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Resumo

Objetivo: Rever e sumariar a literatura acerca da prevaléncia de lesdes no joelho de
jogadores de basquetebol, assim como analisar quais as lesdes mais prevalentes e
possiveis diferengas em parametros como o sexo e o nivel de competicdo. Metodologia:
A pesquisa foi realizada em 4 bases de dados (Academic Search Complete, PubMed,
SPORTDiscus e Web of Science) utilizando a expressao (“basket*” AND “prevalence”
AND “injur*” AND “knee”). Consideraram-se estudos observacionais que incluissem
jogadores de basquetebol de ambos os sexos, reportando dados de prevaléncia de lesdes
no joelho. Resultados: Quinze estudos cumpriram os critérios de elegibilidade, tendo
apresentado resultados para um total de 165070 jogadores de basquetebol, dos quais
60251 eram do sexo feminino e 104819 do sexo masculino. Conclusio: as lesdes mais
prevalentes no joelho sdo: tendinopatia do rotuliano, ruturas do ligamento cruzado
anterior, lesdes do ligamento colateral medial, lesdes meniscais, lesdo de Osgood-
Schlatter e dor no joelho. A maioria dos estudos indica que o sexo feminino tem uma
maior prevaléncia de lesdes, assim como quanto mais elevado o nivel de competi¢ao
maior parece ser a prevaléncia de lesdes.

Palavras-Chave: Prevaléncia; Lesdes; Basquetebol; Joelho

Abstract

Aim: To review and summarize the literature on the prevalence of knee injuries in
basketball players, as well as to analyse which injuries are most prevalent and possible
differences in parameters such as sex and competition level. Methodology: The search
was performed in 4 databases (Academic Search Complete, PubMed, SPORTDiscus and
Web of Science) using the expression (“basket™” AND “prevalence” AND “injur®” AND
“knee”). Observational studies that included basketball players of both sexes, and
reporting data on the prevalence of knee injuries were considered. Results: Fifteen studies
met the eligibility criteria, having presented results for a total of 165070 basketball
players, of which 60251 were female and 104819 were male. Conclusion: the most
prevalent knee injuries are: patellar tendinopathy, anterior cruciate ligament ruptures,
medial collateral ligament injuries, meniscal injuries, Osgood-Schlatter injury and knee
pain. Most studies indicate that females have a higher prevalence of injuries, as well as
the higher the level of competition, the greater the prevalence of injuries.

Key-words: Prevalence; Injuries; Basketball; Knee



Introduciao

Na atualidade, o basquetebol ¢ uma das modalidades mais populares no mundo. Este ¢
um desporto coletivo praticado num complexo desportivo, com duragdo de 40 minutos,
dividido em 2 partes de 20 minutos com intervalo de 10 minutos entre elas. Cada parte

tem 2 periodos de 10 minutos com intervalo de 2 minutos entre cada (Sacot et al., 2022).

Os basquetebolistas estdo sujeitos a grandes exigéncias taticas, técnicas e fisicas, num
curto espago de tempo (Sacot et al., 2022). Este desporto exige, portanto, capacidades
aerdbicas e anaerobicas. A habilidade de desempenhar esforgos fisicos e psicologicos de
alta intensidade ao longo de todo o jogo ¢ crucial para os atletas desta modalidade
(Stojanovi¢ et al., 2018). Durante um jogo, estes atletas efetuam varios saltos, inimeras
aceleragdes explosivas, desaceleracdes, sprints multidirecionais e varias mudancas de

direcdo (Gottlieb et al., 2021; Sacot et al., 2022).

Aliado a estas caracteristicas, o basquetebol ¢ um desporto com bastante contacto o que
o torna o desporto coletivo com elevado risco de lesdo (7 a 10 lesdes por 1000 atletas)
(Taylor et al., 2015). Segundo a literatura, as lesdes relacionadas com esta modalidade
sdo frequentes em todos os niveis de performance (competi¢des escolares, competicdes
universitarias, jogadores amadores e jogadores profissionais adultos). Varios estudos
indicam que quanto maior o tempo de performance, maior a probabilidade de ocorrer

lesdo (Abdollahi et al., 2022).

Andreoli et al. (2018) realizaram uma revisdo sistemdtica sobre lesdes gerais no
basquetebol resultante de estudos dos EUA, Brasil, Franca e Nigéria, tendo comparado
as lesdes de acordo com o sexo, idade e nivel de profissionalismo. Os autores concluiram
que as lesdes ocorrem mais frequentemente no membro inferior (65%), sendo as zonas
mais afetadas os tornozelos (21.9%) e os joelhos (17.8%). Resultados semelhantes foram

reportados por Abdollahi et al. (2022) em basquetebolistas masculinos do Irdo.

A prevaléncia de lesdes no basquetebol tem vindo a ser estudada, no entanto, a maior
parte dos estudos debruca-se sobre todo o tipo de lesdes nas diferentes regides corporais.
Neste sentido, o objetivo deste estudo é rever e sumariar a literatura acerca da prevaléncia
de lesdes no joelho de jogadores de basquetebol, assim como analisar quais as lesdes mais

prevalentes e possiveis diferencas em parametros como o sexo € o nivel de competicao.



Metodologia

Esta revisao bibliografica foi reportada com base na declaracdo PRISMA (Preferred
Reporting Items for Systematic Reviews and Meta-Analyses) (Page et al., 2021).

Quatro bases de dados (Academic Search Complete, SPORTDiscus, PubMed e Web of
Science) foram consideradas para efetuar pesquisa. A estratégia PICO (populagio (P),
intervencao (I), comparagao (C) e outcomes (O)) foi utilizada para definir os componentes
da pesquisa: sendo o (P) de atletas de basquetebol; (I) ndo aplicavel; (C) sem restrigdes;

e (O) prevaléncia de lesdes no joelho.

A expressdo de pesquisa utilizada foi entdo: (“basket*” AND “prevalence” AND
“injur*” AND “knee”). Como critérios de elegibilidade foram considerados estudos
observacionais que incluissem jogadores de basquetebol do sexo masculino e/ou
feminino, reportando dados de prevaléncia de lesdes no joelho, e publicados em inglés,
francés, portugués ou espanhol. Como critérios de exclusdo consideraram-se: estudos de

revisdo, abstracts, e estudos cuja populagdo alvo eram atletas reformados.

Apbs a avaliacdo do titulo e resumo, os artigos duplicados foram excluidos e,
posteriormente, também aqueles sem relevancia para o tema do estudo. Os textos
completos dos restantes estudos foram lidos, e selecionados de acordo com os critérios

de elegibilidade.

A avaliagdo da qualidade metodologica dos estudos incluidos nesta revisdo foi realizada
através da JBI Critical Appraisal Checklist for Studies Reporting Prevalence Data (Munn
etal., 2015).

Resultados

Um total de 248 estudos foram identificados e, apds a remogao de duplicados, 159 estudos
foram identificados. Durante o processo de triagem, 31 estudos foram excluidos por nao
estarem relacionados com o tema da pesquisa. Assim, 16 estudos foram sujeitos a analise,
tendo 1 deles sido excluido por se encontrar em idioma alemao. Por fim, 15 estudos
cumpriram os critérios de elegibilidade e foram incluidos na revisdo. O processo de

selecdo encontra-se resumido no fluxograma de Prisma da Figura 1.



Estudos identificados nas bases de
dados (n=248):

- Web of Science (n=125)

- Pubmed (n=56)

- SPORTDiscus (n=40)

- Academic Search Complete (n=27)

Estudos sujeitos a triagem (n=159)

Estudos removidos antes da triagem:
Estudos duplicados removidos
(n=89)

A4

Estudos sujeitos a analise
(n=16)

Estudos excluidos (n=143)

A4

Estudos avaliados para elegibilidade
(n=16)

Estudos ndo analisados (n=0)

A

Estudos incluidos na revisdo
(n=15)

\4

Estudos excluidos com razdes (n=110):
Estudo em Alemao (n=1)

Figura 1: Fluxograma de PRISMA representativo do processo de selecdo da literatura.

Anilise da qualidade metodologica

Na tabela 1 pode encontrar-se a analise da qualidade metodologica dos estudos incluidos

através da JBI Critical Appraisal Checklist for Studies Reporting Prevalence Data (Munn

et al., 2015).

Tabela 1: Analise da qualidade metodologica dos estudos incluidos na revisio.

Estudo 1 2 3

Axelrod et al.

Hannington et
al. (2020
Hannington et
al. (2022
Hutchison et
al. (2019
Iwatsu et al.
2023
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Kaplan et al. —-
(2005) -
Minghelli et
al. (2022)
Nagano et al.
i) =
Owoeye et al.
(2021)
Pappas et al.
(2016) -
Zwerver et al.
2011
Zynda et al.
(2022)
Legenda: (1) A base de amostragem foi apropriada para a populagao-alvo? (2) Os participantes do estudo
foram distribuidos de forma apropriada?; (3) O tamanho da amostra foi adequado?; (4) Os individuos do

estudo e o contexto foram descritos em detalhe?; (5) A anlise dos dados foi realizada com cobertura
suficiente da amostra identificada?; (6) Foram utilizados métodos validos para a identifica¢do da condigdo?;
(7) A condigdo foi medida de forma estandardizada e fiavel em todos os participantes?; (8) A analise
estatistica foi realizada de forma apropriada?; (9) A taxa de resposta foi adequada e, no caso de néo ter sido,
a baixa taxa de resposta foi gerida adequadamente?

Verde — Sim; - — Nao; Amarelo — Pouco Claro; Azul — Nao Aplicavel.

Descricao dos estudos

Nos 15 estudos incluidos, obteve-se uma amostra total de 165070 jogadores de
basquetebol, sendo que a amostra minima foi de 20 (Kaplan et al., 2005) e a amostra
maxima de 160727 (Zynda et al., 2022). Destes, 60251 eram do sexo feminino e 104819

do sexo masculino.

Diferentes niveis de competicdo foram considerados nos estudos, sendo 5 estudos em
jogadores profissionais (Axelrod et al., 2022; Deitch et al., 2006; Hannington et al., 2020;
Kaplan et al., 2005; Pappas et al., 2016), 3 estudos em jogadores universitarios
(Hannington et al., 2022; Hutchison et al., 2019; Nagano et al., 2021), 2 estudos em
jogadores amadores (Iwatsu et al., 2023; Zwerver et al., 2011), 3 estudos em jogadores
do ensino basico e/ou secundario (Foss et al., 2012; Foss et al., 2014; Owoeye et al.,
2021), 1 estudo com jogadores menores de idade (Zynda et al., 2022) e, por fim, 1 estudo
de atletas de competi¢do federada acima dos 12 anos de idade (Minghelli et al., 2022).

Os estudos recorreram a diferentes testes/instrumentos para avaliar a prevaléncia de
lesdes, destacando-se: analises de video e/ou relatorios médicos (Axelrod et al., 2022;
Deitch et al., 2006; Zynda et al., 2022); Anterior Knee Pain Scale (Foss et al. 2012; Foss
etal., 2014), International Knee Documentation Committee (Foss et al., 2012; Foss et al.,
2014); recolha de dados da histoéria clinica da atleta (Foss et al., 2012); Exame/avalia¢ao

fisica (Foss et al., 2012; Foss et al., 2014); Questionario modificado OSTRC (Hannington
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etal., 2020; Nagano et al., 2021; Owoeye et al., 2021); teste funcional (Single-leg decline
squat) (Hannington et al., 2020; Hannington et al., 2022); Oslo Sports Trauma Research
Center (OSTRC) - Knee OSTRC-P) (Hannington et al., 2022); ecografia (Hutchison et al.,
2019); questionario auto-referido (Iwatsu et al., 2023); questionario elaborado por
experts (Minghelli et al., 2022); questionario online (Zwerver et al., 2011); ressonancia

magnética (Kaplan et al., 2005; Pappas et al., 2016).

As principais lesdes abordadas foram: rutura do ligamento cruzado anterior (Axelrod et
al., 2022; Deitch et al., 2006); lesdes meniscais (Axelrod et al., 2022 ; Kaplan et al., 2005 ;
Minghelli et al., 2022; Pappas et al., 2016); tendinopatia do rotuliano (Foss et al., 2012 ;
Hannington et al., 2020 ; Hannington et al., 2022; Hutchison et al., 2019; Owoeye et al.,
2021; Pappas et al., 2016; Zwerver et al., 2011); lesdo de Osgood-Schlatter (Pappas et al.,
2016; Foss et al., 2014; Foss et al., 2012); e dor no joelho (Foss et al., 2012; Foss et al.,
2014; Hannington et al., 2022; Iwatsu et al., 2023; Minghelli et al., 2022; Nagano et al.,
2021; Owoeye et al., 2021).



Tabela 2: Resumo dos estudos incluidos na revisdo.

Periodo de

Método de
Avaliacio de

Estudo Populacio Caracteristica de amostra - A Resultados
Avaliacio Prevaléncia de
Lesdes no Joelho
-Andlise de videos
=99 F de  jogos de
Jogadoras basquetebol -Ruturas do LCA: 37%
Axelrod et femininas Idade: 26.9 + 3.8 anos 21 épo.cas B —Rut.uras de menisco: 29%
basquetebol desportivas -Relatorios das -Estiramentos do LCM: 6%
al. (2022) . Altura: 182.6 + 8.9 cm T . . ~ . )
profissional (1998-2019)  equipas individuais -Lesdes ndo especifica (contusdes e entorses do joelho): 36%
(WNBA) Peso: 76+ 10,1 ke da WNBA ou sites
IMC: 22.7 + 1.9 kg/m? )
desportivos
oficiais.
n=1145 (702 M / 443 F) WNBA: NBA:
WNBA: NBA:
Jogadoras -Lesdes no joelho: 22.5% -Lesoes no joelho: 19.1%
profissionais Idade: 26.6 + 5.4 | Idade: 24.3 + 2.5 -Andlise de dados -Lesdes em jogo: 17.8% -Lesdes em jogo: 13%
femininas anos anos Recolha de de acordo com a Tipos de lesdes: Tipos de lesdes:
Deitch et (WNBA)e  Altura: 183.2 | Altura: 200.4 dados desde National -Inflamacao patelofemoral: | -Inflamacédo patelofemoral: 11.9%
al. (2006) jogadores +16.8cm +11.6cm 1996 até 2002 Basketball Athletic 13.2% (em jogo: 4.7%) (em jogo: 4.3%)
profissionais  Peso: 759+ 11.5kg | Peso0:101.5+13.7kg Trainers’ -Contusao no joelho: 2.3% (em | -Contusdo no joelho: 2.1% (em
masculinos  Anos de pratica: 1.4 | Anos de pratica: Association jogo: 4%) jogo: 3%)
(NBA) +14 20+£1.7 -LCM: 1.7% (em jogo: 2.8%) | -LCM: 1.7% (em jogo: 2.3%)
Total de jogos: | Total de jogos: - Rutura LCA: 0.9% (em jogo: | -Rutura LCA: 0.8% (em jogo:
22980 70420 1.6%) 0.7%)
n=419 F -Anterior Knee
Pain Scale (AKPS)
Ensino Basico n=307 -International -Dor anterior no joelho nas avaliagdes das 3 épocas: 26.6%
Jogadores de ' las dif U liagio K -Dor anterior no joelho de acord iveis diferentes de escola:
basquetebol escolas di er’eptes ma avaliagdo Knee . or anterior no joclho de acordo com niveis diferentes de escola:
Foss et al feminino. de Ensino Segundano n=112 no inicio da Documentation (ensino basico 23.5%; ensino secundario: 34.4%)
(2012) ’ escola; 6 escolas diferentes época ao longo Committee (IKDC) -Dor patelofemoralf 7.3%
bsicas e de 3 -Rec.olha- de da_dos -Tendinopatia rotuliana: 5.0%
secundério temporadas. da historia clinica  -Doenga Osgood-Schlatter: 2.3%
da atleta -Plica: 2.1%

-Exame fisico feito
por um médico




Jogadores de
basquetebol

Trés avaliagOes

-Escala de dor
anterior do joelho

-Dor anterior no joelho: 25.3% (F: 26.6%; M: 18%)

femininos e n=505 (87 M /418 F) durante 3 -IKDC -Disfuncdo patelofemoral: 6.4% (F: 7.3%; M: 1.2%)
Foss et al. masculinos épocas -Avaliacdo fisica: -Sinding-Larsen Johanssen disease: 4.8% (F: 5%; M: 3.7%)
(2014) do ensino Idade: 11-19 anos desportivas no palpacao e testes -Osgood-Schlatter: 2.5% (F: 2.3%; M: 4.1%)
bésico e inicio das articulares e -Plica syndrome: 2.3% (F: 2.1%; M: 3.3%)
secundrio épocas ligamentares do -Outros diagnosticos: 1.7% (F: 1.9%; M: 1.6%)
joelho
n=60 M - Questionario
Jogadores de U modificado . . . 0
Hannington  basquetebol  Idade: 25 (18-35) anos ﬁ:ah?gi?oumgz OSTRC :]Fge;dclllaﬁfr?:éasfgl ‘Sl,lla;l 3(;/22’74
etal. masculino, ~ Altura 198 (180-211) cm , : AT 0
. . L época . -Anomalia do tendo rotuliano bilateral: 45%
(2020) liga de elite  Anos de préatica: 18 (1-26) anos combetitiva -Teste  funcional Anomalia do tendo rotuliano unilateral: 15%
na Austrdlia  Treinos/semana no ultimo més: 5 (3-10) P ’ (Single-leg decline ’ ’
Jogos/semana no ultimo més: 2 (1-8) squat - SLDS)
n=242 (104 M /138 F) “Questiondrio -146 atletas (60%) com dor anterior no joelho no SLDS (unilateral:
(Oslo Sports o/, s o o
Avaliagio tmica Trauma Research ™0+ (2670); bilateral: n=82 (34%))
Hannington Jogadores de  Idade: 17-29 anos o iI(l;iCiO da Center (OSTRC)- -101 atletas (43%) com dor no OSTRC-Knee
et al. basquetebol  Altura: 152-208 cm época Knee OSTRC-P) Dor geral no joelho (esquerdo 70%; direito 72%)
(2022) universitario  Anos de pratica: 3-22 anos dg sportiva ~ Teste funcional Dor local (esquerdo 30%; direito 28%)
Sessdes de treino sem. anterior: 1-11 p ’ (Single-leg decline -21 atletas (8.7%) com tendinopatia rotuliana no OSTRC-P
Jogos sem. anterior: 0-5 gre-reg -25 atletas (10.3%) com dor no polo inferior no SLDS
squat - SLDS)
-Tendinopatia rotuliana: 21,1%
Hutchison Jogadores de n=95 M -Medidas -Anormalidade do tenddo rotuliano: 34% (direito: 15%; esquerdo:
ot al basquetebol Avaliagdo unica antropométricas; 14%; bilateral: 5%)
. masculino  Idade: 20 + 1,7 anos na pré-época. -Tendinopatia rotuliana de acordo com o nivel de competi¢do:
(2019)
universitario  IMC: 24.2 2.5 kg/m? -Ecografia National Collegiate Athletic Association: 42,9%; Divisdo 1I: 21,4%;
Divisao III: 16,2%; Faculdade comunitaria: 29,4%
n=680 (371 M /309 F)
Idade: 12.5 (1.6) anos Avaliagdo i o . ) o
Iwatsu et Jogadores dle IMC: 18.5 (2.6) kg/m? unica, no inicio  -Questionario auto- Prevai?nc%a de dorno !oeilﬁo. 25.1% feminino: o
al. (2023) basquetebo Treinos/sem.: 4.8 (1.7) da época referido -Preva éncia de dor no joelho no sexo feminino: 25.9%
) amadores S st O AL . -Prevaléncia de dor no joelho no sexo masculino: 24.5%
Horas pratica/dia (sem.): 2.2 (0.7) desportiva

Horas pratica/dia (fim de sem): 3.6(1.6)




Jogadores

n=20 M

Kaplanet masculinos de Avaliagdo desde -Ressonancia -Lesoes articulares na cartilagem: 47.5%
al. (2005) basquetebol  Idade: 21-36 anos 1996 até 1999 magnética -Roturas do menisco: 20% (Menisco medial: 75%)
profissional
n=361(238 M / 123 F) -Questionario “Lesdes no joclho: 16.1%
Jogadores de claborado © _Lesdes musculares envolvidas com o joelho (contusoes e/ou
b f‘s uetebol Idade: 14.66 = 5.16 anos (<12: n=173; analisado por ¢ tiramentos): 1.6% J
Minghelli queted <14: n=352; <16: n=271; <18: n=176; experts ~ Foe o
em escaldes ~ - N o, . -Lesdes no menisco: 3.3%
et al. escaldo de Séniores: n=130) Avaliagdo Uinica (fisioterapeuta com . ] 0
de - . _ -Entorses do joelho: 1.24%
(2022) - Posicdes dos jogadores (Base: n=58; doutoramento, . . . A <o
competicdo Ty T ) ) -Tendinopatia no joelho: 2.5%
Segundo base: n=51; Poste baixo: n=73; treinador e jogador . 1 ; a0
em portugal o A, -Lesoes ligamentares do joelho: 3.7%
Poste alto: n=21; Extremo: n=22; Sem com anos de ~ , . o
L. ) - . -Dor ndo especifica no joelho: 3.5%
posicdo definida: n=136) experiéncia)
n=54 F
Jogadoras de Idade: 19.0 + 2.8 anos I -Questionario O joelho ¢ considerado a terceira area do corpo com mais problemas
Peso: 60.1 £6.0 kg Diariamente, ao . o
Nagano et  basquetebol Altura 165 + 6 om loneo de 135 modificado (9,6%)
al. (2021)  universitario n ne OSTRC  (versdao - 152 atletas (76%) com lesdo do joelho no ultimo ano
. Anos de experiéncia: 10.2 + 2.1anos dias. ) o . . S
feminino — . _ japonesa) - 53 atletas (26.5%) com dor anterior no joelho nos tltimos 3 meses
Posigdo das jogadoras (Base: n=4;
Extremo: n=30; Extremo-poste: n=1;
Poste: n=8)
n=515 (315 M /200 F)
315 M: 200 F:
Josadores de Idade: 11-18 anos Idade: 13-18 anos -Tendinopatia rotuliana pelo menos 1 vez na época: 19% (F: 12.5%;
b otebo]  Altura: 110-201em | Altwra: 152-193 ¢ Ouestionrio de M 232%)
Owoeye et d Peso: 38-132 kg cm . : -Tendinopatia rotuliana bilateral: 48% (F: 64%; M: 39%)
adolescentes, . . durante 4 tendinopatias N 1 . o
al. (2021) (ensino Posi¢do do jogador | Peso: 41-141 kg meses (OSTRC) -Lesdo no ultimo ano no joelho: 216 (69.6%)
secundario) (Base: 136 (43,2%); | Posi¢do do jogador ’ -Dor anterior no joelho (3 meses): 90 (28.6%)

Poste: 50 (15,9%);
Mais do que uma
posicao:
81(25,7%))

(Base: 89 (44.5%);
Poste: 45 (22.5%);
Mais do que uma

posicdo: 52 (26%))




Pr¢-época:

-Bursite rotuliana: 63% (com
edema: 75%)

-Tendinopatia rotuliana: 83%

Pés-época:
-Bursite rotuliana: 76%
edema: 81%)

-Tendinopatia rotuliana: 90%

(com

-Tendinopatia  quadricipital: | -Tendinopatia quadricipital: 90%
Uma avaliacio -3.0-T MRI 75% Edema da medula o&ssea nos
Jogadores de n=21(10M /11 F) Lag2 ’ . -Edema da medula 6ssea nos | joelhos: 86% (envolvendo a artic.
antes do inicio scanner (Signa .  Aco 000
Pappas et basquetebol da época ¢ outra Excite GE joelhos: 75% (envolvendo a | patelofemoral: 89%)
al. (2016) NCAA 17 Idade: 18-22 anos p ) artic. patelofemoral: 78%) -Lesdes condrais: 81% (afetam a
o no final da Healthcare, N o . . i
divisdo . ; -Lesdes condrais: 71% (afetam | cartilagem rotuliana ou troclear:
época. Milwaukee, WI) . . o
a cartilagem rotuliana ou | 88%)
troclear: 88%) -Alteragdes no menisco: 62%
-Alteragdes no menisco: 50% | -Edema banda iliotibial: 51%
-Quisto de Baker: 33%
-Osgood-Schlatter: 8%
-Edema banda iliotibial: 46%
n=127 (89 M/ 38 F)
Idade: 23.6 anos Avaliacao -Questionario
Atletasde  IMC: 22.5 (2.2) kg/m2 L ¢ : \
Zwerver et Unica, durante a online feito por . . .
basquetebol ~ Altura: 186 cm ; - Tendinopatia rotuliana: 11.8%
al. (2011) época Zwerver et al
amador  Peso: 78.4 kg competitiva.  (2011)
Anos de pratica: 9.3 anos petitiva.
Horas de treino/sem.: 4.6 h
Jogadores de n=160727 (102728 M / 57999 F) -Dados publicados
basquetebol Dados e disponiveis no
Zynda et menores de  -Dos 7 aos 11 anos (M: n= 87504; F: recolhidos ao National _ Prevaléncia de entorse/estiramento no ioelho: 4.5%
al. (2022)  idade (todoo n=26641) longo de 7 anos Electronic  Injury J nere
tipo de -Dos 12 aos 17 anos (M: n=15224; F: (2012-2018) Surveillance
competi¢do) n=42775) System (NEISS)

Legenda: AKPS- Anterior Knee Pain Scale; F- sexo feminino, IKDC- International Knee Documentation Committee; M- sexo masculino, MRI- magnetic resonance imaging; NCAA-National Collegiate

Athletic Association; NEISS- National Electronic Injury Surveillance System; OSTRC- Oslo Sports Trauma Research Center; OSTRC-P Oslo Sports Trauma Research Center- Knee; SLDS- Single-leg

decline squat



Discussao

O principal objetivo desta revisao bibliografia foi rever e sumariar a literatura acerca da
prevaléncia de lesdes no joelho de jogadores de basquetebol, assim como analisar quais
as lesdes mais prevalentes e possiveis diferengas em pardmetros como o sexo € o nivel de

competicao.

Prevaléncia de lesdes

Nos estudos incluidos, uma das lesdes mais reportadas foi a tendinopatia do tendao
rotuliano. A prevaléncia variou bastante entre os estudos, sendo que Foss et al. (2012)
relatou uma prevaléncia de 5%, enquanto no estudo de Pappas et al. (2016), a mesma
lesdo obteve uma prevaléncia de 90%. Esta discrepancia pode estar relacionada com o
facto de no primeiro estudo mencionado apenas foram avaliadas atletas de basquetebol
do sexo feminino e com um nivel de competicao inferior (atletas de equipas de escolas
basicas e secundarias). Em contrapartida, no estudo de Pappas et al. (2016), foram
avaliados atletas de ambos os sexos e de um nivel de competi¢do superior (NCAA 1*
divisdo, atletas universitarios), onde a exigéncia fisica nos treinos e nos jogos ¢ bastante

superior.

Outra lesdo muito reportada nos estudos foi a rutura do ligamento cruzado anterior (LCA),
como mencionado no estudo de Deitch et al (2006), com uma prevaléncia de 0.8% (no
sexo masculino) e 0.9% (no sexo feminino), e de Axelrod et al. (2022), em que 37% da
amostra apresentou esta lesdo. E importante referir que Axelrod et al. (2022) apenas
avaliou jogadoras do sexo feminino, enquanto Deitch et al. (2006) avaliou ambos os
sexos, assim como Axelrod et al. (2022) considerou um periodo de avaliacdo de 21
épocas, ao contrario de Deitch et al. (2006) que considerou um periodo de avaliacao de 7
épocas, podendo esta diferenca de duracdo dos estudos explicar a disparidade nas
prevaléncias apresentadas. Deitch et al. (2006) e Axelrod et al. (2022) analisaram ainda a
prevaléncia de lesdes do ligamento colateral medial (LCM), tendo estas variado entre

1.7% e 6%, respetivamente.

Relativamente a lesdes meniscais, os jogadores de ambos os sexos do estudo de Minghelli
et al. (2022) apresentaram uma prevaléncia de 3.3%, enquanto Pappas et al. (2016) reporta
uma prevaléncia de 50% (na pré-epoca) e 62% (no pos-época). As idades diferentes das

amostras dos dois estudos pode justificar a variacao da prevaléncia, pois o primeiro estudo
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foi realizado com atletas com idades superiores a 12 anos, ja o estudo de Pappas et al.
(2016), foi realizado com atletas universitarios (18-22 anos). Os atletas universitarios
estdo sujeitos a ritmos e intensidades de maior esforgo e podem ter maior desgaste fisico
nos joelhos, por terem mais anos de pratica desportiva. Também o método de avaliacao
diferiu entre estes estudos. Minghelli et al. (2022) aplicou um questionario apenas uma
vez, enquanto Pappas et al. (2016) realizaram 2 avaliagdes (pré-epoca e pos-época),

através de ressonancia magnética.

A lesdo de Osgood-Schlatter foi uma das lesdes mais comuns entre os estudos incluidos.
Para esta lesdo, Foss et al. (2012) e Foss et al. (2014) obtiveram resultados bastante
idénticos: 2.3% e 2.5%, respetivamente. Com efeito, os estudos sdo bastante semelhantes,
no sentido em que ambos analisaram atletas do ensino basico e secundario, € por isso com
idades semelhantes. Em contrapartida, Pappas et al. (2016) obteve uma prevaléncia de
8%. Este utilizou, entdo, uma amostra constituida por jogadores universitarios da 1°
divisdo da NCAA, com um nivel de competi¢do bastante superior aos participantes dos
estudos de Foss et al. (2012) e Foss et al. (2014), o que justifica a prevaléncia superior

reportada.

Entre os estudos incluidos, a definicdo de lesdo considerada era qualquer sintoma ou
condi¢do fisica causada durante a pratica desportiva de basquetebol (Minghelli et al.,
2022). Por este motivo, varios autores reportam também a prevaléncia de dor no joelho
das amostras estudadas. Minghelli et al. (2022) apresentaram uma prevaléncia de dor no
joelho de 3.5%, j4 Hannington et al. (2022) reporta uma prevaléncia de dor de 72% no
joelho direito e 70% no joelho esquerdo. Novamente, as diferentes amostras estudadas e
niveis de competicdo explicam esta variacdo, pois Minghelli et al. (2022) estudaram
atletas de competi¢do desde os 12 anos de idade, enquanto Hannington et al. (2022)

estudaram especificamente atletas universitarios com idades entre os 17 € 22 anos.

Sexo

A partir dos estudos de Deitch et al. (2006), Owoeye et al. (2021), Foss et al. (2014),
Iwatsu et al. (2023), Minghelli et al. (2022) e Pappas et al. (2016), € possivel realizar uma
comparagdo da prevaléncia de lesdes no joelho em basquetebolistas, entre o sexo

feminino e masculino.
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De acordo com os estudos de Deitch et al. (2006), Foss et al. (2014), Minghelli et al.
(2022) e Pappas et al. (2016) foi observada uma maior prevaléncia de lesdes no joelho no
sexo feminino em relagdo ao sexo masculino. Alguns exemplos de lesdes reportadas com
prevaléncias diferentes de acordo com os sexos foram: inflamagdes na articulacao
patelofemoral (13.2% feminino; 11.9% masculino), contusdes no joelho (2.3% feminino;
2.1% masculino), Sinding-Larsen Johanssen disease (5% feminino; 3.7% masculino), dor
anterior no joelho (26.6% feminino; 18% masculino), disfungdo patelofemoral (7.3%
feminino; 1.2% masculino). Diferencas anatdmicas e biomecanicas podem explicar esta
prevaléncia superior no sexo feminino, nomeadamente um maior angulo Q (medi¢do da
inclinagdo da coxofemoral em relagdo ao joelho), a largura do fémur e do plato tibial, a
forca dos musculos envolventes na coxofemoral, formas de ativagdo muscular, e ainda
fatores hormonais, que podem influenciar a estabilidade do joelho e contribuir para um

maior risco de lesGes no sexo feminino.

Contudo, Owoeye et al. (2021) apresentou resultados contraditérios. Os resultados
apresentados demonstraram uma maior prevaléncia de lesdo no joelho no sexo masculino,
particularmente a tendinopatia do rotuliano (12.5% feminino; 23.2% masculino). A
explicacdo apontada ¢ o facto de estes terem competi¢des e treinos mais agressivos € com

maior tendéncia para traumas fisicos, em comparagao com o sexo feminino.

Por fim, Iwatsu et al. (2023) concluiram que sexo feminino e masculino apresentam
prevaléncias semelhantes de dor no joelho (24.5% feminino; 25.9% masculino). Neste
estudo, fatores como a idade, o nivel de atividade fisica e historial de lesdes prévias foram
considerados como determinantes importantes para a ocorréncia de lesdes,

independentemente do sexo.

Nivel de competicao

Hutchison et al. (2019) analisaram lesdes no joelho de jogadores de basquetebol
universitario, de diferentes niveis de competi¢do. Estes chegaram a conclusdo de que
quanto mais elevado o nivel de competicdo, maior a prevaléncia de lesdes, em especifico
tendinopatia do rotuliano (National Collegiate Athletic Association: 42.9%; Divisao 1II:
21.4%; Divisao III: 16.2%; Faculdade comunitaria: 29.4%). Isto pode ser explicado pelas
diferentes exigéncias fisicas nos diferentes niveis de competi¢ao. No entanto, a faculdade

comunitdria apresentou uma prevaléncia de lesdo maior do que a divisao II e a divisao
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III, possivelmente pela falta de condi¢des, como por exemplo os pisos dos pavilhdes e o

calcado dos atletas menos adequado, assim como a falta de preparacao fisica dos mesmos.

Os estudos analisados demonstram que o nivel de competi¢ao influencia a prevaléncia de
lesdes do joelho em atletas de basquetebol, em que os jogadores de niveis mais altos de
competicdo (profissionais e universitarios), apresentam maior prevaléncia de lesdes no
joelho, em comparagao com atletas amadores ou de atletas que jogam em escolas basicas
e secundarias. Para comprovar esta analise, considerando por exemplo a prevaléncia de
tendinopatia do rotuliano, no estudo em basquetebolistas profissionais de Pappas et al.
(2016), foi apresentada uma prevaléncia de 83% na pré-epoca e de 90% na pos-€época; ja
nos estudos de Hannington et al. (2020) e Hannington et al. (2022), em atletas
universitarios, foi obtida uma prevaléncia de 22.7% e 8.7%, respetivamente; no estudo de
Zwerver et al. (2011) em atletas amadores, foi reportada uma prevaléncia de 11.8%; e por
fim, Foss et al. (2012) apresentou a prevaléncia mais baixa de 5%. Os diferentes niveis
de intensidade de jogo e consequente exigéncia fisica, podem assim explicar a variagdo

de prevaléncias para a mesma patologia entre niveis de competicao.

Limitac¢oes do estudo

A presente revisao apresenta algumas limitagdes, nomeadamente o facto de apenas se ter
considerado estudos em inglés, francés, portugués e espanhol, o que levou a exclusao de
um estudo fora destes idiomas. Em segundo lugar, a expressdo de pesquisa utilizada,
apesar de abrangente, outra combinacdo de palavras-chave poderia ter levado a outros
estudos relevantes. Por fim, o numero de bases de dados utilizadas, uma vez que um

nimero superior poderia possivelmente ter levado a mais resultados.

Conclusao

Apos a analise dos estudos incluidos, verifica-se que as lesdes mais prevalentes no joelho
em jogadores de basquetebol sdo: tendinopatia do rotuliano, ruturas do ligamento cruzado
anterior, lesdes no ligamento colateral medial, lesdes meniscais, lesdes de Osgood-
Schlatter e dor no joelho. No que diz respeito ao sexo, a maioria dos estudos sugere que

0 sexo feminino tem uma maior prevaléncia de lesdes comparativamente ao sexo
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masculino. Em relacdo aos niveis de competigao, verifica-se que quanto mais elevado o

nivel de competicdo maior a prevaléncia de lesdes no joelho.

Para estudos futuros, sugere-se a realizacao de estudos que avaliem qual a influéncia de
outros fatores como o peso, altura, indice de massa corporal e anos de pratica de
basquetebol, de forma a verificar qual a influéncia dos mesmos na prevaléncia de lesdes

no joelho.
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