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RESUMO

As doencas agudas e crbénicas degenerativas representam desafios
significativos para a saude e prontidao dos militares, afetando a
gualidade de vida e a eficdcia das operacdes. Este estudo investigou
a prevaléncia, os impactos e as estratégias de manejo dessas
doencas no Exército Brasileiro (EB), visando subsidiar a melhoria das
politicas de salde e bem-estar dos militares. A pesquisa foi realizada
por meio de uma revisao bibliografica abrangente, utilizando as bases
de dados LILACS, PUBMED e SCIELO, cobrindo publicacdes de 2003 a
2023. Entre as doencas analisadas estao a hipertensao arterial
sistémica, diabetes mellitus tipo 2, sindrome metabdlica, doencas
respiratérias cronicas, infeccdes respiratérias e gastrointestinais, e
lesbes musculoesqueléticas. Os principais fatores subjacentes
identificados incluem estilo de vida, estresse ocupacional e condicdes
ambientais adversas. As doencas crbénicas, como hipertensdao e
diabetes, tém alta prevaléncia entre os militares e estao associadas a
um aumento dos riscos de complicacdes severas e afastamentos
prolongados. As estratégias de prevencao e manejo recomendadas
incluem programas de exercicio fisico regular, ajustes na dieta e
protocolos de monitoramento de salde, adaptadas as necessidades
especificas do EB. Essas intervencdes visam melhorar a salde e o
desempenho dos militares, oferecendo subsidios para o
desenvolvimento de politicas e praticas mais eficazes. As implicacdes
dessas estratégias para a administracao publica sao significativas,
pois podem influenciar diretamente as politicas de salde militar e
melhorar a gestao de recursos, com impacto na reducao de
afastamentos e na eficacia operacional. Este estudo fornece uma
andlise detalhada e relevante, com potencial para impactar
positivamente a gestao de salde no EB e contribuir para a eficécia
das operacoes militares.

Palavras-chave: Doencas agudas e cronicas; militares; qualidade de vida.



ABSTRACT

Acute and chronic degenerative diseases pose significant challenges
to the health and readiness of military personnel, affecting the quality
of life and effectiveness of operations. This study investigated the
prevalence, impacts, and management strategies of these diseases in
the Brazilian Army (EB), with the aim of supporting the improvement
of health and well-being policies for military personnel. The research
was carried out through a comprehensive literature review, using the
LILACS, PUBMED, and SCIELO databases, covering publications from
2003 to 2023. Among the diseases analyzed are systemic arterial
hypertension, type 2 diabetes mellitus, metabolic syndrome, chronic
respiratory diseases, respiratory and gastrointestinal infections, and
musculoskeletal injuries. Key underlying factors identified include
lifestyle, occupational stress, and harsh environmental conditions.
Chronic diseases, such as hypertension and diabetes, have a high
prevalence among military personnel and are associated with an
increased risk of severe complications and prolonged absences.
Recommended prevention and management strategies include
regular exercise programs, dietary adjustments, and health
monitoring protocols, tailored to the specific needs of EB. These
interventions aim to improve the health and performance of military
personnel by providing input for the development of more effective
policies and practices. The implications of these strategies for public
administration are significant, as they can directly influence military
health policies and improve resource management, with an impact on
the reduction of leaves and operational effectiveness. This study
provides a detailed and relevant analysis with the potential to
positively impact health management in EB and contribute to the
effectiveness of military operations.

Keywords: Acute and chronic diseases; military; quality of life.
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1. INTRODUCAO

As organizacOes militares brasileiras desempenham um papel
crucial na defesa e seguranca nacional, exigindo de seus integrantes
um padrao elevado de desempenho fisico e mental. Este elevado
padrao, necessario para enfrentar as demandas das atividades
militares, frequentemente resulta em desafios significativos para a
salde dos militares. Essas dificuldades de salude podem variar de
doencas agudas, como infeccdes respiratdrias e gastrointestinais, até
condicbes crbnicas degenerativas, como hipertensao arterial
sistémica, diabetes mellitus tipo 2, sindrome metabdlica e doencas
respiratdrias cronicas (Sammito et al., 2021).

O ambiente militar, caracterizado por estresse fisico intenso,
exposicao a condicdes adversas e alta demanda mental, contribui de
forma decisiva para a prevaléncia e a gravidade dessas doencas. As
exigéncias do treinamento fisico rigoroso, combinado com longas
jornadas de trabalho e, em muitos casos, uma dieta inadequada,
exacerbam a predisposicao a essas condicdes. Além disso, fatores
como o estresse psicoldgico, a exposicao a condicdes ambientais
extremas e o estilo de vida sedentario durante periodos de
inatividade também desempenham papéis significativos na saude dos
militares (Anderson et al., 2019).

Nessa perspectiva, este estudo visa investigar a prevaléncia e
0os impactos das principais doencas agudas e crbnicas entre os
militares brasileiros, identificar os fatores de risco associados a essas
condicdes e propor estratégias especificas de prevencao e manejo. A
abordagem adotada serd uma revisao bibliografica abrangente que
cobre o periodo de 2003 a 2023, oferecendo uma visao detalhada das
condicbes de saude que afetam essa populacdao e analisando os
fatores subjacentes que contribuem para sua prevaléncia.

A justificativa para este estudo é substancial, considerando a
importancia de abordar eficazmente as condicbes de salde que
impactam a capacidade operacional dos militares. Doencas cronicas e
agudas nao apenas comprometem o bem-estar individual dos
militares, mas também afetam a prontiddao operacional e, por
conseguinte, a eficdcia das operacées militares. A alta taxa de
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morbidade associada a essas condicbes pode resultar em

afastamentos prolongados e maior demanda por servicos médicos, o

gue pode
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prejudicar a eficiéncia e a seguranca das operacdes das Forcas Armadas.

Diante desse cendrio, o estudo se propde a fornecer subsidios
concretos para o desenvolvimento de politicas e praticas de salde
adaptadas as necessidades especificas do Exército Brasileiro. As
estratégias recomendadas, como a implementacao de programas de
exercicio fisico regular, ajustes na dieta e protocolos de
monitoramento de saude, tém o potencial de melhorar a salde e a
qualidade de vida dos militares. A relevancia deste trabalho é
evidente, uma vez que as politicas de saude resultantes poderao nao
apenas mitigar o impacto das doencas sobre a prontidao operacional,
mas também promover um ambiente de trabalho mais saudavel e
eficaz.

Assim, o estudo oferece uma andlise detalhada e relevante,
com a capacidade de influenciar positivamente a gestao de saude no
Exército Brasileiro e contribuir significativamente para a eficacia das
operacdes militares. As implicacdes dessas estratégias sdao amplas e
podem informar decisbes e politicas publicas, beneficiando a

administracdo militar e a sadde publica de forma geral.



2. JUSTIFICATIVA

A andlise das doencas agudas e cronicas degenerativas entre os
militares brasileiros é crucial devido ao impacto significativo que
essas condicdes exercem tanto na saulde dos individuos quanto na
eficacia operacional das Forcas Armadas. Os militares enfrentam um
ambiente de trabalho altamente exigente, caracterizado por estresse
fisico e mental intensos e condicdes adversas que podem agravar a
prevaléncia e a gravidade dessas doencas. Compreender a extensao
e os fatores associados a essas condicbes € essencial para a
manutencao da prontidao e eficacia das forcas armadas.

Além do impacto direto sobre a capacidade operacional, essas
condicdes de salde tém um efeito profundo no bem-estar geral dos
militares e de suas familias. Doencas como hipertensao arterial,
diabetes mellitus e sindrome metabdlica ndo sé podem levar a
incapacidades tempordarias ou permanentes, mas também
comprometem a qualidade de vida dos militares, afetando seu
desempenho profissional e alterando suas trajetérias de carreira. A
alta incidéncia de doencas agudas e crbnicas pode resultar em
afastamentos prolongados e aumentar a carga de trabalho dos
servicos médicos militares, gerando impactos financeiros e
operacionais significativos.

Este estudo é justificado pela lacuna existente na literatura
cientifica sobre a prevaléncia e os fatores de risco dessas condicoes
especificas em uma populacao militar brasileira. Ao fornecer uma
analise detalhada e atualizada, com dados abrangentes que cobrem
um periodo de vinte anos (2003-2023) e diferentes regides do Brasil,
a pesquisa contribuira significativamente para o entendimento das
condicoes de saude desta populacao.

Os resultados obtidos poderao servir de base para o
desenvolvimento de politicas de salde ocupacional mais eficazes e
direcionadas, permitindo a implementacao de intervencdes que visem
a prevencao, diagndstico precoce e tratamento adequado das
doencas. A abordagem proposta permitira identificar padrdes e areas
criticas que necessitam de atencao, promovendo a criacao de
estratégias que possam melhorar a saude e a prontidao dos militares



e, consequentemente, a eficiéncia das operacdes militares.
Portanto, a relevancia deste estudo nao se limita apenas

contribuicao para a literatura cientifica, mas também se estende ¢

aplicacao pratica das
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descobertas para a melhoria das politicas de saude e bem-estar nas
organizacdes militares, beneficiando diretamente a saude dos

militares e a operacionalidade das Forcas Armadas.



3. REVISAO DE LITERATURA

3.1.DOENCAS CRONICAS DEGENERATIVAS

A salde dos militares brasileiros enfrenta desafios significativos
devido a alta demanda fisica e mental imposta por suas funcdes.
Entre esses desafios, destacam-se as doencas cronicas
degenerativas, que afetam substancialmente a capacidade
operacional e a qualidade de vida dos militares (Calamita et al.,
2010).

Essas condicbes comprometem a prontidao fisica, aumentam o
risco de complicacbes graves e de afastamentos prolongados,
tornando crucial a implementacao de estratégias eficazes de
prevencao e promocao da saude nas organizacdes militares (Calamita
et al., 2010). No Brasil, as doencas crbnicas nao transmissiveis sao a
principal causa de mortalidade e a maior carga de doenca no pais.
Para enfrentar esses problemas, é necessario combater fatores de
risco principais, como tabagismo, inatividade fisica, alimentacao
inadequada, estresse e consumo de alcool (Malta et al., 2015).

Embora comuns na populacao civil, essas doencas apresentam
um desafio adicional no contexto militar devido as exigéncias
especificas da carreira, o que ressalta a necessidade de abordagens
de saude especificas e adaptadas para garantir o bem-estar dos
militares. Entre os fatores de risco para doencas cronicas na
populacao adulta, o sexo masculino esta associado a um maior risco.
O monitoramento desses fatores é essencial para o planejamento de
politicas de promocao da saude, com o objetivo de reduzir a
morbimortalidade (Malta et al., 2015).

A relacao entre atividade fisica e doencas crbnicas é evidente. A
inatividade fisica estd associada a um maior risco de doencas
cronicas, enquanto o aumento da atividade fisica pode reduzir esse
risco (Anderson et al., 2019).

3.1.1Sindrome metabdlica
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A Sindrome Metabdlica é caracterizada por um conjunto de

fatores de risco, incluindo obesidade central, resisténcia a insulina,
hipertensao, hiperlipidemia e aumento da relacao cintura-quadril,

conforme definido pela
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Organizacao Mundial da Saude (Croci et al., 2021). Estudos sobre o
perfil da populacao em diferentes regides do mundo revelam que o
avanco técnico- cientifico tem influenciado substancialmente o estilo
de vida, contribuindo para o sedentarismo, dieta hipercaldrica,
estresse emocional e surgimento de processos patoldgicos
simultaneos, devido ao declinio da qualidade nutricional (Melo, 2020).

A obesidade, caracterizada pelo excesso de gordura corporal, é
um preditor independente de doenca arterial coronariana e ¢é
considerada uma epidemia global, afetando tanto paises
desenvolvidos quanto em desenvolvimento (OMS, 2020). Estima-se
gue pelo menos 2,8 milhdes de pessoas morram anualmente devido
a0 excesso de peso ou obesidade. No Brasil, dados da Pesquisa
Nacional de Saude (PNS) mostram que, entre 2013 e 2019, a
prevaléncia de sobrepeso e obesidade aumentou em homens e
mulheres, com cerca de 80% da populacao em risco elevado de
doencas relacionadas a obesidade (Cunha et al., 2023).

A obesidade estd associada a varias doencas cronicas e agravos
a saude mental, incluindo doencas cardiacas, metabdlicas, apneia do
sono e cancer. Em segmentos especificos, como os militares, o alto
indice de massa corporal (IMC) pode limitar o desempenho
profissional e aumentar o uso dos servicos de saude (Cunha et al.,
2023). Estudos mostraram uma associacao negativa significativa
entre gordura visceral (GV) e desempenho em testes fisicos, além de
uma associacao positiva significativa entre GV e triglicerideos (TG).
Esses achados destacam a importancia de manter baixos niveis de GV
para melhorar a aptidao fisica e os marcadores bioquimicos em

militares brasileiros (Rodrigues et al., 2015).

3.1.2Hipertensao Arterial

A hipertensao arterial sistémica (HAS) € uma doencga croénica
nao transmissivel com origem em fatores genéticos, epigenéticos,
ambientais e sociais. Caracteriza-se pela elevacdao dos niveis
pressoéricos, com pressao arterial sistdlica (PAS) igual ou superior a

140 mmHg e/ou pressao arterial diastdlica (PAD) maior que 90
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mmHg. Essa medida deve ser aferida corretamente em pelo menos

duas ocasides diferentes, e a Monitorizacao



11

Ambulatorial da Pressao Arterial (MAPA) pode ser utilizada para esse
fim (Barroso et al., 2020).

De acordo com as Diretrizes Brasileiras de Hipertensao Arterial
(2020), a HAS é o principal fator de risco modificavel para doencas
cardiovasculares (DCV), doenca renal crbénica (DRC) e morte
prematura. Embora frequentemente assintomatica, a HAS pode
evoluir para alteracdes estruturais e funcionais em 6rgaos como
coracao, cérebro, rins e vasos. Diversos fatores, incluindo genética,
idade, sexo, etnia, sobrepeso/obesidade, sedentarismo, alcool e
fatores socioecondmicos, contribuem para o seu desenvolvimento
(Diretrizes Brasileiras de Hipertensao Arterial, 2020).

A HAS constitui um grave problema de salde entre grupos
ocupacionais de alto risco, como o0s militares. A exposicao a
estressores urbanos pode provocar alteracdes na pressao arterial
sistélica e diastdlica, afetando o sistema de regulacao da pressao
arterial e aumentando o risco de desenvolvimento de HAS (Capozzella
et al.,, 2015). Um estudo transversal com militares jovens do sexo
masculino em uma unidade da Forca Aérea Brasileira em Sao
Paulo/SP, entre 2000 e 2001, revelou que a HAS atinge adultos cada
vez mais jovens, com uma estimativa de que até 2025 cerca de 29%
da populacao sera hipertensa. A prevaléncia de HAS em militares que
praticam atividade fisica dentro do quartel militar € metade daquela
observada em militares que nao praticam, o que pode ser explicado
pela regularidade e intensidade da atividade fisica no quartel, além

de ser uma atividade dirigida e supervisionada (Wenzel et al., 2009).

3.1.3. Diabetes Mellitus

A Organizacao Mundial da Saude (OMS) conceitua o Diabetes
Mellitus como uma sindrome de etiologia multipla, decorrente da falta
de insulina e/ou incapacidade da insulina de cumprir adequadamente
suas funcoes, resultando em hiperglicemia crbnica e alteracdes no
metabolismo dos carboidratos, lipideos e proteinas. Os sintomas
tipicos incluem polidipsia, polituria, visao turva e emagrecimento.
Fatores de risco para diabetes mellitus tipo 2 (DM2) incluem histérico
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familiar, idade avancada, obesidade, sedentarismo, pré-diabetes ou

diabetes mellitus gestacional, e fatores de risco para sindrome
metabdlica, como hipertensao arterial e dislipidemia (American
Diabetes Association, 2017).
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A prevaléncia do DM2 estda aumentando exponencialmente,
tornando-se epidémica em diversos paises, especialmente os em
desenvolvimento (Sartorelli et al., 2003). O DM2 tem um impacto
econdmico significativo, com aumento da utilizacao dos servicos de
salude, queda de produtividade e necessidade de cuidados
prolongados para tratar suas complicacdes (International Diabetes
Federation, 2015). No contexto militar, o diabetes mellitus,
especialmente o tipo 2, afeta significativamente a salde dos
militares, estando associado a complicacbes graves, como
neuropatia, retinopatia e nefropatia. O controle inadequado da
glicemia pode comprometer a capacidade dos militares de
desempenhar suas funcdes (Simodes et al., 2021). Para enfrentar esse
crescente Onus, recomenda-se a implementacdo de intervencodes
populacionais para reduzir o risco de DM2 e fortalecer os sistemas de
saude para fornecer cuidados eficazes e eficientes (Cousin et
al.,2022).

3.1.4. Infeccbes Respiratérias Crbnicas

As doencas respiratdrias crénicas englobam um grupo de
enfermidades que afetam os pulmdes e estruturas relacionadas,
principalmente a Doenca Pulmonar Obstrutiva Cronica (DPOC) e a
asma (Leal et al., 2020). A DPOC, em particular, é responsavel pelo
aumento das taxas de DALY (Disability Adjusted Life Years) com o
envelhecimento, uma tendéncia esperada devido ao perfil dessas
doencas. O tabagismo é o principal fator de risco associado ao DALY,
e a diferenca observada entre os homens e mulheres é notavel (Leal
et al., 2020). Varios estudos discutem as disparidades de salude entre
0s sexos, observando que os homens tém maior envolvimento com o
uso de alcool e outras drogas, além de maior exposicao a acidentes
de transito e de trabalho (Leal et al., 2020). No ambiente de trabalho,
soldados em combate tém taxas mais altas de doencas respiratérias
em comparacao com nao combatentes. A inalagcao de particulas e o
aumento no consumo de tabaco entre soldados podem contribuir
para os disturbios respiratérios e predispor doencas pulmonares

cronicas. Os militares enfrentam riscos respiratérios e imunoldgicos
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devido as condicdes adversas do ambiente de combate e aos

rigorosos programas de treinamento, que podem levar a problemas
de saude agudos e cronicos (Korzeniewski et al.,
2013).
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3.1.5. LesoOes Osteomusculares

As lesdes osteomusculares sao comuns devido a natureza fisica
do servico militar. Essas lesGes sao uma das principais causas de
utilizacao de servico de saude, além de causar limitagcdes e
incapacidades nas Forcas Armadas. Entre os fatores de risco no meio
militar, destacam-se aqueles relacionados ao estilo de vida, aspectos
médicos, ocupacionais, fisiolégicos, sociais e ao treinamento
(Sammito et al., 2021).

Entre as lesbes mais frequentes estao as Lesdes por Esforco
Repetitivo (LER) e a lombalgia. A LER € comum em tarefas fisicas
repetitivas e pode levar a condicbes cronicas, como tendinite e
sindrome do tunel do carpo. Ja a lombalgia pode resultar do
levantamento de cargas pesadas, esforcos fisicos intensos e
persistentes, além de posturas inadequadas. A dor lombar cronica
constitui uma das principais queixas nas consultas médicas e pode
limitar significativamente a capacidade fisica dos militares (Penteado
e Vargas, 2013).

3.2.DOENCAS AGUDAS
3.2.1. Infeccbes Respiratérias Agudas

As infeccbOes respiratdrias sao responsaveis por uma grande
parcela das internacdes por doencas agudas em militares, devido aos
cuidados higiénicos precarios, esforco excessivo, estresse psicoldgico,
mistura de pessoas de diversas localizacdes geograficas e exposicao
a patéogenos em areas endémicas. Os soldados e recém-mobilizados
para as tropas correm um risco particularmente elevado de
morbimortalidade por doencas respiratdrias (Korzeniewski et al.,
2014).

Registros da Primeira Guerra Mundial documentam o impacto
devastador das infeccOes respiratérias entre militares, com mais de

1,4 milhdo de militares do Exército Americano sofrendo de doencas
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respiratdrias. Isso representou mais de 41% dos problemas de saude

enfrentados e causou mais de 45.000 mortes (Korzeniewski et al.,
2014).



17

Os patdégenos reconhecidos sao semelhantes aos que causam
doencas na populacao em geral e incluem adenovirus, influenza A e B
virus, e S. pneumoniae. Os disturbios respiratérios mais prevalentes
foram resfriado comum, faringite e/ ou amigdalite, sinusite e
bronquite (Korzeniewski et al., 2014). Embora essas infeccoes
geralmente causem doencas leves, podem, em alguns casos, evoluir
para formas graves (O’Shea et al., 2013).

A alta morbidade por infeccbes respiratdorias agudas pode
reduzir a prontidao operacional do pessoal militar, resultando em
perdas no efetivo, aumento das consultas médicas e evacuacoes
médicas (Korzeniewski et al., 2014). Diante disso, é crucial
implementar medidas preventivas, como vacinacao e praticas de
higiene adequadas (Ministério da Saude, 2021).

3.2.2. Traumatismos e Lesdes Agudas

As lesbes musculo-esqueléticas agudas resultam de traumas
fisicos nos tecidos do corpo. No contexto militar, essas lesdes sao
frequentes e incluem fraturas, entorses e lesdes musculares. O
tratamento imediato é essencial, mas frequentemente leva a periodos
prolongados de recuperacao, afetando a capacidade operacional dos
militares. Os custos fisicos, emocionais e econdmicos sao inevitaveis,
assim como a perda de tempo e funcao normal (Simdes et al., 2021).

Um problema grave é a rabdomidlise, caracterizada pelo
extravasamento de componentes bioguimicos dos musculos para o
sangue, resultante do exercicio fisico excessivo e trauma muscular
por esmagamento. A desidratacdo é um fator potencializador,
tornando a rabdomidlise especialmente perigosa para alunos de
cursos policiais e militares (Lima e Lima, 2021).

Recomenda-se introduzir gradualmente o exercicio de alta
intensidade, permitindo adaptacao, e personalizar o condicionamento
com base nas metas de aptiddao e necessidades especificas. O
Exército Brasileiro estabeleceu diretrizes para prevencao e controle
da rabdomidlise, com campanhas informativas que abordam
sintomas, complicacdes e associacdes com o calor, enfatizando a

importancia da hidratacao durante as atividades fisicas. Implementar



um protocolo rigoroso de hidratacao e acompanhamento nos
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cursos e treinamentos é fundamental para evitar casos graves,

incluindo insuficiéncia renal e ébito (Lima e Lima, 2021).
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4. METODOLOGIA

4.1.0BJETIVOS

4.1.1. Objetivo Geral

Investigar e analisar a prevaléncia, os impactos e as
estratégias de manejo das doencas agudas e cronicas degenerativas
nas organizacdes militares brasileiras, visando fornecer subsidios para

a melhoria das politicas de saude e bem-estar dos militares.

4.1.2. Objetivos Especificos

1. Realizar um levantamento detalhado das principais doencas
agudas e crbonicas degenerativas entre os militares
brasileiros, incluindo hipertensao arterial, diabetes mellitus,
sindrome metabdlica, infeccbes respiratérias e lesdes
osteomusculares;

2. ldentificar e analisar os principais fatores de risco
ocupacionais associados ao desenvolvimento dessas
doencas, incluindo aspectos como estresse fisico e mental,
exposicao a condicoes adversas e padrbées de
comportamento relacionados a salde;

3. Avaliar como as condicdes de trabalho, incluindo os fatores
de risco ocupacionais identificados, impactam a prevaléncia
e gravidade das doencas nas organizacdes militares;

4. Propor recomendacbes para a prevencao e gestao das
doencas agudas e cronicas degenerativas entre os militares,
com foco em intervencdes praticas e politicas que podem ser
implementadas nas organizacdes militares;

5. Investigar como as doencas agudas e cronicas degenerativas
afetam a aptidao fisica e mental dos militares, e como essas
condicdes influenciam a eficicia das operacdes militares e a
prontidao operacional; e

6. Propor estratégias e medidas preventivas para mitigar os
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riscos ocupacionais e proteger a saude dos militares,

garantindo uma



abordagem abrangente para a manutencao da saude e a

otimizacao da prontidao operacional.

4.2.DELINEAMENTO DA PESQUISA

Para a realizacao da revisao bibliografica, foram utilizadas trés
bases de dados eletronicas: a Literatura Latino-Americana e do Caribe
em Ciéncias da Saude (LILACS), a National Library of Medicine
(PubMed) e a Scientific Electronic Library Online (SciELO). As buscas
foram conduzidas para identificar artigos publicados entre 2003 e
2023, abrangendo os idiomas portugués, inglés e espanhol. As
palavras-chave selecionadas para a pesquisa incluiram “doencas
agudas”, “doencas «crbonicas degenerativas”, “saude militar”,
“prevaléncia de doencas”, “impacto operacional” e “Brasil”. Essas
palavras foram escolhidas para garantir uma busca abrangente e
direcionada, refletindo as principais areas de interesse do estudo.

A estratégia de busca foi elaborada para assegurar a captura de
artigos relevantes que abordassem tanto doencas agudas quanto
cronicas degenerativas na populacao militar brasileira. A primeira
etapa do processo metodolégico envolveu a triagem preliminar dos
artigos encontrados, com a revisao de titulos e resumos para avaliar a
adequacao inicial dos estudos. Os artigos que passaram por essa
triagem foram entdo analisados na integra para confirmar sua
relevancia em relacao aos critérios de inclusao estabelecidos.

Os critérios de inclusao definiram que os artigos deveriam tratar
de doencas agudas e crénicas degenerativas na populacao brasileira,
focando na epidemiologia, fatores de risco e comparacbes com a
populacao militar. Artigos que explorassem particularidades
genéticas, patogénicas ou terapéuticas das doencas, que nao
estivessem disponiveis na integra, ou que se concentrassem na
populacao pediatrica foram excluidos do estudo.

Apds a selecao final dos artigos, os dados relevantes foram
extraidos e organizados em categorias tematicas, como prevaléncia
das condicOes de saude, fatores de risco associados e impacto das
doencas na capacidade operacional e qualidade de vida dos

militares. Esse processo foi conduzido com rigor para garantir a



clareza e a precisao na apresentacao das evidéncias.
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A aplicacdo cuidadosa desses procedimentos metodolégicos
assegurou a coleta de uma amostra representativa e relevante da
literatura existente, proporcionando uma base sélida para a andlise
das condicbes de saude na populacao militar brasileira. A
metodologia empregada garantiu a validade e a confiabilidade dos
resultados apresentados, permitindo uma analise abrangente e

detalhada das questdes de saude enfrentadas pelos militares.



5. RESULTADOS E DISCUSSAO

As doencas cronicas degenerativas tém um impacto
significativo na capacidade operacional e na qualidade de vida a
longo prazo, como destacado por Calamita et al. (2010). Além disso,
Malta et al. (2015) observa que, no contexto militar, os desafios sao
acentuados pela alta demanda fisica e mental das funcdes, o que
aumenta o risco de complicacbes severas e afastamentos
prolongados.

De acordo com Anderson et al. (2019), a inatividade fisica esta
associada a um maior risco de doencas crdnicas, enquanto o aumento
da atividade fisica e do exercicio pode reduzir esse risco. Portanto, é
essencial monitorar os fatores de risco e protecao para essas
doencas.

A hipertensao arterial sistémica (HAS) é um fator de risco
importante para doencas cardiovasculares (DCV), doenca renal
crénica (DRC) e morte prematura, conforme as Diretrizes Brasileiras
de Hipertensao Arterial (2020). A HAS pode ser influenciada por
fatores como idade, sexo, etnia, obesidade, sedentarismo e aspectos
socioecondmicos. Capozzella et al. (2015) relatam que a HAS é mais
prevalente em grupos ocupacionais de alto risco, como os militares,
gue enfrentam estressores fisicos e mentais intensos.

Os jovens militares estao apresentando HAS em idades cada
vez mais precoces, refletindo uma tendéncia global. Wenzel et al.
(2009) estimam que, até 2025, 29% da populacao sera hipertensa.
Cunha et al. (2023) observam um aumento da prevaléncia do risco de
doenca coronariana em todas as faixas etdrias acima de 30 anos, com
a obesidade dobrando a prevaléncia de HAS em comparagao com
individuos com sobrepeso e triplicando em relacao aos eutréficos.

No entanto, existe um contraponto positivo: militares que
praticam atividade fisica regularmente tém metade da prevaléncia de
HAS em comparacao com aqueles que nao praticam. Isso sublinha a
importancia da regularidade e intensidade da atividade fisica
supervisionada no controle da pressao arterial, mostrando uma

associacao inversa entre exercicio fisico e incidéncia de hipertensao.
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Portanto, enquanto o estresse do ambiente militar aumenta o risco de

HAS, a pratica regular de atividade fisica pode atenuar

significativamente esse risco.
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Quanto ao diabetes tipo 2 (DM2), a American Diabetes
Association (2017) destaca fatores de risco como histérico familiar,
idade avancada, obesidade, sedentarismo, pré-diabetes e condicdes
relacionadas a sindrome metabdlica, como hipertensao e dislipidemia.
Sartorelli et al. (2003) notam que a prevaléncia do DM2 esta
crescendo exponencialmente, principalmente em paises em
desenvolvimento, sendo classificada como uma epidemia pela
International Diabetes Federation (2015). Este crescimento acarreta
um grande fardo financeiro para individuos e sistemas de saude.

Simobes et al. (2021) descrevem o impacto do DM2 nos
militares, afirmando que a falta de controle glicémico adequado pode
aumentar os riscos de infeccdes e outras complicacbes de saude. O
aumento do DM2 afeta amplamente a populacao global, mas no
contexto militar, a necessidade de manter a capacidade operacional
torna o controle da doenca ainda mais crucial. Cousin et al. (2022)
recomendam intervencdes populacionais para reduzir o risco de DM2
e fortalecer os sistemas de salde para fornecer cuidados eficazes e
eficientes. Portanto, o diabetes apresenta desafios significativos tanto
para a populacao geral quanto para os militares, com um impacto
potencialmente mais prejudicial para aqueles em ambientes de alta
demanda fisica, onde o controle rigoroso da glicemia é essencial para
o desempenho e prevencao de complicacoes.

Leal et al. (2020) discutem que a Doenca Pulmonar Obstrutiva
Cronica (DPOC) e a asma afetam as vias respiratérias e pulmdes. A
DPOC, em particular, estd associada ao aumento das taxas de DALY
(Disability Adjusted Life Years) com o envelhecimento, sendo o
tabagismo o principal fator de risco, com diferencas notaveis entre
homens e mulheres. Esses diferenciais sao influenciados por
comportamentos de risco e maior exposicao a acidentes entre os
homens.

No contexto militar, as condicbes extremas enfrentadas por
soldados em combate agravam ainda mais os riscos respiratérios.
Korzeniewski et al. (2013) afirmam que soldados tém maior exposicao
a particulas inaldveis e ao consumo de tabaco, elevando as taxas de

doencas respiratdérias em comparacao com nao combatentes. Além
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disso, ambientes de combate com frio intenso, calor extremo e alta

altitude podem suprimir a funcao imunolégica e aumentar a

vulnerabilidade a infeccdes respiratdrias agudas e cronicas.
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Lesbes osteomusculares, frequentes em ambientes militares
devido a exigéncia fisica intensa, sao uma das principais causas de
utilizacdo dos servicos de salude e perda de dias laborais. Sammito et
al. (2021) indicam que essas lesdes comprometem a prontidao das
tropas e estao associadas a fatores de risco variados, incluindo estilo
de vida, aspectos médicos, ocupacionais, fisioldgicos, sociais e de
treinamento. Penteado e Vargas (2013) acrescentam que entre as
lesbes comuns estao as por esforco repetitivo e a lombalgia, que
podem limitar significativamente a capacidade fisica dos militares e
impactar suas funcodes.

Enquanto lesbes osteomusculares podem afetar amplamente a
populacao geral, no ambiente militar, esses riscos sao amplificados
devido as demandas fisicas extremas e a repeticao de tarefas
intensas. A gravidade dessas lesbes no contexto militar destaca a
necessidade de intervencdes especificas para minimizar o impacto
sobre a salde e a prontiddao dos soldados.

Doencas agudas também comprometem o desempenho militar.
Korzeniewski et al. (2014) demonstram que a alta taxa de morbidade
por infeccoes respiratérias agudas pode comprometer a prontidao
operacional, resultando em perdas no efetivo e aumento da demanda
por servicos médicos. Portanto, é crucial implementar medidas
preventivas, como vacinacao e praticas de higiene adequadas, para
mitigar esses riscos, conforme orientado pelo Ministério da Saude
(2021).

Les6es musculoesqueléticas, como fraturas, entorses e lesdes
musculares, sao comuns no contexto militar devido aos exercicios
fisicos intensos. Simdes et al. (2021) afirmam que essas lesdes
frequentemente requerem tratamento imediato e podem levar a
periodos prolongados de recuperacao, impactando a capacidade
operacional dos militares e gerando custos significativos. A
rabdomidlise € um problema grave identificado por Lima e Lima
(2021), caracterizado pelo extravasamento de componentes
bioquimicos dos musculos para o sangue devido a exercicio fisico
excessivo e trauma muscular. Para prevenir a rabdomidlise, é

recomendada a introducao gradual de exercicios intensos e a



22
personalizacao do condicionamento fisico. O Exército Brasileiro tem

implementado diretrizes e campanhas informativas sobre os sintomas

e a prevencao da rabdomidlise, enfatizando a importancia da
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hidratacdo durante as atividades fisicas para evitar complicacdes

graves e mortes.
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6. CONCLUSAO

Este trabalho proporcionou uma analise abrangente dos
desafios de salde enfrentados pelos militares brasileiros, destacando
condicdes criticas como sindrome metabdlica, hipertensao arterial,
diabetes mellitus tipo 2, infeccbes respiratérias e lesdes
osteomusculares. Nossos achados ressaltam a importancia da
hipertensdo arterial e da sindrome metabdlica no contexto militar
como observado nos estudos de Capozzella et al. (2015) e Cunha et
al. (2023). Além disso, o diabetes mellitus tipo 2, conforme descrito
por Sartorelli et al. (2003) e Simoes et al. (2021), é identificado como
um problema crescente que afeta significativamente a salde e a
eficacia operacional dos militares.

Infeccbes respiratérias e doencas gastrointestinais, que
frequentemente causam afastamentos, sao corroboradas pelos dados
de Korzeniewski et al. (2014), enfatizando a importancia de medidas
preventivas como vacinacao e praticas rigorosas de higiene. As lesdes
osteomusculares, frequentemente associadas as exigéncias fisicas do
ambiente militar, representam uma preocupacao significativa.
Sammito et al. (2021) indicam que essas lesdes podem impactar
gravemente a capacidade e prontidao dos militares, e Penteado e
Vargas (2013) destacam a prevaléncia de lesdes por esforco
repetitivo e lombalgia.

As principais contribuicdes deste estudo incluem a identificacao
detalhada dessas condicOes e a analise dos fatores subjacentes, como
estilo de vida e estresse ocupacional, que contribuem para sua
prevaléncia. Nossa revisao reforca a necessidade de promover a
atividade fisica regular e uma alimentacao balanceada como
estratégias cruciais para o controle das doencas cronicas
degenerativas. Um ambiente militar que incentive a pratica esportiva
pode nao sé reduzir a prevaléncia dessas condicdes, mas também
melhorar a saude geral e a prontidao operacional dos militares.

A implementacao de politicas de saude especificas para o
Exército Brasileiro é essencial para mitigar os impactos dessas
doencas. Estas politicas devem ser adaptadas as necessidades Unicas
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do ambiente militar, visando melhorar a prontidao fisica e operacional

e assegurar um melhor bem-estar para os militares. Contudo, o

estudo tem limitacdes, como a dependéncia de dados
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secunddrios e a necessidade de considerar varidveis individuais nao
totalmente abordadas.

Para pesquisas futuras, recomenda-se a realizacao de estudos
longitudinais que avaliem a eficacia das politicas de saude ao longo
do tempo e investigacbes adicionais sobre o impacto das
intervencdes na reducao da morbidade e no desempenho militar.
Esses estudos podem ajudar a refinar estratégias de prevencao e
manejo, garantindo que as politicas de saude sejam continuamente
adaptadas as necessidades emergentes dos militares.

Em sintese, este trabalho oferece uma base sdlida para o
desenvolvimento de estratégias e politicas de salde adaptadas as
necessidades dos militares brasileiros, com o potencial de melhorar a
qualidade de vida e a prontidao operacional, contribuindo
significativamente para a eficacia das operacdes das Forcas Armadas.
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