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RESUMO

O futebol, € o esporte mais popular do mundo, e apresenta um elevado nivel de
competitividade, devido a isso o torna um esporte com alto indice de lesGes. Tais
lesbes se apresentam de formas diversas, oferecendo risco aos atletas podendo
manté-lo afastado de suas atividades. Estudos mostram que a ocorréncia de lesdes,
por mil horas de jogo pode chegar a 16 a 28, fazendo com que o atleta seja afastado
de suas atividades, apresentando prejuizo a saude fisica, diminuindo a sua
performance ao retornar e gastos ao clube para o seu tratamento. Isso mostra a
importancia de estratégias preventivas para o preparo desses atletas, a fim de reduzir
o risco de lesdes, através da criacdo protocolos preventivos. OBJETIVO: O objetivo
do estudo consistiu em evidenciar a relevancia da criacdo e implantacéo de protocolos
preventivos ao cronograma associado ao treinamento de equipes de futebol, por meio
da fisioterapia, evidenciando que a utilizacdo desses protocolos traz beneficios,
reduzindo o risco de lesdo no esporte. METODOLOGIA: Foi realizada uma reviséo
bibliografica a fim de observar a implementacéo dos protocolos de prevencéo a lesédo
no futebol, pesquisa feita nas bases de dados SCIELO e PUBMED, utilizando as
seguintes palavras chaves: Futebol (soccer), Fisioterapia (physiotherapy), Prevencéo
(Prevention) e Les&o (Lesion). RESULTADO: Foram encontrados 53 artigos, que
ap6s passarem pelos critérios de inclusdo, apenas 10 foram selecionados por
atenderam os critérios do estudo. CONCLUSAO: Os achados diante do estudo se
mostraram positivos para a implementacdo dos protocolos preventivos, em que
obtiveram dados que reduziram o risco de lesdo em atletas, tal como a redug&o nas
despesas da equipe, evidenciando uma melhora na performance, na qualidade de

vida e na renda relacionada a gastos com tratamento.

Palavras-chave: Futebol. Fisioterapia. Prevencgéo. Leséo.



ABSTRACT

Football, is the most popular sport in the world, and has a high level of competitiveness,
due to this it makes it a sport with a high rate of injuries. Such injuries present
themselves in different ways, offering risk to athletes and being able to keep them away
from their activities. Studies show that the occurrence of injuries, per thousand hours
of play can reach 16 to 28, causing the athlete to be removed from his activities,
presenting damage to physical health, decreasing his performance when returning and
spending to the club for his treatment. This shows the importance of preventive
strategies for the preparation of these athletes, in order to reduce the risk of injuries,
through the creation of preventive protocols. OBJECTIVE: The objective of the study
was to highlight the relevance of creating and implementing preventive protocols to the
schedule associated with the training of soccer teams, through physical therapy,
showing that the use of these protocols brings benefits, reducing the risk of injury in
sport. METHODOLOGY: A bibliographic review was carried out in order to observe
the implementation of the injury prevention protocols in football, the research was done
in the SCIELO and PUBMED databases, using the following keywords: Football
(soccer), Physiotherapy (physiotherapy), Prevention (Prevention) and injury (Lesion).
RESULT: 53 articles were found, which after going through the inclusion criteria, only
10 were selected because they met the study criteria. CONCLUSION: The findings
from the study were positive for the implementation of preventive protocols, in which
data obtained that reduced the risk of injury in athletes, such as the reduction in team
expenses, showing an improvement in performance, quality of life and in income

related to treatment expenses.

Keywords: Football. Physiotherapy. Prevention. Lesion.
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1 INTRODUCAO

O futebol, esporte criado na Inglaterra agrega muitos adeptos, sendo até
hoje o esporte mais popular do mundo. No inicio de sua histéria era praticado somente
por homens, onde tal desporto é regido através da Federacao Internacional de Futebol
(FIFA), que esta presente até os dias atuais. O mesmo, possui diversos campeonatos
em diferentes continentes e paises, sendo reformulado a cada ano e apresenta
categorias de idades diversas.

No futebol, vem ocorrendo a inclusdo da categoria feminina, onde passa a
ter maior relevancia a cada dia, diante da realizacdo de conquistas importantes. Tal
categoria ainda se mostra com dificuldades para a sua difusdo, por sofrer com a
desvalorizagédo, dificuldade financeira, falta de reconhecimento, e o principal fator, o
preconceito com o publico feminino criado pela sociedade.

Devido a grande diversidade presente em tal desporto, faz com que o

namero de atletas e equipes seja algo expressivo. Assim, torna o futebol o esporte
mais praticado do mundo, trazendo consigo dados relevantes.
Segundo Cristiano et al. (2016), os indices de lesGes por 1.000 horas de jogo podem
atingir cerca de 16 a 28 lesdes, ja durante treino levando em consideracdo 1.000
horas, estudos evidenciam um indice reduzido, podendo atingir cerca de 1 a 6 lesdes
apenas. Diante do estudo de Junge e Dvorak (2004), mostram que, “as lesées no
futebol afetam principalmente a extremidade inferior. Os locais mais frequentes sao o
tornozelo, o joelho e a coxa. Entorses, estiramentos e contusdes constituem os tipos
mais comuns de lesbes”. Cohen et al. (1997), mostram que as lesdes geralmente
ocorrem de forma indireta, em que o atleta exerce uma forca repentina a estrutura, e
a mesma nao é capaz de responder adequadamente, levando a lesao.

Tais achados, assim como em estudos de Cristiano et al. (2016),
evidenciam que o indice de lesdes durante partidas € significativamente mais elevado,
trazendo assim o pressuposto que durante a partida o jogador estd mais exposto a
lances incisivos e desleais diante das circunstancias da competicdo. Em dados
coletados na Premier League, segundo a ESPN (2016), as lesdes aos jogadores dos
times ingleses apresentaram despesas de cerca de 730 milhdes de reais, e foram
responsaveis pelo afastamento médio de 35 dias dos jogadores em relacdo as

partidas.
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De mesmo modo, conforme Cohen et al. (2003), evidenciam que, o piso de
jogo, fatores meteoroldgicos, equipamentos, violacdo nas regras e jogadas desleais,
apresentam-se como agentes influenciadores de lesé&o no futebol. Assim como fatores
de desgaste fisico excessivo, referentes ao elevado niumero de partidas ocorridas em
um curto espacgo de tempo e reduzido periodo para descanso. Os fatores intrinsecos
de cada jogador tornam-se também um elemento importante para a predisposicédo da
leséo, tais como: idade, nivel de jogo, forca e biomecanica.

De acordo com Inklaar (1994), “a maior parte das lesdes néo é grave, e 0
jogador pode voltar a jogar, em média, uma ou duas semanas apos a lesao”. Mas,
existem situacfes como traumas graves que podem levar a ruptura de ligamentos,
como o ligamento cruzado anterior (LCA), geralmente lesionado devido entorse de
joelho, ligamento calcaneo fibular, lesionado diante da entorse de tornozelo. Assim, 0
atleta pode dispor de maior tempo de afastamento em suas atividades.

Outras duas lesées comumente identificadas em praticantes de futebol, e
também em atletas de modalidades extenuantes, tratam-se da pubalgia e distensao
muscular. A pubalgia, conforme Angoules (2015), se da por uma inflamacgéo ocorrida
na cartilagem presente na sinfise pubica, e em tecidos proximos. Ela decorre devido
a elevada intensidade imposta ao atleta durante exercicios repetitivos, como longo
tempo de corrida juntamente com movimento na realizacdo do chute, acompanhado
a uma possivel desordem muscular em que gera sobrecarga para a regido pubica,
onde tracionada excessivamente acarreta processo de cisalhamento, atrito entre as
superficies.

Ja a distensdo muscular, segundo a analise de Ekstrand et al. (2009), se
apresenta como a lesdo mais comum em seu estudo. A mesma, trata-se da separacao
de fibras musculares, em que pode haver rompimento e se da através da fadiga
muscular durante atividade, acarretando a leséo em virtude do esfor¢o repentino do
atleta ao realizar uma corrida, ou diante de ambas as situa¢des, em que o musculo
encontra-se fadigado e € levado ao alongamento excessivo, ndo respondendo
adequadamente ao estimulo, levando a condicédo de estiramento, evoluido de dor, e
demais sinais. Ambas as situacdes vém a reduzir o desempenho do atleta, mantendo-
o afastado por maior tempo.

O pensamento em prevenir as lesbes, ndo s6 do futebol, deve-se manter
em primeiro parametro para um melhor rendimento e bem-estar do atleta, com isso,

reduzindo as despesas da equipe.
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Relatos de Barboza (2019) mostram que, “felizmente, é possivel prevenir
lesdes decorrentes do esporte. O primeiro passo é conhecé-las”. Esta afirmagao nos
traz a ideia que, para a prevencao devemos conhecer o fator causal, com isso mostra
a importancia dos estudos prévios, testes e pesquisas. Uma das formas de obter a
prevencao, estd em conhecer o gesto esportivo, onde podemos observar a criagéo de
padrdes de movimentos ao realizar a atividade. Através desta avaliacao sera possivel
identificar, de forma individualizada, desequilibrios musculares, alteracdes posturais,
déficit biomecénicos. Com isso, segundo Maniglia, Nazaré e Callegari (2014), afirmam
gue, “o aspecto preventivo busca a execucao segura e eficiente de um gesto esportivo
além de garantir desempenho ao atleta de alto nivel”’. Essa afirmacao, juntamente com
os dizeres de Barboza (2019), mostram que, técnicas preventivas aliadas a uma boa
andlise, refletem em reducéo do risco de lesédo e aumento da prevencao.

Tratando-se de prevengéo, devemos falar da fisioterapia, que exerce papel
fundamental a pacientes com disturbios cinéticos funcionais, e com o passar dos anos
mostra-se mais presente e eficiente no mundo dos esportes. Segundo Cohen et al.
(1997) os avancos presentes nos estudos dos esportes geram um melhor
conhecimento sobre a fisiologia humana, dessa forma, auxiliam para que a fisioterapia
amplie a sua atuacao, diante da elaboracédo de novos dados sobre a performance do
corpo humano perante a realizagcdo de atividades fisicas. Assim o fisioterapeuta pode
analisar cada individuo e identificar sua alteracao, e podera gerar estratégias mais
pontuais. Tal atuacdo, faz com que o tratamento ao atleta seja especifico, quando
necessario, condicionando e preparando o mesmo de forma mais eficaz.

A fisioterapia preventiva se torna determinante na redugéo de riscos de
lesdo, e proporciona ganhos na performance em jogadores de futebol. Tal ciéncia,
tornou-se imprescindivel no meio esportivo, visto que, segundo Chaskel, Preis e Neto
(2013), o atleta encontra-se susceptivel a lesées recorrentes, sendo elas direta ou
indireta, resultando em déficits biomecéanicos. Em vista disto, segundo a descricdo do
Crefito (2020), a fisioterapia tem o objetivo de avaliar, prevenir e tratar distarbios de
movimento. Deste modo a torna parte importante no meio esportivo, a fim melhorar a
gualidade de vida em atletas, dado que, a mesma torna-se reduzida devido as lesdes.

Portanto, a implementacdo de métodos preventivos se mostra fundamental.
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2 OBJETIVO

Baseado no que a literatura apresenta, de que lesdes levam a prejuizos
tanto ao atleta quanto as equipes, uma vez que, 0 primeiro, precisa interromper suas
atividades, e a segundo, acaba por aumentar suas despesas com saude e muitas
vezes ficam sem poder contar com um atleta importante por algum tempo. O objetivo
do estudo consistiu em evidenciar a relevancia da criagao e implantagéo de protocolos
preventivos ao cronograma associado ao treinamento de equipes de futebol, por meio
da fisioterapia, evidenciando que a utilizacdo desses protocolos traz beneficios,

reduzindo o risco de lesao no esporte.
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3 METODOLOGIA

Para a realizacdo da pesquisa, optou-se pelo método de revisdo da
literatura de forma a observar protocolos preventivos utilizados nos estudos
encontrados, e analisa-los.

A busca pela bibliografia, foi realizada através das bases de dados SCIELO
(Scientific Electronic Library Online) e PUBMED (National Center for Biotechnology
Information), conforme a figura 1.

Obtiveram como palavras chaves para a busca dos artigos, os descritores:
Futebol (soccer), Fisioterapia (physiotherapy), Prevencédo (prevention) e leséo
(Lesion).

ApoOs andlise de 53 artigos, 10 foram selecionados para ingressar no
estudo, em que esses seguiam 0s critérios de inclusdo, sendo eles: apresentar relacao
com as palavras chaves descritas, idioma em portugués ou inglés, periodo de
publicacdo entre 2000 a 2020. Também foi levado em consideracdo a leitura dos
resumos, a fim de identificar se havia correlacdo com a proposta do estudo, onde,
deveriam apresentar protocolos de prevencdo a jogadores de futebol de qualquer
idade, categoria ou género, sem especificacdo de como foram realizadas as coletas
dos dados.

Como critérios de exclusao, foram retirados artigos que nao expressassem
a realizacdo de protocolos preventivos, estivessem fora do periodo de tempo

estipulado e ndo estivessem dentro dos idiomas determinados.
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Figura 1 — Resultado da Busca para Inclusao no Estudo

~

Numero de artigos
encontrados:
PubMed: (n:30);
Scielo: (n:23);
Total: (n:53)

)

( 20 artigos excluidos:

) » (n:9) ndo apresentaram

Artigos possivelmente
elegiveis: (n:33)

A

23 artigos foram excluidos
apos leitura do resumo e
nao estavam relacionados

com o estudo

Y,

Artigos selecionados para
a revisao: (n:10)

Fonte: Silva, 2020.

idioma correto

/Soligard et al. (2008) \

Steffen et al. (2013)
Van Beijsterveldt et al. (2012)
Owoeye et al. (2014)
Junge et al. (2011)
Trajkovic et al. (2020)
Barengo et al. (2014)
Steffen et al. (2008)
Hammes et al. (2015)
Krist et al. (2013)

com as palavras chaves

%

N

» (n:11) nado correlacionaram

J

g/




4 RESULTADOS
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Diante dos critérios de inclusdo e excluséo para a realizacdo da pesquisa,

restaram apenas 10 artigos, em que foram analisados e descritos no estudo. Os

mesmos apresentaram 0s seguintes resultados, conforme o quadro 1:

Quadro 1 — Resultados Encontrados dos Artigos Selecionados

Autor Tipo de Tamanho da | Idade Desfecho
Estudo Amostra*
Reduziu
Ensaio clinico | Controle — 837 significativamente as
Soligard et al. | controlado Intervencdo — | 13-17 | lesdes graves, lesbes
(2008) randomizado 1055 por overuse severas e
lesbes agudas no
grupo intervencao
Steffen et al. | Estudo A  aderéncia ao
(2013) controlado Intervencdo — | 13-18 | protocolo preventivo
randomizado 226 reduziu a taxa de
risco de lesdo
Nao foram
Van Ensaio Controle — 233 encontradas
Beijsterveldt | controlado Intervengdo — | 18-40 | evidencias
etal. (2012) | randomizado 223 significativas de efeito
por cluster preventivo do THE11
em jogadores adultos
Owoeye et al. | Ensaio clinico | Controle — 204 Reduziu a taxa de
(2014) controlado Intervencdo — | 14-19 | leséo de forma
randomizado 212 significativa no grupo
intervencao
Apresentou a redugéo
Estudo de 11,5% em lesoes
Junge et al. | de coorte; Nivel - 14 | de jogo em relagéo a
(2011) de evidéncia, 3 outras equipes e
17,2% menos
incidéncias
comparado a 2004
Em apenas 4
semanas, mostrou-se
suficiente para a
Trajkovic et | Estudo Controle — 17 10-12 | melhora do
al. (2020) experimental Intervencéo - 19 desempenho fisico,
comparado com a
rotina tradicional de
aguecimento e

treinamento
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Barengo et al.
(2014)

Revisao
sistematica

Apresentou reducéo
no indice de lesdo em
jogadores amadores,
femininos e
masculinos, e melhor
desempenho motor e
neuromuscular

Steffen et al.

Ensaio clinico

Controle — 947

Nao apresentou
numeros satisfatorios

(2008) randomizado Intervencdo — | 13-17 | para ser considerado
por cluster 1073 eficaz, devido ao
descumprimento do
protocolo
Nao apresentou
Hammes et | Ensaio clinico | Controle — 119 | 43-45 | resultados
al. (2015) randomizado Intervencéo — significativos em
146 atletas veteranos em
intervencdo uma vez
por semana
Nao apresentou
resultados
Krist et al. | Ensaio clinico| Controle —243 significativos para a
(2013) randomizado Intervencdo — | 18-40 | prevencédo de lesao
236 no grupo avaliado, em

contra partida
apresentou reducao
nos custos para

tratamento da lesao

Fonte: Silva, 2020.
*Grupo
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5 DISCUSSAO

A proposta do estudo foi analisar a realizacdo de protocolos de prevencao
de lesédo no futebol, expondo a importancia de sua criagdo e como 0S mesmos atuam
positivamente na performance dos atletas.

De acordo com Soligard et al. (2008), relataram em seu estudo, em que
consistia na separacdo de dois grupos, sendo: controle, havendo 837 atletas e
intervencdo, havendo 1055 atletas entre 13 e 17 anos. O mesmo, mostrou que o
programa de prevengdo a lesdo FIFA 11+, reduziu significativamente as lesdes
graves, agudas e lesdes por overuse severas no grupo intervengéo, em que, a lesdo
por overuse consiste no excesso de atividade imposta ao individuo, diante de um
exercicio repetitivo, como a corrida presente no futebol, na qual pode gerar micro
traumas em musculos e articulagbes, e quando ndo dado o tempo de recuperacéo
adequado, leva ao acumulo de danos, e a longo prazo gera a lesédo. Fato importante,
devido a alta demanda do esporte

Neste sentido, segundo Steffen et al. (2013), avaliaram a aplicacdo do
método FIFA 11+, diante de um coeficiente de 226 jogadores entre 13 a 18 anos,
observando a adesdo desses ao treino. Aqueles que aderiram de forma correta,
apresentaram melhores taxas para a reducdo do risco de lesdo. Além disso,
evidenciou uma reducdao global de 72% das lesdes, devido ao protocolo preventivo.

Segundo Van Beijsterveldt et al. (2012), no qual exibiram em seu estudo a
apresentacao de dois grupos, sendo eles: o grupo controle (233 jogadores) e o grupo
intervencdo (223 jogadores) que, o programa FIFA 11+ obteve evidéncia limitada,
sobre incidéncia de lesbes em musculatura isquiotibial. Considerando o mesmo
ineficaz na prevencao de tal leséo.

Ja diante dos estudos de Owoeye et al. (2014), que acompanharam por
seis meses 20 equipes da Premier League Junior, apresentando 212 atletas alocados
em grupo intervengdo e 204 alocados em grupo controle, com idade entre 14 e19
anos. Os mesmos obtiveram como resultado a reducéo significativa da taxa de leséo
no grupo intervengéo, apresentando 41% menos lesdes.

O programa de aquecimento neuromuscular FIFA, nesses jovens,
expressou além disso a reducdo de 48% do indice de lesdo em extremidades

inferiores, contrapondo Van Beijsterveld et al. (2012).



19

Em estudos de Junge et al. (2011), onde registraram na Suica 42.262
lesdes no futebol, e como consequéncia 130 milhdes de ddlares em despesas, onde
devido ao alto indice e o elevado custo gerado, expressou-se por eles a necessidade
da implementacdo de programas de prevencao. Assim, 5549 treinadores foram
instruidos a utilizarem como protocolo de prevencao o FIFA 11+, em que foi aplicado
durante quatro anos através dos respectivos treinadores. O acompanhamento desse
protocolo se deu através de entrevistas. Aquelas equipes em que realizaram o
programa de prevencéao, obtiveram uma reducao de 11,5% nas lesdes de jogo e 27%
menos lesGes sem contato, onde o atleta se contunde sem o contato fisico com outro,
guando comparado a 2004, ano que se deu inicio ao acompanhamento, apresentando
uma reducéo do indice de lesao.

Achados do estudo de Trajkovi¢ et al. (2020), em que teve como aspecto
avaliar a melhoria da performance em um grupo de 36 jovens jogadores entre 10 a 12
anos, divididos em dois grupos, controle (17 jogadores) e Intervencdo FIFA 11+ (19
jogadores), no qual obtiveram como resultado que a utilizacdo do programa de
prevencao a lesdo por apenas 4 semanas, mostrou-se suficiente para a melhora do
desempenho fisico quando comparados com a rotina tradicional de aquecimento e
treinamento. Mas, ndo apresentou relacao significativa entre os grupos para a reducao
de lesdo. Entretanto, ganhos de desempenho em atividades como: salto em distancia
parado, agilidade, redugcdo no tempo de atividades cronometradas e melhora
significativa no VO2 max, foram evidenciados pré e p6s implemento do protocolo.
Tratando do VO2 max, esse se mostra importante perante dados do estudo de
Rahnama et al. (2002), que segundo eles, os primeiros 15 minutos de jogo, onde o
atleta ainda ndo se apresenta totalmente aquecido, e ultimos 15 minutos finais, onde
ja esta fadigado, obtiveram maiores riscos de lesdo, sendo o Uultimo fato
correlacionado com a baixa do suprimento de oxigénio para a musculatura, devido ao
esforco durante partida onde o atleta ja se apresenta cansado, e 0 corpo ndo esta
mais totalmente responsivo, susceptivel ao aumento no risco de lesdes devido falhas
no controle biomecanico. Assim, o protocolo preventivo mesmo que nao apresentando
dados em reducdo no risco de lesdo, mostrou que se pode haver melhoras em
componentes corporais importantes para tal, tornando o individuo condicionado e agil,

sendo um ponto positivo na prevencao.
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O programa FIFA11+ consiste em um protocolo simples, de baixo custo e
rapido, tendo como tempo de 10 a 15 min de execucao. Isso faz com que 0 mesmo
seja de facil aplicacédo, sem interferir no cronograma das equipes.

Em mais um estudo, segundo Barengo et al. (2014), o FIFA11+ mostrou-se
eficiente como protocolo de prevencao, reduzindo sua incidéncia tanto em homens
guanto em mulheres, obtendo uma diminuicdo de 30 a 70% menos jogadores
lesionados. Além disso, uma melhora no desempenho neuromuscular e reducédo de
35% no risco de todas as les@es, reafirmando a sua eficacia.

Ja em estudo de Steffen et al. (2008), onde haviam 58 equipes (1073
atletas) no grupo intervencéo e 54 equipes (947 atletas) no grupo controle, tratando-
se de um publico feminino, onde grupo intervencéo realizaria as sessdes com o tempo
médio de 20 minutos, durante toda a temporada. Ao longo desse tempo, duas equipes
se retiraram do programa e as demais reduziram o numero de sessdes esperadas.
Além disso, segundo o estudo nem todos os jogadores do grupo realizaram todas as
sessdes de intervencédo, tendo em média apenas 15 sessdes de treinamento, no qual
pode ter comprometido o resultado do programa de intervencdo, reduzindo sua
eficacia, segundo os autores.

Ja em um grupo masculino de jogadores veteranos expostos no estudo de
Hammes et al. (2015), que apresentavam idade média entre 43 a 45 anos, onde foram
acompanhados por nove meses, uma temporada, divididos entre grupo intervencéo
(146 atletas) e grupo controle (119 atletas), no qual a intervencéo se deu apenas uma
vez por semana. Foi salientado que a aplicacdo do programa de prevencdo, ndo
atingiu numeros satisfatorios. Tal achado, deu-se segundo os autores a fatores como:
nao adesao ao programa; reducédo na motivacao dos atletas, devido a menor treino
com bola; tempo de sesséo prolongado ao grupo intervengéo e reduzido numero de
sessOes por semana, onde resulta na ndo capacidade de prevencao de lesdo em
jogadores veteranos. Dessa forma, mostra que existem fatores determinantes para
gue o programa preventivo seja eficaz em grupo de jogadores veteranos, indicando a
importancia da individualidade na criagao do protocolo.

Neste contexto, segundo Krist et al. (2013), acompanharam vinte e quatro
times masculinos, totalizando 479 atletas amadores de futebol. Esses, apresentavam
idade entre 18 e 40 anos e foram alocados em grupo intervencgao (236 individuos) e
controle (243 individuos). O grupo intervencdao foi instruido a realizar de 2 a 3 sessfes

semanais do protocolo preventivo FIFA 11+, os demais foram instruidos a continuar o
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protocolo de aquecimento habitual. O estudo néo evidenciou resultados significantes
para a reducdo da prevencdo de lesdo no grupo avaliado, mas em contrapartida,
apresentou uma reducdo nos custos gerais médios de 200 euros entre 0 grupo
intervencdo e o grupo controle. J& os custos médios globais por jogador lesionado,
apresentou uma reducdo ainda maior, sendo ela de 350 euros em jogadores
experimentais, reduzindo significativamente os custos de tratamento. Segundo 0s
autores, essa reducdo de custo pode estar relacionada a um efeito preventivo no
grupo intervencdo, mas que néo foi capaz de interferir no indice de lesGes devido a

outros fatores envolvidos.
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6 CONCLUSAO

Dessa forma, conclui-se com esse estudo que protocolos preventivos bem
fundamentados e acompanhados pela equipe responséavel a fim de evitar situacoes
de evasao dos atletas, inconstancia da atividade, excesso ou reducao no tempo de
realizacdo do mesmo e a observacao de fatores intrinsecos como: idade, género e
nivel de jogo, se mostram eficazes para a reducéo do indice de les&o no futebol, tanto
em jogadores amadores quanto em profissionais, melhorando desempenho,
performance e biomecanica do individuo.

Outro achado positivo expresso no estudo, consiste na reducdo das
despesas destinadas as lesdes, nas quais foram reduzidas significativamente apés a
implementacdo do protocolo preventivo, mostrando que mesmo sem dados
consistentes para a reducdo do risco de lesdo, houveram adaptacfes perante ao
tempo de treinamento do individuo, que possibilitou a reducdo da gravidade das
lesBes e a recuperacdo mais rapida, daqueles atletas lesionados que realizaram a
prevencdo, sendo de fundamental importancia aos clubes.

Por fim, diante da realizacdo correta da técnica preventiva, atletas
profissionais poderdo estar presentes e aptos por um numero maior partidas,
apresentando melhor rendimento, sendo assim um ponto importante para a equipe,
gue poderd explorar mais o seu time. Ja para equipes amadoras, que apresentam
menor apoio, e equipamentos, 0 programa preventivo pode vir a melhorar a
performance de seus atletas, devido ao baixo custo, a facilidade e praticidade dos
exercicios, tornando-os mais aptos para os jogos e melhorando sua qualidade de vida,
diante da reducdo dos riscos de leséo ja apresentados.

Dessa forma, a implementacéo de protocolos preventivos pré-treino e preé-
jogo, se mostram essenciais para uma melhora da jogabilidade do atleta, tanto
profissional quanto amador, tendo em vista a antecipacdo das funcdes
neuromusculares, melhora do condicionamento e agilidade, sendo superior ao
aquecimento convencional, refletindo na performance de jogo, reduzindo o indice de

lesdes.
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