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RESUMO

A corrida de rua é uma das formas de atividade fisica mais populares do mundo,
entretanto a pratica do esporte sem um devido controle de cargas pode resultar em
lesdes, entre elas as geradas por overuse sao as mais frequentes e a tendinopatia
do calcéaneo (TC) pode representar entre 7,1 e 15% dessas lesdes. A incidéncia de
tendinopatias aumenta proporcionalmente a idade e afeta mais a populagao
feminina. Este estudo foi realizado a partir de dados secundarios de uma pesquisa
transversal com o objetivo de investigar a correlagdo das variaveis de treinamento e
TC em mulheres corredoras. O procedimento para coleta de dados foi realizado
presencialmente ou online, porém sempre respondido de maneira auto relatada
pelas participantes através de um formulario eletrbnico composto de questdes
acerca de fatores sociodemograficos, presenga de alteracbes metabdlicas ou
hormonais, histérico de lesbes, acompanhamento profissional, variaveis de
treinamento e dor na regiao do tendao identificada por meio de um mapa anatémico,
além do preenchimento dos questionarios Female Athlete Screening Tool e Victorian
Institute of Sport Assessment - Achilles questionnaire- Brasil (VISA-A-Br). Apos a
analise do formulario, a amostra foi composta por 72 mulheres, das quais 12 tinham
TC. A analise dos resultados nao encontrou correlagéo entre o tempo de pratica ou a
frequéncia de treinos por semana e a TC em mulheres corredoras. As variaveis de
peso, idade e score do VISA-A-Br tiveram diferenga significativa entre os grupos.
Logo, as variaveis de treinamento, na amostra estudada, n&o apresentam

correlagdes significantes com a TC em mulheres corredoras.

Palavras chave: Corrida; Mulheres; Tendinopatia; Treinamento de Endurance;



ABSTRACT

Street running is one of the most popular forms of physical activity in the world,
however practicing the sport without proper load control can result in injuries, among
which those generated by overuse are the most frequent and Achilles Tendinopathy
(AT) may represent between 7.1% and 15% of these injuries. The incidence of
tendinopathies increases proportionally to age and affects the female population
more often. This study is a cross-sectional survey of secondary data with the
objective of investigating the correlation of training variables and AT in female
runners. The data collection procedure was carried out in person or online, but was
always answered in a self-reported manner by the participants through an electronic
form composed of questions about sociodemographic factors, presence of metabolic
or hormonal changes, history of injuries, professional monitoring, health variables,
training and pain in the tendon region identified through an anatomical map, in
addition to completing the Female Athlete Screening Tool and Victorian Institute of
Sport Assessment - Achilles questionnaire- Brazil (VISA-A-Br) questionnaires. After
the form analysis, the sample consisted of 72 women, of which 12 had tendinopathy.
Analysis of the results found no correlation between running experience or training
frequency per week and AT in female runners. The variables of weight, age and
VISA-A-Br score had significant differences between the groups. Therefore, the
training variables, in the studied sample, do not present significant correlations with

AT in female runners.

Keywords: Running; Women; Endurance Training; Tendinopathy.
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1. Introducgao:

A corrida de rua é uma das formas de atividade fisica mais populares do
mundo devido a baixa barreira de entrada no esporte, baixo custo de equipamentos
ou estrutura para a pratica, além de beneficios em aspectos de saude mental e em
condigdes cronicas, que proporcionou um crescimento de 60% na dultima
década(DEJONG,; FISH; HERTEL, 2021).

De acordo com o relatério State of Running 2019 desenvolvido em parceria
com a entéo International Association of Athletic Federations, hoje World Athletics®,
quando comparados os numeros de participantes em corridas de rua, os nao
maratonistas (corridas de 5 até 21 km) representam a maior parte da populagao de
corredores(ANDERSEN, 2019).

Concomitante aos beneficios proporcionados pela pratica da corrida de rua, a
pratica sem um devido controle de cargas pode resultar em lesdes relacionadas a
corrida, tendo incidéncias de até 59 ocorréncias a cada 1000 horas de pratica da
atividade(LOPES et al., 2012).

Entre as disfungcbes observadas com maior frequéncia, as lesdes por overuse,
definidas por Lopes e colaboradores (2012) como a “sobrecarga de estruturas
musculoesqueléticas dos corredores”, as que incidem no quadril, joelho e tornozelo
saéo os mais frequentes. Entre estas disfun¢des, a Tendinopatia do Calcaneo (TC) é
a mais comum no tornozelo e apresenta uma incidéncia entre 7,1 e 15% em
corredores ndo-maratonistas(KAKOURIS; YENER; FONG, 2021).

A TC é uma disfuncdo caracterizada pelo surgimento de dor, edema,
alteracdes de performance, reducdo da funcédo e da tolerancia ao exercicio. Além
das apresentacdes clinicas também é possivel observar um espectro de alteragdes
tendineas como, tenddes com fibras de colageno fragmentadas e desorganizadas,
maior presenga de glicosaminoglicanos e aumento da microvasculatura (MILLAR et
al., 2021; VAN DIJK et al., 2011).

Cook e Purdam (2009) sugerem um novo modelo continuo de patologia
tendinea onde o surgimento, progressao (rumo a alta) e regressao sao influenciados
por fatores diversos, entre eles, o fator primario é a adicdo ou remogao de carga. O
controle da magnitude e tipos de carga exercidas no sistema ganha ainda mais

relevdncia uma vez que para ser possivel a sintese de colageno, a duragédo e
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intensidade dos estimulos deve atingir um nivel especifico e somente ira gerar o
catabolismo da substancia caso a carga mecanica exceda a forga do tecido
estimulado (LANGBERG et al., 2000)).

O manejo das cargas do sistema é realizado frequentemente por meio
controle das variaveis de treinamento (volume, intensidade e frequéncia) e pode ser
executado por meio de roteiro de treinos organizado, entretanto Lagas e
colaboradores (2020) encontraram que seguir um programa de treinamentos de
corrida € um fator de risco para o desenvolvimento da TC, possivelmente por conta
de um hiperfoco na realizacdo dos treinos programados e negligéncia a sinais de
alerta como a dor. Apesar de trabalharem variaveis diferentes, os programas de
treinamento focados em volume ou intensidade nao apresentam diferenca relevante
no risco de desenvolvimento da TC (RAMSKOQV et al., 2018).

Ademais, os fatores epidemioldgicos da tendinopatia demonstram uma
prevaléncia que aumenta proporcionalmente a idade, casos majoritariamente
associados ao uso excessivo de estruturas e surgimento mais comum na populagao
feminina(MILLAR et al., 2021).

Como as pesquisas em esporte abordam participantes masculinos e
femininos em 63 % dos estudos, 31% com populagdo exclusivamente masculina e
apenas 6% com praticantes mulheres (COWLEY et al., 2021) e pouco sabemos
sobre a relagdo das variaveis de treinamento e pessoas com TC, este estudo tem
como finalidade avaliar a correlagdo de variaveis de treinamento De corrida em

mulheres corredoras com TC.

2. Métodos

2.1. Desenho do estudo

Trata-se de uma pesquisa transversal de dados secundarios sobre a
correlagdo da tendinopatia do calcaneo em mulheres corredoras e variaveis de
treinamento. Esta pesquisa € um recorte do estudo Intitulado “Avaliacido da
associacao entre tendinopatia do tendao do calcaneo com a amenorreia secundaria
em mulheres praticantes de corrida — Estudo transversal® aprovado pelo comité de
ética da Universidade Federal do Ceara (n. 6.082.115).

2.2. Periodo de coletas
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O estudo foi realizado no periodo de junho de 2023 a outubro de 2023 e os
participantes foram convidados a participar através de divulgagcbes em midias
sociais, eventos de corrida e assessorias esportivas. Em todas as ocasides os dados

foram coletados por meio de questionario eletrénico auto reportado.

2.3. Critérios de elegibilidade

As participantes incluidas no estudo foram do sexo feminino com idade entre
18 e 55 anos, praticantes de corrida de média e longa distdncia que néo
apresentavam lesdes nos membros inferiores além da TC, a qual foi caracterizada
por sintomas de dor na regidao do ter¢co médio do tendao calcaneo, durante ou apés
a corrida, ha mais de 3 meses e severidade da dor do tenddo, medida pelo
questionario Victorian Institute of Sport Assessment - Achilles questionnaire
(VISA-A), com pontuagdo menor que 80 (MARTIN et al., 2018).

2.4. Procedimentos

O procedimento para coleta de dados foi realizado presencialmente ou online,
porém sempre respondido de maneira auto relatada pelas participantes e sem a
interferéncia dos avaliadores.

Inicialmente, a participante confirmava no formulario o aceite do Termo de
Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE) e, posteriormente, seguia para o
preenchimento das questdes de triagem acerca dos critérios de elegibilidade para
participacdo no estudo. Caso a participante apresentasse os critérios de
elegibilidade, as demais perguntas eram disponibilizadas pelo formulario online:
fatores sociodemograficos, presenca de alteragcbes metabdlicas ou hormonais,
fatores relacionados ao histérico de lesdes, acompanhamento profissional, variaveis
de treinamento e dor na regido do tendao identificada por meio de um mapa

anatémico (Figura 1).
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Figura 1. Mapeamento da dor na regido calcanea das participantes

Além dos dados demograficos e variaveis de treinamento, o formulario
eletrénico era composto por instrumentos de avaliacdo autorreportados: o Female
Athlete Screening Tool (FAST) e a versao brasileira do questionario Victorian Institute

of Sport Assessment-Achilles questionnaire (VISA-A-Br).

2.4.1. Victorian Institute of Sport Assessment-Achilles questionnaire (VISA-A-Br)

O VISA-A-br permite a avaliagdo da severidade dos sintomas da TC por meio
de 8 questdes abordando a dor, rigidez e capacidade de realizar tarefas funcionais
resultando ao final em uma pontuacdo entre 0 e 100, onde quanto maior a
pontuagdo menor é o grau de severidade de sintomas.

E uma ferramenta de baixo custo, com a possibilidade de auto administracéo
agil, equivaléncia sintatica e semantica com o Questionario VISA-A em sua versao
original (em inglés). O questionario traduzido e adaptado culturalmente apresentou
medidas satisfatérias de validade interna pelo alpha de Cronbach de 0.79
demonstrando resultado satisfatério para o desfecho avaliado.

A avaliagdo das propriedades clinimétricas do instrumento obteve resultado
adequado como o demonstrado pelo Coeficiente de Correlagdo Interclasses (ICC)
de 0.84. Nao foram observados efeitos teto-chdo durante o estudo demonstrando
validade de conteudo satisfatéria (DE MESQUITA et al., 2018).


https://www.zotero.org/google-docs/?qFqxDd

2.4.2. Female Athlete Screening Tool (FAST)

O FAST é um instrumento auto relatado, valido e confiavel de rapida
aplicacao (cerca de 15 minutos), desenvolvido com o objetivo de identificar o risco
de transtornos alimentares em mulheres atletas. E composto por 33 perguntas
acerca de habitos alimentares, crencas acerca de peso corporal e performance.

A avaliacdo de propriedades clinimétricas da ferramenta demonstrou alta
consisténcia interna com Alpha de Cronbach 0.87, o componente de validade
discriminativa da validade de construto apresentou qualidade adequada ao obter
scores mais altos em atletas com disturbios alimentares e boa validade de
construcao determinada por uma boa correlagdo com o Eating Disorder
Examination-Questionnaire ( (0.60, P<.05) e Eating Disorder Inventory (0.89,
P<.001)(MCNULTY et al., 2001).

2.5. Analise Estatistica

Todos os dados coletados pelo forms foram tabulados e filtrados no Statistical
Package for the Social Science (SPSS) na versao 20.0. Os dados foram descritos na
forma de média e desvio padrao. Foi utilizado o teste de Kolmogorov-Smirnov para
verificar a normalidade dos dados e, quando elegiveis, aplicado o teste de t-Student
para comparacdao de médias ou teste Mann-Whitney para a comparacdo de
medianas. Para a andlise das correlacbes entre variaveis de
treinamento/acompanhamento e a disfuncdo tendinea foi utilizado o teste de
Correlacao de Spearman. A magnitude da correlacdo foi medida através dos
seguintes intervalos < 0,3 insignificante; = 0,3 e <0,5 fraco; 20,5 e <0,7 moderado;
>0,7 e <0,9 Forte; 20,9 muito forte; e 1,0 perfeito (MUKAKA, 2012). Para todo o
planejamento estatistico foi adotado um valor de significancia de 95% e o valor de
p< 0,05.

3. Resultados
O questionario eletronico foi respondido por 126 mulheres das quais, apds
analise das respostas, 72 foram incluidas neste estudo. O motivo pela n&o inclusao
de 54 mulheres foi por ndo preencherem os requisitos da pesquisa e por falhas

durante o preenchimento do forms online.
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As mulheres da pesquisa possuiam uma idade média de 37 anos, pesavam
64 quilos e tinham IMC 24,41. As participantes contavam com 5 a 6 anos de
experiéncia no esporte e o praticavam 3 vezes por semana (Tabela 1). O resultado
da analise de frequéncias demonstrou que 83,3% da amostra recebia algum tipo de
acompanhamento profissional e a mesma propor¢ao realizava algum outro tipo de
esporte, além disso 87,5 % da populagéo havia participado de provas de corrida de

rua nos 12 meses que precederam o momento da coleta (Figura 2).

Tabela 1 - Caracteristicas das Participantes

Variaveis Mulheres Sem tendinopatia Com tendinopatia
n=72 n=60 n=12
Idade 37,47 £ 8,5 36,55+ 8,6 42,08 + 6,4**
Peso 64,03 £ 9,6 63,30 £ 9,9 67,66 + 7,6%
Altura 1,61 £ 0,05 1,61 £ 0,05 1,62 + 0,05
IMC 24,41 + 3,33 24,41 + 3,33 25,66 +2,8
Score FAST 71,03 17,25 69,58 + 18,04 78,25 +13,1*
VISA-A-Br 85,71 £ 16,7 91,82+ 6,6 55,17 £ 18,5
Tempo de
pratica 69,01 + 136 55,1 +63,4 138,58 + 303,7
Treinos/
semana 3,17+ 11 3,17+ 11 317+11

Comparacéo entres as mulheres com e sem tendinopatia (*p<0,05, teste U de Mann-Whitney; **
p<0,05 teste T de Student)IMC: indice de Massa Corpdrea; FAST: Female Athlete Screening Tool;

VISA-A-Br: Victorian Institute of Sport Assessment-Achilles questionnaire - Brasil



Tabela 2 — Analise de correlagdo entre variaveis

Correlacoes analisadas rho Valor de p
VISA-A — tempo de pratica rho =0,17 p=0,88
VISA-A — treinos por semana rho =0,95 p=0,42
VISA-A — score FAST rho = -0,07 p=0,52

rho: coeficiente de correlagao de spearman

Figura 2 — Variaveis de frequéncia

100.00%
100.00% — 91.70%

87.50% 86.70%
75.00% —
50.00% —
25.00% —+
0.00% -

Participou de provas nos Tem acompanhamento Pratica outro esporte

utimos 12 meses profissional

[ Populcdo total [} Tem tendinopatia [ N&o tem tendinopatia

Em relacdo ao perfil das participantes, as mulheres com tendinopatia
apresentaram uma meédia de idade cerca de 6 anos maior que 0 grupo sem a

condigao e o peso com quatro quilos a mais em média (tabela 1).
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Em relagdo ao VISA-A-Br o grupo de corredoras apresentou uma diferenca
significativa, com as mulheres saudaveis apresentando uma pontuagado média de 91
(caracteristica de uma condicdo sem severidade de tenddo) enquanto o grupo com
tendinopatia apresentou uma pontuagdo média 55 pontos (severidade agravada do
tendéo).

A quantidade de treinos por semana nao apresentou correlagdo com a
pontuacao total no VISA-A-Br, portanto a hipotese nula deve ser mantida uma vez
que o valor de p (p=0,42) foi irrelevante estatisticamente, assim como na analise do
tempo de pratica (p=0,88) e score no Female Athlete Screening Tool (p=0,52)
(Tabela 2).

4. Discussao

O presente estudo teve como objetivo analisar a correlagdo de variaveis de
treinamento em mulheres corredoras com sinais de TC. Apesar da literatura
demonstrar associacdes entre as variaveis de treinamento e as lesdes relacionadas
a corrida, nossa pesquisa nao encontrou correlagdo entre o numero de treinos
realizados e o tempo de corrida e a TC em mulheres corredoras (NIELSEN et al.,
2012).

Nao obstante aos resultados anteriores, Hreljac e colaboradores (2000)
sugerem que todas as lesdes de overuse relacionadas a corrida seriam de alguma
forma causadas por erros de treinamento, uma vez que o individuo afetado deve ter
excedido a capacidade do tecido se adaptar apds a aplicacdo da carga imposta.
Além disso, é imperativo ressaltar que a carga nao seria apenas um agente lesivo e
sim uma ferramenta que a depender de como é controlada guia o tendado em diregao
ao aumento ou diminuicdo dos sintomas apresentados na tendinopatia(COOK;
PURDAM, 2009).

O numero de sessdes de treino por semana nao apresentou correlagao com a
severidade dos sintomas da TC, achado similar ao de Lieberthal e colaboradores
(2019) que demonstraram achados equivalentes ao analisar individuos separados
em grupos com tenddes saudaveis e tendbes afetados pela tendinopatia. Os
achados do nosso estudo acerca da frequéncia de treinos corroboram os resultados

de Lagas e colaboradores (2020b) onde também n&o encontraram significancia ao
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analisar diferengcas no numero de treinos por semana entre grupos de corredores
com sintomas persistentes da TC e corredores assintomaticos.

Atualmente, a literatura aponta uma limitagdo de evidéncias acerca do tempo
de pratica do esporte como fator de risco para o desenvolvimento de lesbes
relacionadas a corrida de rua, além de uma falta de clareza ao avaliar se uma maior
experiéncia no esporte seria um fator protetor para o desenvolvimento de TC
(LOPES et al., 2012; VAN DER WORRP et al., 2015). Ademais, os dados obtidos por
este estudo corroboram os resultados de Lagas e colaboradores (2020b) ao nao
encontrar diferenca estatistica no tempo de pratica em corredores com e sem TC.

Ao analisarmos os dados antropométricos, na variavel idade devemos levar
em consideracdo seu papel como fator de risco para desfechos e populagdes
especificas uma vez que, apesar de ser fator de risco para desenvolvimento de
lesdes relacionadas a corrida na populagdo generalizada, n&do foram encontradas
evidéncias de alta qualidade de que seria um fator de risco relevante para o mesmo
tipo de lesao na populacgao corredora feminina(VAN POPPEL et al., 2021)

Nossa pesquisa encontrou resultados significativos acerca do papel da idade
na diferenga entre os grupos avaliados, dado que o grupo com tendinopatia
apresentava cerca de 6 anos a mais que o grupo sem a disfungcéo, de forma que
ratifica os dados de Millar e Silbernagel (2021) que as tendinopatias aumentam em
prevaléncia proporcionalmente a idade e aos achados de Chen e colaboradores
(2023) que encontraram associagdes importantes entre idades mais avangadas e o
surgimento de sintomas de TC.

O papel do peso corporal ainda € incerto como fator de risco ou protegao para
lesbes em corredores, uma vez que apenas evidéncias de baixa qualidade
demonstram que ele ndo seria um fator de risco para lesdes relacionadas a corrida
(VAN POPPEL et al., 2021). O resultado do nosso estudo apontou o peso mais
elevado no grupo com TC em mulheres corredoras, dessa forma colaborando para o
esclarecimento de sua relacdo com lesdes relacionadas a corrida.

A bibliografia atual relativa a tendinopatia sugere que o maior peso corporal
influencia a carga mecanica aplicada ao tendéo e consequentemente sua taxa de
desgaste. Outra possivel hipétese € que nos casos onde o maior peso corporal seria

associado a sindromes metabdlicas, como a obesidade, as alteragdes causadas


https://www.zotero.org/google-docs/?Q663ko
https://www.zotero.org/google-docs/?15M1H2
https://www.zotero.org/google-docs/?LnhKsc
https://www.zotero.org/google-docs/?9zNFQU
https://www.zotero.org/google-docs/?CDLjaL
https://www.zotero.org/google-docs/?OYIOfV
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pela sindrome também afetariam o tendao, entretanto ainda sdo necessarios mais
estudos sobre o tema(O’NEILL et al.,2016).

Apesar do grupo com tendinopatia ter uma diferenca relevante quanto ao
peso, o IMC nao apresentou diferengas importantes, contrariando os achados de
Scott e colaboradores (2013) que encontraram niveis de IMC significativamente mais
altos em pessoas com tendinopatia. Mesmo nao apresentando diferencgas
estatisticas consideraveis, o grupo com tendinopatia foi classificado em média com
IMC de 25,66 (sobrepeso) enquanto o grupo saudavel estava na categoria de peso
normal.

Possivelmente a diferenga entre a relevancia do peso e irrelevancia
estatistica do IMC, no presente estudo, ocorreu por conta que mesmo as corredoras
com tendinopatia apresentando cerca 4 quilos a mais de peso em meédia, sua altura
se mostrou similar ao grupo sem tendinopatia (1 centimetro a menos) e o calculo do
IMC é realizado dividindo o peso pelo quadrado da altura, dessa forma atenuando os
efeitos da primeira variavel no resultado final.

Os dados de prevaléncia de TC em mulheres corredoras no presente estudo
superam em mais de treze pontos percentuais o valor de 2,8% descrito por Chen e
colaboradores (2023) em uma populagao similar. A divergéncia entre achados pode
ter sido gerada pelo numero de participantes nao incluidas nas analises, devido aos
erros de preenchimento e critérios de elegibilidade. Nosso estudo apresentou uma
taxa de incidéncia de 16,6%, 0 que pode ser considerado alta.

Por fim, para a realizacdo do presente estudo consideramos como variaveis
de treinamento o numero de treinos realizados por semana (frequéncia) e tempo de
pratica do esporte, entretanto a ndo inclusdo da analise dos fatores de volume,
duracgédo e intensidade das cargas aplicadas as atletas apresenta-se como uma das
limitagdes da pesquisa, haja vista que séo variaveis utilizadas em estudos com a
populacao de corredores de rua e que devem ser avaliadas em conjunto (NIELSEN
et al., 2012).

5. Conclusao

Para o perfil de corredoras estudadas, as variaveis de treinamento nao

apresentaram correlagdes significantes com a tendinopatia do calcaneo. Contudo, os


https://www.zotero.org/google-docs/?hpR4zQ
https://www.zotero.org/google-docs/?EYdmpx
https://www.zotero.org/google-docs/?4fR2Ef
https://www.zotero.org/google-docs/?4fR2Ef
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dados antropométricos, peso e a idade, apresentaram diferengas significativas entre

os grupos de corredoras com e sem tendinopatia calcaneo.
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ANEXOS

Victorian Institute of Sport Assessment-Achilles questionnaire - VISA-A-Br

VISA-A-Br

NESTE QUESTIONARIO, O TERMO DOR SE REFERE ESPECIFICAMENTE A DOR NA
REGLAQ DO TENDAO DE AQUILES.

1.

b

Duando voce se levanta, pela manhd, por quantos minutos sente rgida a regido do temdio
de Aguiles?

IO mes Wk =0 ® & S 4y 0 I 10 Do Pontos

Duando vocd estd preparado/aguecido para o dia, sente dor quando alongs o endio de
Auquabes ao meimo na borda de um degran, mantendo o3 joelhos bem esticados?

Lo lorie Sen
wsevers L1 |1 [ L T [ [ [ 1 | Poatos

Apds andar em wma superfice plana por 30 manutos, vood sente dor mo tendio de Aguiles
mas proximas duas boras? (Se a dor mmpedic vocé di andar em uma superficwe plama por 30

munukos, meargue O nessa quesido).

Lor lore S
wosevers L1 L1 [ L I T [ [ T | Poatos

Voot sente dor descendo escadas em um nitme sormal?

Lo tore Sen
wsevers L1 L L T [ [ 1 | Poatos

Wit sente dor durante ou imedsatamente apis ficar mas pontas dos pes, com apenas wma
pema, por 1 vezes?

Lor lore S
L rrrrr 1 1t i, Pontos

O REVETR

Wl
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h.  Cuantos pulos, com wma perma s6, vood consegue fazer sem senbir dor?

SN N I N N Fontos

T Wood esta me:i-i:anlllJ algum expirle ou dulna atividade fisica anualmente?

0[] Mo

4 |:| Tramando e'on competindo com resingbes.

f) |:| Tramande sem resinigie mas nde competmdo no mesmo nivel de quands os
SINLTAS COMECATATL

i |:| E'um]:uﬂ:imlu no mesmo niviel oo eom um nivel :iu.puriur de qlnmlu 0% Sarloemas
COMMIESGA I,

& Por favor, complete SOMENTE AL ou B, ou C nesta guestio.
o Sevood ndo sente dor enguanio pralica eSsporbes gue exigem carga no lendio de Aguiles,
por favor, complete somente A
o S vocd senbe dor Eruanio F':I'i:l[iL‘-'.l cuparles que |:.h:igq:rn CHETEA o tenddo de ..ﬂ.qui.|L'.~h,
mas 150 nde e mmpede de completar a atrvidade, por favor, complete somenie B.
Se voed senbe dor g e i.r.r|:|:||.'u|l|.' iz uurrl_:]u[a.r eaparles gue I.':i.i.l_.,';l.']'l.'l CHErEa no tendio de
Aguiles, por favor, complets somenie T

Al Sevocd ndo sente dor enquanto pralca esporbes que expem carga no lendio de Adguiles,
poT quanlo Tempss voes comsegue temar prafcar?

M cOnsigo
Ereinar Fratas 1- 100 mram 11-2imin 21-3lhsn =L nain Fontos
o T (] rd| i0

B. 5S¢ voce sente alpuns dor enguanto prabica espories goe exigem carga no leaddo de Aguiles,
msrs 150 ndo e impede de completar seu insinamento/pritica, por quanlo empo voes consegue

treamar praticar”?
Py ot B
wreing Pratic 1100 s 11-20min 21-30min =31 Pomlos
a E 1 14 in}

. Se vood sente dor que te impede de completar sew ireinamsento/ pratica em esporbes que exigem
carga no tenddo de Aguiles, por guanto tempo vook consege nsinan/ pralicar”
Mol ConEign
areinae Pt 1100 o 11-2{mnin 21-3ikmin T Pomlos
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Female Athlete Screening TooFAST

Mame

Sport

Female Athlete Screening Tool (FAST)

Please answer as completely as possible:

I participate in addifional physical activity 20
minutes in length on days that I heve prochice or

competihon
— Fraquenthy o Somehre
_Ihr:l-:.- [ Mrwr

If I cammet ewercise. I fimd mpsel f worrying that I

will goin weight,
— Fraomutiy —_ Sorehno
— Boredy — Hewr

I bpleeve that mast femalke atkletes hoese some Form
of disordered sating habits

— Strongly cgrex ___ Agrex
— Dmogree — Strongly deogre

During trameg, I control my fiat and calorie imbake

carefully
— Froguemthy — Semkhres
_Ihr:l-:.- e

I da mot eat foods that keve mere than 3 groms of
fat,

_ srmgymre  Agm
— Dmogree — Strongly ducore

Wy performance would improve if T lose weight,
—Strogiyogne Ao
— Dimogree — Strongly dengrer

If I got om the scale fomorrow and gaimed 2 pounds, I

would practice or exercise harder or longer than
Ll

— Boredy — Hewr
I weigh myself
_ Daiiy ¥ ormore fores oweek

— Wankdy Moty e o

If I chose to exercise on the doy of competition
(gome/meet], I exercise for

2 or mor o 45 rrurertes 1o 1 howur
30 to &5 rerade Less thas 30 masshes

10 If I know that I wll be consuming alookalic
beverages, I will skip meals on that day or the

fodloswamg day,
— Fregumtty __ homehires
_h"l-l'f M

i1, I feel guilty if I choose fried foods for o meal,

_ Frapuentty — Somahmc
_h"l-l'f Pl

12 If I were to be injured, I would still exercise
ever if I waos instructed not to do so by my
athkletic tramer or physican,

—_— ey agres  _____ Agrax
— Omcores — Strongly duogree

13 T take dietary or kerbal supplemernts in order ha
incrense my metabalism andfor to assist in

burming fof,
— Fraguanthy o homehircs
_h"l-l'f Pl

4. I am concersed about my percent body fat,
— Fropumtty — Somchmc
_h"l-l'f Pl

15 Beig on athlete, I om very conscicus about
porsumirng adequate calores and rutrients ona
doily basis
— Frequemity -

Borely

Pl

KEY:

Exercise = Piysical activity @ 20 minutes

Practice = Scheduled time all=tted by cooch fo
wark as a team or dindually in order
to improve performance

Training = Istense physical activity, The goal is
to improve fitness kewel in order o

perform ophimally,

i I am worried that if Iwere to gaim weight, my
performance would decrease,

— Strorgipagres ___ Agrex
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ir
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22,

25

24,

25,

&,

— Dimogres — Sdrongly dungres

I think that besimg thin is assooiated vaith wesing.
— Strongyogree ____ Agrex
— Doogres —_ Strongly ducgrex

I troin infersely for my sport so T will not gain

weight,
— Frequentiy  SeTehras
_h'ﬂ‘:' _ Mrerr

During seasos, I choose to ewercise on my one doy

off from practice or competition
— Fromety — Sorwhrmo
_ Poredy .
. Wy friends tell me that I om thin bt I feel fot,
_ Fropuethy _ Sorwhmn
— Borely — Hrarr

I feel uncomfortable eotieny around ethers

— Frpueentiy o S=mhres
_Fhr:l-:- — hewr

I limit the amount of corbobypdrotes that I eat,

— Frequentiy o SoTehraa
— Borely I

I try to lose weight to please athers.

— Frpueentiy o S=mhras
_h'ﬂ‘:r — hawr

If I were unable fo compete i my sport, I would

not feel good abaut mypself,
— Strongy ogree ____ Agrex
— Diogres —_ Strongly docgr

If I were injured and unable o exercise, I would
restrict my calone vtake

— Strongfy ogree___ Agrex

— Dizogres — Strongly ducgrex

Inthe past & years I howve been unable 1o

compete due to an inpary.
7 or morx frn £ 8z & Hrran

17

Sport

1 +a 3 e

;hb?rﬁ:u'ﬂnlr-—

27 During practice I keve frouble concemtrating due
to feelings of gult about what I kave eaten that
day.

. Fruguarrry o Ezmwrhiras
_“Il"l-"f e

28 1 feel that I kawe a lot of good gualities.

—-""“#F"-"]'“ _'?“
— Duogrex — Strongly duograc

29 At times I feel that I am no good of all.

— Stronghyagrae. _____ dAgrex
— Omooree — Sirongly duosrer

10 I strive for perfecton in all aspects of my life,

—-""“#F"-"]'“ _'?“
— Daogrex — Strongly duograx

31 T oweud eating meat in order o shay thin,

— Stronghyagrae. _____ dAgrex
— Omooree — Sirongly duosrer

32 T am hapgy with my presest weight

T s

1% T kave done things to keep my weight down that I
believe are weksalthy,
LT _ Eorwhrxi
Pl

— Boly

Source: Mchlulty KY, Adees £H, Anderson JAL
Affenite 55 Development and validation of o
soreening ool to identify eating dissrders in
female athletes J Am Dvef Assoc 101886 -092,
2001
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TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO (TCLE)

TERMD DE CONSENTIMENTD LIVRE E ESCLARECIDG (TCLE)

Vocd ssth sendo convideda pebo pesquisador Rodrigo Ribeiro de Oliveira comda
participante da pesguisa iniulada “Avaliacio da associacdo entre iendinopatia do
tendiio do calcines com a amonomala socunddria am mulbores praticanies da
corrida — Extidd trangvaraal”, Vool ndo diwe parlicipar comra & Bua vontade, Loka
atantamanbs as informagoes abaixo o Taga gualguer pergunia gue dosojar, para gue
todos o procodimantes desta pesquisa se|am osclarecidos,

D8 objetives do projeto &so Investgar & exiedncia da associagho  arbh
tendinopatia do calcdnoo om atietas com amanorreis, o impacio da smonorreia na
severidads da iendinopatia 8o calchnoo de mulheres corradoras de longa distlinga,

Vook ostd sande convidads por que estamos saleclonsnda mulhares antre 16 8 45
#nos, cormedoras de midia & longa disidncla (acima de BB0m) com @ e
Amanorrala Eecundinia, gue apresentam ou nko caractledlalica da tandinopatlla de
tenidio de calchnes

Vocd tem de plena libordade de recusar-se & parlicipar ou  reficar  seu
consantimanio, am quﬂﬂlﬂf fase da ﬂlqllhl

Cano acolto participar sua parficipagho conalete am sor avaliada nos soguinbos
onlan;

« Berh colelado dados coma idade o habiios de trelnameana,

« Caractoristicas antropomiiricas, percantual de gordura corporal,

# Avallagio quantitativa da dor @ & funclo do tonddéo do calcdnod atravis do
guasiignirio Wichorian inatitile of Spant Assessmens = Achiffes (WVIEA-A)

¢ Caractoristican de patologia allmantar doscrdonsds am allotas feminlnes por
medo do quostiondrio Fomale Athiete Screaning Toal (FAST)

¢« Faloroa relaclonados & idemificacho da triade da mulher aflela afravis do

quastiondria The Low Ensvgy Avaifebiity in Femples Questiomnaire (LEAF-Q)
¢ Avallagho do nival de ansledades compatitiva por melo do fvenfdro de

Estado de Ansiedade Competitive Revisado (CSAI-2R)

Toda pesguisa com sores humanos anvolve riscos aos participantes. Nosta
pRaquiss o8 riscos para vood slio possivelmento responder & quostdes sensivels,
tals como sonvalldade ou intimidade possoal, disponibilidade de tompo para
rasponder ao Insirumento, possibilidade de constrangimento a0 respondar o
instrumeno de colels oo daedos; mado doe n&e sabar responder, o8IReEsE. CANSAGO
ou vergonha ao responder as perguntas. Contudo, a fim de evitar afou reduzir osses
riacos, ulilzaremos slstemas protegidos @ nBo divulgaramaos merliume informacao
peasoal idenificando as participantes pars preavenir @ eviler o risco e dans moral @
possoal, para minimizar desconforios, garantiremos local reservado e libardade
para nio responder gquasties consirangedoras,

Tambiém &80 esperddos of seguinies bembficics com esla pesquisa:
informagfes acerca da existéncia da associagio enire tendinopatia do calcineo em
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atletas  com  amenorrala,  nwestigar  possivels  assoclagoes  enfre  ddada,
caracteristicas antropomdtricas o caracteristicas o habitos de treinamento com a

prasenca de tendinopatia do tendae do calcines am parficipantes cormedoras com @
BRI AMAnorrela secundaria;

Os pesquisadores do projeto de pesquisa comprometsm-Se a preservar a
privaciklade dos dados @ assumem A responsabllidade de gque estas Informagtes
sorfo utilizadas dnica @ exclusivamente para execu¢do do presenie projoto.
Compromatemn-sa, ainda. a fazer a divulgacdo das informagbes coletadas somente
de forma andnima,

Vocé nio recebara menhum pagamento para parlicipar desta pesquisa, mas

também, ndo terd nenhuema daspesa.

Enderego dios, as) responsdyvel(is) pela pesgulss

oma: Rodrige Ribeire do Olivabra

natifulcho: Univeraidade Federal do Ceard

ndereco: Rua Alexandre Baratna, 949 = Rodoello Tedfilo
alefanss para cantata: (86) BGAG-1901

ATENGAD: Se vood liver alguma conelderacdo ou divida, soboe @ sua parlicipagio na
pesguiss, sntie e conleo com o Comité de Ellca em Pesgquiss da UFCPROPESD -
Hun Carsnnl Nunes da Maks, 1000 - Redaita Tatdn, tane: 1HGAT4040. (Hardria 06:00-
1200 horas de seguindi @ sexli-fel),

@ CEMUFC/PROPESS & & maldéncia da Uinkvenidade Federal do Ceard respoisdvel peka
aveipehn @ peampanhamenin dos asponine dlicee de odan Re pRaquines anvalvende
afrna hismanns

@ abalo asslnado . anoe, RG

declarn mue & oo inve £ esponfAnan vankars que asid coms parlicipants e ||-r|n
peaqiasa. Fu declam qua b cudpdesnmanie esie Terme de Consamimanta Livie &
Caclareddo & que, apds aua lelluma, Uve a opounidade de faZer perguntas sobie O seu
GomMeddo, aomd lambeim sobie & pesguiss. o recebl explicapies que responderam poi
camplesn minhas divadas F declore. aindn. estar receberdn uma wa assinadn dashs
LT

Farialera, / /

Mome oo paropards da pesguiss Crans AEmnaibry
Mame do pesgusador Crakta Assnabra
Eama da aelsnunha Mars Asrinalra

{58 0 wolridno ndo scubsr ler|

Blome do peofissional Drata Asmnabra
gue aplcou o TCLE




