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RESUMO

A participacdo em corridas de rua vem aumentando significativamente nos Ultimos anos,
motivada pelos beneficios a satide, fdcil execucdo e baixo custo. Os objetivos desse estudo
foram: andlisar a prevaléncia de dor musculoesquelética em corredores de rua no momento
em que precede o inicio da prova, além de discutir alguns fatores etiolégicos relacionados a
prdtica da corrida. Os participantes foram divididos em dois grupos, um grupo foi composto
por corredores com queixa de dor musculoesquelética e outro sem queixa. Foi constatada
uma diferenca estatisticamente significante quando comparados o nimero de treinos por
semana (p=0,03) e a quilometragem semanal percorrida (p=0,01). Concluimos que a

prevaléncia de dor foi de aproximadamente 25% e estava diretamente associada ao volume
de treino semandl.
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INTRODUCAO

A participacdo em corridas de rua vem aumentando significativamente nos
Ultimos anos, principalmente motivada por individuos que buscam os beneficios
para a salde na pratica regular de exercicio fisico, numa atividade de facil execucao
e baixo custo como a corrida (FREDERICSON; MISRA, 2007; PAZIN et al., 2008;
PALUSKA 2005). Tem-se observado um aumento significativo nas lesdes em cor-
redores (FREDERICSON; MISRA, 2007), assim como no nimero de estudos que
se preocupam com a prevaléncia de leses em corredores.

Porém, esse é o primeiro estudo na literatura em que os corredores sao
abordados pelos pesquisadores momentos antes de iniciarem sua participacao em
uma prova. Acreditamos que essa abordagem in loco, nos permitiu avaliar a preva-
|éncia de queixa musculoesquelética com uma precisao muito maior do que a forma
convencional de aplicagdo de questionario, que tem o mesmo objetivo, pois acaba
entrevistando o corredor em momentos distintos, aumentando a chance de ocorrer
um falso/negativo. Esse estudo teve como objetivo analisar a prevaléncia de dor
musculoesquelética em corredores de rua no momento em que precede o inicio
da prova, além de discutir alguns fatores etioldgicos relados a pratica da corrida.

MATERIAL E METODOS
PARTICIPANTES

Os participantes deste estudo foram selecionados aleatoriamente entre os
inscritos dos circuitos de corridas de rua, Super 9K e Circuito das Estagdes da cida-
de de S&o Paulo no ano de 2009. Foram entrevistados cento e cinquenta e cinco
corredores no local das provas, sendo trinta e cinco mulheres (22,58%) e cento e
vinte homens (77,41%). A selecdao da amostra se deu por conveniéncia. Todos os
participantes leram e concordaram em assinar um termo de consentimento livre
e esclarecido, antes de participar do projeto. O projeto foi aprovado pelo Comité
de Etica da Universidade Cidade de Sao Paulo.

INSTRUMENTOS

A entrevista foi composta por um questionario construido pelos proprios
autores. O questiondrio elaborado apresentava questdes abertas e fechadas e pode
ser dividido em trés tdpicos principais, sendo eles: os dados pessoais do voluntario
(nome, idade, género, estatura, peso e contato); o perfil de treinamento, onde
constavam questdes relacionadas ao tipo de piso predominante no treino (asfalto,
grama, esteira, terra e areia), niUmero de treinos por semana e metragem semanal
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de treino e questdes relacionadas a presenca ou nao de dor de origem musculoes-
quelética naquele momento. No caso de haver uma queixa de dor, perguntava-se
sobre a existéncia de um diagndstico médico; sobre qual regido do corpo a dor
estava localizada, sendo que o voluntario poderia apontar a regido em um desenho
ilustrativo contido no questionario; e ainda, sobre a intensidade desta dor referida,
utilizando a Escala Visual Analdgica de dor inserida no questionario para mesurar
essa intensidade.

PROCEDIMENTO

O questionario foi preenchido pelos proprios entrevistadores e aplicado
momentos antes do inicio das provas de corrida, em média a entrevista teve a
duracdo de dois minutos. Foi feita uma anélise descritiva das varidveis analisadas,
além da comparacdo entre os resultados obtidos entre os grupos através do Teste
de Wilcoxon com um a de 0,05.

RESULTADOS

Depois da coleta e da andlise dos dados, os participantes foram divididos em
dois grupos. Um grupo foi formado pelos corredores que apresentavam queixa de
dor musculoesquelética no momento da entrevista, e foi intitulado como Grupo
com Dor (GD), formado por trinta e nove corredores (25,16%). O outro grupo
foi composto pelos atletas que ndo tinham nenhuma queixa, ou dor, composto
por cento e dezesseis corredores (74,83%), sendo intitulado como grupo sem
dor (GS).

Observou-se que a média de idade entre os dois grupos foi semelhante,
sendo que o GD obteve média de idade de 38,2 anos e o GS de 37,8 anos. Uma
vez comparado o IMC, observou-se que o GD obteve a média de IMC de 23,6
e o GS obteve média de 24,3, sendo que a média da estatura foi de 1,74 metros
parao GD e |,72 metros para o GS, além de, o peso obter uma média de 71,8kg
para o GD e de 72,6kg para o GS.

Em relagao as outras varidveis, o tipo de piso predominante durante os treinos
para o GD foi a esteira (3 1,48%), seguida do asfalto (29,62%), da grama (9,25%),
das combinagdes de piso de asfalto e grama, asfalto e terra e, grama e terra (5,55%),
seguida ainda, dos pisos de terra, areia e da combinagdo asfalto e esteira (3,70%)
e, por Ultimo o piso com combinagdo de asfalto e areia (1,85%). Ja para o GS o
tipo de piso predominante foi o asfalto (57,39%), seguido da combinacio de piso
de asfalto e esteira (12,17%), depois veio a esteira (10,43%), a combinacdo com
piso de asfalto e terra (6,95%) e a terra (6,08%) e, por Ultimo o piso de areia e a
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Figura |. Porcentagens de utilizagdo dos diferentes pisos para os dois grupos de corredores.

Sobre a quilometragem semanal foi obtida uma média de 39,6 km para o
GD e 30,3 km para o GS, e o nimero de treinos realizados na semana, teve uma
média de quatro treinos/sem. para o GD, e 3,3 treinos/sem. para o GS, como ¢
possivel observar na Figura 2. Desta forma, pode-se observar que a prevaléncia de
dor nos corredores participantes teve uma diferenca estatisticamente significante,
quando comparado com o nimero de treinos por semana (p=0,03) e com a quilo-
metragem semanal percorrida (p=0,01), porém, ndo foram observadas diferencas
entre as médias de idade e o IMC dos dois grupos.

Figura 2: Diferenca entre os dois grupos. M(DP)

|dade IMC Km/sem.” Treinos/sem.™
Grupo dor 38,2(10,2) 23,6 (2,6) 39,6 (28,2) 4(2,2)
Gruposemdor  37,8(9,9) 24,3 (2,5) 30,3 (19) 33 (D

*p=0,03;%* p=0,01;

DISCUSSAO

Entender os fatores associados a maior prevaléncia de lesdes em corredores
¢ de grande importancia para que possiveis medidas preventivas sejam realizadas e
para que tenham maior significancia.
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Neste estudo a prevaléncia de lesdes musculoesqueléticas momentos antes
do inicio da corrida foi de 25,16%, valor que se equivale ao encontrado por Van
Middelkoop et al. (2008, p. 692) que foi de 28,1%, onde foram avaliados sete-
centos e vinte e cinco homens corredores de rua, para descrever a prevaléncia e a
incidéncia de lesdes em MMII, antes e depois da Maratona de Rotterdam e avaliar
o impacto destas lesdes. Parece que independentemente do tipo de estudo feito,
retrospectivo ou prospectivo, com corredores amadores ou nao, com corredores de
maratona ou de distancia menores (10 km), no minimo 20% - 30% dos corredores
apresentarao algum tipo de queixa ou lesao musculoesquelética.

A média de idade e o IMC, quando comparado entre os grupos com dor e
sem dor ndo obtiveram diferenca significativa, estando em coeréncia com outros
estudos (VAN MIDDELKOORP et al., 2008; VAN MIDDELKOOP et al., 2007). A
literatura sobre o assunto ndo é conclusiva sobre essas possiveis relacdes. Pode-se
imaginar que corredores que apresentem um IMC mais elevado possam apresen-
tar uma maior chance de apresentarem lesdo musculoesquelética, assim como
foi observado por alguns estudos (BUIST et al., 2010), porém outros estudos
mostraram exatamente o contrario (MARTI et al., 1988). Um Unico estudo relata
que individuos com mais de 1.70 m tem um aumento significativo na chance de
sofrer lesbes, associacdo essa encontrada num estudo prospectivo com corredores
(WEN et dl., 1998).

Ja em relacdo ao tipo de piso predominante, quando comparado a prevalén-
cia de lesao, os achados deste estudo foram divididos em relacdo aos grupos GD
(esteira — 31,48%) e GS (57,39%), sendo assim, em parte, ha semelhanca destes
resultados, com o estudo de Tauton et al. (2003, p. 240), onde foi encontrado
o asfalto como piso predominante entre a maioria dos corredores de rua, mas
independente da presenca ou ndo de dor. O tipo de superficie onde os individuos
praticam a corrida nao foi considerado como um fator que pode levar ao aumento
de lesdes. Isso também foi observado na revisao sistemética sobre possiveis fatores
que acarretam lesdes em corredores (VAN GENT et al., 2007).

Uma das variaveis que apresentou valores estatisticamente significantes
relacionados a presenca de dor foi a média de quilometragem semanal de treino
(39,6km comum p=0,01), que se assemelha com os dados encontrados no estudo
de Fredericson e Misra (2007, p. 438), onde concluem que acima de aproximada-
mente 60 km (40 milhas) de treino por semana, existe um aumento no risco de
lesdo. A distancia semanal percorrida é um dos mais importantes fatores de risco
para se desenvolver alguma lesdo, conclusdo essa que € praticamente um consenso
entre os mais diversos estudos sobre lesées em corredores. Na revisao sistematica
sobre fatores predisponentes para lesio em corredores, os autores relatam que
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ha uma grande evidéncia entre o surgimento de novas lesbes e a distancia semanal
percorrida. Afirmam também que a evidéncia de aumento de distancia é mais forte
para os homens do que para as mulheres, dado esse que vem colaborar com os
nossos resultados, pois apenas encontramos possivel associacdo entre a distancia
percorrida semanal e surgimento de queixas musculoesqueléticas nos homens que
responderam o questiondrio (VAN GENT et al., 2007).

A outra varidvel analisada que apresentou diferenca significativa quando
comparada a prevaléncia de dor nos corredores de rua, foi a média do nimero de
treinos realizados na semana (4 treinos/semana com um p=0,03), que se aproxi-
mam do resultado encontrado em outro estudo (TAUNTON et al., 2003), onde
a frequéncia de treinamento teve a maior porcentagem nos treinos realizados trés
vezes por semana (59,6%). E ainda, neste mesmo estudo de Taunton et al. (2003,
p. 241) foivisto que para as mulheres, treinar apenas uma vez por semana, aumenta
o risco de lesdo neste publico.

Ainda, embora as outras varidveis analisadas neste estudo nao tenham
demonstrado estatisticamente uma relevancia significativa, elas ndo devem ser
descartadas em estudos futuros, por estarem diretamente envolvidas, quando
observadas na pratica clinica. Entendemos que sao necessarios mais estudos nesta
area designados 4 este publico, mas acreditamos que esse estudo tenha servido
de grande importancia para evidenciar os fatores associados & prevaléncia de dor
nesta populacdo, o que nos deixa bastante atento, uma vez que, mais de um
quarto da populacdo de corredores, participa das provas de corrida, referindo
algum tipo de dor.

Os resultados deste estudo devem ser observados com cautela em funcao
das limitagbes que o nosso trabalho apresenta. A principal limitagido do nosso estudo
€ que aforma para se mensurar a prevaléncia de corredores com queixas ou dores
de origem musculoesqueléticas foi através do uso de um questionario, ndo havendo
nenhum tipo de avaliagdo clinica pelos avaliadores. Sabemos que a pergunta pode
ser interpretada de diferentes maneiras pelos corredores, sem contar o fato que a
dor € um aspecto subjetivo de dificil mensuracio.

CONCLUSAO

A prevaléncia de dor em corredores de rua no momento em que precede
o inicio da prova, que foi de aproximadamente 25% nesse estudo, esté diretamente
associada ao volume de treino semanal, ou seja, tem relevancia significativa, quando
relacionada a quilometragem semanal de treino e & quantidade de treinos realizados
por semana.
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Prevalence of pain in runners at the time in which precede the
beginning of the race

ABSTRACT: The participation in running has increase significantly motivated by the health
benefits, easy execution and low cost. The aims of this study were to calculate the preva-
lence of presence of musculoskeletal pain in recreational runners immediately before a race
and discuss the some hypothesis of it. The participants were divided into two groups. The first
one composed for runners with musculoskeletal pain complaints and the other group without
any complaints. We found a statistical relationship when compare the number of training per
week (p=0,03) and weekly distance (p=0,01). We conclude that prevalence of pain was
about 25% and was directly associated with weekly training volume.

KEYWORDS: Running; pain; prevalence; sports.

Prevalencia del dolor en los corredores en el momento anterior al
inicio de la carrera

RESUMEN: La participacién en las carreras de atletismo de larga distancia que se realizan
en circuitos urbanos ha aumentado considerablemente en los Ultimos afios, motivada por
los beneficios en la salud, su fdcil ejecucién y su bajo costo. Este estudio tuvo como objetivo
andlizar la prevalencia de dolor musculoesquelético en corredores previo al inicio de las car-
reras, y discutir algunos de los factores etioldgicos relacionados con la prdctica de las carreras
de larga distancia. Los participantes se dividieron en dos grupos; un grupo estaba compuesto
por los corredores que indicaron presencia de dolor musculoesquelético y el otro grupo por
los que no presentaron dolor. Se encontré una diferencia estadisticamente significativa al
comparar el nimero de entrenamientos por semana (p = 0,03) y el kilometraje recorrido
semanalmente (p = 0,01). Se concluye que la prevalencia de dolor fue alrededor del 25%,
asociada directamente con el volumen de entrenamiento semanal.

PALABRAS CLAVE: Carrera; dolor; prevalencia; deportes.
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