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MOBILIDADE ARTICULAR E ALTERECOES FUNCIONAIS EM CORREDORES DE
RUA
Erica Priscila de Franca Oliveira
Bianca Portela de Almeida

Resumo:

A corrida de rua tem se destacado entre as modalidades esportivas mais praticadas atualmente em
razdo dos beneficios associados a saude e da facilidade de acesso a sua pratica, contribuindo para
o aumento do niimero de participantes em diferentes faixas etarias e niveis de experiéncia. Nesse
contexto, o presente estudo teve como objetivo avaliar a mobilidade articular de corredores
amadores participantes de provas de corrida de rua. Trata-se de uma pesquisa quantitativa,
transversal e exploratoria, realizada com 33 voluntarios de ambos os sexos. Os participantes foram
submetidos a avaliagdes antropométricas e a testes funcionais para analise da mobilidade articular.
Os resultados evidenciaram a presenca de alteragdes funcionais em diferentes padrdes de
movimento, mesmo entre participantes que ndo relataram dor durante a execucdo dos testes,
indicando que determinadas limitagdes podem permanecer despercebidas durante a pratica da
modalidade. Conclui-se que a avaliagdo funcional constitui uma ferramenta relevante para o
acompanhamento de corredores amadores, fornecendo informagdes que podem auxiliar na
compreensdao das demandas da corrida e no planejamento de estratégias relacionadas a
funcionalidade do movimento.

Palavras-chave: corrida de rua; mobilidade articular; avaliagao funcional.

Abstract:

Road running has emerged as one of the most widely practiced sports today due to its health-related
benefits and the ease of access to its practice, contributing to an increase in the number of
participants across different age groups and levels of experience. In this context, the present study
aimed to evaluate the joint mobility of amateur runners participating in road running events. This
quantitative, cross-sectional, and exploratory study included 33 male and female volunteers.
Participants underwent anthropometric assessments and functional tests to analyze joint mobility.
The results revealed the presence of functional alterations in different movement patterns, even
among participants who did not report pain during test performance, indicating that certain
limitations may remain unnoticed during running practice. It is concluded that functional
assessment is a relevant tool for monitoring amateur runners, providing information that may
contribute to a better understanding of the demands of running and to the development of strategies
related to movement functionality.

Keywords: road running; joint mobility; functional assessment



1 INTRODUCAO

O fenomeno da corrida se da desde a evolugao dos bipedes pelo aprimoramento da
mecanica da marcha ha aproximadamente 4,4 milhdes de anos. Um importante ponto dessa
evolucdo ¢ que o desempenho da corrida ¢ modulado por uma combinagdo de caracteristicas
anatOmicas, fisioldgicas e comportamentais (Vernillo et al., 2016), que irdo diferenciar os atletas
de elite dos atletas amadores e entusiastas da corrida.

Desse modo, a corrida acaba ganhando holofotes por parte de pesquisadores e profissionais
do esporte por esse grande nimero de variaveis envolvidas no esporte, onde as corridas de 5-, 10-
, 21- e 42-km, normalmente realizadas em percursos planos, atualmente abrangem provas com
diversas caracteristicas de terreno e altimetria (Vernillo et al., 2016).

Atualmente, a corrida de rua ¢ uma das modalidades esportivas mais praticadas no Brasil,
essa popularidade ¢ associada a inimeros beneficios a saude, como a reducao do risco de doengas
cardiovasculares, obesidade ¢ mortalidade, além de motivos estéticos e pela acessibilidade
financeira comparada a outros esportes (Sanfelice et al., 2017).

Lesdes como sindrome do estresse tibial medial, tendinopatias do tendao calcaneo e patelar,
fascite plantar, e sindrome do trato iliotibial, sio comuns em corredores, estando associadas a
fatores de risco como historico de lesdes, volume de treino semanal (Kozinc e Sarabon, 2017), falta
de flexibilidade e mobilidade articular (Smith; Davies; Sekiya, 2023), déficit no fortalecimento e
equilibrio muscular (Noehren et al., 2014), além do uso de calgados desgastados (Richards; Magin;
Callister, 2009).

Dentre esses, a mobilidade articular tem sido apontada como fator frequentemente
negligenciado nos treinamentos de corrida, podendo ser chave para a prevencdo das lesdes
(Kosciuk; Moir e Swann, 2020). Estudos recentes reforcam a importancia da mobilidade para o
desempenho ¢ a prevencao de lesdes entre corredores (Smith; Davies; Sekiya, 2023).

O exercicio fisico ¢ usualmente associado ao bem-estar dos seus praticantes e entre as
diversas modalidades existentes a corrida tem se tornado cada vez mais popular, tanto pela
facilidade em sua pratica, como pelos beneficios para a satde e seu baixo custo. No entanto, seus
praticantes (tanto profissionais como amadores) estdo expostos aos eventuais riscos associados
(e.g. calcado inadequado, diferentes tipos de terrenos), pois a realizacao de exercicios de maneira
exaustiva, sem orientacdo ou de forma inadequada, pode contribuir para o surgimento e

agravamento de lesoes decorrentes da modalidade esportiva, tornando-se importante a investigagao



dessa tematica (mobilidade articular e flexibilidade) para assim conscientizar os praticantes e seus
técnicos e professores.

Levando em consideracgao o crescimento expoente da modalidade em questdo, ¢ importante
ressaltar que exposi¢do constante a esses fatores de risco e a falta de acompanhamento profissional
adequado podem ser potenciais fatores de risco para o desenvolvimento de lesdes em praticantes
de corrida, abrindo um alerta para a necessidade de se investigar esses fatores a fim de controla-los
e prevenir tais agravos, possibilitando assim ndo s6 a melhora no desempenho esportivo, mas
também a manutencao da satde do atleta.

Acredita-se que grande parte dos corredores ja tenha vivenciado algum quadro de lesdo ao
longo da sua pratica esportiva. Desse modo, o objetivo do presente estudo ¢ avaliar o nivel de
mobilidade articular e flexibilidade de corredores de rua amadores participantes de provas de
corrida de rua.

OBJETIVOS
Objetivo Geral

Avaliar o nivel de flexibilidade e mobilidade articular em corredores amadores

participantes de provas de corrida de rua.
MATERIAL E METODOS

A metodologia aplicada na realizagdo do presente estudo foi analisada e aprovada pelo
Comité de Etica de Pesquisas em seres humanos do Centro Universitario do Planalto Central

Apparecido dos Santos (Uniceplac) (CAAE: 69236223.8.0000.5058, parecer n. 6.132.065).
Participantes

Este sera um estudo quantitativo, transversal e exploratorio onde participaram do estudo 33
voluntarios de ambos os sexos, dividido em dois grupos, sendo um grupo de corredores (n=23) e
um grupo controle formado por pessoas fisicamente ativas, mas que nao praticam corrida (n=10),
para fins de caracterizacdo da amostra foram feitas avaliagdes antropométricas: massa corporal
(kg), estatura (m), indice Massa Corporal — IMC [kg.(m?)']. Os participantes foram recrutados por

conveniéncia por meio de informativos digitais divulgados em redes e midias sociais.



Todos receberam informagdes pertinentes sobre o projeto e quanto a eventuais riscos e
beneficios da participagdo no estudo, os voluntarios que concordaram em participar do estudo
assinaram um termo de consentimento livre e esclarecido (TCLE). Os participantes do estudo
foram submetidos a uma avaliacdo fisica para analisar o nivel de mobilidade articular de cada
segmento corporal. O presente projeto obedeceu as exigéncias da Resolucao 466/12 e 710/22 do

Conselho Nacional de Saude do Brasil.

Os voluntarios foram orientados a se manterem hidratados ¢ bem alimentados, assim como
a se apresentarem para os testes com vestimenta adequada (shorts e camiseta leves) para a pratica
da corrida. Os avaliados foram orientados a nao realizarem esforgo fisico, ndo ingerirem bebidas
alcodlicas ou estimulantes a base de cafeina ou taurina nas 48 horas antecedentes aos experimentos

para fins de padronizacao de realizagao de todos os procedimentos.

Critérios de Inclusiao

1) Ter idade entre 18 e 59 anos;

2) Ser praticante frequente de corrida de rua a pelo menos 1 ano, ter experiéncia em
treinamento para provas de rua (5-, 10-, 21- ou 42-km);

3) Estar treinando regularmente a pelo menos 6 meses.

Critérios de Exclusiao

1) Ter idade abaixo de 18 anos ou superior a 59;

2) Ser atleta profissional;

3) Ser atleta de pista (velocista).

As coletas foram conduzidas por avaliadores submetidos a um treinamento adequado para
a aplicagdo de testes sem intercorréncias, dentro dos padrdes de normalidade e seguranca exigidos
para este fim. Ademais, todas as avaliagcdes aconteceram dentro das dependéncias do Centro

Universitario Uniceplac.
Procedimentos
Massa corporal e Estatura

Para medida de massa corporal total sera utilizada a balanga eletronica portatil (Mi
Body Composition Scale 2, Xiaomi, China) utilizando a propria configuragdo do equipamento, a

estatura foi medida por meio de um estadiometro de parede (Sanny, Brasil) com precisdo de 0,1cm,



a medida sera realizada com o participante em posi¢@o ortostatica com os pés unidos e calcanhares

encostados na parede.

Avaliacao de mobilidade
A avaliagdo de mobilidade articular consiste em verificar a amplitude de movimento e se
esta esta de acordo com os parametros de normalidade, no presente estudo serdao verificados os

seguintes segmentos:

- Flexao de tronco: o participante foi orientado a inclinar o tronco para frente a partir da
posi¢do em pé, com os joelhos estendidos. Foi observado o quanto conseguiu alcangar o movimento
e se houve compensacdes, como flexdo dos joelhos.

- Flexao de tronco unipodal (direita e esquerda): A flexdao de tronco unipodal foi realizada
em apoio sobre um unico membro inferior, observando-se equilibrio, alinhamento ¢ amplitude do
movimento.

- Estabilidade de joelhos (direito e esquerdo): avaliada no mini agachamento unilateral. O
participante realizou o agachamento em uma perna so, enquanto a outra permanecia livre. O joelho
era considerado instavel quando apresentava desvio do joelho para dentro (valgo dindmico) durante
0 movimento.

- Rotagdo de tronco (direito e esquerdo): o participante realizou rotagdes do tronco para

ambos os lados, sendo analisada a amplitude do movimento e possiveis diferengas entre os lados.
- Agachar e levantar: consistiu na execugdo de um agachamento completo seguido do

retorno a posic¢ao inicial. Foram observados o controle do movimento, profundidade e alinhamento
dos joelhos.

- Mobilidade de tornozelos: avaliada na posi¢do semi-ajoelhada, com o participante
realizando avango do joelho a frente (dorsiflexdo), mantendo o calcanhar em contato com o solo.
Foi observada a amplitude de movimento e compensacgdes.

- Aducao de ombro: avaliada em pé, o participante segurava um bastdo com as duas maos,
posicionado atras da cabeca, realizando a elevagdo dos bragos acima da cabega. Considerou-se o
alcance do movimento, controle do tronco e compensacgdes.

- Controle e contragdo da musculatura dos pés: foi observado se o participante conseguia

manter o apoio estavel, sem colapsar o arco do pé durante os movimentos.



Ao término da realizacdo de cada movimento, os avaliadores perguntardo se durante o
movimento teve algum quadro de dor anormal, e cada movimento serd categorizado como
funcional sem dor (FSD), funcional com dor (FCD) , disfuncional com dor (DCD) e disfuncional
sem dor (DSD).

Analise Estatistica

A normalidade e homogeneidade das variancias dentro dos dados serdo avaliadas com os
testes de Shapiro-Wilk e Levene, respectivamente. Os dados de caracterizagdao de amostra serao
apresentados em valores absolutos distribuidos em média e desvio padrdao (£), as informacdes
referentes as lesdes serdo apresentadas em valores percentuais. Para as variaveis de mobilidade
serd aplicado o teste de Qui-quadrado para a distribuigdo de frequéncia de escore para os diferentes
segmentos corporais avaliados em funcional, funcional com dor, disfuncional e disfuncional com
dor. A organizagdo e analise dos dados serdo realizadas por meio do software Excel-Office 365
(Microsoft, USA). Todos os procedimentos serdo realizados pelo Statistical Package for the Social

Sciences (SPSS 20.0) (IBM, EUA) e GraphPad Prism 6.0 (San Francisco, CA, EUA).

RESULTADOS E DISCUSSAO

A caracterizacdo da amostra se deu por meio da avaliagdo antropométrica por peso,
estatura e IMC, apresentando uma caracteristica eutrdfica para ambos os grupos, sendo o grupo
de nao corredores apresentando peso um pouco mais elevado, mas sem diferenga estatistica entre
as variaveis (p> 0,05), conforme descrito pela tabela 1.

Tabela 1 — Caracteriza¢do da amostra
Corredores (n=23) Nao corredores (n=10)

Peso (Kg) 69,5 +12,9 74,9 £16,5
Estatura (m) 1,68 £0,09 1,69 +£0,1
IMC (Kg/m?) 24,36 £2,6 25,9 +4,1

IMC: indice de Massa Corporal

Na Tabela 2, observa-se que, entre os corredores, predominou a classificagdo funcional sem
dor em todos os testes do bloco, com destaque para a adugdo de ombro, que apresentou 91,3%.
Ainda nesse grupo, aflexdo de tronco apresentou 68,2% em funcional sem dor, enquanto

a extensdo de tronco mostrou maior distribui¢do em disfuncional sem dor, com 45,5%. Entre os



nao corredores, a distribuicao foi mais heterogénea, com percentuais distribuidos entre as quatro
categorias, sobretudo na flexao de tronco e na extensao de tronco.

Do ponto de vista estatistico, a comparagao entre grupos nesse bloco mostrou diferenca
significativa pelo teste qui-quadrado de Pearson (x? = 8,79; gl = 3;p = 0,032), embora o teste
exato de Fisher, apds agrupamento das categorias em funcional e disfuncional, ndo tenha indicado

diferenca significativa (p = 0,629).

Tabela 2 — Mobilidade funcional de coluna toracica, lombar quadril ¢ ombro

Corredores (n=23) Nao corredores (n=10)
FSD FCD DSD DCD FSD FCD DSD DCD
Flexao de Tronco (%) 69,6 43 21,7 43 30 30 20 20

Flexdo unipodal Direita (%) 73,9 0,0 21,7 473 40 20 20 20
Flexdo unipodal esquerda (%) 69,6 4,3 21,7 43 30 20 40 10

Extensao de Tronco (%) 39,1 8,7 43,5 8,7 30 20 40 10
Agachamento Overhead (%) 52,2 8,7 26,1 13 30 0 70 0
Aduc¢ao de Ombro (%) 91,3 4,3 4.3 0 100 0 0 0

FSD: Funcional sem dor; DSD: Disfuncional sem dor; FCD: Funcional com dor; DCD: Disfuncional com dor

Na Tabela 3, os corredores apresentaram maior frequéncia do quesito disfuncional sem
dor nas rotagdes tordcicas com bastdo, tanto a direita quanto a esquerda, com 81,8% e 86,4%,
respectivamente. Nas rotacdes de tronco, observou-se predominancia de funcional sem dor,
especialmente na rotagdo a esquerda, com 59,1%, e na rotagdo a direita, com 50,0%. Entre os ndo
corredores, também houve predominancia de disfuncional sem dor nas rotagdes toracicas com
bastdo, enquanto nas rotagdes de tronco os percentuais ficaram mais distribuidos entre funcional
sem dor e disfuncional sem dor.

Na analise estatistica, ndo houve diferenca significativa entre os grupos nesse bloco, tanto
pelo qui-quadrado de Pearson (y? = 1,61; gl = 3;p = 0,657) quanto pelo teste exato de
Fisher (p = 1,000).
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Tabela 3 — Mobilidade funcional nas rotagoes de tronco

Corredores (n=23) Nao corredores (n=10)

FSD FCD DSD DCD FSD FCD DSD DCD

Rotacio de Tronco
Direita (%)

Rotac¢ao de Tronco
Esquerda (%)
Rotacéo toracica ¢/
bastio Direita (%)
Rotacéo toracica ¢/
bastio Esquerda (%)

FSD: Funcional sem dor; DSD: Disfuncional sem dor; FCD: Funcional com dor; DCD: Disfuncional com dor

522 13 26,1 8)7 70 10 20 0
56,5 0 39,1 4.4 60 10 20 10
0 0 82,6 17,4 0 10 90 0

0 0 87 13 0 10 90 0

Na Tabela 4, os corredores apresentaram maior concentracdo de resultados em funcional
sem dor na mobilidade de tornozelo, com 68,2% em ambos os lados, enquanto o agachamento
unipodal concentrou-se principalmente em disfuncional sem dor, sobretudo na perna direita, com
63,6%. Entre os ndo corredores, o padrao foi semelhante, com destaque para disfuncional sem
dor no agachamento unipodal e maior frequéncia de funcional sem dor na mobilidade de tornozelo.

Na comparacdo entre os grupos, ndo houve diferenca estatisticamente significativa nesse
bloco, seja pelo qui-quadrado de Pearson (x? = 6,62; gl = 3;p = 0,085) ou pelo teste exato de
Fisher (p = 0,427).

Tabela 4 — Mobilidade funcional de joelho e tornozelo.

Corredores (n=23) Nao corredores (n=10)
FSD FCD DSD DCD FSD FCD DSD DCD
Agachamento unipodal 17,4 8,7 652 8,7 10 0 80 10
Direita (%)
Agachamento unipodal 174 13 522 0 20 0 60 20

esquerda (%)

Mobilidade de tornozelo 652 13 21,7 0 90 0 10 10
direito (%)

Mobilidade de tornozelo 65,2 4,3 21,7 8,7 80 0 10 10
esquerdo (%)

FSD: Funcional sem dor; DSD: Disfuncional sem dor; FCD: Funcional com dor; DCD: Disfuncional com dor

Na Tabela 5, os corredores apresentaram maior frequéncia de funcional sem dor no controle
do pé direito e na ativagdo do arco plantar, enquanto o pé esquerdo mostrou distribuicdo mais

equilibrada entre funcional sem dor e disfuncional sem dor. Entre os ndo corredores, também
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predominou a categoria funcional sem dor no controle e na ativagdo do arco plantar, embora com
presenca de disfuncional sem dor em parte dos casos.

Na analise estatistica, ndo foram observadas diferengas significativas entre os grupos nesse
bloco, tanto no qui-quadrado de Pearson (y? = 2,03; gl = 3; p = 0,566) quanto no teste exato de
Fisher (p = 0,479).

Tabela 5 — Mobilidade funcional dos pés.
Corredores (n=23) Nao corredores (n=10)
FSD FCD DSD DCD FSD FCD DSD DCD
Controle de pé direito 56,5 0 39,1 473 70 0 30 0
(%)
Controle de pé esquerdo 47,8 0 52,2 0 50 0 50 0
(Y0)
Ativacdo de arco plantar 56,5 43 39,1 0 60 10 30 0
direito (%)
Ativacao de arco plantar 52,2 0 47.8 0 60 10 30 0
esquerdo (%)
FSD: Funcional sem dor; DSD: Disfuncional sem dor; FCD: Funcional com dor; DCD: Disfuncional com dor
Este estudo avaliou os niveis de mobilidade articular e flexibilidade em corredores

amadores participantes de competi¢des de corrida de rua, com o objetivo de discutir a relevancia
dessas medidas para a pratica da corrida. Os achados indicam que muitos participantes nao
apresentaram dor na execucao dos movimentos, mas que apresentam padrdes funcionais alterados
em testes de mobilidade de tronco, agachamento unipodal e rotacdo toracica, o que corrobora a
ideia de que déficits funcionais ao ndo corrigir essa deficiéncia, com o tempo podem preceder o
aparecimento de sintomas atribuidos a lesdes cronicas (Kozinc; Sarabon, 2017). Além disso, a
literatura tem mostrado que alteragdes na mobilidade podem influenciar a biomecanica da corrida,
aumentando a sobrecarga em musculos e articulagdes durante movimentos repetitivos (Kozinc;
Sarabon, 2017).

A flexibilidade possui importante papel na pratica da corrida, pois contribui para a
amplitude de movimento ¢ melhor adaptagdao do corpo as exigéncias do gesto esportivo. Niveis
adequados de flexibilidade podem favorecer maior eficiéncia durante a corrida e auxiliar na
realizagdo dos movimentos de forma mais equilibrada. Spadari e Brodt (2021) destacam que a
mobilidade articular apresenta relagdo com os padrdes mecanicos da corrida, reforcando a
importancia da flexibilidade para o desempenho funcional de corredores amadores. Além disso, a

flexibilidade também se relaciona com a qualidade de vida e com o desempenho esportivo em
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diferentes modalidades, ndo apenas na corrida, sendo influenciada por fatores como sexo, idade e
caracteristicas individuais (Guedes et al., 2002).

Uma boa mobilidade articular pode facilitar a absor¢do de impacto durante a corrida e
contribuir para reducdo de sobrecargas musculoesqueléticas (Hreljac et al., 2000). Em
contrapartida, limitagdes na dorsiflexdo do tornozelo podem alterar a biomecanica da corrida e
favorecer compensagdes durante movimentos repetitivos (Becker et al., 2017). Embora o
presente estudo ndo tenha avaliado diretamente a ocorréncia de lesdes, os déficits funcionais
encontrados permitem sugerir que alteragdes de mobilidade possam contribuir futuramente para
compensacdes mecanicas e possiveis sobrecargas relacionadas a corrida.

Além dos aspectos biomecanicos, a preparacdo muscular antes da pratica esportiva também
apresenta relevancia para o desempenho funcional. Farinatti (2000) relata que o aquecimento
realizado antes do alongamento pode favorecer maior elasticidade muscular e melhora da
amplitude de movimento. De forma semelhante, McArdle, Katch e Katch (2016) apontam que o
aumento da temperatura muscular, ao fazer o aquecimento reduz a rigidez musculotendinea e
melhora a resposta mecanica durante a corrida. Muitas vezes, o corredor ndo necessita realizar
longos periodos de alongamento, mas apenas preparar adequadamente a musculatura antes do
exercicio que ja pode contribuir para melhora do movimento e possivel redu¢do do risco de lesoes.

Segundo Spadari e Brodt (2021), a mobilidade adequada de quadril e tornozelo possui
importante relacdo com a mecanica da corrida e com a distribuicdo das cargas durante o
movimento. Conforme observado na Tabela 3 do presente estudo, 68% dos corredores
apresentaram boa mobilidade do tornozelo e bom controle/ativagdo dos pés, sustentando
parcialmente os achados encontrados na literatura.

Da mesma forma, Kakouris, Yener e Fong (2021) relatam que déficits funcionais e
alteracdes musculoesqueléticas estdo frequentemente associados a lesdes relacionadas a corrida.
Entretanto, muitos desses fatores podem ser minimizados quando o corredor realiza uma
preparacao adequada, ndo focando apenas em aumentar a quilometragem ou reduzir o tempo de
prova, mas também em aspectos como mobilidade, fortalecimento muscular e controle do
movimento, que auxiliam na mecanica da corrida e podem contribuir para prevencao de lesoes.
Nesse contexto, a flexibilidade possui importante papel tanto para satide quanto para o desempenho
esportivo, considerando que “a flexibilidade é considerada um importante componente da aptidao

fisica relacionada a satide e ao desempenho esportivo” (Schwartzmann et al., 2019, p. 289).



13

Importante ressaltar que a flexibilidade desempenha papel relevante tanto para a promogao
da satide quanto para o desempenho esportivo, sendo considerada um importante componente da
aptidao fisica. Além disso, a redug¢do dos niveis de flexibilidade pode ocasionar alteracdes
biomecanicas, aumentar a sobrecarga musculoesquelética e favorecer mecanismos compensatorios
durante movimentos repetitivos, especialmente em modalidades esportivas de resisténcia. Dessa
forma, sua avaliagdo mostra-se importante ndo apenas para a melhora do desempenho esportivo,
mas também para a prevengao de lesdes (SCHWARTZMANN et al., 2019).

No agachamento unipodal, a maioria das discrepancias ocorreu sem dor, especialmente a
direita, o que sugere a necessidade de integrar treino de musculagdo com foco na pelve para
melhorar o alinhamento mecanico durante a corrida e evitar o aparecimento da dor ou da lesdo.
Pois, o fortalecimento do gluteo médio pode melhorar o controle da aducao de coxa e reduzir a
rotagdo interna durante a corrida, contribuindo para a reducao do valgo do joelho (Passos et al.,
2022). Ainda Passos et al. (2022) aponta o déficit de for¢a aumenta as chances de lesdes em
corredores de rua e o treino de for¢a pode ser considerado a base da preparagdo fisica, sendo um
complemento importante além de alongar e aquecer a musculatura.

Diante do papel do déficit de forga no risco de lesdes, recomenda-se incorporar exercicios
de resisténcia como base da preparacgdo fisica, promovendo estabilidade postural e equilibrio no
gesto de corrida (Passos et al., 2022).

De maneira geral, os resultados do presente estudo reforcam a importancia da avaliagao
funcional em corredores amadores, principalmente na identificagdo precoce de alteragdes
biomecanicas e déficits de mobilidade, mesmo na auséncia de dor, pois mesmo na auséncia de dor,
tais disfuncionalidades podem ocasionar lesdes futuramente, as vezes de forma abrupta Além disso,
estratégias envolvendo fortalecimento muscular, mobilidade e controle neuromuscular podem
contribuir para melhora do gesto esportivo e prevencao de lesdes relacionadas a corrida.

Como limitagdo do estudo, destaca-se o numero reduzido de participantes e a falta de
acompanhamento dos corredores ao longo do tempo, o que dificulta identificar se os déficits

funcionais encontrados realmente poderiam contribuir para futuras lesoes.

CONSIDERACOES FINAIS

Os resultados obtidos neste estudo permitiram ampliar a compreensao acerca da mobilidade

articular em corredores amadores, evidenciando a presenca de alteracdes funcionais mesmo em
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individuos fisicamente ativos ¢ sem queixas aparentes durante a pratica esportiva, o que reforga a
relevancia da avaliagdo funcional como ferramenta capaz de identificar limitagdes que muitas vezes
passam despercebidas no cotidiano do treinamento, mas que podem influenciar a qualidade do

movimento e a adaptacdo do organismo as exigéncias impostas pela corrida de rua.

Além de possibilitar o alcance do objetivo proposto, os achados contribuem para a
discussdo sobre a importancia de uma preparagao fisica que ndo esteja voltada exclusivamente para
o aumento do volume ou da intensidade dos treinos, mas que considere também aspectos
relacionados a funcionalidade do movimento, ao controle corporal e a manutengdo de padrdes
motores adequados, favorecendo uma pratica esportiva mais segura e eficiente a longo prazo, além
de também possibilitar a elaboragao de ferramentas educativas de baixo custo, como uma cartilha
direcionada a corredores amadores e treinadores, contendo orientagdes sobre a importancia da
avaliag¢do funcional e sugestdes de exercicios voltados a mobilidade articular e ao fortalecimento
muscular. Considerando a elevada frequéncia de alteragdes funcionais sem dor observada no
estudo, especialmente em relagdo ao joelho, a inclusdo de exercicios como o agachamento
unipodal, afundo, fortalecimento dos musculos estabilizadores do quadril como abdug¢dao com
caneleiras, podem contribuir para a melhora da qualidade do movimento e para uma pratica da
corrida de rua mais segura. E no caso da rotacdo de tronco exercicios como rota¢ao de tronco no
espaldar, livro aberto, passar a agulha e rotagdo toracica em quatro apoios podem melhorar e tentar

evitar o aparecimento de lesdes.

Embora o estudo apresente limitagdes relacionadas ao numero de participantes € ao seu
delineamento transversal, os dados obtidos fornecem informagdes relevantes para profissionais que
atuam com corredores amadores, podendo auxiliar na elaboracdo de estratégias de
acompanhamento e intervencdo, a0 mesmo tempo em que apontam a necessidade de novas
pesquisas que aprofundem a compreensao da relacdo entre mobilidade articular, funcionalidade e

pratica da corrida de rua.
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