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RESUMO
Objetivo: verificar a prevalência de lesões em 

corredores de rua, os tipos de lesões, as regiões mais 
acometidas e quais são os fatores associados. Méto-
do: foi realizada uma revisão sistemática nas bases de 
dados SciELO e LILACS. Foram incluídos estudos que 
abordaram as lesões em corredores de rua, atletas e 
amadores, adultos, de ambos os sexos, independente 
da raça ou classe social. Resultados: a busca de artigos 
identificou 99 estudos. Após aplicação dos critérios de 
exclusão, 6 estudos foram incluídos na presente revisão 
sistemática. A prevalência de lesões encontrada foi de 
44%, sendo os principais tipos tendinopatias e disten-
sões musculares e o principal local o joelho, os fatores 
associados às lesões foram intrínsecos e extrínsecos. 
Considerações finais: conclui-se que quase a metade 
dos praticantes relatou ter sofrido lesões, o que é preo-
cupante, tendo em vista que as lesões limitam a prática 
do esporte portanto, fatores como a especificidade do 
treinamento devem ser observados para a prática sau-
dável e segura da corrida de rua. 

Palavras-chave: Ferimentos e lesões; Corrida; 
Prevalência.

ABSTRACT
Objective: to determine the prevalence of injuries in 

street runnerss, the types of injuries, the most affected 
regions and which are the associated factors. Method: a 
systematic review was performed in the SciELO and LI-
LACS databases. Were included studies that addressed 
the injuries in street runners, athletes and amateurs, 

adults of both sexes, regardless of race or social class. 
Results: the search for articles identified 99 studies. 
After application of the exclusion criteria 6 studies were 
included in this systematic review. The prevalence of le-
sions was 44%, with the main types tendinopathies and 
muscle strains and the main region the knee, the factors 
associated with injuries were intrinsic and extrinsic. 
Closing remarks: it is concluded that almost half of the 
practitioners reported to have suffered injuries, which 
is worrying, given that the damage limit the sport, so 
factors such as specific training should be observed for 
healthy and safe practice in street runners.

Keywords: Wounds and injuries; Running; Preva-
lence.

INTRODUÇÃO
A corrida é uma atividade física das mais populares 

do mundo, dentre as suas diversas manifestações, está 
no topo, como uma das modalidades mais praticadas, 
a corrida de rua.1 No Brasil, estima-se que pelo menos 
5% da população pratique essa modalidade de corrida 
– cerca de 10 milhões de pessoas,2 fato que pode ser 
explicado por ser uma atividade de fácil prática e de 
baixo custo para seus adeptos.3 

Nos últimos dez anos houve um aumento signifi-
cativo, tanto no número de corridas de rua, o qual repre-
sentou 218%, quanto no número de praticantes (275%).4 
Esse aumento é importante, pois dados epidemiológicos 
apontam que boa parte da população brasileira pode 
ser considerada insuficientemente ativa,5 fato que está 
atrelado a altos índices de obesidade6 e pode estar relacio-
nado a 10% das mortes que ocorrem a cada ano.7
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RESULTADOS 
A Figura 1 mostra um fluxograma que sintetiza 

os resultados da pesquisa sistemática que identificou 
um total de 99 artigos nas bases de dados eletrônicos 
SciELO e LILACS. Após a seleção foram removidos os 
artigos por duplicidade, posteriormente os não elegí-
veis. Seis estudos foram selecionados e incluídos na 
presente revisão sistemática. Um total de 927 sujeitos 
participaram desses 6 estudos.

Os artigos selecionados foram publicados no pe-
ríodo de 2009 a 2014. No total 5 estudos3,4,10-12 foram 
observacionais do tipo transversal (com observação 
direta da distribuição de uma ou mais variáveis) e um 
estudo13 de coorte prospectivo (12 meses de seguimen-
to). A prevalência, características das lesões e fatores 
associados de acordo com os artigos selecionados são 
demonstrados a seguir na Tabela 1.

DISCUSSÃO
O objetivo desse estudo foi verificar a prevalência 

de lesões em corredores de rua, bem como apontar 
os tipos de lesões, locais de maior acometimento e os 
fatores associados a essas lesões. Os estudos selecio-
nados avaliaram no total 927 participantes, destes, 44% 
apresentaram algum tipo de lesão. A prevalência de lesões 
encontrada na presente revisão é preocupante, pois pode 
ser fator limitante para o treinamento. Ressalta-se que os 
autores utilizaram diferentes métodos para a avaliação da 

Em contrapartida, com o aumento do número 
de pessoas que aderem à prática da corrida, eleva-se 
também o risco e a incidência de lesões.4,8 De fato, 
tem sido observado que, nesse público, a frequência 
anual de lesões é elevada – entre 24% e 65%.9 Nesse 
sentido, se faz importante, a adoção de estratégias para 
minimizar a ocorrência de lesões nesse público.3,10 No 
entanto, para isso, é necessário conhecer a prevalência 
e as características das lesões em corredores de rua.

Deste modo, o presente estudo teve como objeti-
vo verificar a prevalência das lesões em corredores de 
rua, os tipos de lesões, as regiões mais acometidas e os 
fatores associados.

MÉTODO
Foi realizada uma revisão sistemática em duas 

diferentes bases de dados (SciELO e LILACS), incluindo 
artigos em inglês e português. Foram utilizados artigos 
disponíveis online com texto completo. Para a busca, 
foram utilizados os seguintes descritores em português 
e seus respectivos em inglês: corrida, corredores, 
corredores recreacionais, corredores de rua, atletas, 
lesões, lesões musculoesqueléticas, ferimentos e lesões, 
prevalência e incidência. Foram incluídos estudos que 
abordaram as lesões em corredores de rua, atletas e ama-
dores, adultos, de ambos os sexos, independente da raça 
ou classe social. Inicialmente foram excluídos os estudos 
por duplicidade, posteriormente os que não atenderam a 
temática e não contemplaram a faixa etária de interesse. 
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Figura 1 - Fluxograma dos estudos identificados e selecionados conforme a busca nas bases de dados.
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pacto durante a prática dessa modalidade, submetendo 
a estresse a musculatura e as articulações dos MMII. 
Outros locais acometidos por lesões foram a coluna 
vertebral, coxa, quadril/virilha e glúteos.11,13

Os fatores associados às lesões, avaliados nos 
estudos, foram: idade, sexo, índice de massa corporal 
(IMC), tempo de prática de corrida, quantidade de trei-
nos semanais, distância média diária, duração do treino, 
características do calçado, se treina com orientação de 
um profissional, duração da lesão, tipo de prova, tipo de 
piso, momento no qual ocorreu a lesão, características 
anatômicas, sintomatologia das lesões, níveis de he-
moglobina, ferritina, cortisol e ferro, densidade mineral 
óssea, potência aeróbia, ingestão total e de macronu-
trientes (proteína, carboidrato e lipídio).3,4,10-13

Quanto ao volume de treinamento, pode-se obser-
var que, tanto a distância percorrida no treino,10,12 como 
na prova4 foram associadas às lesões. Neste sentido, o 
aumento da distância percorrida reflete também o in-
cremento no número de passadas e consequentemente 
o nível de estresse sobre o corpo que, possivelmente 
colaborou para o aumento de lesões.

Pillegi et al.13 sugerem que corredores submetidos 
à intensidades elevadas de treinamento estão, de fato, 
mais propícios às lesões, pois a intensidade do treina-
mento relacionada ao aumento da velocidade promove 
aumento da força de reação do solo que é transmitida 
para as estruturas funcionais (osteomioarticulares) dos 
corredores. Este fator merece melhor atenção uma vez 
que a maioria dos estudos não avaliou associação da 
intensidade do treinamento com as lesões. Em adendo, 
as mudanças súbitas que ocorrem durante a prática da 
corrida podem influenciar na prevalência de lesões, pois 
não permitem adaptação ao treinamento.10

Apesar de Hino et al.3 terem relatado que nenhuma 
das variáveis investigadas (sexo, idade, IMC, volume 
de treinamento e supervisão do treino por um profis-
sional) foram associadas com a prevalência de lesões. 
Os autores apontaram maior prevalência de lesões de 
modo geral em homens, quando os indivíduos foram 
divididos por faixas etárias sendo mais acometidos os 
que apresentaram idade acima dos 30 e 45 anos de 

prevalência de lesões, algo que pode explicar a diferença en-
tre os percentuais de prevalência encontrados nos estudos.

Em relação ao tipo de lesões o estudo de Ferreira 
et al.10 avaliou as lesões osteomioarticulares, ao passo 
que Hino et al.3 e Ishida et al.4 abordaram as lesões de 
modo geral. No entanto, esses três estudos não des-
crevem especificamente os tipos de lesões. Um estudo 
descreveu os tipos, mas não relatou quais foram mais 
prevalentes.13 No entanto, foi possível observar que as 
tendinopatias e as distensões musculares foram os tipos 
mais relatados. Durante a corrida o corpo é exposto a car-
gas as quais são consideradas um importante fator para 
o desenvolvimento das distensões e das tendinopatias. O 
tendão patelar, devido às cargas excêntricas do músculo 
quadríceps e o tendão calcâneo são os mais acometidos.14

Para Junior et al.,11 a tendinopatia foi seguida de 
distensões, entorse, fascite plantar, lombalgia, lesão 
nos meniscos ou cartilagem e fratura por estresse. 
Purim et al.12 relataram que a distensão (estiramento 
muscular) foi seguida de tendinites, dor nos quadris e 
lombalgia. Pillegi et al.13 observaram fratura de estres-
se, lesão muscular, síndrome da banda íliotibial, tendi-
nopatia, bursite, periostite, síndrome do estresse tibial, 
entesopatia, tendinite e fascite plantar. 

Quanto ao momento no qual ocorreram as lesões, 
a maioria relatou que foi durante o treino e em rela-
ção a sintomatologia a maioria foi subaguda seguida de 
crônica e aguda.13 Portanto, é relevante verificar o local 
de treinamento, as vestimentas adequadas para a prática 
da atividade e respeitar o tempo de recuperação entre os 
treinos. Além disso, se faz importante que o treino seja 
adequadamente organizado, uma vez que a periodização 
tem papel importante na prevenção de lesões, pois além 
de diminuir os riscos, evita overtraining e possibilita me-
lhor recuperação do atleta.15 Desse modo, deve ocorrer o 
monitoramento da carga de treino para evitar o excesso 
de treinamento e diminuir assim as chances de lesões.16

No que se refere aos locais mais acometidos, dois 
estudos3,10 não relataram esta informação, no entanto, 
nos demais artigos os membros inferiores (MMII) foram 
os mais relatados com destaque para o joelho. Isto pode 
ser explicado devido ao fato do joelho sofrer grande im-

Autor/ano

Ferreira et al.10

Hino et al.3

Ishida et al.4

Junior et al.11

Pileggi et al.13

Purim et al.12

Amostra (n)

100

295
94

200
18

220

Presença de
lesões (n)
40 (40%)

84 (29%)
22 (34%)

110 (55%)
9 (50%)

143 (65%)

Tipo de lesões 
mais relatadas

Lesões osteomioarticulares

Lesões em geral
Lesões em geral

Tendinopatia

Lesões em geral

Distensão/estiramento

Locais mais
acometidos

N/R

N/R
MMII: Joelho

Joelho
MMII

Joelho 30,4%

Fatores associados

- volume de treinamento=
distância média (diária) percorrida

- N/V
- Treinamento
- Competições

- Idade
- Volume de treinamento=

distância da prova
- Realização de outras atividades

- Tempo de participação
- Graus de extensão de joelho
e flexão plantar diminuídos

-FCr menor
- Velocidade de treino

- Distância percorrida no treino
- Tamanho do tênis

Tabela 1 - Prevalência, características das lesões e fatores associados.

n: número da amostra; N/R: não relatado, N/V: nenhuma variável, MMII: membros inferiores, FCr: frequência cardíaca de repouso.
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ambos os sexos e os que apresentaram sobrepeso/obe-
sidade. Volumes maiores de treinamento (31 a 60 min/
dia) não proporcionaram probabilidade significativa de 
afastamento do treino. 

As lesões foram associadas também aos treinos 
ou competições, ao tempo de participação em corridas, 
à idade acima de 30 anos e a realização de outras 
atividades concomitante aos treinos.4,11 Em relação às 
características do calçado, o tamanho do tênis foi asso-
ciado com a presença de lesões.12 Pillegi et al.13 obser-
varam ainda que graus de extensão de joelho e flexão 
plantar diminuídos, alteração da frequência cardíaca de 
repouso (mais baixa) e maior velocidade de treino foram 
considerados fatores associados.

No que se refere à supervisão nos treinamentos 
por um profissional, um estudo,3 verificou que a super-
visão de profissionais não esteve associada a menor 
risco de afastamento provocado por lesões. Algo que 
pode ser em decorrência das divergências sobre as de-
finições de lesões e heterogeneidade da amostra. Ishida 
et al.4 observaram que apenas 36% dos indivíduos tive-
ram acompanhamento de um profissional de Educação 
Física em seus treinos. 

Estes dados são preocupantes visto que não 
apenas a avaliação médica e tratamento fisioterapêu-
tico são relevantes, mas principalmente a supervisão 
de profissionais de Educação Física, pois a avaliação, 
orientação e prescrição adequada para a prática de 
exercícios físicos pode influenciar positivamente para 
que as lesões sejam prevenidas.

CONSIDERAÇÕES FINAIS
A prevalência de lesões nos corredores encontrada 

no presente estudo é preocupante, sendo os principais 
tipos tendinopatias e distensões musculares e o princi-
pal local acometido o joelho. Tanto fatores intrínsecos 
como extrínsecos foram associados às lesões, como: 
idade, características antropométricas, tempo de par-
ticipação em corridas, características do treinamento e 
da prova, vestimentas e realização de outras atividades 
concomitantes à corrida.

Faz-se importante destacar a importância de 
orientação profissional na prática da corrida de rua, 
visto que a prática inadequada de exercício físico pode 
ocasionar lesões, e a falta de orientação profissional 
pode contribuir para a prática inadequada da atividade. 
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