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INTRODUCAO

A prética de corrida de rua adveio e popularizou-se no século Xlll, na Inglaterra,
e a modalidade ampliou-se para o restante da Europa e Estados Unidos. No término do
século XIX, as corridas de rua ganharam mais adeptos, especialmente nos Estados
Unidos, apés a primeira Maratona Olimpica (SALGADO, 2006). Contudo a pratica de
corrida pode promover lesées onde estudos apontam uma variacdo de 29% a 65% de
ocorréncia de les6es, sendo os membros inferiores a regido mais afetada (GONCALVES
et al., 2016). O acometimento de lesGes pode estar associado a fatores intrinsecos que
estdo relacionados a experiéncia, aptiddo, idade e histérico de lesdo e aos fatores
extrinsecos relacionados as questdes climaticas, biomecanicas, antropométricas e erros
de planejamento e execucédo do treinamento (FERREIRA et al., 2012). O conhecimento
dos principais fatores de risco associados a essas lesfGes possibilita a utilizacdo de
diversas técnicas como suporte para a aplicacao de processos terapéuticos, dentre elas
pode-se destacar a bandagem elastica Kinesio taping® (KT). Kahanov, (2007) relata
gue a aplicacdo da KT sobre a pele, ira promover estimulos sensoriais e no sistema
nervoso central, viabilizando assim, o recrutamento de neurbnios motores que
consequentemente acrescem no ténus muscular, assim o muasculo que esta
enfraquecido devido uma lesé&o articular ou ligamentar, utiliza a tensdo média fornecida
pela bandagem e estabiliza a articulagdo e evita o estiramento de forma excessiva desse
musculo e contribui para o alivio de dor.

OBJETIVO

Avaliar os efeitos da bandagem elastica na dor no joelho e no pé em corredores
de rua amadores.

METODOLOGIA

Foram selecionados 30 voluntarios, corredores amadores de rua, com idade de
20 a 64 anos (41,43 + 11,46), sendo 60% do sexo feminino e 40% do sexo masculino.
Para coleta de dados foi utilizado, um questionario para caracterizacdo da amostra e
escala visual analdgica (EVA). Com a aprovacdo do Comité de Etica em Pesquisa da
Universidade de Mogi das Cruzes (UMC) (CAEE: 13752719.4.0000.5497), foi realizada
a triagem dos voluntarios de acordo com os critérios de inclusdo: voluntarios do sexo
masculino e feminino; maiores de 18 anos; com minimo de seis meses de prética de
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corrida; e que apresentem queixa de dor na regiao do joelho ou fascia plantar durante
ou ap6s a corrida. A partir disso foi feito o contato com os voluntarios em academias
particulares ou em locais publicos, durante a sua participagdo em treinos nas pracas
publicas, onde inicialmente foi feito os esclarecimentos em relacdo aos objetivos e aos
procedimentos que foram adotados para o desenvolvimento do estudo. Com o aceite do
voluntario o mesmo assinou o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido, autorizando
sua participacdo voluntaria na pesquisa. Com a sua autorizagdo foi iniciada coleta de
dados, onde foi entregue 1 questiondrio e escala visual analégica (EVA) para cada
voluntario. O voluntario foi avaliado uma vez na semana, durante trés semanas
consecutivas de treinamentos de corrida. Primeiramente em dia de treinamento
previamente agendado com o voluntario o mesmo respondeu a escala visual analégica
(EVA) e em seguida realizou o seu treino de corrida rotineiro, ao término do treino o
mesmo respondeu a EVA em relagcédo a sua dor durante a corrida e apés o treino. Na
segunda semana, o voluntario respondeu novamente a EVA e em seguida foi aplicada
a bandagem elastica no local de relato de dor do corredor (joelho ou fascia plantar), o
mesmo realizou o seu treino de corrida e apds respondeu novamente a EVA em relacdo
a sua dor durante a corrida e ap0s o treino. O voluntario pode retirar a bandagem logo
ap6s o término do treino. Na terceira semana, antes de iniciar o treino de corrida o
voluntario respondeu novamente a EVA e ao término do treino o mesmo novamente
respondeu a EVA em relacdo a sua dor durante a corrida e apés o treino. Para aplicacao
da bandagem no joelho, foi utilizada as recomendacdes expostas no Consenso de
intervengdes Fisioterapéuticas de 2018 (COLLINS et al., 2018), foi utilizada uma tira
com corte “I”, aplicada na regiao lateral da regiao da patela do voluntario, mantendo a
tensdo no centro da bandagem. Aplicacdo da bandagem no pé foi realizada, com base
nas diretrizes de pratica clinica da classificagdo internacional de incapacidade e saude
da Associagdo Americana da Fisioterapia Ortopédica (MARTIN et al, 2014), sendo
utilizada uma tira com corte em “I”, aplicada na regido lateral do mediopé (sem tensao),
passando sobre a regido do 0sso navicular (com tensao), finalizando na regido medial
da tibia (sem tenséo). Para a analise dos resultados, as variaveis numéricas foram
expressas por meio da frequéncia, média, desvio padrdo e porcentagem. Foi realizado
o teste de Kolmogorov-Smirnov, para avaliagdo da normalidade dos dados, sendo
encontrada uma distribuicdo ndo normal. Portanto, foi aplicado o teste de Kruskal-Wallis
para a comparacdo entre os grupos (com e sem a intervencdo), nos diferentes
momentos (pré x durante x pés treino). Para todas as andlises serd considerado
estatisticamente significativas as diferengas com p < 0,05.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Na Tabela 1 encontram-se dados referentes a caracterizagdo da amostra com
os voluntéarios, com dados referentes a média e desvio padrdo da idade, peso e altura.

Tabela 1: Caracterizacdo da amostra.

N? de voluntarios Idade (anos) Sexo Peso (kg) Altura (m)
30 200264 60 % feminino 47 a 95 1.53a 1,88
(41,43 x11.46) 40 % masculine (71,80 x12.32) (1,67 £0,09)

Na Tabela 2 encontram-se os dados sobre a localizacdo anatémica de dor
decorrente da corrida e nota se que 86,66% dos voluntarios relataram dor na regido do
joelho (63,33% no joelho direito e 23,33% no joelho esquerdo) ,segundo SARAGIOTTO
et al.,2016, isto é atribuido a fatores relacionados a biomecéanica, volume e intensidade
de treino. De acordo com o autor, o desempenho na corrida pode ser diminuido pelo
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desequilibrio muscular de membros inferiores, gerando assim possivel quadro de lesdo
nos corredores.

Tabela 2: Localizacdo anatdmica de dor decorrente da corrida.

Localizacio anatdmica de dor decorrente da corrida

Locais F i

Arco Plantar Esquerdo 0 0
Arco Plantar Direito 4 13,34
Joelho Ezquerdo 7 2333
Joelho Direito 19 63,33

Na Figura 1 tem-se a média de dor referente a cada treino avaliada em 3
momentos (pré, durante e pos treino) demonstrando aspectos positivos em relacdo a
aplicacdo de bandagem elastica (2° treino), na qual a dor relatada pelos voluntarios
diminuiu significativamente. Foi encontrada uma diferenca estatisticamente significante
na melhora da dor durante a pratica da corrida (p=0,001) e pés-corrida (p=0,0001) para
0 grupo que recebeu a aplicagédo da Kinesio Taping. Os resultados deste estudo foram
semelhantes aos de outros pesquisadores que também observaram beneficios com o
uso da KT, tal como Williams et al. (2012), que sugerem que a bandagem elastica ativa
vias sensoriais do sistema nervoso, estimulando o0s mecanoreceptores, que
posteriormente transmite informacfes do posicionamento da articulacdo, assim
aumentando a propriocep¢ao do movimento, provendo alivio da dor. Além do trabalho
de Oliveira et al., (2017) que relataram que os individuos que utilizaram a (KT) obtiveram
melhora na estabilidade articular do joelho, diminuindo o pico de angulo varo durante as
atividades de subida/descida de degrau e no agachamento além de ter reduzido o nivel
de dor durante a execucdo das tarefas. Em outro estudo, Osterhues, (2004) relata
resultados positivos na aplicacdo da fita elastica no tratamento de desalinhamento da
rotula, que promoveu a diminuicdo de dor e aumento da atividade muscular e
estabilidade da articulag&o do joelho.
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Figura 1: Média de dor referente ao primeiro treino (sem aplicacdo de bandagem),
segundo treino (com aplicacdo de bandagem) e terceiro treino (sem aplicacdo de
bandagem).
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CONCLUSOES

Apés a andlise dos dados obtidos no estudo, pode-se concluir que a bandagem
elastica foi eficaz na reducéo da intensidade da dor no joelho e no pé dos corredores de
rua amadores que participaram do estudo.
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