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Palavras-chave Resumo: O objetivo deste estudo foi verificar a presenca de dor plantar entre
Atletas atletas do pentatlo moderno (PM) em competicdo esportiva pré-jogos pan-
Dor americanos. Participaram 21 pentatletas com a média de idade de 23,75, pra-
Frequéncia ticantes ha pelo menos 6 meses. Os pentatletas responderam a um questiona-
pé rio composto por 12 questdes e registraram algum episdédio de dor no(s)

pé(s) relacionado a pratica do PM. Houve registro de dor plantar em 71,5%

dos pentatletas e destes 33,33% tiveram diagnostico médico de Fascite Plan-

tar. Sendo assim, concluimos que, a atividade realizada nos treinos relativos
Artigo recebido em: 20.02.2019 a estas modalidades sdo fatores desencadeantes da dor plantar e causador da
Aprovado para publicagio em: 01.03.2019  elevada frequéncia deste acometimento em pentatletas.

INTRODUCAO

O Pentatlo Moderno (PM) foi incluido nos Jogos Olimpicos como um esporte praticado por homens e
mulheres, individualmente ou por equipe, cuja competicao é disputada em cinco eventos realizados em um
unico dia: esgrima, natagdo, equitacdo e o evento combinado, que abrange as modalidades de tiro e corrida
(KELM, 2009).

Tendo em vista que na pratica do PM ha uma sequéncia de diferentes especificidades e que durante a pe-
riodizacdo das fases de treinamento composto pela pré-temporada, temporada e transicdo, se intensificam
com intuito de obter éxito nas principais competicdes, aumenta o risco de lesdes (JUNIOR et al., 2014) Se-
gundo alguns estudos seus praticantes enfrentam periodos de recuperacdao em espaco de tempo reduzido, fato
este que pode predispor as lesdes e stress de estruturas anatémicas, sobretudo nos membros inferiores na a
fase de treinamento, bem como, durante a competicdo (KELM et al., 2003; LE MEUR et al., 2010; LE
MEUR et al., 2012)

De um modo geral observa-se poucos estudos sobre lesdes especificas em pentatletas, ha registros de
prevaléncias de lesdes em modalidades que compdem esse esporte, tais como, lesdes em esgrimistas (ROI e
BIANCHEDI, 2008; PARK e BYUNG, 2017), em corredores (ARAUJO et al., 2015; SOUZA et al., 2013;
FERNANDES; LOURENCO; SIMOES, 2014), em nadadores (AGUIAR et al., 2010; MELISCKI; MON-
TEIRO; GIGLIO, 2011) em atiradores (LOURENCO E SILVA, 2013; KABAK et al., 2016) e em equitacdao
(ENGEBRETSEN et al., 2013; RUEDA; HALLEY; GILCHRISTI, 2010). H4 ainda de se destacar que, o PM
nem sempre é a primeira experiéncia esportiva do seu praticante que pode ter migrado de outra(s) modalida-
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de(s), e essa transicdo exige adaptabilidade fisica e biomecanica, as quais podem potencializar o risco de
aparecimento de lesdes, em funcdo das exigéncias especificas da modalidade.

A diversidade das modalidades incluidas no PM faz com que o esporte tenha um elevado indice de le-
soes e de diversas etiologias, sobretudo aquelas advindas da corrida e esgrima (KELM et al., 2003). A acdo
repetitiva em cada uma das modalidades que compdem esse esporte pode levar ao excesso de uso funcional e
consequentemente a lesdes, entre as quais, dores nas regioes dos pés e o aparecimento de fascite plantar (FP).

Diante das peculiaridades deste multiesporte e sabendo-se que sdo raras as pesquisas sobre a modalida-
de, tanto no ambito nacional como no internacional, o presente estudo tem o propésito de registrar a ocorrén-
cia e frequéncia de dor plantar, regido anatémica mais afetada, modalidade desencadeadora de dor, momento
do treinamento que gera desconforto e que repercussao causou para o desempenho esportivo dos pentatletas
registrados na Confederacdo Brasileira de Pentatlo Moderno (CBPM) durante evento competitivo.

METODOLOGIA

Participaram do presente estudo 21 pentatletas de PM de ambos os sexos, com faixa etéria entre 17 a 30
anos, sendo a média de idade igual a 23,75 + 3,11 anos. Todos eram atletas do ranking nacional da Confede-
racdo Brasileira de Pentatlo Moderno (CBPM) e praticantes da modalidade ha pelo menos 6 meses e que par-
ticiparam de competicGes importantes do cendrio nacional e/ou internacional. Neste estudo descritivo de
campo foi aplicado um questiondrio sobre o histérico esportivo e de lesdo esportiva especificamente fascite
plantar (FP). Apés explicacdo sobre o propdsito do estudo, os participantes assinaram um termo de consenti -
mento livre e esclarecido, previamente aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa do Centro de Ciéncias da
Satde (CCS) da Universidade Federal de Pernambuco (UFPE), protocolo n. 158/2009.

PROCEDIMENTOS EXPERIMENTAIS

A coleta de dados ocorreu durante eventos realizados pela CBPM, onde os atletas foram entrevistados no
local da competicdo durante um momento que ndo estavam competindo com objetivo de ndo interferir na di-
namica e concentracdo necessarias as praticas competitivas. Os pentatletas pesquisados foram orientados
quanto ao registro de algum episddio de dor no(s) pé(s) até o momento da aplicacdo do questionario indivi-
dualizado. Para obtencdo das informagoes referentes as lesdes constaram questdes sobre o local anatomico, a
modalidade e momento de ocorréncia da dor (incluindo o momento do treinamento ou durante a competi-
¢do). A localizac¢do anatomica da lesdo de cada pentatleta foi identificada através de figura ilustrativa da regi -
do anatémica dos pés (direito e esquerdo), visdo anterior e posterior dividido em ante pé, médio pé e retro pé
com o intuito de facilitar a identificacio. E importante destacar que, foram registrados os casos em que o
pentatleta estava acometido no instante da realizacdo da pesquisa, bem como, os casos relatados ao longo de
sua carreira desportiva no PM.

O questionario foi composto por 12 itens, sendo assim distribuidos: dados pessoais (género, idade e pro-
fissdo, sendo os pentatletas instruidos a apontar sua ocupagao), tempos aproximados de pratica desportiva,
registro de dor, relacdo dor com diagnéstico médico confirmado de FP, identificacdo da modalidade desenca-
deadora de dor, carga horaria de treinamento de cada modalidade por semana, caracteristicas de treinamento
relativas a corrida (tipo de solo utilizado para sua pratica); na esgrima (lateralidade) e repercussdes sobre o
desempenho esportivo. Ressaltamos que apenas os pentatletas que tiveram diagnostico de FP confirmado
pelo seu médico deveriam responder da 3% a 12° questoes.
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TRATAMENTO ESTATISTICO

Os dados foram expressos em médias e desvio padrdo, e em valores relativos e frequéncia de ocorréncia.
Os testes utilizados:- Shapiro-wilk para testar normalidade da distribuicdo da amostra e para comparagao en-
tre grupos das variaveis numéricas continuas: Test-t independente (dados paramétricos) e Teste Mann-Whit-

ney (dados ndo paramétricos).

RESULTADOS

Participaram deste estudo 21 pentatletas, onde, 75% eram do género masculino e 25% do género femini-
no, com ou sem registro de dor plantar e diagnostico prévio de fascite plantar conforme observado na tabela
1.

Tabela 1. Caracterizacdo da amostra (sexo, idade, tempo de pratica esportiva, profissdo, esporte anteri-
or) com ou sem registro de dor plantar e diagndstico de fascite.

Variaveis Fascite plantar Dor plantar Auséncia de dor plantar
Sexo
Feminino - 38% 33%
Masculino 100% 62% 67%
Idade
24,5+ 27 23,0+ 2,6 23,0+ 1,3
Tempo de pratica de PM
(anos)
49+25 2,5+0,9 3,527
Profissdo
Militar 14% 12% 33%
Profissional da Educacéo 58% 50% 66%
Fisica
Outra 14% 12% -
Esporte anterior ao PM
Atletismo 14% - -
Corrida 14% - -
Basquetebol/voleibol - 26% -
Esgrima 14% 12% -
Natagdo 57% 50% 83%
Pentatlo/triatlo - 12% 17%

Dados expressos em valores relativos (%) do total e média + desvio padrao (DP).

Em relacdo a dor, verificamos que 71,5% de pentatletas referiram a sintomatologia no pé, sendo que
33,33% declararam que tiveram como diagndstico médico a fascite plantar. As regides anatomicas apontadas
como fontes de dor pela maioria dos pentatletas foram médio pé e retro pé e 75% deles assinalaram que tém
essa sintomatologia em ambos os pés. No que se referem ao momento da sintomatologia dolorosa, todos os
diagnosticados com FP referiram em dois ou mais momentos (matinal, repouso, treino, pés treino). Entre as
modalidades citadas como desencadeadoras dessa sintomatologia destacaram-se a esgrima e corrida. A tabela
2 demonstra as caracteristicas do registro da dor plantar entre os atletas com e sem fascite.
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Tabela 2. Caracteristicas da dor na regido plantar entre os pentatletas com e sem diagnostico de fascite.

Variaveis Fascite (n=7) Sem Fascite (n=8)
Pé acometido
Direito 43% -
Esquerdo 43% 25%
Ambos 14% 75%
Regido da dor
Ante pé - 25%
Médio 57% 25%
Retro 43% 38%
2 ou mais regioes - 12%
Momento de dor
Matinal - -
Repouso - 12%
Treino - 50%
Pés treino - 25%
2 ou mais momentos 100% 12%
Modalidade que desencadeia
a dor
Esgrima 42% 25%
Corrida 29% 75%
Esgrima e corrida 29% -
Outras - -

Dados expressos em niimeros absolutos (%) do total.

No que se refere a frequéncia de treinamento dedicada em modalidade do PM, observamos entre os pen-
tatletas sem fascite as modalidades praticadas com maior frequéncia como a natacdo e corrida, ja no grupo
com FP ocorreu o contrario. A respeito da esgrima, esporte citado como desencadeador de dor, verificou-se
que os pentatletas sem fascite a praticam mais frequentemente. Quanto ao niimero de horas semanais dedica-
dos a cada uma delas os pentatletas sem fascite, nadam, correm e praticam esgrima mais vezes na semana do
que os que foram diagnosticados com FP, conforme representados nas figuras 1 e 2.

Figura 1. Carga horaria dos pentatletas com e sem diagnostico de fascite plantar dedicada a cada moda-

lidade.
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Figura 2. Frequéncia de realizacdo de treino dos pentatletas com e sem diagnoéstico de fascite plantar em
cada modalidade considerando dias/semana.
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Quando observamos a carga horaria dedicada a cada modalidade entre os grupos de pentatletas com ou
sem registro de dor plantar, verificamos que a maior parte delas aconteceu sem dor, com exce¢do da modali-
dade de tiro, conforme demonstrado na figura 3.

Figura 3. Carga horéaria dos pentatletas com e sem registro de dor plantar em cada modalidade conside-
rando dias/semana.
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Sobre a frequéncia com que realiza os treinos (dias/semana) os pentatletas sem dor superaram os do ou-
tro grupo também em quase todas as modalidades demonstradas na figura 4. Os pentatletas assintomaticos
demonstraram uma tendéncia maior a dedicagcdo as modalidades que compdem o PM, tanto em carga horaria

como na frequéncia de treinos.
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Figura 4. Frequéncia de realizacdo de treino dos pentatletas com e sem registro de dor plantar em cada
modalidade considerando dias/semana
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Quanto as repercussoes na pratica do PM, o grupo diagnosticado com FP relataram que 90% diminuiram
a quantidade de treinamentos, onde 70% destes, registraram que interromperam algum treino e/ou competi-
¢do devido a dor de origem plantar.

DISCUSSAO

A dor plantar é um sintoma incapacitante e frequente que acomete 20% da populacdo em geral e mais
de 70% de praticantes de pentatlo ou pentatletas, levando ao afastamento do esporte, bem como, o compro-
metimento da aptiddo e desempenho fisicos (JESWANI, MORLESE, MCNALLY, 2009; DRAKE, MAL-
LOWS, LITTLEWOOD, 2018; PALOMO-LOPEZ, et al., 2018).

Geralmente a FP ocorre com maior intensidade pela manha ao apoiar o pé no solo e torna-se menos in-
tensa depois de realizar os primeiros passos, voltando a se intensificar ao final do dia e aliviando com o re-
pouso, tal fato pode servir de alerta uma vez que a existéncia da lesdo com a continuidade da pratica esporti-
va pode torna-la crénica e contribuir negativamente para o desempenho nos treinos e/ou competicoes
(PALOMO-LOPEZ, et al., 2018). Fato este relatado em nosso estudo por atletas em diferentes modalidades.

Neste sentido, estudos recentes sugerem que a fasciite plantar deve ser mais corretamente denominada
fasciose devido a cronicidade da doenga e a evidéncia de degeneragdo em vez de inflamacdo que resultem de
sobrecarga cronica, seja de estilo de vida ou exercicio (PALOMO-LOPEZ, et al.,, 2018; THOMAS et al,
2010; SCHWARTZ e SU, 2014).

A diversidade das modalidades incluidas no PM o transformou num esporte com um considerado indice
de lesOes de variadas etiologias, segundo Arena e Carazzato (2007), a incidéncia de determinadas lesoes
pode variar de acordo com o tipo de esporte praticado, o tempo de pratica esportiva e o nivel de competicdo.
Verificou-se no presente estudo que, a grande maioria dos praticantes de PM migrou de outros esportes, po-
rém nao foi possivel registrar por quanto tempo esses esportes foram praticados, e que categorias eram dispu-
tadas pelos atletas, além de, nao ter sido realizado levantamento do histérico de lesdes esportivas anteriores.

Os pentaletas que afirmaram terem sido diagnosticados com dor plantar apontaram as modalidades de
esgrima e/ou corrida como desencadeadoras de sintomatologia dolorosa. Ficou também registrado que a fre-
quéncia semanal e cargas horarias dedicadas de treinamento foram na corrida quando comparadas a esgrima.
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Este fato é corroborado por Petraglia, Ramazzina e Costantino (2017) que relataram ndo achar distin¢do no
desenvolvimento da FP entre atletas e ndo atletas na populacao do estudo, supondo que a participacdo em es-
portes competitivos envolvendo movimentos repetitivos produz microtraumas de algumas fibras da fascia
plantar.

No que se refere a esgrima os gestos basicos para o combate sdo: guarda, passo atras, passo a frente e
fundo. Estudos anteriores realizados com esgrimistas apontaram lesdes por sobrecarga como a FP, visto que
durante a pratica desta modalidade, o atleta precisa assumir uma posicdao de equilibrio empunhando uma
arma e, ainda, manter-se numa postura correta por determinado periodo (MURGU; BUSCHBASHER, 2006;
HARMER, 2008). Ainda com relacdo a esgrima deve ser considerado o fato de se tratar de uma modalidade
desportiva assimétrica, onde o atleta assume uma posicao de guarda originando o impulso para o ataque na
perna de tras forcando a dorsiflexdo do pé. Considerando o estudo de Riddle et al. (2003) o qual cita a dorsi -
flexdo limitada como um fator de risco principalmente para FP e levando-se em conta as peculiaridades da
esgrima. Além disso, poder-se-ia justificar o fato de que o registro de dor entre os pentatletas se direcione
mais ao pé contralateral a sua declarada dominancia (ROI e BIANCHEDI, 2008), tais achados corroboram
com o presente estudo.

Em relacdo a corrida, o pé é a primeira regido anatomica do corpo que absorve a forca de reacao do solo,
assim como durante sua realizacdo a fascia plantar é submetida com maior frequéncia e intensidade a forca
de tracdo. As forgas de impacto presentes no membro inferior durante a corrida podem variar de um e meio a
trés vezes o peso corporal (LIEBERMAN et al, 2010)

A literatura destaca que lesdes pela pratica da corrida podem ocorrer por fatores intrinsecos e extrinse-
cos, em corredores recreacionais ou profissionais, em fundistas e em velocistas. O estudo realizado por Tono-
li et al., (2010) destacou que nos corredores iniciantes a inexperiéncia nesse esporte pode contribuir para le-
sOes, enquanto que nos amadores mais experientes que percorrem longas distancias seriam atribuidas ao
baixo volume de treino enquanto que nos profissionais seriam ocasionadas excesso de volume de treinamen -
to. Em outro estudo direcionado aos praticantes de atletismo revelou que os corredores foram os atletas mais
acometidos por lesdes nos membros inferiores com um percentual de 85% (FEITOZA e JUNIOR, 2000). Fo-
ram também registrados por Hespanhol, Costa, Carvalho e Lopes (2011) numa pesquisa envolvendo 200 cor-
redores recreacionais com uma média de treino de 35 km semanais, onde 55% dos atletas relataram alguma
lesdo musculoesquelética nos ultimos 12 meses.

No presente estudo, os pentatletas relataram que além de praticarem mais frequentemente as corridas de-
sempenham essa pratica em superficies como asfalto e concreto, as quais figuram como fator de risco lesio-
nal extrinseco.

Foi verificado em nosso estudo que, os momentos desencadeadores de dor ocorreram durante e apés o
treino. Embora o corpo do atleta desenvolva a capacidade de se adaptar ao estresse colocado sobre ele nos
treinos, pode acarretar um aumento do risco de lesdo de esforco, principalmente para os que desenvolveram
FP cujo processo inflamatério ocorre por microtraumatismos de repeticdo na origem da fascia plantar sobre a
tuberosidade medial do calcaneo (PETRAGLIA, RAMAZZINA e COSTANTINO 2017).

Alguns autores ressaltaram que a convivéncia com a dor durante a pratica esportiva pode ser encarada de
modo natural e constante como o preco a ser pago pelos mesmos para superar seus limites e atingir melhor
desempenho (ALVES; COSTA; SAMULSKI, 2006; RUBIO; GODOY MOREIRA, 2007; RUBIO; GODOY
MOREIRA, 2008). Na amostra estudada, alguns atletas se encaixaram nessa situacdo e transpareceram que a

convivéncia com a dor é algo corriqueiro.
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Com relacdo as principais repercussoes citadas pelos pentatletas, a FP promoveu a diminui¢do do volu-
me de treinamento até interrupcao de competicdo. Achados semelhantes foram encontrados por Feitoza e Ji-
nior (2000) quando os autores investigaram lesdes em 43 praticantes de atletismo com a média de idade de
23,2 anos e constaram que, 75% deles perderam competicOes importantes enquanto que 70% ficaram meses
sem treinar. Relataram ainda que, continuar treinando e/ou competindo lesionado além do custo pessoal e so-
cial vivenciados pelo atleta pode ainda abreviar sua carreira esportiva ou mesmo encerra-la.

As limitacdes do presente estudo recaem sobre o desconhecimento do histérico de lesdes esportivas e
recuperacdo das mesmas anteriores a pratica do PM, ja que a maioria dos atletas declarou serem oriundo de
outros esportes. Também ndo foi investigado o nivel de conhecimento do atleta sobre sua patologia e nem so -
bre a consciéncia do risco de continuar treinando e/ou competindo lesionado fatores que podem contribuir
com a diminuicdao das expectativas e a qualidade de vida dos atletas no esporte. Além disso, ocorreram mu -
dancas nas regras dessa modalidade, mas, ndo existem levantamentos se as mesmas contribuiram positiva ou
negativamente tanto para o desempenho quanto para a diminuicdo de riscos de lesdes nos pentatletas.

CONCLUSAO

Nosso estudo verificou que os atletas do pentatlo moderno brasileiro apresentaram alta frequéncia de
dor plantar, porém, menos da metade deles tiveram a confirmacdo diagnoéstica de fascite plantar. Entendemos
ser um fator preocupante, pois, uma sintomatologia subdiagnosticada pode levar a tratamentos mal conduzi-
dos e consequentemente a cronicidade de uma patologia que leva a perda de desempenho, podendo ainda,
contribuir negativamente para retirada prematura do esporte, diminuindo sobremaneira as expectativas e a
qualidade de vida dos atletas no esporte.
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