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RESUMO

Verificar o histérico de lesdes e varidveis
associadas em atletas universitarias de futsal
e futebol feminino. A amostra foi composta por
46 atletas universitarias do sexo feminino (22,2
+ 3,19 anos; 59,45 + 7,81 kg; 1,71 + 0,24 m;
21,68 + 8,08 kg/m?, 63,3 £ 42,4 meses de
pratica) alocadas em trés grupos de acordo
com a modalidade praticada: futsal (n = 14),
futebol (n = 14) e futsal e futebol (n = 18). As
atletas foram submetidas a uma avaliagédo
antropométrica, responderam um questionario
a respeito do tempo de pratica, modalidade,
volume de treino por semana e a posi¢do de
jogo, e em seguida foram entrevistadas sobre
o0 histérico de lesdes. Houve um alto indice de
lesdo (97,8%). As atletas que praticavam
futebol e futsal apresentaram maior nimero de
lesBes no tornozelo, muscular e totais (p=0,03)
comparado as atletas que praticavam apenas
uma das modalidades. N&o houve diferenca
no nimero de lesdes em funcéo da posigdo de
jogo (p>0,25). Adicionalmente, houve uma
correlagado positiva entre o nimero de lesdes e
a massa corporal (r=0,42; p=0,004), indice de
massa corporal (r=0,75; p=0,001) e o tempo
de préatica da modalidade (r=0,54; p=0,001).
Concluimos que ha um alto indice de lesdo em
atletas do futebol e futsal feminino,
particularmente para atletas que praticam as
duas modalidades, independentemente da
posicdo de jogo. Tais lesBes sdo
positivamente  correlacionadas a massa
corporal, indice de massa corporal e tempo de
pratica das modalidades.
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ABSTRACT

Number of injuries and variables associated
with university athletes of futsal and female
football

Introduction: Football and futsal have a high
incidence of injuries. However, little is known
regarding injuries in college female football and
futsal players, and the variables associated
with injuries. Objective: To verify the history of
injuries and associated variables in college
women football and futsal players. Methods:
The sample was composed by 46 college
women athletes (22.2 + 3.19 years; 59.45 +
7.81 kg; 1.71 + 0.24 m; 21.68 = 8.08 kg/m?;
63.3 + 42.4 months of practice), divided into
three group accordingly with the modality
trained: Futsal (n = 14), Football (n = 14), both
of them (n = 18). The athletes underwent an
anthropometric assessment, answered a
guestionnaire regarding their history of sportive
training, sports modality, training information,
and position on the field. Then, they were
questioned about their history of injuries.
Results: There was a high incidence of injuries
(97,8%), in which the athletes who played
football/futsal showed a higher number of
injuries on the ankles, muscular and totals (p =
0,03) compared to the athletes who played
only one of them. There was no difference in
the number of injuries regarding the position on
the field (p > 0,25). Additionally, there was a
positive correlation between the number of
injuries and body mass (r=0.42; p=0.004),
body mass index (r=0.75; p=0.001) and years
of practice (r=0.54; p=0.001). Conclusion: We
conclude that there is a high incidence of
injuries in female futsal and football players,
particularly in those who plays both modalities,
independently of their position on the field. The
lesions were positively correlated to the body
mass, BMI and time/years of training.

Key words: Athletic Injuries. Football. Futsal.
Women.
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INTRODUCAO

A lesédo esportiva é considerada como
gualquer queixa fisica do atleta ocorrida no
jogo ou treino, independente da necessidade
de cuidados médicos ou afastamento das
atividades (Vanderlei e colaboradores, 2010).

O futebol e futsal sdo modalidades
esportivas de intensidade intermitente com
movimentos de aceleracdo/desaceleracéo,
constantes mudancas de direcdo e contato
fisico entre os atletas.

Logo, considerando as caracteristicas
das modalidades h&d um alto risco de lesdes
trauméticas decorrentes de contato fisico ou
nao.

De fato, o futebol é a modalidade
coletiva com o maior numero de lesdes
desportivas do mundo (Quemelo e
colaboradores, 2012), sendo responséavel por
50 a 60% das lesbGes esportivas na Europa,
resultando em 3,5% a 10% dos traumas fisicos
tratados em hospitais europeus (Soderman e
colaboradores, 2001).

Nesse sentido, Pangrazio e Forriol
(2016a) verificaram uma incidéncia de 3
lesBes por partida em 220 atletas do sexo
masculino durante o XVI Campeonato
Sulamericano Sub-17 de Futebol e uma leséo
a cada 58 minutos em 276 jogadores do sexo
masculino durante a Copa América de Futebol
2015, com maior ocorréncia nos membros
inferiores (Pangrazio e Forriol, 2016b).

No futsal, Ribeiro e Costa (2006)
avaliaram 180 atletas do sexo masculino
durante o XV Campeonato Brasileiro de
Futebol de Saldo Sub-20 e constataram um
total de 32 lesbes em 23 partidas.

Dessa forma, as lesfes associadas ao
futebol e futsal tém sido objeto de interesse de
profissionais tanto do desempenho esportivo
quanto da salde (Andrade e colaboradores,
2015; Walden e colaboradores, 2012), pois na
maioria dos casos as lesdes sao
incapacitantes acarretando o afastamento
temporario ou definitivo dos atletas em treinos
e competicoes.

Neste sentido, Zanuto e colaboradores
(2010) demonstraram que cerca de 50% das
lesbes de contato em atletas amadores
adultos acarretaram tempo minimo de
afastamento de até 7 dias, 25% de até 21 dias
e 25% superior a 21 dias.

Por outro lado, as lesGes sem contato
fisico 33% resultaram em afastamento minimo
de 7 dias, 44% de 7 a 21 dias e 22% com
afastamento de mais de 21 dias. Resultados

similares foram apresentados por Ribeiro e
colaboradores (2007) no qual 57,8% e 73,1%
das lesBes resultaram em afastamento nas
categorias infantil e juvenil, respectivamente.

O futebol e futsal sdo modalidades
com muitos praticantes de diversas faixas
etarias e niveis de treinamento.

Segundo a Federacgédo Internacional de
Futebol e Federacéo Internacional de Futebol
de Saldo existem mais de 270 milhdes de
jogadores ao redor do mundo (FIFA, 2007).

Adicionalmente, essas modalidades
tém alcancado 26 milhes mulheres adeptas
nos Ultimos anos. As caracteristicas
anatbmicas femininas séo peculiares e podem
favorecer a ocorréncia de lesbes relacionada
da prética dessas modalidades (Brito, Soares
e Rebelo, 2009; Joseph e colaboradores,
2013; Stracciolini e colaboradores, 2015).

Em revisdo sistematica Magalhdes e
colaboradores (2007) mostraram que atletas
do sexo feminino apresentam maior incidéncia
de lesbes no ligamento cruzado anterior (LCA)
e problemas patelofemorais.
Interessantemente, Brito e colaboradores
(2009) mostraram que no futebol a lesdo do
LCA nas mulheres ocorre com maior
frequéncia no membro de apoio enquanto nos
homens é mais frequente no membro que
executa o chute.

Estudo epidemiolégico envolvendo
nove modalidades esportivas em atletas
universitarios sobre les6es no LCA encontrou
uma taxa de 6,5 a cada 100.000 minutos
(Joseph e colaboradores, 2013). O futebol
feminino apresentou a maior taxa de lesdes no
LCA (12,2) seguido pelo futebol masculino
(11,1) (Joseph e colaboradores, 2013).

Adicionalmente, comparacdo entre os
géneros demonstrou que as meninas tém
maior taxa de lesbBes (8,9) comparada aos
meninos (2,6) (Joseph e colaboradores, 2013).

Similarmente, Stracciolini e
colaboradores (2015) demonstraram que
meninas na puberdade apresentam maior
namero de lesGes de LCA comparado aos
meninos, e o futebol € a modalidade esportiva
gue acarreta maior nimero de lesGes no
género feminino.

As possiveis razdes para essa maior
incidéncia envolvem a menor funcdo
neuromuscular do quadril nas mulheres, a qual
pode contribuir para padrbes de movimentos
alterados, diminuindo a capacidade de
controlar dinamicamente a extremidade inferior
do joelho.
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De fato, alguns autores sugerem que a
fraqueza de abducdo do quadril pode diminuir
a capacidade da mulher de produzir um nivel
de forca adequada e estabilizar o joelho
durante atividades dindmicas como no futebol,
aumentando o risco de lesdo (Quatman-Yates
e colaboradores, 2013).

Contudo, apenas dois estudos
avaliando aspectos relativos a lesbes em
atletas de futsal do sexo feminino foram
encontrados.

Gayardo e colaboradores (2012)
analizaran as lesdes ocorridas na temporada
2010 de 135 mulheres que participaram da
Liga Nacional de Futsal 2011. Os autores
verificaram que 54% das atletas sofreram
algum tipo de leséo, e que 86,5% das lesdes
foram nos membros inferiores.

Bernardino  (2015) avaliou 135
jogadores de futsal universitario feminino
associadas a Federacdo Académica do
Desporto Universitario de Portugal. O autor
verificou que 47,45% das atletas tiveram uma
lesdo, com maior ocorréncia no pé/tornozelo
(34,8%).

Contudo, apesar das evidéncias de
ocorréncia de lesBes no futebol e futsal,
nenhum estudo até o momento se propds a
analisar fatores associados a ocorréncia de
lesBes relacionada a pratica de futebol e futsal
em mulheres.

Portanto, o objetivo deste estudo foi
analisar o histérico de lesbes e verificar
variaveis associadas as lesdes em atletas
universitérias de futsal e futebol feminino.

Nossa hipotese é que variaveis
antropométricas e tempo de treinamento séo
fatores associados ocorréncia de lesdes nos
atletas.

Essas informagBes podem ser Uteis
para subsidiar a equipe técnica na prescri¢cdo
do treinamento, assim como na adocdo de
medidas preventivas.

MATERIAIS E METODOS
Amostra

Participaram do estudo 46 atletas
universitérias do sexo feminino alocadas em
trés grupos de acordo com a modalidade
praticada: futebol (n = 14), futsal (n = 14) e
futebol/futsal (n = 18).

Adicionalmente, as atletas foram
agrupadas em relacdo a posicdo em
campo/quadra em trés grupos: defesa (n =
15), meio (n = 16) e ataque (n = 15). As

caracteristicas gerais da amostra séo
dispostas na Tabela 1.

O recrutamento foi realizado por meio
de contato direto com os técnicos das equipes.
Foi solicitado autorizacdo para as atletas
participarem como voluntaria no estudo. Os
critérios de inclusdo foram: (i) ser atleta
universitéria, (ii) ter idade entre 18 e 32 anos.

Os seguintes critérios de excluséo
foram adotados: (i) apresentar lesdes nao
relacionada com o futebol e/ou futsal, (ii) ndo
ter participado de treinos ou jogos por mais de
dois meses consecutivos durante o periodo de
analise do estudo, (i) ter mudado de
universidade durante o periodo de andlise do
estudo, ou (iv) ndo completar os
procedimentos do estudo.

Esse estudo foi aprovado pelo comité
de ética em pesquisa da Universidade Federal
do Rio Grande do Norte, de acordo com o
parecer numero: 1.706.413, seguindo a
Resolucdo 466/2012 do Conselho Nacional de
Saude.

Avaliagdo Antropométrica

A massa corporal e a estatura foram
mensuradas utilizando uma balanga digital
com estadibmetro acoplado (Welmy — modelo
H110, S&o Bernardo do Campo, SP, Brasil),
com precisdo de 0,1 kg e 0,1 m. O indice de
massa corporal (IMC) foi calculado pelo
quociente entre a massa corporal (kg) e o
quadrado da estatura (m).

Historico de lesbes

Inicialmente, foi registrado
informacdes referentes & idade, modalidades
praticadas, treinamento adicional realizado
além da modalidade esportiva (ex.:
treinamento de forga, treinamento funcional),
tempo de préatica da modalidade esportiva e a
posicéo de jogo.

Além disso, as atletas foram
guestionadas a respeito de lesdes sofridas e o
local da lesdo (tornozelo, joelho e lesdo
muscular). As atletas foram orientadas a
reportar apenas lesdes relacionadas a prética
de futebol e futsal.

O levantamento retrospectivo das
lesdes das atletas foi registrado a partir do
inicio do periodo de pratica da modalidade
esportiva até o ano de 2015.

No presente estudo foi considerada
lesdo como qualquer acontecimento ocorrido
durante jogos ou treinos, com reducdo da
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participacdo ou afastamento completo dos
atletas nas atividades esportivas, ou que RESULTADOS
necessitaram de tratamento especial para
retornar a préatica (Inklaar e colaboradores, A Tabela 1 apresenta  as
1996). O questionario foi aplicado em forma de caracteristicas dos grupos de atletas

entrevista individual.
Estatistica

A normalidade quanto a distribuicdo
dos dados foi analisada pelo teste de Shapiro-
Wilk. Os dados séo apresentados como média
e desvio padréao.

A analise de variancia (ANOVA one-
way) foi utilizada para comparar as variaveis
entre os grupos de atletas que praticavam o
futsal, futebol e futsal/futebol, assim como
entre as posicbes de jogo (defesa, meio-
campo e ataque).

Adicionalmente, o teste de correlacdo
de Pearson foi utlizado para testar a
correlagdo entre o numero de lesbes e
variaveis como a massa corporal, IMC e tempo
de pratica. O nivel de significancia foi
estabelecido como p< 0,05. O software SPSS
20.0 foi utilizado para realizar as analises.

universitarias que praticam futsal, futebol e
futsal/futebol.

Os grupos séo formados por atletas
universitarias jovens e com estado nutricional
eutrofico.

A estatura das atletas do grupo
futsal/futebol foi menor comparada as atletas
dos grupos futsal e futebol. As atletas do grupo
futebol apresentaram menor tempo de pratica
em relacdo ao grupo futsal/futebol.

Em relagéo ao treinamento
complementar a modalidade esportiva, apenas
as atletas que praticavam futsal realizavam
treinamento de forca pelo menos uma vez na
semana.

O volume de treinamento na
temporada para o grupo de futsal foi de 7.200
minutos, 9.720 minutos para o futebol e 16.900
para o grupo futsal/futebol.

Tabela 1 - Caracterizacdo geral da amostra de atletas universitarias de futebol e futsal feminino.

variaveis Futsal Futebol Futsal/Futebol D
(n=14) (n=14) (n=18)
Idade (anos) 20,6 £3,1 23,4+3,8 22,5+2,23 0,06
Massa corporal (kg) 59,0+9,0 60,7+ 7,8 58,9+7,1 0,78
Estatura (m) 1,62 £0,06* 1,63 +0,07% 1,57 £ 0,04 0,01
IMC (kg.m2) 22,6 £9,7 19,6 £ 3,8 22,6 +9,2 0,27
Tempo de prética (meses) 62,9+453 355+229* 85,3 + 40,5 0,01

Legenda: IMC = indice de massa corporal; * = diferente em relagéo ao grupo do futsal/futebol (P < 0,05).

Tabela 2 - Namero de lesdes de acordo com a posi¢do de jogo em quadra/campo.

Variaveis Defesa (h=15) Meio (n =16) Ataque (n = 15) p
Lesdes no joelho 0,93+1,44 1,00+1,21 0,87 +0,99 0,96
Lesbes no tornozelo 1,80+1,21 2,06 +1,44 1,87+1,41 0,85
LesBes musculares 1,33+£0,90 1,62+1,75 0,80+1,32 0,25
LesOes totais 4,07 +2,71 4,69 + 2,44 3,53+261 0,47

A Figura 1 apresenta a distribuicdo do
namero de lesbes de acordo com as
modalidades praticadas pelas atletas.

Das atletas entrevistadas, 97,8%
sofreram lesdes relacionadas ao futebol e/ou
futsal. As atletas do grupo futsal/futebol
apresentaram uma quantidade maior de
lesdes acometidas no tornozelo e de lesbes
totais (p < 0,03) comparada as que praticavam
apenas futsal ou futebol.

Adicionalmente, as atletas do futsal
sofreram a menor quantidade de lesdes
musculares (p < 0,05).

Na tabela 2 sdo apresentadas o
numero de lesGes de acordo com a posicdo de
jogo. N&@o houve diferenca entre as posicdes
de jogo no ndmero de lesdes em nenhum dos
locais analisados.

Em relacao as variaveis associadas as
lesBes, foram detectadas correlagdes positivas
de magnitude moderada a forte entre o
numero de lesGes e a massa corporal, IMC e o
tempo de pratica da modalidade (Figura 2).
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Figura 1 - Numero de lesdes totais (A), no joelho (B), no tornozelo (C) e musculares (D) de acordo
com as modalidades praticadas por atletas universitarias. * = diferente em relagao ao grupo do
futsal/futebol (p < 0,05).
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Figura 2 - Correlagéo entre o nimero de lesdes e a massa corporal (A), indice de massa corporal (B)
e o tempo de préatica da modalidade (C).

DISCUSSAO

O objetivo do presente estudo foi
verificar o nlmero de lesfes e variaveis
associadas em atletas de futebol e futsal
universitario. Nossos resultados mostraram
que 97,8% das atletas sofreram lesdes, sendo
que as que praticavam as duas modalidades
tiveram mais lesdes de tornozelo, musculares
e totais comparados as que praticavam

apenas o futebol ou futsal. Houve correlacdes
positivas entre o nimero de lesdes e a massa
corporal, IMC e tempo de treinamento.
Adicionalmente, quando agrupadas por
posicdo em campo/quadra ndo foram
encontradas diferengas no nimero de leses.
As atletas que praticavam tanto o
futebol quanto o] futsal sofreram
aproximadamente duas vezes mais lesdes no
tornozelo e duas vezes e meia mais lesdes
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musculares do que as que praticavam apenas
uma das modalidades. Isso resultou em 66,7%
mais lesBes totais no grupo que praticava as
duas modalidades.

No melhor de nosso conhecimento,
esse foi o primeiro estudo a comparar a
incidéncia de lesBes entre essas modalidades.
Esse resultado pode ser parcialmente
explicado pelo maior volume de treino nas
atletas do grupo futsal/futebol, visto que o
volume de treinamento de futsal na temporada
foi de 7.200 minutos e de futebol 9.720
minutos, enquanto o volume de treinamento do
futsal/futebol foi de 16.920 minutos,
aproximadamente 2 vezes maior.

A pratica das duas modalidades
submeteu as atletas a maior tempo de
exposicdo a lesbes e maior estresse
morfologico e fisiolégico. Com frequéncia os
treinos foram configurados de forma
consecutivos podendo resultar em um volume
de treinamento excessivo (overtraining)
(Kreider, Fry e O'toole, 1998).

E possivel que adaptacdes
indesejadas ao organismo possam ter
aumentando a chance de ocorréncia de lesdes
(Hackney e Koltun, 2012; Winsley e Matos,
2011).

De fato, essa especulacdo tem sido
suportada por estudos que verificaram que o
volume de treinamento é um dos fatores de
risco para lesbes em atletas (Ribeiro e
colaboradores, 2007; Saragiotto, Di Pierro,
Lopes, 2014).

Portanto, os resultados do presente
estudo sugerem que maiores volumes de
treino podem resultar em lesdes esportivas
associadas ao futebol e futsal.

Quanto a localizacdo das lesbes,
nossos resultados corroboram com estudos
prévios com as modalidades de futebol e futsal
de forma isolada mostrando a maior parte das
lesbes nos membros inferiores (Fortington,
Donaldson e Finch, 2016; Gayardo, Matana e
Silva, 2012; Pangrazio e Forriol, 2016a;
Ribeiro e colaboradores, 2007; Saragiotto, Di
Pierro e Lopes, 2014; Vanderlei e
colaboradores, 2010). No presente estudo,
todas as lesGes aconteceram nos membros
inferiores, 46,56% (n = 40) no tornozelo,
22,75% (n = 24) no joelho e 30,69% (n = 31)
lesbes musculares.

Similarmente, Fortington e
colaboradores (2016) avaliaram 553 atletas
que participaram da Australian football das
quais 78% apresentaram algum tipo de leséo.
As lesBes nos membros inferiores

corresponderam a 55% do total, com 12% (n =
50) no tornozelo, 10% (n = 45) no joelho foram
as lesbes mais frequentes relatadas nos
membros inferiores.

Adicionalmente, o fato de as atletas de
futsal apresentarem o menor numero de
lesBes musculares pode ser explicado por ser
0 Unico grupo que realizava treinamento de
forca adicional a preparacdo especifica da
modalidade. Isso pode ser resultado direto da
melhora do condicionamento muscular, por
exemplo, dos musculos do quadril que sé&o
responsaveis por manter a estabilidade
dindmica do joelho evitando o valgo dinamico,
e/lou dos masculos flexores plantares e
dorsais, inversores e eversores do pé que
previnem entorses no tornozelo (Emilio, 2007).

Além disso, de forma intermediaria
através da correcdo ou atenuagcdo de
alteracdes anatbmicas como geno valgo que é
presente em cerca de 70% das atletas que
sofrem lesdes (Leite e Cavalcanti Neto, 2003).

Os resultados do presente estudo
mostraram uma correlagdo moderada entre o
namero de lesdes sofridas e tempo de pratica
da modalidade. Esse resultado era esperado,
considerando que as atletas com maior tempo
total de pratica estiveram expostas ha mais
tempo no pico de suas performances e ao
grande numero de treinos e competi¢cbes,
consequentemente acumulando um maior
numero de les6es, podendo ser grande parte
lesdes recidivas (Vanderlei e colaboradores,
2010).

De fato, Gayardo e colaboradores
(2012) mostraram que em jogadoras de futsal
de nivel nacional 40,4% das lesbes foram
recidivas.

Adicionalmente, Faude (2006)
verificaram que a chance de sofrer uma
ruptura de LCA em jogadoras da liga nacional
alem@ de futebol foi mais de 5 vezes maior
naquelas que apresentaram lesdes prévias.

Similarmente, Willems e colaboradores
2005) mostraram que atletas com entorse
prévio possuem um desalinhamento articular
passivo, aumentando a probabilidade de
entorse no local.

Adicionalmente, também foi
encontrada uma correlacdo positiva entre o
numero de lesBes sofridas, a massa corporal e
IMC.

Segundo Medina e colaboradores
(2014) estar acima do peso provoca estresse
mecanico nas atividades esportivas,
aumentando o risco de lesbes, pois a cada
passo o impacto de duas a quatro vezes do
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peso corporal é transmitido através das
articulacdes.

Assim, quanto maior a massa corporal
mais forte €& o impacto articular.
Adicionalmente, considerando que o futebol e
futsal sdo modalidades intermitentes, sprints
de alta intensidade, com mudanca de dire¢édo
e contato fisico, atletas que apresenta maior
massa corporal ou IMC necessitam de maior
forca para desacelerar, acelerar, mudar
subitamente de direcdo o que muitas vezes
excede sua capacidade fisica
sobrecarregando 0SS0S, musculos e
articulacbes, o que pode resultar em lesbes
(Ezzat e colaboradores, 2016).

Portanto, um controle da massa
corporal e, consequentemente, o IMC, parece
uma importante medida de prevencdo de
leséo, particularmente em atletas
universitérias.

Ademais, embora ndo tenha sido o
objetivo da presente investigagdo, Junge e
colaboradores (2002) mostraram que um
programa de prevengdo resultou em 21%
menos lesbes em 12 meses. Programas de
prevencdo sdo importantes, principalmente no
futebol/futsal feminino visto a maior parte da
prescricdo dos treinos no esporte universitario
€ baseada nos treinos  masculinos,
aumentando o risco de lesdes dado as
diferencas entre o0s géneros. Além disso,
considerando que um numero significativo de
lesbes € ocasionado por choques, a
aprendizagem e/ou cumprimento das regras
esportivas, o jogo limpo (“fair play’) e o
aperfeicoamento técnico e tatico podem
reduzir a incidéncia de lesbes ao longo do
tempo.

Interessantemente, apesar de ser
esperado um maior nimero de lesdes em
jogadoras da defesa e do ataque, baseado
nos resultados de estudos prévios (Faude,
2006), ndo foram encontradas diferencas entre
0s setores de defesa, meio e atague em
campo/quadra.

Faude (2006) realizaram um estudo
prospectivo com 143 jogadoras de todos os 12
times que compdem a Liga Nacional de
Futebol Feminino Alema durante a temporada
2003/2004 para descrever os fatores de risco
para lesBes em jogadoras de elite. Os autores
verificaram que as jogadoras da defesa e
ataque sofreram maior incidéncia de lesdes
com 94 e 8,4 lesdes por 1000 horas,
respectivamente (Faude, 2006).

A diferenca nos resultados pode ser
explicada pelas caracteristicas das amostras.

No estudo citado foram avaliadas jogadoras
profissionais apenas da modalidade futebol,
enquanto no presente estudo foram avaliadas
jogadoras universitarias (amadoras) que
praticavam futebol, futsal ou ambos.

Considerando o nivel de treinamento,
rendimento esportivo, exigéncias competitivas
e a estrutura do time das atletas universitarias
€ possivel que estas atletas nao possuissem
posicdes bem definidas em campo/quadra
necessitando atuar em diferentes posicdes
durante o jogo ou em jogos diferentes sendo
assim igualmente expostas a lesdes.

As limitacbes do presente estudo
incluem a avaliacdo de forma retrospectiva do
histérico de lesBGes das atletas, o que depende
da memoria das mesmas e que poderia ser
solucionado por meio de um delineamento
prospectivo.

Além disso, a quantificacdo da
intensidade e volume de treinamento para o
futebol/futsal assim como de modalidades de
treino complementares (ex. treinamento de
forca) poderiam contribuir na interpretagédo dos
resultados.

Por outro lado, vale ressaltar que este
foi o primeiro estudo a comparar o histérico de
lesdes entre o futebol e futsal, assim como as
correlacdes apresentadas nesse estudo
possuem uma importante aplicacdo prética,
uma vez que a andlise do numero de lesdes,
dos fatores de risco, bem como o
desenvolvimento de programas preventivos é
de extrema importancia para reduzir a
incidéncia de lesbes durante a pratica do
esporte.

Nesse sentido, a correlacdo com
massa corporal e IMC sugere que um melhor
controle da massa e/ou composi¢ao corporal &
importante ndo apenas para o desempenho
em campo/quadra, mas também para
prevencao de lesdes.

CONCLUSAO
Concluimos, portanto, que ha uma alta

taxa de lesbes em atletas universitarias de
futsal e futebol, sendo maior naquelas que

praticam as duas modalidades,
independentemente da posicéo em
campo/quadra.

Adicionalmente, a massa corporal,
IMC e o tempo de pratica apresentam
correlacdo positiva moderada a forte com o
namero de lesdes.

Essas informag8es podem ser Gteis no
direcionamento da prescricdo do treinamento
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do futsal e futebol, particularmente no que diz
respeito ao volume de treinamento, assim
como fomentar medidas preventivas, como a
reducdo/controle do peso corporal e o
fortalecimento muscular como fator protetor
das articulagbes e evitar desequilibrios de
forga entre grupos musculares.

APLICACAO PRATICA

Admitindo isso, €& necessario ter
atencao e dar relativa importancia quanto as
possiveis lesbes, quanto ao excessivo
treinamento devido ao acUmulo de exercicio
fisico e a variaveis como o IMC na influéncia
de lesdes futuras, desenvolvendo o controle e
programa de prevencao para estas atletas.
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