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Resumo: a pratica regular de exercicios fisicos é importante estratégia para melhora da aptidao fisica e
melhora da saude, entretanto quando ndo executados com métodos adequados resultam em les6es
osteoarticulares. O objetivo deste estudo foi Identificar o perfil de praticantes de exercicio fisico
supervisionado e verificar a prevaléncia de lesbes osteomusculares. Este estudo descritivo foi
realizado em academias de ginastica da cidade de Jatai-GO. A andlise foi realizada por meio da
aplicacdo de um questionario padrdo estruturado, que abordou sobre idade, sexo, atributos fisicos,
habitos de atividades fisicas e percepcdo de lesdes. Foi aplicado um total de 200 questionarios. Apds
tabulados os dados foram submetidos a andlise estatistica pelo programa IBM SPSS Statistics versao
2.0 e realizado o teste do Qui quadrado com o recurso da analise de V de Cramer para avaliar as
possiveis relacdes entre as varidveis. Dos 200 entrevistados apenas 33 responderam terem tido
tendinite. A dor foi o principal sintoma relatado pelos entrevistados com tendinite. Os exercicios
realizados de maneira adequada e bem orientados refletiram-se na auséncia de dor e lesbes. Porém,
guando praticados de maneira errbnea e com excesso de sobrecarga resultaram em les6es como a
tendinite. A partir disso, enfatiza-se a importancia do conhecimento e detec¢do da doenga por parte
dos praticantes de musculacdo para que possam procurar ajuda médica prévia, realizar o devido
tratamento e evitar o afastamento momentaneo ou definitivo das atividades fisicas.
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Profile and prevalence of osteomuscular injuries of supervised physical
exercise practitioners in academies

Abstract: regular exercise is an important strategy for improving physical fitness and health, however
when not performed with appropriate methods, they result in osteoarticular injuries. The aim of this
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study was to identify the profile of supervised physical exercise practitioners and to verify the
prevalence of osteomuscular injuries. This descriptive study was conducted in the gyms of the city of
Jatai-GO. The analysis was performed by applying a structured standard questionnaire, which
addressed on age, gender, physical attributes, physical activity habits and perception of injury. A total
of 200 questionnaires were applied. After tabulation, the data were subjected to statistical analysis
using the IBM SPSS Statistics version 2.0 software and chi-square test was performed using cramer's
V analysis to evaluate possible relationships between variables. Of the 200 respondents only 33 said
having had tendonitis. Pain was the main symptom reported by respondents with tendonitis. The
exercises performed properly and well oriented reflected in the absence of pain and injuries. However,
when practiced wrongly and with excessive overload resulted in injuries such as tendonitis. From this,
it emphasizes the importance of knowledge and detection of diseases by bodybuilders so that they seek
prior medical help, perform the treatment and avoid the momentary or definitive departure from the
physical activities.

Keywords: Bodybuilding. Tendinopathy. Physical exercises.

1 INTRODUCAO

Nos ultimos anos o numero de adeptos a pratica de atividades fisicas
supervisionadas em academias aumentou vertiginosamente devido ao reconhecimento
cientifico e midiatico de seus beneficios biopsicossociais e ganhos paralelos a satude (SABA,
2004). Os praticantes procuram além da melhoria na qualidade de vida e promoc¢éo da saude,
uma autoimagem mais positiva (LI1Z et.al., 2010). O desejo pelo corpo perfeito entre homens
e mulheres, para se adequarem a modelos pré estabelecido pela sociedade, reflete diretamente
no investimento de tempo e recursos financeiros em servigos oferecidos pelas academias de
ginastica (IRIART et. al., 2009). Atualmente, as academias sdo reconhecidas pela diversidade
de modalidades oferecidas com o intuito de induzirem a pratica de atividades fisicas
constantes. Diante do modismo imposto pela sociedade, percebe-se que 0s treinos com grande
intensidade, duracdo e carga, passaram a ser mais utilizados como meta para o ganho de
massa muscular. (TAHARA et.al., 2003).

Os Sistemas e métodos de treinamento fisico sdo fundamentais para o alcance de
um corpo saudavel, porém, quando realizados de forma incorreta ou sem orientacdo
profissional, resultam em lesGes osteoarticulares em diversas regiées do corpo. Essas lesdes

estdo diretamente relacionadas com o método ou sistema de treinamento e devido a execucgdo
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do exercicio, sobrecarga progressiva de peso, séries extenuantes e postura inadequada
(GOMES, 2013).

Os tendfes sdo constituidos basicamente por fibras colagenas, o que lhes
conferem flexibilidade e facilita a locomocdo dos individuos. Isso torna possivel o0s
movimentos que requerem forca e agilidade, melhorando a qualidade do exercicio proposto e
atingindo a amplitude méaxima do movimento. (CORTES et.al., 2002). As lesdes tendineas
sdo as mais comuns no meio esportivo, e sdo reflexo de situacfes traumaticas ou do uso das
estruturas anatbmicas de modo excessivo e repetitivo (PRADO, 2013). A inflamacdo dos
tenddes é caracterizada pela tendinite. Esse quadro clinico € evidenciado por dor no local
lesionado, calor, aumento do volume tecidual e dificuldade em realizar movimentos que
requerem forca. As lesbes tendineas possuem carater progressivo que podem culminar em
ruptura do tenddo e consequente suspensdo da atividade fisica. O diagnostico precoce e
precaucOes em relacdo a essa enfermidade podem evitar prejuizos maiores aos praticantes de
academia. Por isso, € preciso elaborar formas de prevenir e de identificar a incidéncia de
lesGes que ocorram da execucao errbnea de exercicios fisicos (LAURINO, 2008). O presente
estudo surgiu pelo interesse na investigacdo dos riscos de lesdes que ocorrem devido a
execucdo incorreta de exercicios fisicos, que aliado a outros fatores podem ocasionar as
tendinopatias. Por essa razdo, identificar a incidéncia de lesbes tendineas e analisar a
prevaléncia destas nas academias de ginastica na cidade de Jatai — Goias é o primeiro passo
para a elaboracdo de formas preventivas e adequacdo de um diagnostico preciso. A busca por
esses dados somados aos estudos de trabalhos presentes na literatura € o que motiva a
necessidade de adotar medidas de prevencdo na realizacdo de exercicios. Portanto, os
objetivos do presente estudo foram identificar o perfil e verificar a prevaléncia de lesdes
osteomusculares de praticantes de exercicio fisico supervisionado em academia da cidade de
Jatai-GO.

2 MATERIAL E METODO

Delineamento e ética em pesquisa:
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Trata-se de um estudo pesquisa descritivo quantitativo transversal exploratorio
(GOMES, 2013). O estudo do tipo transversal ou de prevaléncia é usado para caracterizar a
etiologia das doencas, sendo Util na avaliacdo da satde populacional (BONITA et al, 2010).

O estudo foi aprovado pelo comité de ética em pesquisa da Universidade Federal
de Jatai sob o parecer n°® 59175816.0.0000.5083.

Universo da Pesquisa e populagéo alvo

A pesquisa foi realizada em academias de ginastica da cidade de Jatai-GO.
Inicialmente foi feito levantamento junto a Secretaria de Esportes da prefeitura municipal para
verificar a localizagdo geogréfica das academias na cidade. Depois foram selecionadas as
academias que estavam cadastradas no Conselho Federal de Educacdo Fisica do estado de
Goids (CREF/14 GO-TO), destas foram selecionadas 10 instituicbes distribuidas em
diferentes regides da cidade. Foram adotados os seguintes critérios de elegibilidade para a
selecdo das academias de ginastica para realizacdo da pesquisa: a) Oferecessem diversas
modalidades de exercicio fisico (individuais e coletivas) com supervisdo profissional;

b) Funcionassem em trés periodos diarios (manhd, tarde e noite);

c) Atendessem populacdo de diversas faixas etarias e ambos 0s sexos.

Apos o a selecdo os proprietarios das academias foram contatados, esclarecidos 0s
procedimentos e, assim assinaram o termo de anuéncia para permanéncia do pesquisador no
local e realizacdo da coleta de dados.

Foram convidados a participar da pesquisa praticantes de atividades fisicas
supervisionadas de ambos 0s sexos acima de 18 anos de idade.

Instrumento e coleta

Foi elaborado um questionario semi-estruturado com questdes objetivas e de
multipla escolha constituido com as seguintes dimensoes:

a) ldentificacdo, sexo e variaveis antropométricas (massa corporal e estatura), uso

de tabaco ou fumo

b) Perfil e pratica de atividade fisica supervisionada; tempo de prética,
modalidade mais praticada, frequéncia semanal, prescricdo e acompanhamento, realizacéo de

alongamento e aquecimento durante as sessoes.
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c) Perfil de lesdo ortopédica: tipo, local, classificacdo da dor e procedimento do
praticante apos lesdo. Para avaliacdo do grau da dor foi utilizado a classificacdo proposta por
(MELLION, 1997)

d) Grau I: Dor somente apds a atividade;

e) Grau IlI: Dor com a atividade, que ndo restringe, mas pode afetar a
performance;

f) Grau Ill: Dor com a atividade, que restringe e afeta de moderada a severamente
a performance;

g) Grau IV: Dor com atividade e em repouso;

h) A coleta foi realizada em 10 academias em horéarios alternados de acordo com
a disponibilidade do pesquisador. Os praticantes foram abordados de forma aleatoria e
convidados a participarem da pesquisa, uma vez, prontificados foi realizado a leitura dos
procedimentos cientificos e assinado o termo de livre consentimento esclarecidos pelos
participantes. O questionario foi respondido pelo voluntario sem interferéncia do pesquisador.
Os dados foram coletados e mantidos em sigilo.

i) Analise estatistica

j) Depois de organizados e tabulados, os dados foram analisados pelo programa
IBM SPSS Statistics versdao 20. Apo6s o teste de normalidade Kolmogorov-Smirnov, foi
realizado o teste do Qui quadrado com o recurso da analise de V de Cramer e avaliacédo
residual para avaliar as possiveis relacfes entre as variaveis. O nivel de significancia adotado
foi p<0,05.

3 RESULTADOS E DISCUSSAO

Foram aplicados 200 questionarios em 10 academias de ginasticas na cidade Jatai
— GO. A escolha da amostra (N=200) embasou-se em outros estudos na &rea, pois 0S
proprietarios de academias previamente contatados optaram por ndo passar os dados sobre 0
namero de alunos matriculados. O critério de escolha partiu da relevancia do nimero de
habitantes da cidade, com a populacédo alvo de interesse (praticantes de musculacdo). Esse

namero se comparado as pesquisas que utilizaram N= 50 para uma populacdo de 249.477 mil
5
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habitantes (WAGNER, 2010), 355.014 mil habitantes (SILVA, 2010), 10.539 mil habitantes
(GOMES, 2013) e N=84 de um universo de 369.259 mil habitantes (REIS, 2015); mostra a
significancia relativa do publico entrevistado, uma vez que, a cidade de Jatai possui 98.128
mil habitantes (IBGE, 2017).

A idade média dos participantes foi de 28,05 + 9,89, variando 18 a 86 anos. O
intervalo espacado entre a idade minima e a maxima é explicado por questdes e justificativas
inerentes a cada etapa da vida. Enquanto para os mais jovens a busca pelo ambiente de
academia visa alcancar padrdes de beleza impostos pela sociedade, os mais idosos buscam o
envelhecimento saudavel, com a pratica musculacdo pelos seus beneficios fisicos, emocionais
e sociais (MEDEIROS et al., 2014, MASCARENHAS et. al., 2007; MARCELINO, 2003). A
faixa etaria € um fator de risco para ocorréncia de lesdes, a incidéncia das tendinopatias é
mais predominante em pessoas acima dos 55 anos. Por isso 0 avango progressivo da idade €
diretamente proporcional ao aumento nas chances de ocorrerem lesdes (PRADO, 2013).
Pessoas idosas sdo mais suscetiveis a sofrerem danos pelas modificacdes na hidratacdo do
colageno, rigidez articular, diminuicdo da flexibilidade e da densidade 0ssea (LAURINO,
2008). Em contrapartida pessoas mais jovens podem se lesionar, ndo pela perda das
caracteristicas anatomofuncionais, mas pela sobrecarga de peso e séries mais extenuantes
(HALL, 2000). Os dados obtidos no presente trabalho, reforcam os estudos encontrados na
area, e mostram que 99,5% dos entrevistados encontram-se na faixa etaria até 55 anos, o que
favorece a aptidao fisica com menores riscos de lesdes.

Em relacdo ao sexo dos participantes da pesquisa, ndo ha variancia significativa,
105 eram homens e 95 mulheres. Ndo foram observadas significancia quanto a esse quesito,
sendo que a correlacdo entre lesGes e sexo ndo foram observadas. Para alguns autores, 0 sexo
pode ser visto como um fator intrinseco para o risco de lesdes. As mulheres possuem
articulacdes mais flexiveis, menor massa muscular e menor massa 0ssea, sendo mais
vulneraveis a se lesionarem (PRADO, 2013). Entretanto, a anatomia masculina favorece o
treino com demandas maiores de cargas para 0 aumento muscular desejado. Pela cultura em
que estdo inseridos, os homens almejam muito mais crescimento muscular do que as

mulheres, que buscam um corpo mais definido. Assim, estdo mais expostos aos possiveis



VOL. 16 | N° 03 | 2020

danos provocados pela musculagéo, principalmente nos grupos musculares da regido superior
do corpo (peitorais, bragos, ombros e costas) (WAGNER, 2013).

Quanto ao tabagismo, é perceptivel a discrepancia entre os fumantes e nao
fumantes, 176 participantes responderam que n&o séo e apenas 24 afirmaram ser tabagistas. O
estilo de vida € um fator influente que facilita ou dificulta a ocorréncia de lesdes. O tabagismo
em questdo contribui para diminuigdo da capacidade pulmonar que resulta na menor oferta de
oxigénio para os tenddes e subsequente degeneracdo por hipdxia (GERE-MIA, 2011).

Em relagdo ao tempo de pratica com exercicios fisicos 0s entrevistados
frequentavam a academia, 70 pessoas responderam que frequentavam a menos de seis meses,
41 marcaram a opc¢do (outros) que corresponde a mais de 03 anos, 36 responderam de 06
meses a 01 ano, 33 de 1 a 2 anos e 20 de 2 a 3 anos. A correlagdo entre o tempo de
musculacdo e a tendinite normalmente € caracterizada a longo prazo, pelo uso repetitivo ou
excessivo dos tenddes e por efeito acumulativo de micro traumas (ROSSETO, 2009).

A exposicdo constante, excessiva e prolongada em qualquer modalidade esportiva
aumenta os riscos de ocorrerem lesdes cronicas (AGUIAR et.al., 2010; ALMEIDA, 2003).
Esses dados corroboram com os do presente trabalho em que 66% dos entrevistados que
afirmam ter tendinite) praticavam academia a mais de um ano. Em contrapartida, 96
entrevistados frequentavam a academia a menos de um ano, por isso acredita-se que a variavel
do dano progressivo nao esteja interferindo nesses casos. No entanto, a falta de regularidade
nas sessdes de treinamento fisico associado com cessdo da pratica regular promovem o
destreina mento e desadaptaces morfofuncionais que podem resultar em trauma subito na
estrutura tendinea (SANDMEIER; RENSTROM, 1997).

Frequéncia Semanal de Treinamento Fisico Assim, nessa pesquisa foi relevante
analisar as consequéncias do excesso e da falta de regularidade dos treinos diarios dos
participantes observados na questdo 04. Nota-se que 74 pessoas responderam que
frequentaram a academia de 4 a 5 vezes por semana, 70 de 5 a 6 vezes, 34 de 3 a 4 vezes, 18
de 2 a 3 vezes e apenas 04 afirmaram frequentar de 1 a 2 vezes por semana. O presente estudo
demonstrou que a maioria das pessoas tem praticado musculacdo regularmente durante a
maior parte da semana. A teoria dos beneficios da pratica regular de atividades fisicas aliados

a uma orientacdo profissional correta, afirma que o exercicio ndo danifica a estrutura tendinea,
7



VOL. 16 | N° 03 | 2020

REVISTA ELETRONICA DE GRADUAGAO E POS-GRADUAGCAO EM EDUCAGAO

mas sim, estimula a sintese de novas fibras de colageno tornando o tenddao mais forte e
resistente aos possiveis danos teciduais (QUINTANILLA, et al., 2012). Dos entrevistados que
relataram ter tendinite, 20 descrevam que treinam de 4-6 vezes na semana. Sessdes de
treinamento extenuantes e com sobrecarga de carga e realizados com alto nimero de
repeticOes e alta intensidade, estdo relacionados a prejuizos na estrutura tendinea (CHEUNG;
HUME; MAXWELL, 2003). As lesdes adquiridas pela falta de descanso correto e excesso de
treino ocorrem por estresse tecidual gerando micro traumas. A persisténcia da leséo associada
com treinos intensos resulta em lesdes graves, na qual o atleta podera ficar incapacitado até
mesmo para 0s exercicios diarios (SILVA, 2010).

Um dos fatores que contribuem para a prevencdo de lesdes foi abordado na
questdo 05 concomitante com a questdo 09 do questionario, que questiona sobre o
aquecimento e alongamento respectivamente. Do total de entrevistados, 136 pessoas
responderam que fazem aguecimento menos de trinta minutos, 41 afirmaram que ndo fazem,
15 até trinta minutos e 08 mais de trinta minutos. A respeito do alongamento, 55 responderam
que fazem somente antes do exercicio, outras 55 pessoas afirmaram que fazem antes e depois
dos exercicios, 53 disseram que ndo fazem alongamento, 35 fazem apenas depois dos
exercicios e 02 ndo responderam. Observa-se respectivamente que 79,5% e 77,5% das pessoas
entrevistadas realizam algum tipo de aquecimento e alongamento. Esses dados refletem a
realizacdo de praticas adequadas de treinamento fisico com maior eficiéncia energética e
diminuicdo nos riscos de lesdes. 1sso ocorre porque o aquecimento é responsavel por diversas
atividades metabolicas que visa preparar 0 organismo para 0 treino de carga subsequente.
Esses mecanismos permitem o aumento da temperatura muscular, reducao da rigidez articular,
aumento da capacidade circulatoria pulmonar que resulta na maior oferta de oxigénio para os
tecidos e para corrente sanguinea, além de ativar a atividade enzimatica acelerando o0s
processos metabolicos necessarios a atividade fisica (JUNIOR et.al., 2014).

Dos entrevistados que relataram ter tendinite 23 (69%) afirmam realizar
aquecimento com tempo inferior a 30min. O aquecimento € a parte inicial de uma sessdo de
exercicio fisico da atividade fisica, sem essa preparacdo ou uma preparacdo inadequada
(duragdo curta abaixo de 30 minutos) ndo haverd o aumento ideal da temperatura. O calor

liberado pela contracdo das fibras musculares promove a liberacdo de O2 pela hemoglobina,
8
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que aumenta o aporte sanguineo para a atividade do musculo (ALEN-CAR; MATIAS, 2010).
Sem esse mecanismo adequado de oxigenacdo, a hipoxia resultante do processo metabdlico
inadequado pode culminar em micro lesdes tendineas.

Em associacdo ao aquecimento, o alongamento contribui favoravelmente para o
aumento da flexibilidade. Uma vez que, essa técnica, amplia a extensibilidade musculo-
tendinea e do tecido conjuntivo muscular (ALMEIDA et.al., 2009). Além de promover a acdo
de “economia de energia”, que ocorre quando o tecido tendineo ¢ colocado em tensdo e a
energia elastica armazenada € liberada posteriormente favorecendo o aumento da forca
muscular (WITVROUW et al., 2007). O alongamento realizado antes de iniciar qualquer
atividade fisica proporciona que a musculatura alcance amplitude maxima de movimento.
Além disso, prepara os tenddes, de forma que suas camadas se lubrifiqguem, e submetam-se a
uma forca de tracédo, para que estejam propicios para o exercicio a seguir. No entanto deve ter
duracédo de 30 a 45 segundos por musculo (AKAGI; TAKAHASHI, 2013). Os exercicios de
alongamento realizados pos-treino, tém a intencdo de causar micro lesdes nas fibras tendineas,
na qual possibilita que elas sejam esticadas e regeneradas com um comprimento maior, com o
passar do tempo. Nesse caso, as sessdes devem ser mais de 60 segundos por musculo de
maneira constante (KAY; BLAZEVICH, 2012). Porém, o alongamento pré-exercicio que
ultrapassa 60 segundos, diminui a forca, velocidade e poténcia da performance esportiva,
aumentando assim o risco de lesbes (COSTA et. al., 2014). Das 33 pessoas que tiveram
tendinite, 13 afirmaram que fazem alongamento antes do exercicio. Estudos tém demonstrado
gue o alongamento pré-exercicio ndo reduz as chances de ocorrer lesdes, e pode predispor a
lesdo quando realizados de maneira errénea ou insuficiente (ALMEIDA, et. al., 2009).

Os entrevistados também foram questionados quanto elaboracdo e prescricdo do
programa de treinamento de exercicio resistido proposto pelo professor na academia, 99
alunos afirmaram que sempre seguem as orientacdes, 73 nao seguem porque, segundo eles,
tem conhecimento para realizar seus treinamentos sem acompanhamento, 28 seguem as vezes.
De acordo com esses dados, a maioria dos voluntarios recorrem a orientacdo e prescricdo do
treinamento resistido por profissionais é bem instruida na academia e consequentemente
sofrem menos prejuizos. O exercicio resistido quando realizados e acompanhados,

adequadamente, apresentam baixas taxas de lesdes quando comparados com outros esportes
9
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(SIMAO, 2004), porém se o treinamento for mal elaborado sem principios cientificos e mal
executado, podem acarretar em sérias complicacdes de efeito imediato ou a longo prazo
(ROSSETO, 20009).

Nesse contexto, observa-se que 163 participantes responderam ndo ter
apresentado lesdo, o que representa 81,5%, e 20 pessoas relataram lesdo no musculo,
representando 10% do todo. Ao passo que 07 dos investigados afirmaram ter sofrido na
articulacdo, 06 pessoas tiveram lesdes mas nao souberam definir, 03 tiveram no tendao e 01

no 0sso. Como ilustrado no gréafico abaixo:

Grafico 1: Lesdes no sistema musculoesquelético relatadas por praticantes de academia de ginastica, Jatai,
GO, 2017.
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As lesBes musculares foram as mais frequentes quando comparadas a outros
locais de lesdo, esses dados corroboram com os descritos por PRADO, 2013. Isso ocorre
porque o sistema musculo esquelético é comumente usado para todo o fim esportivo, mas se
essa atividade for realizada com excesso de peso, esforcos repetitivos e sem uma orientacao
adequada, pode trazer prejuizos maiores a saude (REIS, 2015). As lesbes musculares sdo
induzidas pelo exercicio fisico excessivo, com desenvolvimento de fadiga muscular por
deplecdo nos estoques de glicogénio (NOAKES, 2000; TEE, BOSCH, LAMBERT, 2007). As

pessoas acometidas, geralmente continuam suas atividades logo apos a lesdo (SILVA, 2010).
10
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Muitos acreditam que a dor muscular é parte do processo de hipertrofia, e progridem em seu
treinamento com aumento de carga ou intensidade (LOPES, 2009). Assim podem ocorrer
lesBes agudas ou cronicas. Entretanto, o que é mais perceptivel no gréfico, sdo as pessoas que
afirmaram nao ter tido lesdo, com o maior percentual de 81,5%. Esses dados mostram que 0s
participantes da pesquisa tém sido bem orientados nas academias, o que diminui os riscos de
se lesionarem.

As lesdes no esporte podem estar associadas a pessoas que além da musculagéo
praticam qualquer outro tipo de exercicio fisico. A utilizagdo excessiva sem a recuperagao
apropriada pode ocasionar deterioracdo tendinea pela sobrecarga de peso/atividades,
agravando o quadro da doenca ou gerando ruptura do mesmo (WAGNER, 2013). Por isso a
pratica de outras atividades fisicas associadas ou ndo a a pratica de exercicio resistido foi
estudada na presente pesquisa. Nota-se que 98 participantes disseram ndo praticar outros
exercicios, 50 afirmaram realizar exercicios funcionais, 25 marcaram a questdo (outros), 17
realizaram aulas coletivas e 10 praticavam lutas. Dos entrevistados, 49% sO0 fazem
musculacdo, o que evita a sobrecarga e favorece a preservacdo a musculatura esquelética e
tendinea. Além disso 25% relataram realizar exercicios funcionais com acessorios em aulas
coletivas. Esse tipo de treinamento baseia-se em uma prescricdo segura de exercicios que
permitem que o sistema musculoesquelético e seus sistemas interdependentes sejam
estimulados e melhorados. Assim, a melhora do condicionamento fisico; os riscos de lesdes
diminuem e o retorno as atividades de individuos lesionados é mais rapido e seguro (RIBAS,
2016). O treinamento com pesos, quando realizados de maneira correta, pode ser profilatico e
terapéutico para muitas enfermidades esportivas (SILVA, 2010). Esses dados confirmam o0s
demais ja descritos nessa pesquisa, demonstrando que os fatores de risco séo evitados pelos
praticantes de musculacdo em academias de ginastica em Jatai, Goias.

Um total de 142 pessoas respondeu nao ter tido tendinite, representando
percentual de 71%. Em contrapartida, 33 afirmaram que tiveram tendinite e 25 participantes

ndo souberam responder (grafico 2).

Gréfico 2: NUumero e percentual das respostas sobre tendinite relatadas por praticantes de academia de
ginéstica, Jatai, GO, 2017.
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Vocé ja teve tendinite?

Tiveram

tendinite; (33)
\ 16%

Nio souberam

responder; (25)

Niotiveram 13%

tendinite; (142)
71%

N&o souberam responder 13% do total de entrevistados. 1sso demonstra a falta de
conhecimento das pessoas para com a doenca. A tendinite tem o exames fisicos realizados por
um medico (HERTLING; KESSLER, 2009). A problematica é que sem esse conhecimento,
as pessoas tendem a continuar com suas atividades, mesmo com dor, e assim agravam o
quadro pelo uso repetitivo da estrutura tendinea (SILVA, 2010). Diante disso, é necessario
que as pessoas estejam esclarecidas a respeito dessa doenca para que possam observar 0S
sinais e procurar o devido tratamento.

Uma minoria tem sofrido com essa doenca, mas devem ser considerados. Esses

dados seguem no segundo grafico:

Gréfico 3: Articulagdes acometidas com tendinites em praticantes de exercicio fisico (exercicio resistido)
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Tiveram Tendinite
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Joelho; (5)

15% Tormozelo: (3)

9%

Quadril; (1)
3%

Punho; (9) IR

28% 0202020 Cotovelo; (2)

6%

A tendinite ocorre devido a execucdo excessiva ou incorreta dos tenddes nos
exercicios de musculacdo (ROSSETTO, 2009). O grafico 3 aponta que 28% das tendinites se
concentra no punho, seguido da coluna (24%) e ombro (15%). Esses dados correlacionam-se
com os descritos na literatura e podem nao estar somente associados a pratica de musculacao,
mas também a lesdes anteriores. Dedos, maos, punho, regido cervical e regido escapular séo
os mais utilizados na prética diaria de trabalho manual, e consequentemente alvos frequentes
para a ocorréncia de tendinopatias (CIARLINI et. Al., 2005). Praticantes de modalidades
esportivas podem apresentar lesGes prévias ndo diagnosticadas ou sem manifestacdo clinica
referente ao cotidiano de trabalho. Profissdes que exigem esforco fisico intenso, movimentos
repetitivos e outros fatores de riscos (LER, DORT) quando associadas a exercicios de
musculacao, aumentam os riscos de lesdes com maior intensidade e cronicidade (LELIS et.al.,
2012; MAGAS et.al., 2012). Dentre os entrevistados que relataram ter tendinite, 14 pessoas
ndo realizavam outra atividade além da musculacdo, o que reforca que essas pessoas ja
tenham a doenca em sua forma subclinica.

A dor é o principal sintoma na presenca de lesdo, ela reflete diretamente o grau de
severidade da doenga em questdo, sendo proporcional aos danos pelo uso excessivo das
estruturas (CARDOSO, 2011). Isso implica os dados da questdo 08 do questionario que

aborda a classificacdo da dor, na qual 159 pessoas ndo responderam por ndo sentirem dor ou
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terem algum tipo de lesdo. Porém, 14 afirmaram que sentem dor somente apés a atividade, 14
sentem dor durante a atividade, que ndo restringe, mas afeta a performance, 12 sentem dor
com atividade e em repouso, e 01 pessoa marcou que sente dor com atividade, que restringe e
afeta de moderada a severamente a performance. A dor somente ap6s a atividade fisica,
relatada por 7,0% dos praticantes pode estar relacionada aos mecanismos da dor muscular
tardia. Esses episddios sdo caracterizados por uma gama de fatores etioldgicos diferentes, que
vao desde fadiga por auséncia de preparo fisico (estresse metabolico) até danos na estrutura
muscular provocado por forgas mecanicas elevadas (estresse mecéanico) (TRICOLI, 2001).

Os dados do estudo indicam que a dor relatada estd relacionada a adaptacdes
fisiologicas ao treinamento fisico, uma vez que 34% dos entrevistados descreveram frequentar
a academia a menos de seis meses. O periodo de adaptacdo a pesos e treino geralmente é
acompanhado por pequenas dores musculares, deve-se, entretanto, atentar-se a essas dores e
observar. Dependendo da intensidade dos exercicios de carga, por efeito do trauma
acumulativo, pode haver o enfraquecimento das fibras coldgenas e modificacbes na sua
estrutura molecular, o que pré-dispde o surgimento das tendinopatias (MAGAS et.al., 2012).
Os demais entrevistados (27 pessoas) que relataram ter dores descrevem que estas 0S
acompanham em intensidades variadas durante a realizacdo dos exercicios, e 96,3% relataram
ja terem tido tendinite. A presenca de dor na realizacdo de atividades fisicas esta associada as
lesbes degenerativas com laceragdes microscopicas e fadiga tecidual (HERTLING;
KESSLER,2009). A insisténcia em continuar a realizando de exercicios fisicos, mesmo
sentindo dor, pode trazer prejuizos severos e até mesmo irreversiveis para a pessoa em
questdo (HAYEM, 2001).

A analise das pessoas que ndo responderam sentir dor, correspondente a 79,5%, e
permite compreender que o publico alvo da pesquisa, em sua maioria, ndo apresentaram
sintomas clinicos da doenca. Nota-se que a quantidade de pessoas que disseram ndo ter lesao
devido a prética da academia juntamente com ndo ter tido tendinite, € diretamente
proporcional ao nimero de pessoas que fazem aquecimento e alongamento corretos antes de
realizarem atividades fisicas. Esses dados corroboram com os dados da questdo 6 e 7 do
questionario, em que 81,5% apresentaram ndo ter tido alguma lesdo devido a prética da

academia e 71% nao tiveram tendinite
14
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Observam-se nos dados pertinentes a questdo 10, que indaga sobre a atitude ap6s
a lesdo, que 12 dos entrevistados ndo procuraram um médico e continuaram a realizar as
atividades, 13 procuraram um medico, 04 ndo procuraram um médico e deixaram de fazer
apenas algumas atividades e 04 ndo procuraram um médico e deixaram de realizar todas as
suas atividades. Essas respostas sdo proporcionais as respostas anteriores sobre a percep¢do
das pessoas quanto as lesGes e dor. Somente 39% procuram ajuda médica, enquanto 60%
ignoraram a busca pelo profissional. Para que haja o relato da lesdo, € imprescindivel que o
individuo acometido tenha a percepcao da ocorréncia da mesma. A busca por um médico é o
inicio do diagndstico, que por muitas vezes é dificil e impreciso, sendo necessaria cautela na
interpretacdo clinica, aliada a anamnese detalhada e exames fisicos (SIENA &
HELFENSTEIN, 2009).

Os resultados evidenciaram a percepcao das pessoas quanto a lesdes relacionadas
as atividade realizadas nas academias, ou dores resultantes da pratica de musculagdo. A
analise da pesquisa reflete que os alunos das academias exploradas estdo mais instruidos ou
estdo seguindo mais frequentemente a orientacdo do professor, e cada um respeitando mais
seus proprios limites de sobrecarga (GOMES, 2013). Por ser um estudo transversal
exploratério de base individual, os resultados aqui encontrados podem servir como suporte
para estudos posteriores que desenvolvam estratégias de intervencdo e prevencdo de

tendinopatias e lesbes em praticantes de musculacdo nas academias de ginastica.

4 CONCLUSAO

De acordo com os resultados obtidos na pesquisa, observou-se que a maioria da
populacdo estudada tém alcancado beneficios e auséncia de dor/tendinopatias com pratica de
exercicios fisicos quando supervisionados de forma adequada. Porém, quando realizados de
maneira errénea e com excesso de sobrecarga resultaram em lesdes como a tendinite.

A partir disso, enfatiza-se a importancia do conhecimento e deteccdo de lesbes
ortopédicas pelo profissional de Educacdo Fisica para prescricdo adequada e orientagdo em

caso de deteccdo de anormalidades osteomusculares.
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