do @3 {lazer, transporte, traibalhd] um questonano de auto relato sera uthizado. O nivel
d2 atividade fMska Serd avallaso por melo 0o questonans IPAG vers3o cuma, valldada para a populagdo
oraslleira. Serfo Inclusos no estude militares efelivos que estiversm apios para reallzar os testes fsioos, &
axcluldos agueles que apresentarem algum tipo de Incapacdade motora. Os testas de aplidda fiskea s2rio
SEICiONAn0s de Acordo como Sescrio na DIretrz n® 00VES PMPR, que compliem of tastes 00 TAF, que
530 05 de forgalresistancla muscular, Nexiblidade arbicular, agllidade & cardlormespiraino. Os dados sario
quaniificados no Excel 2013 e posterlomments serdo analisados por mako e programas estatisticos
SEpeCinCos.

Objstivo da Peagulza:
erflear a relagdo entre o compartamento sedentano nos desfechos da aptidda fiskca geral de

Emdersgor  Praga Mascansnhas de Morees, BLE2

(=10 O T Th CEP- gromo-o
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- UNIPAR %ﬂd

Confruscio do Perscsr 4 028441

policlais miltares.

Avallagio dos Riscos & Bansficlos:

RISCOS:

A participacio nesia pesguisa ndo Ira Infringir 35 nommas legals @ éticas. 0% procadimentos adotados Nesta
pesquisa obedecem aos Critérios da Etica em Pesqulsa com Seres Humanos conforme Resolugdo ne.
456/12 do Conselng Maclonal de Sadde. Nenhum dos procedimentos usados oferece riscos & sUa
dignidade, além do que, 05 testes TISIC0E que o6 participantes serdo submetdos Ja 30 habltualmente
realizados pela mesmos como forma de avallagdo pela PMPR.

Benaficios:

E necessanio que o policial apresents nivels satisTatoros de aptiddo fislca para executar sua fungdo no
irabalhe, portanto, avallar essas capacidades fislcas & de grande Importancla. Além disso, verflcar o
impacto do comporiamento sedentaro na sadde pode ajudar a prevenir o desenvodvimento de dosncas
degeneraiivas.

Comentanos & Consderagiss sobre 3 Paaquisa;

A presents emenda visa compliar dados de anos anterlores (2013 - 2018) de avallagies antropomeétricas &
aptiddo fisica de Polidlals da 5° Companhia Independente da Polizla Milliar de Clanorte, por meln d2 202850
ao banco o2 dados do Programa de Atlvidade Fislca Moniorada (AFIM ) vincuwlado a Secretana Municipal de
Esporie e Lazer de Clanorie, no Infulie de complementar dados do projeio Ja aprovada.

Conslderaglies sobra o8 Tarmos de apresentagio obrigatoria:

TCLE - Este documento contém as Informagbes para o bom entendimento & anuéndia dos participantes da
pesgusa, devendo ser 2lanorado em duas vias, sendo uma refida pelo sujelto da pesquisa & a outra
arqulvada pelo pesguisador.

TERMO® DE ANUENCIA INSTITUCIOMAL - Este documento 62 apresenta de forma satisfatora (nome
completa, fungda e carimbo) com a autorizagdo pelo responsavel da Instiulgdo onde a pesqulsa serd
realizada.

FOLHA DE ROSTO - Imarmacdes prestadas compativels com as do prdocoin apresentado.

Conclusies ou Pandéncias & Lista de Inadequaches:

A prasente emenda visa compllar dados de anos antedores (2015 - 2018) de avallaghes anfropométricas &
aptiddo fisica de Poliglals da 5° Companhia Independenta da Polizla Millar de Clanorte, por meln d2 302850
ao banco ge dados do Programa de Allvidade Fislca Monitorada

Emderego:  Praga Mascanenhas de Mores, B2E2

EBalmo: Usuaama CEF. g7sme-Ho
UF: PR Eundoipio:  LRAUARARLS
Tedsdome: [Ly)3571-3545 Fax- (44781277850 Eqmall: oeperunipar br
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Corfruscis do Ferscsr: & 05 441

2

(AFIM) vinculado 3 Secretaria Municipal de Espone & Lazer de Clanorte, no Infuito de complementar dados
do projetn |3 aprovado.

Conslderagias Finala a critérlo do CEP:

Ezte parscer fol glaborado bkageads nos docurnentos abaleo ralachonados:

Tipd Documenio Arguivo | Pastagem Alor SHUACED
Informagdes Basicas| PE_INFORMAGOES BASICAS 153474 150412020 Acel
W Projeto 1 Edl.pdl 13:00:358
Declaa:;ﬁn g Termmo_de_anuencla_instiuclonal. pol 15/04/2020 | Witor Hugo Ramos Acaiio
Instituicdo e 17:55:44 | Machado
L niraestrutr
TCLE i Termos de  |2019_TCLE_PM.pdf 02/09/2019 | vitor Hugo Ramos Acalto
Assentimento | 16:47:50 | Machado
Justificativa de
Ausdnsla
Declaragao o2 2019 DPUD_PM_2019.pdf 02/09/2019 | vitor Hugo Ramos Acalto
Pesquisadares 16:47:35 | Machado
Projeio Detahado ! |2019 Projelo Detalhado PM.pd DZ/0A2019 [Wior Hugo Ramos Acalto
Brochura 16:46:48 | Machado
Irvestigador
Folha de Rosto 2019 _FOLHA _DE ROSTO_PM_Assina| 02/09:2019 |WVitor Hugo Ramos Acaito

da.pdf 16:25:17 | Machado

SItuaga0 oo Parscer:

Apmovata

Mecesalta Apreclagio da CONEP:

E

UMUARAMA, 04 o2 Malo de 2020

Agsinade por:

Halton Anderson Baspalez Coréa

{Coordenadorja))

Emdersgo:  Praca Mascarenhas de Morses, BLET

Balrmo:  UruarsTa
uF: PR

Burialmpa:
Tedsfons:  |LL)3E01-23545

CEF: gysm-2i0
LIALIAR A,
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cepersfiunipar or

Pigira (13 . 8

97



98

Anexo C - PARECER CONSUBSTANCIADO DO CEP (ESTUDO
INTERVENCIONAL — ARTIGO II)

UNIVERSIDADE PARANAENSE _~ Plaboforma
- UNIPAR %ﬂﬂ

FARECER CONSUBSTANCIADO DO CEP
DADOS DO PROJETO DE PESGUISA

THulo da Pesquisa: ALTERACOES MORFOLOGICAS EM POLICIAIS MILITARES DO ESTADO DO
PARANA DIANTE DE DIFERENTES METODOS DE TREINAMENTO FISICO

Pesquizador: Vitor Hugo Ramos Machado
Arga Tematica:

Varslo: 2

CAAE: T2639617.5.0000.0109

Inztitulgae Proponents: Unlversidade Paranaenss
Patrocinador Princlpal: Unkemsidags Paranasnse

DaADOS DO PARECER

Homery do Parecer: 2.441.654

Apregsniaglo do Projeto:
A amosira sera composta por pollcials da 5°. Companhila Independente da Policla MIkar do Estado do
Parana [CFsdPM) 3 cldade de Clanorie Pr. Todos os wolunianos seleclonados serdo submetdos a
avallagies antropomeétrica, de composicdo corporal, & de apbdao fisica antes de Ingressarem no projeto. O
periodo de Infervengdo serd de dez sEManas, &m Que o5 wolunianos dos grupos de exenciclo realizardo o
freinamento fisico & o5 voluniaros do grupo controle serdo suometidos apenas aos testes Inlclals. Apds 0
perioda de dez 5EManas 08 YOUNIANos serdn submatidos  reavallagdo, ulilzando 05 Mesmos Critenos 4a
avallagdo Inlcial tals como, avallacio antropomeainca e de composigdo corporal e avallacio da aptiddo fsica.
O procedimento esiatistico serd reallzado por melo do software SPSS (v 20) para Windows. Para verificar a
normalldade dos dados s2ra wilzado o Shapio Wilk 2 para comparagdo das medias enire os momentos pre
2 pis irzinamento s2rd uillzado teste T dependenie pars amostas paramamcas. O nivel de

Endersgo:  Praga Mascarsnhas de Mores, BLE2

Ealmo: Uruaama CEF: gram-2o
UF: PR Hunloiplo:  LRAUASAAS,
Telsfone: [Li)357{-3540 Fam- |4£13127-7850 E-mall cepenguniparor
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Confrusgio do Ferecer: 24647 854

slgnificancla adotado fol de p<0,05. OF escores enconrados serd3o Interpretados atraves dos dados
coletados pela pesgulsa.

Objativo da Peaqulza:

Verificar 3& alteragdes morolégicas em policials miltares do Estado do Parana diante de meétodos de
treinamento fisico aeroblos & contra reslstidos.

Avallagde dos Riscos e Bensficlos:

RISCOE:

0& riseos Que of paniclpantes da pesquisa estio sujeitos, ndo serdo malores do Que o6 MECOE JUE 05
mesmos |4 sofrem quando submetidos as suas abvidades dianas.

Benaficios:

Afraves dos dados obtidos, pedemos fomecer aps pesquisadores da area de educagdo fslca junio aos
profisslonals @ coorienagd que pMansam as atvidaoes Intemas reallzadas na escol3 o2 Tmagdn oe
paollclals @2 Clanorte um malor conhecdmento de prescrigo de trelnamento. Sendo assim o praprios
s0ddados serdo beneficiados por adquirir malores Informacdes sobre as suas reals condighes Nisicas com o
desennolar do trabaho.

Comentarios e Cnmldump:-aa aobre a Pnaqul:aa:

A FIEE-I]IIIEH =3 EPFEEEHIE fie farma conclusiva a Pﬂ{lE ser exacutada, uma vez que o& PE@E-E]IJIBEEIDI‘EE
contemplaram todos o5 requisitos ebcos para a sua I'EEIIIBHD.

Conslderagtes sobre o8 Tarmos de aprazentacio obrigatoria:

TCLE - Este documento contdém as Infarmagbes para o bom entendimento e anuénda dos parficlpantes da
FIEE-I]I.IEE. gevends ser elaborado em duas vlas, sendda uma retida pell:- E-IJJEI'III da FIEBI:'.IIE-E & a outra
anquivada pelo pesgulsadar.

DECLARACAD DE PERMISSAD DE UTILIZACAD OE DADCS ; Este documenio 52 apresenta de forma
sallsfaloria com a autorzagdo pelo responsavel do local (Instiulgdo) onde 3 pesguisa s2ra reallzada.

Emdersgo:  Praga Mascanenhas de Morsss, BLED

Balmo:  Uruama CEF: gr=m-Mo
UF: PR Hunloiplo:  LAAJASARLA
Tedsfone: [(Lij3c34-3240 Fax- (4475127780 E-mall: cepenunipar e
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Confrusgiio do Ferscer: 2441 854

Recomandaghes:
Sallentamos gue os procedimentos devem asEegurar a confldenclalidade, a privacidade, a protegdo da

Imagem & a nao estigmalizagdo, garantindo 3 ndo utlizagdo 4as Informaches em prejuizo das pessoas efou
comunidade, Inclusive em temos de autoestima, de prestigho econdenico &'ou fnanceln.

Conclusdes ou Pendéncias & Lista de Inadaquaghss:

Prezado pesquisador, voss0 projeto fol aprovado sem resiigles.

D2 acordo com o Conselne Nadonal de Sakde, Resolugdo 4662012

O ferma de consentiments Ivre eselarecido deve ser elaborado em duas vias, sendo uma reflda pelo sujeio
da pesquisa, ou por seu representanie legal, & uma amuivada pelo pesquisador.

Conalderagdes Finale a critério do CEP:

Esta pargcer fol slaborado baseads nos docurmnentos abalzo ralacionados:

Tipa Documenis Anquivo Fostagem Auinr SHUACaD
Informagdes Basicas|PE_INFORMACDES BASICAS DO _P | D7/42:2017 Acalto
00 Prvjato ROJETO 971733 pdf 16:56:50
TCLE i Termos de  |TCLE 2018 _PM_pdf 07272017 | 'Vitor Hugo Ramos Aceiio
Assentimento | 16:54:34 | Machado
Justificativa de
Aussncla
Dutros Solciacac_Pesquisa_PM_2015_Unipar| 0208:2017 [Witor Hugo Ramos | Acelto

pf 152310 | Machado
Declarapan 02 Decdlaacan_Pesquisa_PM_201E_Unlpar|] DZ0A/2017 | Witor Hugo Ramos | Acelo
Instibulzdn & Jpdf 1521:50 | Machado
il o
Projein Detalhado ! |PROJETO_DETALHADD 2018 PM_U 02082017 | Vitor Hugo Ramos Acalto
Brozhwra MIPAR. pof 15:11:38 | Machado
Irvestigador
Folna de Roso Folha_oe_Roslo_2018_PM_Assinadap | OZ0A/2017 |Witor Augo Ramos | AceIt
df 15:09:34 | Machado

Sltuagio do Parscer:
ApTovamo

Mecasalta Apreclagio da COMEP:
Nao

Envdersgo:  Fraga Mascansnhas de Morees, BLEZ
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Anexo D — TABELAS DOS RESULATDOS DO ARTIGO i

Tabela - Efeitos do treino sobre as variaveis forca e flexibilidade dos policiais militares

PRE POS FU Interagio (sexo*tempo)
M DP M DP M DP F P Tempo
FIMD (kgf) M 51,7 6,7 534 68 512 6,0 5,795 0,005 PR e FU <PO
F 329 56 338 43 325 47
FIMND (kgf) M 50,3 85 529 90 525 89 4,257 0,200 PR<PO
F 305 47 313 42 310 45
FIES (kgf) M 31,7 7,7 355 10,0 33,1 091 4,288 0,019 PR<PO
F 215 93 241 73 230 75
FIMI (kgf) M 123,1 26,7 137,9 25,0 1259 234 30,673 <0,001 PR e FU <PO
F 805 13,1 934 143 83,0 13,2 PR e FU <PO
FILO (kgf) M 1215 24,1 138,1 23,6 127,1 26,9 38,093 <0,001 PR e FU <PO
F 773 159 88,7 154 77,9 145 PR e FU <PO
FIAB (kgf) M 346,6 55,4 3824 555 356,8 56,2 59,89 <0,001 PR e FU <PO
F 221,1 27,2 247,2 26,8 2244 26,4 PR e FU <PO
FIRE (kgf) M 42 07 47 07 43 07 53886 <0,001 PR e FU <PO
F 37 04 4,1 0,5 3,7 0,4 PR e FU <PO
FLEX (cm) M 264 70 26,7 69 269 6,9 2,76 0,073
F 304 70 327 60 314 80

M: média; DP: Desvio Padrédo; PR: Pré; PO: Pés, FU: Follow-Up; FIMD: Forca isométrica da mao dominante; FIMND: Forga
Isométrica da mdo ndo dominante; FIES: Forca isométrica escapular; FIMI: Forga isométrica de membros inferiores; FILO: Forga
isométrica lombar; FIAB: Forgar isométrica absoluta; FIRE: Forca isométrica relativa; FLEX: Flexibilidade. Fonte: elaborado pelo
autor

Tabela - Efeitos do treino sobre as variaveis de poténcia muscular, agilidade e aptidao
cardiorrespiratéria dos policiais militares

Interacéo
PRE POS By (sexo*tegmpo)

M DP M DP M DP F P Tempo
SJ (cm) M 26,9 3,0 32,7 3,8 29,6 3,4 24,709 <0,001 PR e FU <PO

F 22,5 2,2 26,9 2,7 24,7 4,3 PR<PO
CMJ (cm) M 29,8 3,8 35,3 3,4 315 3,8 42,703 <0,001 PR e FU <PO
F 24,2 2,0 28,0 2,6 25,6 2,3 PR e FU <PO
SH (cm) M 205,8 16,4 221,9 16,3 209,7 12,4 27,04 <0,001 PR e FU <PO
F 170,3 17,0 179,8 14,0 172,4 16,5 PR e FU <PO
V. Limiar (km/h) M 11,6 1,4 13,2 1,4 11,8 1,4 36,865 <0,001 PR e FU <PO
F 11,2 1,0 12,4 1,0 11,4 1,2 PR e FU <PO
FC Limiar (opm) M 1749 15,3 182,6 13,0 176,4 14,2 33,726 <0,001 PR e FU <PO
F 1812 8,9 186,7 9,3 182,5 11,3 PR e FU <PO
Agilidade (seg) M 9,8 0,5 9,4 0,8 10,3 1,3 17,224 <0,001 PR e FU <PO
F 10,5 0,4 9,7 0,5 10,3 0,6 PR e FU <PO
D. 12 min (m) M 2318,7 319,7 2585,6 234,5 2363,3 2655 39,721 <0,001 PR e FU <PO
F 2036,8 162,3 22149 176,2 2082,2 193,9 PR e FU <PO
VO2max (mikgminy M 40,4 7,1 46,4 5,2 41,4 5,9 39,721 <0,001 PR e FU <PO
F 34,1 3,6 38,1 3,9 35,2 4,3 PR e FU <PO

M: média; DP: Desvio Padrao; PR: Pré; PO: Pés, FU: Follow-Up; SJ: Squat Jump; CMJ: Counter moviment jump; SH: Salto
horizontal; D12: Distancia teste de 12 minutos; V. Limiar (km/h): Velocidade do limiar ventilatorio; FC Limiar (bpm): frequéncia
cardiaca do limiar ventilatério VO2: Volume méaximo de oxigénio teste de 12 minutos. Fonte: elaborado pelo autor



