FATORES RELACIONADOS A LESOES EM ATLETAS DE BOLAO 16 CATEGORIA

FEMININO NA CIDADE DE CACADOR/SC

FACTORS RELATED TO INJURIES IN ATHLETES OF NINEPIN FEMALE CATEGORY

IN THE CACADOR'S CITY STATE OF SANTA CATARINA

Andressa Paganinit
Elaine Caroline Boscatto?
Adriano Slongo?®

Recebido em: 23 maio 2017
Aceito em: 22 abr. 2018

RESUMO: O boldo 16 € uma modalidade esportiva onde o objetivo é derrubar nove pinos
posicionados ao final de uma pista de madeira com uma bola macica. Exige técnica,
inteligéncia e concentragdo. Tendo em vista a escassez de estudos na literatura e a
necessidade de aprofundar conhecimentos neste esporte especifico, foi realizada a
presente pesquisa para investigar a incidéncia de lesdes e fatores relacionados as mesmas
em atletas do sexo feminino, praticantes da modalidade na cidade de Cacador/SC. Trata-
se de estudo transversal, descritivo, com analise quanti-qualitativa dos dados. Foi aplicado
um questionario de formulario proprio para investigar informacdes pessoais, indice de
massa corporal, tempo de jogo, dores e lesdes articulares, habitos relacionados a prética
da modalidade e de outras atividades fisicas. Participaram do estudo 11 atletas, com idades
entre 18 a 56 anos e média de IMC 27,25 kg/m2. O tempo de prética variou de 10 meses a
27 anos. A maioria das participantes utiliza o braco direito para o lancamento e a perna
esquerda para o apoio ao final do arremesso, demonstrando um movimento harmonico. No
entanto, possuem alto indice de lesdes/dores articulares, tendo a articulacdo mais
acometida por dores a do joelho, seguida de quadril. Sobre o habito de aquecimento e
alongamento, todas as atletas afirmaram que o realizam; contudo foi verificado que a
metade das atletas tem como pratica de atividade fisica exclusiva o bolédo, sendo necessario
0 incentivo a praticas preventivas voltadas ao esporte, além de orientacdo para a técnica
adequada evitando desgaste fisico entre outras consequéncias.

Palavras-chave: Esportes. Traumatismos em atletas. Articulacdes.

ABSTRACT: The ninepin it's a sports mode where play mens and womens, with the
objetive is drop the nine pin in the end of wooden track, with the solid ball. It requires
technique, intelligence and concentration. Given the scarcity of studies in the literature
and the need to deepen knowledge in this specific sport, the present research was
carried out to investigate the incidence of injuries and related factors in female athletes,
practitioners of the sport in the city of Cagador in Santa Catarina state. This is a cross-
sectional, descriptive study with quantitative qualitative data analysis. A questionnaire
was used to investigate personal information, body mass index, playing time, pain and
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joint injuries, habits related to the practice of the sport and other physical activities.
Eleven athletes, aged 18 to 56 years, with a mean BMI of 60,075 pounds ft.sq,
participated of this study. Regarding the training time, it ranged from 10 months to 27
years. Most athletes use the right arm for the throw and the left leg for support at the
end of the pitch, demonstrating a harmonious movement. However, they have a high
index of lesions/joint pain, and the joint is more affected by pain in the knee, followed
by hip pain. On the warm-up and stretching habit, all athletes stated that they perform
it. However, it was verified that half of the athletes have a practice of exclusive physical
activity the ninepin, being necessary the incentive to preventive practices oriented to
the sport, besides orientation for the appropriate technique avoiding physical wear
among other consequences.

Keywords: Sports. Athletic injuries. Joint.

INTRODUCAO

A modalidade de boldo 16 € um esporte coletivo, ainda pouco divulgado no Brasil
e esta presente nos estados onde a colonizacdo alema predomina, mais precisamente no
Rio Grande do Sul, Santa Catarina, Parana, S&o Paulo e Rio de Janeiro (FEDERACAQO
CATARINENSE DE BOCHA E BOLAO - FCBB, 2016, WEB).

E um esporte onde participam homens e mulheres sem limite de idade. Geralmente,
a pratica do boldo esta concentrada em clubes e sociedades particulares, onde sempre
esteve ligado aos frequentadores desses locais, de onde foram surgindo os atletas.

O boldo 16 é um esporte bastante envolvente e prazeroso, pois além da técnica, é
necessario jogar com inteligéncia, concentracéo e paciéncia. Consiste em derrubar os nove
pinos posicionados no final de uma prancha (pista) de madeira com uma bola macica.

Em um jogo de boldo 16, um atleta vai arremessar ao menos 40 bolas, tornando
esses arremessos, um gesto repetitivo.

Considerando o gesto repetitivo de cada jogada, a biomecanica do movimento e as
articulagcdes exigidas para cada movimento, surgiu a necessidade de investigar a incidéncia
de lesdes e os fatores relacionados as mesmas, em atletas do sexo feminino praticantes
de boldo 16 no municipio de Cacador/SC. Ressalta-se a escassez de estudos na literatura
relacionados ao boldo 16, principalmente sobre possiveis lesées que possam acometer
atletas desta modalidade; e também, fazer com que este estudo possa ajudar a analisar e
corrigir algum movimento inadequado, tanto no aprendizado motor quanto em atletas que
ja competem, até mesmo prevenir lesdes que possam afastar atletas da modalidade.

O estudo tem como objetivo, investigar a incidéncia de lesdes em atletas do sexo
feminino que jogam boldo 16; buscando informagdes pessoais das atletas; verificando
habitos relacionados a pratica esportiva; pesquisando as principais lesdes que acometem
as atletas da modalidade de boldo 16 e recolhendo informacdes para orientar boa postura
e técnica adequada de movimento.
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MATERIAL E METODO

A pesquisa utilizou o método quanti e qualitativo, caracterizando como estudo
transversal e descritivo.

A populacéo do estudo compreendeu atletas da modalidade de bolédo 16, categoria
feminino da cidade de Cacador/SC. A amostra da pesquisa foi de todas as participantes da
modalidade, que compreendem 11 atletas.

Foi aplicado o questionario em 11 atletas que atualmente jogam na equipe de
Cacador/SC, todas do sexo feminino. Para a coleta dos dados de peso e altura, foi utilizado
uma balanca digital e uma fita métrica respectivamente; onde as atletas foram mensuradas
sem o calcado, vestindo calca e camiseta. Os dados foram coletados em dias de treino,
tercas e quintas-feiras e sdbado, na Sociedade Cacadorense de Bochas onde é o local de
treino.

O instrumento de coleta de dados foi por meio de questionario elaborado pela
prépria autora. As atletas foram investigadas em dias e horarios de treino da modalidade,
gue ocorrem nas tercas-feiras e quintas-feiras, das 18h30 min as 20h30min e aos sabados
a partir das 16 horas, na Sociedade Cacadorense de Bochas.

O estudo foi aprovado pelo Comité de Etica da Universidade Alto Vale do Rio do
Peixe-UNIARP sob o numero de CAAE: 55295916.8.00005593. Todas as participantes
receberam e assinaram o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido, aceitando participar
do estudo.

Os dados foram analisados por meio de estatistica descritiva, média e desvio
padrdo, utilizando programa estatistico SPSS Statistics 20.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Esta pesquisa investigou todas as atletas de boldo 16 (n = 11), representando a
equipe de Cacador/SC. As atletas possuem idades entre 18 a 56 anos, com uma média de
39,91 (£ 12,55) anos de idade.

A Tabela 1 apresenta os resultados de Peso, Estatura e IMC da amostra:

Tabela 1 — Representacao do Peso, Estatura e Massa Corporal das atletas de Boldo 16 do municipio de
Cacador/SC — 2016.

Indicadores Minimo Maximo Média Desvio Padrao
Peso (Kg) 51,60 86,40 72,54 11,74

Estatura (m) 1,54 1,71 1,63 0,04

IMC (kg/m?) 19,69 31,52 27,25 4,09

Fonte: Paganini, 2016.

Segundo a classificacdo da World Health Organization (WHO, 2000, p. 242) para o
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indice de Massa Corporal (IMC), 27,3% (n = 3) das atletas tém o IMC classificado como
normal, 45,5% (n = 5) das atletas tém o IMC mostrando indice de sobrepeso e 27,3% (n =
3) das atletas tém o IMC mostrando indice de Obesidade classe | — que apresenta risco
moderadamente aumentado para comorbidades. Conforme Bouchard (2003, p.7) “a
diferenca basica entre obesidade e sobrepeso reside na maior porcentagem de massa
corporal (como gordura no obeso). Em outras palavras, a expansao dos tecidos magros
livres de gordura nao foi acompanhada pelo crescimento do tecido adiposo”.

Todas as atletas de boldo tém um tempo de treino significativo: a que treina a
menos tempo tem 10 meses de participacdo na equipe, em contrapartida, a atleta que treina
a mais tempo, tem 27 anos de participacdo na equipe, resultando em um tempo médio de
participacdo na modalidade de 7 anos.

Conforme os dados coletados, todas as atletas lancam a bola com o braco direito.
Ja quanto a perna de apoio ao final do lancamento, 81,8% (n = 9) atletas se apoiam na
perna esquerda (perna contraria do braco que lancamento) e 18,2% (n = 2) se apoiam na
perna direita.

Sobre as dores articulares durante ou apés o treino ou jogo de boldo, 81,8% (n =
9) das atletas afirmaram sentirem dores nas articulacdes, sendo que a articulagédo do joelho
foi a mais citada e em ambos os lados (joelho direito e esquerdo), seguido da articulacéo
do quadril, coluna e ombro.

A tabela 2 apresenta a frequéncia de respostas de dor, dividido por regido e
membro.

Tabela 2 — Representacao de relato de dor por articulacdo e regido das atletas de Bolédo 16 do municipio de
Cacador/SC — 2016.

Dor articulac&o Lado esquerdo Lado direito
Ombro - 182% (n=2)
Punho - 9,1% (n=1)
Quadril 9,1% (n=1) 18,2% (n = 2)
Joelho 36,4% (n = 4) 18,2% (n = 2)
Coluna 18,2% (n=2)

Fonte: Paganini, 2016.

Apenas duas atletas afirmaram n&o sentirem dores articulares. Ainda sobre as
lesdes, nenhuma das atletas realizou cirurgia referente a lesdo no esporte.

Todas as atletas afirmaram realizar alongamento antes do inicio do treino ou se em
competicdes, antes dos jogos, e 36,4% (n = 4) realizam alongamento antes e depois. Com
relacdo ao aquecimento antes do inicio do treino ou em competi¢cdes, a maioria 81,8% (n =
9) afirmou realizar o mesmo.

As atletas também foram questionadas sobre a pratica alternativa de atividade
fisica, além do boldo 16, onde 54,6% (n = 6) afirmou praticar outras atividades além do
esporte boléo, incluindo atividades em academias, lutas, natacdo, bem como caminhadas
com os mais diversos objetivos: lazer, prevencdo e tratamento e inclusive como
deslocamento.
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Conforme os dados obtidos na amostra, a maioria das atletas citaram que sentiam
dores na articulacdo do joelho. Embora ndo tenha sido encontrado estudos especificos
sobre a modalidade boldo 16 para comparar resultados, analisando a mecéanica do
movimento do corpo no jogo/treino de bolédo, pode-se afirmar que o joelho sofre um impacto
na hora de soltar a bola na pista, pois existe uma linha limite a ser respeitada no jogo e
muitos atletas acabam por “parar” bruscamente muito em cima da linha para nao sofrer
penalidades, ndo tendo espaco para dar ao menos um passo depois do arremesso o que
poderia diminuir o impacto nessa articulacdo. Como o joelho € uma articulacdo pouco
estavel e bastante solicitada nas praticas esportivas em geral, pois age com movimentos
variados como mudanca de direcdo, corridas, aceleracédo e desaceleracdo, agachamentos
entre outros movimentos, ele fica sujeito a maior nimero de lesdes do que qualguer outra
articulacéo do corpo.

As lesfes no joelho podem chegar a cerca de 15% de todas as lesdes no esporte
(TRIA, 2002). Walker (2010, p. 177) cita ainda que “um estresse repetitivo pode causar
inflamacéao do tendéo, especialmente sob contracdo, como ocorre durante a aceleracdo ou
a desaceleracado”. O Autor ainda acrescenta que essa desaceleragao pode levar a uma
subluxacdo ou deslocamento da patela, pois a mesma desliza para fora do seu sulco do
fémur e ndo limita a mobilidade; o ligamento cruzado anterior (LCA) também é geralmente
lesionado em esportes em que ha mudancas de direcdo e/ou impactos na articulacdo, em
ambas as situacoes, as lesdes causam dor e inchaco local (WALKER, 2010).

Também é possivel verificar entre os dados que a maioria das atletas que
afirmaram sentir dores na articulagdo do joelho, estdo com o IMC classificatério entre
sobrepeso e obesidade grau 1. Em alguns estudos realizados por Pereira Janior e Lima
apud Almeida e Pereira Junior (2010, p. 90) “concluiram que o sobrepeso e a obesidade
possuem relacado significativa para o aparecimento da dor anterior no joelho, ocasionando
disfungbes musculoesqueléticas e limitacdes nas atividades de vida diaria e prética
esportiva”. Em relacdo ao tempo de jogo, também podemos considerar que as lesbes
podem estar ligadas a este fator, pois as atletas realizam um gesto repetitivo a cada jogada,
repetindo inimeras vezes durante os anos de treinos e/ou jogos; além de compensacao de
movimentos realizados de forma incorreta ou ma posturas que acabam em desgaste
fisico/articular desnecessario; porém se analisarmos os relatos das atletas, o tempo de
treino de cada uma delas varia muito e mesmo assim, ha relatos de dores articulares em
atletas novas e atletas que jogam a mais tempo.

Outro fator interessante a ser discutido € que analisando o fundamento do péndulo,
uma das articulacdes mais recrutadas para o0 arremesso € a do ombro, porém entre as
atletas, o ombro teve um indice baixo de lesées, ficando abaixo do quadril e coluna. “Pode
ser justamente esta adaptacdo muscular ao esporte que previne lesdes, pois ndo ha
presenca de dor, lesbes capsulo-ligamentares e musculos-articulares” (PINTO, 2002, p.
46). E “analisando o complexo articular do ombro, observa-se que o gestual desportivo
respeita a liberdade de movimento das articulagdes que compdem o complexo articular do
ombro” (CAILLIET apud PINTO, 2002, p. 47). Pinto (2002, p. 49) também cita que “o préprio
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movimento de ‘péndulo’ do ombro (movimento de balanceio) é realizado livremente [...], a
articulacdo glenoumeral trabalha em sua livre amplitude de movimento inibindo a hipétese
de sobrecarga articular”.

E interessante ressaltar que as articulagdes do joelho e ombro participam
diretamente da técnica de jogo da modalidade, mas acdes inadequadas podem refletir em
dores e/ou lesdes em outras articulagdes, como relatadas pelas atletas: quadril, coluna e
punho.

Analisando os dados apresentados, podemos observar que a grande maioria das
atletas faz alguma atividade fisica a parte do treino de bolédo, porém, sdo poucas atletas
gue realizam treinamento de forca com o intuito de prevenir alguma possivel leséo.

O treinamento de forca é bastante utilizado para o fortalecimento dos musculos e
articulagcbes e ganho de massa muscular. E é importante que esse treinamento esteja
presente em todos os esportes, garantindo um bom condicionamento fisico para o atleta
melhorando capacidades como forcga, resisténcia muscular e flexibilidade (WALKER, 2010).

O treinamento de forca € muito eficaz para a prevencao de lesbes em atletas, ele
melhora a for¢ca dos musculos e os fortalecem, além de fortalecer as articulacées e 0ssos,
ajudando assim a manter o corpo alinhado e protegido durante a execucédo dos movimentos
ou sob impacto, através da sobrecarga imposta durante o treinamento de forca, 0s 0ssos,
articulacdes e ligamentos ficam mais flexiveis e absorvem melhor o choque e/ou impacto
durante os movimentos (WALKER, 2010).

Desequilibrios musculares também séo causas comuns de lesbes em atletas e
afetam articulacbes e ossos devido a tracdo ndo usual que move a articulacédo fora do
natural, isso ocorre porque os musculos mais fortes levam a articulacdo tracionar nessa
direcdo causando estiramento de ligamentos ou enrijecimento deles. Sendo assim, o
treinamento de forca ajuda a prevenir esses efeitos, equilibrando os musculos (WALKER,
2010).

Tao importante quanto o treinamento de forca sdo as atividades de alongamento e
aquecimento antes dos treinos e jogos. Segundo Walker (2010, p.27) “o alongamento é
uma atividade simples e eficaz que ajuda a melhorar o desempenho atlético, diminui a
probabilidade de lesdo e minimiza a dor muscular’. O autor também comenta que “os
beneficios de uma amplitude de movimento estendida incluem conforto elevado, maior
capacidade de movimentacao livre e uma diminuicdo de nossa suscetibilidade a distenséo
ou leséo a eles”.

O aguecimento antes da atividade fisica prepara tanto mente e corpo, ajudando a
aumentar a temperatura corporal e muscular, tornando a musculatura relaxada e flexivel.
Eleva a frequéncia cardiaca e a frequéncia respiratdria, aumentando o fluxo sanguineo
melhorando a distribuicdo de oxigénio e nutrindo os musculos que estdo em atividade. A
eficiéncia do aquecimento auxilia na preparacao dos musculos, tenddes e articulacoes para
as atividades esportivas e minimizando a probabilidade de ocorrerem lesbes em atletas. O
alongamento estéatico é bastante benéfico para a flexibilidade geral, incluindo todos os
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principais grupos musculares. Durante o alongamento estéatico, o corpo deve ficar numa
posicdo que o musculo que esta sendo alongado sofra tenséo. Esse tipo de alongamento
deve ser incluido no inicio do aquecimento, pois existem estudos recentes que mostram
efeitos adversos envolvido na contracdo do musculo afetando atletas que requerem
poténcia e velocidade. (WALKER, 2010).

CONSIDERACOES FINAIS

O estudo envolveu todas as atletas da equipe da cidade de Cacador/SC. Sao
atletas que possuem tempo significativo de jogo e ja possuem técnica de jogo, tém seus
fundamentos bem acentuados nas suas ac¢fes e nas jogadas. O estudo concluiu que 81,8%
das atletas da equipe possuem dores articulares, podendo ser causa de futuras lesdes,
principalmente nas articulacées que mais apareceram no estudo: joelho, quadril, coluna,
ombro e punho.

Foi investigado as informacdes pessoais das atletas e habitos na pratica do bolédo
16. A maioria das atletas possui um movimento corporal harmoénico (membros superiores
com membros inferiores e tronco), arremessando a bola com o braco direito e fazendo o
apoio com a perna esquerda. Porém, mesmo assim, as atletas possuem um indice de
lesdes/dores articulares alto. Algumas até mostraram sentirem dores em mais de uma
articulacéao.

Poucas atletas realizam algum treinamento de forca. Sendo que a pratica do bol&do
16 aliada a aplicacéo dos treinamentos de forca podem contribuir muito para a reducéo e
prevencdo de lesdes nas atletas da equipe de Cacador/SC, pois além de aumentar a
resisténcia muscular, a forca muscular, desenvolver masculos e proteger as articulacdes,
h& também um aumento de massa magra e flexibilidade do atleta.

Outra questédo para que se possa diminuir as lesdes nas articulacdes mais afetadas,
no caso o joelho, podendo também ser incluido o quadril e coluna, seria analisar a atleta
individualmente para orientar uma possivel adequacao a técnica de jogo, adequar as
passadas e 0 espaco, corrigir possiveis compensacdes de movimentos, tirando possiveis
vicios nas jogadas das atletas.

Ao final este estudo, pode-se afirmar a necessidade de se investir em mais
pesquisas na area da modalidade de boldo 16, conhecimento da biomecéanica nos
movimentos empregados no jogo, melhor organizacdo de treinamento para a modalidade,
pois a falta de pesquisas relacionadas ao tema e o0 esporte atrasa o desenvolvimento das
equipes, crescimento e o fortalecimento deste esporte no geral.

Também, pretende-se dar continuidade no estudo com as atletas de todas as
equipes do estado de Santa Catarina, verificando a incidéncia de lesdes e quais séo,
mostrando fontes de prevencdo podendo até diminuir a evasao de atletas deste esporte
devido as limitagdes causadas pelas lesdes, ajudando a alavancar o esporte bolao 16.
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