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HEUKO, Valéria. LesGes mais frequentes em jogadoras de voleibol da cidade de
Ivaipord — PR.Trabalho de Conclusdo de Curso (Graduagdo em Educacao Fisica) —
Universidade Estadual de Maringa — UEM, 2010.

RESUMO

Este estudo tem como objetivo identificar as lesbes mais frequentes em jogadoras
de Voleibol da cidade de Ivaipord - PR. A pesquisa foi de carater quantitativa-
descritiva. A amostra foi composta por treze jogadoras, da cidade de Ivaiporéd -PR,
como instrumento de medida foi usado um questionario estruturado contendo
perguntas referentes as lesGes baseado em um questionario estruturado.
Concluindo através desta pesquisa que as lesdes mais frequentes no desporto de
voleibol em atletas do municipio de Ivaipord - PR ocorrem nas méos em forma de
tendinites, provocadas por falta de aquecimentos especificos para o local e,
alongamentos no final do treino, contribuindo assim para o aumento de possiveis
lesbes, levando em consideracao as limitacbes das atletas amadoras. Corte/ataque
foi o fundamento que mais ocasionou lesédo na atletas Este estudo contribuira para
os treinadores e atletas para uma visdo mais critica da préatica do desporto e todas
suas atribuicbes que necessita de mais discussdes a respeito do trabalho nao
somente técnico, porém suas relevancias de capacidades fisicas que sé&o
necessarias para um resultado positivo para atletas e treinadores, respeitando
sempre a qualidade de vida dos mesmos.

Palavras-chave: Lesdes, Voleibol, Atletas.



HEUKO, Valéria. Titulo da Monografia em inglés. Work of Conclusion of Course
(Graduation in EducacéoFisica) — UniversidadEstradiol de Maringa — UEM, 2010.

ABSTRACT

This study aims to know which are the most identify common injuries in players
Volleyball City Ivaipora - PR. The study carried out with a group of thirteen players,
the city of Ivaipord - PR, as measured instrument used was a structured
guestionnaire containing questions concerning based on a structured questionnaire,
injury research is a quantitative descriptive order the sample consisted of. Conclusion
of this research that the most frequent sports injuries in volleyball athletes in the
municipality of Ivaipora-Pr PR-occur with aspect in the hands of tendinitis caused by
lack of specific warm-ups for local and stretching at the end of training, thus
contributing to the increase potential injuries. Talking into account the limitations of
amateur athletes. Cut / attack was the foundation that caused more damage in
athletes. The study will help coaches and all its tasks requiring more discussion
about not only the technical work, but their relevance to physical abilities that are
necessary for a positive outcome for athletes and coaches, always respecting the

quality of life for ourselves.

Key-worlds:Injury, Volleyball, Athletes.
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1. INTRODUCAO

Normalmente jogadores de qualquer esporte tendem a apresentar
lesBes, tanto por choques quanto por desgastes, mais de 50% das lesdes ocorrem
por ma elaboracdo do treinamento dos jogadores. O voleibol é um esporte de alto
impacto praticado por muitos como esporte de rendimento, seus fundamentos que
envolvem saltos, quedas, contato com a bola, impacto, consequentemente podem
levar atletas a apresentar varios tipos de lesbes. Essas lesdes precisam ser
identificadas, e estudadas para que diminuam sua propor¢cdo e possam ser
prevenidas por técnicos e atletas, tornando o esporte mais seguro e livre desses
incidentes que tiram varios atletas das quadras (SARAY, 2007).

N&o se pode afirmar que todos os atletas desenvolveram lesdes,
porém sabemos que boa parte deles tende ou corre o risco de se lesionar. A midia
cria um cerco em torno dos atletas os induzindo a “necessidade” de serem
reconhecidos por sua habilidade e demonstrar um esporte de espetaculo que
encham os olhos do publico (ACHOUR JUNIOR, 1997).

Um jogador bem sucedido em quadra pode assinar contratos
milionarios com marcas famosas e ser reconhecido mundialmente tornando-o um
mito no esporte visando os fins lucrativos e fama, por outro lado tudo isso pode fazer
despertar um lado negativo como falta de privacidade a quais muitos atletas e
famosos acabam ndo sabendo como lidar com a situacdo da cobranca e acabam
entregando entrando em drogas e anabolizantes ou até desistir da carreira
(ACHOUR JUNIOR, 1997).

O estudo busca diagnosticar as frequentes lesGes que ocorrem com
o treinamento do voleibol, possibilitando assim uma ajuda na criagdo de um
treinamento eficaz para melhorar o desenvolvimento das capacidades fisicas e obter
informacbes mais especificas que possam contribuir de alguma maneira para
aumentar o conhecimento acerca do treinamento para jovens, especificamente na
modalidade voleibol, abrindo espaco para novas discussdes que possam ter reflexos
positivos na pratica para isso surge o problema: Quais sdo as lesdes mais
frequentes em atletas jogadores de voleibol do sexo feminino da cidade de Ivaipora
- PR?
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11 JUSTIFICATIVA

A importancia do presente estudo é enfatizar quais sdo as principais
lesbes que acontecem com as jovens praticantes de Voleibol do municipio de
Ivaipord - PR para conhecimento dos atletas e de seus treinadores no intuito de
prevencado e diagnostico precoce. Tanto os profissionais da area quanto os demais
devem entender mesmo que sucintamente sobre o assunto que tira todos os dias
varios atletas das quadras. Por curiosidade ou precaucdo que seja, € importante
ampliar o conhecimento sobre o assunto das lesdes, tanto no voleibol, quanto em
qualquer outro esporte, porque de alguma maneira todos estamos expostos a elas,
quando se conhece as lesGes mais frequentes fica mais facil de evitar que
acontecam, sendo assim consequentemente diminuindo o nimero das mesmas que
sdo responsaveis por grande parte das desisténcias da pratica desse e de outros
esportes. E importante a deteccdo e principalmente prevencdo para que todos
possam praticar um esporte saudavel e longe de dores.
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1.2 OBJETIVOS

1.2.1. Objetivo Geral

e I|dentificar as lesbes mais frequentes em jogadoras de voleibol da

cidade de Ivaipora - PR.

1.2.2. Objetivos Especificos

e Caracterizar o perfil antropométrico e tempo de praticas das
jogadoras de voleibol;

e Verificar quais as os fundamentos do voleibol que ocasionaram o
maior indice de lesédo

e Relacionar as lesdes mais frequentes segundo os provaveis fatores

causadores da mesma.
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2. REVISAO DE LITERATURA

2.1. VOLEIBOL

Em 1895 o pastor Lawrence Ronder pediu para o professor Morgan
que desenvolvesse um jogo diferenciado do basquetebol de uma forma mais
prazerosa e recreativa, menos rigorosa. Com base nesse pedido o professor
desenvolveu a primeiras regras o jogo, recebendo o primeiro nome de minonette.
Morgan aceitou o desafio e comecou elaborar, utilizando um pouco do basquetebol,
onde teve a ideia de utilizar a camera da bola de basquete, do ténis, elevou a rede a
uma altura aproximada de 198 m, e assim foram surgindo outras
regras(BIZZOCCHI, 2004).

Com o desenvolvimento e aperfeicoamento do jogo, foi visivel o
objetivo do mesmo, atirar a bola para o outro lado (vélei) por cima da rede, com isso
o Sr. Halstead de Massachusetts, denominou ao novo jogo o nome de voleibol.
(BAACKE, s.a).

O novo jogo é apresentado aos alunos e o resultado foi 6timo, a
aceitacdo positiva, porém a partir da primeira exibicdo as mudancas e reajustes
comecaram a aparecem. Com o tempo, com 0s ajustes necessarios, o voleibol vai
criando sua caracteristica propria e comeca e a ser reconhecida como uma pratica
desportiva, o primeiro pais a adotar o novo esporte foi o Canada em 1900.
(BAACKE, s.a).

As primeiras regras do voleibol foram publicadas em 1897, porém
somente alguns anos depois que a regra de seis participantes por equipe foi fixado,
isso ocorreu no ano de 1918. Logo o limite de toques na bola também se tornou uma
regra, somente trés toques por equipe, regra determinada no ano de 1922.
(BOJIKIAN; BOJIAKIAN, 2008).

Afirma Bizzocchi (2004) que logo o esporte conquista as mulheres,
levando-as para as quadras sendo o primeiro torneio feminino em 1952, em Moscou,
com oito equipes.

Em junho de 1961, o Comité Olimpico Internacional aceitou o
voleibol como esporte olimpico. O primeiro jogo olimpico que o voleibol veio a

participar foi em 1964, em Téquio, com dez equipes masculinas e seis e femininas
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(BIZZOCCHlI, 2004). Segundo Bojikian: Bojikian (2008) o Brasil ficou em sétimo lugar
e 0 pais campedo foi ex-URSS.

Em torno de 1915 o voleibol chega ao Brasil, teve seu primeiro
campeonato realizado em 1944, com oito equipes masculinas e seis femininas. O
primeiro campeonato Sul- Americano masculino ocorreu em 1951, onde o pais
vencedor foi o Brasil (BIZZOCCHI, 2004).

De acordo com BAACKE (s.a):

Atualmente o volleyball € um dos mais importantes e populares esportes no
mundo. Em 1970, uma estatistica elaborada pelo Comité Olimpico
Internacional mostrou que o volleyball e 0 basquete estavam empatados
com aproximadamente cerca de 65 milhdes de jogadores registrados, cada
um. O quadro que se segue mostra que o volley e o basquete com esse
numeram de inscritos, sdo mais populares que o atletismo, natacdo e
futebol juntos.

De acordo com Bojikian e Bojikian (2008), os fundamentos basicos
do voleibol sdo Saque (por baixo e por cima), Toque, Bloqueio, Cortada, Manchete.

Saque por baixo: Utilizado para iniciantes, geralmente por crianca de
média idade, uma forma, mas fraca porém mais facil (BIZZOCCHI, 2004).

Saque por cima ou saque tipo ténis: Conhecido das duas maneiras
pelo modo que o movimento € executado, a poténcia desse saque € bem maior que
0 saque por baixo, pela velocidade que o braco pode atingir até o contato com a
bola, gerando uma forgca bem maior (BOJIKIAN; BOJIKIAN, 2008).

Toque: E um fundamento responsavel principalmente pela
preparacao do ataque (BOJOKIAN; BOJIKIAN, 2008).

Bloqueio: E um fundamento de facil aprendizagem, porém de dificil
execucado durante o jogo, o atleta precisa de impulsdo para o salto, onde querer
habilidade (BIZZOCCHI, 2004).

Cortada: E a finalizacdo de acdes ofensivas, através deu salto com
um forte golpe envia a bola em direcédo ao solo da quadra do adverséario (BOJIKIAN:
BOJIKIAN, 2008).

Manchete: Fundamento que pode ser treinado de varias maneiras
(ARAUJO, 1994).

Do ponto de vista de Bojikian; Bojikian(2008) a manchete é um do
fundamentos mais utilizados para a recepcdo de saques, pois a principal

caracteristica desse fundamento e suporta fortes impactos.
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A manchete frontal é utilizada para o dominio de bolas violentas,
onde o atleta se posiciona frontalmente, eleva os cotovelos e abaixa os bragos.
(ARAUJO, 1994).

Afirma Araujo (1994), o fundamento, mas usado de defesa no volei é
a manchete, tanto que com varios ajustes surgiu a manchete de suspensao utilizada
para alcancar bolas altas.

O voleibol vem sendo praticado por cerca de 800 milhdes de
adeptos com diferentes habilidades e por pessoas de diferentes idades, é
considerado pela Federacdo Internacional de Voleibol um dos mais populares do
mundo. No Brasil ele € o segundo esporte mais praticado(DAITENet al., 1999.)

Esse esporte veio preencher uma lacuna em matéria de jogos.
Trata-se de um jogo de recinto fechado, para os que desejam uma modalidade
esportiva menos rude que o Basquetebol, mas que ainda requer certo grau de
atividade, € um jogo adequado a ginasios ou patios de exercicios, mas também
pode ser jogado em campo aberto (CAMPOS SILVA, 2006).

O voleibol € uma modalidade que apresenta na sua esséncia o jogo,
fator que motiva e estimula as pessoas, mostrando-se muito favorecido e propicio o
desenvolvimento de sua prética. (BARROSO, 2010).

2.2. TREINAMENTO DESPORTIVO DE VOLEIBOL PARA ATLETAS FEMININAS
ADOLESCENTES.

As ciéncias do desporto perfazem uma pluralidade, diversidades e
complexidades de perspectivas e olhares, de probleméticas e temas, de conceitos e
conhecimentos, de sensibilidades e logicas, de razbes e metodologias cientificas.
Saber orientar tal pratica para que se realizem os valores humanos pretendidos, isto
quer dizer que todos vinculam a uma ética de co- responsabilizacdo pela orientacao
organizacdo e conducdo humanista na pratica desportiva, desta forma o técnico nao
pode se contentar com um labor centrado em si mesmo devendo visar um correto
equilibrio entre responsabilidades humanas e pretenséao cientifica (BENTO,1999).

O trabalho de treinamento € muito importante, € importante também
gue o técnico atue como pedagogo, e reuna varias areas de conhecimento nas
atividades humanas, dando assim objetivona avaliacdo e qualidade para controlar as

estabilidades do nivel dos alunos (atletas), critérios da preparacao
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espacial,avaliando os programas exigidos e resultados obtidos com as competi¢oes.
Este sistema de avaliacdo permite controlar a veracidade para a categoria
correspondente(GOMES, 2002).

A atividade competitiva moderna € de extremamente intensa, este
volume é também utilizado com estimulacdo e adaptacdo do organismo do aluno
(atleta) reunindo assim técnicas, a tatica, a preparacao fisica e psicolégica em um
anico sistema dirigindo para o alcance de grandes resultados € somente no
processo de competicdo em que o aluno (atleta) pode alcancar o nivel Maximo. A
preparacdo Desportiva de adolescentes tem por objetivo alcancar: melhora na
saude, aperfeicoamento da funcdo do organismo em crescimento, desenvolvimento
das qualidades fisicas. Meninas na faixa etaria de 15 e 16 anos tem a passagem
para preparacao sistematica dos desportos. (BUILINA;KUPAMSHINA,1981).

Segundo Bento (2004) o desporto tem um objetivo maior de fazer o homem
melhor e despertar um sentido de comunidade, esta proclamacéo enfatiza
expressamente obrigacBes e compromissos dos treinamentos desportivos
pedagégicos com um papel educativo a funcdo de modelo para a juventude,
0 objetivo da qualificacdo do homem através do desporto. Isto fortalece o
cédigo de ética que é perpassado pelo otimismo educativo, pela crenga na
melhoria do ser humano e pela visdo do desporto como oficina de
aprimoramento moral. No fundo o técnico desportivo entende-se e o
desporto como um instrumento pedagdgico.

O correto para bom desenvolvimento de competéncias para 0 jogo e
ensinamento do voleibol € 0 ensino da técnica juntamente ao ensino da tatica, assim
os alunos que participam sdo confrontados com problemas e desafios, desenvolvem
a capacidade de compreensdo e atuacdo no jogo, se integrando das habilidades
técnicas. (MESQUITA, 2002).

Ensinar pressupde o conhecimento da matéria de ensino, a qual deve ser
didaticamente tratada com base na identificacdo do nivel de desempenho
dos praticantes. No contexto dos JD, 0 jogo € por exceléncia, o melhor meio
de avaliacdo, porquanto confere autenticidade aos indicadores
caracterizadores do nivel de desempenho dos praticantes. No modelo de
abordagem progressiva ao jogo, em funcdo da identificacdo do nivel do jogo
em que se encontra o praticante, é determinada a etapa de aprendizagem a
abordar. Deste modo, sdo considerados quatro niveis de jogo, os quais
possuem indicadores caracterizadores das acBes de jogo, tanto numa
perspectiva global (dindmica coletiva) como no respeitante & especificidade
das ac¢bes de jogo (saque/recepcdo; ataque; defesa).
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Os preconceitos associados a pratica de esportes pelas mulheres
continuam presentes e o0s estereétipos de sexo fragil acercam as praticantes dos
esportes que exigem velocidade, forca e impacto, por isso € comum rotular as
mulheres que praticam esportes como masculinizadas (MOURAO, 2003). Ja idealiza
Tani (2006)

Que proporcionar oportunidades de aprendizagem a todos os praticantes
reduzindo as barreiras do envolvimento desportivas constitui um dos
argumentos teodricos subjacentes a construgdo do modelo de abordagem
progressiva do jogo, neste mundo do desporto é comum o conceito de
sucesso estar associado estritamente aos resultados obtidos na competicao
gue leva aos jovens relacionarem vitérias com éxitos e derrotas com
fracasso, que gera grave se tornando que ha no desporto somente um
campedo. Na maioria o préprio processo de treinamento é orientado no
sentido de promover os melhores, os mais fortes, os mais capazes, no
fundo aqueles que segundo o treinador séo capazes de levar mais depressa
a equipe ao caminho da vitéria. Obviamente que isso se encontra
explicagdo na forma do processo de ensino aprendizagem séo estruturados,
onde, ndo raramente séo criadas condi¢des de praticas comuns para todos
com critérios de éxitos que ndo distinguem as capacidades individuais.

O voleibol, por ser um esporte sem contato fisico com o adversario,
logo se tornou o preferido pelas mulheres, pois mascarava, e protegia-as desse
rétulo, advindo de uma sociedade que ainda cultivava este preconceito (ROMARIZ e
MOURAO 2006).

2.3. LESOES MAIS FREQUENTES NOS DESPORTOS

Lesdo esportiva € o nome coletivamente utilizado para todos os danos
que ocorrem em relacdo as atividades esportivas (VIDALet, al. 2007).Em estudos
mais recentes a lesdo tem sido definida como acontecimento que teria como

consequéncia um tempo de afastamento de jogos ou treinos (INKLAARet al. 1996).

Os desportos que possuem fundamentos que exigem algum tipo de impacto
como voleibol, basquetebol, ginastica olimpica, judd, entre outros sao estes
em que o0s praticantes estdo mais suscetiveis a ocorréncia de lesdes,
decorrentes tanto por conta dos movimentos repetitivos quanto por conta
das colis@es resultantes das a¢cdes motoras (SANTOS et al. 2007)

Existem inameros tipos de lesBes. Elas podem ser classificadas
em abertas e fechadas. As abertas sdo as contusfes, hematomas e lesdo por

esmagamento. Dentre as mais comuns estdo: contusdo, nesse tipo de lesdo a
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camada externa da pele permanece intacta, porém 0s vasos sanguineos e células
sdo prejudicados. Hematoma, lesdo onde vasos grandes foram dilacerados na area
prejudicada, o sangue fica acumulado em baixo da pele. Lesdo por esmagamento,
as camadas profundas da pele sdo danificadas, essas sdo lesdes internas que
podem ser causadas por golpe ou trauma(HAFEN, 2002).

As abertas sdo as abrasdes, laceragOes, avulsdo, ferimentos
penetrantes ou por puncdo, amputacoes. Abrasdoé um ferimento causado por
raspagem ou cisalhamento onde a epiderme € danificada.Laceracdo € um
rompimento da pele que pode ser linear ou irregular e a profundidade do rompimento
varia. Avulsdoé a perda de um retalho cutaneo que pode ser totalmente extraido ou
pode ainda ficar pendurado com o restante da pele(HAFEN, 2002).

Para Faulkner (1993 apud Santos, 2010)

(...) fatores de risco a ocorréncia de lesbes desportivas aspectos tanto
intrinsecos quanto extrinsecos ao individuo. Desse modo, idade, sexo,
estatura, composicdo corporal, nivel de aptidao fisica, periodo de tratamento
da lesdo, 4 questdes nutricionais e caracteristicas psicoldgicas e sociais
constituem fatores intrinsecos. Consideram-se fatores extrinsecos o
planejamento, periodicidade e intensidade da atividade fisica, condi¢des
atmosféricas e equipamentos (acessorios, calgados e vestuario) a serem
usados durante a execugcdo da atividade fisica, tipo de modalidade
desportiva a praticar, local de treino e instala¢gfes desportivas.

As lesdes levam a interrupcédo ou limitacdo da atividade esportiva
durante algum tempo ou até permanentemente (ROSE et al., 2006).

O atleta de alto nivel interessado na competitividade ndo se
preocupa em usar o esporte para melhorar a saude, se torna um profissional do
esporte, sujeito a demandas que qualquer outro profissional enfrenta. Essas
demandas podem passar por estresse e ansiedade, chegando a desenvolver lestes
por esforco repetitivo tipicas exigéncias das modalidades esportivas (GAERTNER,
2002).

Os locais mais comuns que ocorrem as lesdes no esporte sao
joelhos, pernas, pés, tornozelos, cintura pélvica, maos, punhos, cotovelos, coluna
vertebral e musculo, podendo sofrer lesbes como laceracdes, rupturas de tendao,
entorses, fraturas, luxacdes, contusdes, distensbes, entre outras (MACMAHON,
2008).
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A maioria das lesdes no futebol é de contato diferente das les6es do
voleibol (RIBEIRO, 2006). No basquetebol os membros inferiores sdao os que mais
sofrem lesdes por conta das mudancas bruscas de posicéo, por isso € considerado
um dos esportes mais lesivos (BACKX apud SILVA, 2007). A lesdo mais frequente
no basquetebol € a entorse de tornozelo (SILVAet. al., 2007).No handebol as lesGes
ocorrem com mais frequéncia nos joelhos, tornozelos e ombro, por conta dos saltos
e arremessos (SANTOS et. al., 2007).

2.3.1LESOES NO DESPORTO VOLEIBOL.

Entorse de tornozelo é a lesdo aguda mais frequentemente
encontrada nesse esporte, com incidéncia variando entre 15 e 60% (CARDOSO,
GUERINO, et al 2005). Para Anjos et. al(2009), essas afec¢Oes sdo mais comuns
na area da rede, no momento da aterrissagem apos o ataque ou bloqueio, quando o
jogador pisa no pé do adversario ou do proprio companheiro de equipe. As entorses
podem ser classificadas de acordo com a intensidade do trauma Grau I, leve
preservando-se as fibras ligamentares, encontra-se reacao vasomotora por conta do
edema, Grau II ou moderado encontra-se a presenca de edema ou hematoma de
maior dimensdo por conta de uma maior lesdo vascular, Grau IIIou grave
caracteriza-se por dor intensa, ha uma area grande de ruptura dos vasos e pode
haver avulsbes 6sseas.

Conforme Silvestre (2003), na modalidade voleibol, a incidéncia de
lesdo no tornozelo estd entre 1,7 e 4,2 lesbes por 1000 horas de jogo; no
basquetebol, 21% a 53% das lesGes sao entorses no tornozelo, e no futebol 17% a
29%.

Lesdes no joelho, causadas na maioria das vezes pelos saltos, na
fase de impulséo e principalmente na cortada. Lesbes de ombro também sdo muito
comuns, sao as mais frequentes em membros superiores podendo acontecer em
forma de luxagdes, contusdes, fratura ou por esfor¢o repetitivo. Outra local muito
comum de lesdo no Voleibol é a mao, pelo fato de manter muito contato com a bola
e pela ma elaboracdo de bloqueio e levantamento (BRINER JUNIOR et. al apud
JUNIOR, 2004).
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De todos os problemas por esfor¢o repetitivo associado a atividade
fisica, a tendinite € provavelmente o mais comum. A tendinite significa inflamacg&o no
tenddo. Durante a atividade muscular, o tenddo tem de se mover ou deslizar sobre
outras estruturas ao seu redor sempre que o musculo é contraido, certo movimento
repetidamente faz com que o tendao fique irritado e inflamado. Esta inflamacéo
manifesta-se em dor durante o movimento, edema, certa elevacéo de temperatura e
geralmente crepitacdo com a sensacao de sons e estalos, em geral ela é causada
pela facilidades do tend&o de aderir & estrutura que o cerca a medida que ele desliza
para frente e para trds. Esta aderéncia ocorremé principalmente causada por
produtos quimicos da inflamacdo que se acumulam no tend&o irritado (PRENTICE,
2011).

Ocorrem luxacfes quando pelo menos um dos 0ssos da articulacéo
é forgado a sair completamente do seu alinhamento normal e adequado e tem de ser
recolocado no lugar por meios manuais ou cirdrgicos ou reduzidos. Sao mais
comuns na articulacdo de ombros, cotovelos e dedos, mas também podem ocorrer
em qualguer ponto que onde haja dois 0ssos articulados. J& a subluxacdo se parece
com a luxacao, exceto pelo fatode que o 0sso sai parcialmente da sua articulagéo
normal, mas depois volta prontamente ao seu lugar, sendo mais comum ocorrendo
subluxagbes na articulagdo dos ombros e em mulheres pela patela (PRENTICE,
2011).

O estiramento muscular é causado devido ao estresse sofrido que
resulta na deformacdo do musculo, porém os tecidos do nosso organismo contém
uma propriedade que faz com que se regenerem e voltem ao normal chamada
elasticidade(PRENTICE, 2011).

As lesbes como entorses ligamentares, distensdo muscular e
contusdes musculares sao tipicas da coluna cervical de atletas, geralmente ndo sao
graves, a forca, direcdo e magnitude do impacto que determinam a gravidade da
lesdo (McMAHON, 2007).

Durante a préatica do esporte, os atletas estdo sujeitos a diversas
lesGes esportivas, sendo que o ombro € um local frequente dessas lesdes, com uma
incidéncia de 8 a 13%, sendo a dor o principal sintoma relatado pelos
atletas(CANGUSSU et al., 2007, apud FRANCO, 2011).
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3. MATERIAIS E METODOS
3.1 TIPO DO ESTUDO

Foi realizada uma pesquisa de campo do tipo quantitativa descritiva.
Pesquisa de campo € investigacdo empirica feita no ambiente onde ocorre ou
ocorreu um fenébmeno ou acontecimento que dispde de elementos para explica-lo.
Pode incluir entrevistas, aplicagdo de questionérios, testes e observacao participante
ou ndo (MORESI, 2003).

Pesquisa Quantitativa que é a investigacdo empirica, com o objetivo
de conferir hipéteses, definicdo de um problema, analisando um fato e avaliando um
programa de isolamento de variaveis principais (MARCONI e LAKATOS, 2003). A
pesquisa descritiva expde caracteristicas de determinada populacdo ou de
determinado fendmeno. Pode também estabelecer correlagcdes entre variaveis e
definir sua natureza. Nao tem compromisso de explicar os fendmenos que descreve,

embora sirva de base para tal explicagcdo (MORESI, 2003).
3.2 POPULACAO E AMOSTRA

Fizeram parte desse estudo um grupo de treze atletas amadoras do
sexo feminino da cidade de Ivaipora- PR, com a média de idade de 23 anos, as
atletas praticam o voleibol em média a 10 anos, duas vezes por semana, atualmente
jogam em um time informal, participando também de competi¢cdes informais no
ginasio de esportes Alcebiades Alves da cidade de Ivaipord— PR. As atletas foram
selecionadas através dos critérios de praticarem a mais de um ano o esporte,
morarem em Ivaipord — PR e ndo praticarem outro tipo de esporte sendo o Voleibol,
tudo isso se deu atraveés de uma abordagem verbal com as atletas antes de todos os

outros procedimentos.
3.3 INSTRUMENTOS DE MEDIDA

Foi utilizado como instrumento de pesquisa um questionario
estruturado, construido pela pesquisadora e orientador colaboracdo de trés

professores da area. Segundo Lakatos, apud Lopes (2001) questionario € um
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instrumento de coleta de dados, constituido por uma série ordenada de perguntas,
gue devem ser respondidas por escrito e sem a presenca do entrevistador, que
passou por processo de validacdo contanto com a colaboracédo de trés professores

da area.

3.4 PROCEDIMENTOS DE COLETA DOS DADOS

Primeiramente houve uma abordagem da pesquisadora com as
atletas no ginasio de esportes Alcebiades Alves, em uma terca-feira as 20:00 horas,
onde foi explicado o motivo da pesquisa e solicitado a participagcdo das mesmas,
apos as atletas terem concordado em participar foi entregue um termo de
consentimento livre e esclarecido, foi explicado o motivo da entrega do termo e apos
todas terem assinado houve a aplicacdo do questionario, nem todas as atletas
compareceram no treino, por esse motivo a coleta de dados se estendeu por duas
semanas.A coleta de dados foi feita nas tercas e quintas-feiras as 20:00 horas antes

do treino das atletas.

3.5 ANALISE DOS DADOS

Os dados foram digitados em planilhas dos programas Excel e Word
e analisados através de estatistica descritiva, média, desvio padrdo,percentual,
frequéncia absoluta e relativa.
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3. RESULTADOS E DISCUSSAO

Na tabela 1, observamos as variaveis de caracterizacdo das jogadoras, essas
variaveis correspondem a caracteristicas fisicas das atletas pesquisadas como seu

peso, altura, idade e IMC, bem como o tempo de prética na modalidade.

TABELA 1 — CARACTERIZACAO ANTROPOMETRICA E TEMPO DE PRATICADA
AMOSTRA ESTUDADA.

Variaveis Média Desvio Padréo
Idade (anos) 23,15 5,3
Peso (kg) 60 7,6
Estatura (m) 1,63 0,06
IMC (kg/m2) 21,98 2,13
Tempo de Pratica (anos) 10 0,63

Observamos a partir da tabela 1, que a média de idade para as
atletas é de 23,15 anos, com desvio padrao de 5,3, ou seja, sao jogadoras jovens. A
de peso é de 60 kg, com desvio padrao de 7,6. A média de altura é de 1,64 cm, com
desvio padrdo de 0,06. Conforme Arruda apud Junior (2012) atualmente a estatura
de uma selecdo de voleibol com destaque nas disputas internacionais fica em torno
de 1,90 a 2,05 metros no masculino e 1,72 a 1,90 metros no feminino, em
comparacao com as atletas da pesquisa observamos uma notavel diferenca entre as
estaturas, isso se da pelo fato da comparacéao ser feita entre atletas amadoras com
profissionais.

O indice de massa corporal (IMC) é calculado a partir do peso em
kg, dividido pelo quadrado da altura em metros, apresentando o objetivo de calcular
a massa corporal em relacdo a altura (WHO, 2006 apud CAPAVERDE, 2010). A
média do IMC das atletas é de 21,98 kg/m2 com desvio padrédo de 21, 98. Segundo
Cabrera et. al apud Capaverde (2010) tanto jovens quanto idosos sédo considerados
obesos quando possuem o IMC acima de 30 kg/m? , levando em consideracdo a
afirmacéo do autor pode-se constatar que as atletas estdo em um nivel considerado
normal de massa corporal.

As atletas apresentaram uma média de dez anos no tempo de

pratica do esporte com desvio padrdo de 0,63.
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A tabela 2 corresponde as variaveis de caracterizacdo da amostra,
indica qual a posicéo de jogo mais utilizada pelas mesmas, qual a predominancia do

membro que mais utilizam e com que intuito praticam o esporte.

TABELA 2- CARACTERIZACAO QUANTO A POSICAO NO JOGO, MEMBRO
DOMINANTE E INTENCAO DA PRATICA DA MODALIDADE NA
AMOSTRA ESTUDADA.

Variaveis n %

Posicédo de Jogo

Defensor 0 0%
Atacante 10 79,92%
Levantador 2 15,38%
Libero 1 7,69%
Sacador 0 0%
Total 13 100%
Membro Dominante

Direito 13 100%
Esquerdo 0 0%
Total 13 100%
Intencéo de Jogo

Atividade Lazer 10 76,92%
Participacdo em jogos 3 23,08%
Total 13 100%

Legenda: n = nimero de sujeitos; % = frequéncia percentual.

Considerando os resultados, nota-se que a maioria das jogadoras
de voleibol da cidade de Ivaipord - PR € atacante num total de 76,92% seguido de
levantador com 15,38% e libero com 7,69%, nesse estudo ndo houve jogadores de
defesa e sacadores. A pesquisa de Carazzato (2008) com atletas de alto rendimento
aponta que 23,6% dos jogadores sdo atacantes, 5,4% séo liberos e 15,1% séao
levantadores, levando em consideracdo esses valores podemos observar que a
posicdo ocupada por atletas profissionais sdo similares ao das amadoras citadas
nessa pesquisa, entendendo-se que ndo ha diferengas significativas entre atletas
amadores e profissionais na hora da escolha da posi¢ao atuante de jogo.
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Aponta a maioria absoluta do membro dominante das atletas sendo
este o direito. Pesquisas apontam que homens tém muito mais probabilidade de
serem canhotos do que as mulheres que apontam apenas 10% da populacdo
(DACEY, 2013), podemos comparar o baixo nivel de mulheres canhotas com o
resultado nulo das mesmas neste estudo.

A intencdo que as jogadoras tém em praticar o voleibolé de praticar
com objetivo de competicdo, sendo estas 76,92% e a minoria pratica por lazer com
23, 08%. Ao observarmos os resultados da pesquisa de Lemes (2008) com atletas
de Sao Paulo notamos que 81,5% dos atletas jogadores de voleibol praticam o
esporte por lazer e 30,07% por competicdo, sdo dados completamente opostos, que
significam que as atletas de Ivaipord — PR sdo mais competitivas em relacdo as de
Séo Paulo.

O grafico 1 representa a frequéncia percentual das lesbes mais
frequentes encontradas entre as jogadoras de voleibol da cidade de Ivaipora - PR.

GRAFICO 1 - REPRESENTACAO GRAFICA DAS LESOES MAIS
FREQUENTES ENCONTRADAS ENTRE AS JOGADORAS DE
VOLEIBOL DOMUNICIPIO DE IVAIPORA - PR
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Nota-se que a lesdo mais frequente foi a luxacdo com (27,8%). A
maioria das luxacdes ocorre geralmente na articulagdo de ombros, cotovelos e
dedos (PRENTICE, 2011), isso se confirma nesse estudo, pois a maioria das
luxacdes ocorreram na parte das maos e dedos, algumas também apareceram no

ombro das jogadoras. Para Taylor e Attia apud Arena (2007) as
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luxacdesrepresentam (32%) das lesdes esportivas (valor que se aproxima dos
27,7% desta pesquisa) e fraturas representam (29,4%) (esse percentual ndo se
aproxima dos valores deste estudo que representou fratura com um percentual de
11,1% ficando consideravelmente a baixo). Logo em seguida aparece a tendinite

com (16,6%) que considerando PRETICE (2011) é causada por esforgo repetitivo.

A entorse de tornozelo é a lesdo aguda mais frequentemente
encontrada nesse esporte, com incidéncia variando entre 15 e 60% segundo
(CARDOSO, GUERINO, et al 2005), o que afirma o autor Cardoso (2005) se

aproxima do percentual do presente estudo.

A minoria das atletas sofreu estiramento muscular que é causado

devido ao estresse sofrido pelo musculo (PRETICE, 2011).

Ao analisar os resultados deve-se levar em consideracdo que
nenhum dos gréaficos de barras fecha com o total de 100% pelo fato das atletas

apresentarem mais do que uma resposta para cada variavel.
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GRAFICO 2 - REPRESE~NTACAO GRAFICA DOS LOCAIS MAIS FREQUENTES
DE LESOES ENCONTRADAS ENTRE AS JOGADORAS DE
VOLEIBOL DO MUNICIPIO DE IVAIPORA - PR
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O gréfico 2 Representa os locais onde ocorreram as lesfes relatadas
pelas jogadoras. Verifica-se que 38,5% das lesbes ocorreram nas maos. As
contusdes nas maos representam pequena porcentagem nos jogadores de voleibol
(BRINER JUNIOR; KACMAR, 1997 apud JUNIOR, 2004), essa afirmacao se
contradiz com o presente estudo, pois 0 mesmo relata que a maior incidéncia de
lesGes se deu nas maos das jogadoras.

As lesbes de ombro aparececom (30,8%), a pesquisa em jogadores
profissionais de Lucena et al (2011) mostra que a incidéncia de lesées no ombro foi
de 18,2% para onze atletas (amostra proxima a desta pesquisa) profissionais, um
percentual bem menor em relagéo as atletas amadoras de Ivaipora—PR, é importante
ressaltar novamente que a diferenca entre 0 amadorismo e o profissionalismo que
sofre menos lesdes por conta da técnica.

Cerca de 30% das lesbes ocorreram no tornozelo, a entorse
corresponde a 20% de todas as lesbes musculoesqueléticas e mais de 30% de
todos os esportes alega Waterman apud Barbanera et. al (2012). O que aponta o
autor se enquadra precisamente neste estudo.

Nos joelhos (23,1%), na coluna foram (15,4%) na pesquisa com

atletas profissionais de Lucena et.al (2011) lesbées no joelho e coluna apresentaram
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um percentual de (9,1%) para ambos, novamente podemos notar o menor indice de
lesdo em atletas profissionais.
A minoria das lesdes ocorreu no musculo com (7,6%) que conforme

a discusséao do grafico acima também aparece com menos incidéncia na literatura.

GRAFICO 3 -REPRESENNTA(;AO GRAFICA DO DIAGNOSTICO QUE AS ATLETAS
TIVERAM DE SUA LESAO
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O gréfico 3 representa por quem foi dado o diagndstico da lesdo que
as atletas tiveram. A maioria disse néo ter sofrido leséo representando (38,4%).A
maioria das que apresentaram lesdo foram avaliadas por um médico, isso € um dado
positivo, pois a deteccdo correta e precoce das lesdes diminuem a dor, permitem
uma recuperacdo mais rapida do atleta e previnem novas incidéncias (BARRIOS
2009).

Em torno de 15% das atletas tiveram sua lesdo diagnosticada por
seu técnico e igualando esse percentual (15,3%) deduziram por si s6 a lesao,
(38,4%) disseram nao ter sofrido lesdo. Isso ndo seria o ideal, segundo BARRIOS
(2009) os atletas devem ter um diagnostico realizado por um médico, mais

precisamente por um especialista em lesdes.
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GRAFICO 4 -REPRESENTACAO GBAFICA DO PERCENTUAL DE LIMITACAO
DAS ATLETAS POR CONTA DA LESAO
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O grafico 4 refere-se ao percentual de jogadoras que possuem

algum tipo de limitacdo decorrente da lesdo adquirida com a préatica do voleibol.

Sendo que 61,5% sofrem com algum tipo de limitag&o, os atletas podem se sentirem

rejeitados pela sua equipe e seus técnicos por conta de suas limitacbes causadas

pelas lesBes adquiridas no tempo de pratica, isso pode interferir no emocional do
atleta o afastando do esporte (PRETICE, 2011). Enquanto 38,4% dizem néo ter

adquirido leséo e, portanto, ndo possuem limitacao.
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O grafico 5 mostra os fundamentos do Voleibol executado pelas

atletas que foram os maiores responsaveis pelo surgimento da lesdo nas mesmas.

Os resultados indicam que a maioria das atletas se lesionou na
realizacdo de corte/ataque e bloqueio com um percentual de (20%) para ambos.Os
jogadores recreacionais machucam mais as maos no bloqueio e no levantamento
por causa da hiperextensdo dos dedos, ja que os profissionais contundem-se mais
nos bloqueios e levantamentos quando se utiliza uma técnica inadequada, conforme
cita o autor as maos de jogadores amadores estdo mais vulneraveis por conta da
falta de técnica(JUNIOR, 2012). Logo depois aparece o toque com (15%), seguido
de manchete com (10%) e levantamento foi o fundamento que menos causou leséo

com (5%). (25%) das atletas nao relatou motivos de leséo.

Recepcdo e levantamento sdo considerados fundamentos de baixa
intensidade, ou seja, com o menor indice para o acometimento de lesdes e saque,
blogueio e cortadas sao considerados fundamentos de esforgo intenso, sendo
assim, predispostos a ocorréncia de um risco mais alto no acontecimento das lesées

(JUNIOR, 2012). O que afirma o autor se consolida neste estudo.

GRAFICO 6 - REPRESENTACAO GRAFICA DO PERCENTUAL DE FATORES
QUE INFLUENCIARAM O ACONTECIMENTO DE LESOES
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Observamos no gréafico 6 os fatores intrinsecos e extrinsecos que
influenciaram o aparecimento das lesdes nas atletas jogadoras de voleibol da cidade

de Ivaipora-PR.

Em torno de 27% delas relataram motivo de aquecimento
insuficiente antes do jogo, 16,6% citaram falta de concentracdo como fator de
interferéncia, 11,11% disseram que aquecimento inadequado e falta de seguranca
influenciaram no acontecimento das lesdes, 5,5% citaram as condi¢cdes inadequadas
do piso em que praticam a modalidade. Ainda,27,7% ndo apontaram nenhum fator

para surgimento de lesdes.

Encontramos na literatura basicamente dois fatores que influenciam
no aparecimento de lesdes no voleibol, sdo estes, intrinsecos e extrinsecos, 0s
intrinsecos correspondem a fatores como idade, sexo, condicdo fisica,
desenvolvimento motor e psicolégico e os fatores extrinsecos estdo relacionados as
condi¢cdes de piso, ambiente, equipamento, condi¢cdes climéticas e de treinamento
(ALMERONEet al. 2009), considerando isso, podemos afirmar que as atletas sofreram
mais com fatores extrinsecos, por relatarem como maior fator responsavel pelo
acontecimento da lesdo aquecimento insuficiente e inadequado, porém as atletas
também disseram ser prejudicadas pelos fatores extrinsecos como falta de

concentracéo e condi¢des de piso ruins.
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GRAFICO 7 - REPRESENTACAO GRAFICA DO PERCENTUAL DE LESOES
DURANTE O TREINAMENTO
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O gréfico 7 indica qual tipo de treinamento realizado pelas jogadoras
gue ocorreu especificamente a lesdo. O maior responsavel por lesées séo treino de
técnica e tatica com (25%). Segundo Marques Junior apud Marques Junior (2006),
50% das lesbes se devem a péssima elaboracéo do treinamento dos voleibolistas.

Aguecimento e alongamento com 18,7%, € dificil realizar exercicios
de alongamento e aquecimento e manter o equilibrio ao mesmo tempo, por iSso
ocorrem lesdes durante esse tipo de treino, pois o desequilibrio pode provocar
guedas, entorses e contusdes (ALTER, 1999). E 31,2% nao relataram lesao durante

o treinamento.
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5. CONCLUSAO

Conclui-se por meio desta pesquisa que as lesdes mais frequentes
no desporto voleibol em jogadoras do municipio de Ivaipord- PR foi luxacdo, em
seguida tendinite, entorse, fratura e estiramento. O principal motivo do
acontecimento dessas lesfes foi a falta de agquecimento especifico e adequado para
o local e alongamento no final do treino contribuindo assim para o aumento de
possiveis lesdes. Os locais em que mais apresentaram lesdo foram em maioria
foram maos, seguido de ombro, tornozelo, joelho, coluna e musculo. Corte/ataque foi
o fundamento que mais ocasionou les@o na atletas. Este estudo contribuira para os
treinadores e atletas para uma visdo mais critica da pratica do desporto e todas suas
atribuicbes que necessita de mais discussdes a respeito do trabalho ndo somente
técnico, porém suas relevancias de capacidades fisicas que sdo necessarias para
um resultado positivo para atletas e treinadores, respeitando sempre a qualidade de
vida dos mesmos. E importante ressaltar que esse como todos os outros estudos
possuiu limitacbes, como a dificuldade para encontrar um questionario validado
especifico que se enquadrasse na pesquisa, por isso houve a construcdo do mesmo
e também a dificuldade na coleta de dados onde a auséncia das atletas nos treinos
dificultou a coleta imediata dos dados.
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APENDICE A —

TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO

Gostarfamos de convida-lo a participar da pesquisa intitulada “LESOES MAIS FREQUENTES EM
JOGADORAS DE VOLEIBOL DA CIDADE DE IVAIPORA - PR”, que faz parte do curso de Educagio
Fisica e é orientada pelo prof. Wendell Arthur Lopes da Universidade Estadual de Maringa — Campus
Regional Vale do Ivai. O objetivo da pesquisa € “identificar quais sédo as lesdes mais frequéntes e seu
diagndstico em jogadoras de voleibol da cidade de Ivaipora - PR.”.

Para isto a sua participagdo é muito importante, e ela se daria da seguinte forma, preenchimento de
um questionario estruturado, desenvolvido pelo préprio pesquisador, e que é composto de questdes

referentes a presenca de lesdes, bem como as causas e forma de diagnéstico.

Gostariamos de esclarecer que sua participacao é totalmente voluntéria, podendo vocé recusar-se a
participar, ou mesmo desistir a qualqguer momento sem que isto acarrete qualquer 6nus ou prejuizo.
Informamos ainda que as informagdes serdo utilizadas somente para os fins desta pesquisa, e serdo

tratadas com o mais absoluto sigilo e confidencialidade, de modo a preservar a sua identidade.

Os beneficios esperados sdo proporcionar conhecimento sobre o que seria 0 motivo causador das
lesBes no Voleibol para conscientizacdo de técnicos e atletas. Caso vocé tenha mais duvidas ou
necessite maiores esclarecimentos, pode nos contatar nos endere¢os abaixo ou procurar o Comité de
Etica em Pesquisa da UEM, cujo endereco consta deste documento. Este termo devera ser
preenchido em duas vias de igual teor, sendo uma delas, devidamente preenchida e assinada

entregue a voceé.

Além da assinatura nos campos especificos pelo pesquisador e por vocé, solicitamos que sejam
rubricadas todas as folhas deste documento. Isto deve ser feito por ambos (pelo pesquisador e por
vocé, como sujeito ou responsavel pelo sujeito de pesquisa) de tal forma a garantir 0 acesso ao

documento completo.

Eu,

declaro que fui devidamente esclarecido e concordo em participar VOLUNTARIAMENTE da pesquisa

coordenada pelo Prof. Wendell Arthur Lopes.
Data: / /2014.

Assinatura do participantes

Eu, Valéria Heuko, declaro que forneci todas as informacgdes referentes ao projeto de

pesquisa supra-nominado.
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Data: / [/ 2013.

Assinatura do pesquisador

Qualquer duvida com relagéo a pesquisa poderé ser esclarecida com o pesquisador,
conforme o enderego abaixo:

Nome: Valéria Heuko
Endereco: Praca da independéncia, n° 385

(Telefone/e e-mail): (43) 3472-2139 valerial23 heuko@hotmail.com OU sec-crv@uem.br



mailto:valeria123_heuko@hotmail.com
mailto:sec-crv@uem.br

ANEXOS
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ANEXO A -

Validagdo de Questionério

Eu, Valéria Heuko, registro académico n® 66067, académica do 4° ano do curso de Educacéo
Fisica — Universidade Estadual de Maringa, Campus Regional do Vale do Ivai, venho por meio desta,
solicitar avaliagao do questionario abaixo que serd utilizado para realizagdo do trabalho de conclusdo
de curso, intitulado “LESOES MAIS FREQUENTES EM JOGADORAS DE VOLEIBOL DA CIDADE
DE IVAIPORA — PR’, orientado pelo Prof.Ms. Wendell Arthur Lopes e que tem como objetivo
identificar quais sao as les6es mais frequentes e seu diagnéstico em jogadoras de voleibol da cidade
de Ivaiporé - PR. Solicito, ainda, que atribuam uma nota de 0 a 10 para o questionario e que fagam as

devidas consideracdes nas questfes caso sejam necessarias.



Questionéario

1) Nome:

2) Idade (anos):

3) Peso (kg) Altura:(m)
(reportados)

4) Em qual posicao vocé joga?
( )Defensor

() Atacante

() Levantador

() Libero

() Sacador

5) Qual seu tempo de pratica no Voleibol?

(anos e/ou meses)

6)Qual é o seu membro dominante?

() direito () esquerdo

7) Pratica o esporte quantas vezes por semana?

45

8) Pratica o Voleibol visando?

() Participagcdo em competicoes

() Como atividade de lazer

9) Qual(is) foi(foram) a(s) lesdo(des) detectada(s) durante o tempo de pratica?
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10) Como foi(foram) diagnosticada(s) essa(s) lesao(bes)?
() Vocé mesma deduziu

() Seu técnico deduziu

() Um fisioterapeuta te avaliou

() Um médico te examinou

11) Vocé tem alguma limitacdo (dificuldades ou dores) por conta da(s)
lesdo(6es) adquiridas com a pratica do Voleibol?Ha quanto tempo?
() Sim () Nao

12) Vocé se lesionou realizando:

() Bloqueio

() Saque

() Finta/Degrau
() Toque

() Manchete

() Levantamento
() Corte/Ataque
Outro(s):

13) Quanto tempo vocé levou para procurar um médico?

14) Foi(foram) solicitado(s) exame(s) para averiguar a(s) sua(s) lesdes?

() Sim () Ndo

Se sim, qual(is):




15) Em qual atividade que ocorreu a lesao?

() Aquecimento/ alongamento
() Treino de técnicas

() Treino tatico

() Treino fisico

() Atividade recreativa interna

() Atividade recreativa externa

16) Voceé realiza treinamento fisico durante as sessdes de treinamento?

()Sim () N&o

Se sim, quais os tipos treinamentos fisico vocé realiza?

17) Em sua percepc¢éo o que poderia ter influenciado na ocorréncia da leséo?

() Clima ruim

() Condicdes de sono

() Doenca

() Falta de seguranca

() Condicdes de Piso

() Condicdes alimentares

() Falta de concentracéao

() Equipamento inadequado (ténis por exemplo)
() Aquecimento insuficiente

47
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( ) Outros

18) Abaixo apresentamos duas figuras de um corpo, de frente e de costas.
Assinale com um x (X) no desenho, a(s) regido(des) que vocé lesionou por
conta da pratica do Voleibol. Se foi em algum dos membros, indicar o lado no

gual ocorreu a leséo.

| FRENTE | COSTAS
e
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