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RESUMO

Santos, A. A. Avaliagdo das dores musculares e articulares em praticantes de
exercicios fisicos em academias e suas correlagdes. 2019. Monografia

(Graduacéo em Fisioterapia) - Centro Universitario de Lavras - UNILAVRAS, Lavras,
20109.

Introducgéo: Os treinos em academias vém crescendo cada dia mais pelo culto ao
corpo evidenciado pela midia. A atividade fisica passou a ser valorizada pela medicina
como meio de melhorar a autoestima, a saude, o estado emocional, fisico e vem
favorecendo os padrdes estéticos. Lesbes musculares, articulares e tendineas séo
0s principais acometimentos neste esporte, uma vez que os profissionais da area
priorizam o ganho de for¢a muscular muitas vezes sem se preocupar com 0S riscos
gue podem ser aliados. Objetivo: Este trabalho teve como objetivo investigar a
presenca de dor, lesGes musculares e articulares nos praticantes de exercicios fisicos
nas academias, como também correlacionar as lesdes encontradas com o tempo que
o voluntario pratica exercicio fisico na academia, verificar se a realizagdo dos
exercicios acompanhado por um profissional individualizado (personal treiner) reduz
a possibilidade de lesdes e correlacionar as lesdes encontradas com o uso ou nao de
suplementacdes alimentares. Métodos: Estudo transversal realizado nas academias
de musculacao de Lavras, MG, Brasil. Uma amostra de 199 alunos das 30 academias
cadastradas, segundo os dados da APEF de lavras. Dados como, género, tempo e
frequéncia na academia, pratica de outra atividade fisica, dieta, suplementacao,
acompanhamento de personal presenca de dor e tratamento fisioterapéutico foram
coletados por meio de questionario. Resultados: Os resultados revelaram que 41,7%
dos voluntarios praticam uma ou mais atividades além da musculacdo, 23,1% ja
sofreram alguma lesédo e 24,6% sentem alguma dor atualmente. Como resultado
apresentou também que 22,1% tem acompanhamento de personal treiner, 49,7%
fazem dieta sendo que pouco mais da metade tem acompanhamento de nutricionista
e 30,2% fazem uso de suplementos e apenas 38,2% com acompanhamento de
nutricionista. Conclusdo: Pode-se concluir na amostra analisada, que o0s
entrevistados frequentam semanalmente a academia e apresentam baixo indice de
lesbes ou dores musculoesqueléticas, sendo, portanto, baixa a procura pelo
profissional da fisioterapia. Parece que a dieta e 0 acompanhamento nutricional estao
associados a essa modalidade esportiva. O quadro de dor esta relacionado aos
entrevistados que frequentam a academia por 2 a 3 anos.

Palavras-chave: Academias; Lesdes; Personal; Nutricionista: Musculacao;
Fisioterapia.



ABSTRACT

Santos, A. A. Evaluation of muscle and joint pain in physical exercise
practitioners in gymnasiums and their correlations. 2019. Monograph (Graduation
in Physiotherapy) - University Center of Lavras (UNILAVRAS), Lavras, 2019.

Introduction: The training in gyms has been increasing every day due to the cult of
the body evidenced by the media. Physical activity has come to be valued by medicine
as a way to improve self-esteem, health, emotional and physical state and has been
favoring aesthetic standards. Muscular, articular and tendinous injuries are the main
effects in this sport, since the professionals of the area prioritize the gain of muscle
strength often without worrying about the risks that can be allied. Objective: The
objective of this study was to investigate the presence of pain, muscle and joint injuries
in physical exercise practitioners in the gymnasiums, as well as to correlate the injuries
found with the time that the volunteer practices physical exercise in the gym, to verify
if the exercises performed accompanied by a personal trainer reduces the possibility
of injury and correlates the injuries found with the use or not of food supplements.
Methods: Cross-sectional study carried out in the bodybuilding gyms of Lavras, MG,
Brazil. A sample of 199 students from 30 academies registered, according to data from
the APEF of Lavras. Data such as gender, time and attendance at the gym, practice of
other physical activity, diet, supplementation, personal accompaniment, presence of
pain and physical therapy were collected through a questionnaire. Results: The results
showed that 41.7% of the volunteers practiced one or more activities besides
bodybuilding, 23.1% had already suffered some injury and 24.6% felt some pain today.
Also, the result showed that 22.1% have personal trainers, 49.7% are on a diet and
only a little more than half follow up with a nutritionist and 30.2% use supplements and
only 38.2% with follow-up nutritionist. Conclusions: It can be concluded in the
analyzed sample that the interviewees attend the gym weekly and present a low index
of lesions or musculoskeletal pain, and therefore, the demand for the physiotherapy
professional is low. It seems that diet and nutritional monitoring are associated with
this sporting modality. The pain is related to those interviewed who attend the gym for
2 to 3 years.

Keywords: Gymnasiums; Injuries; Personal trainers; Nutritionist; Bodybuilding;
Physiotherapy.
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1. INTRODUCAO

Os treinos fisicos em academias de ginastica vém crescendo a cada dia, o culto
pelo corpo perfeito evidenciado pela midia faz com que cada vez mais cresga esse
meio esportivo. A atividade fisica passou a ser valorizada pela medicina como sendo
um meio de melhorar a autoestima, a saude o estado emocional e fisico. Juntamente
com uma alimentacdo correta e um bom estado emocional as atividades fisicas
realizadas com regularidade sdo a base para a manutencdo da salude em qualquer
idade, os beneficios da préatica de atividade fisica sdo bastante validos tanto na
melhora da funcionalidade do corpo como para a manutencao do equilibrio.

A pratica da musculacdo vem se destacando como alternativa de exercicio
fisico que atrai atletas e pessoas comuns, ganhando cada vez mais espaco no
mercado, se mostrando-se uma atividade especializada para o ganho de massa
muscular favorecendo o crescimento dos padrdes estéticos, como 0 corpo magro com
um alto volume de tnus muscular e a baixa quantidade de gordura.

Essa busca para a melhora da forma corporal expde a populacdo a lesbes
decorrentes desta atividade. Lesbes musculares, articulares e tendineas sao o0s
principais acometimentos neste esporte, ja que os profissionais da area priorizam o
ganho de forca muscular. As articulagbes sao estruturas muito suscetiveis a lesoes,
lesdo que pode causar dor, imobilizacdo articular e afastamento das praticas
esportivas.

Alguns trabalhos encontrados na literatura investigada apontaram a ocorréncia
de lesdes musculares e outros apontaram as lesfes articulares durante a pratica da
musculacdo nas academias, revelando também o levantamento de peso como uma
das principais causas dessas lesdes. Entretanto ainda sdo escassos os trabalhos
encontrados na literatura investigada nas bases de pesquisa Scielo e PEDro, que
avaliem simultaneamente os principais musculos lesados, associados as articulacées
mais acometidas e suas relacdes com tempo que se pratica exercicio ha academia,
acompanhado ou ndo por um personal trainer, e o uso ou ndo de suplementacdes

alimentares, tornando-se portanto objetivo de investigacao.



2. REVISAO DE LITERATURA

2.1A importancia da prética da atividade fisica

O estilo de vida atual leva as pessoas a nao terem uma salude adequada e
devido a auséncia da pratica de atividades fisicas e a ma alimentagcdo agravam
ainda mais este estado, tornando-o cada vez mais alvo de doencgas fisicas e
psicoldgicas. E considerado sedentario aquele individuo que ndo pratica nenhum
tipo de atividade fisica regular, prejudicando a saude como qualquer outra doenca
gue ele possa ter (SANTOS et al., 2018).

No presente momento as pessoas tém buscado constantemente a qualidade
de vida, visando que os individuos fisicamente ativos sd0 menos propensos a
certas doencas, além de prevenir o aparecimento de doencas a atividade é de
grande importancia para um controle de peso e gordura corporal (ARAUJO E
OLIVEIRA, 2018).

E necessario implementar a atividade fisica quanto um recurso de vida
saudavel tanto em aspectos psicolégicos, antropométricos, metabdlicos ou
psicologicos (COSTA et al., 2018).

Uma das melhores formas de promover a saude e prevenir doencas € a
préatica regular de atividade fisica, pois esta contribui diretamente para melhorar e
manter as funcbes do aparelho locomotor e cardiovascular (ROMBALDI et al.,
2014; COELHO et al.,2014).

O reconhecimento pela populacéo sobre a importancia da atividade fisica, a
preocupacao com a estética corporal e qualidade de vida esta levando a mudanca
de comportamento da populacdo. Existem ambientes com potencial para essa
mudanca, entre eles destacam-se as academias, tornando um local popular e muito
procurado para conseguir seus objetivos, oferecendo um servi¢co de supervisao e
orientacdo por profissionais da area da saude na pratica de exercicios fisicos (LIZ
e ANDRADE, 2016).

Entre outros comportamentos do ser humano em seu estilo de vida, tem- se a
pratica regular de atividades fisicas que traz indmeros beneficios para o bem-estar
das pessoas. A inatividade fisica tem enorme impacto sobre a saude, a relacéo entre

essa pratica e saude é vista pelos pesquisadores positivamente. Estudos confirmam
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que essa praticar atividades fisicas contribui principalmente na prevengdo, na
manutencdo e recuperacdo da saude, atua no controle de doencas cronicas assim
como reduz o risco de morte cardiovasculares em 35% e em 33% em todas as outras
causas (SOUZA et al., 2014; FERREIRA, DIETTRICH, e PEDRO, 2015; MELO et al.,
2016; TRINDADE et al., 2016).

2.2 Musculacao e seus beneficios

Os anos 70 foram considerados um marco como um dos maiores fené6menos
sociais em todo o mundo com o surgimento das academias. Em busca de habitos
mais saudaveis onde incluem-se uma alimentacéo balanceada juntamente com a
pratica regular de atividade fisica, cada vez mais as academias vém ocupando mais
espaco. Inicialmente as academias eram procuradas por estética e por homens,
atualmente podem ser consideradas grandes centros de promoc¢ao de saude que
atrai publicos de diversas idades, com objetivos diferentes e por ambos 0s sexos
(BARONI et al., 2010; CAVA et al., 2017).

Os beneficios proporcionados pelos exercicios fisicos sdo bem conhecidos.
Evidéncias cientificas indicam que praticar atividade fisica € um importante meio de
recuperacao, promoc¢ao e manutencéo da saude logo, influenciam na qualidade de
vida. (UENO et al., 2012; CARNEIRO e GOMES, 2015).

Optando por um estilo de vida saudavel as pessoas estdo cada vez mais
adquirindo como habito a pratica de exercicios fisicos aumentando o namero de
individuos que passaram a frequentar academias. (QUEIROZ et al., 2009).

Diversas forcas agem continuamente no corpo humano durante a realizacéo
de exercicios fisicos, externa ou internamente. Estas forcas sdo resultantes da

interacdo entre 0 ambiente e 0s corpos que nele estdo (BRODT et al., 2013).

Em qualquer fase da vida, a andlise dos compartimentos da composi¢cao
corporal reflete 0 estado de saude bem como o nivel de aptiddo funcional. Estudos
tem enfatizado a importancia da “musculagao” ou treinamento de forga, na melhora da
composicao corporal em diversas idades (NETO, PONTES e FILHO, 2010).

Observa-se nos praticantes de musculacdo uma motivacao intrinseca, como a
preocupacdo com a saude, diversdo, interesse, competéncia, aparéncia e social
respectivamente (SANTOS et al., 2018).
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A musculagédo auxilia na melhora da flexibilidade, do tonus e da forga muscular
assim como fortalece articulacdes e 0ssos. Auxilia também no controle e prevencao

de doencas reduzindo a mortalidade associada a elas (SANCHES et al., 2018).

2.3 Treino de forga como uma forma de exercicio

Indicado a diferentes populacfes para a melhora da aptidao fisica tem sido
frequentemente indicado o treino de forca, voltada para a performance atlética ou
para a saude (TIGGEMANN et al., 2013).

Este treinamento contribui para a protecédo do aparelho locomotor, previne e
corrige deficiéncias posturais devendo ser respeitadas as particularidades de cada
individuo (MARQUES et al., 2018).

Um dos principais motivos para o inicio de uma programacédo de atividade
fisica € a insatisfacdo com a imagem ou com o préprio corpo que se tem. Os
treinamentos de forca tornam-se um meio eficaz de aumento de massa muscular
tdo evidenciado pela sociedade e pela midia (THEODORO, RICALDE e AMARO,
2009).

As principais modificacdes estéticas desejadas por pessoas envolvidas em
programas de exercicios com peso € 0 emagrecimento e 0 aumento da massa
muscular (NOGUEIRA et al., 2015).

Entre seus principais beneficios estdo a reducdo da gordura corporal,
acréscimos de poténcia, forca, tamanho e resisténcia muscular, aumento da massa
0ssea, espessura dos tecidos conectivos, além de prevenir condicdes patoldgicas e
da saude em geral (PINTO et al., 2012).

A capacidade de desenvolver forca muscular é um pré-requisito para a
realizacdo de diferentes tarefas motoras, onde a mensuracao permite a aquisicao de
informacbes relevantes que possibilita o monitoramento da capacidade de
desempenho e a otimizagéo do treinamento de individuos submetidos a programas de

exercicios de prevencao, reabilitacao e treinamento esportivo (CHAGAS et al., 2012).

2.4 A nutricdo e a pratica do exercicio fisico

Diversos fatores afetam o treinamento de forga, dentre eles, um dos mais
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frequentes associados ao aumento de forga muscular € o aspecto nutricional.
(SANTOS, MACIEL e MENEGETTI, 2011).

Quando o exercicio fisico é feito em condi¢cdes inadequadas como uma
ingestdo desfavoravel de nutrientes a salde e o desempenho podem ser
prejudicados assim como sé&o influenciados também pela umidade e temperatura
(BULHOES et al., 2018).

Como meios de acelerar os ganhos de desempenho fisico proporcionados
pelo treinamento, alguns meios podem ser sugeridos como dietas adequadas e 0
uso de recursos ergogénicos nutricionais (ALVARES e MEIRELLES, 2008).

Os suplementos esportivos melhoram a recuperacéo e o rendimento dos
atletas assim como a performance e a capacidade de trabalho além de diminuir a
fadiga (MAXIMILIANO E SANTOS, 2017).

Sao considerados como suplementos os produtos que sao constituidos de
minerais, extratos, vitaminas, aminoacidos, metabdlicos ou combinac¢des destes
ndo sendo convencionais na dieta (BERTOLETTI, SANTOS e BENETTI, 2016).

Para que haja um melhor desempenho fisico, reducéo da fadiga, rendimento
e manutencdo da salde, a nutricdo adequada é de extrema importancia. E comum
se ver em academias de ginasticas reforcos de padrdes estéticos corporais
estereotipados, e devido a dificuldade de se alimentar corretamente encontrada
pelas pessoas hoje em dia, cada vez mais tem crescido a comercializacdo e
utilizacdo indiscriminada de suplementos alimentares e “dietas da moda”,
principalmente entre os frequentadores de academias de musculacao
(NASCIMENTO et al., 2013; CAVA et al., 2017).

Os praticantes de musculacdo muitas vezes colocam em risco sua saude na
procura por um corpo “"esteticamente perfeito”, testam dietas e regimes dietéticos
de qualquer espécie, exageram nos exercicios fisicos na esperanca de atingir um
novo nivel de bem-estar ou desempenho fisico o que pode levar a danos
irreparaveis, jA que para o desenvolvimento muscular ha um limite genético
(MENON e SANTOS, 2012).

Associada a uma dieta balanceada, a pratica adequada e regular de
exercicios fisicos melhora a qualidade de vida. A formacdo, reparacdo e
reconstituicdo dos tecidos corporais, mantendo a integridade estrutural e funcional
do organismo com uma alimentacdo equilibrada torna possivel a pratica de
atividades fisicas (THEODORO, RICALDE e AMARO, 2009).
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2.5 Ocorréncia de lesbes

A Academia Americana de Ortopedia define como postura o estado de
equilibrio dos ossos e musculos com capacidade de proteger as demais estruturas
do corpo humano de traumatismos em qualquer posi¢cao, deitada, sentada ou em
pé (BARONI et al., 2010).

Estudos demonstram a importancia da atividade fisica na manutencéo e na
prevencdo para uma vida saudavel, porém, sua pratica pode aumentar o risco de
ocorréncia de lesdes (ROMBALDI et al., 2014).

As lesdes sao especialmente o resultado de sobrecargas mecanicas
repetidas de baixa intensidade, neste contexto sao caracterizadas as lesdes por uso
excessivo (GREVE et al., 2015).

Caracteristicas dos atletas, tais como idade e flexibilidade articular, séo
potenciais de risco intrinsecos para lesdes, além dos fatores de treinamento (SENA,
D.A et al., 2013). A dor pode estar relacionada a lesdes teciduais potencial ou real,
devido a leséo estrutural e edema tecidual, pode causar incapacidade, pela reducéo
da funcao do tecido lesado (MEIRELES et al., 2012).

Na literatura existe uma grande variabilidade sobre o conceito de leséo
esportiva, e em geral, implica em afec¢cdo musculoesquelética, dor ou incapacidade
para treinos (PURIM et al., 2014).

Em quaisquer niveis de performance a constante exposicdo a modalidades
esportivas diversas, estabelecem situacéo de risco para o acontecimento de lesdes
(AGUIAR et al., 2010).

Outro fator que eleva o risco da ocorréncia de lesdes € o estresse psicologico
gue causa efeitos nocivos, como danos a flexibilidade e coordenacdo motora, que

dificultam a execucéo dos exercicios com qualidade (COSTA et al., 2019).

2.6 A importancia do personal trainer: na préatica do exercicio fisico

Tem se tornado bem mais popular com o passar dos anos a criacdo de um
termo mais comum dentro das academias, seguindo a tradicdo da formacdo do
profissional de educacao fisica. O “personal trainer” teve seu mercado criado na

década de 90, com o treinamento individualizado. Neste sentido a profissdo se
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reconstréi para abrir um novo mercado (PRADO e LIBERAL, 2008; JUNIOR,
GOBBI, e TEIXEIRA, 2013).

As reportagens e divulgagfes nas grandes midias foram aumentando cada
vez mais matérias que falam sobre o profissional de educacdo fisica e essa
divulgacdo fez com que a incidéncia de contratagcOes destes profissionais
aumentasse significativamente (FRADE et al., 2018)

O personal trainer seria o profissional licenciado em educacao fisica
gualificado em treinamento desportivo, anatomia, biomecénica e fisiologia do
exercicio que esta apto para a prescricdo de um treinamento individual., um
especialista em boa forma (BOSSLE, C.B., 2008).

Faz parte da atencdo a saude humana o exercicio fisico regular, porém
dependem da orientacdo de profissionais capacitados os resultados significativos
desta pratica. Existem assim recomendacdes para a pratica de exercicios fisicos
visando o auxilio dos participantes que buscam um estilo de vida saudavel através
desta pratica (KUNZLER et al., 2014).

O profissional de educacédo fisica tem seu diferencial na criacdo de
condi¢cbes em que o aluno desenvolva a atividade com prazer através de aulas
motivantes e com resultados positivos, tendo a capacidade de conhecer, através
de avaliacdo fisica, o aluno, todas as restricbes, problemas de saude, postura,
limitacGes, composicao corporal, nivel de aptidao fisica e principalmente o objetivo
(FERNANDES, 2008).



3. MATERIAL E METODOS

3.1 Critérios éticos

Este estudo foi submetido & apreciacdo e certificacdo do Comité de Etica em
Pesquisa (CEP) do Centro Universitario de Lavras, com CAAE n°
66854017.5.0000.5116. Todos os voluntarios selecionados foram informados dos
procedimentos da pesquisa, se familiarizaram com os pesquisadores e assinaram um
Termo de Consentimento Livre e Esclarecimento — TCLE. (Anexo 1). Este estudo esta

de acordo com a resolucéo 466/2012 do Conselho Nacional de Saude.

3.2 Tipo de estudo

Pesquisa do tipo descritivo transversal.

3.3 Amostra, calculo amostral

Este estudo foi desenvolvido nas academias de musculacdo da cidade de
Lavras-MG, apos a autorizacdo do responsavel (Anexo 2).

Segundo a estimativa fornecida pela Associacao dos Professores de Educacéao
Fisica (APEF — Lavras) os alunos matriculados nas 30 academias de musculacao
credenciadas de Lavras constituem um total de 8.000 alunos. Para o calculo do
tamanho da amostra foi utilizado o nimero total de alunos matriculados, independente
de qual academia ele se encontrava.

De acordo com Anderson (2007) uma amostra aleatéria simples de tamanho
n de uma populacgéao finita de tamanho N é uma amostra selecionada de tal maneira
gue cada amostra possivel de tamanho n tenha a mesma probabilidade de ser
escolhida.

O calculo exato do numero do tamanho amostral foi realizado de acordo com

a férmula de calculo aleatério simples, conforme apresentado

N xng
n=
N+n
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Onde: N é o tamanho (niumero de elementos) da populacéo,
n é o tamanho (nUmero de elementos) da amostra.
No € uma primeira aproximacao para o tamanho da amostra.

Como € conhecido o tamanho da populacéo (N), € necessario que se faca a
primeira aproximagdo para o tamanho da amostra, utilizando o conceito de erro
amostral toleravel (Eo).

Com a diferenca entre o valor que a estatistica pode acusar e o verdadeiro
valor do pardmetro que se deseja estimar, é possivel obter o erro amostral, que

pode ser calculado através da seguinte formula:
1
Ny =—3
0 Eg
Nessa pesquisa foi admitido um erro amostral de 7%, que € 0 erro maximo,
erro esse que determinara o fator para se encontrar o tamanho ideal da amostra.

Desta forma, tem-se a seguinte aproximacao inicial:

o = 204

~(0,07)2
Assim o valor da amostra para os alunos a serem entrevistados é:

8000 x 204

= m ~ 199 alunos

n

A amostra, portanto, foi composta por 199 alunos com idade média de (27,7 +
7,8) anos. Os alunos foram abordados de forma casual a medida em que chegavam
para o treino, visto que a chegada deles na academia foi um evento aleatério. Vale
ressaltar que a cada dia a coleta foi realizada em uma academia diferente, o que
reforca a aleatoriedade da amostragem.

Foi realizado um estudo transversal com aqueles que se dispuseram a

participar da pesquisa responderam ao questionario elaborado pela pesquisadora.

Foram utilizados os seguintes critérios de incluséo e excluséo:
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Critérios de inclusao

e Estar matriculado na academia durante a coleta de dados (MOREIRA e
RODRIGUES, 2014);

e Aceitar participar voluntariamente do estudo (MATIAS, CORREA e TAVARES,
2017)

e Assinar o termo de consentimento padrao (ARAUJO e OLIVEIRA, 2018).

Critérios de exclusao:

Apresentar desordens neuroldgicas periféricas e/ou centrais, estas desordens
foram informadas pelos funcionarios das academias participantes (JUNIOR et al.,
2014);

3.4 Instrumentos

Como instrumentos para coleta de dados foi utilizado:

e Questionario elaborado pela aluna (Anexo 3) relacionado aos itens que foram

avaliados.

3.5 Procedimentos

Inicialmente, considerou-se as 30 academias credenciadas da cidade de
Lavras, aleatoriamente por sorteio foi selecionada a primeira academia. Em
seguida, os alunos foram abordados aleatoriamente por ordem de chegada,
informados sobre o intuito da pesquisa e os que se dispuseram a participar da
pesquisa responderam o questionario com perguntas como: nome, idade, género,
frequéncia na academia, tipos de atividades fisicas realizadas, lesdo musculares,
articulares e sua localizacdo, acompanhamento nutricional e de personal trainer
(Anexo 3) . A medida que cessaram 0s participantes que aceitaram participar da
pesquisa, uma nova academia foi sorteada. Foram sorteadas, portanto, 5
academias até completarem os 199 alunos. A quantidade de alunos entrevistados

foi distribuido conforme a tabela 1.

Tabela 1 — NUmero de entrevistados por academia selecionada.
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Academias Quantidade de %
alunos
Academia l 39 19,6
Academia 2 35 17,6
Academia 3 42 21,1
Academia 4 37 18,6
Academia 5 46 23,1

3. 5.1 Coleta de dados

Apos a definicdo da amostra e assinatura de Termo de Consentimento Livre e
Esclarecimento — TCLE foi aplicado o questionario elaborado pela pesquisadora
(Anexo 3). ApoOs a aplicacdo dos questionarios, foi realizada a andlise estatistica dos

dados para posterior apresentacdo dos resultados.

3.5.2 Andlise estatistica dos dados

A andlise dados foi realizada por meio de um teste de hipdteses para
proporcdes utilizando um nivel de significancia de 0,05. Além deste teste de hipotese,
foram investigadas as correlacbes entre as variaveis por meio de tabelas de
contingéncia (tabelas cruzadas) e do calculo dos coeficientes de correlacdo de

Pearson.



4. RESULTADOS

O presente estudo buscou avaliar a presenca de dor e de lesbes musculares e
articulares nos praticantes de musculagdo assim como também correlaciona-las com
o tempo de frequéncia na academia, nutricdo e acompanhamento individualizado.
Portanto os resultados apresentam a caracterizacdo da amostra, as lesdes e dores
encontradas e suas correlacoes.

A amostra foi composta por 199 alunos com idade média de 27,7 anos (+ 7,8)
frequentadores de 5 academias da cidade de Lavras, MG. Destes individuos 58,3%
eram do género masculino e 41,7% do género feminino, com idades entre 15 e 57
anos (Tabela 2).

Tabela 2 - Caracterizacdo da amostra (porcentagem) em relagdo ao numero de

participantes, género e idade.

Variaveis Numero %
Género Masculino 116 58,3%
Feminino 83 41,7%
De 15 a 30 anos 148 74,4%
Idade De 31 a 45 anos 41 20,6%
De 46 a 60 anos 10 5%

Com relacéo ao tempo que frequentam a academia a maioria dos participantes
(de 28% a 63%) tem mais de 3 anos e ao serem entrevistados em relacao “ao nimero
de vezes na semana que realizam os exercicios”, cerca de 36% a 79% dos voluntarios

responderam que, em media, vao 5 vezes por semana (Tabela 3).
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Tabela 3 - Tempo e frequéncia na academia.

Variaveis Porcentagem Intervalo de
confianga (95%)

Menos de 6 meses 24,1% 18% - 42%

Tempo que  Entre 6 meses e 1 ano 15,1% 10% - 25%
frequentaa De la?2anos 18,1% 13% - 31%

academia De 2 a 3 anos 8% 4% - 12%
Mais de 3 anos 34, 7% 28% - 63%

1 vez por semana 0,5% 0%

Frequéncia 2 vezes por semana 1,5% 0% - 1%
gue vai a 3 vezes por semana 16,6% 11% - 28%
academia 4 vezes por semana 27,1% 21% - 48%
5 vezes por semana 42,7% 36% - 79%

6 vezes por semana 11,6% 7% - 19%

Menos da metade dos entrevistados praticavam outra atividade fisica além da
musculacao; durante a pratica da musculacao apenas 23,1% alegaram ter tido algum
tipo de lesdo musculoesquelética e aproximadamente um quarto destes entrevistados

apresentam algum tipo de dor atualmente (Tabela 4).

Tabela 4 - Prética de atividades fisicas, lesdes decorrentes e presenca de dor.

Variaveis Porcentagem Intervalo de confianga (95%)
Pratica outra Sim 41,7% 35% - 49%
atividade fisica 50 58.3% 51% - 65%
Lesao praticando Sim 23,1% 18% - 29%
musculagao  Nzg 76,9% 71% - 82%
Presenca de dor Sim 24,6% 19% - 31%

atualmente NETS 75,4% 69% - 81%
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A figura 1 apresenta as principais atividades realizadas pelos praticantes além
da musculacéo, tendo em primeiro lugar o futebol seguido da corrida e da bicicleta,
além de outas atividades.

Principais Atividades Extras Praticadas Pelos
Entrevistados

30
©
o 25
A
o 20
a.
% 15
© 10
(]
3
Z 0

Corrida Futebol Bicicleta Luta Danga Outros
Atividades

Figura 1: Principais atividades fisicas praticadas pelos participantes.

A figura 2 mostra a localizacdo das lesdes encontradas nos participantes,
evidenciando que o ombro foi o local mais acometido seguido pelo joelho e pela coluna
lombar.

Localizacdo das Lesdes Durante a Pratica de

Musculagao
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Figura 2- Local onde ocorreram as lesdes durante a pratica de musculagéo.

Os participantes foram questionados sobre o “local em que sentiam dor
atualmente” e como resultado o local mais acometido foi o joelho, em segundo lugar

a regido lombar e em terceiro o ombro.
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Ocorréncia de dor atualmente
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Figura 3- Presenca de dor atualmente e sua localizacao.

Para os 46 voluntarios que alegaram ter tido leséo praticando exercicios na
academia foi perguntado “se fizeram ou n&o tratamento fisioterapéutico para tratar”,
apenas 32,6% (15) responderam sim. Destes 15 que fizeram o tratamento 93,3% (14)

dizem que o tratamento foi eficiente (Tabela 5).

Tabela 5 - Relacdo do numero de pessoas que fizeram tratamento
fisioterapéutico e sua eficacia.

Variaveis Porcentagem Intervalo de confianca (95%)
Realizou Sim 32,6% 21% - 47%
tratamento
fisioterapéutico .
Nao 67,4% 53% - 79%
para tratar a
lesdo
O tratamento foi Sim 93,3% 70% - 99%
eficiente N&o 6,7% 1% - 3%

O estudo revelou que 22,1% dos participantes tem acompanhamento de um
personal trainer (Tabela 6) e 72,7% sao acompanhados por ele todos os dias do

treinamento (Figura 4).



Tabela 6 - Acompanhamento pelo personal trainer.

Variaveis Porcentagem Intervalo de confianca (95%)
Tem Sim 22,1% 17% - 28%
acompanhamento
de um Personal
Trainer N&o 77,9% 72% - 83%
Acompanha Sim 72,7% 58% - 84%

todos os dias
Nao 27,3% 16% - 42%

Frequéncia Semanal de Acompanhamento com
Personal Trainer

60,00%

50,00%
40,00%
30,00%
20,00%
-1 0l nn
0,00%

1vez 2 vezes 3 vezes 4 vezes ou mais

Figura 4- Acompanhamento do Personal Trainer durante a semana.
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Em relacdo a nutricdo dos participantes foi observado que 49,7% fazem dieta

e destes 56,6% tem acompanhamento de nutricionista. Sobre a suplementacéo

encontrou-se que a maior parte nao faz uso de suplementos (69,8%) e dos que fazem

(30,2%), menos da metade (38,3%) tem acompanhamento de nutricionista (Tabela 7).
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Tabela 7 - Utilizacao de dietas, suplementos e o acompanhameto nutricional.

Intervalo de Intervalo de
. confianga . confianga
¢ (95%) s (95%)

Nao | 50,3% 43% a 57% | Acompanhamento | Sim | 56,6% | 47% a 66%
Dieta de
Sim | 49,7% 43% a 57% nutricionista Nao | 43,4% | 34% a 53%

Uso de Nao | 69,8% 63% a 76% | Acompanhamento | Sim | 38,3% | 27% a 51%
suplementos de
Sim | 30,2% 24% a 37% nutricionista Nao | 61,7% | 49% a 73%

Para fazer a correlagdo de todas as variaveis analisadas e comparar com o
guadro de dor, foi utilizado o método de tabela cruzada e o método de Coeficiente de
Pearson. Somente a variavel tempo de frequéncia na academia apresentou
significancia (P-valor igual a 0,003) em participantes que tem entre 2 e 3 anos de
academia ao comparar com a dor. Os demais nao apresentaram nenhuma correlacéo
(Tabela 8).

Tabela 8 - Correlagéo entre o niumero de individuos que sofreram lesdes e o tempo
de frequéncia na academia.

Tempo de Frequéncia na Academia

Menos Entre 6
de 6 mesesel Dela2 De2a3 Maisde3

meses ano anos anos anos Total
Presenca de Leséo 5 3 9 3* 26 46
Auséncia de Lesao 43 27 27 13 43 153

Total 48 30 36 16 69 199
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5. DISCUSSAO

O trabalho apresentou como proposta investigar a presenca de dor e lesdes em
praticantes de musculacdo. Como objetivo secundario prop6s correlacionar essas
dores e lesbes com o tempo e frequéncia desses voluntarios na academia,
acompanhamento de um personal trainer, o uso de suplementos e dietas e
acompanhamento de nutricionista.

A maioria dos voluntérios foram do sexo masculino com idade média de 27,7
anos, que praticavam atividade fisica na academia ha mais de trés anos com uma
frequéncia semanal de 5 dias. Aproximadamente 41,7% praticavam uma ou mais
atividades fisicas além da musculacédo, sendo as mais encontradas o futebol, seguido
pela corrida e pela danca. Acreditava-se no inicio do estudo que, quem praticava
alguma outra atividade fisica além da musculacdo, poderia ter mais chances de
apresentar alguma lesdo mais especifica por excesso de uso, mas os resultados
revelaram que n&o existe essa correlagao.

Destes participantes, 46 (23,1%) ja tiveram alguma lesdo praticando exercicios
na academia. Oliveira et al (2018) trouxeram em seu estudo que das 79 lesdes
encontradas 25 foram em mulheres e 54 em homens assim como no presente estudo
onde as lesbes acometeram mais os homens (71,7%) do que as mulheres (28,3%). O
local mais lesionado encontrado no presente estudo foi o ombro, diferente do estudo
de Oliveira et al (2018) que apontou o joelho como o local mais acometido. Considera-
se que por sua biomecanica articular complexa, e por ser a articulacdo que mais se
movimenta entre todas as articulagbes do corpo humano, o ombro esteja mais
susceptivel a ter mais lesdes (FAGGIONI, LUCAS e GAZI, 2005). Acredita-se que no
presente estudo, em funcdo do maior numero de entrevistados ser do género
masculino e esses geralmente treinam mais o membro superior, isso pode ter
contribuido para a articulagdo do ombro ter sido apontada como a mais lesada.

Em relacéo a dor, 49 (24,6%) dos voluntarios entrevistados relataram sentir dor
e o local mais acometido pelas dores no presente estudo foi o joelho. De acordo com
Batista et al, (2006) e Oliveira et al, (2018), essa articulacdo é considerada como a
mais lesada no ser humano e um dos sintomas das lesées é a dor musculoesquelética.
Portanto acredita-se que esse quadro de dor encontrado nessa articulacéo se justifica,

pois é sinal caracteristico de lesdes. A autora do presente estudo esperava encontrar
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manifestacdo da dor na articulagdo do ombro, j& que foi evidenciada maior relato de
lesBes, porém a pesquisa ndo evidenciou 0 ombro como o principal local acometido
pela dor.

Baroni et al, (2010) revelou em seu estudo que a dor lombar tem grande
prevaléncia em praticantes de musculagéo, assim como no presente estudo em que
relatou a presenca da dor na regidao lombar como segundo local de dor. Os
frequentadores de uma academia de musculacéo estdo expostos a lesfes advindas
do exercicio, assim como o0s problemas posturais e musculares pré-existentes
(FERREIRA, BARBOSA e KERPPERS., 2018).

Dos 46 participantes que ja tiveram algum tipo de lesdo na academia apenas
15 dizem ter feito tratamento fisioterapéutico, assim como no estudo de Oliveira et al,
(2018) que apontou que apenas um ter¢co dos entrevistados fizeram o tratamento.
Destes apenas 1 alegou que o tratamento nao foi eficiente, deixando como justificativa
gue o tratamento fisioterapéutico aliviou um pouco as dores, mas ndo cessou
totalmente. Os 31 voluntarios que optaram a néo realizar o tratamento fisioterapéutico
tiveram como justificativa a falta de interesse, falta de dinheiro e por acharem que néo
havia necessidade. A prevencao e o tratamento de lesbes estéo ligados a um bom
desempenho do praticante, firmando a importancia e a necessidade da acdo do
fisioterapeuta para estas lesdes (OLIVEIRA et al, 2018). Acredita-se que por falta de
informacGes médicas e do préprio voluntario estes participantes ndo consideraram a
importancia da fisioterapia no tratamento de lesdes.

A pesquisa teve como resultado que apenas 22,1% destes voluntarios tem
acompanhamento do personal trainer e de 58% a 84% tem acompanhamento todos
os dias. Verificou-se que a maioria dos praticantes de musculacdo ndo tem
acompanhamento de personal. Os profissionais de educacdo fisica tém se
especializado cada vez mais para atender seus clientes e acreditam que buscar um
profissional apto pode ajudar a prevenir as lesdes além de potencializar o objetivo
almejado (VIEIRA et al, 2017). Esperava-se encontrar apés a realizacao do presente
estudo uma correlacéo entre o acompanhamento do personal e a baixa ocorréncia de
lesdo, pois o acompanhamento e a realizacdo correta dos exercicios na academia
minimizam a ocorréncia de lesfes, entretanto tal correlacdo nédo foi evidenciada.
Acredita-se que a falta de evidencia se justifica pelo fato de que apenas uma pequena

porcentagem da amostra tem o acompanhamento do personal trainer.
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Sobre a nutricdo dos participantes o estudo revelou que metade dos
participantes fazem dieta e pouco mais que a metade destes tem acompanhamento
de um nutricionista. Pellegrini, Correa e Barbosa (2017) em seu estudo mostraram
que 64% dos praticantes entrevistados utilizam ou ja utilizaram algum tipo de
suplemento diferente dos resultados encontrados por este estudo que trouxe que
apenas 30,2% fazem uso de suplementos. Dos voluntéarios que fazem o uso de
suplementos, 38,3% tem acompanhamento de um nutricionista, resultado reforcado
pela revisao sistematica da literatura feita em 2017 por Galvao et al , que teve como
objetivo abordar a importancia do nutricionista na utilizagdo dos suplementos
alimentares. Nesta revisdo 0s autores constataram que a indicagdo por um
nutricionista é pequena, cerca de 4% e 34% e, Moreira e Rodrigues (2014) trazem
gue, a maioria das indicacfes sao por instrutores e professores de educacao fisica. A
presente autora concorda com a afirmativa feita por Junior, Abreu e Silva (2017) que
ainda € escassa a presenca de nutricionistas em academias, mostrando que 0s
praticantes de musculacdo muitas vezes fazem uso inadequado de dietas e
suplementos sem o0 acompanhamento essencial de um nutricionista para que se tenha
uma boa nutricdo e uma reeducacéo alimentar.

Utilizando o método de tabela cruzada para correlacionar os resultados obtidos
pelas variaveis tempo, frequéncia, pratica de outra atividade fisica, dietas e
suplementacdes com acompanhamento ou ndo do nutricionista e 0 acompanhamento
do personal, com a ocorréncia de lesdes, observou-se que somente o tempo de
academia teve um resultado significante. Os participantes que frequentavam
academias de 2 a 3 anos tenderam a ter mais lesfes; portanto, podemos generalizar
e dizer que de 4% a 12% dos praticantes de musculacéo podem apresentar uma lesao
com este tempo de pratica, sugerindo que talvez o tempo de permanéncia nas

academias possa ser um fator predisponente a leséo.
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6 CONCLUSAO

Pode-se concluir a partir da amostra analisada que, o indice de lesdo e dores
musculares e articulares, assim como a procura pelo profissional de fisioterapia, foram
baixos.

Além disso parece que a dieta com acompanhamento nutricional e a
suplementacdo sem acompanhamento nutricional estdo associados a essa
modalidade esportiva, entretanto, ndo houve correlacdo com a ocorréncia de lesdes.

Na analise foi evidenciada a correlacao entre as lesdes e 0s entrevistados que

frequentavam a academia por 2 a 3 anos.
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ANEXO 1
Termo de Consentimento Livre e Esclarecido
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Titulo do estudo: AVALIAQAO DAS DORES MUSCULARES E ARTICULARES
EM PRATICANTES DE EXERCICIOS FiSICOS EM ACADEMIAS E SUAS
CORRELACOES

Pesquisadora responsavel:

Instituicdo/Departamento: Curso de Fisioterapia - Centro Universitario de
Lavras — UNILAVRAS.
Local da coleta de dados: O estudo sera desenvolvido na academia

Prezado (a) Senhor(a):

e \Vocé esta sendo convidado (a) a participar da pesquisa de forma
totalmente voluntaria.

e Antes de concordar em participar desta pesquisa, € muito importante que
vocé compreenda as informacdes e instrucdes contidas neste documento.

e Os pesquisadores deverdo responder todas as suas duvidas antes que
vocé se decida a participar.

e Para participar deste estudo vocé nédo tera nenhum custo, nem recebera
gualquer vantagem financeira.

e \Vocé tem o direito de desistir de participar da pesquisa a qualquer
momento, sem nenhuma penalidade e sem perder os beneficios aos quais tenha
direito, ndo acarretando qualquer penalidade ou modificacdo na forma em que é

atendido pelo pesquisador.

Objetivo do estudo: este trabalho tem como objetivo investigar a
presenca de dor, lesées musculares e articulares e correlaciona-las com o tempo
de pratica de exercicio fisico nas academias, acompanhado ou ndo por personal

trainer, e também com o uso ou ndo de suplementos alimentares.

Justificativa do estudo: sdo escassos 0s trabalhos que avaliem de forma
simultinea da dor e o0s muasculos lesados, associando a articulacdes
acometidas e suas correlagdes com tempo de treino, acompanhamento pessoal

e nutricional.
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Procedimentos: Os 199 alunos serdo sorteados dentre as diversas
academias da cidade de Lavras e serdo entrevistados em horarios pré- definidos e
combinados com cada participante. As  academias serao selecionadas
aleatoriamente e a medida que cessarem os participantes em cada academia, uma
nova academia sera sorteada, até completar os 199 alunos. O célculo amostral foi
realizado em relacdo ao numero total de alunos matriculados em academias de
Lavras, independente de qual academia ele se encontra. Essas academias sao
credenciadas, conforme  oregistro  da Associacdo dos Profissionais de
Educacéo Fisica de Lavras (APEF LAVRAS). Portanto aqueles que se dispuserem
a participar da pesquisa responderdo ao questionario e logo apds o pesquisador
orientara o voluntario sobre os cuidados na execucao dos exercicios praticados na
academia.

Risco: Pode ocorrer o risco do voluntario se sentir constrangido ao responder
as perguntadas citadas no questionario. Portanto, caso iSso aconteca 0 mesmo
sera informado que ele podera deixar de responder ao questionario, abandonando
a pesquisa a qualquer momento e que esses dados serdo descartados e nao serao
utilizados em nenhum momento, e assegurado que sua identidade sera
preservada. Os voluntarios participantes responderdo ao questionario em lugar
discreto e reservado inicialmente pelo pesquisador.

Beneficio: ao terminar de responder o questionario, o voluntario recebera
orientacdes sobre a importancia do exercicio realizado corretamente, os cuidados
gue devera ter com seus grupos musculares e suas articulagdes na tentativa de se
prevenir futuras lesdes.

As informacdes fornecidas por vocé serdo confidenciais e de conhecimento
apenas da pesquisadora responsavel. Os sujeitos da pesquisa ndo serao
identificados em nenhum momento, mesmo quando os resultados desta pesquisa
forem divulgados em qualquer forma. Os resultados da pesquisa estardo a sua
disposicéo quando finalizada. Seu nome ou o material que indigue sua participacéo
nao sera liberado sem a sua permissdo. Este termo de consentimento encontra-se
impresso em duas vias, sendo que uma copia sera arquivada com o pesquisador

responsavel e a outra sera fornecida a voceé.

TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO



Folha — 2

Eu, , portador do

documento de Identidade fui informado (a)
dos objetivos do estudo “AVALIACAO DAS DORES MUSCULARES E
ARTICULARES EM PRATICANTES DE EXERCICIOS FiSICOS EM
ACADEMIAS E SUAS CORRELAGOES”, de maneira clara e detalhada e esclareci

minhas duvidas. Sei que a qualquer momento poderei solicitar novas informacdes e

modificar minha deciséo de participar se assim o desejar.
Declaro que concordo em participar desse estudo. Recebi uma copia deste
termo de consentimento livre e esclarecido e me foi dada a oportunidade de ler e

esclarecer as minhas duvidas.

Lavras, de de 2017.

Assinatura do orientador

Assinatura do pesquisador

Sujeito da Pesquisa/ Representante Legal

(Nome e CPF)

ANEXO 2
TERMO DE AUTORIZACAO PARA REALIZACAO DA PESQUISA
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ANEXO 3
QUESTIONARIO PARA COLETA DOS DADOS
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Este questionario é parte integrante de um projeto de pesquisa. O sigilo de sua
identidade serd assegurado e os dados obtidos deverdo ser divulgados em
publicacbes cientificas. Sua participacdo respondendo as perguntas a seguir €
voluntaria e de grande importancia para a realizacao deste projeto.

SUAS RESPOSTAS DEVERAO ESTAR RELACIONADAS A SUA ATIVIDADE NA
ACADEMIA.
Iniciais: ldade: Género: ( ) Masculino ( ) Feminino

1- Ha quanto tempo frequenta a academia?
( ) menos de 6 meses ( ) entre 6 mesese 1ano( )dela?2anos

( )de 2 a3 anos ( ) mais de 3 anos

2- Com que frequéncia vai a academia?
( ) 1vez porsemana ( ) 2 vezes por semana ( ) 3 vezes por semana

( ) 4 vezes por semana ( ) 5 vezes por semana ( ) 6 vezes por semana

3- Pratica outra atividade fisica?
() Sim( ) Nao
3.1- Se sim, qual?
( ) Corrida ( ) Pilates ( ) Cross Fit ( ) Natacao ( ) Volei ( ) Futebol
( ) Danca ( ) Spinning ( ) Bicicleta ( ) Luta Outras:

4- Ja teve alguma lesao praticando exercicios na academia?

() Sim( ) Nao
6.1- Se sim, onde?
( ) Coxa anterior () Posterior de coxa ( ) Panturrilha ( ) Ombro
( ) Pescoco (cervical) ( ) Cotovelo () Joelho ( ) Coluna (lombar)
Outro:

6.2- H& quanto tempo?
( YHamenosde 1 més( ) De1a3 meses( )De 3 a6 meses
( ) a mais de 6 meses

5- Atualmente sente alguma dor?

() Sim( ) Nao

7.1- Se sim, onde?
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( ) Coxa anterior () Posterior de coxa ( ) Panturrilha ( ) Ombro
( ) Pescoco (cervical) ( ) Cotovelo ( ) Joelho ( ) Coluna (lombar)

6- Vocé ja fez fisioterapia para tratar dor ou lesdo adquiridos durante exercicios

feitos na academia?

() Sim( ) Nao
10.1- Se Sim, o tratamento foi eficiente?
() Sim( ) Nao

10.2- Se Nao, porque?

7- Durante a sua pratica de exercicios na academia, vocé tem um personal trainer
gue te acompanha?
() Sim( ) Nao

8- Ele te acompanha todos os dias do seu treinamento?
() Sim( ) Nao
7.1- Se Nao, quantas vezes por semana ele te acompanha?

()1lvez()2vezes( )3vezes( )4 vezesou mais

9- Vocé faz algum tipo de dieta?

() Sim( ) Nao
4.1- Se Sim, tem acompanhamento de nutricionista?
() Sim( ) Nao

10- Vocé faz uso de suplementos?

() Sim( ) Nao
5.1- Se Sim, tem acompanhamento de nutricionista?
() Sim( ) Nao

Muito obrigada pela colaboracao!!



