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PREFACIO

A obra intitulada: “EPIDEMIOLOGIA: ESTUDOS CLINICOS E REVISOES” reflete sobre
a Epidemiologia e a interface com Atencao Primaria a Saude, Infeccdes Relacionadas a Assisténcia a
Satde (IRAS), Pandemia provocada pela COVID-19, Oncologia, entre outros. Nesse sentido, faz-se
necessario compreender a epidemiologia como um ramo da ciéncia que estuda o processo saude-
doenca e contribui com a construgao de politicas publicas direcionadas para o controle dos problemas

e agravos a saude.

Em nossos livros selecionamos um dos capitulos para premiacdo como forma de incentivo
para os autores, e entre os excelentes trabalhos selecionados para compor este livro, o premiado foi o
capitulo 17, intitulado “PRATICA E MOTIVOS ATRIBUIDOS AO USO DE MASCARAS ENTRE
ESTUDANTES DA SAUDE DURANTE A PANDEMIA DA COVID-19”.

Neste interim, destaca-se que diante do cenario atual de satide publica provocado pela
COVID-19 identificar os fatores motivadores para a pratica do uso de mascaras ¢ fundamental para
auxiliar no desenvolvimento de acdes de incentivo a esse cuidado essencial para o enfrentamento
da pandemia. Assim, espera-se enriquecer a producdo cientifica sobre epidemiologia, agregar o
conhecimento cientifico, subsidiar conhecimento dos profissionais, estudantes e sociedade para
compreensao do cendrio de saude atual, e possibilitar reflexdes que possam incentivar outros estudos

para fortalecer a pesquisa no Brasil pautadas nas evidéncias cientificas.
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RESUMO: Introducio: O Crossfit”trata-se de uma pratica esportiva de alta intensidade, desafiadora
e de carater motivacional e por isso um aumento de adeptos. Os exercicios de alta intensidade com
numerosas repeticdes em curto periodo, pode propiciar fadiga muscular precoce, predispondo a dor
e lesdes musculoesqueléticas. Objetivo: Descrever o perfil de dor musculoesquelética e movimentos
realizados em praticantes de Crossfit®. Metodologia: Estudo transversal realizado em dois boxes de
Crossfit® em Fortaleza, no periodo de outubro de 2020 a janeiro de 2021. Foram inclusos praticantes
do desporto, com minimo de seis meses de pratica e sem historico cirtargico, com idade superior a 18
anos. Aplicou-se um questionario para coletar variaveis sociodemograficas e relacionadas a pratica
esportiva. Os dados foram analisados pelo programa SPSS statistic 20.0 usando o teste qui-quadrado
para associacdo entre as variaveis. Resultados: A amostra foi constituida por 79 participantes com
idade média de 30,4 (= 7,1) sendo 58,2% mulheres (n=48), 41,8% homens (n=33) e¢ 20,3% (n=16)
estudantes. Verificou-se que 44,3% (n=35) dos entrevistados praticavam Crossfit® a mais de 3 anos
e 75,9% (n=60) treinamavam de 4 a 6 vezes por semana. O interesse em participar de competi¢oes
foi mencionado por 29,1% (n=23). Sobre dor musculoesquelética, o ombro (87,3%; n=69), coluna
cervical (40,5%; n=32), regido lombar (27,8%; n=22) e joelho (26,6%; n=21) foram as regides mais
relatadas. A dor também foi mencionada durante os gestos esportivos: Hand Stand Push-up (HSPU)
com 44,3% (n=31), Snatch com 38,6% (n=27) , Shoulder to over head (STOH) com 35,7% (n=25) e
o Trusther com 31,4% (n=22). Conclusio: O ombro foi a regido mais referida pelos praticantes, com
prevaléncia de 87,3%, assim como os movimentos que demandam de for¢a acima da cabega. Através

disso € necessario estudos dessa relagdo para compreensao do assunto abordado.

PALAVRAS-CHAVE: Treinamento intervalado de alta intensidade. Lesao. Articulagdes.

MUSCULOSKELETAL PAIN PROFILE ANALYSIS AND MOVEMENTS PERFORMED
IN CROSSFIT® PRACTITIONERS

ABSTRACT: Introduction: Crossfit® is a high intensity, challenging and motivational sports
practice and therefore there is an increase in the number of followers. High-intensity exercises with
numerous repetitions in a short period of time can cause early muscle fatigue, predisposing pain and
musculoskeletal injuries. Objective: To describe the musculoskeletal pain profile and movements
performed in Crossfit® practitioners. Methodology: Cross-sectional study carried out in two Crossfit®
boxes in Fortaleza, from October 2020 to January 2021. Sports practitioners were included, with a
minimum of six months of practice and without a surgical history, with ages above 18 years old.
A questionnaire was applied to collect sociodemographic and sports-related variables. Data were
analyzed using the SPSS statistic 20.0 program using the chi-square test for association between
variables. Results: The sample consisted of 79 participants with a mean age of 30.4 (= 7.1) being
58.2% women (n=48), 41.8% men (n=33) and 20.3% ( n=16) students. It was found that 44.3%
(n=35) of respondents practiced Crossfit® for more than 3 years and 75.9% (n=60) trained 4 to 6

times a week. Interest in participating in competitions was mentioned by 29.1% (n=23). Regarding
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musculoskeletal pain, the shoulder (87.3%; n=69), cervical spine (40.5%; n=32), lumbar region
(27.8%; n=22) and knee (26.6%; n= 21) were the most reported regions. Pain was also mentioned
during sports gestures: Handstand Push-up (HSPU) with 44.3% (n=31), Snatch with 38.6% (n=27),
Shoulder to overhead (STOH) with 35 .7% (n=25) and Trusther with 31.4% (n=22). Conclusion:
The shoulder was the most mentioned region by practitioners, with a prevalence of 87.3%, as well
as movements that demand strength above the head. Through this, studies of this relationship are

necessary to understand the subject discussed.

KEY-WORDS: High-intensity interval training. Lesion. Joints.

INTRODUCAO

O crossfit® criado nos anos 2000, consiste em uma modalidade esportiva de alta intensidade
com finalidade de potencializar a capacidade aerdbica e anaerdbica dos praticantes, através de
exercicios variados e intensos e funcionais seguindo padrdes universais de recrutamento motor desde
movimentos simples a multiarticulares. Estes contribuindo para a melhora do condicionamento
fisico abrangendo varias modalidades esportivas tais como: Levantamento de peso olimpico (LPO),
Ginastica, Atletismo e entre outros (GLASSMAN, 2007; DOMINSKI et al, 2017; CARBONE et al,
2020).

Por se tratar de uma atividade que abrange varias modalidades dentro de um treino, pela sua
diversificagdo de exercicios e pelo estimulo da busca por recordes pessoais o esporte vem aumentando
sua popularidade. A Crossfit® é constituida por cerca de 13.000 filiados e por milhdes de praticantes
no mundo. No Brasil sdo aproximadamente 40 mil praticantes, de ambos os géneros, na faixa de 18
e 69 anos, sua populagdo ¢ constituida por pessoas buscam sair do sedentarismo como também por
atletas e praticantes de outros esportes (SPREY, 2016; FEITO,2018; DOMINSK et al, 2017).

Visto que o Crossfit® se caracteriza por ser uma modalidade de alta intensidade e que exige um
grande esforgo fisico, o praticante fica exposto a maiores riscos de lesdes. Tais injurias podem estar
relacionadas com o comprometimento do sistema musculoesquelético gerando nesses individuos dor e
incapacidade funcional e envolvendo musculos e tenddes, que podem ser ocasionadas por sobrecarga
ou trauma nas articulacdes tendo também potencial de serem geradas pelo uso excessivo de cargas,
realizagdo inadequada do movimento e o tempo de pratica (OLIVEIRA,2020, MORAN,2017).

A dor ¢ considerada como uma vivéncia sensorial e emocional ofensiva associada a um dano
real ou potencial ao tecido. As evidéncias destacam que os quadros algicos sdo comuns em praticantes
de atividades de alta intensidade e estas estdo relacionadas a lesdes esportivas. No Crossfit® as
regides mais frequentemente acometidas sao as de ombros, joelhos e coluna, e estdo associadas aos
movimentos de LPO e ginastica (HAINLINE, 2017; SUMMIT, 2016).

De acordo com os estudos, a presenca de dor e limitacdo esta relacionada com os movimentos
de LPO, devido a utilizagdo de elevadas cargas e a realizagdo da técnica inadequada, que

consequentemente gera uma sobrecarga nos musculos e articulagdes, deixando o praticante mais
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susceptivel a lesdo (FEITO, 2018). Através disso, este estudo tem como objetivo, descrever o perfil

de dor musculoesquelética e movimentos realizados em praticantes de Crossfit®.

METODOLOGIA

Tratou-se de um estudo transversal e observacional, com abordagem quantitativa, realizados

na cidade de Fortaleza em dois boxes de Crossfit ® no periodo de outubro de 2020 a janeiro de 2021.

Participaram deste estudo individuos, com idade a partir de 18 anos, independente do sexo,
praticantes do desporto, com no minimo seis meses de pratica e que autorizaram sua participagao por

meio da assinatura do termo de consentimento livre e esclarecido.

A coleta dos dados foi realizada no momento em que os individuos aguardavam o inicio do
treino, com duragdo aproximada de 20 minutos em um local reservado. Pesquisadores e participantes
fizeram uso individual de méscaras, além do distanciamento social e higienizacdo das maos com
alcool em gel a 70%, respeitando as exigéncias da Organizagdo Mundial da Satide (OMS). Aplicou-se
um questionario, elaborado pelos pesquisadores, contendo os dados sociodemograficos, condi¢oes de
saude, estilo de vida e sobre o Crossfit.

Utilizou-se o programa Excel para digitacdo dos dados. Posteriormente, os dados foram
analisados pelo programa SPSS Statistic 20.0 (SPSS Inc. Chicago, IL). Os resultados foram
apresentados em frequéncia absoluta, frequéncia relativa, média e desvio padrdo. Para comparacao
dos grupos estudados foi utilizado teste do qui-quadrado nas varidveis categéricas, apés teste de
normalidade de Shapiro Wilk.

Esta pesquisa respeitou os padroes éticos e cientificos estabelecidos pela Resolugdo no 466/12
do Conselho Nacional de Saude/Ministério da Saude sobre pesquisa envolvendo seres humanos,

tendo sido aprovada pelo Comité de Etica da Universidade de Fortaleza (parecer n°. 4.231.121).

RESULTADOS E DISCUSSOES

A amostra foi constituida por 79 participantes com idade média de 30,4 (= 7,1) sendo 58,2%
mulheres (n=48), 41,8% homens (n=33) e 20,3% (n=16) estudantes. Verificou-se que 44,3% (n=35)
dos entrevistados praticavam Crossfit® a mais de 3 anos e 75,9% (n=60) treinavam de 4 a 6 vezes por

semana. O interesse em participar de competi¢cdes foi mencionado por 29,1% (n=23). (Tabela I)

Tabela 1 — Distribui¢do quanto ao sexo, estado civil, profissdo, comorbidades, pratica de Crossfit®,

modalidades praticadas, inten¢do no esporte. (Fortaleza- CE)

Variaveis Grupo total (n=79)
Idade (anos)* 30,47 £7,19
Sexof n (%)
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Masculino 33/41.,8
Feminino 46/58,2
Estado civilf
Solteiro(a) 60/75,9
Casado(a) 16/20,3
Divorciado(a) 3/3,8
Profissaot
Empresario 6/7,6
Dentista 5/6,3
Estudante 16/20,3
Advogado 6/7,6
Educador Fisico 11/13,9
Comorbidadest
Diabetes 1/1,3
Asma 5/6,3
Obesidade 5/6,3
Nao possui 65/82,3
Outros 4/5,1
Antes da pratica do Crossfit®+
Ativo 43/54,4
Muito Ativo 16/20,3
Irregularmente Ativo 16/20,3
Sedentario 4/5,1
Tempo de pratica de Crossfit®+
Menos de 6 meses 0/0
De 6 a 12 meses 13/16,5
De 1 a 2 anos 31/39,2
Mais de 3 anos 35/44.3
Dias por semana de treinof
De 1 a3 vezes 5/6,3
De 4 a 6 vezes na semana 60/75,9
Todos os dias 14/17,7
Intencio no esporte T
Estética 28/35.4
Saude 57/72,2
Competicao 23/29,1
Lazer 30/38,0
*Dados expressos em média + desvio padrdo; T Dados expressos em frequéncia relativa e absolu-
ta; n= nimero de individuos.
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Sobre dor musculoesquelética, o ombro (87,3%; n=69), coluna cervical (40,5%; n=32), regido
lombar (27,8%; n=22) e joelho (26,6%; n= 21) foram as regides mais descritas (Tabela II). Esse
resultado apresentou semelhangas ao estudo realizado no ano de 2020 em que teve como objetivo
analisar os sintomas de dor como a possivel causa de lesdo no Crossfit, observou que a regido do
ombro com 59,6% foi a estrutura mais referida pelos praticantes, sendo seguida de joelho e lombar.
A coluna cervical apresentou um valor inferior quando comparado a este estudo. A evidéncia destaca
que a presenca do quadro algico pode estar associada com a falta de individualidade nos treinos e
adesdo ao esporte ser por praticantes de outras modalidades (BERNESTORF,2021).

Um estudo realizado em dois boxes de Crossfit na cidade de Minas Gerais em 2017, também
apresentou que as estruturas mais afetadas sdo ombro, joelho e lombar, porém acredita-se que que
estejam relacionados com o tempo de pratica e ao periodo de treino, o que também pode-se observar
nesse estudo na Tabela I (XAVIER, 2017).

Algumas evidéncias apresentam que as disfuncdes relacionadas com o tempo de pratica nao
estao evidentes, pois uns descrevem que quanto maior o tempo de exposicao, mais o praticante estara
sujeito a injuria, devido a busca de recordes pessoais e ao periodo exposto aos movimentos realizados
no esporte. Porém outros, observam que praticantes com um periodo menor que seis meses de pratica
estdo mais susceptiveis a lesdo por nao possuirem controle motor adequado para a execugdo do
movimento (MONTALVO,2017; AUNE,2017).

Um estudo realizado em 2021 sobre perfil epidemiolégico de lesdes musculoesquelética
ocasionadas pelo Crossfit®, observou que a presenga de lesdes no esporte pode estar relacionada com
a alta periodicidade dos treinos por consequéncia do curto periodo de descanso, levando os musculos
e articulagdes a fadiga em que consiste quando a musculatura ndo consegue realizar uma contracao
maxima durante 0 movimento e consequentemente tornando a estruturas mais susceptiveis a lesao
(MARTINS,2021; XAVIER,2017; BRITO,2021).

A dor também foi mencionada durante os gestos esportivos: Hand Stand Push-up (HSPU)
com 44,3% (n=31), Snatch com 38,6% (n=27), Shoulder to over head (STOH) com 35,7% (n=25) e o
Trusther com 31,4% (n=22) (Tabela II). Pesquisas relacionadas a modalidade apresentam resultados
semelhantes, porém destacam que a presenca de quadro algico nessas cinesias esta associada
principalmente a estrutura do ombro, visto que exigem de elevadas amplitudes de movimentos
e estar relacionada com a diminuicdo da estabiliza¢do escapulo toracica e a discinesia escapular
(DOMINSKI, 2018; AUNE,2017; WEISHENTAL, 2014).
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Tabela 2 — Distribui¢do as articulagdes e os movimentos que geram dor nos praticantes de Crossfit.
(Fortaleza- CE)

Variaveis Grupo total (n=79)
Articulacoes t
Ombro 69/87,3
Joelho 21/26,6
Cervical 32/40,5
Lombar 22/27.,8
Punho 8/10,1
Articulacdo Temporomandibular 14/17,7
Tornozelo 8/10,1
Movimentos
Trusther 22/31,4
Snatch 27/38.,6
STOH 25/35,7
HSPU 31/44,3
Pullup 13/20,6
Overhead 6/9,5
*Dados expressos em média + desvio padrdo; T Dados expressos em frequéncia relativa e absolu-
ta; n= namero de individuos.

Este estudo apresentou limitagdo quanto ao niimero de participantes devido a pandemia da
COVID-19, bem como a necessidade de uma investigacdo mais detalhada sobre a categoria em que
esses participantes treinavam visto que o grau de dificuldade durante o treino pode ter influéncia na
presenga de dor e na intensidade do mesmo. E se a presenga o quadro algico gerou a diminui¢do do

desempenho do praticante.

CONCLUSAO

O ombro foi a regido mais referida pelos praticantes, com prevaléncia de 87,3%, assim como
os movimentos que demandam de forca acima da cabeca. Através disso ¢ necessario estudos dessa

relagdo para compreensdo do assunto abordado.
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