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RESUMO

Introducéo: A prética da corrida de rua tem aumentado nos Ultimos anos, tanto por sua facilidade quanto
pelo baixo custo envolvido. Essa prética, todavia, envolve risco de lesdes musculoesqueléticas. Objetivo:
Verificar a prevaléncia de lesdes osteomioarticulares e analisar os fatores associados em corredores de rua
amadores de Belo Horizonte, MG. Métodos: Foi realizado um estudo observacional do tipo transversal. A
selecdo da amostra foi por conveniéncia. Participaram da pesquisa 100 atletas amadores com pelo menos
trés meses de pratica de corrida com frequéncia minima de duas vezes por semana. Foram coletados 0s
dados referentes a prevaléncia de lesdes e os fatores associados através de um questiondrio estruturado.
Resultados: A prevaléncia de leses entre os atletas foi de 40%. Dentre os fatores associados a lesdo destacam-
-se a distancia média didria e a variacao no volume do treinamento. Conclusao: A prevaléncia de lesdes em
corredores amadores é consideravel, apesar de ter sido relatada por menos da metade dos participantes. As
caracteristicas do treinamento podem desencadear lesdes e devem ser analisadas com cautela para que a
corrida seja realizada de forma segura.
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ABSTRACT

Introduction: The practice of street racing has increased in recent years, both for its ease and the low cost
involved. This practice, however, involves risks of musculoskeletal injuries. Objective: To assess the prevalence
of musculoskeletal injuries and analyze associated factors among street racers amateur of Belo Horizonte /
MG. Methods: We conducted a cross-sectional observational study. Sample selection was by convenience. The
participants were 100 amateur athletes with at least three months of practice running with minimum frequency
of twice a week. We collected data on the prevalence of injuries and associated factors using a structured
questionnaire. Results: The prevalence of injuries among athletes was 40%. Among the factors associated with
injury include the distance and the variation in average daily volume of training. Conclusion: The prevalence of
injuries in amateur runners is considerable, although it was reported by less than half of the participants. The
characteristics of training may trigger injury and should be carefully analyzed so that the race is held securely.

Keywords: race, prevalence, injury.

INTRODUCAO

Com o intuito de prevenir o aparecimento de diversas doencas

As lesdes osteomusculares mais comuns na corrida ocorrem nos
membros inferiores. Uma recente meta-analise revelou que a incidéncia
de lesdes em praticantes de corrida varia de 19,4% a 79,3% sendo a

crénicas, 0 American College of Sports Medicine (ACSM) e a American Heart
Association (AHA) preconizam a prética de atividades fisicas de longa
duragao, intensidade moderada e com o envolvimento de grandes
grupamentos musculares, cujas caracteristicas se enquadram perfei-
tamente a corrida’.

A corrida é uma modalidade com grande numero de adeptos,
tanto pela facilidade de sua prética como pelos seus beneficios para
a saude e o baixo custo envolvido. Por essas e outras razoes, tém-se
tornado popular; no entanto, os individuos que a praticam, seja no
ambito competitivo ou recreativo, estdo expostos aos eventuais riscos
associados, particularmente se 0 movimento ou a forma de treinamen-
to estiverem inapropriados®>.
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articulacdo do joelho a mais acometida®.

O mecanismo de lesao relacionado com a corrida obedece a um
padrdo comum a todas as lesdes nos diferentes esportes e decorre da
sobreposicao de varios fatores. Esses fatores podem ser divididos em
extrinsecos ou intrinsecos. Os fatores extrinsecos sdo aqueles que direta
ou indiretamente estao ligados a preparagdo ou a pratica da corrida
e envolvem erros de planejamento e execugdo do treinamento, tipo
de superficie de treino, tipo de percurso, tipo de calgcado, alimentacao
e pratica concomitante com outras modalidades esportivas. Ja os fa-
tores intrinsecos, que sdo aqueles inerentes ao organismo e incluem
anormalidades biomecanicas e anatdmicas, flexibilidade, histdrico de
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lesdes, caracteristicas antropométricas, densidade ¢ssea, composicao
corporea e condicionamento cardiovascular’®,

Assim, a corrida, seja amadora ou profissional, envolve risco de
lesdes musculoesqueléticas. Portanto, o objetivo deste estudo foi ve-
rificar a prevaléncia de lesdes osteomioarticulares e analisar os fatores
associados em corredores de rua amadores de Belo Horizonte, MG.

METODOLOGIA

Delineamento do estudo e aspectos éticos

Foi realizado um estudo observacional do tipo transversal. O estudo
foi aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa do Centro Universitario
Newton Paiva (CAEE 0013.0.273.000-10). Todos os individuos foram es-
clarecidos quanto aos objetivos da pesquisa e assinaram um Termo de
Consentimento Livre e Esclarecido antes da coleta de dados.

Amostra

A selecao da amostra foi por conveniéncia. Foram avaliados atletas
com diferentes locais de prética, a coleta foi realizada em 11 locais,
frequentemente utilizados para a prética de corrida em Belo Horizonte
(regido da Lagoa Seca, Avenida Bandeirantes e Praca JK, Avenida José
do Patrocinio Pontes, Praca da Assembleia, Avenida José Candido da
Silveira, Lagoa da Pampulha, Avenida Silva Lobo, Parque Municipal,
Avenida dos Andradas e Praca da Liberdade). A pesquisa foi feita com
atletas amadores que praticavam corrida ha pelo menos trés meses,
com frequéncia de no minimo duas vezes por semana e que apre-
sentavam idade entre 18 e 60 anos. Foram excluidos os participantes
que realizavam concomitantemente outra pratica esportiva ou que
apresentavam histéria prévia de lesdo traumatica em membros infe-
riores. Participaram da pesquisa 100 voluntérios, com predominancia
do sexo masculino (73%). A amostra foi dividida em grupo lesao (GL)
e grupo sem lesdo (GNL)

Procedimentos

A coleta de dados foi realizada por pesquisadores previamente
treinados para padronizacéo da entrevista. Para a caracterizacao da
amostra foi aplicado um questionéario elaborado pelos pesquisado-
res com informacdes referentes a sexo, idade, peso, altura e indice
de massa corporal (IMC). Para a andlise da prevaléncia considerou-se
lesdo qualquer dor ou agravo que tenha limitado ou afastado por um

ou mais dias a participacdo do atleta em treinos e/ou competicoes
nos ultimos seis meses®. Com relacdo aos fatores associados, foram
coletados dados referentes as varidveis de treinamento. Pesquisou-se
o tempo de pratica de corrida, frequéncia semanal, distancia média
didria, duracéo do treino, tempo de uso do cal¢ado, hordrio habitual
do treino e variagdo recente no treino. As varidveis supracitadas foram
escolhidas por serem frequentemente associadas aos fatores de risco
de lesdo na corrida*>®,

Analise estatistica

Para categorizacdo da amostra foi utilizada a estatistica descritiva.
Para avaliar as diferencas entre os grupos foi utilizado o teste t de
Student e Mann-Whitney U para grupos independentes. Nas analises
inferenciais foi considerado um nivel de significancia a = 0,05. Todos os
dados foram analisados através do aplicativo SPSS versao 15.0.

RESULTADOS

A caracterizacdo da amostra estd demonstrada na tabela 1. Em
uma analise geral, os voluntdrios eram adultos e eutréficos. Nao houve
diferencas significativas entre os grupos GNL e GL.

Na tabela 2 esta expressa a descricdo das varidveis quantitativas dos
grupos GL e GNL. Na andlise entre grupos, a distancia média percorrida
por dia mostrou-se como a Unica varidvel com diferenca estatistica
significativa (p = 0,004). Nao houve diferencas significativas entre os
géneros do mesmo grupo e dos diferentes grupos (p > 0,05)

Tabela 1. Caracteristicas descritivas da amostra.

. Total GL GNL
Varidveis (n = 100) (n = 40) (h = 60) Valor p
Idade 354 + 340, +
(anos) 347114 1.2 115 0,55
Massa
corporal 731 +123 732 % 729 % 0,92
10,9 13,3
(kg)
Altura (m) 173+09 | 1,75+08 | 1,72+09 022
IMC 242+28 | 239+23 | 244+ 31 0,46

Valores expressos em média + desvio padrdo; GL = grupo lesdo; GNL = grupo nao leséo; kg =
quilo; m = metro; IMC = indice de massa corporal.

Tabela 2. Descricdo das varidveis quantitativas dos grupos lesionados e ndo lesionados, subdivididos por género.

Variaveis GL GNL
Masculino Feminino Total Masculino Feminino Total Valor p
Atletas (n) 30 10 40 43 17 60 -
Tempo prética (meses) 73,8 £108,1 256 +209 | 61,8+96,1 76,3 +£101,9 31,5+548 63,9 +99 0,91
Frequéncia semanal 3610 3710 37+10 37+1,1 39+13 37+1.2 0,77
Distancia média didria (km) 79+ 31 59+12 7+32 6,2 +32 54+21 55+32 0,004*
Duracao treino (min) 549+198 | 53+164 | 543+186 | 51+236 | 482+189 | 203%223 | g9
Tempo calcado (meses) 12+97 83+69 11,1 +£9,1 94+53 36 £94 9,1+66 0,29
Legenda: Valores expressos em média + desvio padrao; GL = grupo lesdo; GNL = grupo nao leso; km = quilometros; min = minutos; * = Diferenga significativa entre GL e GNL.
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Na tabela 3 estdo representados o horario habitual e as variacdes
recentes do treinamento. No GL, a maioria dos atletas (45%) treina
no periodo matutino, enquanto no GNL, no periodo noturno (61,6%).
Mais da metade dos atletas do GL (52,5%) realizou uma variagdo
recente no treino.

Tabela 3. Horério habitual e as variagdes recentes do treinamento.

Variaveis GL n (%) GNL n (%) TOTAL
Matutino 18 (45) 12 (20) 30 (100)
Vespertino 3(7,5) 7(11,6) 10 (100)
Horéario habitual
de treino Noturno 16 (40) 37(616) 53 (100)
Diferentes 305) 466) 7(100)
turnos
Velocidade 3(7,5) 6 (10) 9 (100)
Distancia 2(5) 7(11,6) 9 (100)
Variacao recente Frequéncia 5(12,5) 2(3,3) 7 (100)
no treino Mais de uma
. 11(27,5) 4 (6,6) 15 (100)
alteragdo
Total 21 (52,5) 19 (31,6) 40 (100)

GL = grupo lesdo; GNL = grupo nao lesdo; n = nimero de atletas; % = percentual.

DISCUSSAO

E importante identificar a prevaléncia e os fatores associados as
lesdes na corrida para que se possa adotar medidas preventivas efi-
cazes. Van Gent et al* afirmaram que a corrida pode ser considerada
um esporte de risco elevado para o surgimento de lesdes. A presente
pesquisa incluiu 100 voluntdrios e a prevaléncia de lesdes foi de 40%.
Os resultados obtidos concordam com o estudo de Macera' que, em
revisdo da literatura, relatou que entre corredores ha uma prevaléncia
de lesdes de 24 a 65%.

Todavia, na literatura, percebe-se uma grande variabilidade entre os
dados de ocorréncia de lesdo. Taunton et al."' verificaram prevaléncia
de 29,5% em uma amostra com 844 corredores; Hootman et al.?, 25%
com 6.313 corredores incluidos no estudo; Rosendal et al.’3, 28% em
um estudo envolvendo 330 militantes; Hino et al.™, 28,5% com amostra
composta por 295 corredores amadores; e Middelkoop et al.'®, 54,8%
em um estudo conduzido com 725 participantes da maratona de Rot-
terdam. Em parte, a variabilidade nos resultados decorre da heteroge-
neidade da amostra e da divergéncia metodoldgica entre os estudos.

As investigacdes sobre lesdes nos esportes encontram grandes
dificuldades devido a aspectos metodolégicos como critérios de ca-
talogacdo do conceito de lesdo. Para o nosso estudo, consideramos
lesdo qualquer dor ou agravo que tenha limitado ou afastado por um
ou mais dias a participacéo do atleta em treinos e/ou competicdes nos
ultimos seis meses proposta por Lun et al.’. No entanto, outras defini-
¢des também sdo utilizadas. Rudzki'® e Fauno et al.'” consideraram lesao
como o diagndstico nosoldgico expedido por um médico; Pollock et
al'®, um evento que impedisse os atletas a correr por pelo menos uma
semana; Pope et al.'’, a incapacidade de completar as atividades diarias
sem sinais e sintomas dentro de trés dias; e Pastre et al?°, uma dor ou
afeccdo musculoesquelética resultante de treinamentos e competicoes
esportivas e que foi suficiente para causar alteragdes no treinamento
normal. Dessa forma, é necesséria uma padronizagdo para que se possa
confrontar os resultados.

A literatura ndo é consensual em relacdo as diferencas na pre-
valéncia de lesdes entre homens e mulheres. Postula-se que fatores
biomecanicos, hormonais e neuromusculares desempenham um pa-
pel crucial na ocorréncia de lesdo?"?2. No presente estudo, ndo houve
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diferencas entre género. Foi verificada uma prevaléncia similar no sexo
masculino (41%) e no sexo feminino (37%). O tamanho da amostra, a
falta de dados quantitativos biomecanicos, o diagnéstico nosolégico
e as informacdes laboratoriais impediram uma analise sobre os dados.

Com relacdo as varidveis quantitativas, a distancia média percorrida
por dia mostrou-se como a Unica varidvel com diferenca estatistica
significativa entre o GL e o GNL (p = 0,004). A frequéncia de resultados
adversos aumenta quando os atletas se envolvem em programas de
corrida em que o percurso semanal é acima de 32km?3. De acordo
com Yeung e Yeung®, ha evidéncias cientificas de que a reducdo na
distancia percorrida pode reduzir o surgimento de lesées. Hootman et
al? concluem que existe aumento do risco de lesdo musculoesquelé-
tica entre corredores conforme o incremento do volume semanal de
treinamento. Os corredores que treinavam mais de 3,75 horas/semana
possuiam probabilidade 2,38 maior de sofrer lesdo quando comparados
aindividuos que treinavam menos que 1,25 horas/semana. Fredericson
e Misra? reiteraram que uma maior quilometragem semanal representa
maior risco de leses.

Um ponto importante de se refletir, além do volume de treina-
mento (distancia), é a intensidade do treinamento (velocidade). Pode-
-se deduzir que os GL e GNL apresentaram diferentes velocidades de
treinamento, pois eles ndo apresentaram diferenca na duracao do treino
(tempo), mas, a0 mesmo tempo, apresentaram diferenca na distancia
média percorrida (km). Isto pode, dessa maneira, significar uma maior
velocidade média no GL em relagao ao GNL, apesar dessa varidvel ndo
ter sido diretamente medida neste trabalho. Talvez pela dificuldade de
mensuracdo in loco, na literatura hd poucos estudos que esclarecem a
relagdo entre a velocidade de treinamento e o surgimento de lesdes.

Em relacdo as varidveis categdricas, o horario de treinamento nao
foi distinto entre os GL e GNL, ndo sendo entdo esta variavel considera-
da um fator de causa ou protecao para a atividade, segundo os dados
apurados no estudo. No que se refere as mudangas no treinamento,
52,5% dos individuos do GL realizaram uma variagao recente no treino
contra 31,6% do GNL. Yeung e Yeung® observaram que ha forte asso-
ciacdo entre a modificacdo no treino e o surgimento de lesdes por
sobrecarga. Mudancas abruptas no treinamento ndo permitem adap-
tacao fisiolégica do organismo predispondo a uma injuria tecidual®.

Observou-se prevaléncia consideravel de lesdes em corredores
amadores de rua, mesmo analisando o periodo curto de seis meses.
As consequéncias negativas das lesdes afetam o bem-estar psicolégico
do atleta e podem comprometer a sua saude mental através de sinto-
mas como depressao, medo, frustracdo, impaciéncia e uma imagem
desfavoravel a prética da modalidade esportiva®.

Optamos por realizar a coleta de dados em locais frequentemente
utilizados para a prética de corrida no municipio de Belo Horizonte sem
realizar uma analise ambiental do terreno; no entanto, salientamos que
diferentes locais para a prética de corrida impdem diferentes sobre-
cargas durante a atividade, o que pode ter repercutido nos resultados.

Dentre as limitacdes do estudo destacam-se a operacionalizacdo
de lesdo, que é susceptivel a viés de memoria, e o delineamento do
estudo que ndo permite inferir causalidade.

CONCLUSAO

Conclui-se que entre os corredores amadores de rua do municipio
de Belo Horizonte, MG, 40% dos entrevistados relataram ter sofrido al-
gum tipo de lesdo nos Ultimos seis meses. Dentre os fatores associados
a lesdo destacam-se a distancia média didria e a variagdo no volume
do treinamento. Sendo assim, as caracteristicas do treinamento podem
desencadear lesdes e devem ser analisadas com cautela para que a
corrida seja realizada de forma segura.
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