Fatores associados ao estilo de vida de policiais militares

Factors associated with the lifestyle of military police officers
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Abstract The scope of this investigation was to
analyze the association between lifestyle and so-
cio-demographic and occupational characteristics
among military police officers (MPs). This involved
a cross-sectional epidemiological study. The sam-
ple consisted of 288 MPs within the Police Force of
Recife, Pernambuco. The data were collected by
means of a semi-structured questionnaire. For the
data analysis, IT tools were used (STATA-10.0 and
SPSS- 15.0 for Windows) and descriptive statistics
procedures, chi-square analysis and regression as-
sociations (p < 0.05). Among the lifestyle results,
12% said that they smoked, 10% were classified as
cases of suspected excess consumption of alcoholic
beverages, 73% were considered to be insufficient-
ly active and 40% admitted they were involved in
frequent or occasional conflicts. Age of 39 years or
over (RP = 1.39), lower education level (RP =
1.68), the lowest economic level (RP = 1.49) and
being in the profession for 18 years or more (RP =
1.49) were associated with lifestyles with greater
risk to health (with two or more unhealthy fac-
tors). Therefore, promotion and prevention mea-
sures should be adopted in order to attempt to re-
duce the health vulnerabilities of these workers.
Key words Worker Health, Lifestyle, Working
Conditions

Resumo O objetivo geral desta investigacéo foi
analisar as associagdes entre estilo de vida e aspec-
tos sociodemograficos e ocupacionais em Policiais
Militares (PMs). Caracterizando-se como um es-
tudo epidemioldgico de corte transversal. A amos-
tra compreendeu 288 PMs do Comando de Polici-
amento da Capital, Recife-PE. Os dados foram co-
letados mediante questionério semi-estruturado.
Na andlise dos dados foram utilizadas ferramentas
da informatica (STATA-10.0 e SPSS-15.0 para
Windows) e aplicados os procedimentos da estatis-
tica descritiva, analise de associagfes de qui-qua-
drado e de regressdo de poisson robusta (p<0,05).
Nos resultados sobre o estilo de vida, 12% relata-
ram fumar, 10% foram classificados com suspeita
de consumo abusivo de bebidas alcodlicas, 73%
foram considerados insuficientemente ativos e
40% disseram se envolver em conflitos de forma
frequente ou as vezes. A idade de 39 anos ou mais
(RP=1,22), a menor escolaridade (RP=1,68), o
mais baixo nivel econdmico (RP=1,49) e est4 na
profissdo ha 18 anos ou mais (RP=1,49) foram
associados ao estilo de vida com maior risco a sau-
de (com dois ou mais fatores ndo saudaveis). Logo,
medidas de promocdo e prevencdo devem ser ado-
tadas para tentar reduzir as vulnerabilidades a
saude nesses trabalhadores.

Palavras-chave Saude do trabalhador, Estilo de
vida, Condicdes de Trabalho
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Introducéo

Nos grandes centros urbanos e nas areas mais
industrializadas, principalmente, observam-se
significativas mudangas nas condigdes e no estilo
de vida da populagcdo com impactos negativos
para a saude. Essas mudancas tém ocorrido, so-
bretudo, devido aos novos padrdes produtivos e
de consumo, ao avanco tecnolégico, as insufici-
entes politicas publicas e ao modelo de desenvol-
vimento, ligado a I6gica de mercado caracteriza-
do pela competitividade e pela concentragdo de
renda, fazendo crescer a desigualdade e o desam-
paro social, o desemprego, a pobreza, a deses-
truturagdo familiar e a violéncia'2.

Nesse cenario, duas dimensdes de micro-con-
texto devem ser observadas: a primeira é o estilo
de vida, compreendido como as formas sociais e
culturalmente determinadas de viver, que sdo
expressas por condutas e habitos, alguns que
comprometem negativamente a satide contribu-
indo para 0 aumento das taxas de morbidade e
mortalidade precoce, tais como, dieta excessiva-
mente caldrica, sedentarismo e consumo de &l-
cool e de fumo; e, outros protetores: atividade
fisica regular e dieta equilibrada®®; e, a segunda é
aorganizacdo e o ambiente de trabalho que ocu-
pam lugar de destaque na vida das pessoas, em
razao do tempo que se dedica a atividade produ-
tiva, com potenciais exposi¢Oes as situagdes de
riscos e aos processos de desgastes®.

Em especial, hé crescente preocupagdo com o
consumo de bebidas alcodlicas e de fumo por
serem produtos psicotrépicos, porque atuam
sobre o sistema nervoso central provocando
mudangas de comportamento e tendo potencial
para desenvolver dependéncia?. Além disso, sdo
comercialmente liberados e até, de certa forma,
incentivados pela sociedade.

No @mbito mundial, estima-se que o consu-
mo abusivo de &lcool esteja relacionado anual-
mente com cerca de 3,0% de todas as mortes e de
4,0% das incapacidades ajustadas aos anos de
vida perdidos. Nos paises em desenvolvimento,
0 élcool é o fator de risco que mais contribui
para a carga de doencas, sendo responsavel por
cerca de 6,0% das incapacidades ajustadas aos
anos de vida, impondo enormes gastos publicos
e privados, além de outros danos individuais,
familiares e sociais*®.

Outro fator do estilo de vida que é conside-
rado um problema de sadde publica é o habito
de fumar. Este também se constitui como uma
das principais causas de morte e incapacidades
em paises desenvolvidos e em desenvolvimento.

O fumo tem sido amplamente descrito como
importante risco para diversos problemas de
satide como: cardiovasculares, pulmonares e cer-
tos tipos de canceres. As estimativas da prevalén-
cia do habito de fumar sugerem que 0s grupos
mais vulneréveis sdo 0os homens e as pessoas de
menor nivel socioecondmico®.

A informatizagdo e a automacéo entre outros
avancos tecnoldgicos modificaram a organizagdo
e 0s ambientes de trabalho, alterando o estilo de
vida, por exemplo, com a diminuigdo do tempo
dedicado ao lazer e a reducéo das atividades fisi-
cas. Esta Gltima tem sido apontada como impor-
tante determinante para a sadde, tendo em vista
que sua prética regular contribui efetivamente
para reduzir a morbimortalidade de importantes
doengas cronicas ndo transmissiveis e, ainda,
melhorar a auto-estima, a resisténcia fisica e a
disposicédo para as atividades cotidianas®.

Para as medidas de promocéo e prote¢do a
salde e de prevencéo de situagdes de risco é fun-
damental que se conhega como esses contextos
de risco sdo conformados nos diferentes grupos
vulneraveis da populagdo. Os trabalhadores tém
sofrido cargas e desgastes adicionais diante das
profundas modificagbes nos processos de tra-
balho e produtivo. Para os PMs, estas questdes
devem ser também observadas, uma vez que suas
condigdes de trabalho sdo complexas mediante a
crescente violéncia e criminalidade que lhes im-
pbem situagdes de riscos a saude e a vida. No
entanto, estas tem tido pouca visibilidade e com-
preensdo social, constatada pela baixa producédo
cientifica no entendimento das implicagdes entre
seu trabalho, o estilo de vida e a saude.

Diversos estudos publicados sobre o estilo de
vida de policias se referem a levantamentos de
um ou outro aspecto, ndo observando o conjun-
to de situagdes de risco e de problemas correla-
tos presentes no contexto de trabalho. Alguns
revelando dados com maior prevaléncia de even-
tos negativos decorrentes do estilo de vida, parti-
cularmente do excessivo consumo de bebidas al-
codlicas™® e da pouca atividade fisica e/ou apti-
ddo fisica para um bom desempenho de suas
atividades ocupacionais®*t. Foram identificados
quatro trabalhos com um escopo de estudo mais
amplo que levantaram dados sobre estresse,
fumo, consumo de bebidas alcoolicas e atividade
fisical?s,

Os policiais além de viverem as situacoes de
risco como profissdo sdo as maiores vitimas do
desempenho de suas atividades. Em investigacao'®
com policiais civis e militares da cidade do Rio de
Janeiro-RJ foi constatado que as condi¢es mate-



riais precarias, as cargas horarias excessivas, o efe-
tivo insuficiente e a baixa remuneracéo, em consi-
deragdo aos riscos e a importancia de sua ativida-
de, sdo caracteristicas que contribuem para a bai-
xa produtividade. Além disso, mais da metade
dos policiais possuia dupla vinculagdo ocupacio-
nal o que constitui sério problema para a satde e
para o desempenho profissional.

Considerando as condi¢des atuais de mudan-
c¢as no estilo de vida, aumento das doengas cré-
nicas ndo-transmissiveis, aumento crescente da
violéncia e da criminalidade e o papel do policial
militar enquanto trabalhador neste contexto,
bem como a escassez de estudos sobre o estilo de
vida adotado por trabalhadores do setor servi-
¢o, especificamente da seguranca publica, o obje-
tivo deste estudo foi analisar as associa¢Oes entre
estilo de vida e os aspectos sociodemogréficos e
ocupacionais em Policiais Militares do Coman-
do de Policiamento da Capital, Recife, Pernam-
buco, Brasil.

Método

Foi realizado um estudo epidemioldgico de corte
transversal. Fizeram parte do estudo policiais
militares (PMs) do Comando de Policiamento
da Capital (CPC), Recife-PE. As unidades do CPC
foram selecionadas por serem responsaveis pela
seguranca e manutengdo da ordem em bairros
onde existe uma maior concentragdo e diversi-
dade de problemas de seguranca publica.

Considerando o total de PMs do CPC
(N=2.287), o célculo da amostra foi estimado
mediante uma prevaléncia de 50%, para as varia-
veis relacionadas aos agravos a sadde, margem
de erro de 5% para cada intervalo de confianca
(IC) de 95% e efeito do desenho 1,0*". Devido ao
baixo ndmero de mulheres (n= 23) e oficiais
(n=19) que participaram da coleta dos dados,
estes foram excluidos da analise. Desta forma, a
amostra final ficou definida em 288 PMs pracas
do sexo masculino.

Aamostra foi estratificada proporcionalmen-
te por batalh&o de policia militar (BPM). A pro-
porcionalidade obtida nos diversos seguimentos
foi: no 11°BPM (n=49); no 12 °BPM (n=38); no
13° BPM (n=63); no 16° BPM (n=64); e no
19°BPM (n=74).

Previamente foi realizada uma apresentagdo
do projeto mais amplo deste estudo aos oficiais
responsaveis e obtido o consentimento instituci-
onal. A participacdo no estudo foi voluntéaria e
mediante assinatura do termo de consentimento

livre e esclarecido. A pesquisa foi aprovada pelo
Comité de Etica em Pesquisa do Centro de Pes-
quisas Aggeu Magalh&es, Fundagdo Oswaldo
Cruz (CPgAM/Fiocruz) em 13 de junho de 2007.

Inicialmente foi realizado um processo de
sensibilizacdo dos oficiais sobre a relevancia de se
investigar sobre o estilo de vida e o trabalho dos
PMs. A autorizacdo institucional ocorreu medi-
ante o reconhecimento da importancia do estu-
do, o acesso integral aos resultados e as publica-
¢Bes relacionadas. A participacdo dos PMs no
estudo foi boa, os mesmos demonstraram inte-
resse pelos resultados, mas por outro lado esta-
vam rece0sos com 0 uso dos resultados e a pos-
sibilidade de adogdo de medidas disciplinares e
hierarquicas pelos oficiais superiores.

Para a coleta dos dados foi utilizado um ques-
tionario semi-estruturado contendo questdes ja
padronizadas por instrumentos validados e
complementada por outras informacdes. Este
instrumento foi previamente testado em um es-
tudo piloto com 24 individuos.

Os questionarios foram aplicados no inicio do
expediente de trabalho. Os participantes foram
convidados a participar do estudo, apds serem es-
clarecidos do proposito e do método da pesquisa.
As respostas foram dadas no préprio batalhdo de
origem, com a presenca da pesquisadora respon-
savel, para esclarecimento de davidas.

Foram analisadas as varidveis: (I) sociode-
mogréficas: idade, situagdo conjugal, escolarida-
de, cor da pele, nivel econdmico; (I1) ocupacio-
nais: local, horério (diurno, noturno ou alterna-
do), turno (fixo ou alternado), tempo de traba-
Iho na policia (anos), carga horéaria (hora/sema-
na), folgas (dia/semana), horas extras (horas/
semana) e se realizava trabalho fora da institui-
cao policial; (111) estilo de vida: fumo, consumo
de bebidas alcodlicas, habitos de atividades fisi-
cas e de lazer e envolvimento em conflitos.

Para determinacdo do nivel econémico, utili-
zou-se o Critério de Classificagdo Econdmica Brasil
da Associacdo Brasileira de Estudos Populacio-
nais*® que considera a quantidade dos seguintes
itens no domicilio: banheiro, radio/aparelho de
som, TV, VCR/DVD, méquina de lavar, geladeira,
freezer, automdvel, mais empregada doméstica e
a escolaridade do chefe da familia. Para estes as-
pectos foram atribuidos pontos que somados le-
varam & indicacéo do nivel: E (0-7 pontos), D (8-
13 pontos), C2 (14-17 pontos), C1 (18-22 pon-
tos), B2 (23-28 pontos), B1 (31-34 pontos), A2
(35-41 pontos), Al (42-46 pontos).

O haébito de fumar foi respondido de forma
dicotdmica (sim ou ndo), para as respostas do
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tipo sim foram indicadas também a quantidade
de cigarros/dia e a idade de inicio do héabito.

O consumo de bebidas alcoolicas foi avalia-
do mediante teste CAGE (Cut-down, Annoyed by
Criticism, Guilty e Eye-opener), que aborda as
seguintes questdes: a) alguma vez sentiu que de-
veria diminuir a quantidade de bebida alcoodlica
ou parar de beber? b) as pessoas o aborrecem
porque criticam seu modo de tomar bebida al-
codlica? c) vocé se sente chateado consigo mes-
mo pela maneira como costuma tomar bebidas
alcodlicas? e d) vocé costuma tomar bebidas al-
codlicas pela manha para diminuir o nervosis-
mo ou ressaca? Os individuos com duas ou mais
respostas “sim” as quatro questdes do teste fo-
ram classificados com suspeita para o abuso ou
dependéncia de alcool®.

Os hébitos de atividades fisicas foram men-
surados pela Verséo brasileira do IPAQ (Interna-
tional Physical Activity Questionnaire), forma
curta, versdo 8%. Este instrumento inclui infor-
mac0es sobre atividades fisicas habituais com a
indicacdo da frequéncia semanal e duracdo das
atividades vigorosas (tais como: correr, fazer ae-
rébica, jogar futebol, nadar ou pedalar rapido,
fazer servicos domésticos pesados como carregar
objetos pesados, faxina ou qualquer atividade que
faca voceé suar bastante ou aumentem muito sua
respiracdo ou batimentos do cora¢do), modera-
das (tais como: pedalar ou nadar em ritmo mo-
derado, jogar vOlei recreativo, dancar, fazer servi-
¢os domeésticos moderados como carregar pesos
leves, varrer ou limpar o chdo ou qualquer ativi-
dade que faga vocé suar pouco ou aumentem um
pouco mais que o normal a sua respiracdo ou
batimentos do coracdo) e caminhada (em casa
ou no trabalho, como forma de transporte, lazer
ou exercicio). Os habitos de atividades fisicas fo-
ram classificados em dois grupos: a) ativos (poli-
ciais que realizam 150 minutos ou mais por se-
mana de atividades fisicas com intensidade pelo
menos moderada), e b) insuficientemente ativos
(policiais que realizam menos de 150 minutos por
semana de atividades fisicas com intensidade pelo
menos moderada). Os habitos de lazer mais cor-
riqueiramente realizados, em uma semana nor-
mal, foram descritos pelos individuos.

O envolvimento em conflitos foi registrado
em trés variaveis: com familiares, com vizinhos
ou amigos e com colegas de trabalho; e, em qua-
tro valores: frequentemente, as vezes, raramente
Ou nunca.

Para organizacdo e analise dos dados dos
questionarios foram empregadas ferramentas de
informatica (planilha eletrénica Microsoft Excel

e pacotes estatisticos STATA-10.0 e SPSS-15.0 para
Windows).

Inicialmente foram aplicados os procedimen-
tos da estatistica descritiva. Para as analises de
associacOes as varidveis foram categorizadas em
dois grupos. O teste de qui-quadrado foi utiliza-
do para verificar possiveis associacdes entre va-
riveis categoricas, quando necessario utilizado
0 teste exato de Fisher. Utilizada a Regressdo de
Poisson Robusta para analises bivariada e multi-
pla. Para a avaliagdo da associacdo entre fatores
relacionados ao estilo de vida ndo saudavel (des-
fecho) foi realizada a anélise bivariada, calcula-
ram-se as raz0es de prevaléncia (RP) e seus res-
pectivos intervalos de confianga (95%). Posteri-
ormente, uma analise de regressdéo multipla in-
cluiu todas as co-varidveis de interesse, sendo
aplicada para identificar aspectos associados sig-
nificativamente a variavel de desfecho, ajustan-
do-se concomitantemente o efeito de uma variéa-
vel pelo das demais variaveis de interesse inclui-
das na analise. Para a pré-selecdo das co-varia-
veis, observaram-se aquelas que apresentavam
valor p, menor ou igual a 0,20 na analise bivari-
ada e em seguida incluidas no modelo final. To-
das as conclus@es tomadas para p<0,05.

Resultados

O perfil sociodemografico predominante dos
PMs investigados foi de adultos jovens (até 45
anos), casados (77,3%), com pelo menos ensino
médio completo (64,9%), de cor parda (57,3%)
e nivel econémico C1 e C2 (61,8%), conforme
Tabela 1.

O tempo médio de trabalho na instituicéo
policial foi de 16 anos (DP=7,6), a média de car-
ga horéria de trabalho foi de 44 horas/semana
(DP=16,5), 0 tempo médio de horas extras foi de
19 horas/semana (DP= 13,0), em média as fol-
gas foram de 43 horas/semana (DP=16,7) e 0
tempo de trabalho fora da institui¢do policial foi
de 25 horas/semana (DP=29,1).

Destaca-se que mais da metade dos policiais
trabalhava ha 18 anos ou mais na instituicao
(53,5%), tinha uma carga horéria de 48 horas/
semana ou mais (57%), exercia suas atividade em
local externo ou alternava (64,8%), trabalhava em
horério diurno (59,2%), tinha um turno fixo de
trabalho (53,8%), fazia hora extra (75,7%), pos-
suiaum dia ou mais de folgas por semana (57,3%)
e declarou ndo possuir trabalho fora da institui-
¢do policial (70,9%) segundo disposto na Tabela
1. Dos PMs 12,4% referiram o habito de fumar



(n=35), Tabela 2. Entre os fumantes a quantidade
consumida de cigarros/dia foi de menos de 10
para 37%, de 10 a 20 para 33% mais de 20 para

] ] _ 30%. A idade de inicio do habito de fumar foi em
Tabela 1. Caracteristicas sociodemograficas e do trabalho média de 18 anos (DP= 4,6).

dos policiais militares do Comando de Policiamento da
Capital (CPC), Recife, Pernambuco, Brasil, 2007.

No consumo de bebidas alcodlicas, 38% dos
PMs se abstiveram em responder as perguntas
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Variavel/categoria Frequéncia Frequéncia do instrumento CAGE, 10% foram classificados
simples relativa com suspeita de um consumo abusivo e 52% clas-
(n) (%) sificados com um consumo ndo abusivo (Tabela

Idade (anos) 2). Entr_e aqueles que responderam, marcaram
até 35 anos 75 278 como sim: 53% que alguma vez sentiram que
de 36 a 45 anos 160 59,2 deveriam diminuir a quantidade de bebida alcod-
46 anos ou mais 35 13,0 lica ou parar de beber.

Escolaridade A prevaléncia de insuficientemente ativos (73%)
ensino fundamental incompleto 16 5,7 foi elevada, ou seja, daqueles que realizavam me-
ensino fundamental 58 20,8 nos de 150 minutos/semana de atividades fisicas
ensino médio 181 64,9 (vigorosas, moderadas ou caminhadas).

_ensino superior 24 8.6 As atividades realizadas no tempo de lazer de

Situagdo conjugal menor dispéndio financeiro e energia fisica fo-
Casado 214 77,3 L. . ) ..
solteiro 49 17,7 ram as mais |nd|cad_as, tais como: _aSS|st|r TV/
separado/ Vidvo 14 5.0 filmes (73%), dormir (62%), passeios a'cl_ubes

Cor da pele ou praias (47%), passeios com familiares
banca 75 26,9 (38,9%), ler (33,3%) e ir aigreja (31,3%).
amarela 5 1,8 Cerca de 40% dos PMs disse se envolver em
parda 160 57,3 pelo menos um tipo de conflito (com familiares,
Negra 39 14,4

Nivel econémico
A2 3 1,0
BleB2 76 26,1
CleC2 178 61,8
DeE 32 11,1

Tempo na policia Tabela 2. Caracteristicas do estilo de vida dos policiais

< 18 anos 133 465 militares do Comando de Policiamento da Capital
> 18 anos 153 535 (CPC), Recife, Pernambuco, Brasil, 2007.
Carga horaria semanal total L . . A
< 48 horas/semana 118 429 Variavel/categoria Frgquenma Freque_ncna
simples relativa
> 48 horas/semana 157 57,1 ") (%)
Local de trabalho
Interno 100 35,2 Fumo
externo ou alternado 184 64,8 nao 248 87,6
Horario de trabalho sim 35 12,4
Diurno 168 59,2 Consumo de alcool
noturno ou alternado 116 40,8 nao abusivo 150 52,1
Turno abusivo 30 10,4
Fixo 150 53,8 abstencoes 108 37,5
escala ou alternado 129 46,2 Nivel de atividade fisica
Hora extra ativo 79 27,4
Sim 203 75,7 insuficientemente 209 72,6
Nao 65 24,3 Envolvimento em conflitos
Folgas raramente/nunca 152 58,0
> um dia/semana 165 57,3 frequente/as vezes 110 42,0
< um dia/semana 123 42,7 Estilo de vida ™
Trabalho fora da instituicdo saudavel 43 15,0
nao 188 70,9 um fator nao saudavel 130 45,0
Sim 77 29,1 > dois fatores ndo saudaveis 115 40,0

“n=numero de respondentes para cada variavel. “n=numero de respondentes para cada variavel.



FerreiraDKSetal. |
o
(o)

colegas de trabalho e amigos ou vizinhos) de
modo frequente ou as vezes (Tabela 2). A maio-
ria (38%) dos conflitos diz respeito a relacdes
com familiares.

Foram verificadas associa¢fes (p<0,05) en-
tre algumas varidveis de exposi¢do sociodemo-
gréficas (idade, escolaridade e nivel econdémico)
e ocupacionais (tempo de trabalho) e os desfe-
chos fatores do estilo de vida (conflitos, alcool e
fumo). O envolvimento em conflitos (de modo
frequente ou as vezes) foi mais prevalente entre
aqueles com idade de 39 anos ou mais (49,6%);
com até o ensino fundamental (57,6%); de nivel
econdmico C1, C2, D ou E (49,5%) e com 18
anos ou mais de tempo de trabalho na institui-
¢do policial (51,5%). Entre os fumantes (21,1%)
e aqueles com consumo abusivo de alcool
(27,1%) foi maior a prevaléncia de individuos
com até o ensino fundamental. Nenhuma asso-
ciacdo significativa foi observada com o nivel de
atividade fisica. Além disso, como apresentado,
dentre as caracteristicas ocupacionais somente o
tempo de trabalho foi associado a um fator do
estilo de vida (Tabela 3).

Foi efetuada uma analise agregada dos fato-
res do estilo de vida, para isto foram considera-
dos os hébitos ndo saudaveis: fumo, consumo
abusivo de bebidas alcodlicas, nivel insuficiente
de atividade fisica e envolvimento em conflitos

(de modo frequente ou as vezes em pelo menos
uma das relacdes com familiares, colegas de tra-
balho ou vizinhos e amigos). Os resultados mos-
traram que somente 15% dos PMs n&o apresen-
taram nenhum dos quatro habitos ndo sauda-
veis, 45% tinham pelo menos um, 33% tinham
dois e 7% tinham de trés a quatro habitos nao
saudaveis do estilo de vida.

Considerando para as anélises de associa-
¢Oes o estilo de vida com um fator ndo saudavel,
foi observado que apenas a caracteristica do tem-
po de trabalho na instituicdo policial estava sig-
nificativamente associada.

Por outro lado, anélises de associacdao de-
monstraram que o estilo de vida com dois ou
mais fatores ndo saudaveis estava estatisticamen-
te associado as seguintes caracteristicas: ter idade
> 39 anos (RP=1,39), possuir escolaridade até o
ensino fundamental (RP=1,68), esta classificado
nos niveis econémicos C1, C2, D ou E (RP=1,49)
e ter > 18 anos de tempo de trabalho na institui-
¢do policial (RP=1,49). (Tabela 4). Posteriormen-
te, efetuou-se uma analise multipla, com contro-
le de confundimento, incluindo as varidveis com
p< 0,20 no modelo final. Desta forma, apenas
uma varidvel permaneceu associada significati-
vamente ao estilo de vida com dois ou mais fato-
res ndo saudaveis: possuir escolaridade até 2° ano
do ensino médio (RP=1,44) (Tabela 4).

Tabela 3. Prevaléncia de habitos ndo saudaveis do estilo de vida de acordo com as caracteristicas sociodemogréaficas e ocupacionais
associadas em Policiais Militares do Comando de Policiamento da Capital, Recife, Pernambuco, Brasil, 2007.

Variaveis de
exposigdo/
categoria

Habitos ndo saudaveis do estilo de vida

Suspeita de consumo

Habito de fumar™ abusivo de alcool™

Envolvimento em
conflitos™

Nivel insuficiente de
atividade fisica™"

Total n % p Total n % p

Total n % p Total n % p

Idade (anos)
<39
> 39
Escolaridade
médio/superior
< fundamental
Nivel econémico
Al, A2, Bl e B2
Cl,C2,DeE
Tempo na policia
< 18 anos
> 18 anos

122 12 9,8 0,24 76 9 11,8 0,09
144 21 146 92 20 217
203 20 9,9 0,017 127 15 118 0,01"
714 15 211 48 13 271
77 11 143 0,54 58 9 155 0,77
206 24 117 122 21 172
132 12 9,1 0,10 82 9 11 0,07
149 23 154 96 20 20,8

123 87 70,7 0,68 119 38 31,9 0,01°
148 108 73,0 129 64 49,6
205 142 69,3 0,05 192 72 37,5 0,007
74 60 811 66 38 57,6
78 51 654 0,09 76 18 23,7 0,007
210 158 75,2 186 95 49,5
133 92 69,2 0,20 128 42 32,8 0,00
153 116 75,8 132 68 51,5

*p<0,05 no Teste de associagdo de Qui-quadrado; * Fumo: sim (fumantes); “*Alcool: suspeita de consumo abusivo (duas ou mais respostas positivas ao

teste CAGE); ""Atividade fisica: insuficiente (< 150 minutos/semana de atividades fisicas com intensidade pelo menos moderada);

Conflitos: sim

(envolvimento freqliente ou as vezes em relagdes com familiares, colegas de trabalho ou vizinhos e amigos).



Tabela 4. Prevaléncia de dois ou mais fatores ndo saudaveis do estilo de vida, razdes de prevaléncia (RP) e
intervalos de 95% de confianca (1C95%), segundo as categorias das variaveis de exposi¢do significantes,
sem e com controle dos efeitos de confundimento, em Policiais Militares do CPC, Recife-PE, Brasil, 2007.

> Dois fatores ndo saudaveis do estilo de vida

Variaveis de
exposicdo/categoria

sem controle dos efeitos
de confundimento™

com controle dos efeitos
de confundimento™

Total % RP 1C 95% p RP 1C 95% p
Idade (anos)
< 39" 123 32,5 1,39 10,2-1,90 0,04" 0,88 0,51-1,53 0,65
> 39 148 45,3
Escolaridade
médio/superior™ 205 34,6 1,68 1,28-2,20 0,00" 1,44 1,05-1,97 0,02"
< fundamental 74 58,1
Nivel econdmico
Al, A2, B1 e B2™™ 78 29,5 1,49 1,02-2,16  0,04" 1,39 0,92-2,10 0,11
Cl1,C2,DeE 210 43,8
Tempo na policia
< 18 anos™ 136 31,6 1,49 1,10-2,02 0,01" 1,55 0,89-2,67 0,11
> 18 anos 153 47,1

“p <0,05; “Resultados obtidos apds analise bivariada; " Resultados obtidos apds analise multipla; ™ Categorias de referéncia.

Discussao

O estudo dos fatores associados ao estilo de vida
dos PMs alcangou seus objetivos por revelar as-
pectos importantes das condicdes de vida e da
organizacdo do trabalho que afetam o estilo de
vida e a salde desta categoria.

O perfil sociodemogréafico dos PMs do CPC,
Recife-PE, Brasil, foi semelhante ao encontrado
em estudo com policiais militares do Rio de Ja-
neiro, em relacdo a idade, estado civil, escolari-
dade e cor da pele®.

A prevaléncia de pessoas de cor parda no es-
tudo foi maior quando comparada aquela de
pesquisa nacional que foi de 43%?2. Nas institui-
¢Bes policiais as pessoas de cor parda e negra
encontram maiores chances de progressdo na
carreira?, Para o ingresso na policia militar a
escolaridade minima exigida para os pragas pas-
sou a ser de ensino médio completo, este aspecto
explica 0 maior percentual de PMs com esta es-
colaridade. O nivel econdmico de baixo poder
aquisitivo predominante pode ser explicado pela
maioria de pragas (soldados, cabos, sargentos e
subtenentes), tendo em vista que estes recebem
as menores remuneracfes da policia militar e
comp8em a grande massa de trabalhadores des-
ta categorial profissional.

As caracteristicas ocupacionais revelaram
uma carga excessiva de trabalho, ao se levar em

conta somente a média semanal de horas de tra-
balho e horas extras. Além disso, cerca de quatro
em cada dez trabalhadores revelou que ndo pos-
sui sequer um dia de folga por semana. Estas
informacdes corroboram os dados de policiais
civis e militares do Rio de Janeiro sobre as cargas
horarias excessivas e a dupla vinculagao profissi-
onal, consideradas caracteristicas que contribu-
em negativamente para a salide e o desempenho
profissional®,

Em comparagéo a outros estudos, o percen-
tual de PMs que disseram realizar outras ativi-
dades fora da instituicdo foi baixo, isto pode se
explicado devido algum tipo de receio dos PMs
em revelar tal fato, pois o discurso informal men-
cionado é de que este tipo de atividade faz parte
da rotina da maioria desses trabalhadores. Em
estudos, 55% dos policiais civis*® e 60% dos poli-
ciais militares® referiram exercer trabalho fora
da instituicédo policial.

Os policiais militares, como servidores publi-
cos estaduais, estdo protegidos por uma legislacdo
especifica. No exercicio da sua atividade de manu-
tencgdo da seguranca e da ordem publica se diferen-
ciam dos demais servidores por seu ambiente e
pelas situagdes diversificadas de trabalho; pela ex-
posicéo rotineira as situacdes de riscos a sadde e a
vida, tais como: rotina, horas-extras, estresse, in-
seguranga e equipamentos inadequados®. A salide
dos policiais militares tem pouca visibilidade frente
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as circunstancias internas do sistema organizativo
da instituicdo em que trabalham.

Os efeitos prejudiciais a saude do habito de
fumar sdo amplamente descritos na literatura,
dentre outros, 0 aumento dos riscos de doencas
cardiovasculares, canceres e problemas respira-
tdrios. No caso dos PMs, o fumo podera ter im-
plicacdes negativas também no desempenho de
suas atividades ocupacionais. A prevaléncia de
fumantes no estudo foi similar aquela encontra-
daem PMs da cidade de Natal (RN) que identifi-
cou 14% de fumantes'*; e menor do que aquela
verificada entre PMs do Rio de Janeiro (RJ) com
19,1% fumantes®®. Corroborando com estes acha-
dos, pesquisa organizada pelo Instituto Nacio-
nal do Cancer (INCA)® sobre comportamentos
de riscos e morbidades referidas, contatou uma
maior prevaléncia de fumantes nos individuos
da regido sul e sudeste do Brasil.

Em relagdo ao consumo de bebidas alcodli-
cas, verificou-se que alguns dos PMs ndo res-
ponderam as perguntas do instrumento CAGE,
a justificativa para isto pode estar relacionada ao
fato deste ser um comportamento ndo adequa-
do, sobretudo para policiais que atuam na ma-
nutencdo da ordem e da paz, e diante desses
motivos, ou de outros, preferiram se abster. Por
outro lado, na nossa sociedade, e de forma mar-
cante nas areas com cultura machista, como é o
caso do nordeste brasileiro, o consumo de bebi-
das alcoolicas é incentivado.

A prevaléncia do consumo abusivo de bebi-
das alcodlicas nos PMs investigados foi menor
quando comparada a outros dados de pesquisas
com policiais que utilizaram também o teste
CAGE. Um estudo com PMs do Estado do Ama-
zonas detectou em 20% dos policiais um consu-
mo abusivo de bebidas alcodlicas’; e o trabalho
com PMs da radiopatrulha de Pernambuco iden-
tificou 25% de consumo abusivo de bebidas al-
codlicas®. Segundo INCAS, a mortalidade e a li-
mitac&o da condi¢do funcional associada ao con-
sumo de bebidas alcodlicas superam aquelas as-
sociadas ao tabagismo. Foi observada uma dife-
renca expressiva entre as prevaléncias do consu-
mo abusivo de bebidas alcodlicas, quando se
compara os resultados dos estudos com polici-
ais aos de uma pesquisa com professores que
utilizou 0 mesmo instrumento e identificou so-
mente 1,3% de consumo abusivo de bebidas al-
codlicas. Este fato reforcga a relevancia do tipo e
do contexto de trabalho na relagdo com os fato-
res do estilo de vida.

Foram localizados estudos nacionais que uti-
lizaram critérios semelhantes aos deste estudo

para a classificagdo dos niveis de atividade fisica.
Em uma amostra da populagdo do municipio de
Pelotas foram encontrados 41% de insuficiente-
mente ativos®; em estudo com individuos no
Estado de Sdo Paulo foram identificados 46,5%
de insuficientemente ativos?; e em pesquisa do
Ministério da Saude®, em 15 capitais brasileiras e
no Distrito Federal, a prevaléncia de insuficiente-
mente ativos variou de 28,2% a 54,5%. Confron-
tando com dados do estudo, observou-se que
entre 0os PMs do CPC a prevaléncia de insuficien-
temente ativos foi bem mais elevada. Este resul-
tado é preocupante, tendo em vista que o baixo
nivel de atividade fisica esta associado as diversas
doengas cronicas ndo-transmissiveis, além dis-
s0, 0s PMs executam no seu trabalho atividades
que necessitam de um bom desempenho fisico.

Em pesquisa com policiais civis do Rio de Ja-
neiro®, verificaram como atividades mais reali-
zadas nos momentos de lazer aquelas de mais
baixo custo, tais como: ficar em casa com a fami-
lia, descansar, assistir TV, ler e dormir, passear,
ver amigos e namorar. Estes achados foram simi-
lares aos deste trabalho com PMs do CPC, Reci-
fe-PE. Pode-se pensar que muitos aproveitariam
as folgas para descansar e recuperar as energias e
aliviar as tensfes do trabalho, no entanto, verifi-
COu-se que uma proporc¢ao importante dos PMs
ndo tem se quer um dia de folga semanal, tendo
em vista que boa parte trabalha por escala de 12
por 36 horas, sem contar as horas extras na Poli-
cia, além do trabalho realizado fora da institui-
¢do. Isso demonstra o quanto o envolvimento
com as altas demandas no trabalho e a baixa re-
muneracédo tém reflexos sobre a vida pessoal dos
policiais que tendem a realizar atividades de lazer
com menores gasto de energia e custo.

Observou-se que a maioria dos PMs apre-
sentou um ou mais fatores ndo saudaveis do es-
tilo de vida analisado (fuma, tem um consumo
abusivo de bebidas alcodlicas, é insuficientemen-
te ativo e/ou se envolve de modo frequente ou as
vezes em conflitos). Este dado é preocupante tendo
em vista que estes fatores sdo determinantes para
a condicdo de saude destes trabalhadores.

Numa investigacdo com policiais de Sydney
na Austrélia (n=852) foi analisada a quantidade
de fatores ndo saudaveis do estilo de vida (inclu-
indo fumo, sobrepeso, consumo de bebidas al-
coolicas e estresse), identificando que somente
17% néo apresentaram nenhum fator ndo sau-
davel do estilo de vida'?. Este percentual foi se-
melhante ao encontrado entre os PMs pesquisa-
dos. Apesar da diferenca na composicdo do esti-
lo de vida entre os estudos.



Foram associados ao estilo de vida com maior
risco a salide: a idade acima de 39 anos, a menor
escolaridade, o mais baixo nivel econdmico e es-
tar na profissao ha mais de 18 anos. Com maior
destaque para a associagcdo com a escolaridade,
quando controlados os possiveis fatores de con-
fundimento. Reforgcando a compreensdo de que
o estilo de vida, apesar de ser uma caracteristica
de um sujeito particular, ndo é apenas de res-
ponsabilidade individual, mas também depende
de determinantes sociais, como 0 acesso a infor-
magcdes, a alimentos saudaveis, a espacos de la-
zer, etc.®

Os resultados demonstraram elevada preva-
[éncia de insuficientemente ativos em compara-
¢do com os dados de outras investigagdes. Além
disso, parte significativa dos PMs investigados
revelou adotar um estilo de vida ndo saudavel,

ou seja, com riscos a saude. Por esse motivo,
medidas de promogdo e de prevencdo devem ser
adotadas a fim de tentar reduzir as vulnerabili-
dades a saude e para melhorar a qualidade de
vida desses trabalhadores. Isto considerando que
o estimulo a pratica de atividades fisicas é funda-
mental para a prevencdo e o controle das doen-
cas cronicas ndo-transmissiveis. Destaca-se que
0s PMs necessitam realizar exercicios fisicos para
obter um condicionamento fisico satisfatério no
desempenho de suas atividades. Sugere-se que
sejam criadas novas estratégias de incentivo a
participacdo em programas de exercicios fisicos,
opcOes de lazer ativo e promogdo de habitos de
vida saudaveis. Podendo ser criadas ainda medi-
das educacionais e politicas para estimular a re-
ducdo do consumo de bebidas alcodlicas e a ces-
sacdo do hébito de fumar.
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