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RESUMO

Introducdo: O CrossFit® € um método de treinamento que visa desenvolver o condicionamento
fisico através da realizacdo de diferentes exercicios em alta intensidade. A atuacdo da
Fisioterapia dentro desta modalidade de treinamento pode colaborar para que os praticantes e
atletas alcancem seus objetivos, desenvolvam sua melhor performance e previnam lesoes.
Objetivo: Avaliar a postura de praticantes de CrossFit®. Métodos: Estudo de delineamento
transversal e exploratério, no qual foi analisado quantitativamente os dados obtidos.
Participaram do estudo 29 praticantes de CrossFit®. Os instrumentos utilizados para registrar
a coleta de dados foram: Ficha de avaliacdo fisioterapéutica, simetografo e o questionario
adaptado para avaliacdo da dor musculoesquelética em praticantes de exercicio (Q-ADOM).
Resultados: As alteracGes posturais mais prevalentes foram: joelho varo, ombro esquerdo
elevado, protusdo de ombros, hiperlordose lombar e a escoliose toracica. Conclusdo: Pode-se
concluir que os praticantes de CrossFit® do presente estudo apresentam alteragdes posturais.
Dessa forma, ressalta-se a importancia da atuacao do fisioterapeuta dentro desta modalidade de
treinamento de alta intensidade, tanto para preven¢do quanto para reabilitacdo de possiveis

lesdes.

Palavras - chave: Exercicio. Fisioterapia. Postura.



ABSTRACT

Introduction: CrossFit® is a training method that aims to develop physical conditioning through
the performance of different exercises at high intensity. The performance of Physiotherapy
within this type of training can collaborate so that practitioners and athletes reach their goals,
develop their best performance and prevent injuries. Objective: to evaluate the posture of
CrossFit® practitioners. Methods: Cross-sectional and exploratory study, in which the collected
data was quantitatively analyzed. 29 CrossFit® practitioners took place in the study. The
instruments used in the data collection were: Physiotherapeutic evaluation form, simetograph
and the questionnaire adapted for the evaluation of musculoskeletal in exercise practitioners
(Q-ADOM). Results: The most prevalent postural changes were: knee varus, left shoulder
elevated, shoulder protrusion, lumbar hyperlordosis and thoracic scoliosis. Conclusion: It can
be concluded that CrossFit® practitioners in the present study reached postural changes. Thus,
the importance of the physiotherapist's action within this type of high intensity training is
emphasized, both for prevention and rehabilitation of possible injuries.

Keywords: Exercise. Physiotherapy. Posture.
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1 INTRODUCAO

O CrossFit® € um método de treinamento que visa desenvolver o condicionamento
fisico através da realizagdo de diferentes exercicios em alta intensidade®. Utiliza-se neste
programa de treinamento, exercicios funcionais e de modalidades esportivas variadas?. Destas,
pode-se citar o levantamento olimpico, a execu¢do de movimentos ginasticos e exercicios
aerobios??,

E um programa de treinamento denominado de workout of the day (WOD), que significa
treino do dia e é caracterizado pela realizagdo de exercicios que devem ser feitos de forma
rapida, com o minimo ou nenhum intervalo de tempo durante as execuc¢des'?. Dessa forma,
estimula um alto nivel de competitividade entre seus praticantes®*.

Atualmente, existem mais de 10.000 boxes de CrossFit® afiliados no mundo®. E uma
modalidade que estd crescendo constantemente devido a sua variedade de beneficios®®.
Contribui por sua realizacdo ser em um curto periodo de tempo e também por ser um método
que auxilia na prevencdo de enfermidades atraves do seu objetivo: o aprimoramento da aptiddo
fisica, no qual treina-se forga, resisténcia cardiorrespiratoria e muscular, flexibilidade, poténcia,
velocidade, agilidade, coordenagao, equilibrio e precisio?’.

A atuacdo da Fisioterapia dentro desta modalidade de treinamento pode colaborar para
que os praticantes e atletas alcancem seus objetivos, desenvolvam sua melhor performance e
previnam lesdes®. Através da avaliacio fisioterapéutica é possivel identificar déficits no sistema
osteomuscular que possam acarretar um desequilibrio biomecanico®. Desta forma, uma
estratégia que pode estar sendo adotada é a avaliagio postural®.

A avaliacdo postural consiste em analisar a postura de individuos, que pode ser
visualizada em aspecto anterior, posterior e lateral®. E utilizada como um método para
diagnostico ou acompanhamento fisioterapéutico, detectando alteracdes que possam estar
interferindo sobre a qualidade dos treinos e desempenho dos praticantes!®!,

Visto que a pratica de exercicio de alta intensidade pode contribuir para o
desenvolvimento de altera¢des posturais, gerando problemas musculoesqueléticos, a avaliagcdo
postural torna-se importante para identificar possiveis alteragdes que possam estar interferindo
no treinamento do praticante de CrossFit®°2. Portanto, justifica-se a realizaco dessa pesquisa,
pois através dessa, pode-se contribuir prevenindo e reabilitando possiveis lesdes. Além disso, é
um treinamento que esta crescendo constantemente e apresenta poucos estudos em relacdo a

postura desses praticantes?®.
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Tendo em vista as contribui¢fes que pode-se ter através da avaliacdo postural, o presente
estudo teve como objetivo geral: Avaliar a postura de praticantes de CrossFit®. Como objetivos
especificos: Identificar os dados antropométricos (peso, IMC, altura), verificar o grau de dor
musculoesquelética, identificar a frequéncia de treinamento, identificar a carga maxima
utilizada durante os treinos, identificar se realiza outra modalidade de exercicio fisico e verificar

seus habitos posturais.
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2 METODOS

Caracteriza-se como um estudo de delineamento transversal e exploratorio, no qual foi
analisado quantitativamente os dados obtidos. O estudo foi desenvolvido na Clinica Escola de
Fisioterapia da Unisul - CEFU da cidade de Tubardo — SC no periodo de agosto até setembro
de 2020. A amostra foi composta por 51 pessoas que correspondem a 6% dos praticantes de
Crossfit® da cidade de Tubaréo.

O estudo apresentou os seguintes critérios de inclusao e excluséo:

Como critérios de inclusao: Individuos de ambos 0s sexos, que praticassem CrossFit®
por mais de trés meses e com frequéncia minima de duas vezes na semana, residentes na cidade
de Tubardo/SC com idade entre 18 a 45 anos que aceitassem participar da pesquisa mediante
assinatura do Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE). Exclusao: Que possuissem
alguma lesdo musculoesquelética no momento da avaliacdo e ndo assinassem o Termo de
Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE).

A pesquisa foi aprovada pelo Comité de Etica da Universidade do Sul de Santa Catarina
(UNISUL- n° parecer: 3.641.564). Foi mantido sigilo e anonimato das informacdes, conforme
Resolucdo n° 466/2012 do Conselho Nacional de Saude. Todos os participantes do estudo
assinaram previamente o TCLE, apds serem elucidados quanto aos procedimentos realizados
no estudo.

Os instrumentos utilizados para registrar a coleta de dados foram: Ficha de avaliagdo
fisioterapéutica, simetografo e o questionario adaptado para avaliacio da dor
musculoesquelética em praticantes de exercicio (Q-ADOM).

A ficha de avaliagdo fisioterapéutica obteve os dados pessoais do voluntario, como o
nome, idade, endereco, frequéncia semanal do treinamento, ha quanto tempo (meses/anos)
realizava o treinamento de CrossFit®, seus habitos posturais, exercicio realizado com carga
méaxima na semana e dados antropométricos, tais como: peso, altura, IMC. A avaliacdo postural
foi analisada em vista anterior, posterior e lateral com o voluntario em posi¢éo ortostatica atras
do simetografo, que ficou localizado ha 01 metro da parede. No plano frontal anterior foi
observado a simetria dos olhos, ombros, triangulo de Talles, espinhas iliacas antero-superiores
e joelhos (normal, valgo ou varo)'3. No plano frontal posterior foi analisado o &ngulo inferior
das escapulas, alinhamento da coluna, das espinhas iliacas postero-superiores, da linha poplitea
e a inclinagdo dos pés (normal, valgo ou varo)®. Na vista lateral, plano sagital foi avaliado a
posicdo da cabeca (normal ou protusa), lordose cervical e lombar, cifose toracica, anteroverséo

e retroversdo da pelve, e a posicdo dos joelhos (normal, hiperflexdo ou recurvatum)®3.
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Utilizou-se o questionério para avaliacdo da dor musculoesquelética em praticantes de
exercicio (Q-ADOM) adaptado pelas pesquisadoras. Ele incluia questdes sobre as dores
musculoesqueléticas, tais como dor no repouso ou durante a realizagcdo de exercicios e qual o
grau de dor que o voluntario apresentava de 0 a 10 durante o exercicio fisico.

A coleta de dados ocorreu na CEFU, com ciéncia da instituicdo envolvida. As
pesquisadoras utilizaram os Epi’s, tais como: jaleco, avental, méscara e protecdo para face,
sendo gue o ambiente foi preparado e higienizado antes e ap6s cada avaliacdo, de acordo com
as normas de biosseguranca para protecdo contra o coronavirus (Sars-CoV-2). Os participantes
que assinaram o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE), na sequéncia
responderam as questdes da ficha de avaliagdo, do Q-ADOM, e por fim, se posicionaram para
a avaliacdo postural com auxilio do simetdgrafo. Os participantes foram avaliados na vista
anterior, laterais (direita e esquerda) e posterior do corpo da seguinte forma: participantes na
posicdo fundamental, alinhado ao eixo do simetdgrafo, utilizando méscara e as vestimentas
adequadas (homens com bermuda curta e sem camisa; mulheres com top, bermuda curta e
cabelos presos).

Os dados obtidos através das respostas da ficha de avaliacdo, Q-ADOM e da avaliacao
postural foram analisados por meio de estatistica descritiva para determinacdo da frequéncia de

cada um dos parametros avaliados.
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3 RESULTADOS

A amostra inicial do estudo era composta por 51 praticantes de CrossFit®. Participaram
do presente estudo 40 praticantes de CrossFit® residentes da cidade de Tubardo — SC. Foram
excluidos da amostra 11 praticantes por ndo serem residentes da cidade de Tubardo-SC, por
apresentarem lesdes musculoesqueléticas e também por estarem treinando ha menos que 3
meses. Dessa forma, a amostra final do estudo foi composta por 29 praticantes de CrossFit®.
A idade média dos praticantes foi de 26,72 anos + 5,5. Com relacéo aos dados antropomeétricos,
a média da altura foi de 1,66 m = 0,7, a média do peso foi de 68,4 kg £ 9,4 e a média do IMC
foide 24,4kg/ m?2+2,1.

Quanto aos habitos posturais, 14 (48,28%) praticantes relataram que durante suas
atividades da vida diaria (AVD’s) costumam passar maior tempo na posicdo sentada e 15
(51,72%) relataram maior tempo na posicao ortostatica.

O gréfico 1 apresenta os dados referente aos habitos posturais dos praticantes de
CrossFit®.

Gréfico 1: Tempo na posicdo sentada e em pé durante as AVD’s
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Fonte: Elaborado pelas autoras, 2020.

Observa-se na figura acima que dos 14 (48,28%) praticantes que relataram ficar mais
tempo na posicao sentada, 5 (35,71%) praticantes afirmaram que ficam na posicdo sentada de
05 a 06 horas, 5 (35,71%) praticantes de 06 a 07 horas e 4 (28,58%) relataram que ficam nessa
posicdo de 08 a 09 horas. Dos 15 (51,72%) praticantes que relataram ficar mais tempo em pe,
1 (6,67%) praticante relatou que permanece em pé durante 01 a 02 horas, 2 (13,33%) praticantes
de 03 a 04 horas, 4 (26,67%) praticantes relataram de 05 a 06 horas, 2 (13,33%) praticantes de
06 a 07 horas, 3 (20%) praticantes de 08 a 09 horas, 1 (6,67%) praticante de 09 a 10 horas e 2
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(13,33%) praticantes permanecem por mais de 10 horas nesta posicdo. Além disso, os 29
(100%) praticantes apresentam dominancia do membro direito.

Em relacdo ao tempo de préatica do CrossFit®, 1 (3,44%) praticante relatou que esta
treinando ha mais de 3 meses, 2 (6,90%) praticantes de 04 a 06 meses, 1 (3,44%) praticante de
05 a 07 meses, 4 (13,80%) praticantes de 08 & 12 meses e 21 (72,42%) treinam h& mais de 12
meses. Nenhum participante relatou treinar CrossFit® apenas uma vez na semana, 5 (17,24%)
participantes relataram treinar 2 vezes por semana, 4 (13,80%) participantes relataram treinar 3
vezes por semana, 3 (10,34%) participantes relataram treinar 4 vezes por semana, 10 (34,49%)
participantes relataram treinar 5 vezes por semana e 07 (24,13%) participantes relataram que
treinam 6 vezes por semana. Os 29 (100%) participantes praticam CrossFit® apenas uma vez
ao dia. No entanto, além do CrossFit®, 19 (65,51%) participantes relataram que praticam outra
modalidade de exercicio fisico, dentre as modalidades estdo: Atletismo, corrida, futebol,
futvolei, danga, karaté e ioga.

Quanto ao exercicio com maior carga que estavam realizando, 12 (41,37%) participantes
relataram que foi o back squat, com as seguintes cargas: 42 kg, 55 kg, 140 kg, 90 kg, 70 kg,
110 kg, 45 kg, 25 kg, sendo que 2 participantes utilizaram a mesma carga de 60 kg, e outros 2
utilizaram de 35 kg; 3 (10,34%) participantes relataram o snatch, onde 1 utilizou carga de 75
kg e 2 utilizaram carga de 25 kg. Outros 2 (6,89%) participantes relataram que o exercicio
utilizado era o power clean, com as seguintes cargas: 90 e 80 kg; 2 (6,89%) participantes
relataram que o exercicio utilizado foi o deadlift, com cargas de 90 e 100 kg; 2 (6,89%)
participantes relataram o the clean com cargas de 37,5 e 70 kg; 2 (6,89%) participantes
relataram o clean and jerk, onde 1 participante utilizou carga de 45 kg e outro utilizou carga de
55 kg; 1 (3,44%) participante relatou que foi 0 overhead squat utilizando 47,5 kg; 1 (3,44%)
participante relatou que foi o shoulder press com 75 kg; 1 (3,44%) participante relatou o push
press com 40 kg; 1 (3,44%) participante relatou que foi o front squat com 55 kg; 1 (3,44%)
participante relatou que foi o squat clean com 40 kg, e 1 (3,44%) outro participante relatou que

foi o walking lunge com 42 kg.
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O grafico 2 apresenta os dados referente a dor.

Grafico 2: Dor em repouso durante o exercicio nas Ultimas 4 semanas.

Dor em repouso nas Dor durante o
Ultimas 4 semanas exercicio nas ultimas
4 semanas

Nio T 3793
NAQ N 41,38

I 62,07
sim = S/ 58,6

Porcentagem % Porcentagem %

Fonte: Elaborado pelas autoras, 2020.

De acordo com a figura acima pode-se observar que 18 participantes (62,07%) relataram
sentir dor durante o repouso, e 11 participantes (37,93%) relataram que ndo sentem nenhum
tipo de dor durante o repouso. No entanto, durante a pratica do CrossFit® 17 participantes
(58,62%) relataram sentir dor e 12 participantes (41,38%) ndo apresentaram dor.

A média do grau de dor durante o exercicio fisico foi de 4,47 + 1,7, sendo que dos 17
(58,62%) participantes que relataram sentir dor durante a préatica do CrossFit®, 3 (17,64%)
participantes referiram dor durante o treino de CrossFit® no ombro direito; 2 (11,78%)
participantes referiram dor em ambos ombros; 1 (5,88%) participante relatou que sente dores
em ambos ombros e na regido escapular; 1 (5,88%) participante referiu que sente dores nos
ombros e coluna lombar; 1 (5,88%) participante referiu que sente dor na coluna lombar; 1
(5,88%) participante referiu dor na coluna lombar e punho de ambos membros; 1 (5,88%)
participante referiu dor na regido escapular; 1 (5,88%) paciente referiu dor no quadriceps; 1
(5,88%) participante referiu dores na regido escapular, bracos e quadriceps; 1 (5,88%)
participante referiu dor na regido da tibia; 2 (11,78%) participantes referiram dor em ambos
joelhos; 1 (5,88%) participante referiu dor apenas no joelho esquerdo e 1 (5,88%) outro
participante referiu dores no joelho direito e tornozelo esquerdo.

O grafico 3 apresenta os dados referente as alteracOes posturais encontradas em vista

anterior.
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Gréfico 3: AlteracGes posturais em vista anterior

Alteracoes posturais - Vista anterior
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Fonte: Elaborado pelas autoras, 2020

Com relacdo as alteragfes posturais apresentadas no grafico acima percebe-se que na
vista anterior o desvio mais significativo foi o joelho varo, analisado em 13 praticantes
(44,83%). Também pode-se observar que 12 participantes (41,38%) apresentaram o ombro
esquerdo elevado, 8 participantes (27,59%) possuiam o triangulo de talles do lado esquerdo
maior, 7 participantes (24,14%) apresentavam o triangulo de talles do lado direito maior, 6
participantes (20,69%) possuiam a cabeca rodada para a direita, 5 participantes (17,24%)
apresentaram ombro direito elevado, 4 participantes (13,79%) possuiam cabeca rodada para a
esquerda, 2 participantes (6,90%) apresentaram a cabeca inclinada para o lado direito e 1
participante (3,45%) apresentou joelho valgo.

O grafico 4 apresenta os dados referente as alteracGes posturais em vista lateral direita

e esquerda.
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Gréfico 4: Alteracdes posturais em vista lateral direita e esquerda
Alteracoes posturais - Vista lateral direita e
esquerda
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Fonte: Elaborado pelas autoras, 2020.

Na vista lateral direita e esquerda, observou-se 21 participantes (72,41%) com protuséao
de ombros, 18 (62,07%) com hiperlordose lombar, 11 (37,93%) com anteroversdo pélvica, 9
(31,03%) com arco do pé chato, 8 (27,59%) com hiperextensdo de joelho, 7 (24,14%)
apresentaram anteriorizacdo da cabeca e 2 participantes (6,90%) apresentaram hipercifose
torécica.

O gréfico 5 apresenta os dados referente as alteracGes posturais encontradas em vista
posterior.
Gréfico 5: AlteracGes posturais em vista posterior

Alteracdes posturais - Vista
posterior
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Fonte: Elaborado pelas autoras, 2020
Na vista posterior, analisou-se 4 participantes (13,79%) com escoliose toracica, 3
participantes (10,34%) apresentaram EIPS esquerda elevada e 1 participante (3,45%) com EIPS
do lado direito elevado.
Entretanto, 9 participantes relataram que j& haviam identificado alguma alteracéo
postural antes de iniciar a pratica do CrossFit®, sendo que 4 (44,45%) relataram que ja

possuiam escoliose torécica, 2 (22,22%) relataram que possuiam ombro esquerdo elevado, 1
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(11,11%) relatou que possuia o quadril do lado direito elevado, 1 (11,11%) relatou hiperlordose
lombar e 1 (11,11%) outro participante disse que apresentava o ombro direito elevado.
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4 DISCUSSAO

Visto que as alteracGes posturais s&o comuns e podem alterar a mecanica corporal, a
avaliacdo postural torna-se uma aliada importante para os praticantes de exercicio fisico.
Através dela pode-se identificar possiveis desequilibrios musculoesqueléticos que possam estar
interferindo no desempenho do praticante®. Dessa forma, o objetivo geral do presente estudo
foi avaliar a postura de praticantes de CrossFit®.

Quanto & postura de praticantes de CrossFit®, Santos e colaboradores (2019)°
realizaram um estudo que avaliou a postura de 175 praticantes de CrossFit®. Eles foram
divididos em dois grupos etarios: um de 20 a 35 anos e outro de 36 a 58 anos, utilizando o
método Portland State University (PSU) e a biofotogrametria como instrumentos para
avaliacdo. Obtiveram-se 0s seguintes resultados na faixa etaria entre 20 a 35 anos em ordem de
prevaléncia: escoliose toracica, hiperextensdo de joelho, inclinacdo lateral de quadril,
anteriorizacdo da cabeca, hipercifose e rotacdo lateral de quadril. No grupo de 36 a 58 anos,
houve uma mudanca nesta sequéncia: escoliose toracica, hiperextensdo de joelho, inclinacdo
lateral de quadril, hipercifose, anteriorizacdo da cabeca e rotacao lateral de quadril. No entanto,
as alteracGes mais prevalentes foram escoliose toracica, hiperextensdo de joelho e inclinagédo
lateral de quadril em ambos grupos. Esses dados corroboram com os resultados encontrados no
presente estudo.

Quando Fernandes e colaboradores (2019)* analisaram a postura de 50 mulheres
praticantes de treinamento resistido (musculacéo) utilizando a biofotogrametria, identificaram
as seguintes alteracBes posturais: Em vista anterior, 26 (52%) participantes tinham
desnivelamento do ombro. Na vista posterior, foi observado alteragdes na coluna vertebral:
desvio em “C” com convexidade a direita em 14 (48,3%) mulheres e a esquerda em 5 (17,2%)
mulheres. Na vista lateral direita, metade das mulheres apresentaram anterioriza¢éo da cabeca.
No entanto, o desvio que teve a maior predominancia na vista lateral foi a anteroversdo do
quadril em 90,0% das avaliadas na lateral direita e 92% na lateral esquerda. Nos membros
inferiores, identificaram a presenca de joelhos valgos e pés planos. Alguns dados corroboram
com os resultados encontrados no atual estudo, como a anteroversao do quadril, anteriorizagéo
da cabecga, joelhos valgos e pés planos. No entanto, o estudo supracitado analisou a postura
apenas de mulheres, diferente do presente estudo.

Em outro estudo com praticantes de musculacéo, realizado por Baroni e colaboradores
(2010)*, foi avaliada a postura de 306 individuos. Dentre as alteragdes encontradas, pode-se
observar com maior prevaléncia: ombro anteriorizado em 51 (78,5%) praticantes e hiperlordose
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lombar em 39 (60,0%) praticantes. Dados que corroboram com os resultados encontrados no
presente estudo.

Quando Langdon e colaboradores (2019)}’ avaliaram a postura de 207 atletas de rugby,
as principais alteracfes encontradas foram: Ombro protruso (46,9%), cabeca para frente
(33,3%), joelho varo (32,9%) e hiperlordose lombar (30,9%). Apesar do rugby ser uma
modalidade de esporte que possui contato direto entre os atletas, os dados encontrados se
assemelham aos do presente estudo.

No estudo realizado por Santos e colaboradores (2013)*2, sobre a postura de atletas de
atletismo utilizaram o método proposto pela PSU para realizar a avaliagdo postural. Observou-
se que as regides com menor valor para boa postura foram: em vista posterior observou-se
alteracdes mais prevalentes na regido de ombro, coluna e arco plantar. Ja em vista lateral,
observou-se alteracBes mais prevalentes em regido de pescogo e joelhos. Esses dados se
assemelham aos encontrados no estudo em questdo, em que as alteragdes mais prevalentes
foram: joelho varo, seguida do ombro esquerdo elevado; protusédo de ombros, seguida pela
hiperlordose lombar e a escoliose toracica.

De acordo com Lee e colaboradores (2016)*8, que realizaram um estudo sobre mudancas
na ativacdo do serratil anterior, trapézio e latissimo do dorso com uma ma postura, relataram
que manter-se na posicao sentada durante um longo periodo de tempo, também pode levar a
alteracdes posturais dos membros superiores. No estudo realizado por Marques e colaboradores
(2010)*° sobre caracteristicas biomecanicas, ergonémicas e clinicas da postura sentada, relatam
gue a manutencdo prolongada dessa posi¢do ocasiona a adocdo de posturas inadequadas e
sobrecarrega as estruturas do sistema musculoesquelético. Dados que se assemelham aos
resultados encontrados no presente estudo, em que 14 praticantes relataram permanecer longos
periodos na posicdo sentada e 15 praticantes relataram permanecer maior periodo na posicao
em pé. Porém, o tamanho da amostra do presente estudo impossibilita chegar-se a conclusdes
sobre essa relagéo.

Quanto a hiperlordose lombar, um estudo realizado por Junior e colaboradores (2004)%
sobre a postura de atletas de poténcia muscular relata que essa alteracdo pode estar sendo
ocasionada pela retracdo dos musculos flexores do quadril e extensores do joelho. No entanto,
atravées do mecanismo compensatorio pode influenciar uma hipercifose toracica e
anteriorizacdo da cabeca. Dados que corroboram com os resultados do presente estudo.

Com relacao aos habitos posturais dos praticantes de CrossFit®, no estudo realizado por
Sprey e colaboradores (2016)?*, foi aplicado um questionario a atletas de CrossFit® de 250

academias especializadas no Brasil. Foram incluidos no estudo 566 pessoas e 0s resultados
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foram os seguintes: a maioria dos atletas, 328 (58,0%) relataram que o seu trabalho era
caracterizado por longas horas sentadas e curtos periodos de caminhada sem necessitar de
esforco fisico. Dados que diferem do presente estudo, em que 14 praticantes responderam
manter-se na posigdo sentada durante suas AVD’s e 15 praticantes responderam manter-se na
posicdo em pé durante a realizacdo de AVD’s.

Quanto ao tempo de pratica do CrossFit®, no estudo de Minghelli e colaboradores
(2019)??, sobre lesdes musculoesqueléticas em praticantes de CrossFit® portugueses, 270
praticantes responderam um questionario. Desses, 114 individuos (42,2%) relataram praticar
CrossFit® por um periodo entre 6 meses e 1 ano e, 106 individuos (39,3%) ha mais de 1 ano e
até 2 anos. Com relacdo a frequéncia semanal, os praticantes treinavam de 1 a 7 vezes na
semana. Dados que diferem dos resultados encontrados no presente estudo, em que a maioria
dos praticantes relataram que treinam ha mais de um ano e possuem uma frequéncia semanal
de 1 a 6 vezes. Entretanto, a diferenca encontrada com relacao a frequéncia semanal pode estar
associada a pratica simultanea de outras modalidades esportivas.

No estudo de Sprey e colaboradores (2016)* um total de 328 entrevistados (58%)
relataram realizar outras atividades fisicas além do CrossFit®, sendo que as atividades mais
citadas foram surf, ioga e pilates. Dados que se assemelham aos do presente estudo, em que 19
(65,51%) participantes relataram que praticam outra modalidade de exercicio fisico, dentre as
modalidades estdo: ioga, atletismo, corrida, futebol, futevélei, danca e karaté.

Com relacdo a execucdo dos exercicios de levantamento de peso olimpico (LPO), Silva
e colaboradores (2017)% afirmam que essa modalidade de exercicio é considerada segura
quando bem aplicada. O indice da taxa de lesdo em praticantes de levantamento de peso é de
0,00013 por hora de prética. Valores que sdo inferiores a outros esportes, como rugby (0.8000)
e futebol (0.1400). Com relacdo a taxa de lesdo do CrossFit®, o estudo realizado por Minghelli
e colaboradores (2019)?2 mostrou 1,34 lesdes por 1.000 horas de treinamento. Além disso, no
estudo realizado por Feito e colaboradores (2018)% relatam que a pratica do CrossFit® € segura,
que o maior indice de lesdo geralmente ocorre no primeiro ano de pratica e por praticantes que
possuem uma frequéncia semanal de treinos inferior a 3 vezes na semana.

Arcanjo e colaboradores (2018)* avaliaram os sintomas referidos por 195 atletas durante
uma competicdo de CrossFit®, no qual obtiveram os seguintes resultados: Presenca de
sintomatologia clinica dolorosa no quadriceps (25,8%), seguido da lombar (13,1%) e do ombro
(11,9%) sendo por fadiga muscular (42,6%), seguida por dor articular (30,8%). Grande parte

dos participantes relataram mais sintomas agudos e leves de dor musculoesquelética, sendo na



24

maioria das vezes por fadiga pds prova. Esses dados corroboram com os resultados encontrados
no presente estudo.

Em um estudo prospectivo de 12 semanas sobre CrossFit® e epidemiologia das lesdes
musculoesqueléticas realizado por Szleses e colaboradores (2020)%° participaram 406
individuos. Os locais corporais mais afetados foram: Ombros (19,0%; n = 47), coluna lombar
(15,0%; n = 37) e joelhos (11,7%; n = 29), sendo que os tipos mais frequentes de dores foram
por lesdes musculares (45,3%; n = 112), tendinopatias (13,0%; n = 32) e dores nas articulacbes
(24,7%; n = 61) %. Quanto ao grau de dor, foi utilizada a Escala de Avaliagdo Numérica - NRS,
que classifica a dor de 0 a 10, resultando em uma média 5. No presente estudo 17 participantes
relataram sentir dor durante a pratica do CrossFit®, sendo que a localizacéo e o grau de dor se

assemelham aos resultados encontrados nos estudos supracitados.
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5 CONCLUSAO

A partir do exposto pode-se concluir que os praticantes de CrossFit® do presente estudo
apresentam alteracfes posturais. As alteragdes mais prevalentes foram: na vista anterior o
joelho varo, seguida do ombro esquerdo elevado; na vista lateral direita e esquerda a protrusao
de ombros, seguida pela hiperlordose lombar e na vista posterior, observou-se com maior
prevaléncia a escoliose toracica.

Através desses dados, ressalta-se a importancia da atuacao do fisioterapeuta dentro desta
modalidade de treinamento de alta intensidade, tanto para preven¢do quanto para reabilitacdo
de possiveis lesbes. A atuacdo da Fisioterapia pode corrigir a execucdo dos movimentos dos
praticantes de CrossFit®, evitando futuras alteragdes posturais, prevenindo lesoes
musculoesqueléticas, contribuindo assim, para uma melhor performance em treinamentos e

competicdes.
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'CEP UNIVERSIDADE DO SUL DE Plataforma
SANTA CATARINA - UNISUL %oﬂ

PARECER CONSUBSTANCIADO DO CEP

DADOS DO PROJETO DE PESQUISA

Titulo da Pesquisa: AVALIAGAO POSTURAL EM PRATICANTES DE CROSSFIT
Pesquisador: Graciela Freitas Zarbato

Area Tematica:

Verséo: 1

CAAE: 22404519.3.0000.5369

Instituicdo Proponente: Fundagéo Universidade do Sul de Santa Catarina - UNISUL
Patrocinador Principal: Financiamento Proprio

DADOS DO PARECER

Numero do Parecer: 3.641.564

Apresentacgao do Projeto:
Projeto de TCC, da fisioterapia, Tubaréo.

A atuacdo da Fisioterapia dentro da modalidade de treinamento crossfit pode colaborar para com que os
praticantes e atletas alcancem seus objetivos, desenvolvam sua melhor performance e previnam possiveis
lesdes. Dentre os métodos que a Fisioterapia utiliza para avaliar, pode- se citar a avaliagdo postural, sendo
utilizado como um método para diagndstico ou acompanhamento fisioterapéutico. OBJETIVO: Avaliar a
postura de praticantes de CrossFit. METODOS: Estudo do tipo transversal, exploratério e quantitativo. A
amostra sera composta por 51 praticantes de CrossFit. O presente estudo vai analisar se os praticantes de
CrossFit possuem alteragbes posturais, se apresentam dor musculoesquelética, frequéncia do treinamento e
os habitos posturais. Como instrumentos para coleta de dados serdo utilizados: a ficha de avaliagéo,
questionario adaptado para avaliagdo da dor musculoesquelética em praticantes de exercicio (Q-ADOM) e
também a avaliagdo postural visual através do simetégrafo. ANALISE DE DADOS: Os dados serdo
analisados por meio de estatistica descritiva para determinacao da frequéncia de cada um dos parametros
avaliados. RESULTADOS ESPERADOS: Espera-se que a avaliagdo postural possa contribuir para a
identificagdo de possiveis alteragdes posturais, na qual o(a) voluntario(a) obtera informagdes sobre estas e,
a partir disso pode ser orientado a procurar tratamento afim de corrigi-las. Com isto, sugere-se que o
individuo apresente um melhor desempenho durante seu treinamento de CrossFit
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Continuagéo do Parecer: 3.641.564

e atividades de vida diaria.

51 participantes, Local: Clinica fisioterapia, Unisul, Tubar&o.

Objetivo da Pesquisa:
Este estudo tem como objetivo geral: Avaliar a postura de praticantes de CrossFit.

Como objetivos especificos: Identificar os dados antropométricos (peso, IMC, altura), verificar o grau de dor
musculoesquelética, identificar a frequéncia de treinamento, identificar a carga maxima utilizada durante os
treinos, identificar se realiza outra modalidade de exercicio fisico e verificar seus habitos posturais.

Avaliacao dos Riscos e Beneficios:
Relagédo adequada. Os autores afirmam:

"O presente estudo apresenta risco minimo, pois os (as) voluntarios (as) poderédo sentir-se envergonhados
em despir-se. Porém, sera respeitado seu limite, no qual o (a) mesmo (a) devera dizer aos pesquisadores.
Além disso, o (a) mesmo (a) podera se recusar a continuar no estudo, ou retirar seu consentimento a
qualquer momento, sem precisar justificar, e se desejar sair da pesquisa, ndo sofrera qualquer prejuizo a
assisténcia.

Como beneficio, a avaliagdo postural podera contribuir para a identificacdo de possiveis alteragdes, na qual
o(a) voluntario(a) obtera informagbes sobre estas e, a partir disso pode ser orientado a procurar tratamento
afim de corrigi-las. Com isto, futuramente sugere-se que o individuo apresente um melhor desempenho
durante seu treinamento de CrossFit e atividades de vida diaria."

Comentarios e Consideragcdes sobre a Pesquisa:
Pesquisa relevante e metodologicamente adequada. O presente protocolo de pesquisa apresentado
encontra-se em conformidade com a Resolugéo n° 466/12 e/ou 510/16 do Conselho Nacional de Saude.

Consideragdes sobre os Termos de apresentagéo obrigatéria:
Declaragdes, instrumentos de coleta de dados, cronograma, orgamentos, TCLE: adequados
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Conclusdes ou Pendéncias e Lista de Inadequagoes:

UNIVERSIDADE DO SUL DE
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QA=

N&o foram identificadas pendéncias éticas no protocolo de pesquisa apresentado.

Consideragdes Finais a critério do CEP:

O presente protocolo de pesquisa encontra-se em conformidade com a Resolugdo CNS n° 466/12 e/ou

510/16.

Protocolo de pesquisa em consonancia com a Resolugédo 466/12 e/ou 510/16 do Conselho Nacional de

Saude.

Este parecer foi elaborado baseado nos documentos abaixo relacionados:

Tipo Documento Arquivo Postagem Autor Situagdo
Informacgdes Basicas | PB_INFORMACOES_BASICAS_DO_P | 30/09/2019 Aceito
do Projeto ROJETO_1437365.pdf 21:11:44
Orgcamento Orcamento.docx 30/09/2019 |Graciela Freitas Aceito
21:11:00 | Zarbato

Projeto Detalhado / | Projeto_Completo.docx 30/09/2019 |Graciela Freitas Aceito

Brochura 21:09:32 |Zarbato

Investigador

TCLE/ Termos de | TCLE.docx 30/09/2019 |Graciela Freitas Aceito

Assentimento / 21:09:17 |Zarbato

Justificativa de

Auséncia

Declaracéo de Declaracao_ciencia_concordancia_instit| 30/09/2019 |Graciela Freitas Aceito

Instituicdo e uicoes_envolvidas.pdf 21:08:54 |Zarbato

Infraestrutura

Cronograma Cronograma.docx 30/09/2019 |Graciela Freitas Aceito
21:08:37 | Zarbato

Folha de Rosto FolhaDeRosto.pdf 30/09/2019 |Graciela Freitas Aceito
21:08:19 | Zarbato

Situagao do Parecer:
Aprovado

Necessita Apreciacdo da CONEP:

Néao

Endereco:

UF: SC

Telefone: (48)3279-1036
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