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— CED w

O futebol é o esporte mais praticado no Brasil e no mundo. Devido a sua competitividade, tem exigido dos atletas
um condicionamento fisico cada vez mais intenso. Aqueles atletas que nio se enquadram nessa nova realidade
tém exposto suas estruturas musculoesqueléticas a diversas lesdes. Estudar o perfil das lesdes em atletas de
futebol de campo profissional de um clube profissional na cidade de Campina Grande, no Estado da Paraiba.Trata-
se de um estudo exploratorio, descritivo e transversal com abordagem quantitativa. Participaram desse estudo
|9 atletas. Para coleta de dados, foi utilizado um questionario semiestruturado. Os resultados foram armazena-
dos e analisados no Excel® v. 2007. Este estudo foi aprovado pelo Comité de Etica e Pesquisa do Centro de
Ensino Superior e Desenvolvimento — Cesed, de Campina Grande, através do protocolo n. 0056.0.405.000-09.
Um total de 20 lesGes foi registrado durante a temporada 2009. A posi¢do de atacante foi a mais ocorrente
(31,5%).A regiao mais acometida foi a da coxa (30%) e o diagndstico, estiramento muscular ou entorse,com 20%
do total. Quanto a gravidade das lesbes, 75% foram moderadas, gerando um afastamento de 8 a 21 dias, e 70%
sem contato fisico. Diante da nova realidade do futebol mundial, faz necessaria uma preparacio fisica cada vez
mais rigorosa, sobretudo na tentativa de reduzir a incidéncia ou, mesmo, a gravidade das lesdes.

Palavras-chave: epidemiologia descritiva, futebol, lesGes esportivas.

ABSTRACT N

Soccer is the most practiced sport in Brazil and worldwide. Due to its competitiveness, is required of athletes,
a fitness increasingly intense. Those athletes who do not fit this new reality, have exposed their various injuries
to the musculoskeletal structures.To study the profile of injuries in soccer players of the professional field of a
professional club in the city of Campina Grande — PB. This is an exploratory, descriptive and cross-sectional
quantitative approach. |9 athletes participated in this study. To collect data we used a semi-structured
questionnaire. The results were stored and analyzed in Excel ® v.2007.This study was approved by the ethics
committee and research Centro de Ensino Superior e Desenvolvimento - CESED Campina Grande, through
the protocol: 0056.0.405.000-09.A total of 20 injuries were recorded during the 2009 season.The position of
striker is the most observed (31.5%). The region most affected was the thigh (30%) and diagnostic muscle
strain or sprain with 20% of the total. The gravity of the injuries was moderate 75% generating a clearance 8 to
21 days and 70% without physical contact. Facing the new reality of world soccer, is a necessary physical
preparation of increasingly stringent, especially in an attempt to reduce the incidence or severity of injuries.

Keywords: descriptive epidemiology, soccer, sports injuries.

Revista Brasileira de Ciéncias da Sadde, ano 8, n°® 26, out/dez 2010 '



(ARTIGOS ORIGINAIS)

. INTRODUCAO

O futebol é o esporte mais popular no mundo e no
Brasil. Para sua pratica, faz-se necessario um bom
condicionamento fisico, além de forga, flexibilidade,
agilidade e coordenagdo motora.Vérios estudos tém
mostrado uma grande incidéncia de lesGes no futebol
(Rigeiro & CosTa,2006). Para Silva et al. (2005), o futebol
é um esporte com caracteristicas de contato fisico
intenso, movimentos curtos, rapidos e ndo continuos,
tendo sofrido muitas mudancgas nos ultimos anos,
principalmente em fungdo das exigéncias fisicas cada vez
maiores, o que obriga os atletas a trabalharem perto de
seus limites maximos de exaustdo, com maior predis-
posicdo as lesdes. Estes atletas sio mais exigidos fisica-
mente do que os atletas de outras modalidades, pois
fazem movimentos rotacionais em excesso e correm
maior distancia na velocidade submaxima, sendo, desta
forma, mais expostos as lesGes traumato-ortopédicas
(CoHen et al., 1997).

Estudo sobre lesGes de atletas jovens revelou que
os tipos mais comuns de traumatismos na pratica desse
esporte sdo a entorse de tornozelo, a lombalgia e a
entorse de joelho (ARENA & MANCINI, 2003).

O futebol moderno requer muitas qualidades fisicas
que parecem ser independentes da posicdo em que
atua o atleta (LeiTe & CavaLcanTi NETO,2003). Os conhe-
cimentos prévios sobre as lesdes e suas consequéncias
servem, ainda, de suporte para que seja elaborado um
programa preventivo adequado para cada situagdo
(IkeDA & NAVEGA, 2008).

Nesse ambito, o objetivo desse estudo ¢é avaliar o
perfil das lesGes em atletas de futebol de campo profis-
sional de um clube profissional na cidade de Campina
Grande, na Paraiba.

2. MATERIAIS E METODOS

Este estudo caracteriza-se como exploratério, des-
critivo e transversal, com abordagem quantitativa (AN-
DRADE, 1997). Foi desenvolvido em um clube de futebol
profissional da cidade de Campina Grande, no Estado
da Paraiba, sendo que a populagio-alvo era formada
por todos os atletas da equipe profissional de futebol
do referido.

Para compor a amostra, foram considerados aque-
les atletas em que faziam parte do elenco de 2009 e
que se dispuseram a participar desta pesquisa. A amos-
tra foi do tipo ndo probabilistica, sendo utilizado o

critério de acessibilidade para sua composi¢ao. Foram
incluidos todos os jogadores do sexo masculino que
participaram do elenco profissional com contrato vigo-
rando com o clube de futebol no ano de 2009, durante
o Campeonato Brasileiro da série B, sem restri¢io de
idade, e com histéria de leses atuais, sendo sua in-
clusiao condicionada a assinatura de um termo de con-
sentimento livre e esclarecido. Foram excluidos aque-
les que nio fizeram parte da equipe profissional e joga-
dores que chegaram ao clube lesionados ou os que,
por qualquer motivo, se opuseram a participar. Assim,
|9 atletas consignaram sua participagdo no estudo.

Para coleta de dados, utilizou-se um questionério
semiestruturado, de perguntas abertas e fechadas,
adaptado de estudo prévio (Rieelro & Costa, 2006),onde
foram analisadas as seguintes variaveis gerais: idade do
atleta, lado dominante e posi¢ao no campo de jogo; as
varidveis relacionadas as lesdes foram as que seguem:
localizagdo, diagnéstico, severidade e circunsténcia.
Todas as varidveis enunciadas permitiram estudar o
perfil das lesdes nos atletas de futebol profissional du-
rante treinos e jogos oficiais da temporada de 2009.

As informagdes foram armazenadas num banco de
dados no software Bioestat v.5.0®), e analisadas segundo
a estatistica descritiva simples, sendo apresentados em
forma de tabelas para discuss@o.

3. RESULTADOS E DISCUSSOES

Este estudo foi desenvolvido atendendo as orienta-
¢des da Resolucio n. 196/96 do Conselho Nacional de
Saude (CNS) do Ministério da Salide, de |10 de outubro
de 1996, que aprova as diretrizes e normas regula-
mentadoras de pesquisas envolvendo seres humanos
(BrasiL, 1996). Foi submetido ao Comité de Etica em
Pesquisa com Seres Humanos do Centro de Ensino
Superior e Desenvolvimento — Cesed — e aprovado —
sob o protocolo n. 0056.0.405.000-09.

Ap6s aplicagio da metodologia, os dados referentes a
caracterizagdo da amostra foram expressos na Tabela I.

Analisando-se os dados daTabela |, percebe-se que
a faixa etaria média de idade da amostra foi de 26,86 +
3,77 anos, lado dominante direito. Nos estudos de
Palacio, Candeloro & Lopes (2009), foi verificada uma
maior ocorréncia de lesdes na faixa entre 20 e 25 anos
de idade. No que se refere a posigio dos jogadores
em campo (entre goleiros, zagueiros, laterais, meio-
campistas e atacantes), os dados coletados mostram
uma maior ocorréncia de lesdes nos atacantes (31,5%),
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Tabela |: Caracterizagio da amostra estudada

Idade NA* fr (%)*

Idade 26,08 £ 3,77+

Lado dominante
Direito 10 52,6
Esquerdo 9 47 4
Posicdo
Goleiro 2 10,5
Zagueiro | 5,26
Lateral 5 26,31
Meio-campo 5 26,31
Atacante 6 31,5

* NA - Valor Absoluto; fr - Frequéncia absoluta. ** Média + Desvio padrio.

este fato corrobora outros estudos sobre o tema
(CoHeN et al., 1997; Rarmunpo et al., 2005), diferente-
mente da pesquisa realizada por Leite & Cavalcanti
Neto (2003) onde se observou que os meios-campistas
foram os atletas mais acometidos pelas lesdes ocor-
ridas, perfazendo 66% do total. Este resultado pode
ser explicado pela nova tendéncia do futebol mundial,
onde cada vez mais se faz necessario o uso de forga,
velocidade e, principalmente, mudangas bruscas na di-
re¢do dos movimentos, sempre chegando préximo do
limite da exaustdo muscular dos atletas (FARIA & PAIva,
2005). Nesse caso, os atacantes sao mais exigidos fisi-
camente que os demais, realizando movimentos balis-
ticos em demasia, além de percorrerem distancias em
velocidade maxima em diregdo ao gol adversério
(CoHen et al., 1997; Goulp, 1993).

ATabela 2 expressa os dados relativos ao perfil das
lesdes osteomusculares que acometeram os atletas
da amostra estudada, enquanto a Tabela 3,a associa¢do
entre as circunstancias e a gravidade das lesdes.

Verificando-se os dados daTabela 2, percebe-se que
a regido da coxa foi o local mais acometido pelas lesées
nos atletas durante os jogos e treinos, somando 30%
do total de lesdes. Esses dados corroboram os resul-
tados dos estudos de Arnason et al. (1996); todavia, os
resultados de Leite & Cavalcanti Neto (2003) mostram
que a lesdo mais ocorrente foi a de entorse no tor-
nozelo por inversao.As lesdes mais comuns no futebol
verificam-se nas articulagdes do joelho e do tornozelo,
afora as da musculatura posterior da coxa. Esse nivel
de exigéncia para com essas estruturas é resultante
da necessidade de mudancas de direg¢do bruscas e de
impactos com o solo, além de traumas diretos pelo
contato fisico necessario para a pratica desse esporte,
sendo as atividades que recrutam mais poténcia e
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Tabela 2: Perfil das leses osteomusculares em atle-
tas de futebol profissional de um clube na cidade de
Campina Grande

NA fr (%)
Localizacdo
Coluna lombar | 5
Brago | 5
Pubis | 5
Coxa 6 30
Joelho 5 25
Perna 2 10
Tornozelo 2 10
Pé 2 10
Diagnéstico
Lesdo ligamentar com instabilidade | 5
Lesdo de menisco | 5
Luxacio | 5
Estiramento muscular 4 20
Entorse 4 20
Contusio 3 15
Lombalgia | 5
Fadiga muscular 2 10
Tendinite 2 10
Qutros | 5
Severidade (Tempo de afastamento)
Leve (I — 7 dias) 3 15
Moderado (8 — 21 dias) 15 75
Grave (> 21 dias) 2 10
Circunstancia
Com contato 6 30
Sem contato 14 70

Tabela 3: Associagio entre a gravidade e a circuns-
tancia das lesdes

Circunstincia

. ~ Sem Com
kel contato fisico contato fisico
Lesdo (I — 7 dias) 2 |
Moderado (8 — 21 dias) 10 5
Grave (> 21 dias) 2 0

velocidade as principais responsaveis pelos danos mus-
culares (CoHen et al., 1997).

Ja em relagdo ao diagndstico, verificou-se que 20%
do total das leses ocorreram em virtude dos estira-
mentos musculares ou entorses por inversao. Estes
dados estdo de acordo com outros estudos (LeTE &
CavaLcanTi NEeTo, 2003), sendo que esta Ultima carac-
teriza-se por ser a principal lesdo da articulagio do
tornozelo (VVese & GARRrIck, 2001). Em outros trabalhos
(RiBeiro & Costa, 2006), os diagnosticos mais comuns
foram contusdo, com 31,25%, e entorse, com 28,12%
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do total. Quanto a severidade (tempo de afastamento),
os resultados de Palicio, Candeloro & Lopes (2009)
apontam um tempo de afastamento de 10 a 240 dias
dos atletas em decorréncia das lesdes; de acordo com
os dados de Ribeiro & Costa (2006), houve uma
predominancia das lesdes no grau leve com cerca de
dez dias de afastamento. Os resultados aqui relatados
revelam que 75% das lesdes geraram um afastamento
de até 2| dias. Essas diferengas podem ser explicadas
pelos fatores extrinsecos, relacionados ao processo
fisiopatoldgico da lesdo, como diferentes graus de lumi-
nosidade, condi¢des do gramado, tipos de chuteira, bem
como o mecanismo de lesdo (lesdo em cadeia cinética
aberta e cadeia cinética fechada, esta Ultima sendo a
mais grave), por exemplo, além de fatores intrinsecos,
como condicionamento muscular e possiveis defor-
midades posturais (MoRrEeRrA et al., 2004). Nos trabalhos
de Cohen et al. (1997), houve uma incidéncia maior para
lesGes sem contato fisico, fato este observado também

em na amostra da presente pesquisa, envolvendo 70%
dos casos.

4. CONCLUSAO

Concluiu-se que a faixa etaria da amostra foi de
26,86 * 3,77, com predominancia para lateralidade di-
reita. Observou-se, também, que o local mais acome-
tido entre os atletas, durante os jogos e treinos, foi a
regido da coxa, perfazendo 30% do total de incidéncias.
Quanto aos diagnoésticos, o estiramento muscular e a
entorse de tornozelo apresentaram-se mais ocorren-
tes, totalizando 20% cada uma.Jd em relagdo a gravidade
das lesdes, 70% delas mostraram-se moderadas.

Pode-se afirmar, portanto, que, diante da nova
realidade do futebol mundial, faz-se necessaria uma
preparacdo fisica cada vez mais rigorosa, sobretudo
na tentativa de reduzir a incidéncia ou, mesmo, a gravi-
dade das lesdes.
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