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RESUMO

A corrida de rua € uma atividade fisica que traz inUmeros beneficios para seus
praticantes e que tem aumentado significativamente seu numero de adeptos nos
ultimos anos. E uma atividade de baixo custo e facil realizacdo, mas que pode
acarretar lesbes ao aparelho locomotor, principalmente em membros inferiores. O
presente estudo visa expor os efeitos da aplicacdo da bandagem neuromuscular no
tratamento de lesdes musculo-articulares de maior frequéncia nos praticantes de
corrida de rua. Foi avaliado o perfil do grupo estudado, método de treinamento,
incidéncia da ocorréncia de lesdes e efeitos da aplicacdo da bandagem
neuromuscular. Os dados coletados foram captados através de questionario
avaliativo e anamnese verbalizada. Os resultados obtidos através do questionario
foram expostos em forma de frequéncia relativa e frequéncia acumulada. A maior
parte dos individuos estudados (53,3%) afirmaram ja ter sofrido lesdo em membro
inferior decorrente da pratica da corrida de rua. A amostra participante da
intervencdo com a bandagem neuromuscular em sua totalidade afirmou que o
método apresenta efeitos benéficos frente as lesdes.
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ABSTRACT

Street racing is a physical activity that brings numerous benefits to its practitioners
and has significantly increased its number of adepts in recent years. It is an activity of
low cost and easy to perform, but it can lead to injuries to the locomotor system,
mainly in lower members. The present study aims to expose the effects of the
application of neuromuscular bandage in the treatment of more frequent muscle-joint
injuries in street racing. The profile of the studied group, training method, incidence of
lesions and effects of neuromuscular bandage application were evaluated. The
collected data were collected through an evaluative questionnaire and verbalized
anamnesis. The results obtained through the questionnaire were presented in the
form of relative frequency and cumulative frequency. Most of the individuals studied
(53.3%) reported having suffered a lower limb injury due to the practice of street
racing. The participant sample of the intervention with the neuromuscular bandage in
its totality stated that the method has beneficial effects against the lesions.

Keywords: Pain; running; quality of life.

INTRODUCAO

A pratica de exercicio fisico tem papel importante na vida diaria da populacdo
gracas aos efeitos benéficos que traz a salude. Muitas vezes, esta préatica auxilia
tanto na prevencdo quanto no tratamento de diversas patologias. Sendo assim, o
exercicio fisico proporciona aos seus praticantes a sensacdo de bem-estar e
acarreta beneficios tanto na esfera fisica quanto mental, resultando, entdo, em uma
melhor qualidade de vida aos seus praticantes.

A atividade fisica que tem aumentado significativamente o seu namero de
adeptos nos ultimos anos é a corrida de rua, pelo seu baixo custo e facil realizacéo,
até mesmo para iniciantes. Comparada com a maioria dos exercicios e das
atividades esportivas, a corrida € uma atividade altamente versatil, pois pode ser
feita em uma ampla variedade de ambientes, fechados ou abertos, em pista ou
terrenos irregulares, em subida, no mesmo nivel ou em descida, no calor do verao
ou no frio do inverno, durante o dia ou a noite (FUZIKI, 2012). Geralmente, as
corridas de ruas sao praticadas por atletas amadores que buscam melhorar sua
condicdo fisica. Em contrapartida, estes atletas estdo expostos a fatores externos,
como pavimentacao das ruas, vestuario, clima e etc., que podem levar a lesées do
aparelho locomotor, principalmente em membros inferiores.

Segundo Souza et al. (2013), as principais lesbes em corredores amadores
acontecem em membros inferiores, com maior ocorréncia na regido de joelho, como

tendinopatia do tenddo patelar, sindrome do estresse medial da tibia, tendinopatia
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do tendao calcaneo, fascite plantar, sindrome fémoropatelar e sindrome da banda
iliotibial. Essa alta taxa de lesdes no joelho normalmente € atribuida a grande
magnitude das forcas de impacto presentes no membro inferior durante a corrida,
gue pode variar de um e meio a trés vezes o0 peso corporal (TAUTON, 2002).

O método da bandagem neuromuscular foi projetado visando auxiliar no
processo de cura natural do corpo, propiciando suporte e estabilidade aos musculos
e articulagdes sem limitar a amplitude de movimento do corpo, além de proporcionar
a manipulacao continuada dos tecidos moles mesmo ap6s o atendimento (KINESIO
TAPINGASSOCIATION INTERNACIONAL, 2007).

A bandagem se caracteriza por ser feita de um tecido 100% de algodao e
sem latex, ativado pelo calor do corpo, permeavel ao ar, resistente a agua e que
pode ser utilizada por cerca de quatro dias antes de uma nova aplicagcéo. Ela pode
ser alongada até 120-140% do seu tamanho original (SANTOS, 2010; KUMBRINK,
2014, PRENTICE, 2012). De acordo com Prentice (2012), o método é considerado
um recurso terapéutico, pois ativa o sistema neurolégico e circulatério a medida que
ocorre 0 movimento. Para obtermos os resultados esperados da aplicacao da fita,
se faz necessaria uma avaliagdo minuciosa, bem como no tratamento de qualquer
condicdo clinica. Uma boa avaliagcdo trara as informacdes necessarias para se
eleger o protocolo adequado de tratamento. Este método pode ser utilizado em
conjunto com varias outras modalidades de tratamento da clinica reabilitadora
(KINESIO TAPING ASSOCIATION INTERNACIONAL, 2007).

Assim sendo, busca-se expor os efeitos da aplicacdo da bandagem
neuromuscular no tratamento de lesdes musculo-articulares de maior frequéncia
nos praticantes de corrida de rua, justificado pela alta incidéncia de lesdes em
corredores amadores, ja que as mesmas trazem prejuizos para suas atividades
diarias e os afasta de suas a¢fes de lazer produzindo danos na qualidade de seu
cotidiano, uma vez que a corrida proporciona bem-estar e beneficios para a saude

de seus praticantes.

MATERIAIS E METODOS

O grupo de corrida com o qual foi realizada esta pesquisa conta com 65

atletas em sua totalidade, sendo que 45 participaram da pesquisa e responderam a
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um questionario avaliativo e receberam um termo de consentimento livre e
esclarecido para autorizacdo de analise e divulgacdo dos resultados obtidos com
sigilo garantido dessas informacdes.

O presente estudo foi realizado no centro de encontro dos sujeitos e de onde
partem para o treinamento da equipe, eleito de escolha por configurar-se como um
local fechado e apropriado para as avalicdes e aplicacées de bandagem durante os
meses de abril e maio de 2018.

Os dados foram coletados em dois momentos, sendo o primeiro antes do
processo de observacdo, realizando uma avaliacdo através de questionario para
identificacdo das lesdes presentes nestes individuos. E, posteriormente, procedeu-
se a aplicacdo das bandagens por 15 dias. Apdés a remo¢do das mesmas,
realizou-se avaliacdo das melhorias observadas pelos atletas por meio de
anamnese verbalizada.

Os critérios de incluséo e excluséo deste estudo foram: ser maior de 18 anos,
participarem de forma frequente do grupo de corrida escolhido para a pesquisa e
nao apresentar grandes lesdes musculo-articulares em tratamento ha mais de 12
meses. O critério de inclusdo para aplicacdo de bandagem consistiu no fato dos
participantes terem relatado ter sofrido lesé&o afirmando ser decorrente da corrida e
ainda apresentarem dor/desconforto devido a leséo. Critérios de exclusdo ndo estar
enguadrados nos critérios de inclusdo. Na presente pesquisa foi considerada lesao
gualquer evento que tenha causado o afastamento do atleta da pratica da corrida

por comprometimento muasculo-articular.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Faz-se necessario conhecer o perfil do grupo estudado, sendo que um dos
fatores investigados foi o sexo dos praticantes de corrida deste grupo, havendo o
predominio do sexo feminino com 64,4% dos praticantes, estando este dado
incompativel com os estudos prévios (OLVEIRA et al. 2012, PILEGGI et al. 2010;
FERREIRA et al. 2012).

A idade dos participantes é bastante variada, oscilando entre 18 e 65 anos.
Para quantificar de forma mais precisa, o item relacionado a idade foi dividido por
faixa etaria de 18 a 25 anos, 26 a 35 anos, 36 a 45 anos, 46 a 55 anos e 56 a 65

anos. Quanto a faixa etaria dos participantes, 40% dos sujeitos estudados se
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estabeleceu na faixa dos 36 aos 45 anos de idade, sendo este um dado que vem ao
encontro do exposto por Hino et al. (2009), que apontou em seu estudo valores
bastante proximos dos aqui encontrados onde 44,1% dos pesquisados por ele
encontravam-se na faixa etaria de 31 a 45 anos.

Na ficha de avaliacdo, os atletas foram questionados quanto ao seu peso e
altura. Quanto a média da altura, foi encontrada a medida de 1,55 metros, sendo
gue este questionamento foi respondido por todos os participantes da pesquisa.

A média de peso dos 44 participantes que responderam ao instrumento
investigativo representou 71,8 kg, com maior parte dos entrevistados fazendo parte
desta categoria. O IMC (indice de massa corporal) se apresenta como fator
intrinseco relevante para o esclarecimento das questfes aqui investigadas, visto que
séo resultados da relacdo peso-altura. Os dados aqui apresentados apontaram que
61,36% dos estudados apresentaram um IMC acima do valor considerado normal
para o adulto, com média de 25,67 kg/m?, valor considerado indicativo de sobrepeso,
diferindo do exposto por Junior et al. (2012), que concluiu que 60% dos participantes
do grupo por ele pesquisado apresentava o IMC menor de 25 kg/m?, valor
considerado normal. Também difere dos resultados encontrados por Pazim et al.
(2008), que em sua pesquisa encontrou um IMC dentro da faixa da normalidade nos
trés grupos por ele pesquisados, estando os valores encontrados entre 21,9 kg/m? e
23,6 kg/mz,

Dos 45 participantes desta pesquisa, 39 deles (86,6%) praticam outras
atividades associadas a corrida, como o treinamento funcional e a musculacao,
resultado este distinto do encontrado por Pazin et al. (2008), pois dos 604
pesquisados por ele, apenas 46,8% praticavam outro exercicio fisico além da
corrida. Esta divergéncia com nossa pesquisa também foi observada no estudo de
Rangel & Farias (2016), onde o grupo estudado contava com 88 pesquisados e
apenas 44,4% apontaram que realizava outra atividade fisica simultanea a corrida,
sendo a musculacao a mais citada por eles.

Dos corredores estudados nesta pesquisa, a maior parte deles (75,5%),
relataram que a pratica da corrida centra-se em até 48 meses, conclusdo que entra
em consonancia com o estudo de Oliveira et al. (2012), que encontrou em sua

amostra de 77 pesquisados que a maior parte deles (58,4%) praticavam a corrida ha
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no maximo dois anos (48 meses). Os achados do presente estudo também
corroboram os resultados de Rangel & Farias, que em seus estudos encontraram
69,3% dos 88 pesquisados por eles praticando a corrida no tempo maximo de 48
meses.

Dos atletas aqui estudados, a maior parte do grupo (28,8%) relatou percorrer
distancias semanais acima de 21 quilébmetros, estando a quantidade de quilébmetros
percorridos vinculada ao volume de treinamento semanal do grupo. Pelo fato de
71,1% dos sujeitos pesquisados informar que realizam somente 0s treinos propostos
pelo grupo, por trés vezes na semana, a minoria dos corredores (28,9%) mencionou
realizar treinos além dos oferecidos pelo grupo. No estudo de Neto, Zaneti & Casa
(2009), dos 219 individuos estudados, 71,2% relataram executar treinos
complementares além dos ofertados pelo préprio grupo de corrida, o que diferencia
este grupo pesquisado do grupo de participantes do presente estudo. Na amostra de
115 corredores estudada por Pazim et al. (2008), a minoria do grupo, 13,9%
percorria distancias de 0 a 31 quildmetros, e o restante do grupo, 86,1%, percorria
distancias acima de 32 quildbmetros, sendo que a minoria estudada por ele, 25,2%
dos individuos, participavam de treinamentos de uma a trés vezes por semana, e
74,8% realizavam quatro a sete treinamentos semanalmente. Comparando o0s
resultados encontrados na presente pesquisa e no estudo de Pazim et al. (2008), ha
uma divergéncia em relagcdo ao volume de treinos semanais e uma semelhanca
guanto as distancias percorridas pela maioria dos dois grupos. A maior parte dos
dois grupos percorre maiores distancias, divergindo apenas na frequéncia de
treinamento semanal, sendo que o grupo estudado na presente pesquisa afirma ter
uma frequéncia de treinamento de trés vezes na semana e 0 grupo pesquisado por
Pazim et al. (2008), em sua maioria, relatou um maior volume de treinamento
semanal, registrado como sendo de quatro a sete treinos por semana.

Alguns fatores foram investigados para entender quais as possiveis origens
das lesbes provindas da pratica da corrida de rua, sendo investigado o método de
treinamento preparatério para a pratica cotidiana da corrida utilizada pelo grupo. A
investigacdo do método de treinamento se fez necessaria devido aos fatores
extrinsecos que possam acarretar em lesdo para os corredores, fatores estes que o0s

mesmos estdo expostos durante a préatica da corrida de rua. A média de tempo de
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duracdo da prética da corrida (40 minutos) do grupo aqui estudado, encontra-se
dentro dos valores de pesquisas consultadas, pois nos achados por Oliveira et al.
(2012) 72,7% do grupo se exercitava em um tempo de até 120 minutos; ha amostra
de 200 corredores de Junior et al. (2012) 64,2%, a maior parte do grupo informou
gque a duracdo dos treinos variava entre 60 a 90 minutos. Como citado
anteriormente, o grupo antes de comecar o treino passa por um agquecimento e, ao
final da atividade, executa os alongamentos com orientacdo feita pelo treinador,
conduta esta que é estabelecida como adequada, uma vez que vai de encontro aos
resultados obtidos por Alencar & Matias (2010) que estabeleceram através de uma
revisdo bibliografica, a importancia do aquecimento antes de qualquer pratica
desportiva e do alongamento para encerrar a atividade, tendo em vista os beneficios
gue esta conduta traz aos atletas. Durante o treino, os praticantes de corrida séo
expostos a uma variacdo quanto aos tipos de terreno. Este fator € apontado pela
literatura como sendo um fator extrinseco, que predispdem os corredores ao risco de
sofrerem algum tipo de lesdo (GELLMAN & BURNS,1996; MCGINNIS, 2015).
Quanto a remodelacédo do treinamento ou ainda a variacao no tipo de treinamento, o
treinador a propde apos o periodo de 18 a 20 treinos, sendo na literatura ressaltada
a importancia da alteracdo dos treinos ndo ocorrerem de forma subita, assim como
ocorre no grupo estudado. Mcginnis (2015) expde que um aumento muito rapido no
ritmo do treinamento € um erro de treinamento bastante comum. Devido a isso,
muitas lesdes acontecem por uso excessivo e sao atribuidas a uma sindrome “muito
rapido, muito cedo”. Portanto, deve-se estabelecer um objetivo mais razoavel de
aumento do ritmo de treinamento em um periodo mais longo, ou seja, um aumento
discreto no ritmo em cada sessao, ajudando a evitar lesdes. Segundo Lopes &
Junior (2013), desde os anos 80 é recomendado que se utilize para a pratica da
corrida um ténis adequado e de acordo com o tipo de pisada do corredor (neutra,
pronada ou supinada) visando prevenir lesdes. Porém, os estudos de Yeung
et al. (2011) e Ryan (2010) concluiram gue a prescricdo de cal¢cados adequados de
acordo com a pisada nao previne os corredores de sofrerem as lesfes, o0 que vai de
encontro ao resultado da presente pesquisa, visto que a totalidade do grupo afirma
utilizar o calgcado adequado. Todavia, a maior parte dos sujeitos estudados ja sofreu

algum tipo de leséo.
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Quanto aos fatores motivacionais para escolher a corrida como uma atividade
fisica, o grupo, em sua maioria (37,7%), relatou praticar esta modalidade em busca
de condicionamento fisico e emagrecimento, sendo de mulheres a amostra
predominante do grupo estudado, concordando com os achados do estudo de
Truccolo, Maduro e Feij6é (2008), onde as raz6es mais importantes para as mulheres
do estudo (34) terem aderido a corrida de rua sado: melhora do condicionamento
fisico e saude (88,2%), aumento da autoestima (64,7%) e melhor aparéncia fisica
(58,5%).

Entre os 45 integrantes do grupo pesquisado, 24 referiram ter sofrido algum tipo
de lesdo durante a corrida. Sendo assim, 21 deles reportam que nunca sofreram
lesdo relacionada a corrida. As lesbes por eles citadas foram: fissura, derrame,
entorse, canelite (sindrome do estresse medial tibial), estiramento, sindrome da
banda iliotibial, fratura por estresse, tendinite, distensao, fascite plantar, ciatalgia,
ruptura ligamentar e caimbra. Dos 24 participantes, 3 deles ndo souberam identificar
o tipo de leséo e apenas citaram os locais lesionados.

O presente estudo aborda as lesbes encontradas em membros inferiores, pois
de acordo com os achados de Pileggi et al. (2010), Souza (2013), Ferreira et al.
(2012), h& uma alta incidéncia de les6es no aparelho locomotor provindas da corrida
de rua, sobretudo nos membros inferiores (quadril, joelho, tornozelo e pé). No
presente estudo, a incidéncia de les6es encontradas no grupo € de 53,3%. Todavia,
na literatura encontra-se uma variabilidade quanto a ocorréncia de lesdes. Taunton
et al. (2003) verificaram ocorréncia de 29,5% de uma amostra com 844 corredores;
Hootman et al. (2002), registraram a ocorréncia de lesbes a razdo de 25%, com
6.313 corredores pesquisados no estudo; Rosendal et al. (2003), reportam que 28%
dos pesquisados em um estudo com 330 militares referiram ter sofrido lesGes de
membro inferiores; Hino et al. (2009), informam em seu estudo que 28,5% dos
atletas apresentaram lesbes em seus membros inferiores, com amostra de 295
corredores amadores; e Van Middelkoop et al.(2008), verificou a incidéncia em
54,8% do sujeitos investigados em um estudo realizado com 725 participantes da
maratona de Rotterdam; no estudo de Pileggi et al. (2010) foi realizada uma meta-
andlise que revelou que a incidéncia de lesGes em praticantes da corrida varia de

19,4% a 79,3%, resultado este que estd em consonancia com os estudos citados
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anteriormente e também com o resultado encontrado na presente pesquisa. Esta
variacdo dos resultados encontrados decorre dos critérios utilizados pelos
pesquisadores para definir lesdo, fator metodolégico que diverge nas pesquisas e
estudos consultados.

A articulacdo de joelho, tornozelo e também o grupo muscular da panturrilha,
foram os mais apontados como regides lesionadas pelo grupo estudado neste
trabalho. A articulacdo do joelho destaca-se também por ser a mais apontada como
regido de dor e desconforto durante a corrida, sendo que o resultado obtido quanto a
articulagdo do joelho vai de encontro aos achados em estudos realizados
anteriormente. Junior et al. (2012) realizaram sua pesquisa com um grupo de 200
corredores onde 27,3% deles apontaram o joelho como regido mais afetada pelas
lesbes. Pileggi et al. (2010), em seu estudo com 18 corredores, obteve como
regibes mais apontadas pelos estudados por ele a tibia e o joelho. Rangel & Farias
(2016) relataram em seu estudo que dos 88 participantes da pesquisa, 43,2% dos
sujeitos apresentaram lesdo decorrente da corrida e, dos lesionados, 56,2% deles
informaram ser a regido do joelho a mais afetada. Aradjo et al. (2015) apontou em
seu estudo, que contava com 204 atletas, como regido mais afetada, lesées nos pés
e tornozelo (40,3%). Os resultados encontrados nesta pesquisa estdo de acordo
com os resultados obtido nos estudos consultados.

Acerca das lesdes identificadas nesta pesquisa, as de maior incidéncia
citadas pelos corredores, e que foi realizada a intervencdo de acordo com 0s
critérios de inclusdo desta pesquisa, foram: entorse de tornozelo, tendinite
femoropatelar, canelite (sindrome do estresse medial tibial), e fascite plantar. Na
pesquisa realizada por Souza (2013), as principais lesdes apontadas pelo grupo por
ele estudado assemelham-se as encontradas no presente estudo, que foram fascite
plantar, sindrome do estresse tibial medial, tendinite de calcaneo, sindrome da
banda iliotibial, sindrome da dor patelofemoral e lesGes meniscais. Lopes & Junior
(2013), apds uma revisao sistematica sobre o assunto aqui abordado, indicam como
sendo as lesBes de maior incidéncia em corredores amadores de rua as seguintes
lesGes: sindrome do estresse medial da tibia, tendinopatia do tenddo do calcaneo e
fascite plantar, sendo estas lesfes similares as apontadas pela presente pesquisa.

Diferindo dos resultados anteriormente mencionados, o estudo realizado por Araujo
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et al. (2015) reporta que as lesbes mais apontadas pelo grupo por ele estudado
foram: lesbes de pele, bolhosas, escoriacbes, entorses, além de caimbras e
hematomas.

Em conformidade com os resultados aqui apresentados, a maior parte
(79,1%) dos estudados que sofreram lesédo realizaram algum tipo de tratamento,
sendo o0s mais salientados o tratamento medicamentoso e fisioterapéutico. No
estudo realizado por Rangel & Farias (2016), os tratamentos que foram mais
mencionados pelos dois grupos estudados por eles foram o tratamento
fisioterapéutico e reforco muscular respectivamente.

Os doze participantes da intervencdo com bandagem neuromuscular desta
pesquisa apontaram efeitos positivos depois que lhes foi aplicado este recurso,
conforme os relatos personalizados. Como efeitos da aplicagcdo da bandagem, foram
destacados pelos participantes o alivio da dor, relaxamento muscular e estabilidade
das regides onde foram aplicadas as bandagens.

E relevante ressaltar que nenhum dos estudados apresentou reacdo alérgica a
aplicacdo da bandagem. De acordo com o estudo consultado, a diminuicdo do
guadro algico pode se dar pela tensédo proporcionada pela fita gerar um estimulo
aferente, facilitando o mecanismo inibitério da dor. Por esta razao, a fita proporciona
um feedback sensoriomotor que permite apenas movimentos que causam menor
irritacdo mecanica dos tecidos e, com isso, diminuindo a ocorréncia de dor. Todavia,
a bandagem néo se sobrep6em a outros métodos que geram a analgesia, uma vez
gue estudos consultados sugerem que seus efeitos analgésicos sobre a dor ocorrem
apenas em curto prazo (24 horas apos a aplicagdo) (ARTIOLI & BERTOLINI, 2014).
Em relacdo a estabilidade articular, segundo Oliveira, Silva e Silva (2017), a
estabilidade € fundamental para execucdo de tarefas funcionais, para manter a
articulacdo dentro dos limites fisiolégicos e evitar possiveis sobrecargas mecanicas.
A bandagem neste estudo mostrou resultado efetivo quanto a estabilizac&o articular,
expondo semelhanca com outras pesquisas realizadas que apontaram beneficio na
estabilidade articular dos individuos pesquisados. Oliveira, Silva e Silva (2017)
apontaram efeito satisfatério quanto a estabilizacdo do joelho em seu estudo. J&
Briem et al. (2011), em seu estudo que comparava a eficiéncia da bandagem

neuromuscular e da bandagem rigida para estabilizacdo do tornozelo visando a
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prevencdo de lesGes por entorse em inversdo, informou que a bandagem
neuromuscular ndo se mostrou efetiva quando utilizada para esta finalidade. No que
diz respeito a propriocepcéo, os resultados tém sido insuficientes no sentido de se
caracterizar os efeitos benéficos da aplicacdo da bandagem neuromuscular para
este propdsito. No estudo de Halseth et al. (2004), foram avaliados os efeitos da
bandagem neuromuscular na sensacdo de posicao articular do tornozelo nos
movimentos de flexdo plantar com inversdo. Foi concluido que a aplicacdo de
bandagem durante a avaliagdo parece ndo melhorar a sensacao de posicéo articular
em individuos saudaveis. A presente pesquisa ressalta a eficacia da bandagem
neuromuscular na estabilizacdo das articulagbes. Os atletas do presente estudo
ainda referiram como efeito da bandagem neuromuscular o relaxamento muscular,
gue se caracteriza pelo aumento da flexibilidade do musculo onde foi aplicada a
bandagem. Como citado anteriormente, sdo varios os beneficios recorrentes da
aplicacado da bandagem neuromuscular, dentre eles a regulacdo do tdnus, seja para
tonificar ou relaxar a musculatura (KASE et al. 2003; SIIMONSMA, 2003). No estudo
de Merino et al. (2010) obteve-se um resultado positivo quanto ao aumento da
flexibilidade muscular, o que se assemelha com a presente pesquisa. Entretanto,
diferencia-se pelo fato de ndo ser a mesma musculatura que foi avaliada e também
pelos sujeitos estudados por eles serem saudaveis. No estudo de Merino et al.
(2010) foi investigado o aumento da flexibilidade ne regido lombar e de isquiotibiais.
Em contrapartida, na pesquisa realizada por Costa (2013), ndo foi possivel mostrar
os efeitos da bandagem neuromuscular na flexibilidade da amostra (58 individuos
saudaveis) por ele estudada, pois apesar dos individuos do grupo estudado que
utilizou a bandagem neuromuscular demostrar melhora na flexibilidade de
isquiotibiais, os sujeitos do grupo de controle também apresentaram a melhora na
flexibilidade.

Nos estudos consultados existe uma discordancia em relacdo aos efeitos
causados pelo uso da bandagem neuromuscular, essa divergéncia ocorre devido
aos resultados de estudos realizados sobre o assunto trazerem respostas
contraditérias que possivelmente ocorrem devido as diferencas metodologicas
utilizadas. As pesquisas apresentam diferengcas como: a regido corporal em que a

bandagem foi utilizada, propésito da aplicacdo da bandagem e condi¢cfes de saude
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dos sujeitos estudados (saudaveis ou lesionados) (HO et al. 2015; NUNES et al.
2015). A presente pesquisa constata que a bandagem neuromuscular apresenta
efeitos benéficos nas lesGes encontradas no grupo de corredores pesquisado neste

estudo.

CONSIDERACOES FINAIS

Frente aos resultados obtidos nesta pesquisa, conclui-se que os corredores do
grupo estudado apresentam lesdes musculo-articulares devido a ficarem expostos a
fatores intrinsecos e extrinsecos que acarretam lesdes, sendo as regibes mais
afetadas por lesdes a articulacdo do joelho, tornozelo e grupo muscular da
panturrilha. As lesbes de maior incidéncia citadas pelos sujeitos estudados foram:
fascite plantar, sindrome do estresse medial da tibia, entorse de tornozelo e
tendinopatia do tendao patelar. Em relacdo aos efeitos da aplicacdo da bandagem
neuromuscular nas lesbes musculo-articulares nos individuos estudados na presente
pesquisa, o resultado encontrado foi satisfatorio, uma vez que a totalidade do grupo
apontou beneficios, como diminuicdo do quadro algico, aumento na flexibilidade
(relaxamento muscular) e melhora na propriocepcéo articular (maior estabilidade da
articulacéo). Ressalta-se a importancia da realizagcdo de novos estudos na area, pois
sdo poucas as pesquisas relacionadas a aplicacdo e efeitos da bandagem
neuromuscular em lesGes desportivas e também em funcdo dos resultados dos

estudos consultados serem incompativeis.
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