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Resumo

Introducao: O Pentatlo Moderno, que engloba cinco disciplinas distintas, apresenta desafios
tnicos relacionados a lesdes e dores. Hd uma caréncia de estudos detalhados sobre as
caracteristicas especificas das lesoes nesse desporto. Objetivos: O estudo visa analisar as
caracteristicas da dor nos pentatletas durante a temporada de 2022/2023, como a frequéncia,
intensidade e impacto das dores associadas ao treino. Metodologia: Estudo observacional e
descritivo realizado entre 10 a18 de julho de 2024 através de um questiondrio online direcionado
aatletas comidade entre 16 e 40 anos, experiéncia minima de dois anos na pratica da modalidade
e ter participado no minimo de uma competicao no ano. Os dados foram apresentados em
frequéncias absolutas e relativas. O test (t) foi aplicada para comparar as médias de intensidade
de dores entre grupos «= 0,05%. Resultados: Foram obtidas 48 respostas com taxa de
participacao de 92,45%. Os atletas possuem, em média, 7,79+4,105 anos de experiéncia e
treinam cerca de 6,60+1,965 horas diarias. A corrida € a modalidade mais frequente e esta
associada as maiores intensidades de dores. A dor na regido lombar/cdccix é a mais comum e
severa com 34 atletas (69.4%) relatando dores. Conclusao: O estudo destaca a necessidade de

treinos equilibrados e a necessidade de mais estudos.

Palavras-chave: Pentatlo Moderno; dor; prevencao; treino; atletas.



Abstract

Introduction: Modern Pentatelle, which encompasses five distinct disciplines, presents unique
challenges related to injuries and pain. There is a lack of detailed studies on the specific
characteristics of injuries in this sport. Objectives: The study aims to analyze the characteristics
of pain in pentathletes during the 2022/2023 season, such as the frequency, intensity, and
impact of pain associated with training. Methodology: Observational and descriptive study
carried out between July 10 and 18, 2024 through an online questionnaire aimed at athletes aged
between 16 and 40 years, with at least two years of experience in the sport, and having
participated in at least one competition in the year. Data were presented in absolute and relative
frequencies. The (t) test was applied to compare the average pain intensity between groups o =
0,05%. Results: 48 responses were obtained with a participation rate of 92.45%. The athletes
have, on average, 7.79+4.105 years of experience and train approximately 6.60+1.965 hours per
day. Running is the most frequent modality and is associated with the highest pain intensities.
Pain in the lower back/coccyx region is the most common and severe, with 34 athletes (69.4%)
reporting pain. Conclusion: The study highlights the need for balanced training and the need for

further studies.

Keywords: Modern Pentathlon; pain; prevention; training; athletes.
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1. Introducao

0 Pentatlo Moderno, que fez a sua estreia nos Jogos Olimpicos de Estocolmo em 1912, é uma
modalidade desportiva que combina cinco disciplinas distintas: esgrima, natacao, equitacao e
laser run, uma combinacao de tiro e corrida (Lee et al,, 2013). Este desporto é notoriamente
desafiador, exigindo dos atletas um elevado nivel de habilidade e versatilidade, o que o torna
Gnico em comparacao com outras modalidades olimpicas (Hlatky et al, 1994). A Unido
Internacional de Pentatlo Moderno (UIPM), estabelecida em 1948, tem desempenhado um papel
fundamental na supervisao e desenvolvimento continuo deste desporto (Lee et al., 2013).
Recentemente, a UIPM anunciou uma significativa mudanca na estrutura do Pentatlo Moderno:
o hipismo serd substituido por uma nova pista de obstdaculos apds os Jogos Olimpicos de Paris
2024, conforme comunicado oficial do Comité Olimpico Internacional (COI). Esta mudancareflete
uma adaptacao moderna e inovadora, buscando otimizar o desporto e aumentar seu apelo.
Embora o Pentatlo Moderno tenha uma longa histdria e seja amplamente reconhecido pela sua
complexidade, a literatura cientifica sobre os desafios especificos enfrentados pelos atletas
nesta modalidade ainda é limitada. Estudos como os de Engebretsen et al., 2013; Kelm et al.,
2003; Sedeaud et al., 2020; Lellys et al., 2018 tém se dedicado a identificar e caracterizar as
lesoes e doencas associadas com o Pentatlo Moderno. No entanto, esses estudos
frequentemente abordam as modalidades individualmente, sem considerar a interacao entre as
diferentes disciplinas e o impacto combinado sobre o corpo do atleta. Essa abordagem
fragmentada nao reflete a natureza multifacetada e integrada do Pentatlo Moderno, que exige
uma visao mais holistica para compreender adequadamente as exigéncias e os desafios
enfrentados pelos atletas (Hlatky et al., 1994).

Com aevidente lacuna naliteratura cientifica sobre a experiéncia e os desafios enfrentados pelos
atletas de Pentatlo Moderno, é crucial avancar na compreensao dessa modalidade complexa.
Segundo Lellys et al. (2018), os praticantes de Pentatlo Moderno frequentemente vém de outros
desportos, o que pode influenciar suas experiéncias e adapta¢oes na modalidade. Ja Hlatky et al.
(1994) destacam que a diversidade das disciplinas no Pentatlo Moderno contribui para uma alta
taxa de lesoes, tornando este desporto particularmente desafiador e abrangente para os
profissionais envolvidos, especialmente no que se refere a prevencao e tratamento de lesoes.
Esse cardter multifacetado exige uma abordagem mais global, distinta daquelas aplicadas as
modalidades individuais que compdem o Pentatlo Moderno. Ao contrario das informacgoes

extensivas disponiveis sobre cada disciplina isolada, a complexidade do Pentatlo Moderno



demanda uma compreensao integrada que permita otimizar o desempenho e a saude dos atletas
(Kelm et al., 2003). Para preservar o potencial maximo dos atletas, é essencial que a busca por
conhecimento seja ampliada, enriquecendo a pratica e acompreensao deste contexto desafiador
e multidisciplinar (Claessens et al., 2014).

Seguindo alguns relatos de estudos que se dedicaram especificamente a andlise das dores e
lesdes nesta modalidade. Para Lellys et al. (2018) as dores plantares sao acontecimentos
recorrentes entre os atletas de Pentatlo Moderno, enquanto, Engebretsen et al. (2013) mapeou e
quantificou lesdes durante os Jogos Olimpicos de 2012, sem detalhar os tipos especificos de
les6es. Em 2020, Sedeaud investigou a relacao entre a carga de trabalho e o risco de lesdes,
chegando a uma conclusao de quanto mais volume de treino, mais lesdes os atletas estao
dispostos a sofrerem. Em 2003, Kelm fez um mapeamento das lesées musculoesqueléticas e
doencas associadas ao Pentatlo Moderno, sendo este estudo o mais préximo do nosso, por
abordar lesdes e doencas especificas da modalidade. Além desses estudos, pesquisas sobre
modalidades individuais do Pentatlo Moderno revelam padroes distintos de lesoes: nadadores
enfrentam lesées no ombro com uma taxa de 4 por 1000 horas de treino (Wanivenhaus et al.,
2012), corredores tém lesdes predominantes nos joelhos e tornozelos (Gaunt et al., 2012; Pastre
etal., 2005), e esgrimistas frequentemente sofrem lesdes no tornozelo (Chen et al,, 2017). No tiro
desportivo com armas laser, as lesdes sao raras, com a regiao ocular sendo a mais afetada
(Lourenco & Silva, 2013), enquanto no hipismo, a cabeca € a area mais suscetivel (Gates & Lin,
2020).

Compreender essas particularidades é essencial para o desenvolvimento de estratégias de treino
e prevencao mais personalizadas e eficazes, refletindo a complexidade e a diversidade do
Pentatlo Moderno. Deste modo, é necessario compreender as caracteristicas especificas da dor
no Pentatlo Moderno para aprimorar a prética desportiva e garantir a sadde dos atletas (Barh et
al., 2020). Identificar as regides anatémicas mais afetadas e as modalidades que causam maior
desgaste permite o desenvolvimento de estratégias de prevencao e tratamento mais eficazes
(Kelm et al.,, 2003). Isso possibilita a adaptacao dos programas de treino para minimizar o risco
de lesdes e implementar técnicas de recuperacao especificas, ajustando os protocolos as
necessidades individuais dos atletas e prevenindo sobrecargas (Kelm et al., 2003). Além disso,
entender a dor proporciona uma base sdlida para a educacao continua de atletas e treinadores,
permitindo que tomem decisoes informadas sobre gestao e prevencao de lesdes. Esse

conhecimento nao sé melhora a saude e a longevidade das carreiras dos atletas, mas também



pode inspirar inovacdes em fisioterapia e treino desportivo, beneficiando outros desportistas
com desafios semelhantes. A abordagem detalhada da dor contribui, assim, para a exceléncia no
desempenho e a sustentabilidade das carreiras desportivas no Pentatlo Moderno (Hlatky et al.,
1994).

Um dos principais desafios para fisioterapeutas e profissionais desportivos é desenvolver
estratégias eficazes para maximizar o desempenho dos atletas em competicoes (Ko et al., 2021).
Garantir que os atletas estejam nao apenas fisicamente preparados, mas também mentalmente
robustos, exige uma abordagem estratégica e abrangente (Cech et al., 2013). Para enfrentar
essas solicitacdes, é essencial implementar estratégias proativas que englobem a identificacao
detalhada de fatores de risco, a personalizacao dos programas de treino e a educacao continua
sobre praticas sequras (Sedeaud et al., 2020). Sequndo Valle et al. (2017), uma classificacao e
mapeamento adequados de lesdes e dores musculares sao cruciais para otimizar o
gerenciamento e reduzir oimpacto das lesoes, facilitando o retorno dos atletas ao desporto. Essa
colaboragao multidisciplinar enriquece a compreensao geral do desporto e é fundamental para a
evolucao das estratégias de treino e prevencao. A troca de conhecimentos proporcionada por
este estudo poderd contribuir para um ambiente dinamico de aprendizagem, promovendo
avancos no cuidado e no desempenho dos atletas nesta modalidade complexa.

Ainteracao constante e a aplicacao de abordagens multidisciplinares sao essenciais para abordar
as complexidades da dor e da lesao no Pentatlo Moderno, mesmo sendo muito dificil para um
estudo afirmar que lesdes e locais de dor derivam de um mecanismo de movimento especifico ou
de uma modalidade particular. Isto deve-se a grande variedade de cargas e exposicoes
enfrentadas pelos atletas na sua rotina diaria de treinos (Kelm et al, 2003). Diante dessa
variedade apresentada, o nosso estudo visa aprofundar a compreensao das caracteristicas
especificas das dores e das lesdes no contexto do Pentatlo Moderno. Através da andlise de dados
coletados de atletas de Portugal, Brasil e Itdlia, pretendemos fornecer uma visao mais integrada
e abrangente, que reflita a natureza multifacetada do desporto e contribua para o

desenvolvimento de estratégias mais eficazes de prevencao e tratamento.



2. Métodos

2.1. Desenho de estudo
O presente estudo tem carater observacional, transversal, retrospetivo e descritivo. A recolha de
dados foirealizada por meio de um questionario virtual online do Microsoft Forms disponibilizado

pela ESS com foco em informacdes sobre a época desportiva 2022/2023.

2.2.Amostra

No ambito deste estudo abrangente, a populacao-alvo é composta por atletas de Pentatlo
Moderno de Portugal, Brasil e Italia. Todos os participantes que participaram do estudo estavam
ativos e constando no ranking das suas respetivas federacoes. Sequndo dados fornecidos pela
Federacao Portuguesa de Pentatlo Moderno (FPPM), atualmente existem cerca de 131 atletas
inscritos e ativos na modalidade. De acordo com a Confederacao Brasileira de Pentatlo Moderno
(CBPM), ha 72 atletas ativos. Em relacdo a Federacao ltaliana de Pentatlo Moderno (FIPM),
embora o nimero exato de atletas ativos ndao sejaamplamente divulgado, estima-se que mais de
250 atletas pratiquem a modalidade.

Os critérios de inclusao para este estudo foram cuidadosamente definidos para garantir a
relevancia e a qualidade da amostra. Foram selecionados atletas de Pentatlo Moderno comidade
entre 16 e 40 anos, que estivessem ativos e registados nas suas respetivas federacoes
desportivas. Além disso, os participantes deveriam demonstrar interesse em participar
voluntariamente da pesquisa, possuir uma experiéncia minima de dois anos na prdtica da
modalidade e ter participado, pelo menos uma vez, de competic6es nacionais ou internacionais
durante a temporada de 2022/2023. Foram excluidos da amostra, de maneira automatica, os
atletas que apresentassem histdrico de lesées nao relacionadas com a pratica desportiva e nao
quisessem participar voluntariamente do estudo. Este critério de exclusao visou eliminar
possiveis varidveis de confusao que poderiam distorcer a analise dos dados referentes as lesoes
especificas do Pentatlo Moderno e assegurar que as informacoes coletadas fossem diretamente
relevantes para a pratica da modalidade.

Dentro do vasto panorama dos atletas e das regides, escolhemos uma abordagem de
amostragem de conveniéncia para facilitar a realizacao da pesquisa. Em cada pais, foi
determinado um local especifico de coleta de dados. Em Portugal, para cobrir uma area

geografica mais ampla, mas com uma limitacao de nimero devido a presenca predominante de



jovens atletas, cinco clubes do Norte e do Sul do pais participaram. De acordo com a comissao
técnica, apenas 8 atletas preencheram os critérios para participar da pesquisa. No Brasil, a
pesquisa foi conduzida no Rio de Janeiro e em Recife. Segundo a comissao técnica,
aproximadamente 29 atletas atendem aos critérios de inclusao. Em Italia, devido a grande
dispersao de atletas pelo pais, foi escolhido o Centro de Preparacao Olimpica de Montelibreti, que
possui 28 atletas no total. No entanto, apenas 16 desses atletas garantiam os critérios de
inclusao, conforme indicado pela comissao técnica. Essa metodologia permitiu-nos incluir um
numero significativo de atletas em diversas fases de desenvolvimento, proporcionando uma
representatividade mais abrangente da exposicao ao desporto. Os atletas foram selecionados de

maneira criteriosa para garantir a representatividade e a qualidade da amostra.

2.3. Tamanho amostral

O calculo amostral foi baseado no nimero total de atletas disponiveis (n=53), conforme
informacao das comissoes de desporto dos locais onde a pesquisa foi realizada. Para garantir a
confiabilidade dos resultados em relacao a essa populacao, determinou-se que seria necessario
obter respostas de, no minimo, 48 participantes. Esse calculo teve em consideracao uma
margem de erro de 5% e um nivel de confianca de 95%, adotando uma abordagem conservadora
e rigorosa para assegurar a precisao e a representatividade dos resultados. Cdlculo realizado no

Statistical Package for the Social Sciences (SPSS) versao 29 para Windows®.

2.4.Instrumentos

Para a realizacao deste estudo, foi desenvolvido um questionario préprio, traduzido para trés
idiomas (Portugués, Italiano e Inglés). O questionario é composto por quatro secdes, adaptadas
de questionarios anteriores como o de Pinheiro et al. (2002), totalizando 48 perguntas.

A primeira seccao visa caracterizar os atletas, com 3 perguntas (1 aberta e 2 de mdiltipla escolha)
sobre dados demograficos, como idade, sexo e membro dominante. A segunda seccao, com 19
perguntas (11 abertas, 3 de muiltipla escolha e 5 de muiltipla escolha com opcdes miiltiplas),
explora as atividades desportivas e de treino dos atletas. Aqui, sao coletadas informacoes sobre
a quantidade de tempo dedicada ao treino, a frequéncia das sessaes, e praticas especificas para
cada modalidade do Pentatlo Moderno, além das medidas de prevencao adotadas. A terceira
seccao, inspirada nos estudos de Engebretsen et al., (2013) e de Pinheiro et al., (2002), aborda a

ocorréncia de dores entre os atletas. Com 23 perguntas (5 abertas, 15 de mdiltipla escolha e 3 de



multipla escolha com opcdes miiltiplas), essa parte permite identificar os locais de dor mais
intensos, suaintensidade e a duracao da inatividade. A intensidade da dor foi avaliada através da
Escala Numérica da dor (END) que consiste numa régua dividida em onze partes iguais,
numeradas sucessivamente de 0 a 10. O valor zero (0) corresponde a classificagdo “Sem dor”,
enquanto os valores de 1a 3 indicam "Dor leve", de 4 a 6 representam "Dor moderada”, de 7 a9
indicam "Dor intensa" e o valor 10 indica “Dor maxima” (Dor de intensidade maxima imaginavel).
Essa classificacao segue as diretrizes estabelecidas pela Organizacao Mundial da Satide (OMS)
para avaliacao da dor. Por fim, a quarta seccao contém 3 perguntas de multipla escolha que
investigam a percecao dos atletas sobre quais modalidades consideram mais desgastantes
fisicamente e emocionalmente, e quais sao mais propensas a lesdes. Essas percecoes ajudam a
entender o desgaste associado a cada modalidade e contribuem para o planeamento de treinos

e recuperacao.

2.5.Procedimentos

O periodo de coleta compreendeu duas semanas, de 10/07/2024 a 18/07/2024. Os
representantes, que participaram de forma voluntdria, foram profissionais de salde das
federacoes de Pentatlo Moderno dos trés paises envolvidos na pesquisa. Eles desempenharam
um papel essencial como intermediarios, esclarecendo duvidas e abordando questdes éticas e
técnicas que surgissem durante o processo de coleta. Antes da distribuicao em larga escala, foi
realizado um estudo piloto com um grupo de ex-atletas para identificar e corrigir possiveis
problemas de compreensao ou técnicos no questiondrio. Durante esta fase, foram atualizadas
trés questdes que se mostraram mal formuladas e confusas para os participantes. A questao 11,
originalmente formulada como "durante a época 2022/23 tiveste acompanhamento regular de
um fisioterapeuta?”, foi alterada para "recebeste acompanhamento continuo de um
fisioterapeuta durante a temporada de 2022/237?", para evitar interpretacdes ambiguas sobre o
termo "regular”. A questao 19, que perguntava "no inicio das atividades realizas algum programa
preventivo de lesdes?", foi ajustada para "costumas realizar um programa preventivo de lesoes
antes das atividades fisicas?", visando esclarecer que a pergunta se referia a qualquer tipo de
atividade fisica referenciada a modalidade. A questao 22, que tratava dos procedimentos ao final
das atividades, também foi modificada para "apds concluir as atividades, costumas realizar
algum procedimento de recuperacao ou prevencao de lesdes?”, a fim de tornar claro que a

pergunta se referia a praticas de recuperacao.



Os questionarios foram oficialmente distribuidos eletronicamente através de um link gerado
especialmente para a pesquisa. Um texto introdutdrio foi preparado para informar os atletas
sobre o objetivo e a natureza do estudo. No dia11/07/2024, os representantes enviaram os links
aos atletas, a coleta das respostas foi realizada de forma andnima, permitindo que os atletas
completassem o questiondrio nos seus dispositivos eletrdnicos, tanto no centro de treino quanto
fora dele, garantindo flexibilidade e adequacao ao seu tempo. Apds o encerramento da recolha
dos dados foi enviado feedback aos participantes, agradecendo a colaboracao e informando

sobre os proximos passos da pesquisa.

2.6.Procedimentos estatisticos

Os dados foram analisados no programa Statistical Package for the Social Sciences ( SPSS)
versao 29 utilizando diversos procedimentos estatisticos para descrever e interpretar as
informacdes coletadas. A andlise incluiu os seguintes procedimentos. A andlise descritiva foi
empregue para fornecer um resumo hdsico das principais caracteristicas dos dados, incluindo a
média, os valores minimos e maximos, e o desvio padrao.

Além disso, foram calculadas as frequéncias absolutas e relativas. As frequéncias absolutas
indicam o nimero de ocorréncias em cada categoria da varidvel, como o nimero de participantes
que relataram dor em diferentes niveis. As frequéncias relativas representam a proporcao ou
percentual dessas ocorréncias em relacao ao total da amostra, permitindo compreender a
distribuicao dos dados e visualizar como as categorias se dividem numericamente e
percentualmente.

Um Teste t foi conduzido para comparar as médias de intensidade da dor entre dois grupos, a fim
de verificar a existéncia de diferencas estatisticamente significativas entre eles. O nivel de
significancia adotado foi de 5% ( « = 0,05), garantindo 95% de confianca nos resultados. Antes
da aplicacao do Teste t, o Teste de Levene foi realizado para avaliar a homogeneidade das
variancias, e o pressuposto foi atendido, permitindo o uso adequado do Teste t para a

comparacao.

2.7. Consideracoes éticas
O respeito pelos principios éticos é fundamental em todas as pesquisas que envolvem
participantes, especialmente no contexto desportivo (Gimigliano et al., 2021). No atual processo

de recolha de dados, seguimos orientacoes claras, garantindo que os atletas compreendam



plenamente os objetivos e procedimentos. Quanto aos procedimentos relativos ao
armazenamento, tratamento e eliminacao de dados, os dados recolhidos foram utilizados apenas
para fins de investigacao cientifica, visando o seu tratamento estatistico, garantindo a sua
confidencialidade, através do armazenamento dos dados em disco rigido apenas de acesso aos
investigadores principais, através de password. Os dados utilizados sao conservados até um
periodo de trés anos, apds a conclusao do estudo. Vale realcar que a pesquisa é realizada com o
compromisso de preservar o anonimato e a confidencialidade dos participantes. Na atual fase de
execucao e apresentacao dos resultados, mantemos a transparéncia como premissa, divulgando
os resultados de forma responsavel e acessivel a comunidade cientifica e ao publico em geral.
Este estudo teve a aprovacao da comissao de ética da Escola Superior de Satide (ESS), data 22-

05-2024 e n® CEOOS55E.



3. Resultados

A tabela 1 apresenta as caracteristicas e padroes de treino dos atletas de Pentatlo Moderno na

temporada de 2022/2023.

Tabela 1-Caracteristicas da amostra e padrdes de treino dos atletas de Pentatlo Moderno na temporada 2022/2023

Caracterizacao dos

. . n Minimo Maximo  Média Desvio padrao
participantes e do treino
Masculino 29 n/a n/a n/a n/a
Feminino 19 n/a n/a n/a n/a
Idade 48 16 40 23.21 5.791
Anos pratica 48 3 17 7.79 4105
N° de competicoes 48 1 12 435 2.817
Horas por dia de treino 48 3 12 6.60 1.965
Dias por semana de ;g 3 7 6.08 0.679
treino
Meses por ano de treino 48 9 12 11.21 0.713

n/a (nao aplicavel)

Num total de 48 atletas, 29 do sexo masculino e 19 do sexo feminino com uma média de idade de
23.31+5.791 anos. A média de anos de pratica de pentatlo foi de 7.79 + 4,105 anos, sendo que o
tempo minimo de praticaregistado foi de trés anos e 0 maximo de 17 anos. No que diz respeito as
competicoes, a média foi de 4,35 + 2.817 competi¢des por temporada, com uma variagao de no
minimo uma competicao e no maximo, 12.

Os atletas dedicam, em média, 6,60 + 1.965 horas por dia aos treinos, evidenciando variacoes
considerdveis na carga horaria semanal. Além disso, o nimero médio de dias por semana
dedicados as atividades é de 6,08 + 0.679 dias. Os dados revelam ainda que os atletas dedicam
em média 11,21+ 0,713 meses por ano ao Pentatlo Moderno.

A distribuicao das horas de treino por modalidade dos atletas de Pentatlo Moderno na temporada

2022/2023 esta expressana Tabela 2.



Tabela 2- Distribuicdo das horas de treino por modalidade dos atletas de Pentatlo Moderno na temporada 2022/2023

Minimo Maximo Média Desv~|o
padrao

Natacao 48 3 10 5.92 1.381
Esgrima 48 0 10 512 2.090
Corrida 48 2 12 7.56 2.143
Equitacao 48 0 3 0.70 0.954
Pista de 48 0 8 2.10 2.045
obstaculos
Tiro 48 1 9 3.83 1.478
desportivo
Preparacao 48 0 7 352 1.584
fisica

A corrida destaca- se como a modalidade com a maior média de horas semanais, 7,56 + 2,143 e
o0 hipismo como a modalidade com a menor média de horas de treino 0,70 + 0,954, a pista de
obstdculos que veio substituir o hipismo nas Olimpiadas de Paris no corrente ano apresentou
uma média mais elevada de 2,10 + 2,045 horas semanais.

No tiro desportivo, a média foi de 3,83 + 1,478 horas semanais. No Pentatlo Moderno, a ultima
prova chama- se Laser Run, em que os atletas precisam correr 600 metros e acertar cinco tiros
no alvo. Na preparacao fisica, a média foi de 3,52 + 1,584 horas semanais, indicando uma
dedicacao variavel apesar de ser essencial para a condi¢ao geral dos atletas.

Na tabela 3 observamos valores de frequéncia absoluta (n) e percentagem (%) das regides

anatémicas com mais prevaléncia de dores anual geral e por sexo.
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Tabela 3 - Andlise da frequéncia e percentual de dores anual por regido anatomica dos atletas de Pentatlo Moderno na temporada
2022/2023 por sexo

Regiao Anatomica  Total Masculino Feminino

n=48 100% n=29 100% n=19 100%
Cabeca 4 820 2 6,90 2 10,50
Cervical 1 2240 5 17,20 6 31,60
Dorsal e escapular 19 3880 13 44,80 6 3160
Lombar e cdccix 34 6940 22 75,90 12 63,20
Coxofemoral 1 2240 9 31,00 2 10,50
Ombros 19 38,80 10 34,50 9 47,40
Cotovelos 7 1430 5 17,20 2 10,50
Maos e punhos 6 1220 4 13,80 2 10,50
Coxas e joelhos 17 3470 12 4140 5 26,30
Pernas 14 2920 8 27,00 6 31,60
Pés e tornozelos 23 4790 13 4480 10 52,60

Na regidao lombar e cdccix, observou-se a maior prevaléncia de dores durante a temporada, com
34 atletas (69,40%) relatando desconforto. Dentre eles, 22 atletas (75,90%) eram homens,
enquanto 12 atletas (63,20%) eram mulheres. Por outro lado, a regido da cabeca apresentou a
menor prevaléncia de dores, com apenas quatro atletas (8,20%) relatando desconforto. Entre
eles, dois atletas 6,90% eram homens e duas atletas (10,50%) eram mulheres. A regido dos pés
e tornozelos também apresentou dados relevantes, com 23 atletas (47,90%) relatando dores.
Dentre eles, 13 atletas (44,80%) do sexo masculino e dez atletas (52,60%) do sexo feminino. Na
regiao cervical, a prevaléncia geral foi de 11 atletas 22,40% relantando dores. Entre eles, cinco
atletas 17,20% do sexo masculino e seis atletas (31,60%) do sexo feminino. A regido coxofemoral
teve uma prevaléncia geral de onze atletas (22,40%) relatando dores. Entre eles, nove atletas
(31,00%) do sexo masculino e duas atletas (10,50%) do sexo feminino.

Atabela 4 apresenta os dados referentes a média de intensidade de dor, dias de afastamento das

atividades esportivas e a localizacao dos sintomas nas regides mais afetadas.
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Tabela 4 - Média de intensidade das dores, dias de afastamentos das atividades desportivas e da localizacao de sintomas entre
as regides mais afetadas

Regides Lombar e cdccix Ombros Coxas ejoelhos Pés e tornozelos

Varidveis Média DP Média DP Média DP Média DP

Intensidade 832 1806 6,64 1.399 6,33 1.653 6,30 1.941

1 1 1

dador
Dias de 11,06 16409 3,81 5.492 4,06 5.439 15,00 23.632
afastamento
Localizacao
de sintomas

n % n % n % n %
Direito 13 38,20% 14 66,70% 13 72,20% 12 52,20%
Esquerdo 1 2,90% 1 4,80% 1 5,60% 5 21,70%
Bilateral 13 38,20% 6 28,60% 3 16,70% 5 21,70%
Central 7 20,60% 0 0,00% 1 5,60% 1 4,30%

A regido lombar e cdccix apresentou a maior média de eintensidade de dores, com 8,32 pontos (+
1,806), indicando dores intensas na faixa de 7 a 9, sequndo a Escala Numérica de Dor (END). Em
relacdo ao afastamento das atividades esportivas, essa regido teve uma média de 11,06 dias (+
16,409). A sequir, a regido dos ombros teve uma média de intensidade de dores de 6,64 pontos
(£1,399), classificando-se como dor moderada, e um afastamento médio de 3,81 dias (+ 5,492).
Nas coxas e joelhos, a média de dores foi de 6,33 pontos (+ 1,653), também moderada, com 4,06
dias (+ 5,439) de afastamento. Por tltimo, a regido dos pés e tornozelos teve uma média de dores
de 6,30 pontos (+ 1,941) e 0 maior afastamento, com 15,00 dias (+ 23,632).

Quanto a localizacao dos sintomas, a regiao lombar e cdccix teve 38,20% dos atletas relatando
dor no lado direito e 38,20% sintomas hilaterais, com 20,6% relatando dor central e 2,9% no lado
esquerdo. Nos ombros, 66,7% relataram dor no lado direito, 28,6% dor bilateral e 4,8% no lado
esquerdo. Nas coxas e joelhos, 72,2% apresentaram dor no lado direito, enquanto 16,7%
relataram sintomas bilaterais, e 5,6% para dor central e no lado esquerdo. A

distribuicao dos sintomas nos pés e tornozelos foi equilibrada, com 52,2% no lado direito, 21,7%
no lado esquerdo e bilateral, e 4,3% central.

A tabela 5 representa arelacao da média de horas de treino e intensidade das dores entre grupos

de atletas de Pentatlo Moderno.
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Tabela 5- Relagao da média de horas de treino e intensidade das dores entre grupos de atletas de Pentatlo Moderno com
diferentes cargas hordrias didrias

Grupo A GrupoB Testede T test(df) p Diferenca
n=23 n=25 Levene de média
M(DP) M(DP)
Horas treino 8,30 512
(1,259) (1.054)
Intensidade 6,86 493 >0.68 t(46)= <0.01 >318
dador (1,234) (2,321) 9.53

Valor de referéncia de horas de treino = 6,60

Foram formados dois grupos de atletas com base na média de horas de treino didrio. O Grupo A
composto por 23 atletas que treinam mais de 6,60 horas por dia, apresentou uma média de 8,30
horas (DP =1,259) e uma média de intensidade de dor de 6,86 na Escala Numérica de Dor (END).
Em contraste, o Grupo B, com 25 atletas que treinam menos de 6,60 horas didrias, teve uma
média de 5,12 horas (DP = 1,054) e uma intensidade média de dor de 4,93. O teste de Levene
indicou variancia homogénea entre os grupos (p > 0,68). O teste t para amostras independentes
resultou em t(46) = 9,53, com p < 0.01, evidenciando uma diferenca média de 3,18 na intensidade
da dor entre os grupos, com um intervalo de confianca de 95%.

A tabela 6 expressa uma analise de frequéncia de acompanhamento de fisioterapia entre os

atletas de Pentatlo Moderno na temporada de 2022/2023.

Tabela 6- Frequéncia de acompanhamento de fisioterapia entre os atletas de Pentatlo Moderno na temporada 2022/2023

. . Percentual Percentual
Frequéncia  Percentual - R
valido acumulativo
Vilido Sim 34 69.4 70.8 70.8
Nao 14 28.6 29.2 100.0
Total 48 98.0 100.0

Dos 48 atletas analisados, 34 (69.4%) relataram que recebem acompanhamento de fisioterapia,
enquanto 14 (28.6%) informaram que nao recebem. Houve um dado faltante, representando
2.0% dos casos. Entre os dados validos, 70.8% dos atletas tém acompanhamento de fisioterapia,

e 29.2% nao tém.
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Ja na tabela 7 temos uma andlise de frequéncia de atletas que realizam o método de prevencao

de lesdes noinicio e no final dos treinos na temporada 2022/2023.

Tabela 7 - Frequéncia de atletas que fazem prevengao no inicio e no final dos treinos na temporada 2022/2023.

Sim Nao
Prevencao
n % n %
Inicio do treino 43 87,80 5 10,20
Final do treino 32 65,30 16 32,70

Dos 48 atletas analisados, 43 (87,80%) relataram que realizam prevencoes no inicio dos treinos.
Em contraste, cinco atletas (10,20%) informaram que nao realizam prevencao antes dos treinos.
Apds os treinos, 32 atletas (65,30%) relataram que fazem prevencao de lesdes, enquanto 16
atletas (32,70%) indicaram que nao adotam medidas preventivas.

A tabela 8 mostra as praticas de prevencao de lesdes mais utilizadas antes e depois dos treinos
na temporada de 2022/2023.

Tabela 8 - Prdticas mais utilizadas pelos atletas antes e depois dos treinos como medida de prevengao de lesdes na temporada
2022/2023.

Antes do treino Depois do treino
Praticas
n=48 100% n=48 100%
Aquecimento
43 89,60% n/a n/a
muscular
Alongamento 7 16,3% 30 93,8%
Mobilidade
25 58,1% 7 14,3%
articular
Massagem 4 9,3% 12 375%
Libertacao
12 27,9% 10 31,3%
miofascial

Dos 48 respondentes, 43 atletas indicaram realizar aquecimento muscular antes dos treinos,
representando 89,6% dos casos validos. No entanto, apenas sete atletas (16,3%) afirmaram que
fazem alongamento antes dos treinos. A mobilidade articular é praticada por 25 atletas, o que

corresponde a’58,1% dos casos vdlidos, enquanto 12 atletas (27,9%) relataram utilizar aliberacao
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miofascial como parte da preparacao pré-treino. Por fim, apenas quatro atletas mencionaram
fazer massagem antes de treinar, representando 9,3% dos casos vdlidos. Apds o treino, o
alongamento € a técnica mais utilizada, com 30 atletas (93,8%) incorporando essa pratica em
sua rotina pds-treino. A mobilidade articular é realizada por sete atletas (14,3%), enquanto a
liberacao miofascial é adotada por dez atletas, representando 31,3% dos casos validos. A
massagem foi mencionada por 12 atletas (37,5%). Ao todo, 32 atletas relataram realizar algum
tipo de pratica preventiva apds os treinos.

A tabela 9 mostra a andlise de frequéncia de modalidades mais exigentes fisicamente de acordo

com os atletas.

Tabela 9 - Frequéncia de modalidades mais exigentes fisicamente de acordo com os atletas de Pentatlo Moderno na temporada
2022/2023.

Modalidades Frequéncia Percentagem Percentagem  Percentagem

vdlida acumulativa

Esgrima 7 14.3 14.6 14.6

Natacao 5 10.2 10.4 25.0

- Corrida 31 63.3 64.6 89.6

Valido )
Tiro 2 41 4.2 93.8
desportivo
Obstaculos 3 6.1 6.3 100.0
Total 48 98.0 100.0

Dos 48 respondentes, a maioria considera a corrida como a modalidade mais desafiadora.
Especificamente, 31 atletas (64,6% dos casos vélidos) indicaram a corrida como a mais exigente.
Além disso, sete atletas (14,6% dos casos validos) consideram a esgrima a mais desafiadora,
enquanto cinco atletas (10,4% dos casos vdlidos) apontam a natacao. A modalidade de
obstdculos foi mencionada por trés atletas (6,3% dos casos validos), e dois atletas (4,2% dos
casos validos) indicaram o tiro desportivo como a modalidade mais exigente fisicamente.

A tabela 10 revela a analise de frequéncia de modalidades mais exigentes emocionalmente de

acordo com os atletas.
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Tabela 10 - Frequéncia de modalidades mais exigente emocionalmente de acordo com os atletas na temporada 2022/2023.

Percentagem Percentagem

Modalidades Frequéncia Percentagem - -
valida acumulativa

Esgrima 19 38.8 39.6 39.6

Natacao 4 8.2 83 479

Corrida 7 14.3 14.6 62.5

Valido Tiro 10 20.4 20.8 833
desportivo

Hipismo 4 8.2 83 91.7

Obstaculos 4 8.2 83 100.0

Total 48 98.0 100.0

A modalidade considerada mais exigente emocionalmente foi a esgrima, com 19 atletas (39,6%
das respostas vdlidas) a citando como a mais desafiadora nesse aspeto. Em segundo lugar, o tiro
desportivo com dez atletas (20,8% das respostas validas). A corrida foi apontada por sete atletas,
tendo um total de 14,6% das respostas valida. Natacao, hipismo e obstdculos tiveram quatro
atletas para cada modalidade, sendo 8,3% das respostas validas para cada modalidade.

Na tabela 11 temos uma analise de frequéncia de modalidade em que os atletas consideram ter

mais dores durante a temporada.

Tabela 11 - Frequéncia de modalidades em que os atletas consideram ter mais dores durante a temporada 2022/2023.

Percentagem Percentagem

Modalidades Frequéncia Percentagem o1 .
valida acumulativa
Esgrima 22 449 45.8 45.8
Vilido Natacao 6 12.2 125 583
Corrida 19 38.8 39.6 97.9
Obstaculos 1 2.0 2.1 100.0
Total 48 98.0 100.0

A esgrima teve 22 relatos, correspondendo a 45,8% da percentagem valida. A natacao teve seis
relatos, representando 12,5% da percentagem vdlida. A corrida teve 19 relatos, com uma
percentagem valida de 39,6%. A modalidade de obstaculos teve um relato, representando 2,1%
da percentagem vdlida. No total, 48 participantes foram contabilizados, com uma percentagem

valida de 100,0%.
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4. Discussao

Devido ao viés de memdria inerente a natureza retrospetiva da recolha de dados, podem surgir
imprecisoes nas descricoes dos locais das dores, especialmente no que diz respeito ao tempo de
recuperacao e a sua intensidade. Isto inclui a dificuldade de identificar se ocorreram durante
periodos de competicao, pré-época ou nas fases de maior intensidade dos treinos. Emrelacao ao
como, pode haver incertezas sobre as atividades que contribuiram diretamente para os atletas
terem dores ou lesdes, assim como se estas ocorreram durante treinos regulares ou em eventos
especificos, como competicdes ou simulacoes de prova. No que concerne ao onde, as dores em
si podem ter ocorrido em diferentes locais de prdtica, como pistas de obstdculos, gindsios,
piscinas ou no manuseamento de cavalos, o que pode ser dificil de recordar com precisao pelos
atletas. Para além disso, existe a dificuldade em determinar o periodo exato do ano em que as
les6es ocorreram, devido as variagoes de intensidade e foco ao longo da época. Reconhecemos
que o viés de memdria pode comprometer a precisao e a completude destes relatos fornecidos
pelos participantes.

De uma populacao potencial de 53 atletas de Pentatlo Moderno, oriundos de Portugal, Brasil e
Italia, obtivemos 48 respostas ao questionario sobre a prevaléncia de dores, resultando em uma
taxa de participacao de 90,57%. Embora essa taxa de resposta seja alta, a amostra total de 48
atletas é relativamente pequena em comparacao ao numero de atletas disponiveis,
especialmente na Itdlia, onde ha mais de 200 atletas registrados em sua Federacao. Essa
limitacao pode afetar a generalizacao dos resultados, uma vez que a amostra pode nao refletir
adequadamente as caracteristicas da populacao total em cada um dos paises. Em contraste com
os estudos de Lellys et al. (2018), que se concentraram em uma competicao na América do Sul, e
de Engebretsen et al. (2013), realizados durante os Jogos Olimpicos de Londres, nossa pesquisa
abrange trés paises simultaneamente, com o suporte de parceiros locais. Conforme apresentado
na [Tabela 1], a média de idade dos participantes é de 23,21 anos, com um desvio padrao de 5,791
anos, variando entre 16 e 40 anos. Essa média € inferior a encontrada nos estudos de Lellys et al.
(2018), que relataram uma média de 26,5 anos (variando de 20 a 38 anos), e Engebretsen et al.
(2013), que indicaram uma média de 25,5 anos (variando de 22 a 41 anos). Em termos de sexo, a
maioria dos atletas participantes é do sexo masculino, com 29 atletas (60,4%) em comparagao
com 19 atletas femininas (39,6%). Sequndo o estudo de Lellys et al. (2018), foram incluidos
apenas 21 atletas profissionais, sendo 15 do sexo masculino e seis do feminino. O estudo de

Engebretsen et al. (2013) envolveu 72 atletas, abrangendo tanto amadores quanto profissionais,
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com 36 do sexo masculino e 36 do feminino. Além disso, Sedeaud et al. (2020) incluiram 12
atletas, dos quais dez eram do sexo masculino e 2 do feminino. Por fim, Kelm et al. (2003)
analisaram 108 pentatletas, divididos igualmente entre os sexos, com 54 atletas masculinos e
54 femininos.

0 estudo de Ko et al. (2003) sugere que um equilibrio cuidadoso no tempo de treino pode ajudar
a evitar sobrecargas e lesoes, especialmente em disciplinas de alta intensidade. A andlise das
horas de treino semanal nos atletas de Pentatlo Moderno na temporada 2022/2023 [Tabela 2],
mostra que a corrida recebe a maior média de tempo, com 7,56 horas por semana, refletindo sua
importancia crucial para a prova de Laser Run, que combina corrida e tiro. A natacao e a esgrima
também recebem atencao significativa, com médias de 592 e 5712 horas semanais,
respetivamente, sublinhando suarelevancia para o desempenho geral no Pentatlo. Corroborando
com o estudo em questao, Kelm et al. (2003) relata que a corrida e a natacao sao as modalidades
que os atletas sao mais propensos a lesoes, decorrente ao seu volume de treinamento e uma
grande exigénciafisica. O tiro desportivo e a preparacao fisica sao treinados por 3,83 e 3,52 horas
por semana, mostrando uma alocacao moderada de tempo, onde para Sedeaud et al. (2020) é
essencial para que consiga ter um equilibrio e uma condicao fisica mais adequada para os atletas.
A pista de obstaculos, que substituira o hipismo nas Olimpiadas de Paris, em 2024, tem uma
média de 2,10 horas de treino semanal. A equitacao, por outro lado, recebe apenas 0,70 horas
semanais, refletindo a iminente mudanca nas prioridades do treino.

A andlise da prevaléncia de dores entre os atletas de Pentatlo Moderno da [Tabela 3] revela
padroes interessantes, especialmente quando se considera a relacao entre sexo e a experiéncia
de desconforto nas diferentes regides anatdmicas. A regido lombar e cdccix foi a mais afetada,
com 34 atletas (69,40%) relatando dores. Dentre esses, uma proporcao significativa de 22
atletas (75,90%) eram homens, enquanto 12 atletas (63,20%) eram mulheres. Essa alta
prevaléncia pode ser atribuida as exigéncias fisicas intensas e variadas da modalidade,
atividades que exigem uma postura correta e frequente flexao e extensao do tronco, resultando
em sobrecarga na regiao lombar (Kelm et al,, 2003). A regido dos pés e tornozelos apresentaram
dados relevantes também, com uma porcentagem alta de atletas relatando ter sentido dores. Em
geral teve 23 atletas (47,90%) que relataram dores, entre eles, 13 atletas eram do sexo masculino
e dez do sexo feminino. Esse resultado é esperado, dado o impacto repetitivo e a exigéncia de
suporte de peso nas articulacdes do tornozelo durante as corridas e os treinos de esgrima (Cech

etal, 2013).
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Em contraste, a regiao da cabeca teve a menor prevaléncia de dores, com apenas quatro atletas
(8,20%) dos atletas relatando desconforto. Aqui, a distribuicao entre os sexos foi bastante
equilibrada, com dois atletas (6,90%) dos homens e duas atletas (10,50%) das mulheres
apresentando queixas. Essa similaridade pode indicar que a dor na regiao da cabeca é menos
influenciada por fatores relacionados ao sexo e mais relacionada a condi¢6es externas, como
estresse ou fatores ambientais (Engebretsen et al.,, 2013). No entanto, conforme observado por
Kelm et al. (2003), apesar da menor incidéncia de dores musculo esqulética relatadas nesta
regido, os atletas de Pentatlo Moderno estao, de fato, mais propensos a condicoes que envolvem
estruturas da cabeca, como concussdes ou outras complicagoes neuroldgicas, do que a lesdes
musculoesqueléticas generalizadas.

Ao analisar a regiao cervical, observamos que, apesar de apenas 11 atletas (22,40%) relataram
dores, existe uma diferenca significativa entre os sexos. O sexo feminino apresentou uma maior
prevaléncia, com seis atletas (31,60%) relatando desconforto, enquanto apenas cinco atletas
(17,20%) do sexo masculino manifestaram essa queixa. Por outro lado, na regidao coxofemoral, a
situacao se inverte. A prevaléncia geral de dores foi de 11 atletas (22,40%), mas, neste caso, 0s
homens relataram uma maior incidéncia, com nove atletas (31,00%) afetados, em contraste com
apenas duas atletas (10,50%) do sexo feminino. Essa diferenca notavel pode refletir variacoes
nas cargas de treinamento, na biomecanica dos movimentos realizados ou na resposta ao
estresse fisico entre os géneros. Estudos anteriores, como os de Claessens et al. (1994) e Ko et
al.(2021), apoiam essaideia, indicando que fatores bioldgicos e de treinamento podem influenciar
aocorréncia de dores e lesdes de maneiras diferentes para homens e mulheres.

Na [Tabela 4] onde se revelou informac@es significativas sobre a intensidade das dores e os dias
de afastamento das atividades esportivas entre diferentes lados nas regides anatémicas. A
regiao lombar e cdccix se destacou como a mais afetada, apresentando a maior média de
intensidade de dores, com 8,32 pontos (+ 1,806), e um afastamento médio das atividades de 11,06
dias (£16,409). Nestaregiao, o lado mais afetado foi o direito, sequido de casos bilaterais. Embora
a dor lombar tenha sido intensa, o afastamento médio foi relativamente menor em comparacao
com a regiao dos pés e tornozelos, que, apesar de apresentar uma média de dor moderada de
6,30 pontos (+ 1,941), resultou em um afastamento médio de 15,00 dias (+ 23,632). Isso sugere
que, embora a dor lombar seja significativa, os atletas podem estar mais dispostos a continuar
treinando, buscando evitar periodos prolongados de afastamento. Em contrapartida, as lesdes

nos pés e tornozelos, mesmo com uma intensidade de dor moderada, parecem ser percebidas
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como mais incapacitantes, levando a um afastamento maior das atividades esportivas, onde
segundo Gimigliano et al. (2021), os desportos com grandes impactos, como triatlon, decatlon e
pentatlo moderno sao mais propensos a prevaléncia de dores nos tornozelos e joelhos, devido a
diversos movimentos e tipos de impacto, acarretando desenvolivmento de sintomatoligas
severas e prolongadas. Observa-se que lado direito é o mais afetado pelas sintomatologias. Entre
0s 48 atletas cujas respostas foram validas, 47 tém o membro dominante direito. Essa
predominancia do lado direito pode indicar varias possibilidades: A sobrecarga do membro
dominante é uma das causas potenciais, ja que os atletas tendem a usar mais frequentemente o
lado dominante durante os treinos e competicoes, resultando em uma maior incidéncia de dores
e lesdes (Sedeaud et al., 2020). O estudo de Cech et al. (2013) destaca como a composicao
corporal varia entre os géneros, influenciando a performance e as necessidades de treino. Da
mesma forma, nossa anadlise sublinha a necessidade de abordar a dominancia lateral e suas
implicac6es na sobrecarga muscular e lesdes. No caso dos pentatletas estudados pelo autor, isso
inclui ajustes baseados no género, enquanto em nossa analise, o foco é na dominancia lateral. Em
ambos os casos, a personalizacao do treino pode levar a uma melhoria na performance e na
prevencao de lesoes.

Os resultados apresentados na [Tabela 5] sugerem uma relacao clara entre a quantidade de
horas de treino didrios e a intensidade de dores relatadas pelos atletas de Pentatlo Moderno. O
Grupo A, foi composto por 23 atletas que treinam em média 8,30 horas diarias com desvio padrao
de 1.259 relatando uma alta consisténcia entre as horas, apresentou uma média de intensidade
de dores de (6,86 na END) com desvio padrao de 1.234 indicando dores de maneira consistente.
Em comparacao com o Grupo B, que é composto por 25 atletas que treinam em média 5,12 horas
diarias com desvio padrao de 1.054 relatando também uma alta consisténcia entre as horas,
apresentou uma média de intensidade de dores de (4.93 na END) com desvio padrao de 2.323
onde se ver uma variabilidade maior das dores. O teste de Levene indicou variancia homogénea
entre os grupos (p > 0,68), ou seja, nao ha diferenca significativa nas variancias. O teste t para
amostras independentes indicou uma diferenca estatisticamente significativa nas médias entre
os dois grupos (t(46) = 9,53, com p < 0.01), evidenciando uma diferenca média de 3,18 na
intensidade da dor entre os grupos, com um intervalo de confianca de 95%.

Os resultados indicaram um valor de p < 0,01, onde indica uma diferenca estatisticamente
significativa entre os grupos em termos de intensidade de dores, o que significa que é altamente

improvavel que essa diferenca tenha ocorrido ao acaso. Tradicionalmente, considera-se que um
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valor de p < 0,05 j4 é suficiente para rejeitar a hipdtese nula e concluir que existe uma diferenca
real entre as médias dos grupos (Pinheiro et al., 2002). No presente estudo, o valor de p =< 0,01
reforca ainda mais essa conclusao, pois demonstra que a probabilidade de os resultados serem
fruto de uma variacao aleatdria é de apenas 0,1%. Esses resultados corroboram com o estudo de
Kelm et al. (2003), em que os autores relatam achados em concordancia entre os atletas com
mais exposicao ao desporto, onde tinham mais evidéncias de doencas e exposicoes musculares.
Esses resultados corroboram também com Ko et al. (2003), onde o estudo fala sobre a
importancia de considerar a carga hordria de treino para prevenir lesoes, ja que os atletas de
Pentatlo Moderno enfrentam um alto risco de sobrecarga de treinamento devido a ampla
variedade e intensidade das exigéncias fisicas envolvidas nas cinco modalidades.

A [Tabela 6] mostra que 69,4% dos atletas recebem acompanhamento de fisioterapia, enquanto
28,6% nao recebem. Para um desporto multifacetado como o Pentatlo Moderno, que envolve
vdrias modalidades e altas cargas de treino, a falta de acompanhamento fisioterapéutico para
28,6% dos atletas é preocupante. Atletas com acompanhamento fisioterapéutico tendem a estar
mais informados e a receber orientagdes especificas sobre a importancia e a execugao correta
das préticas preventivas (Lellys et al., 2018). Este suporte é crucial para a prevencao de lesdes e
a otimizacao do desempenho, sequndo o Comité Olimpico Internacional (COI). Nesse contexto, o
estudo de Ko et al. (2021) enfatiza que a gestao eficaz de lesdes e a pratica regular de prevencao
sao componentes essenciais para maximizar o desempenho em um desporto que exige uma
combinacao intensa de habilidades e resisténcia fisica.

A [Tabela 7] indica que amaioria dos atletas (87,80%) realizam medidas preventivas noinicio dos
treinos, enquanto essa pratica € menos comum no final dos treinos, com apenas (65,30%) dos
atletas relatando adocao de medidas preventivas pds-treino. A diferenca na adocao de medidas
preventivas no inicio e no final dos treinos pode sugerir que os atletas dao maior importancia a
preparacao antes do esforco fisico, possivelmente para evitar lesées durante o treino, enquanto
a recuperacao apos o treino pode nao ser tao prioritaria ou pode ser realizada de outras formas
que nao foram capturadas na pesquisa (Lellys et al., 2018).

De acordo com a [tabela 8] as praticas preventivas mais comuns no inicio dos treinos incluem
aquecimento muscular (89,6%), mobilidade articular (58,1%), liberacao miofascial (27,9%),
alongamento muscular (16,3%) e massagem (9,3%). A predominancia do aquecimento muscular
como a principal pratica preventiva destaca a importancia dessa atividade na preparacao fisica

dos atletas, ajudando a aumentar a temperatura muscular e a preparar o corpo para o esforco
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fisico (Cech et al., 2013). A mobilidade articular também é amplamente adotada, refletindo a
necessidade de manter a flexibilidade e o alcance de movimento para prevenir lesdes. Segundo,
Engebretsen et al. (2013) a pratica mais utilizada por todos os atletas de todas as modalidades é
0 aquecimento e o resfriamento muscular para suas praticas de prevencao de lesoes. No final
dos treinos, o alongamento muscular é a prdtica mais prevalente (93,8%), sequido pela
massagem (37,5%), liberacao miofascial (31,3%) e mobilidade articular (14,3%). A alta frequéncia
de alongamento apds os treinos sugere que os atletas reconhecem a importancia de relaxar e
alongar os musculos para prevenir tensoes e acelerar a recuperacao. A massagem e a liberacao
miofascial também sao relativamente comuns, indicando que os atletas utilizam essas técnicas
para aliviar a tensao muscular acumulada durante o treino (Kelm et al., 2003).

Os dados analisados mostram que a maioria dos atletas adota medidas preventivas tanto no
inicio quanto no final dos treinos, embora com maior frequéncia no inicio. As técnicas utilizadas
variam conforme o momento do treino, refletindo uma abordagem estratégica para prevenir
les6es e promover a recuperacao muscular. 0 acompanhamento fisioterapéutico, adotado pela
maioria dos atletas, provavelmente contribui para a adocao de praticas preventivas mais
eficazes. A auséncia de acompanhamento fisioterapéutico para 28,6% dos atletas relatado na
[Tabela 7] é uma preocupacao significativa, destacando a necessidade de ampliar esse suporte
para todos os atletas.

A [Tabela 9] revela que a corrida é amplamente considerada a modalidade mais exigente
fisicamente, com 64,6% dos atletas a classificando dessa forma. Esse resultado é consistente
com a literatura sobre os desafios fisicos associados a corrida, que demanda alta resisténcia
cardiovascular e forca muscular. Estudos anteriores, como o de Borel et al. (2019), destacam a
prevaléncia de lesoes em corredores, evidenciando a carga intensa e os riscos associados a essa
modalidade. Além disso, Kakouris et al. (2021) reforcam que as lesdes musculoesqueléticas
relacionadas a corrida sao comuns e significativas. Em contraste, a esgrima e a natacao foram
apontadas por uma menor proporcao de atletas como as mais exigentes fisicamente, com 14,6%
e 10,4%, respectivamente, onde nos estudo de (kelm et al., 2003; Engebretsen et al., 2013) a
natacao é a mais relata como exigente fisicamente pelos atletas.

De acordo com a [Tabela 10], a esgrima é considerada a modalidade mais exigente
emocionalmente por 39,6% dos atletas. A natureza técnica e competitiva da esgrima, que exige
um alto nivel de concentracao e controle emocional, pode explicar essa percepcao (Swatowska

et al, 2020). O tiro desportivo é a segunda modalidade mais desafiadora emocionalmente, com
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20,8% dos atletas relatando dificuldade, o que é consistente com os achados de Harr et al. (2021),
que discutem a carga emocional associada ao tiro desportivo durante as competicoes,
mostrando uma exigéncia muito grande em termos psicoldgicos.

A [Tabela11] revela que a esgrima é amodalidade com a maior incidéncia de dores relatadas, com
45,8% dos atletas indicando essa atividade como a mais dolorosa. Este alto indice pode ser
atribuido ao impacto fisico e as exigéncias técnicas intensas da esgrima, corroborando os
achados de Lu et al. (2022), que identificaram lesées nos tornozelos como prevalentes entre
esgrimistas. Na nossa pesquisa, a regiao do tornozelo é a quarta regiao mais afetada em termos
de intensidade de dor nos atletas de Pentatlo Moderno.

A corrida, mencionada por 39,6% dos atletas, também é associada a uma alta frequéncia de
dores. Estudos existentes sobre lesdes em corredores, como os de Borel et al. (2021) e Kakouris
et al. (2021), destacam que as lesdes e dores ocorrem frequentemente na regidao dos joelhos.
Esse achado é consistente com o nosso estudo, em que os joelhos sao identificados como a
terceira regiao com maior intensidade de dor e a sequnda com maior nimero de dias de
inatividade entre os atletas.

A natacao apresenta uma frequéncia de 12,5% para relatos de dores, refletindo sua natureza de
baixo impacto. No entanto, estudos como de Gaunt & Maffulli. (2012) e Aguiar et al. (2010)
mostram que lesdes nos ombros sao comuns entre nadadores, devido a natureza repetitiva dos
movimentos. Em nossa pesquisa, a regiao dos ombros é a sequnda mais afetada em termos de
intensidade de dor e a terceira em dias de inatividade. A modalidade de obstaculos apresenta a
menor frequéncia de dores relatadas (2,1%), e nao encontramos literatura especifica suficiente
para correlacionar as lesdes e pontos de dor associados a essa atividade. Isso sugere a
necessidade de mais pesquisas para entender melhor os impactos dessa modalidade.

O hipismo e o tiro desportivo nao foram identificados como principais fontes de dor pelos atletas.
No entanto, a literatura aponta algumas areas de preocupacao. Para o hipismo, Gates & Lin.
(2020) indicam que a cabeca é a regidao mais suscetivel a lesdes devido a quedas e traumas. No
tiro desportivo com armas laser, a incidéncia de lesdes é baixa, mas a regiao ocular é a mais
afetada (Lourenco & Silva., 2013).

Os resultados desta andlise revelam uma variabilidade significativa nas exigéncias fisicas e
emocionais das diferentes modalidades do Pentatlo Moderno. A corrida e a esgrima se destacam
como as modalidades mais desafiadoras, tanto em termos de esforco fisico quanto emocional.

Em contraste, a natacao e os obstaculos sao considerados menos exigentes comparativamente.
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Notavelmente, o hipismo e o tiro desportivo nao foram mencionados pelos atletas como fontes
significativas de desafios fisicos ou emocionais, sugerindo que essas modalidades podem ter
uma carga menos percebida ou que as experiéncias individuais dos atletas nao ressalvam essas
atividades como especialmente exigentes.

As modalidades que compoem o Pentatlo Moderno possuem caracteristicas distintas, o que pode
limitar a aplicabilidade direta dos dados de lesdes e dores de outras modalidades desportivas a
esse contexto especifico. Embora referéncias como (Aguiar et al., 2010; Gaunt & Maffulli, 2012;
Borel et al., 2019; Kakouris et al., 2021; Lu et al., 2022; Swatowska et al., 2020) oferecam uma
base valiosa para entender as lesdes e dores associadas a cada modalidade individualmente,
essas informacoes devem ser interpretadas com cautela quando aplicadas ao Pentatlo Moderno.
Cada modalidade dentro do Pentatlo possui as suas proprias exigéncias e dinamicas, e as lesoes
observadas noutros desportos nao podem ser diretamente extrapoladas para este contexto
multifacetado.

No entanto em geral, é importante notar que nao ha muitos estudos especificos sobre o Pentatlo
Moderno que correlacionem diretamente essas varidveis. O estudo de Kelm et al. (2003) é uma
das poucas fontes disponiveis que aborda lesées e padrdes de dano geral em Pentatletas, mas
ainda ha uma necessidade de mais pesquisas que analisem detalhadamente as diferentes
modalidades que compdem o Pentatlo Moderno. A ampliacao das investigacoes pode fornecer
uma compreensao mais completa das exigéncias fisicas e emocionais especificas de cada

modalidade dentro desse desporto multifacetado.
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5. Conclusao

0 estudo revela uma alta taxa de participacao e fornece uma visao detalhada sobre a prevaléncia
e localizacao das dores em atletas de Pentatlo Moderno. As quatro regides mais afetadas pelas
dores na temporada 2022/2023 sdo a regiao lombar e cdccix, a regido dos pés e tornozelos, a
regiao das coxas e joelhos, e a regiao dos ombros. A analise do teste t indica que as cargas
horarias de treino mais elevadas estao associadas a uma maior intensidade de dores e,
potencialmente, a periodos de afastamento mais longos. Esses resultados corroboram a
necessidade de ajustar a quantidade de treino para prevenir sobrecarga e lesdes, ressaltando a
importancia de um monitoramento cuidadoso da carga de treinamento para otimizar a saide e 0
desempenho dos atletas.

Além disso, observamos diferencas significativas nas dores relatadas entre os sexos: as
mulheres frequentemente reportaram dores nos joelhos e pés/tornozelos, enquanto os homens
relataram dores mais intensas na regiao lombar e ombros. Recomenda-se uma abordagem
personalizada para a gestao e prevencao de dores, considerando essas diferencas entre os
Sexos.

Embora a maioria dos atletas adote medidas preventivas, ha uma preocupacao com a falta de
acompanhamento fisioterapéutico para uma parte significativa da amostra, o que pode impactar
a eficdcia das praticas preventivas e a recuperacao. As modalidades de corrida e esgrima
emergem como as mais exigentes, tanto fisica quanto emocionalmente, destacando a
importancia de um planejamento de treinamento balanceado e personalizado.

Outro ponto crucial é a escassez de pesquisas dedicadas ao Pentatlo Moderno em comparagao
com outras modalidades desportivas amplamente estudadas. A pouca literatura encontrada
representa um desafio, mas também uma oportunidade para futuros estudos. Este trabalho
contribui significativamente para preencher essa lacuna, oferecendo insights valiosos que
podem ser aplicados tanto em contextos académicos quanto praticos.

Em suma, a singularidade do Pentatlo Moderno e a falta de estudos sobre suas necessidades
especificas destacam aimportancia desta pesquisa. Este estudo sublinha a necessidade de mais
pesquisas especificas sobre o Pentatlo Moderno para entender melhor as exigéncias e os
impactos de cada modalidade, visando otimizar a salide e o desempenho dos atletas. Esperamos
que nossos achados sirvam como uma referéncia crucial para treinadores, fisioterapeutas e
pesquisadores, promovendo o avanco do conhecimento e a implementacao de novos estudos,

metodologias de treino e prevencoes mais eficazes e adaptadas a esta modalidade desportiva.
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