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RESUMO

O objetivo do presente estudo foi avaliar a
prevaléncia de lesdes musculoesqueléticas e
sintomas de overtraining em praticantes de
CrossFit® da cidade de Araguari-MG. A
amostra foi composta por voluntarios com idade
entre 18 anos e 60 anos e praticantes de
CrossFit® regularmente matriculados em
academias que oferecam a modalidade na
cidade de Araguari-MG. Os participantes
responderam a dois questionarios sendo um
relacionado ao histérico de prética do
CrossFit® e lesBes musculoesqueléticas e
outro sobre os sintomas de overtraining. Foram
entrevistados 86 voluntérios, na sua maioria
homens (68,60%) e a mediana das idades foi
de 26 anos. A prevaléncia de lesdes foi de
46,51%. Em relacdo ao local de lesdo,
observou-se que o ombro foi o local de maior
prevaléncia (57,5%), seguido de joelho (25%),
coluna (20%) e mao (5%). O escore total do
questionario de overtraining apresentou
mediana de 10 pontos. Nas correlagBes entre
os escores do questionario de overtraining e as
variaveis idade e tempo de pratica, foi
detectada somente uma associa¢cdo fraca e
negativa ente o questionario e o tempo de
duracéo das sessfes (p=0,01; r=-0, 27). Assim,
conclui-se que o Crossfit® pode propiciar
alguma lesdo musculoesquelética,
principalmente os ombros, e gerar sintomas de
overtraining, o0 que pode desencadear
alteracbes fisiolégicos homeostaticas nos
participantes.
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ABSTRACT

Symptoms of overtraining and musculoskeletal
injuries in crossfit® practitioners in the city of
Araguari-MG

The objective of the present study was to
evaluate the prevalence of musculoskeletal
injuries and overtraining symptoms in CrossFit®
practitioners in the city of Araguari-MG. The
sample was composed of volunteers aged
between 18 and 60 years old who were
regularly enrolled in CrossFit® classes in gyms
offering the modality in the city of Araguari-MG.
Participants answered two questionnaires, one
related to their CrossFit® practice history and
musculoskeletal injuries and another about
overtraining symptoms. A total of 86 volunteers
were interviewed, mostly men (68.60%), and
the median age was 26 years old. The
prevalence of injuries was 46.51%. Regarding
the site of injury, the shoulder was the most
prevalent site (57.5%), followed by the knee
(25%), spine (20%), and hand (5%). The total
score on the overtraining questionnaire had a
median of 10 points. In the correlations between
the overtraining questionnaire scores and age
and duration of practice variables, only a weak
negative association was detected between the
questionnaire and the duration of sessions
(p=0.01; r = -0.27). Thus, it is concluded that
CrossFit® may cause some musculoskeletal
injury, especially in the shoulders, and generate
symptoms of overtraining, which can trigger
physiological homeostatic alterations in the
participants.

Key words: Exercise training. Overtraining
syndrome. Functional training.

1 - Centro Universitario IMEPAC, Araguari,
Minas Gerais, Brasil.

2 - Faculdade Pitagoras, Uberlandia, Minas
Gerais, Brasil.

Revista Brasileira de Prescricdo e Fisiologia do Exercicio

Sao Paulo, v. 17. n. 112. p.494-500. Nov./Dez. 2023. ISSN 1981-9900 Versdo Eletrénica

www.rbpfex.com.br

494



RBPFEX

Revista Brasileira de Prescricao e Fisiologia do Exercicio

INTRODUCAO

O CrossFit® €é um método de
treinamento fisico criado nos anos 90 que
objetiva desenvolver e melhorar as valéncias
fisicas bem como o condicionamento fisico
geral (Meyer, Morrison, Zuniga, 2017).

Essa modalidade consiste ha execug¢éo
de exercicios fisicos funcionais em alta
intensidade como agachamentos,
desenvolvimentos, puxadas e exercicios
aerdbicos e, por essa razdo, apresenta um
crescimento expressivo no ndmero de
praticantes (Claudino e colaboradores, 2018).

Embora o niumero de adeptos a esse
tipo de treinamento fisico tenha aumentado
significativamente nos Ultimos anos, parece
haver também, um aumento significativo
relacionado a incidéncia/prevaléncia de lesdes
musculoesqueléticas.

Sabe-se que o0 CrossFit® expde os
praticantes a elevados graus de fadiga o que,
por sua vez, pode prejudicar a execucdo de
movimentos, predispondo dessa forma, o0s
praticantes para o risco de lesdo (Martins,
Santos, Sperandio, 2021).

Ademais, por se tratar de um programa
de condicionamento extremo, a execuc¢do de
alguns exercicios, caso realizados de forma
incorreta ou de maneira excessiva, podem
ocasionar lesdes musculoesqueléticas, lesdes
ligamentares e até rabdomidlise (Gianzina,
Kassotaki, 2019).

Uma revisdo sistematica evidenciou
que a regido corporal mais acometida por
lesbes é o ombro, seguidos de costas e
posterior o joelho, sendo mais recorrentes no
sexo masculino (Dominski e colaboradores,
2018).

Dessa maneira, preocupacdes em
relacdo ao potencial risco de lesbes associadas
a natureza intensa e repetitiva do CrossFit® e
aos requisitos técnicos necessarios para
realizacdo dos exercicios com segurancga tém
crescido no meio cientifico e na pratica da
modalidade.

Além disso, devido a intensidade do
exercicio fisico e da frequéncia semanal, tem
sido observado a possibilidade dos atletas
desenvolverem outras doencas, as quais
destacam-se o overreaching e overtraining. O
overreaching consiste no acimulo da carga de
treinamento que leva a reducdo da
performance esportiva e, por isso, torna-se
necessario um periodo de dias a semanas para

a recuperacdo (Halson, Jeukendrup, 2004;
Meeusen e colaboradores, 2013).

Caso ndo apresente a recuperagéo
necessaria, o overreaching combinado com um
fator estressor adicional resulta em overtraining
0 qual pode ser causado por inflamacéo
sistémica e consequéncias no sistema nervoso
central, incluindo mudancgas no humor, fadiga
central e alteracbes  neuro-hormonais
(Armstrong, Vanheest, 2002; Kreher, Schwartz,
2012).

Nesse sentido, permanecem escassos
os estudos que analisaram as informacdes
sobre as lesdes musculoesqueléticas e sinais e
sintomas de overtraining em praticantes de
CrossFit®.

Isto posto, o objetivo do presente
estudo foi avaliar a prevaléncia de lesdes
musculoesqueléticas e sintomas de
overtraining em praticantes de CrossFit® da
cidade de Araguari-MG.

MATERIAIS E METODOS

Trata-se de um estudo transversal e
guantitativo realizado entre janeiro de 2022 e
dezembro de 2022 em academias da cidade de
Araguari-MG. O célculo amostra foi realizado
por meio do software G*Power sendo
necessarios 86 voluntarios para o estudo.

Critério de Elegibilidade

Foram incluidos voluntérios com idade
entre 18 anos e 60 anos e praticantes de
CrossFit® regularmente matriculados em
academias que oferecam a modalidade na
cidade de Araguari-MG. Foram excluidos
aqueles que ndo consentiram com a pesquisa.

Procedimentos Eticos

Os participantes que atenderam aos
criterios de inclusdo foram convidados e
esclarecidos sobre 0s objetivos e
procedimentos da pesquisa e assinaram um
termo de consentimento livre e esclarecido. A
pesquisa foi aprovada pelo Comité de Etica em
Pesquisa com Seres Humanos do Centro
Universitario IMEPAC Araguari-MG (parecer
5178153).

Procedimentos

Os participantes foram entrevistados
em local reservado e responderam a dois
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questionarios sendo um relacionado ao
histérico de pratica do CrossFit® e lesdes
musculoesqueléticas e outro sobre os sintomas
de overtraining.

Questionario de historico de pratica do
CrossFit® e lesdes musculoesquelética

Foi aplicado um questionario
desenvolvido pelos proprios pesquisadores
com sete questbes em que foram coletados
dados sobre idade, género, tempo de pratica de
CrossFit®, frequéncia semanal, duracao do
treino, histérico de leséo e local da leséo.

Questionério de sintomas de overtraining

Para verificar o0s sintomas de
overtraining foi utilizado o Questionario de
Sintomas Clinicos de Overtraining (QSCO) em
lingua portuguesa. O instrumento é composto
por 54 questbes com quatro opcdes de
respostas pontuadas na escala de Likert sendo:
nunca (0 pontos), as vezes (1 ponto),
frequentemente (2 pontos) e sempre (3 pontos).
No instrumento ha dois construtos sendo um
denominado recuperagdo e outro rendimento.
Quanto maior a pontuagdo obtida no
questionario maior o nivel de sintomas de
overtraining (Fernandes e colaboradores,
2008).

Andlise de dados

Os dados foram coletados e tabulados
no MS-Excel e posteriormente exportados para
o programa JASP, verséao 0.16.4. Para verificar
a normalidades dos dados continuos foi
utilizado o teste de Shapiro-Wilk. A estatistica
descritiva das variaveis continuas utilizou como
medida de tendéncia central a mediana e os
percentis 25 e 75. Para os dados categéricos
foram utilizadas as frequéncias absolutas e
relativas (percentuais). A qualidade dos dados
do QSCO foi verificada pela presenca de efeito
piso e a confiabilidade a partir da consisténcia
interna do instrumento por meio do w (bmega)
de McDonald (Dunn, Baguley, Brunsden,
2014).

O teste de Mann-Whitney foi utilizado
para as comparacdes dos escores do QSCO de
acordo com género, frequéncia de treinos
semanais, e histérico de lesbes. O teste de
Kruskall-Wallis com pds teste de Bonferronni foi
utilizado para verificar o QSCO com os tipos de
lesBes. Para verificar a associacdo entre as

variaveis continuas com o escore do QSCO foi
realizado o teste do coeficiente de correlacdo
Spearman e para verificar se existem
associacOes entre as variaveis categoricas o
teste do Qui-Quadrado. O nivel de deciséo
adotado para o presente estudo é de p<0,05.

RESULTADOS

A amostra do presente estudo foi
constituida de 86 individuos, na sua maioria
homens (68,60%) e a mediana das idades foi
de 26 anos.

Em relacdo a pratica do CrossFit® a
mediana de tempo de préatica foi de 18,00
meses e mais de 2/3 dos praticantes (67,44%)
frequentam o box de 2 a 3 vezes por semana e
a duracdo das sessbes em 95,51% dos casos
foi de 60 minutos.

Sobre o histérico de lesdes 53,48% dos
investigados declararam ndo ter nenhuma
lesdo e dos 40 sujeitos que declararam ter
alguma lesédo, as luxagbes e contusdes forma
igualmente frequentes (35%) seguidas pelas
distensfes (30%) e a mediana do escore total
do QSCO foi de 10 pontos.

A prevaléncia de lesdes na amostra foi
de 46,51% ou 0,046 casos por 105 habitantes.
Em relacé@o ao local de leséo, observou-se que
o ombro foi o local de maior prevaléncia
(57,5%), seguido de joelho (25%), coluna (20%)
e mao (5%). Todos os resultados supracitados
estéo detalhados na tabela 1.

Sobre o0 questionario QSCO, em
relacdo a qualidade dos dados, ndo foram
perdidos nenhum dado e néo foram detectados
efeitos piso e teto. O coeficiente w de
McDonald foi de 0,62, o que torna a presente
escala minimamente confiavel.

Na comparacdo dos escores totais do
QSCO de acordo com as variaveis género,
frequéncia de treinos semanais, histérico de
lesBes e tipos de lesdes, ndo foram detectadas
diferencas significativas (p>0,33).

Nas correlagbes entre os escores do
QSCO e as variaveis idade e tempo de pratica,
foi detectada somente uma associacgéo fraca e
negativa ente o0 QSCO e o tempo de duracdo
das sessdes (p=0,01; r= -0, 27).

Nas correlagcbes entre as variaveis
categoricas foram detectadas associacdes
significativas entre o histérico de lesdes e os
tipos de lesbes com a frequéncia semanal de
treinos, informando que o grupo que treina mais
vezes por semana tem significativamente mais
lesbes que o grupo que treina menos e,

Revista Brasileira de Prescricdo e Fisiologia do Exercicio

Sao Paulo, v. 17. n. 112. p.494-500. Nov./Dez. 2023. ISSN 1981-9900 Versdo Eletrénica

www.rbpfex.com.br

496



497
RBPFEX

Revista Brasileira de Prescricao e Fisiologia do Exercicio

frequéncia maior de treinos estd associada a
uma maior quantidade de luxacBes e uma
menor quantidade de contusdes distensdes,
conforme demonstrado na tabela 2.

Tabela 1 - Estatisticas descritivas de todas as caracteristicas 86 participantes.

Caracteristica Mediana Percentil 25 Percentil 75

Idade 26,00 20,00 33,75

Tempo de prética 18,00 12,00 24,00

Escore total QSCO 10,00 7,00 14,00
Frequéncia Percentual

Género

Masculino 59,00 68,60

Feminino 27,00 31,40

Frequéncia semanal

2 a3vezes 58,00 67,44
4 a 5 vezes 28,00 32,55
Duracao das sessdes

60 minutos 83,00 96.51
120 minutos 3,00 3,48

Histérico de lesdo

Sim 40,00 46,51
Nao 46,00 53,48
Tipo de lesdo

Luxacéo 14,00 35,00
Contuséo 14,00 35,00
Distensao 12,00 30,00

Local da leséao

Ombro 23 57,5%
Joelho 10 25%
Coluna 8 20%
Méo 2 5%
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Tabela 2 - Comparacéo das frequéncias dos histéricos e tipo de lesdes de acordo com a frequéncia

semanal pelo teste do Qui-quadrado.

Frequéncia semanal p valor
2 a 3 vezes 4 a5 vezes

I\/arjéveis relativas  a Frequéncia Percentual Frequéncia Percentual

esdes

Histdrico de lesbes

Sim 22,00 37,93 18,00 64,29 0,02

N&o 36,00 62,06 10,00 35,71

Tipos de lesédo n =40,00

Luxacéo 5,00 22,72 9,00 50,00

Contuséo 10,00 45,45 4,00 22,22 0,02

Distensédo 7,00 31,81 5,00 27,77

DISCUSSAO sendo forcados a passar por interrupctes

O objetivo do presente estudo foi
avaliar a prevaléncia de lesbes
musculoesqueléticas e sintomas de
overtraining em praticantes de CrossFit® da
cidade de Araguari-MG.

Os resultados demonstraram que,
aproximadamente, um terco dos praticantes
apresentaram algum tipo de lesdo
musculoesquelética além de apresentarem
algum sintoma de overtraining.

Esses dados tornam-se importante,
principalmente, para o0s treinadores e
profissionais da salde, com o intuito de
investigar e prevenir lesbes bem como o
overtraining nessa populacéo.

Nossos achados evidenciaram que a
les@do mais prevalente na amostra estudada foi
a luxacéo e o local mais comum de leséo foi na
regido dos ombros.

Foi verificado anteriormente que uma
porcentagem significativa de praticantes de
CrossFit® sofreram algum tipo de lesé@o devido
a execugdo Iinadequada dos diferentes
movimentos durante o treino, competicdes ou
mesmo apds as competicbes do esporte
(Meyer, Morrison, Zuniga, 2017).

Além disso, as lesdes nos ombros
durante a pratica de CrossFit® tém aumentado,
sendo que na ultima década cerca de 25% a
30% dos atletas avaliados mencionaram ter
sofrido algum tipo de leséo grave o suficiente
para ser tratado por um médico especialista,

involuntérias, perda de mobilidade e até mesmo
passando por cirurgia (Kolber e colaboradores,
2010; Soares e colaboradores, 2020).

Dentre os principais agravantes para
lesbes musculoesqueléticas na pratica de
CrossFit®, se destaca a carga excessiva
submetida, que muitas vezes é somada com
uma biomecénica inadequada o qual produz
sobrecarga muscular, tendinite, capsulite e
luxacBes (Moreira e colaboradores, 2022;
Dominski e colaboradores, 2018).

Além disso, outro fator que também
aumenta o desenvolvimento de lesdes é a falta
de conhecimento durante a pratica do esporte.

Ainda em relagdo as causas mais
comuns das lesBes no CrossFit®, o0 uso
escasso de medidas de protecdo e a néo
realizagcdo de alongamentos e resfriamento
adequado durante o0s treinos, somaram
importantes fatores na geracdo de lesdes
musculoesqueléticas (Klimek e colaboradores,
2017).

Em relagdo ao tempo de treino diario
estipulado em horas / semana, foi considerado
gue a duracdo de cada sesséo de exercicios no
CrossFit® afeta significativamente as taxas de
lesbes.

Sendo avaliado que quanto por mais
tempo um exercicio € realizado, mais o
musculo em questao fica fatigado, o que gera
uma consequente queda na producéo de forca
e significativa alterac@o biomecéanica na técnica
do exercicio. (Safla, 2019).
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O overtraining, o qual foi identificado
algum sintoma nos voluntarios do nosso
estudo, acaba por desencadear uma série de
fatores fisiologicos, bioquimicos, psicoldgicos e
até imunolodgicos que estdo relacionados aos
eixos hipotalamo-hipoéfise-adrenal e
hipotalamo-hipoéfise-gonadal (Cadegiani, Kater,
2017).

Quanto aos fatores fisioldgicos,
destaca-se uma diminuicdo na performance,
peso, forca, massa muscular e uma alteracdo
na frequéncia cardiaca, além de uma fadiga
cronica (Cadegiani, Kater, 2017).

Partindo para as alteracdes
bioquimicas, nota-se a diminuicdo do
glicogénio, da glicemia, do estradiol e da
testosterona de um aumento do lactato, do
cortisol e de catecolaminas (Cadegiani, Kater,
2017).

J& em relacdo ao psicolégico, pessoas
afetadas por essa sindrome podem
desenvolver depressédo, apatia, irritabilidade,
perda de apetite e alteracées no humor e no
sono (Buyse e colaboradores, 2019).

E por fim, no sistema imunoldgico,
febre, aumento de Citocinas e infec¢bes e a
diminuicdo da Glutamina e da IgA, séo
consequéncias comuns do overtraining
(Rogero, Castro, Tirapegui, 2003).

Existem alguns fatores que colaboram
para o overtraining, dentre eles estdo: treino
muito intenso por mais de més sem um
microciclo de regeneracdo; dormir pouco e
consumir poucas calorias por longos periodos;
treinos ndo variados, ou seja, fazer o0 mesmo
exercicio na academia sempre durante muito
tempo, sempre estimulando a mesma area do
masculo; doencas prévias; e aumento de
estresse (Smith, 2000; Smith, 2003; Smith,
2004).

Assim, pelo que se pode levantar em
nosso estudo, varios destes fatores podem
estar contribuindo para a presenca de algum
sintoma de overtraining na populagédo
estudada.

Portanto o overtraining deve ser uma
preocupacdo de qualquer praticamente de
atividades fisicas, em especial o crossfit, ja que
€ um desequilibrio da relacao estimulo-repouso
que muitas vezes resultam em lesBes do
aparelho locomotor, e alteracbes metabdlicas,
no humor e no comportamento. Tais alteracdes
podem chegar ao nivel de gravidade que seja
necessario intervengbes médicas para
conseguir reverter o quadro.

Isto posto, nosso estudo levanta mais
um alerta aos praticantes da modalidade e
profissionais que a orienta e prescrevem seus
exercicios para que figuem em alerta caso
algum sintoma de lesdo ou overtraining surja, a
fim de promover intervencbes precoces
evitando assim agravamento dos quadros.

CONCLUSAO

De acordo com os métodos utilizados e
os resultados encontrados, conclui-se que o
Crossfit® pode propiciar alguma leséo
musculoesquelética, principalmente os ombros,
e gerar sintomas de overtraining, o que pode
desencadear alteracdes fisiolégicos
homeostéticas nos participantes.
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