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RESUMO

O vélei € um dos esportes mais praticados mundialmente. E apresenta um alto indice
de lesbes musculoesqueléticas, sejam lesdes agudas, por traumas diretos ou por
esforgo repetitivo nas articulagdes em maior demanda. As lesbes de ombro ocorrem
geralmente por caracterizado por um processo cronico degenerativo que gera dor,
fraqueza e reducao no desempenho do atleta. Nos esportes de arremesso como 0
beisebol e ténis, o volei é o esporte que mais gera lesdo na articulacdo do ombro,
sendo essa articulacdo a terceira mais lesionada, perdendo apenas para o tornozelo
e joelho. Na maioria dos casos, os desequilibrios musculares entre rotadores internos
e externos do ombro sdo as causas de lesfes neste esporte. As lesbes por
movimentos repetitivos (ndo traumaticos) e agudos tem uma incidéncia de
aproximadamente 1,7 a 10,7 les6es/1000 horas jogo. Essas lesGes trazem prejuizos
como, inatividade do atleta, gastos para o clube, e diminuicao de atletas disponiveis
no elenco. Dessa forma entender as causas e fatores relacionados as lesdes de ombro
sdo fundamentais para prevenir, reabilitar e inserir o atleta novamente ao retorno do

esporte com seguranca.

Palavras-Chaves: Articulacdo do ombro, atleta, lesdo, esportes, voleibol.



ABSTRACT

Volleyball is one of the most popular sports in the world. And it has a high rate of
musculoskeletal injuries, whether acute injuries, direct trauma or repetitive strain on
joints in greater demand. Shoulder injuries generally occur as characterized by a
chronic degenerative process that generates pain, weakness and reduced
performance in the athlete. In throwing sports such as baseball and tennis, volleyball
is the sport that most causes injuries to the shoulder joint, with this joint being the third
most injured, second only to the ankle and knee. In most cases, muscle imbalances
between the shoulder's internal and external rotators are the causes of injuries in this
sport. Acute, repetitive motion injuries (non-traumatic) have an incidence of
approximately 1,7 to 10,7 injuries/1000 game hours. These injuries bring losses such
as athlete inactivity, expenses for the club, and a decrease in available athletes in the
squad. Thus, understanding the causes and factors related to shoulder injuries is

essential to prevent, rehabilitate and safely insert the athlete back into the sport.

Keywords: Shoulder joint, athlete, injury, sports, volleyball.
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1. INTRODUCAO E REVISAO DE LITERATURA

O volei € um dos esportes mais praticados mundialmente e apresenta um
alto indice de lesdes musculoesqueléticas, sejam elas agudas, por traumas
diretos ou cronicas, por esforgo repetitivo nas articulacbes em maior demanda
(BAHR e BAHR 1997; KILIC et al., 2017). Normalmente essas lesdes ocorrem por
uUSO excessivo caracterizado por um processo cronico degenerativo que causa
dor, fraqueza e reducdo no desempenho do atleta. (SEITZ et al., 2011, LEWIS et
al.,2015).

Nos esportes de arremesso como beisebol e ténis, o volei € o esporte que
mais gera lesdes na articulacdo do ombro. Na pratica do esporte essa articulagéo
€ a terceira mais lesionada, perdendo apenas para o tornozelo e joelho. (FOSS et
al., 2014). Na maioria dos casos, desequilibrios musculares entre rotadores
internos e externos do ombro sdo as causas de lesdes neste esporte, com 0s
rotadores internos exercendo uma carga maior em relacdo aos rotadores
externos. (NIEDERBRACHT et al.,, 2008, EDUARD et al., 2013). A fraqueza
muscular do serratil anterior também € um grande aliado para a disfuncdo da
escapula durante o gesto de ataque, ndo segurando a protracdo escapular
(COOLS, WITVROUW, MAHIEU e DANNEELS, 2005). A rotagdo interna
escapular, fraqueza muscular, desequilibrio dos musculos estabilizadores da
escapula, e posicionamento inadequado escapular favorece um movimento
irregular da escapula (discinesia escapular) durante os gestos de ataque e saque
tornando fatores que podem gerar reducdo do espaco subacromial e causando
uma inflamacéo destes tecidos que ali passam, comprometendo os musculos do
manguito rotador, gerando dor e reducado da funcionalidade daquela articulacéo.
(LAWRENCE et al., 2017).

Os movimentos de saque e ataque dos jogadores atacantes (ponteiros,
opostos e centrais) podem causar um impacto subacromial no tenddo do musculo
supraespinhal devido o movimento ocorrer acima da cabeca associado com alta
velocidade. Quando este movimento indevido acontece, ocorre um choque pelo
impacto da cabeca umeral com o acrémio da escapula (sindrome do impacto)
devido o tenddo do manguito rotador que ali passa, ele comecga sofrer tantos

traumas por este movimento de hiper abdugdo do ombro que comeca a
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desenvolver um processo inflamatério (tendinite) causando dor e inflamacao deste
tenddo. (LAWRENCE et al., 2017).
As lesbes por movimentos repetitivos (micro traumas) e agudas tem uma
incidéncia de aproximadamente 1,7 a 10,7 les6es/1000 horas jogo. Os sintomas
de lesbes nao traumaticas aparecem de forma gradativa até que o atleta ndo tenha
0 mesmo desempenho Nnos jogos e treinos e o torne menos eficiente ao realizar
suas atividades dentro das quadras. (BARBER FOSS et al., 2014; BERE et al.,
2015).
VAN MECHELEN (2006) descreveu o trabalho de prevencéo realizado por

guatro etapas, sendo redesenhado por (AM COOLS et al., 2020) que sao:

Etapa 1. Para encontrar o problema uma das formas é encontrar uma

funcionalidade considerada “normal” nos atletas que foram selecionados.

Etapa 2. Identificar os mecanismos e as causas das lesdes atraves dos fatores
modificaveis; que sao forga, amplitude de movimento, volume de treinamento e

competicdo. E os fatores ndo modificaveis que sao idade e sexo.

Etapa 3. As medidas preventivas sdo realizadas por ciclos de exercicios,
alongamentos e possiveis mudancas de regras do esporte realizado. A introducao

de equipamentos para o0 esporte também encaixa como prevencao.

Etapa 4. E realizado uma avaliagdo do que foi feito como trabalho de
prevencao, voltando a repetir o que foi feito na primeira etapa para investigar se o
trabalho de prevencao foi realmente eficaz reduzindo as dores e lesbes dos
atletas.

Segundo (AM COOLS et al., 2020). Foi usado um programa de prevencao
de lesdes em atletas de 9 a 11 anos de idade, com 237 jogadores de Beisebol,
houve uma incidéncia de leséo reduzida no ombro e cotovelo no grupo intervencao
de (1,7/1000) exposicdes atléticas em comparagcdo com O grupo controle
(3,1/1000), com uma razao de risco de 1,94 demonstrando que o risco de lesdes
no grupo intervencao foi de 48,5% menor em compara¢cdo com o grupo controle.

Uma das formas de se certificar que estd no caminho correto da reabilitacao
€ 0 uso de comparacdo do membro contralateral, avaliar o tempo de retorno ao
jogo (RTP) e o déficit de rotacdo medial (GIRD), amplitude de movimento (ADM)

e rotacao interna (RI). Falando da forca relacionada do manguito rotador, atletas
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overhead na maioria das vezes geram mecanismos adaptativos do esporte,
reduzindo forgas dos rotadores externos, levando a um desequilibrio do manguito
rotador. Os valores consideraveis para identificar o ombro sadio, do ombro que
esta propicio a leséo, é arazédo isocinética rotagao externa/rotacéo interna (RE/RI)
de 63% a 72% (dependendo da posicdo do teste) ou uma razdo isométrica RE/RI
de 75% a 100% (dependendo da posi¢ao do teste). Orienta-se uma forgca muscular
global do manguito rotador de 10% a mais de simetria do lado dominante em
relacdo ao ndo dominante. No geral é de suma importancia levar em consideragao
os valores totais dos testes. Porque um atleta apresenta desempenhos
semelhantes entre RE/RI, porém, reducdo em seu desempenho muscular geral e
ainda estando na zona de risco para lesdo (AM COOLS et al., 2020).

Ao tratar atletas que realizam movimentos de arremesso € movimentos
acima da cabeca, sdo questionados a escolha de selecdo do tipo de cadeia
cinética até o treino de alto rendimento. Uma das formas de selecionar qual tipo
de exercicio utilizar é ter como base o diagndstico clinico, lesdo estrutural do
tecido e a funcionalidade do atleta, e sempre trabalhar com exercicios ativos.
Geralmente o processo para a reabilitacdo do ombro consiste no aumento da forca
muscular, aumento da resisténcia, flexibilidade, estabilidade funcional e controle
motor (AM COOLS et al.,, 2020). Dessa forma entender as causas e fatores
relacionados as lesdes de ombro sdo fundamentais para prevenir, reabilitar e

inserir o0 atleta novamente ao retorno do esporte com seguranca.



2. OBJETIVOS

2.1. OBJETIVO GERAL

» Redigir uma revisao de literatura sobre lesdes de ombro e cintura escapular
em atletas de volei.

2.2. OBJETIVOS ESPECIFICOS

» Analisar as principais intervencdes fisioterapéuticas em quadros clinicos de
ombros em atletas de vélei;

» ldentificar os principais protocolos de prevencao de lesdes de ombro e seus
resultados.
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3. METODOLOGIA/MATERIAL E METODOS

O presente estudo foi realizado através de uma revisdo critica de literatura
sobre Disfungéo de Ombro e Cintura Escapular e Lesdo em Atletas de Voleibol. Foram
consultadas as bases de dados eletrénicas, PubMed, Scielo e PEDro. Tendo como
objetivo estudos de revisdo sistematica e ensaios clinicos. A selecéo e identificacdo
das palavras chaves para a busca dos artigos para o estudo foram realizadas através
dos descritores e Ciéncia e Saude (DeCS) Shoulder joint (articulacdo do ombro),
athete (atleta), injury (leséo), sports (esportes), volleyball (voleibol). Foram incluidos
na revisao de literatura textos completos, com idiomas em portugués e inglés. Os
artigos foram selecionados comecando pelo titulo de acordo com o tema do trabalho
a ser desenvolvido, resumo e texto completo. Depois desse processo de selecdo os
estudos passaram por uma analise onde foram retiradas informagdes relevantes para
desenvolvimento do trabalho. Incluindo trabalhos publicados do ano de 2010 a 2021
gue tenham relacdo com seres humanos. Estudos que ndo continham lesdes ou
disfuncdes relacionadas com ombro, voleibol e cintura escapular foram excluidos do
trabalho. Para coletar a busca na base de dados eletronica, foram colocadas
combinacdes diferentes de palavras chaves com operado booleano “E* e “OU” em

portugués e “AND” e "OR” em inglés.



4. RESULTADOS

A pesquisa inicial encontrou um total de 62 artigos. Onde foram excluidos por
titulo 30 artigos, selecionados para analise do resumo 25 artigos, sendo excluidos por
resumo 14 artigos. Artigos considerados potencialmente relevantes para andlise do
texto completo 11 artigos. Apd6s a leitura 7 artigos foram excluidos, sendo

selecionados e incluidos 4 artigos na revisao.

Nome Estudo Populacéo Intervencao Resultado
Moradi et Ensaio Grupo controle: Grupo intervencdo: Demonstrou
al., 2020. Clinico. 30 exercicio de melhora na forga,
participantes. arremesso com controle
grupo theraband por 40 neuromuscular,
intervencdo: 30 minutos, 3 vezes por sentido da posicédo
participantes. semana, por 8 articular dos
semanas. rotadores internos
e externos do
Grupo ~ controle:  manguito  rotador
Exermqos i de gos jogadores
autoexcitacao 40 assintomaticos de
minutos, 3 vezes por G|rRD por )
semana, por 8 semanas.
semanas.
Zarei et al.,, Estudo de Grupo controle: O objetivo do estudo Melhorar a
2021. coorte. 16 Participantes foi avaliar o programa estabilidade
FIFA 11+ ombro
Grupo (11+S) por g dinamica dos
intervencdo: 16 gemanas na Jogadores. N&o
participantes. ropriocepcio e
prop s PS houve evidéncia
estabilidade do . .
. indicando 0S
ombro em jogadores ) .
. efeitos positivos do
jovens do  sexo
. programa de
masculino. N
prevencao de

lesBes 11 + S em
comparagdo com
um

aquecimento
regular
melhoria
propriocep¢ao

na
da



E. Seminati Estudo 6 homens e 5 Avaliar duas O uso da técnica

et al., 2015. transversal. mulheres técnicas de gestosde alternativa  pode
técnica saques diferentes, reduzir

tradicional. técnica tradicional e potencialmente o

técnica  alternativa risco de lesdes por

5 homens e 5 ¢om marcadores 3D.  sobrecarga e

mulheres crénicas do ombro,

técnica podendo reduzir o

alternativa. risco de choque no

ombro, a0 mesmo

tempo  podendo

manter e melhorar

o0 desempenho dos

atletas, seja de

elite, recreacional

e ambos o0s sexos.

Burfeind e Ensaio clinico Grupo O estudo teve como A fita demonstrou

Chimera. controlado e experimental: 3 objetivo avaliar o melhora na

2015. aleatorio. mulheres e 5 efeito da fita propriocepcdo do

homens. cinesioldgica de ombro, reduziu

reposicionamento da erros de

Grupo controle:
4 mulheres e 4h
homens.

articulacdo d ombro
comparado com o
grupo controle.

posicionamento
articular de flexdo
e rotacdo externa
do ombro.

12
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5. DISCUSSAO

O presente estudo foi realizado com ensaios clinicos com intuito de avaliar a
confiabilidade na reducdo de lesdo em atletas de voleibol, através de medidas
comparativas entre atletas, sejam eles recreativos ou profissionais. Todos os estudos

selecionados dividiam os participantes em grupo intervengao e grupo controle.

Foram selecionados exercicios com uso de theraband associado ao arremesso,
uso de técnica alternativa para avaliar qual movimento (gesto) de realizar o movimento
de ataque/saque causaria menos impacto na articulacdo glenoumeral, uso da fita
proprioceptiva para melhorar posicéo articular e um programa de prevencéo do FIFA
11+,

De acordo com Moradi et al., (2020) o exercicio com theraband mostrou-se ter
um efeito significativo no ganho de forga e controle neuromuscular apés 8 semanas
em jogadores assintomaticos, sendo uma boa alterativa em jogadores com déficits

nos musculos do manguito rotador.

Mesmo o FIFA 11+ S sendo desenvolvido para goleiros de futebol, segundo
Zarei et al., (2021) o mesmo apresentou ser uma estratégia de prevencao importante
em atletas que praticam esportes aéreos incluindo o voleibol. Melhorando a

propriocepcao e estabilidade do ombro dos jogadores apos 8 semanas.

Atletas de voleibol tendem a realizar seus movimentos de saque/ataque de
diversas formas, o estudo de E.Seminati et al., (2015) avaliou duas técnicas de
ataque/saque divididas em; Técnica tradicional e técnica alternativa. Demonstrando
gue a técnica alternativa apresentou ser mais segura evitando que ocorra impacto na
articulacdo glenumeral e, ao mesmo tempo aumentando o desempenho

consideravelmente na velocidade do saque e ataque dos jogadores.

O estudo de Burfind e Cimera (2015) apresentou efeito positivo na fita
cinesiolégica proprioceptiva. Tendo uma melhora consideravel na reposicéo articular
em rotacao externa e flexdo, podendo ser um bom aliado em atletas que apresentam

discinese escapular, disfun¢des na articulagcdo glenoumeral e sindrome do impacto.
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6. CONCLUSAO

Podemos concluir que as principais intervencdes para o ombro de jogadores
de voleibol sdo; Uso de exercicios de arremesso com theraband, FIFA 11+ S (ombro),
uso da fita cinesiol6gica de reposicionamento articular do ombro e a técnica alternativa
e técnica tradicional. Porém, poucos estudos analisaram essa questao ndo deixando
consistente afirmarmos que estes sdo 0os melhores protocolos, mas foram os Unicos
identificados na literatura. J4 para os protocolos de prevencédo uso de exercicios de
arremesso com theraband, FIFA 11+ S (ombro), fita cinesiolégica de
reposicionamento articular do ombro e a técnica alternativa e tradicional. Entretanto
estes mesmos estudos necessitam de mais analises para poder comprovar a
eficiéncia na prevencao de leséo, visto que ainda ha necessidades de mais estudos
para os melhores processos de intervencdo sobre os protocolos de prevencao.
Concluimos que mais estudos precisam serem feitos e desenvolvidos para a

afirmacéao destes protocolos e quais destes sdo 0s mais interessantes.
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