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RESUMO

O futebol, esporte mais popular do mundo com o tempo, evoluiu com avangos
tecnologicos e métodos de treinamento inovadores, mas devido a natureza do
esporte, que envolve mudancas rapidas de direcdo e movimentos bruscos, contribui
para o risco de lesdo. Nesse contexto, a fisioterapia esportiva se destaca,
desempenhando um papel fundamental na prevencdo e na recuperagcdo desses
atletas, o que ressalta sua importancia. Objetivo: Investigar quais sdo 0s impactos
causados pela fisioterapia na prevencédo do entrose de tornozelo em jogadores de
futebol de campo. Metodologia: Trata-se de uma revisdo bibliografica sistematica,
foram selecionadas produ¢fes académicas entre os anos de 2018 a 2023. Bases
como Scientific Electronic Library Online (SciELO), Biblioteca Regional de Medicina
(BIREME) e National Library of Medicine (NIH/PubMed) foram consultadas para
construcdo da pesquisa. Conclusdo: Enfim, por meio do estudo realizado foi
confirmado que a fisioterapia desportiva desempenha um papel crucial na prevencao
de entorses de tornozelo, fortalecendo a articulacdo, avaliando a biomecanica,
equilibrio muscular, e criando programas de treinamento personalizados para reduzir

0 risco de lesoes.

Palavras-chave: Futebol. Entorse. Tornozelo. Fisioterapia. Prevencéo.



ABSTRACT

Soccer, the world's most popular sport over time, has evolved with technological
advances and innovative training methods, but due to the nature of the sport, which
involves rapid changes of direction and sudden movements, it contributes to the risk
of injury. In this context, sports physiotherapy stands out, playing a fundamental role
in the prevention and recovery of these athletes, which underscores its importance.
Objective: To investigate the impact of physiotherapy in preventing ankle sprains in
field soccer players. Methodology: This is a systematic bibliographic review; academic
productions from 2018 to 2023 were selected. Databases such as Scientific Electronic
Library Online (SciELO), Regional Library of Medicine (BIREME) and National Library
of Medicine (NIH/PubMed) were consulted to construct the research. Conclusion:
Finally, the study confirmed that sports physiotherapy plays a crucial role in the
prevention of ankle sprains, strengthening the joint, assessing biomechanics, muscle

balance, and creating personalized training programs to reduce the risk of injury.

Keywords: Soccer. Sprain. Ankle. Physiotherapy. Prevention.
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1 INTRODUCAO

Como disse Silva (2008), a progressao do futebol desencadeou um
significativo interesse na busca por métodos de treinamento inovadores que foram
continuamente refinados ao longo da histdria. Isso inclui a adaptacdo dos sistemas
taticos conforme as caracteristicas da equipe, visando a implementacao do sistema e
seus principios de jogo. Com o passar do tempo o futebol teve diversas evolucgées, a
partir do avanco da tecnologia as informacdes e dados sobre rendimento, jogadores,
sistemas e estratégias dentro e fora do campo fluiram exponencialmente formando
um jogo mais rapido e dindmico

Segundo Campos (2004), relata que atletas de futebol de campo passam
por treinamento intenso desde a juventude a maior idade, passando por diversos
clubes em toda sua carreira, estreando em campeonatos amadores e/ou profissionais.
Durante sua jornada no mundo dos esportes os jogadores sofrem constantes
mudancgas no gesto esportivo. O aprimoramento, progresso e capacidade de
adaptacao das aptiddes motoras e cognitivas durante o desenvolvimento do jogador
sdo elementos fundamentais para alcancar o éxito nos jogos esportivos em campo

Steffen e colaboradores (2009), relata que gracas aos progressos
alcancados na medicina esportiva, os profissionais envolvidos tém agora acesso a um
entendimento mais aprofundado da fisiologia do esforco. Isso possibilitou o
desenvolvimento de protocolos personalizados para atletas e estimulou o interesse na
identificacéo de situacdes de risco correlatas. Durante o jogo de futebol, os atletas sao
submetidos a varias situacdes taticas, técnicas, fisicas e psicoldgicas. A intensidade
dos jogos e o treinamento do gesto esportivo variam muito, os fatores de risco de
lesBes durante pré e pos jogos sao diversos.

Cohen et al. (1997), analisaram o estudo que abordou a avaliacdo das
lesGes ortopédicas em 89 atletas masculinos pertencentes as categorias de base de
um clube de futebol da primeira divisdo do Campeonato Brasileiro. Concluiu-se que
as lesfes articulares decorrentes de entorses representam 9% do total de lesbes, com
a maioria delas afetando jogadores nas posi¢coes de meio-campo e ataque, e as lesdes
sem contato se destacando como as mais comuns. Com isso foi visto que entorse de

tornozelo é uma leséo ortopédica comum em atletas que jogam futebol, o fato dessa
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les@o ocorrer na maioria das vezes sem contato suplica uma abordagem de prevencéao
de fatores de risco para atletas individualmente.

Silva et al. (2005), nesse sentido, a fisioterapia esportiva ganha importancia
por colaborar na prevencéo e recuperacdo destes atletas, as medidas preventivas
relacionadas a fisioterapia incluem a implementacdo de um aquecimento apropriado
com exercicios aerébicos e de flexibilidade, praticas de relaxamento e recuperacao
pés-treino, a utilizacdo de enfaixamento profilatico para o tornozelo, recomendado
para jogadores com histérico de entorse ou instabilidade nessa articulacdo, a
prescricdo de Orteses biomecanicas, bem como a orientacdo sobre o nivel de
intensidade durante partidas e treinamentos, conforme sugerido por estudos
anteriores.

Estad pesquisa tem por foco, portanto, representar a abordagem do
fisioterapeuta no futebol em carater preventivo, em particular, a entorse de tornozelo.
Observou-se a importancia da fisioterapia desportiva em prevencao de entorse de
tornozelo em atletas profissionais de futebol e pode servir como base para pesquisas
futuras sobre os métodos de prevencédo desta lesdo. Utilizando o método revisao de
literatura mapeou-se os relevantes do campo especifico de pesquisa abordado os

quais serdo expostos e discutidos no topico pertinente no decorrer do trabalho.
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2 REFERENCIAL TEORICO

2.1 Anatomia e Biomecanica do Tornozelo

A anatomia do tornozelo é complexa, envolvendo varias estruturas ésseas,
articulagcbes, ligamentos, musculos e tendbes que trabalham em conjunto para
proporcionar estabilidade, mobilidade e suporte ao pé. Como disse Maganaro et al.
(2020) a estrutura anatémica do tornozelo compreende varias componentes, incluindo
0S 0ssos: talus, tibia, fibula e calcaneo. A combinacdo desses elementos 6sseos
forma os maleolos medial e lateral do tornozelo. No que diz respeito aos ligamentos,
fazem parte desse complexo o talofibular anterior, o talofibular posterior e o ligamento
calcaneo-fibular. Dentro desse grupo, o ligamento deltoide, localizado na regiao
medial, é considerado o mais robusto da articulacdo do tornozelo. Nas lesbes de
entorse lateral, € o ligamento talofibular que geralmente é mais afetado visto na Figura

1 a sequir.

Figura 1- Entorse lateral de tornozelo

.
i ci—— (
Fibula | ¥ Tibia
l Ligamento Medial
Ligamento -\ .
Tibiofibular Sentido do Entorse
Anterior

Estiramento
Ligamento
Calcancofibular

Estiramento Ligamento
Talofibular Anterior

Fonte: Tostes (2023)

Para melhor compreensdo deve-se analisar a biomecénica do tornozelo
relacionadas ao estudo das forgcas, movimentos e interagbes das estruturas
anatdmicas durante a realizag&o de atividades funcionais e esportivas que envolvem

o tornozelo. Garret et al. (2021) relata que a articulacéo talocrural possibilita uma série
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de movimentos, incluindo a dorsiflexdo, flexao plantar, inversao e eversédo do pé. Na
parte posterior da perna, encontramos musculos responsaveis pela flexdo plantar,
como o gastrocnémio e o soéleo. Além disso, o flexor longo do hélux, o tibial posterior
e o flexor longo dos dedos desempenham fungdes na flexao plantar e na inversao do
pé. Na parte anterior da perna, o tibial anterior, o extensor longo do halux, o extensor
longo dos dedos e o fibular estdo envolvidos na dorsiflexdo e inversdo do pé. Os
musculos fibular longo e fibular curto, situados na regido posterior, sdo responsaveis
pela flexdo plantar e eversao do pé.

Azam et al. (2021) afirma que a artéria tibial anterior € responsavel pela
vascularizacdo da articulacdo transportando suprimento sanguineo aos maléolos
laterais, artéria tibial posterior e fibular. A artéria tibial anterior tem a funcao de fornecer
suprimento para os maléolos laterais, mediais e dorso do pé apresentados na figura
2. Os maléolos mediais e calcanhar sdo supridos de nutrientes pela artéria tibial
posterior demostrados na figura 3. Garret et al. (2021) complementa argumentando
que a importancia da inervacdo do complexo do tornozelo que é realizada pelos
nervos; ciatico, nervo safeno, nervo tibial, nervo plantar medial, nervo plantar lateral,

nervo fibular, nervo fibular profundo.

Figura 2- vista anterior de Ml
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Fonte: Moore (2007)
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Figura 3- vista posterior de Mi
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Fonte: Moore (2007)

2.2 Incidéncia e Causas das Entorses de Tornozelo em Atletas

As entorses de tornozelo séo lesbes comuns em atletas, especialmente em
esportes que envolvem mudancas rapidas de direcdo, saltos e movimentos intensos.
Como relata Jones et al. (2019) a partir da analise de um estudo em atletas adultos e
juvenis com idade entre 11 e 20 anos, afirma que essa exposicdo pode estar
associada a uma incidéncia significativa de lesdes, com taxas variando entre 2 a 19
lesGes por 1000 horas.

Santana et al. (2020) afirma que a fisioterapia assume um papel
fundamental na prevencéo de lesdes em atletas de elite, contribuindo para reduzir o
risco de danos e aprimorar o desempenho esportivo. O envolvimento em atividades
fisicas de alto desempenho acarreta um risco substancial de lesdes
musculoesqueléticas que impactam nao apenas os atletas, mas também sua
gualidade de vida. A probabilidade de lesGes em esportes de elite varia conforme o

tipo de esporte, a intensidade dos treinos e a competicao. Atletas de elite apresentam
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uma maior suscetibilidade a danos musculoesqueléticos, especialmente em suas
articulacdes, tendfes e musculos.

A incidéncia de lesdes como entorse de tornozelo varia de acordo com o
esporte praticado, esportes de contato, como futebol e basquete, tem uma maior
incidéncia. Atletas de diferentes niveis de habilidade estao suscetiveis a essas lesoes,
desde amadores até atletas profissionais. Além disso, a incidéncia pode variar de
acordo com a idade e o género dos atletas. Jones et al. (2019) a partir de uma
pesquisa ressente em campo com jovens atletas com idade entre 11 a 18, no estudo
foi avaliado que jovens de 12 anos tem uma incidéncia de lesdo maior em jogos que
0s mais velhos de 15 anos, contudo os foi analisado que nos treinos os jovens de 18
e 11 anos s&o mais acometidos durante os treinos.

De acordo com Roomers et al. (2020) um fator que colabora para o
aumento da incidéncia de lesdo € a facha etéria, segundo o pesquisador atletas
profissionais acima de 20 anos estdo mais propicios a adquirirem lesdo de entorse
sem contato no joelho e tornozelo em jogos profissionais. Fatores que agravam esse
acometimento também podem ser analisados a partir da biomecanica de membros
inferiores como: frouxiddo ligamentar, pronacdo subtalar, drop do navicular, geno
recurvatum, valgo dindmico dentre outros. A predisposicdo genética, altos niveis de
fadiga por treino intensos e campeonatos como copa do mundo atuam eventualmente
como fatores de risco para lesdes. Durante os jogos profissionais a movimentacao é
rapida e dinAmica o aumento da forca de reacdo do solo em gestos especificos de
futebol, como o salto, a aterrissagem, piv0, cortes, fintas e mudancas de direcdo mal
executadas minimamente geram lesées. Em resumo, as entorses de tornozelo séo
lesdes comuns em atletas devido a uma série de fatores, incluindo mecénicos,
anatdmicos, ambientais e de treinamento. A compreensdo desses fatores é crucial

para prevenir e tratar eficazmente essas lesdes em atletas de todos os niveis.

2.3 Estratégias de Prevencdo de Entorses de Tornozelo

Compreender a biomecénica do tornozelo ajuda a identificar padrbes de
movimento saudaveis, fatores de risco para lesdes e estratégias de prevencgdo e
reabilitacdo. Isso é especialmente relevante para atletas e pessoas envolvidas em
atividades esportivas ou funcionais que colocam demandas significativas no tornozelo.

Halabchi (2020) menciona trés métodos sao eficientes e considerados os principais
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recursos para a prevencao de entorse de tornozelo, uso de Orteses nao rigidas
(tornozeleiras), bandagens e o treinamento proprioceptivo.

Com o manejo adequado, treinamento e medidas de prevencéo, é possivel
reduzir o indice de lesdo e proporcionar um ambiente mais seguro para os jogadores.
Os clubes e as organizacdes esportivas podem adotar medidas preventivas, como
programas de treinamento de resisténcia, técnicas adequadas de aguecimento e
alongamento em conjunto com o educador fisico e o fisioterapeuta, avaliacfes
médicas regulares dos jogadores e cuidados adequados durante a recuperacdo de
lesbes. Além disso, a arbitragem rigorosa durante os jogos pode ajudar a evitar
jogadas desleais que possam resultar em lesdes. Bittencourt et al. (2018) cita que
devido a elevada frequéncia e ao efeito prejudicial das lesbes, foram adotados
programas de prevencdo com o intuito de reduzir o nimero de les6es em atletas.

A mobilidade é fundamental para a saude e o funcionamento adequado do
tornozelo. Ter uma boa mobilidade no tornozelo permite uma amplitude de movimento
adequada, o que € importante para diversas atividades fisicas e tarefas diarias. Padua
et al. (2019) analisaram que mediante o uso de uma plataforma estabilométrica, foi
avaliada a eficacia de uma sequéncia de aquecimento, cujos principais resultados
evidenciaram uma notavel reducdo na oscilacdo postural e um significativo
aprimoramento na mobilidade de dorsiflexdo do tornozelo em atletas submetidas a
essa rotina de aquecimento. Importante destacar que a dorsiflexdo do tornozelo
assume um papel de destaque neste estudo, uma vez que a limitagcdo desse
movimento representa um fator intrinseco de aumento do risco de entorses de

tornozelo.

2.4 Papel da Fisioterapia na Prevencédo de Entorses de Tornozelo

A fisioterapia de fato é uma das profissdes da area da saude mais
importantes da atualidade, com o objetivo principal de reabilitar desempenha um papel
crucial na prevencdo de entorses de tornozelo, uma vez que essas lesdes sao
comuns, principalmente em atividades esportivas e do dia a dia. Sousa (2021)
confirma a relevancia da fisioterapia reside na sua estreita relacdo com a ciéncia que
abrange o diagnadstico, a prevencao e a recuperacao de individuos que apresentam

disfuncdes cinéticas funcionais, que estdo associadas a distarbios de movimento em
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orgaos e sistemas do corpo humano. Sousa (2021) também confirma que a aplicacéo
preventiva da fisioterapia tem demonstrado eficacia na diminuicdo das taxas de
afastamento de trabalhadores de suas atividades, sendo amplamente empregada no
contexto esportivo, especialmente entre atletas, para a prevencao de lesdes.

No futebol a fisioterapia desempenha um papel fundamental na prevencéao
e no tratamento de lesdes, na reabilitacdo de jogadores apoOs lesGes e no apoio ao
condicionamento fisico geral dos atletas. Os fisioterapeutas esportivos desempenham
um papel crucial em equipes de futebol profissionais e amadoras, trabalhando em
estreita colaboracdo com treinadores, médicos e outros profissionais de saulde.
Segundo Paixdo (2022) relata que a fisioterapia desempenha um papel fundamental
no esporte, acelerando a reabilitagdo, oferecendo orientacédo sobre postura e técnicas
de exercicios, o que resulta em uma reducao nas lesdes e possibilita o retorno agil do
atleta ao seu cenario esportivo, preservando seu desempenho fisico e seguranca, sem

perdas significativas.
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3 OBJETIVOS

3.1 Geral

Investigar o impacto causado pela insercéo do fisioterapeuta na prevencao

dos fatores de risco de entorse de tornozelo em jogadores de futebol de campo.

3.2 Especificos

a) ldentificar os fatores de risco mais frequentes relacionados a entorse de
tornozelo entre os atletas de futebol de campo.
b) Verificar estratégias que podem ser utilizadas para mitigar os fatores de

risco de lesdo em jogadores de futebol de campo.
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4 METODOLOGIA

Para construcdo dessa monografia académica foi utilizado o método
revisdo de literatura do tipo sistematica. Tento como critérios de incluséo: artigos
cientificos e trabalhos académicos do tipo dissertacéo e tese, publicados nos ultimos
06 anos em lingua portuguesa e inglesa, qualitativos ou de revisdo e com acesso
integral e gratuito ao texto. Critérios de exclusdo: artigos ndo relacionados ao
problema descrito neste projeto ou que nao possibilitem alcancar os objetivos da
pesquisa, resumos e resumos expandidos.

Foi utilizada como fontes de busca de referéncias as bases de dados
Google académico, Scientific Electronic Library Online, National Library of Medicine
(Pubmed), Centro Latino-Americano e do Caribe de Informacdo em Ciéncias da
Saude, mais conhecido pela sigla BIREME.

Foram identificados 42 artigos em todas as bases de dados consultadas,
apos eliminar os duplicados, restaram 30 artigos. Posteriormente, apés a revisdo dos
titulos e resumos, apenas 13 foram selecionados para leitura completa, dos 13 artigos
revisados, 8 foram excluidos devido ao fato de ndo abordarem o assunto com exatidao
e coeréncia, finalmente, foram incluidos 5 artigos para esta revisdo com descritores

fisioterapia, prevencao de lesdo, entrose e futebol. (Figura 4).

Figura 4- Fluxograma de inclusao e excluséo dos estudos.

42 artigos identificados através das buscas nas bases de dados
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5 RESULTADOS E DISCUSSOES

Por meio dessa revisao de literatura verificou-se que os estudos analisados
possuem uma amostra significativa para a pesquisa, demonstrando que a importancia
do estudo das medidas de prevencdo de lesdes em atletas € amplamente
evidenciada, uma vez que ao abordar e corrigir desequilibrios musculares e posturais,
€ possivel aprimorar a biomecanica e gesto esportivo, a eficacia do treinamento
proprioceptivo em atletas com o objetivo de proporcionar um retorno positivo as
competi¢cBes, reduzindo assim o fator de risco de lesdes, a prevaléncia da faixa etaria
e tipo de campeonatos com fatores de risco de lesdes esportivos e 0s critérios para
autorizar o retorno ao esporte apds uma entorse lateral no tornozelo sdo complexos e
exigem uma avaliagdo minuciosa, incluindo a aplicacdo de questionarios, testes e
protocolo de tratamento preventivo.

A partir das analises das pesquisas foi comprovado que a intervencédo do
fisioterapeuta desempenha um papel fundamental na prevencéo de fatores de risco
para entorses de tornozelo, compreendendo que os fisioterapeutas sao treinados para
avaliar a condicdo fisica e funcional de um individuo, identificando desequilibrios
musculares, fraquezas, problemas de postura e outros fatores que possam contribuir
para o risco de entorses de tornozelo. também ajudam na reabilitacdo de entorses
anteriores, garantindo que os pacientes recuperem completamente a funcéo e a forca
do tornozelo, reduzindo o risco de recorréncia.

Com base na avaliacéo, os fisioterapeutas podem projetar programas de
exercicios personalizados para fortalecer os musculos e ligamentos do tornozelo,
melhorar a estabilidade e corrigir desequilibrios. Orientacdes sobre quando é seguro
retornar as atividades esportivas apos uma lesdo no tornozelo e monitorar o progresso
do paciente para garantir uma recuperacdo adequada. Intervencdo Prévia, 0s
fisioterapeutas podem trabalhar na prevencao primaria, ou seja, ajudar os individuos
a adotar medidas para reduzir o risco de entorses antes que ocorram.

Os resultados da pesquisa sistematica estdo apresentados no (quadro 1),
seguindo a organizagdo com base nos nomes dos autores, ano de publicacao, tema
do artigo, os objetivos da pesquisa, o tipo de estudo e 0s principais resultados

encontrados.



Quadro 1- Descritivo das publicactes selecionadas para o estudo.

Autor/ano

Tema

Objetivo

Principais
Resultados

A fisioterapia esportiva

A partir contribui com foco em
de metodos praticas voltadas para
estatisticos a prevencao,
coletou-se promocao e
dados de 18 intervencdes
Fisioterapia: A | atletas de terapeutticas. =
A futsal do time Apont.ando opcoes de
Campos et preventiva | da UPIS, com | Abordagem planejamenfo pra
. L gestores e lideres de
al. (2018) para os questionarios | quantitativa.
atletas de com o intuido uma melhora na
futsal. de avaliar a gugleagemias
. prevencao com
pratica objetivo de reduzir as
preventiva na lesdes e elevar a
percepcao exceléncia dos
dos treinamentos e
jogadores. competicoes
oferecidos aos atletas.
O propésito O desempenho do
deste estudo é atleta, conforme
examinar a evidenciado nos
avaliacdo de resultados do single
um jogador de hop test e do SEBT,
futebol que foi revela uma notavel
A importancia | submetido a seguranca e
da avaliacio divellrsos.testes flexibilidade em anpos
funcionais, Um relato 0s membros. A andlise
At Silva et em atletas de | gpalisando os | de caso. realizada pelo FMS
al. (2018) futebol de alto | resultados sob busca identificar
rendimento: a Otica da possiveis riscos de
importancia lesBes, os quais,
Um relato de dessa devido ao excelente
caso. avaliacdo. O desempenho do atleta,
processo de indicam uma
avaliacédo do preservacéo
atleta incluiu abrangente de sua

testes como o
single hop test,
o Star

capacidade funcional,
resultando em um risco
minimo. Além disso, a
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Excursion avaliacdo no
Balance Test dinamb&metro
(SEBT), o isocinético revela um
Functional equilibrio significativo
Movement tanto entre os
System (FMS) agonistas e
e a avaliagéo antagonistas de um
realizada por mesmo membro
meio do guanto em
Dinambdmetro comparagao entre 0s
Isocinético. dois membros.
Foi visto que durante a

. temporada de 2017 e
Avaliar a 2018, jogadores que
influéncia da ’

faixa etaria e
da categoria

competiam nas
categorias sub-17 a
sub-20 demonstraram

: : .| esportiva . ~
Epidemiologia sobre a uma maior propensao
das lesbes e . a lesbes nos membros
. e probabilidade L
identificacao ~ inferiores como

: de lesbes em
do perfil de . entorses de
. jogadores L
risco para iovens de isquiotibiais, entorses
entorse sem J de joelho com ruptura
futebol :
contato de : dos ligamentos
. masculino,
joelho e Tese de cruzados e entorses
. bem como .
Aravjo et | tornozeloem | . . Doutorado. | laterais do tornozelo,
: identificar os
al. (2022) | atletas jovens tatores de comparados aos
de futebol . atletas de sub-11 a
. risco .
masculino. . sub-15, sendo muitas
associados a ~
dessas lesdes
entorses de o
. classificadas como
joelho e
moderadas a graves e
tornozelo .
originadas sem contato
nesse grupo. .
direto.
Identificagcéo
de fatores de | O propoésito Testes funcionais,
risco de deste artigo como o Y Balance
lesBes de consiste em Test, sdo instrumentos
Manoel et . e Estudo .
tornozelo em | identificar os - apropriados para
al. (2020) | . longitudinal. : i
jogadores fatores de avaliar as habilidades
profissionais risco que fisicas e potenciais
de futebol por | podem gerar riscos de entorses de
meio de lesbes de tornozelo, uma vez que
avalicdo tornozelo, a eles permitem uma

25



funcional no partir da avaliacdo abrangente
periodo pré- andlise de 89 da funcionalidade do
temporada. atletas na fase tornozelo. Portanto,
pré- esses testes podem
temporada. contribuir para a
reducao dos riscos de
lesdes. Além disso, o
indice de Massa
Corporal (IMC) dos
atletas deve ser
considerado como
parte da estratégia de
prevencgao de tais
lesbes.
Com base nos
resultados obtidos, é
possivel concluir que a
crioterapia de imersao
A partir da de tem um impacto
14 atletas com adverso na produgéo
idade entre 20 de forca explosiva dos
a 40 anos membros inferiores. No
utilizando o entanto, por outro lado,
Efeito da modelo de parece contribuir
crioterapia de | randomizagéo . positivamente para a
imerséo sobre | cruzada, pesquisa recuperacao da forca
Gross el al. | niveis de verificou-se a tradnsv.ersal isométrica dos atletas.
(2020). forca e influéncia da crozsgri/()e:r Portanto, é importante
poténcia crioterapia de " | aplicar a crioterapia de
muscular. imerséo na imersdo com
forca precaucéo ao buscar
isométrica e acelerar a recuperacao
poténcia de em intervalos curtos,
membros como entre rounds de
inferiores. combate e intervalos

de jogos, uma vez que
pode néo resultar em
melhorias no
desempenho do atleta.

Fonte: banco de dados dos autores.
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Na pesquisa de Campos et al. (2018) foi analisado a importancia de

estratégias para lidar com as lesbes sofridas por atletas e um topico diferente

abordado foi em relacéo aos dirigentes e responsaveis pelos clubes esportivos que se
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envolvam mais ativamente e reflitam sobre a questéo, visando a reducdo dessas
lesbes e ao aprimoramento da qualidade dos treinamentos e competicdes para 0s
jogadores.

At Silva et al. (2018) descreve que o plano de avaliacdo adotado neste caso
incorporou testes ativos, como o Single Hop Test, o Star Excursion Balance Test
(SEBT), o Functional Movement System (FMS) e o Dinamdmetro Isocinético. A
escolha desses testes foi fundamentada em sua natureza funcional, permitindo uma
avaliacdo completa de forga, equilibrio, agilidade, flexibilidade, poténcia e resisténcia,
com énfase nos membros inferiores. A avaliacdo principal deste estudo concentrou-
se no dinambémetro isocinético, escolhido devido a sua capacidade abrangente de
avaliar parametros essenciais, como pico de torque, poténcia, resisténcia a fadiga,
trabalho total e relacdo agonista-antagonista. O Single Hop Test, devido a sua facil
aplicacdo e tempo minimo exigido, apresenta resultados positivos em comparacao
com a avaliacdo isocinética. Este teste focaliza principalmente a seguranca do atleta,
sendo dinamico ao avaliar a capacidade funcional por meio do salto, reforcando a
andlise das habilidades do atleta. A avaliacdo dinamica € crucial ao considerar atletas
de alto rendimento, destacando a importancia do Star Excursion Balance Test (SEBT)
como um teste significativo para avaliar a flexibilidade. Este teste, de aplicacao
simples, examina a propriocepcdo, a estabilidade do membro em apoio e a
flexibilidade do membro sem carga de peso ao alcancar distancias maximas em
diversas direcfes. Além disso, abrange diversos aspectos, incluindo o alinhamento
postural necessario para a execucao do teste. O Functional Movement System (FMS)
€ uma avaliacéo crucial que, de maneira pratica, examina as cadeias musculares e a
estabilidade articular dos membros superiores, membros inferiores e do tronco. Sua
realizacdo é indispensavel para uma abordagem holistica do corpo, priorizando a
compreensao de suas capacidades funcionais como um todo.

A tese de doutorado de Araujo et al. (2022) abordou um assunto muito
importante, a partir da analise em jogadores sub-17 a sub-20, frequentemente a faixa
etaria de jogadores de time profissionais de futebol de campo, apresentaram maior
incidéncia de lesdes principalmente entorses sem contato de joelho e tornozelo em
competicbes. Fatores que provam essa afirmativa, intensidade e volume de
treinamento, jogadores mais velhos geralmente enfrentam treinamentos mais intensos
e extensos, com mais foco em aprimorar habilidades e preparacao fisica. Isso pode

aumentar o risco de lesdes devido ao desgaste continuo do corpo. O crescimento e
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desenvolvimento dos adolescentes gera mudancas significativas em seus corpos a
medida que crescem e se desenvolvem, essas mudancas podem afetar a
biomecanica e a coordenacao, tornando-0s mais propensos a lesdes, especialmente
durante surtos de crescimento. A maturacao fisica varia de jogador para jogador,
alguns atletas mais velhos podem nao ter alcancado o mesmo nivel de
desenvolvimento fisico que os mais jovens, 0 que pode afetar sua capacidade de
resistir a lesdes. Competicdo mais rigidas, conforme os jogadores avancam para
categorias de idade mais altas, a competicdo geralmente se torna mais forte e intensa
isso pode resultar em confrontos mais duros e desafios fisicos que aumentam o risco
de lesdes. Os jogadores mais velhos podem estar sujeitos a maiores niveis de fadiga
devido a treinamentos e jogos mais frequentes a falta de tempo adequado de
recuperacdo pode aumentar o risco de lesdes. Estilos de jogo a medida que os
jogadores amadurecem, seus estilos de jogo podem se tornar mais agressivos, o que
pode resultar em desafios mais duros e situagdes de jogo que aumentam o risco de
lesbes. Um fato interessante € que jogadores mais jovens podem ter menos
experiéncia e conhecimento sobre como evitar lesbes, porem jogadores mais velhos
nao tem o costume de dar a devida atencao a prevencao de lesdes por conta de auto
estimarem a sua confianca em suas habilidades.

Com base na pesquisa de Manoel et al. (2020) foi a temporada competitiva,
observou-se uma alta taxa de lesbes, com o tornozelo sendo a articulagdo mais
frequentemente afetada. Durante o periodo analisado, 35% das lesGes de tornozelo
resultaram de traumas indiretos, indicando a possibilidade de prevencdo dessas
ocorréncias. Além disso, foi identificada uma correlacdo entre as variaveis
antropométricas e a incidéncia de lesbes, demonstrando que atletas com um indice
de massa corporal (IMC) mais elevado tém um risco maior de lesdes no tornozelo em
comparacao com aqueles que tém um IMC mais baixo. A avaliacdo isocinética flexores
plantares e dorsiflexores de tornozelo néo foi capaz de identificar isoladamente riscos
de leséo de tornozelo. Porem a partir do uso do Y Balance Test, um teste funcional,
demonstrou sua eficacia na identificacdo de maiores riscos de lesdes no tornozelo
durante a temporada competitiva. Atletas que obtiveram pontuagdes mais baixas tanto
no membro dominante (OR=2,31) quanto no ndo dominante (OR=2,88) apresentaram
uma incidéncia mais elevada de lesdes.

A pesquisa de Gross et al. (2020) apontou que a crioterapia de imerséo foi

mais eficaz para recuperar a forga isométrica, enquanto o repouso ativo superou a
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crioterapia na poténcia muscular. Isso pode ser explicado pela menor elasticidade em
ambientes frios, afetando a poténcia muscular, e pelo efeito ndo intencional do salto
vertical como aquecimento, ajudando na recuperagdo da capacidade contratil dos
participantes. Foram registradas diminui¢bes na distancia de salto em participantes
submetidos ao protocolo de crioterapia a 10°C. Esta reducao néo foi observada no
desempenho dos mesmos participantes quando a técnica foi aplicada a uma
temperatura de 18°C, indicando a importancia da temperatura do tratamento na
resposta desejada. Além disso, os autores notaram uma diminuicdo na atividade
eletromiogréfica durante o teste no dinamémetro isocinético, sugerindo uma reducao
no recrutamento de fibras musculares. Foi analisado também que a aplicacdo do frio
pode induzir a vasoconstricdo, resultando na reducdo da taxa metabdlica e,
consequentemente, da demanda de oxigénio celular. Isso, por sua vez, pode diminuir
o risco de morte celular devido a necrose secundaria, reduzindo o dano nas
propriedades contrateis do musculo. E interessante notar que o menor desempenho
na forca isométrica apos o repouso ativo pode estar relacionado ao estado de "fadiga

muscular”, uma vez que o teste de saltos foi realizado antes da dinamometria.
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6 CONSIDERACOES FINAIS

A fisioterapia desempenha um papel multifacetado na prevencéo de fatores
de risco de entorse de tornozelo em atletas de futebol de campo. Ela ndo apenas
ajuda a fortalecer e estabilizar a articulagdo, mas também fornece educacédo e
intervencao ativa para garantir que os jogadores estejam bem preparados e equipados
para enfrentar os desafios do esporte, minimizando o risco de lesdes graves.
Fisioterapeutas tém a capacidade de avaliar a biomecéanica e o equilibrio muscular
dos atletas identificando as deficiéncias que podem aumentar o risco de entorse de
tornozelo, podem desenvolver programas de treinamento especificos para melhorar a
forca muscular e o equilibrio, fortalecendo as areas vulneraveis do tornozelo ajudando
a estabilizar a articulacdo e reduzindo o risco de entorses. Uma analise detalhada
permite a criacdo de estratégias personalizadas de prevencao.

A pesquisa enfatiza o papel crucial da fisioterapia na prevencéao de entorses
de tornozelo em jogadores de futebol de campo, com impactos significativos na saude
dos atletas, no desempenho esportivo e na promocao da profissdo. A fisioterapia
reduz a incidéncia de lesdes, mantendo os jogadores saudaveis, melhorando o jogo e
reduzindo custos médicos. Também contribui para uma melhor qualidade de vida,
permitindo que os atletas pratiguem esportes sem interrupcdes devido a lesdes.
Destacar o papel da fisioterapia pode atrair interesse para a profissdo e
reconhecimento de sua importancia na saude e no esporte.

Uma das limitacdes da pesquisa foi a escassez de estudos com protocolos
especificos para prevenir lesdes e reduzir fatores de risco em atletas de futebol.
Embora os estudos analisados tenham resultados significativos, eles destacam a
necessidade de pesquisas mais abrangentes, envolvendo um maior nimero de atletas
e um periodo mais longo. Essas pesquisas devem implementar minuciosamente
protocolos de exercicios de fortalecimento muscular e propriocepcao, testes de
equilibrio, uso de equipamentos e acompanhamento continuo por meio de
guestionarios. Espera-se que este estudo estimule futuras pesquisas, promovendo
discussoes, reflexbes e o desenvolvimento de estratégias inovadoras para enfrentar

o desafio da prevencédo de entorses de tornozelo em atletas de futebol.
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INFLUENCIA DA FISIOTERAPIA NA PREVENCAO DO ENTORSE DE
TORNOZELO EM ATLETAS DE FUTEBOL DE CAMPO: uma revisdo da literatural

THE INFLUENCE OF PHYSIOTHERAPY ON THE PREVENTION OF ANKLE
SPRAINS IN FIELD SOCCER PLAYERS: a literature review.
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RESUMO

O futebol, esporte mais popular do mundo com o tempo, evoluiu com avangos
tecnologicos e métodos de treinamento inovadores, mas devido a natureza do
esporte, que envolve mudancas rapidas de direcdo e movimentos bruscos, contribui
para o risco de lesdo. Nesse contexto, a fisioterapia esportiva se destaca,
desempenhando um papel fundamental na prevencdo e na recuperacdo desses
atletas, o que ressalta sua importancia. Objetivo: Investigar quais sdo 0s impactos
causados pela fisioterapia na prevencédo do entrose de tornozelo em jogadores de
futebol de campo. Metodologia: Trata-se de uma revisdo bibliografica sistemética,
foram selecionadas produgcbes académicas entre os anos de 2018 a 2023. Bases
como Scientific Electronic Library Online (SciELO), Biblioteca Regional de Medicina
(BIREME) e National Library of Medicine (NIH/PubMed) foram consultadas para
construcdo da pesquisa. Conclusdo: Enfim, por meio do estudo realizado foi
confirmado que a fisioterapia desportiva desempenha um papel crucial na prevencéao
de entorses de tornozelo, fortalecendo a articulacdo, avaliando a biomecanica,
equilibrio muscular, e criando programas de treinamento personalizados para reduzir
0 risco de lesdes.
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ABSTRACT

Soccer, the world's most popular sport over time, has evolved with technological
advances and innovative training methods, but due to the nature of the sport, which
involves rapid changes of direction and sudden movements, it contributes to the risk
of injury. In this context, sports physiotherapy stands out, playing a fundamental role
in the prevention and recovery of these athletes, which underscores its importance.
Objective: To investigate the impact of physiotherapy in preventing ankle sprains in
field soccer players. Methodology: This is a systematic bibliographic review; academic
productions from 2018 to 2023 were selected. Databases such as Scientific Electronic
Library Online (SciELO), Regional Library of Medicine (BIREME) and National Library
of Medicine (NIH/PubMed) were consulted to construct the research. Conclusion:
Finally, the study confirmed that sports physiotherapy plays a crucial role in the
prevention of ankle sprains, strengthening the joint, assessing biomechanics, muscle
balance, and creating personalized training programs to reduce the risk of injury.

Keywords: Soccer. Sprain. Ankle. Physiotherapy. Prevention.

1 INTRODUCAO

Como disse Silva (2008), a progressdo do futebol desencadeou um
significativo interesse na busca por métodos de treinamento inovadores que foram
continuamente refinados ao longo da histéria. Isso inclui a adaptacédo dos sistemas
taticos conforme as caracteristicas da equipe, visando a implementacao do sistema e
seus principios de jogo. Com o passar do tempo o futebol teve diversas evolucoes, a
partir do avanco da tecnologia as informagdes e dados sobre rendimento, jogadores,
sistemas e estratégias dentro e fora do campo fluiram exponencialmente formando
um jogo mais rapido e dindmico

Segundo Campos (2004), relata que atletas de futebol de campo passam
por treinamento intenso desde a juventude a maior idade, passando por diversos
clubes em toda sua carreira, estreando em campeonatos amadores e/ou profissionais.
Durante sua jornada no mundo dos esportes os jogadores sofrem constantes
mudangas no gesto esportivo. O aprimoramento, progresso e capacidade de
adaptacao das aptiddes motoras e cognitivas durante o desenvolvimento do jogador
sao elementos fundamentais para alcangar o éxito nos jogos esportivos em campo

Steffen e colaboradores (2009), relata que gragcas aos progressos

alcancados na medicina esportiva, os profissionais envolvidos tém agora acesso a um
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entendimento mais aprofundado da fisiologia do esforco. Isso possibilitou o
desenvolvimento de protocolos personalizados para atletas e estimulou o interesse na
identificacéo de situacdes de risco correlatas. Durante o jogo de futebol, os atletas sao
submetidos a varias situacdes taticas, técnicas, fisicas e psicoldgicas. A intensidade
dos jogos e o treinamento do gesto esportivo variam muito, os fatores de risco de
lesBes durante pré e pos jogos sao diversos.

Cohen et al. (1997), analisaram o estudo que abordou a avaliagdo das
lesdes ortopédicas em 89 atletas masculinos pertencentes as categorias de base de
um clube de futebol da primeira divisdo do Campeonato Brasileiro. Concluiu-se que
as lesoes articulares decorrentes de entorses representam 9% do total de lesGes, com
a maioria delas afetando jogadores nas posi¢coes de meio-campo e ataque, e as lesdes
sem contato se destacando como as mais comuns. Com isso foi visto que entorse de
tornozelo é uma leséo ortopédica comum em atletas que jogam futebol, o fato dessa
lesé@o ocorrer na maioria das vezes sem contato suplica uma abordagem de prevencéao
de fatores de risco para atletas individualmente.

Silva et al. (2005), nesse sentido, a fisioterapia esportiva ganha
importancia por colaborar na prevencdo e recuperacdo destes atletas, as medidas
preventivas relacionadas a fisioterapia incluem a implementacédo de um aquecimento
apropriado com exercicios aerdbicos e de flexibilidade, praticas de relaxamento e
recuperacdo poés-treino, a utilizacdo de enfaixamento profilatico para o tornozelo,
recomendado para jogadores com histérico de entorse ou instabilidade nessa
articulacéo, a prescricao de orteses biomecanicas, bem como a orientacao sobre o
nivel de intensidade durante partidas e treinamentos, conforme sugerido por estudos
anteriores.

Estd pesquisa tem por foco, portanto, representar a abordagem do
fisioterapeuta no futebol em carater preventivo, em particular, a entorse de tornozelo.
Observou-se a importancia da fisioterapia desportiva em prevencdo de entorse de
tornozelo em atletas profissionais de futebol e pode servir como base para pesquisas
futuras sobre os métodos de prevencao desta leséo. Utilizando o método revisao de
literatura mapeou-se os relevantes do campo especifico de pesquisa abordado os

guais serdo expostos e discutidos no topico pertinente no decorrer do trabalho.
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2 DESENVOLVIMENTO

2.1 Anatomia e Biomecanica do Tornozelo

A anatomia do tornozelo é complexa, envolvendo varias estruturas 0sseas,
articulagcbes, ligamentos, musculos e tendbes que trabalham em conjunto para
proporcionar estabilidade, mobilidade e suporte ao pé. Como disse Maganaro et al.
(2020) a estrutura anatdbmica do tornozelo compreende varias componentes, incluindo
0S 0ssos: talus, tibia, fibula e calcaneo. A combinacdo desses elementos 6sseos
forma os maleolos medial e lateral do tornozelo. No que diz respeito aos ligamentos,
fazem parte desse complexo o talofibular anterior, o talofibular posterior e o ligamento
calcaneo-fibular. Dentro desse grupo, o ligamento deltoide, localizado na regido
medial, é considerado o mais robusto da articulacdo do tornozelo. Nas lesbes de
entorse lateral, € o ligamento talofibular que geralmente é mais afetado.

Para melhor compreensdo deve-se analisar a biomecénica do tornozelo
relacionadas ao estudo das forgcas, movimentos e interagcbes das estruturas
anatdbmicas durante a realizacdo de atividades funcionais e esportivas que envolvem
o tornozelo. Garret et al. (2021) relata que a articulacao talocrural possibilita uma série
de movimentos, incluindo a dorsiflexdo, flexdo plantar, inversao e eversao do pé. Na
parte posterior da perna, encontramos musculos responsaveis pela flexao plantar,
como o gastrocnémio e o séleo. Além disso, o flexor longo do héalux, o tibial posterior
e o flexor longo dos dedos desempenham fun¢des na flexao plantar e na inverséo do
pé. Na parte anterior da perna, o tibial anterior, o extensor longo do halux, o extensor
longo dos dedos e o fibular estdo envolvidos na dorsiflexdo e inversdo do pé. Os
musculos fibular longo e fibular curto, situados na regido posterior, sdo responsaveis
pela flexdo plantar e eversao do pé.

Azam et al. (2021) afirma que a artéria tibial anterior é responsavel pela
vascularizacdo da articulacdo transportando suprimento sanguineo aos maléolos
laterais, artéria tibial posterior e fibular. A artéria tibial anterior tem a funcéo de fornecer
suprimento para os maléolos laterais, mediais e dorso do pé. Os maléolos mediais e
calcanhar sdo supridos de nutrientes pela artéria tibial posterior demostrados na figura
3. Garret et al. (2021) complementa argumentando que a importancia da inervacao do
complexo do tornozelo que é realizada pelos nervos; ciatico, nervo safeno, nervo tibial,

nervo plantar medial, nervo plantar lateral, nervo fibular, nervo fibular profundo.
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2.2 Incidéncia e Causas das Entorses de Tornozelo em Atletas

As entorses de tornozelo séo lesbes comuns em atletas, especialmente em
esportes que envolvem mudancas rapidas de direcdo, saltos e movimentos intensos.
Como relata Jones et al. (2019) a partir da analise de um estudo em atletas adultos e
juvenis com idade entre 11 e 20 anos, afirma que essa exposicdo pode estar
associada a uma incidéncia significativa de lesdes, com taxas variando entre 2 a 19
lesGes por 1000 horas.

Santana et al. (2020) afirma que a fisioterapia assume um papel
fundamental na prevencéo de lesdes em atletas de elite, contribuindo para reduzir o
risco de danos e aprimorar o desempenho esportivo. O envolvimento em atividades
fisicas de alto desempenho acarreta um risco substancial de lesdes
musculoesqueléticas que impactam nao apenas os atletas, mas também sua
qualidade de vida. A probabilidade de lesdes em esportes de elite varia conforme o
tipo de esporte, a intensidade dos treinos e a competicdo. Atletas de elite apresentam
uma maior suscetibilidade a danos musculoesqueléticos, especialmente em suas
articulacdes, tendfes e musculos.

A incidéncia de lesdes como entorse de tornozelo varia de acordo com o
esporte praticado, esportes de contato, como futebol e basquete, tem uma maior
incidéncia. Atletas de diferentes niveis de habilidade estéo suscetiveis a essas lesdes,
desde amadores até atletas profissionais. Além disso, a incidéncia pode variar de
acordo com a idade e o género dos atletas. Jones et al. (2019) a partir de uma
pesquisa ressente em campo com jovens atletas com idade entre 11 a 18, no estudo
foi avaliado que jovens de 12 anos tem uma incidéncia de lesdo maior em jogos que
os mais velhos de 15 anos, contudo os foi analisado que nos treinos os jovens de 18
e 11 anos s&o mais acometidos durante os treinos.

De acordo com Roomers et al. (2020) um fator que colabora para o
aumento da incidéncia de lesdo € a facha etaria, segundo o pesquisador atletas
profissionais acima de 20 anos estdo mais propicios a adquirirem lesdo de entorse
sem contato no joelho e tornozelo em jogos profissionais. Fatores que agravam esse
acometimento também podem ser analisados a partir da biomecanica de membros
inferiores como: frouxiddo ligamentar, pronacdo subtalar, drop do navicular, geno
recurvatum, valgo dinamico dentre outros. A predisposicdo genética, altos niveis de

fadiga por treino intensos e campeonatos como copa do mundo atuam eventualmente
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como fatores de risco para lesdes. Durante os jogos profissionais a movimentacéo é
rapida e dindmica o aumento da forca de reacdo do solo em gestos especificos de
futebol, como o salto, a aterrissagem, pivd, cortes, fintas e mudancgas de dire¢do mal
executadas minimamente geram lesdes. Em resumo, as entorses de tornozelo séo
lesbes comuns em atletas devido a uma série de fatores, incluindo mecanicos,
anatdbmicos, ambientais e de treinamento. A compreensdo desses fatores € crucial

para prevenir e tratar eficazmente essas les6es em atletas de todos os niveis.

2.3 Estratégias de Prevencao de Entorses de Tornozelo

Compreender a biomecéanica do tornozelo ajuda a identificar padrbes de
movimento saudaveis, fatores de risco para lesdes e estratégias de prevencdo e
reabilitacdo. Isso é especialmente relevante para atletas e pessoas envolvidas em
atividades esportivas ou funcionais que colocam demandas significativas no tornozelo.
Halabchi (2020) menciona trés métodos séo eficientes e considerados os principais
recursos para a prevencdo de entorse de tornozelo, uso de Orteses ndo rigidas
(tornozeleiras), bandagens e o treinamento proprioceptivo.

Com o manejo adequado, treinamento e medidas de prevencao, é possivel
reduzir o indice de lesédo e proporcionar um ambiente mais seguro para os jogadores.
Os clubes e as organizagOes esportivas podem adotar medidas preventivas, como
programas de treinamento de resisténcia, técnicas adequadas de aquecimento e
alongamento em conjunto com o educador fisico e o fisioterapeuta, avaliacbes
médicas regulares dos jogadores e cuidados adequados durante a recuperacdo de
lesbes. Além disso, a arbitragem rigorosa durante os jogos pode ajudar a evitar
jogadas desleais que possam resultar em lesdes. Bittencourt et al. (2018) cita que
devido a elevada frequéncia e ao efeito prejudicial das lesbGes, foram adotados
programas de prevencao com o intuito de reduzir o nimero de lesdes em atletas.

A mobilidade é fundamental para a saude e o funcionamento adequado do
tornozelo. Ter uma boa mobilidade no tornozelo permite uma amplitude de movimento
adequada, o que é importante para diversas atividades fisicas e tarefas diarias. Padua
et al. (2019) analisaram que mediante o uso de uma plataforma estabilométrica, foi
avaliada a eficacia de uma sequéncia de aquecimento, cujos principais resultados
evidenciaram uma notavel reducdo na oscilacdo postural e um significativo

aprimoramento na mobilidade de dorsiflexdo do tornozelo em atletas submetidas a
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essa rotina de aquecimento. Importante destacar que a dorsiflexdo do tornozelo
assume um papel de destaque neste estudo, uma vez que a limitacdo desse
movimento representa um fator intrinseco de aumento do risco de entorses de

tornozelo.

2.4 Papel da Fisioterapia na Prevencéao de Entorses de Tornozelo

A fisioterapia de fato € uma das profissdbes da area da saude mais
importantes da atualidade, com o objetivo principal de reabilitar desempenha um papel
crucial na prevencdo de entorses de tornozelo, uma vez que essas lesdes sao
comuns, principalmente em atividades esportivas e do dia a dia. Sousa (2021)
confirma a relevancia da fisioterapia reside na sua estreita relacdo com a ciéncia que
abrange o diagndstico, a prevencao e a recuperacao de individuos que apresentam
disfuncbes cinéticas funcionais, que estdo associadas a distlrbios de movimento em
orgaos e sistemas do corpo humano. Sousa (2021) também confirma que a aplicacéo
preventiva da fisioterapia tem demonstrado eficacia na diminuicdo das taxas de
afastamento de trabalhadores de suas atividades, sendo amplamente empregada no
contexto esportivo, especialmente entre atletas, para a prevencéao de lesdes.

No futebol a fisioterapia desempenha um papel fundamental na prevencao
e no tratamento de lesdes, na reabilitacdo de jogadores apos lesdes e no apoio ao
condicionamento fisico geral dos atletas. Os fisioterapeutas esportivos desempenham
um papel crucial em equipes de futebol profissionais e amadoras, trabalhando em
estreita colaboracdo com treinadores, médicos e outros profissionais de saulde.
Segundo Paixéo (2022) relata que a fisioterapia desempenha um papel fundamental
no esporte, acelerando a reabilitagdo, oferecendo orientagéo sobre postura e técnicas
de exercicios, o que resulta em uma reducdo nas lesdes e possibilita o retorno agil do
atleta ao seu cenario esportivo, preservando seu desempenho fisico e seguranca, sem

perdas significativas.

3 METODOLOGIA

Para construgdo dessa monografia académica foi utilizado o método
revisdo de literatura do tipo sistematica. Tento como critérios de inclusdo: artigos

cientificos e trabalhos académicos do tipo dissertagéo e tese, publicados nos ultimos
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06 anos em lingua portuguesa e inglesa, qualitativos ou de revisdo e com acesso
integral e gratuito ao texto. Critérios de exclusdo: artigos ndo relacionados ao
problema descrito neste projeto ou que nao possibilitem alcancar os objetivos da
pesquisa, resumos e resumos expandidos.

Foi utilizada como fontes de busca de referéncias as bases de dados
Google académico, Scientific Electronic Library Online, National Library of Medicine
(Pubmed), Centro Latino-Americano e do Caribe de Informacdo em Ciéncias da
Saude, mais conhecido pela sigla BIREME.

Foram identificados 42 artigos em todas as bases de dados consultadas,
apos eliminar os duplicados, restaram 30 artigos. Posteriormente, apés a revisdo dos
titulos e resumos, apenas 13 foram selecionados para leitura completa, dos 13 artigos
revisados, 8 foram excluidos devido ao fato de ndo abordarem o assunto com exatiddo
e coeréncia, finalmente, foram incluidos 5 artigos para esta revisdo com descritores

fisioterapia, prevencao de lesdo, entrose e futebol.

4 RESULTADOS E DISCUSSAO

Por meio dessa revisao de literatura verificou-se que os estudos analisados
possuem uma amostra significativa para a pesquisa, demonstrando que a importancia
do estudo das medidas de prevencdo de lesBes em atletas € amplamente
evidenciada, uma vez que ao abordar e corrigir desequilibrios musculares e posturais,
€ possivel aprimorar a biomecéanica e gesto esportivo, a eficacia do treinamento
proprioceptivo em atletas com o objetivo de proporcionar um retorno positivo as
competicdes, reduzindo assim o fator de risco de lesdes, a prevaléncia da faixa etaria
e tipo de campeonatos com fatores de risco de lesGes esportivos e 0s critérios para
autorizar o retorno ao esporte apds uma entorse lateral no tornozelo sdo complexos e
exigem uma avaliacdo minuciosa, incluindo a aplicacdo de questionérios, testes e
protocolo de tratamento preventivo.

A partir das analises das pesquisas foi comprovado que a intervencéo do
fisioterapeuta desempenha um papel fundamental na prevencéo de fatores de risco
para entorses de tornozelo, compreendendo que os fisioterapeutas sao treinados para
avaliar a condig¢ao fisica e funcional de um individuo, identificando desequilibrios
musculares, fraquezas, problemas de postura e outros fatores que possam contribuir

para o risco de entorses de tornozelo. também ajudam na reabilitagcdo de entorses
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anteriores, garantindo que os pacientes recuperem completamente a funcéo e a forca
do tornozelo, reduzindo o risco de recorréncia.

Com base na avaliagéo, os fisioterapeutas podem projetar programas de
exercicios personalizados para fortalecer os musculos e ligamentos do tornozelo,
melhorar a estabilidade e corrigir desequilibrios. Orientacdes sobre quando € seguro
retornar as atividades esportivas apos uma lesdo no tornozelo e monitorar o progresso
do paciente para garantir uma recuperacdo adequada. Intervencdo Prévia, o0s
fisioterapeutas podem trabalhar na prevencao primaria, ou seja, ajudar os individuos
a adotar medidas para reduzir o risco de entorses antes que ocorram.

Os resultados da pesquisa sistematica estdo apresentados no (quadro 1),
seguindo a organizagdo com base nos nomes dos autores, ano de publicagéo, tema
do artigo, os objetivos da pesquisa, o tipo de estudo e os principais resultados

encontrados.

Quadro 1- Descritivo das publicacdes selecionadas para o estudo.

Principais Resultados

Autor/ano Tema Objetivo Tipo
A partir
de metodos A fisioterapia esportiva
estatisticos contribui com foco em
coletou-se praticas voltadas para a
dados de 18 prevencéo, promocao e
- : intervencgdes terapéuticas.
Fisioterapia: A | atletas de. A (’; rap p
importancia fut8a| dO time Iponifan 0 Opgoes e
. nejamento pr
Campos et | preventiva | da UPIS, com | Abordagem planejame FO pra
C e gestores e lideres de uma
al. (2018) para os questionarios | quantitativa.
., melhora na abordagem de
atletas de com o intuido ~ bieti
futsal de avaliar a prevengado com objetivo
' - de reduzir as lesbes e
pratica . elevar a exceléncia dos
preventiva na treinamentos e
percepcao competicdes oferecidos
dos aos atletas.
jogadores.
O propdsito O desempenho do atleta,
deste estudo é conforme evidenciado nos
examinar a resultados do single hop
avaliacdo de test e do SEBT, revela
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A importancia

um jogador de
futebol que foi

uma notavel seguranca e
flexibilidade em ambos os

L submetido a membros. A analise
da avaliag&o diversos testes realizada pelo FMS busca
At Silva et | em atletas de | funcionais, Um relato | identificar possiveis riscos
al. (2018) | futebol de alto | @nalisando os de caso. | de lesGes, os quais,
. resultados sob devido ao excelente
rendimento: L.
a otica da desempenho do atleta,
Um relato de | jmportancia indicam uma preservacéo
caso. dessa abrangente de sua
avaliacdo. O capacidade funcional,
processo de resultando em um risco
avaliagcdo do minimo. Além disso, a
atleta incluiu avaliacdo no dinamdémetro
testes como o isocinético revela um
single hop test, equilibrio significativo
o Star tanto entre os agonistas e
Excursion antagonistas de um
Balance Test mesmo membro quanto
(SEBT), o em comparacao entre 0s
Functional dois membros.
Movement
System (FMS)
e a avaliagéo
realizada por
meio do
Dinamdmetro
Isocinético.
Avaliar a Foi visto que durante a
influéncia da temporada de 2017 e
faixa etéria e 2018, jogadores que
Epidemiologia | da categoria competiam nas categorias
das lesbes e esportiva sub-17 a sub-20
identificacdo sobre a demonstraram uma maior
do perfil de probabilidade propensao a lesdes nos
risco para de lesbes em membros inferiores como
entorse sem jogadores entorses de isquiotibiais,
contato de jovens de entorses de joelho com
joelho e futebol ruptura dos ligamentos
Araljo et | tornozelo em masculino, Tese de cruzados e entorses
al. (2022) | atletas jovens | bem como Doutorado. | laterais do tornozelo,
de futebol identificar os comparados aos atletas
masculino. fatores de de sub-11 a sub-15,
risco sendo muitas dessas

associados a
entorses de

lesdes classificadas como
moderadas a graves e
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joelho e
tornozelo
nesse grupo.

originadas sem contato
direto.

Testes funcionais, como o
Y Balance Test, sdo

O propésito instrumentos apropriados
e deste artigo ara avaliar as
Identificagcéo . g P . .
consiste em habilidades fisicas e
de fatores de | . o .
: identificar os potenciais riscos de
risco de
~ fatores de entorses de tornozelo,
lesbes de .
risco que uma vez que eles
tornozelo em podem gerar permitem uma avaliagdo
Manoel et | jogadores ~ Estudo ¢
. lesbes de . abrangente da
al. (2020) | profissionais longitudinal. . .
tornozelo, a funcionalidade do
de futebol por .
. partir da tornozelo. Portanto, esses
meio de . o
- analise de 89 testes podem contribuir
avalicdo N .
. atletas na fase para a reducdo dos riscos
funcional no . ~ , .
. , pré- de lesdes. Além disso, 0
periodo pré- .
temporada temporada. Indice de Massa Corporal
' (IMC) dos atletas deve ser
considerado como parte
da estratégia de
prevencgao de tais lesoes.
Com base nos resultados
A partir da de obtidos, é possivel
14 atletas com concluir que a crioterapia
idade entre 20 de imerséo tem um
a 40 anos impacto adverso na
utilizando o producao de forca
Efeito da modelo de explosiva dos membros
crioterapia de | randomizagéo = ssanfes inferiores. No entanto, por
imerséo sobre | cruzada, transversal outro lado, parece
Gross el al. | niveis de verificou-se a : contribuir positivamente
DA do tipo ~
(2020). forca e influéncia da Crossover para a recuperacao da
poténcia crioterapia de " | forca isométrica dos
muscular. imersao na atletas. Portanto, é
forca importante aplicar a
isométrica e crioterapia de imersao
poténcia de com precaucao ao buscar
membros acelerar a recuperacao
inferiores. em intervalos curtos,

como entre rounds de
combate e intervalos de
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jogos, uma vez que pode
nao resultar em melhorias
no desempenho do atleta.

Fonte: banco de dados dos autores.

Na pesquisa de Campos et al. (2018) foi analisado a importancia de
estratégias para lidar com as lesbes sofridas por atletas e um tdpico diferente
abordado foi em relacdo aos dirigentes e responsaveis pelos clubes esportivos que se
envolvam mais ativamente e reflitam sobre a questédo, visando a reducdo dessas
lesbes e ao aprimoramento da qualidade dos treinamentos e competicdes para 0s
jogadores.

At Silva et al. (2018) descreve que o plano de avaliacdo adotado neste caso
incorporou testes ativos, como o Single Hop Test, o Star Excursion Balance Test
(SEBT), o Functional Movement System (FMS) e o Dinamdmetro Isocinético. A
escolha desses testes foi fundamentada em sua natureza funcional, permitindo uma
avaliacdo completa de forga, equilibrio, agilidade, flexibilidade, poténcia e resisténcia,
com énfase nos membros inferiores. A avaliacdo principal deste estudo concentrou-
se no dinambémetro isocinético, escolhido devido a sua capacidade abrangente de
avaliar parametros essenciais, como pico de torque, poténcia, resisténcia a fadiga,
trabalho total e relacdo agonista-antagonista. O Single Hop Test, devido a sua facil
aplicacdo e tempo minimo exigido, apresenta resultados positivos em comparacao
com a avaliacéo isocinética. Este teste focaliza principalmente a seguranca do atleta,
sendo dinamico ao avaliar a capacidade funcional por meio do salto, reforcando a
analise das habilidades do atleta. A avaliacdo dinamica € crucial ao considerar atletas
de alto rendimento, destacando a importancia do Star Excursion Balance Test (SEBT)
como um teste significativo para avaliar a flexibilidade. Este teste, de aplicacéo
simples, examina a propriocepcdo, a estabilidade do membro em apoio e a
flexibilidade do membro sem carga de peso ao alcancar distancias maximas em
diversas direcbes. Além disso, abrange diversos aspectos, incluindo o alinhamento
postural necessério para a execucao do teste. O Functional Movement System (FMS)
€ uma avaliacéo crucial que, de maneira pratica, examina as cadeias musculares e a
estabilidade articular dos membros superiores, membros inferiores e do tronco. Sua
realizacdo é indispensavel para uma abordagem holistica do corpo, priorizando a

compreensao de suas capacidades funcionais como um todo.
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A tese de doutorado de Araujo et al. (2022) abordou um assunto muito
importante, a partir da analise em jogadores sub-17 a sub-20, frequentemente a faixa
etéria de jogadores de time profissionais de futebol de campo, apresentaram maior
incidéncia de lesdes principalmente entorses sem contato de joelho e tornozelo em
competicbes. Fatores que provam essa afirmativa, intensidade e volume de
treinamento, jogadores mais velhos geralmente enfrentam treinamentos mais intensos
e extensos, com mais foco em aprimorar habilidades e preparacéo fisica. Isso pode
aumentar o risco de lesGes devido ao desgaste continuo do corpo. O crescimento e
desenvolvimento dos adolescentes gera mudancas significativas em seus corpos a
medida que crescem e se desenvolvem, essas mudancas podem afetar a
biomecanica e a coordenacao, tornando-os mais propensos a lesdes, especialmente
durante surtos de crescimento. A maturacgédo fisica varia de jogador para jogador,
alguns atletas mais velhos podem ndo ter alcancado o mesmo nivel de
desenvolvimento fisico que os mais jovens, 0 que pode afetar sua capacidade de
resistir a lesdes. Competicdo mais rigidas, conforme os jogadores avancam para
categorias de idade mais altas, a competicdo geralmente se torna mais forte e intensa
isso pode resultar em confrontos mais duros e desafios fisicos que aumentam o risco
de lesdes. Os jogadores mais velhos podem estar sujeitos a maiores niveis de fadiga
devido a treinamentos e jogos mais frequentes a falta de tempo adequado de
recuperacdo pode aumentar o risco de lesdes. Estilos de jogo a medida que os
jogadores amadurecem, seus estilos de jogo podem se tornar mais agressivos, o0 que
pode resultar em desafios mais duros e situa¢des de jogo que aumentam o risco de
lesbes. Um fato interessante € que jogadores mais jovens podem ter menos
experiéncia e conhecimento sobre como evitar lesdes, porem jogadores mais velhos
ndo tem o costume de dar a devida atencado a prevencao de lesbes por conta de auto
estimarem a sua confianca em suas habilidades.

Com base na pesquisa de Manoel et al. (2020) foi a temporada competitiva,
observou-se uma alta taxa de lesbes, com o tornozelo sendo a articulagdo mais
frequentemente afetada. Durante o periodo analisado, 35% das lesGes de tornozelo
resultaram de traumas indiretos, indicando a possibilidade de prevencéo dessas
ocorréncias. Além disso, foi identificada uma correlagdo entre as variaveis
antropomeétricas e a incidéncia de lesbes, demonstrando que atletas com um indice
de massa corporal (IMC) mais elevado tém um risco maior de lesdes no tornozelo em

comparacao com aqueles que tém um IMC mais baixo. A avaliacao isocinética flexores
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plantares e dorsiflexores de tornozelo nao foi capaz de identificar isoladamente riscos
de leséo de tornozelo. Porem a partir do uso do Y Balance Test, um teste funcional,
demonstrou sua eficicia na identificagdo de maiores riscos de lesées no tornozelo
durante a temporada competitiva. Atletas que obtiveram pontuagdes mais baixas tanto
no membro dominante (OR=2,31) quanto no nao dominante (OR=2,88) apresentaram
uma incidéncia mais elevada de lesdes.

A pesquisa de Gross et al. (2020) apontou que a crioterapia de imerséao foi
mais eficaz para recuperar a forga isométrica, enquanto o repouso ativo superou a
crioterapia na poténcia muscular. Isso pode ser explicado pela menor elasticidade em
ambientes frios, afetando a poténcia muscular, e pelo efeito ndo intencional do salto
vertical como aquecimento, ajudando na recuperagcdo da capacidade contratil dos
participantes. Foram registradas diminui¢gdes na distancia de salto em participantes
submetidos ao protocolo de crioterapia a 10°C. Esta reducdo nao foi observada no
desempenho dos mesmos participantes quando a técnica foi aplicada a uma
temperatura de 18°C, indicando a importancia da temperatura do tratamento na
resposta desejada. Além disso, os autores notaram uma diminuicdo na atividade
eletromiogréfica durante o teste no dinamémetro isocinético, sugerindo uma reducao
no recrutamento de fibras musculares. Foi analisado também que a aplicacao do frio
pode induzir a vasoconstricdo, resultando na reducdo da taxa metabdlica e,
consequentemente, da demanda de oxigénio celular. Isso, por sua vez, pode diminuir
o0 risco de morte celular devido a necrose secundaria, reduzindo o dano nas
propriedades contrateis do musculo. E interessante notar que o menor desempenho
na forca isométrica apos o repouso ativo pode estar relacionado ao estado de "fadiga

muscular”, uma vez que o teste de saltos foi realizado antes da dinamometria.

5 CONSIDERACOES FINAIS

A fisioterapia desempenha um papel multifacetado na prevencéo de fatores
de risco de entorse de tornozelo em atletas de futebol de campo. Ela n&o apenas
ajuda a fortalecer e estabilizar a articulagdo, mas também fornece educacéo e
intervencao ativa para garantir que os jogadores estejam bem preparados e equipados
para enfrentar os desafios do esporte, minimizando o risco de lesdes graves.
Fisioterapeutas tém a capacidade de avaliar a biomecanica e o equilibrio muscular

dos atletas identificando as deficiéncias que podem aumentar o risco de entorse de
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tornozelo, podem desenvolver programas de treinamento especificos para melhorar a
forca muscular e o equilibrio, fortalecendo as areas vulneraveis do tornozelo ajudando
a estabilizar a articulacdo e reduzindo o risco de entorses. Uma analise detalhada
permite a criacao de estratégias personalizadas de prevencéo.

A pesquisa enfatiza o papel crucial da fisioterapia na prevencao de entorses
de tornozelo em jogadores de futebol de campo, com impactos significativos na saude
dos atletas, no desempenho esportivo e na promocao da profissdo. A fisioterapia
reduz a incidéncia de lesGes, mantendo os jogadores saudaveis, melhorando o jogo e
reduzindo custos médicos. Também contribui para uma melhor qualidade de vida,
permitindo que os atletas pratiguem esportes sem interrupcdes devido a lesdes.
Destacar o papel da fisioterapia pode atrair interesse para a profisséo e
reconhecimento de sua importancia na salude e no esporte.

Uma das limitacdes da pesquisa foi a escassez de estudos com protocolos
especificos para prevenir lesdes e reduzir fatores de risco em atletas de futebol.
Embora os estudos analisados tenham resultados significativos, eles destacam a
necessidade de pesquisas mais abrangentes, envolvendo um maior nimero de atletas
e um periodo mais longo. Essas pesquisas devem implementar minuciosamente
protocolos de exercicios de fortalecimento muscular e propriocepcao, testes de
equilibrio, uso de equipamentos e acompanhamento continuo por meio de
questionarios. Espera-se que este estudo estimule futuras pesquisas, promovendo
discussoes, reflexdes e o desenvolvimento de estratégias inovadoras para enfrentar

o desafio da prevencédo de entorses de tornozelo em atletas de futebol.
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