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RESUMO

Corrida de rua é uma categoria esportiva com boa adesdo da populacgao sedentaria como
também de praticantes a longo tempo. Proporciona melhora da performance fisica e
salde devido a reducéo de niveis de stress. O objetivo do estudo foi avaliar as respostas
cardiorrespiratéria e a qualidade de vida entre individuos corredores de rua e
sedentarios, correlacionando com intensidade de treinamento fisico e dados
antropométricos. Estudo transversal com 60 voluntarios (corredores de rua, 30, e
sedentarios, 30), ambos 0s sexo0s (50% sexo masculino; 50% sexo feminino), idade entre
19 e 55 anos. Foram avaliados pelos questionarios IPAQ e SF-36 (grupo de corredores
de rua apresentou maior qualidade de vida em relagdo ao grupo de sedentérios, p=0,001,
para todos os dominios); como também antropometria e cardiorrespiratoria (FCR
mostraram menores valores no grupo de corredores de rua, 68,4 £ 7,7 vs 86,4 + 7,7 bpm;
p=0,001; FR mostrou menor valor no grupo de corredores de rua, 14,6 £ 2,2 vs 16,3 +
2,1irpm; p=0,001). Este estudo constatou que os individuos corredores de rua obtiveram
resultados significativos nos indicadores de qualidade de vida em relacdo aos individuos
sedentarios, foi evidenciado que os valores cardiorrespiratorios, foram
significativamente melhores relacionando-se aos valores mensurados pelos individuos
sedentarios.

Palavras-chave: Corredores de rua, Cardiorespiratorio, Qualidade de vida

ABSTRACT

Street running is a sport category with good adherence of the sedentary population as
well as of long-time practitioners. It provides improvement in physical performance and
health due to the reduction of stress levels. The aim of the study was to evaluate the
cardiorespiratory responses and the quality of life among individuals who were street
runners and sedentary, correlating it with physical training intensity and anthropometric
data. This was a cross-sectional study with 60 volunteers (30 street runners and 30
sedentary individuals), both genders (50% male; 50% female), aged between 19 and 55
years. They were evaluated by the IPAQ and SF-36 questionnaires (the group of street
runners showed higher quality of life in relation to the sedentary group, p=0.001, for all
domains); as well as anthropometry and cardiorespiratory (HRR showed lower values
in the group of street runners, 68.4 + 7.7 vs 86.4 = 7.7 bpm; p=0.001; RR showed lower
values in the group of street runners, 14.6 + 2.2 vs 16.3 + 2.1 bpm; p=0.001). This study
verified that the street runners obtained significant results in the indicators of quality of
life in relation to the sedentary individuals, it was evidenced that the cardiorespiratory
values were significantly better relating to the values measured by sedentary individuals.

Keywords: Street Runners, Cardiorespiratory, Quality of Life

1 INTRODUCAO
A corrida de rua é uma categoria esportiva que vem adquirindo boa adesdo da

populacdo de forma geral devido a facilidade em sua pratica, com a utilizacdo de
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ambientes publicos e com percursos varidveis, gerando a cada ano agrupados de
milhares de corredores em competi¢fes, transformando-se em acontecimento
sociocultural com a participacdo de todas as classes sociais (SALICIO et al., 2017;
BONANNO et al., 2017; SANFELICE et al., 2017).

Dentre as principais justificativas para pratica de corrida de rua, tanto para
sedentérios como para praticantes a longo tempo estdo a melhora da performance fisica
e saude, com finalidades de favorecer mais prazer devido as habilidades de vida
alcancada. A realizacdo de atividades fisicas juntamente com o convivio social dentro
de grupos de praticantes determina a satisfacdo e a reducdo de niveis de stress dos
individuos praticantes de corrida de rua (BALBINOTT] et al., 2015).

Durante a atividade fisica, a demanda e absorcdo de oxigénio é elevada
ocasionando aumento dos volumes respiratorios, neste sentido, determina que 0s
musculos respiratorios obtenham contracGes intensas e de formas coordenada, com
forca e rapidez que que irdo preservar o condicionamento e consequentemente
estabelecer melhora no metabolismo corporal (FORBES et al., 2011; MAHOTRA et al.,
2016). Correr melhora a aptiddo cardiorrespiratdria de individuos em repouso e durante
exercicio, permitindo melhorar a qualidade de vida, diminuir a porcentagem de gordura
corporal e acimulos de elementos sanguineos (BAXTER et al., 2017) .

Diante do exposto, o objetivo deste estudo foi avaliar as respostas
cardiorrespiratéria e a qualidade de vida entre individuos corredores de rua e
sedentérios, correlacionando com intensidade de treinamento fisico e os dados

antropométricos.

2 METODO
Trata-se de um estudo de coorte transversal, que cumpriu as recomendac6es do
instrumento  STROBE (VON ELM et al, 2014), realizado na Clinica

CURES/CEPACA, Vitdria de Santo Antéo - PE, no periodo de outubro a novembro de
2019, e que atende aos postulados da Declaragéo de Helsinque emendada em Edimburgo
em 2000. O estudo foi aprovado pelo Comité de Etica e Pesquisa envolvendo Seres
Humanos do Hospital da Restauragdo — CEP/HR, parecer n° 3.609.245, estando
conforme a resolugéo n° 466/2012 do Conselho Nacional de Saude.
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2.1 POPULACAO E AMOSTRA

A obtencdo da amostra foi realizada por conveniéncia através de divulgagdes em
redes sociais, radio e midia local. A populagéo foi constituida por individuos corredores
de rua e sedentarios que obedeceram aos critérios de elegibilidade. Foram incluidos
individuos de ambos os géneros, faixa etaria acima de 18 anos e abaixo de 60 anos; que
pratiquem corrida pelo menos uma vez por semana; sedentéarios ou insuficientemente
ativo classificado através do IPAQ - Questionério Internacional de Atividade Fisica.
Foram excluidos do estudo, aquelas pessoas incapazes de compreenderem ou realizarem
0s procedimentos, que apresentaram doencas reumatologicas ou ortopédicas ou
deformidades/ anormalidades que comprometam a mecéanica do sistema respiratorio e o
aparelho locomotor; comorbidades respiratorias, cardiovasculares e neuroldgicas;
instabilidade hemodindmica definida como frequéncia cardiaca maior que 150 bpm, ou
pressdo sistolica menor que 90 mmHg; hipertensdo (pressdo arterial > 149/89 mmHg)
ou hipotenséo (pressdo arterial < 90/60 mmHg) no momento da coleta; gravidez ou
suspeita de gravidez.

2.2 COLETA DE DADOS

Apo6s serem esclarecidos sobre o0s objetivos da pesquisa e os devidos
procedimentos, os voluntarios assinaram o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido
(TCLE) e foram submetidos a avaliacGes sobre o nivel de atividade fisica, qualidade de
vida, avaliacdo clinica incluindo avaliacbes antropométricas e avaliacdo
cardiorrespiratoria e avaliagdo sobre os corredores de rua, sendo relacionadas sobre as

caracteristicas dos treinos.

2.3 NIVEL DE ATIVIDADE FiSICA

Foi utilizado o questionario (IPAQ) - Questionario Internacional de Atividade
Fisica — Forma Curta, no momento da avaliacéo inicial, classificando os individuos em
muito ativos, ativos, irregularmente ativos e sedentarios, traduzido e validado para
lingua portuguesa, apesar de que o questionario seja autoaplicavel ele foi empregado de
maneira de entrevista (MATSUDO et al., 2001).

2.4 AVALIACAO DA QUALIDADE DE VIDA
Foi realizada empregando o questionario geral de qualidade de vida composta

pelo instrumento SF-36 (Medical Outcomes Study 36-item Short-Form Health Survey),
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traduzido e validado para lingua portuguesa, e embora o questionario ser auto aplicavel
ele foi empregado como entrevista. Ele é composto por 36 itens agrupados em oito
dominios: capacidade funcional (CF); aspectos fisicos (AF); dor; estado geral de salde
(EGS); vitalidade; aspectos sociais (AS); funcdo emocional (FE) e saude mental (SM).
Cada dominio é classificado em uma escala de 1 a 100, através do maior valor

relacionando-se a melhor qualidade de vida referente a saide (CICONELLI et al., 1999).

2.5 AVALIACAO CLINICA

Constou de anamnese e avaliacdo antropométrica: peso e altura, medidos através
da balanca digital com antropémetro (marca: WELMY, modelo: W 200/5) com
capacidade para 300 kilogramas (Kg), precisédo de 50 gramas (g) e antropdmetro com
demarcacao de até 2 metros (m); indice de massa corporal (IMC), calculado pela divisao
do peso corporal com a altura elevada ao quadrado (kg/m2); e avaliacdo
cardiorrespiratoria: pressdo arterial sistélica (PAS) e pressdo arterial diastdlica (PAD)
foram medidas através do esfigmomandmetro e estetoscdpio marca (Premium) em que
o voluntario manteve-se em sedestacdo, o terapeuta contornou em seu brago a bracadeira
do esfigmomandmetro e o voluntario permaneceu com seu membro superior esquerdo
relaxado, com antebraco supinado na altura do peito, em sequéncia realizou-se a
insuflacdo do aparelho pelo meio da pera, até que o pulso do paciente, medido através
da artéria radial, ndo estivesse presente, logo ap6s o terapeuta colocou o estetoscdpio na
porcdo distal do braco (artéria braquial) do voluntario e comecgou a desinsuflacdo do
aparelho, até que conseguisse ouvir o primeiro batimento, definido pela presséo sistélica
e o0 ultimo batimento, determinado pela pressao diastélica, ap6s a desinsuflacdo por
completo, foi registrado os valores atingidos, ja a Saturacdo Periférica de Oxigénio
(SpO2) e Frequéncia Cardiaca (FC) foram medidas através do oximetro marca (BMC
modelo H2) que foi posicionado no dedo indicador da mé&o direita do voluntério,
obtendo valores sobre o nivel de oxigénio e frequéncia cardiaca sendo apresentados em
minutos e registrados. A Frequéncia Respiratdria (FR) foi medida através da observagao
de quantas incursdes respiratorias (inspiratdria e expiratdria) que o paciente realizou

durante um minuto.

2.6 AVALIA(;AO DOS CORREDORES DE RUA
Os corredores de rua descreveram as caracteristicas dos treinos, das corridas e

informagdes complementares (intensidade, frequéncia de treino, participacdo em

Brazilian Journal of Development, Curitiba, v.7, n.5, p. 53581-53597 may 2021



Brazilian Journal of Development
ISSN: 2525-8761

53586

campeonatos, acessorios utilizados, realizacdo de alongamento pré e pds corrida e

associacdo com outras modalidades esportivas).

2.7 ANALISE DOS DADOS

A andlise estatistica foi realizada utilizando o programa Graphpad Prisma®
versdo 5.0 e o software SigmaPlot®. Inicialmente, foi realizada analise descritiva dos
dados onde foi obtida a distribuicdo de frequéncia para as varidveis categoéricas e
calculadas medidas de tendéncia central e de dispersao para as variaveis numéricas. Na
avaliacdo da normalidade das varidveis e a homogeneidade da amostra foram realizados
o teste de Kolmogorov-Smirnov e o teste de Levene, respectivamente.

Na comparacdo entre os grupos de varidveis com distribuicdo normal foi
realizado o teste t de Student; nos casos de variaveis com distribui¢cdo ndo normal foi
utilizado o teste de Mann-Whitney. Todos os testes foram aplicados admitindo-se um

nivel de confianca de 95%, considerando um valor de p significativo < 0,05.

3 RESULTADOS

A amostra inicial foi composta por 92 voluntarios, destes, 32 foram excluidos
(29 ndo compareceram; 2 com suspeitas de gravidez e 1 com alteracdo no sistema
respiratorio).Um total de 60 voluntarios foram incluidos no estudo, contendo 30
corredores de rua (50%) e 30 sedentarios (50%), com idades entre 19 e 55 anos, destes

50% sdo do sexo masculino e 50% do sexo feminino, conforme figura 1.
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Figura 1. Fluxograma dos voluntarios do estudo
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A classificagdo dos voluntérios, de acordo com o nivel de atividade fisica obtido
pela avaliacdo do IPAQ pode ser observada na tabela 1. Os voluntérios classificados
como sedentarios e insuficientemente ativos foram considerados ‘“sedentarios’”, € os
voluntarios classificados como ativos e muito ativos foram definidos como “corredores
de rua”.

A amostra foi classificada em 14 (23,4%) “sedentario”, 16 (26,6%)
“insuficientemente ativo” obtendo uma amostra da populacao sedentaria contendo 50%
dos participantes; 8 (13,4%) “ativo”, 22 (36,6%) “muito ativo” obtendo uma amostra da

populacédo de corredores de rua de 50% dos participantes.

Tabela 1. Classificacdo do nivel de atividade fisica — IPAQ.

Sedentario Insuficientemente  Ativo Muito ativo  Total
ativo

14 16 8 22 60

(23,4%) (26,6%) (13,4%) (36,6%) (100%)

Brazilian Journal of Development, Curitiba, v.7, n.5, p. 53581-53597 may 2021



Brazilian Journal of Development
ISSN: 2525-8761

53588

Os valores das meédias e desvio padrao sobre a qualidade de vida dos corredores
de rua e sedentarios, estdo descritos na tabela 2.

A qualidade de vida, vem obtendo resultados significativos em relagdo ao grupo
de corredores de rua, mesmo contendo voluntarios mais velhos. Foi evidenciado que a
pratica de corrida de rua vem mostrando melhor qualidade de vida quando comparado
aos sedentarios, obtendo valor de (p=0,001) para todos os dominios determinados pela
SF-36 sendo eles: Capacidade Funcional; Aspectos Fisicos; Dor; Estado Geral de Salde;

Vitalidade; Aspectos Sociais; Aspectos Emocionais; Saude Mental.

Tabela 2. Resultado do SF-36 (Medical Outcomes Study 36-item Short-Form Health Survey).

Dominios Corredores de rua Sedentarios Valor de P
Capacidade Funcional 99,2+23 62,7+ 21,3 0,001
Aspectos Fisicos 81,7 + 20,7 36,7 + 33,9 0,001
Dor 88,5+11,2 63,1+212 0,001
Estado Geral de Saude 74,773 41,2 £157 0,001
Vitalidade 88,3+ 10,5 40,8 £ 20,0 0,001
Aspectos Sociais 88,8+124 62,5+ 23,0 0,001
Aspectos Emocionais 85,6 + 18,9 35,5+ 30,2 0,001
Saude Mental 79,5+£104 54,0+ 194 0,001

- p<0,05 = diferente significativamente do grupo controle sedentario

Os resultados obtidos sobre as caracteristicas antropométricas e funcionais da
populacdo geral estudada: estdo na tabela 3. Os corredores de rua apresentaram uma
média de idade 31,9 + 10,4 e os sedentérios 25,6 + 9,6, ressaltando-se o grupo de
corredores de rua sdo mais velhos quando comparados aos sedentarios. Sobre o peso
corporal, ndo houve diferenca entre os grupos (p = 0,656), os valores da altura foram
semelhantes (p = 0,802), e ndo houve diferenca significativa no IMC entre 0s grupos.

Em relacdo aos niveis de pressdo arterial, ndo apresentaram diferencas
estatisticas significativas, ja a PAS dos voluntarios sedentarios, apresentaram resultados
mais elevados quando comparadas aos corredores de rua (119,0 £8,4 vs 121,7 + 11,80
mmHg); p=0,318 e PAD permanecendo semelhantes (79,7 = 7,2 vs 78,0 £ 7,1 mmHg),
porém n&o significativo.

Em relagdo aos resultados da FCR, apresentaram valores menores no grupo de
corredores de rua, sendo (68,4 + 7,7 vs 86,4 £ 7,7 bpm, p<0,001). A FR também
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apresentou valor menor no grupo de corredores de rua (14,6 £ 2,2 vs 16,3 £ 2,1irpm, p
=0,004). J&a na SpO2, ambos os grupos tém valores aproximados a 99%, porém, o grupo
de sedentarios apresentou valor minimo quando comparados aos corredores de rua,

entretanto, ndo significativo.

Tabela 3. Caracteristicas antropomeétricas e funcionais da populacéo estudada e dos grupos.

Caracteristicas Corredores de rua Sedentarios Valor de P
(N=30) (N=30)

Idade (anos) 31,9+104 25,6+9,6 0,018
Peso (kg) 67,5+ 10,9 69,2+ 17,6 0,656
Altura (m) 1,7+0,1 1,7+0,1 0,802
IMC (kg/m?) 236+ 4.4 233+27 0,776
PAS (mmHg) 119,0 + 8,4 121,7+11.8 0,318
PAD (mmHg) 79,7+7.2 780+7,1 0,371
FCR (bpm) 68,4+77 86,4+ 77 0,001
FR (irpm) 146+2,2 16,3+2,1 0,004
SpO2 (%) 98,7+ 0,6 98,4+0,9 0,064
HAS (n° %) 2 (6) 0 (0) -
Tabagismo (n° %) 0 (0) 1(3) -
Diabetes 0(0) 0 (0) -

Legenda: IMC: indice de massa corporea; Kg: Quilograma; m: Metros; kg/mz: Peso dividido pela altura
elevado ao quadrado; <: Menor que; PAS: Pressdo arterial sistlica; PAD: Pressdo arterial diastolica;
FCR: Frequéncia cardiaca de repouso; FR: Frequéncia respiratéria; mmHg: Milimetro de mercdrio; bpm:
Batimentos por minuto; irpm: Incursdes respiratdrias por minuto SpO2: Saturac&o periférica de oxigénio;
HAS: Hipertensdo arterial sisttmica; P: Nivel de significancia; N: Valor amostral absoluto; %: Valor
amostral proporcional; Mann-Whitney U, p<0,05.

Os dados sobre as caracteristicas e informac6es dos corredores de rua, podem
ser observados na tabela 4.

O levantamento de dados sobre os nimeros de corridas por semana, mostraram
que os corredores de rua, realizam uma média 2,8 + 1,2, sendo demostrado que 21 (70%)
realizam corrida até 15km, 1 (3%) de 16 a 25km e 8 (27%) mais que 25km por semana.
Os resultados efetivaram uma média de 8,1 + 12,3 dos corredores de rua que obtiveram
participacdo de campeonatos, sendo demostrado também que 24 (80%) realizam
alongamentos antes da corrida e 6 (20%) as vezes; 16 (55%) realizam alongamento
depois da corrida e 14 (45%) as vezes, foi revelado que 3 (10%) da populacdo de

corredores de rua utilizam palmilha especial para associacdo dos esportes.
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Tabela 4. Caracteristicas da corrida de rua.
Variaveis da Corrida Meédia + desvio
n de casos (%)

N° de corrida por semana 28+1.2
Km por semana

Até 15km 21 (70%)
De 16 a 25km 1 (3%)
> 25km 8 (27%)
Participacao de campeonatos 8,1+123
Alongamento (pré) corrida

Sim 24 (80%)
As vezes 6 (20%)
Alongamento (pds) corrida

Sim 16 (55%)
As vezes 14 (45%)
Utilizac&o de palmilha especial 3 (10%)

Legenda: n = nimero; % = valor amostral proporcional; Km =quilémetro; > = maior que.

Os resultados sobre as modalidades esportivas que estdo associadas a corrida de
rua, demostraram que 23 (76,68%) dos voluntarios executam outras modalidades
esportivas como academia, ciclismo, futebol, treino funcional, crossfit, volei e Muay
thai, e 7 (23,32%) dos praticantes de corrida de rua nao realizam associa¢cdo com outros

esportes (tabela 5).

Tabela 5. Modalidades esportivas associadas a corrida de rua.

Praticas de Outros Esportes N° de casos (%)
Academia 9 (30)
Ciclismo 5(16,7)

Futebol 3 (10)
Treino Funcional 2 (6,66)
Crossfit 2 (6,66)
Volei 1(3,33)
Muay Thai 1(3,33)
Total 23(76,68)
Nao realiza 7(23,32)

Legenda: N°: Numero; %: Valor amostral proporcional.

4 DISCUSSAO
Os resultados encontrados no presente estudo, evidenciam que os individuos
praticantes de corrida de rua possuem uma melhor qualidade de vida, quando
comparados aos sedentarios, principalmente pelos valores relacionados a funcao
cardiorrespiratoria onde, demostraram diferencas significativas na frequéncia
respiratoria e na frequéncia cardiaca em repouso quando comparados aos sedentarios.
Estudando diferencas de comportamento fisiolégico em corredores masculinos

e femininos, Barnes & Janecke (2017) verificaram respostas fisioldgicas e biomecanicas
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semelhantes em corridas com diferentes intensidades. Alteracdes biomecanicas como o
aumento do comprimento da passada (p<0,02) e na duracgdo da fase do v0o na corrida
(p<0,01), na taxa de passada diminuida (p<0,01) e no tempo de contato (p<0,01). Houve
uma atenuacdo significativa do consumo de oxigénio (VO2) em relacdo suporte de peso
corporal (p<0,001), enquanto houve redu¢des moderadas na taxa de troca respiratoria,
ventilagdo minuto e frequéncia respiratéria (p>0,05), além de, pequenos e grandes
efeitos sobre frequéncia cardiaca e esfor¢o percebido (p<0,01). Relatam ainda pequenas
diferencas na frequéncia respiratoria e frequéncia cardiaca (p> 0,05).

A associacdo de outras modalidades esportivas juntamente com a pratica de
corrida de rua, conduzem a uma boa evolucdo para o condicionamento fisico e
minimizam inGmeras patologias (PEDERSEN & SALTIN, 2015; LANGER et al.,
2015). Buscamos neste estudo comparar as caracteristicas antropométricas e funcionais
dos individuos corredores de rua e sedentarios com a finalidades de mostrar as
diferencas existentes nos praticantes de corrida de rua e relatar sobre as importéancias de
realizacBes de exercicios cardiorrespiratorios, mesmo que de maneira livre, com
objetivo de conscientizar as pessoas sedentarias a realizarem exercicios que
proporcionam a melhora da qualidade de vida.

A corrida de rua normalmente ndo é supervisionada por um profissional
especializado, e mesmo promovendo beneficios evidentes em relagdo a diversas
adaptacdes fisiolégicas como no controle da pressdo arterial, se faz necessario a
presenca de um profissional, em funcdo da seguranca para realizacdo de treinos
orientados que promovam significativamente o desempenho fisico sem promover dano
a saude e a qualidade de vida, principalmente em praticantes que recebam algum
tratamento medicamentoso (MORRIS et al., 2017; GLOCKL et al., 2019). Em outro
estudo, foi verificado um melhor desempenho cardiopulmonar em idosos corredores de
rua quando comparado a idosos ndo treinados, além disso, que os exercicios fisicos
regulares estdo associados a diminuicdo da morbimortalidade, mas sua relacdo com a
percepcdo da qualidade de vida ainda ndo esta bem estabelecida (CARDOSO et al.,
2014). Neste sentido, fica evidente a necessidade de se quantificar e de associar a
qualidade de vida ao tipo de atividade fisica avaliada em nosso estudo, onde obtivemos
diferencas significativas importantes para que possa ser estimulado a realizacdo deste
tipo de atividade fisica.

A realizacdo de exercicios fisicos, vem favorecendo surgimento de inimeras

modificages fisioldgicas nos individuos que realizam algum esporte a nivel continuo,
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os valores mensurados sobre a frequéncia cardiaca de repouso, como exemplo, vém
sendo reduzidos. No decorrer da realizacdo de atividades fisica, vem sendo demostrado
que ocorre um elevado aumento de fluxo sanguineo com altissimas concentragdes de
lactato (MARQUES, 2014). O condicionamento fisico € uma associacdo de inUmeras
propriedades fisioldgicas das quais os individuos apresentam ou conquistam,
possibilitando assim, a pratica de diversas atividades fisicas sem que jamais
desenvolvam dificuldades durante a realizagédo (SABINO et al., 2016; McCGREGOR et
al.,2018 ). As recomendac0es atuais dos médicos para atividade fisica em adultos sdo
de pelo menos 150 a 300 minutos por semana de intensidade moderada, 75 a 150
minutos por semana de atividade fisica aerdbica de intensidade vigorosa, ou uma
combinacdo equivalente de intensidade aerdbica moderada e vigorosa (PIERCY et al.,
2018; YANG, 2019).

Recentemente Carvalho et al. (2018) realizaram um estudo que teve como
objetivo avaliar capacidade aerdbia de individuos iniciantes na pratica da corrida de rua
a partir de um teste de esforco subméximo, onde a frequéncia cardiaca em repouso
obteve uma diferenca significativa de (p=0,03) com menor valor a favor do grupo de
corredores masculinos, considerando a populacdo feminina, denotando que o publico
masculino vem buscando o melhor controle cardiorrespiratorio, porém torna-se evidente
que ambos os sexos se localizam dentro do valor razoavel.

Os resultados do estudo realizado por Latorre-Roman et al. (2015) sugeriram que
homens corredores de longa distancia comparados com fisiculturistas e com individuos
sedentarios apresentaram valores mais saudaveis no IMC e porcentagem (%) de massa
gorda, além de, resultados significativos na qualidade de vida.

Estudos iniciais relatam que a frequéncia respiratdria foi superior nos individuos
sedentarios, pelo fato de que estes apresentaram valores reduzidos para o0s elementos
pertencentes ao condicionamento cardiorrespiratério e consequentemente elevado gasto
energético em repouso, possibilitando juntamente em uma frequéncia respiratoria
elevada (SILVA et al., 2013). No geral, as alteracdes biomecénicas durante a execucao
de corridas de longa distancia contribuem para um menor custo metabolico e promovem
alteracdes fisioldgicas correspondentes como reducdes moderadas na taxa de troca
respiratoria, ventilacdo minuto e frequéncia respiratoria (BARNES & JANECKE, 2017,
MASUMOTO et al., 2020). Isso fica evidenciado em nosso estudo, onde os praticantes
da corrida de rua apresentam uma diminuicdo na frequéncia respiratoria quando

comparados aos ndo praticantes.
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E importante relatar que a atividade fisica como praticantes de corrida de rua, é
fundamental para conservar e otimizar a funcdo do sistema cardiorrespiratério, onde a
evolucgéo das capacidades pulmonares promova melhor qualidade de vida (da SILVA
SOUSA & De OLIVEIRA, 2018). O corpo humano tem uma capacidade notavel de
responder a demandas funcionais, principalmente quando pensamos em programas de
treinamento fisico que podem explorar essa plasticidade, onde em geral, por um lado, a
resisténcia é obtida por exercicios regulares de intensidade moderada e longa duracao
como a corrida de rua, e, por outro, a forca é obtida por exercicios regulares de alta
intensidade e curta duracdo (DEGENS, 2019). Aléem disso, a corrida € considerada um
dos principais exercicios que determinam a economia de varias fungfes corporais como,
a capacidade do corpo para geragéo passiva de forca, que pode ter um efeito positivo na
biomecanica da execucdo dos movimentos, minimizando o custo de energia necessario
para a propulsao do corpo (P1ZZUTO et al., 2019). As alterac6es na frequéncia cardiaca
bem como na frequéncia respiratoria encontradas em nosso estudo corroboram esses
achados pois, quanto menos atividade, menor o gasto energético para a realizacao destas
funcoes.

Sendo assim, corrida de rua surge COmo um recurso proposto para treinamento
de condicionamento cardiorrespiratorio, com a vantagem de ser uma categoria esportiva
possibilitando participacdes de todas as classes sociais. Os resultados da pesquisa
apontam para respostas favoraveis, sendo mais um recurso para melhora da qualidade
de vida e aperfeicoamento cardiorrespiratério.

Como limitacGes do estudo a ndo utilizagdo de um padrdo ouro para a avaliacéo
cardiorrespiratoria que seria a ergoespirometria e a auséncia de acompanhamento e
avaliacOes seriadas dos sujeitos dos grupos para a avaliacdo de fatores de risco. Como
ponto forte podemos destacar que o estudo mostra que realizando até 15 Km por semana,
0 que é considerado uma atividade fisica acessivel e sem grande exigéncias de recursos
financeiros podemos proporcionar uma melhora na qualidade de vida e de

condicionamento cardiorrespiratorio.
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5 CONCLUSAO

O estudo demonstrou que, os individuos praticantes de corrida de rua obtiveram
resultados significativos nos indicadores de qualidade de vida e na resposta
cardiorrespiratdria, portanto, é uma atividade importante para conservacdo e melhoria
do sistema cardiorrespiratério e na promocao da qualidade de vida quando comparados

a individuos que néo praticam atividade fisica.
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