>
UniCEUB

Frivers

CENTRO UNIVERSITARIO DE BRASILIA — UniCEUB
FACULDADE DE CIENCIAS DA EDUCACAO E SAUDE - FACES

CURSO DE EDUCACAO FISICA

PEDRO HENRIQUE BORDONI ROCHA

ANALISE DAS INCIDENCIAS DE LESOES MUSCULO-ESQUELETICAS EM
PRATICANTES DE FUTEBOL AMADOR E SUAS VARIACOES

BRASILIA
2019



PEDRO HENRIQUE BORDONI ROCHA

ANALISE DAS INCIDENCIAS DE LESOES MUSCULO-ESQUELETICAS EM
PRATICANTES DE FUTEBOL AMADOR E SUAS VARIACOES

Trabalho de concluséo de curso apresentado
como requisito parcial a obtencéo do grau de
bacharelado em Educacdo Fisica pela
Faculdade de Ciéncias da Educacédo e Saude
centro Universitario de Brasilia — UniCeub.

BRASILIA
2019



PEDRO HENRIQUE BORDONI ROCHA

ANALISE DAS INCIDENCIAS DE LESOES MUSCULO-ESQUELETICAS EI
PRATICANTES DE FUTEBOL AMADOR E SUAS VARIACOES

Trabalho de conclusdo de curso apreseniado
como requisito parcial a obtengéo do grau de
bacharelado em Educagado Fisica pela
Faculdade de Ciéncias da Educagao e Satde
centro Universitario de Brasilia — UniCeub.

BRASILIA, 18 de novembro de 2019

BANCA EXAMINADORA

NJ

Prof. Dr. Daniel Vasconcelos Veloso

QOrientador

_AF

Prof. Dr. Alessandro de Oliveira Silva

Membro da banca

Z

/i;’l/ -
Prof. Dr. Marcelo Guimaraes Boia do Nascimento

Membro da banca



ANALISE DAS INCIDENCIAS DE LESOES MUSCULO-ESQUELETICAS EM
PRATICANTES DE FUTEBOL AMADOR E SUAS VARIACOES

Resumo

O futebol é a modalidade esportiva mais praticada no mundo, com isso, a variavel do
futebol amador estd em ascensédo. O objetivo do estudo é analisar o futebol amador
como uma pratica esportiva popular no Brasil, a incidéncia de lesdes
musculoesqueléticas em atletas amadores, o local de maior incidéncia de lesdo e
porque ocorre essas lesdes. Adotou-se a técnica de revisdo de literatura através da
selecdo de publicacbes de artigos cientificos. Foi observado a predominancia de
incidéncias de lesGes por meio do contato fisico entre jogadores 51,20%, com um grau
de gravidade leve (1-7 dias de afastamento) 56,03%, com a lesdo prevalente de
entorse 26,25% em membros inferiores 85% com maior indice no tornozelo 35%%,
seguidos de joelho 18,75% e coxa com 15%. Com embasamento no estudo, 0s
autores concluiram, de acordo com os dados obtidos, os membros mais afetados, os
locais de maior prevaléncia e o tipo de lesdo mais ocorrido de acordo com a literatura
concluindo, assim, a caracterizacado de lesdes em praticantes do futebol amador e
suas variaveis.

Palavras chave: Futebol. Futebol Amador. Lesdes. Atletismo. Entorse.



4. Introducéao

O futebol € um desporto de equipe jogado entre dois times constituido por um
namero de atletas correspondentes a regra do campeonato disputado. E considerado
o desporto mais popular do mundo. E jogado em um terreno retangular, com uma
baliza localizada em cada lado extremo do campo. O objetivo do jogo é deslocar uma
bola com os pés através do campo para coloca-la dentro da baliza que se denomina
gol. O Brasil € um pais em que o desporto predominante € o futebol e isto esta

presente em nosso dia a dia através das conversas e discussfes (FERREIRA, 2011).

Inimeras vezes o esforco aplicado a essa modalidade pode causar
sobrecargas em articulagdes, musculos, tenddes e ligamentos levando o atleta desse
desporto ao surgimento de alguns disturbios patologicos que podem ser dados como
desconfortos ou até mesmos em graus de leses mais altos. Esses acontecimentos
podem fazer com que o atleta se afaste desta pratica e prejudicar seu desempenho
nesta modalidade (VIEIRA et al, 2009).

Segundo Maffuli et al. (2011) o risco de lesdo € um aspecto presente a pratica
desportiva. A incidéncia de lesdes vem crescendo no desporto em razao do aumento

das exigéncias fisicas que a atividade possui, como representado pelo futebol.

O futebol exige movimento de alto vigor fisico havendo muitas vezes o contato
fisico entre seus atletas. Comprovadamente, o risco de lesdes no futebol € um grave
problema para os atletas, para seus times e para o0s sistemas publicos de saude
(DUPPONT et al. 2010).

Segundo Hawkins e Fuller (1999) a probabilidade de um atleta de futebol se
lesionar € 1000 vezes superior a de uma pessoa que exerce trabalhos industriais de

alto risco.

Com a intencéo de prevenir o risco de lesGes no futebol amador, € de extrema
importancia avaliar a epidemiologia das mesmas com o objetivo real da prevencao de
lesBes. (HAGGLUND, WALDEN, TIL e PRUNA, 2010).

O futebol amador em sua definicdo mais breve, € aquele que ndo possui um

carater profissional, ou seja, néo é realizado pautado em todas as regulamentacdes



das competicbes de ponta. E aquele praticado por hobby. Porém, cai em uma
atmosfera do lazer onde hobby se enquadra naquilo praticado em momentos livres
por diversdo e para muitos atletas, o futebol amador possui um carater competitivo.
(GANTUS E ASSUMPSSAO, 2002).

No futebol amador o campo néo é totalmente adequado, podendo conter
irregularidades, a bola ndo possui um padréo de qualidade, os atletas possuem uma
fonte de renda remunerada externa ao futebol, praticando-o por prazer. (GANTUS e
ASSUMPSSAO 2002).

Em um estudo publicado pela Sociedade Brasileira de Medicina do Esporte em
2009, observou-se a incidéncia de lesdes nos jogadores de futebol masculino Sub-
21durante os jogos regionais de Sertdozinho-SP de 2006, onde foi constatado uma
prevaléncia maior de lesbes musculares, com 64 (37,6%) lesbes, seguidos de
contusfdes, com 52 (30,6%) lesdes, entorses com 40 (23,5%) lesdes, tendinites com 7

(4,1%) lesdes, luxacdes com 5 (2,9%) lesbes e fraturas com 2 (1,2%) lesdes.

Keller et al. (1987) em um estudo epidemioldgico constatou que o futebol é o

esporte responsavel por 50 a 60% das lesdes tratadas nos hospitais.

8. Objetivo: Verificar incidéncias de lesdes musculo-esqueléticas em praticantes de

futebol amador e suas variacdes.
9. Metodologia

Adotou-se a técnica de revisao de literatura através da selecéo de publicacbes
atualizadas. Para tal, foram realizadas buscas nas bases de dados do Google
Académico, Scielo e PubMEd e no banco de dados do UniCeub. Os critérios de
inclusdo foram artigos com a tematica de lesdes musculoesqueléticas no futebol
amador e suas variacdes. O trabalho sera desenvolvido com base em uma pesquisa
exploratoria através do desenvolvimento de um protétipo de descoberta a partir de
bases textuais de artigos cientificos. As buscas foram realizadas através dos
seguintes descritores: futebol amador, futebol society, fisioterapia, lesées, natacéo
competitiva, desportiva, atletismo. Ao total foram selecionados 20 artigos relacionados

ao assunto. A metodologia é dividida em quatro partes.

Parte 1: Analise sobre a configuracéo do futebol amador.



Parte 2: Analise sobre leses musculo-esqueléticas.

Parte 3: Analise do indice de les6es em praticantes de futebol amador.

Parte 4: Analise do local de maior ocorréncia de lesées em praticantes do futebol

amador.

12. Desenvolvimento:

Junior e Guimaréaes (2010) realizaram um estudo transversal descritivo e

obtiveram, a partir dos dados coletados, com a amostra de 150 participantes do

género masculino, praticantes do futebol Society em Brasilia-DF, com idade entre 18

e 50 anos que se propuseram a responder o questionario de pesquisa sobre as

caracteristicas das lesdes musculo-esqueléticas, as principais caracteristicas das

lesdes que afetaram os jogadores.

Tabela 1 — Variaveis.

Variaveis Minimo Maximo Média
ldade 18 46 24 anos
Estatura 1,52 1,97 1,76m
Peso 59 122 78kg
IMC 19,26 39,84 25,01kg/m?
Temp. Pratica 0,5 18 6 anos
Freg. Semanal 1 5 2X por semana

Foram respondidos 150 questionario, dos quais 8% (12 praticantes) foram

excluidos por serem profissionais em algum esporte, possuir doencas cronicas ou

preenchimento inadequado do questionario

Tabela 1- Demonstrativo de voluntarios.

Participantes 138 92,00%
Excluidos 12 8,00%
Total 150 100%




Neste estudo, dos 138 praticantes analisados, 63,79% (88 praticantes)
sofreram lesdes, desses praticantes, foram descritas 166 lesdes. O registro dessas
lesdes se deu pela ocorréncia ou ndo de contato (trauma direto ou indireto). Obteve-
se que as lesbes por contato direto se sobressaiu, correspondendo a 51,20% (85
lesBes) (tabela 2). O tempo de recuperacao, ou afastamento, se da pela gravidade da
lesdo, onde foi registrada maior prevaléncia de lesbes leves 56,20% (93 lesdes)
recuperacao de 1-7 dias apo6s o ocorrido (Tabela 3).

Tabela 2 — Demonstrativo de lesdes com e sem contato.

Com contato 85 51,20%
Sem contato 81 48,80%
Total 166 100%

Tabela 3 — Demonstrativo do tempo de afastamento

<1l dia Sem severidade 10 6,02%
1-7 dias Leve 93 56,03%
8-21 dias Moderada 41 24,70%
>21 dias Grave 22 13,25%
Total 166 100%

Do total de 166 lesdes, 48,19% (80 lesbes) foram diagnosticadas clinicamente.
Analisaram as lesdes por grupamento muscular e como resultado, obteve-se que os
membros inferiores tiveram maior predominancia de lesées com 85% (68 lesdes)
(tabela 7). A maior predominancia de lesbes nos membros inferiores foram
respectivamente tornozelo 35,00% (28 lesdes), joelho 18,75% (15 lesbes), coxa
15,00% (12 lesdes) e panturrilha 10,00% (8 lesdes). Houve predominancia de entorse
com 26,25% (21 lesdes) e lesdo no ligamento com 23,75% (19 lesbes) as quais houve

maior predominancia (tabela 8).

Tabela 6 — Demonstrativo de membros acometido com diagnéstico médico.

MMII 68 85%
MMSS 08 10%




Cabeca e Tronco 04 5%
Total 80 100%
Tabela 7 — Demonstrativo de local das lesdes com diagndstico médico.
Tornozelo 28 35,00%
Joelho 15 18,75%
Coxa 12 15,00%
Panturrilha 08 10,00%
Ombro 04 5,00%
Mao 03 3,75%
Braco 02 2,25%
Pé 05 6,25%
Costela 01 1,25%
Cotovelo 00 0,00%
Nuca 00 0,00%
Costas 00 0,00%
Pubis 02 2,50%
Coluna 00 0,00%
Clavicula 00 0,00%
Punho 00 0,00%
Total 80 100%

Tabela 8 — demonstrativo do tipo de les6es com diagndéstico médico.

Entorse 21 26,25%
Ligamentar 19 23,75%
Estiramento muscular 13 16,25%
Fraturas 11 13,75%
Luxacao/subluxacao 07 8,75%
Menisco 04 5,00%
Tendinopatia 02 2.50%
Ruptura muscular 01 1,25%
Fissura 6ssea 01 1,25%
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Edema intra-articular 01 1,25%
Total 80 100%
13. DISCUSSAO

O presente estudo priorizou a préatica do futebol amador em suas diversas areas
devido ao grande numero de adeptos ao esporte e por possuir uma caracteristica

semelhante ao profissional.

As equipes praticantes das competicdes ndo possuem treinamentos
especificos, poucos atletas praticam outra atividade fisica fora do campo buscando,

assim, uma melhora de desempenho e uma prevencéao de lesdes.

De acordo com Van Mechelen et al. o sistema de registro nacional de lesdes
atléticas no Estados Unidos (NAIRS) define lesdo como acontecimentos que limita a
participacdo do atleta por, no minimo, um dia ap0s sua ocorréncia. A gravidade é
definida pelo tempo de afastamento do atleta e é classificada como leve (um a sete

dias), moderada (oito a vinte e um dias) e grave (mais de vinte e um dias).

Conforme um estudo realizado sobre lesbes no futebol amador, a copa
municipal de futebol amador de Presidente Prudente, conta com um total de 21 lesdes
apontadas durante os 53 jogos da competicdo, com incidéncia de 0,40 lesbes por jogo,
ou 12 lesdes em 1000 horas por atleta. Outro estudo, aponta que este niumero esta
abaixo do registrado na Copa do Mundo FIFA entre 1999 e 2002, segundo Junge et
al. (2004).

No estudo, foram apontadas as lesdes dos membros inferiores com o maior
indice de acarretamento obtendo um total de 85%, com o foco nas lesbes de
Tornozelo (35%) e no Joelho (18,75%). Dados semelhantes com o que fora

encontrado por Silva et al. (2005) e Parreira et al. (2002).

As lesdes por contato fisico tiveram maior incidéncia 51,20% (85 praticantes) e

sem contato 48,80% (81 praticantes).

De acordo com Silva et al. (2007), os resultados foram diferentes pois obteve-
se que 40,7% das lesBes foram acarretadas por contato fisico e 59,3% sem contato

fisico.
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As lesbes deste estudo sdo de menor incidéncia comparado com torneios
profissionais devido a intensidade e volume de jogos, esclarecendo também que o

futebol amador n&o possui treinos.

Estudos apontam também que o atleta que realiza outra atividade fisica externa
ao futebol, como musculacéo, fortalecimento e flexibilidade, possuem menor risco de

lesBes. E o que aponta Ekstrand et al. (1989).

Segundo Pastre et al. (2004), as lesbes desportivas sdo resultados de
exercicios realizados de maneira extenuante e inapropriada, sendo subestimadas a
prevaléncia e incidéncia, seja no inicio da préatica das modalidades ou em altos niveis

de competicao.

No estudo de Junior e Guimardes (2010) se observou o maior indice de
praticantes lesionados, 63,76% (88 praticantes), em comparacéo ao estudo de Steffen
et al. (2007), onde se obteve 21% (421 praticantes). Essa diferenca elevada pode se

dar por despreparo dos praticantes analisados no estudo.

De acordo com o presente estudo, o grau de severidade das lesdes foram
predominantemente leves, com 56,03% (93 lesdes), seguidas de lesdes moderadas
24,70% (41 lesbes) e lesdes graves 13,25% (22 lesbes).

Na literatura, podemos observar diversas classificacoes de lesdes leves,
moderadas e graves, como em Anarson et al. (2004) traz que, em relagéo ao presente
estudo, 39% das lesdes encontradas se enquadram como leves, 38% como
moderadas e 23% como graves, diferentemente como o publicado por Miranda et at.
(2005).

Podemos observar neste estudo que o local de maior ocorréncia de lesées com
diagnostico médico foram o membros inferiores com 85% (68 lesdes), obtendo-se um
resultado semelhante com o encontrado por Lyholm et al. (1987), Carazzato et al.
(1993), Silva et al. (2005), Cohen et al. (2005), Santos et al. (2007), e Selistre et al.
(2009). Dada a semelhanca dos dados encontrados nos estudos, podemos concluir
gue o indice de lesdo dos membros inferiores se da pela predominancia do uso destes

membros na pratica do futebol.
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14. Considerac0es finais

A partir dos achados encontrados nesse estudo, conclui-se elevada frequéncia
de lesdo em praticantes do futebol amador. Sendo o tornozelo, joelho e coxa as
regides mais acometida por entorses e luxacdes e o contato fisico com outros
jogadores é a mais citada em ocorréncia de lesbes. Com base na andlise dos
resultados pode-se caracterizar a incidéncia, o local lesionado, a gravidade da leséao
e os tipos de lesdo que predominam em praticantes do Futebol Amador.

Baseado no estudo, sugere-se que novos estudos sejam feitos visando obter
resultados mais abrangentes da prevaléncia de lesdes nesses atletas e a prevengao
destas lesbes uma vez que esse esporte vivencia um momento de grande

ascendéncia nos cenarios esportivo, nacional e internacional.
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como orientador do trabalho de Conclusdo de Curso: ANALISE DAS
INCIDENCIAS DE LESOES MUSCULO-ESQUELETICAS EM
PRATICANTES DE FUTEBOL AMADOR E SUAS VARIACOES
autorizar sua apresentacdo no dia Z5 | *1_ do presente ano.

Sem mais a acrescentar,

a

Professor OMtador

SEPN 707/907 - Campus do UniCEUB, Bloco 9 - 70790-075 - Brasilia-DF — Fone: (61) 3966-1469
www.uniceub.br — ed.fisica@uniceub.br

@ Na fabricagso de papel reciclado, a quantidade de &gua equivale apenas a 2% da utilizada para 2 producao de pape! avejado.

18



19

ANEXO E
UHICEUB Faculdade de Ciéncias da Educacéo e Saide | FACES
Centro Universtrio ce Srasilia Curso d§ Educagdo Fisca

FICHA DE AUTORIZAGAO DE ENTREGA DA VERSAO FINAL DE
TCC o

Eu, DANIEL VASCONCELOS VELOSO venho por meio desta,
como orientador do trabalho de Conclusdo de Curso: ANALISE DAS
INCIDENCIAS DE LESOES MUSCULO-ESQUELETICAS EM
PRATICANTES DE FUTEBOL AMADOR E SUAS VARIAGOES
autorizar a entrega da verséo final no dia Q/__/L do presente

ano.

Sem mais a acrescentar,

y

Professor Orientador

SEPN 707/907 - Campus do UniCEUB, Bloco 8 - 70790-075 - Brasilia-DF — Fone: (61) 3966-1469
www.uniceub.br — ed.fisica@uniceub.br

@ Na fabricaco de papel reciclado, a quantidade de agua equivale apenas a 2% da utilizada para a produgao de pape! avejado.
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ANEXO F
un.CE“B Faculdade de Ciéncias da Educacéo e Saude | FACES
Centro Universitério ce Srasiliz Curs? der Educagdo Fisica

AUTORIZACAO

Eu, PEDRO HENRIQUE BORDONI ROCHA RA: 21606815, aluno (a)
do Curso de EDUCACAO FISICA do Centro Universitario de Brasilia -
UniCEUB, autor(a) do artigo do trabalho de concluséo de curso intitulado
ANALISE DAS INCIDENCIAS DE LESOES MUSCULO
ESQUELETICAS EM PRATICANTES DE FUTEBOL AMADOR E
SUAS VARIACOES, autorizo expressamente a Biblioteca Reitor Jodo
Herculino utilizar sem fins lucrativos e autorizo o professor orientador a
publicar e designar o autor principal e os colaboradores em revistas

cientificas classificadas no Qualis Periodicos — CNPQ.

Brasilia, 75 de MNOVEL¢ o de 2019.

et B

~

~

/
/

Assinatura do Aluno

SEPN 707/907 - Campus do UniCEUB, Bloco 9 - 70790-075 - Brasilia-DF — Fone: (61) 3966-1469
www.uniceub.br — ed.fisica@uniceub.br

@ Na fabricagso de papel reciclado, a quantidade de &gua equivale apenas a 2% da utilizada para a produgso de papsl avejado.



