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Resumo

Objetivo: Rever e sumariar a literatura existente sobre lesdo do ligamento cruzado anterior
em atletas profissionais e/ou amadores, de forma a comparar prevaléncia desta mesma lesao
entre géneros. Metodologia: A pesquisa ocorreu nas bases de dados Pubmed, Scopus ¢ Web
Of Science, com a adicdo do motor de busca Google Scholar, através da expressdo de
pesquisa “athlet* AND ("anterior cruciate ligament" OR ACL) AND (injury OR tear) AND
(prevalence) “, com inclusdo de estudos observacionais escritos na lingua portuguesa,
espanhola, inglesa e/ou francesa. Resultados: Através da expressdao definida, a pesquisa
apresentou um total de 1208 artigos dos quais 86 foram retirados por serem duplicados, 7
estudos foram integrados na revisdo bibliografica (2 apenas sobre sexo masculino, 2 sobre
género feminino e 3 relativos ao dois géneros). Discussido: a revisao apresenta limitagdes na
medida em que nem todos os estudos comparam o género feminino € masculino no mesmo
artigo. O sexo feminino foi o que apresentou maior prevaléncia de lesdo do ligamento

cruzado anterior.

Palavras-Chave: Atleta; Ligamento Cruzado Anterior; LCA; Lesao; Rutura; prevaléncia.

Abstract

Objective: Review and summarize the existing literature on anterior cruciate ligament
injuries in professional and/or amateur athletes, in order to compare the prevalence of this
same injury between genders. Methodology: The research took place in the Pubmed, Scopus
and Web of Science databases, with the addition of the Google Scholar search engine, using
the search expression “athlet* AND ("anterior cruciate ligament" OR ACL) AND (injury OR
tear ) AND (prevalence)”, with the inclusion of observational studies written in Portuguese,
Spanish, English and/or French. Results: Using the defined expression, the search presented
a total of 1208 articles of which 86 were removed due to being duplicates, 7 studies were
integrated into the bibliographic review (2 only on males, 2 on females and 3 relating to both
genders). Discussion: the review has limitations in that not all studies do not compare the
female gender and the male gender in the same article. Females had the highest prevalence of

anterior cruciate ligament injuries.

Keywords: Athlete; Anterior Cruciate Ligament; ACV; Injury; Rupture; prevalence.
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1. Introducio

Popularmente denominada no mundo desportivo como season-ending injury, a rutura do
ligamento cruzado anterior ¢, no seio dos atletas profissionais e amadores, a lesdo mais
temida, quer pela sua gravidade quer pelo tempo prolongado de recuperacdo a que o atleta
fica sujeito. Estudos mais antigos, estimavam que a recuperagao de uma lesao dessa natureza
se prolongava por um periodo de tempo de, aproximadamente, 6 meses até ao retorno a
atividade desportiva (Harris et al., 2014), no entanto, literatura mais recente indica que a
possibilidade de recidiva, ou at¢ mesmo rutura no ligamento cruzado anterior do joelho
contralateral, aumentava em pacientes que retornavam a pratica desportiva antes do periodo
compreendido entre o 7° € 0 9° més de recuperagdo, fazendo, dessa maneira, jus a apelidagao

season-ending injury.

O ligamento cruzado anterior origina-se na area intercondilar anterior da tibia, junto a fixacao
do menisco medial e, a partir desse local, desloca-se superior, posterior e lateralmente até se
inserir no lado postero-medial do condilo femoral lateral, sendo responsavel por limitar a
anteriorizagdo da tibia em relacdo ao fémur. A ruptura do ligamento cruzado anterior do
joelho tem, anualmente, um peso elevado no que diz respeito as lesdes existentes registadas
no contexto desportivo. A sua natureza divide-se em traumatica direta e indireta, quer isto
dizer sinonimamente, mecanismo de lesdo com contacto e mecanismo de lesdo sem contacto,
respetivamente. A forma mais comum de lesdo ¢ através de um mecanismo sem contacto
onde os movimentos lesivos mais comuns sdo a hiperextensdo do joelho além do suportado
pelo ligamento que, atingindo o seu maximo de tensdo, rompe, ou num movimento
combinado enquanto o individuo estd com o pé fixo ao solo, que junta a rotagdo interna do
fémur em relagdo a tibia, forcando a rotacdo externa da mesma e o aumento do valgo do
joelho, provocando a anteriorizagdo da tibia em relagcdo ao fémur (Waldén et al., 2015). Por
outro lado, menos comum, a lesdo através de contacto, provocando no fundo os movimentos
lesivos em cima descritos através de um trauma direto na zona lateral ou anterior do joelho,
forcando o movimento de valgo e hiperextensdo do joelho, respectivamente (Montgomery et
al., 2018). O seu diagnostico ¢ realizado através de testes especiais que, posteriormente, sao
complementados com exames de imagem para uma maior fiabilidade de resultado. Para testar
uma possivel lesdo do ligamento cruzado anterior, utilizam-se os testes da gaveta anterior,
teste de Lachmann e o teste pivot-shift que, segundo a literatura, sdo os que apresentam maior
especificidade e sensibilidade de resultados (Pinto, 2021). No entanto, requerem sempre de

confirmacao adicional através de Ressonancia Magnética ou Tomografia Computadorizada
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Avancada para concluir a severidade da lesdo ou a presenga de lesdes nas estruturas
adjacentes que sdao geralmente afetadas, nomeadamente menisco medial e ligamento colateral

medial, os mais frequentemente lesados (Carvalho, 2018).

Os principais fatores que tornam a mulher mais sujeita a lesdo do ligamento cruzado anterior
sdo, a triade feminina, relagdo entre a disfun¢do menstrual, diminui¢ao da densidade mineral
Ossea e deficiéncia energética (Lin et al., 2018) juntamente com altera¢des anatdmicas como
o aumento do angulo Q (angulo formado através de uma linha imaginaria que inicia na EIAS,
passando pelo meio da patela e outra linha imagindria que se estende desde o centro da rétula
até¢ a tuberosidade anterior da tibia) (Ireland, 2002) ou altera¢des na incisura femoral, local
onde se insere o ligamento cruzado anterior. A menor capacidade de contragdo e ativagao dos
musculos do membro inferior e a laxidez ligamentar estd associada a libertacao de estrogénio.
Os fatores biomecanicos, como a priorizagao da contracdo dos musculos quadricipitais ao
invés dos isquiotibiais em movimentos de aterragem, mudanca de diregdo e travagens, tornam
a mulher atleta mais sujeita a lesdes do ligamento cruzado anterior (Ireland, 2002) e diferem

o homem e a mulher atleta no que diz respeito a prevaléncia de lesao do LCA.

Numa revisao sistematica publicada em 2019, os autores referiram que a taxa de prevaléncia
para a lesdo do ligamento cruzado anterior no sexo feminino era de 3.5% e do sexo masculino
era de 2%, concluindo, desta forma, que a prevaléncia de lesdo do sexo masculino ¢ menor

quando comparado com o sexo feminino (Montalvo et al., 2019).

A necessidade e a importancia de realizar esta revisao bibliografica, segundo (Montalvo et
al., 2019), baseia-se no facto de estas lesdes significarem um problema para a satude, além da
questdo financeira a que os atletas poderdo estar sujeitos, também o fator psicoldgico ¢ um
ponto importante para a realizagdo deste estudo, a diminuicdo do desempenho académico,
perda de oportunidades e o afastamento da atividade desportiva, sdo razdes que levam a que
seja importante realizar este tipo de estudo. Uma vez que a revisao foi efetuada em 2019, ¢
importante voltar a rever a bibliografia para que se torne possivel compreender melhor as
razdes e os fatores de risco a que os atletas estdo sujeitos, com evidéncia mais recente. O
conhecimento do fendomeno permitira adotar estratégias de prevengdo primaria e/ou
secundaria, assim como identificar fatores que possam traduzir risco para o atleta. Esta
revisdo da bibliografia teve o principal objetivo de rever e sumariar a literatura existente
sobre a prevaléncia lesdo do ligamento cruzado anterior em atletas profissionais e/ou

amadores, de forma a comparar a prevaléncia desta lesdo entre géneros.
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2. Metodologia

A metodologia seguiu as diretrizes da declaragio PRISMA 2020. A revisdo bibliografica foi
efetuada em 3 bases de dados, Pubmed, Scopus e Web of Science, € o motor de busca Google
Scholar foi utilizado para complementar com artigos que ndo se encontravam em nenhuma
das bases de dados mencionadas. Para formar a expressdo de pesquisa foi necessario
estabelecer as palavras-chave utilizadas, assim como os operadores de logica para as
combinar. As palavras-chave utilizadas foram: athlet*; (“anterior cruciate ligament” OR
ACL); (injury OR tear); prevalence. Os operadores de l6gica definidos foram (AND) e (OR).
A expressdo de pesquisa ficou entdo estabelecida da seguinte forma, athlet* AND ("anterior
cruciate ligament" OR ACL) AND (injury OR tear) AND (prevalence). Foram incluidos na
revisdo artigos publicados na lingua portuguesa, francesa, espanhola e/ou inglesa, estudos
observacionais com reporte de dados sobre a prevaléncia de lesao do ligamento cruzado
anterior em atletas e que apresentaram os valores de prevaléncia por género, de forma a
tornar possivel a comparacdo entre sexos, utilizando estudos que relataram dados sobre um
género apenas e/ou sobre os dois. SO foram incluidos artigos que estudaram atletas, amadores
ou profissionais, independentemente da modalidade, e cuja idade fosse igual ou superior a 15
anos. Os estudos foram selecionados através das bases de dados anteriormente mencionadas
e, também, o motor de busca complementar. O primeiro passo consistiu em eliminar os
duplicados existentes, manualmente. Posteriormente, selecionou-se através do titulo e resumo
os artigos que pareceram ser ajustados com o tema definido. Realizou-se a leitura do abstract
para concluir quais artigos seriam do interesse da revisdo bibliografica e, posteriormente,
efetuou-se a leitura integral dos artigos selecionados no passo anterior. Depois de revistos na
sua totalidade, os estudos que correspondiam aos critérios de inclusdo definidos, foram
inseridos na revisao, tendo sido extraido dos mesmos as informagdes necessarias, tais como,
género e idade do atleta, qual o desporto e o nivel em que o praticava e, também, a

prevaléncia de lesdo do ligamento cruzado anterior.

Para avaliagdo da qualidade metodologica dos estudos inseridos na revisao, foi utilizada a
escala de Joanna Briggs Institute (JBI) Critical Appraisal Checklist for Studies Reporting

Prevalence Data.

A informagdo recolhida nos artigos foi resumida através de uma tabela-resumo, com

identificacdo do autor e ano de publica¢do do artigo, descri¢do da populacao em estudo (qual
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o desporto praticado e o nivel do mesmo, género do atleta, volume da pratica), idade média

da populagdo e, também, a prevaléncia de lesdo para a populacdo em estudo.

3. Resultados

3.1. Fluxograma

Através das bases de dados anteriormente citadas, atingiu-se, com a expressdao de pesquisa
estabelecida, um total de 1208 artigos dos quais 86 foram identificados como duplicados e,
posteriormente, removidos, manualmente. Apos remoc¢ao dos duplicados, os artigos foram
avaliados através do seu titulo e resumo, tendo sido triados 56. Posteriormente, através da
leitura do abstract, foram removidos 57 artigos. Os restantes artigos foram lidos
integralmente, das 18 publicagdes, 12 foram excluidas por ndo apresentarem valores de
prevaléncia e/ou informagao sobre a amostra total (n=6), referindo-se mais a fatores de risco
(=3) e riscos de recidivas (n=3). Através das bases de dados pesquisadas, o nimero de
publicagdes inseridas na revisdo foi 6. Foram observados os primeiros 350 artigos do motor
de busca complementar, Google Scholar, dos quais apenas 3 foram identificados como
relevantes e ndo incluidos previamente pela pesquisa das bases de dados. Procedeu-se a
leitura integral dos artigos selecionados anteriormente, tendo sido eliminados 2 pela
informacdo dos mesmos ndo se encontrar totalmente ajustada com o tema da revisdo,

prevencao da lesdo (n=1) e fatores de risco (n=1).

Dos 7 artigos selecionados para o estudo, 2 estudaram exclusivamente a prevaléncia de lesao
do ligamento cruzado anterior em atletas masculinos, 2 estudaram no sexo feminino e os

restantes 3, estudaram a prevaléncia desta lesao nos dois sexos.

Toda a informagdo em cima descrita encontra-se ilustrada na Figura 1.



Figura 1. Fluxograma da pesquisa bibliografica (Prisma 2020).

Identificacdo de estudos via bases de dados e registos
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Identificacdo de estudos via outros métodos

3.2. Analise da Qualidade Metodolégica
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A tabela encontra-se distribuida de forma ordenada através das questdes da checklist, de 1 a
9, seguindo a ordem da escala (Escala em anexo). As respostas para cada questdo foram

€

dadas através do simbolo “+“, quando a resposta for positiva, o simbolo “-”, quando a
resposta ndo for favoravel, para uma questdo cuja resposta ndo seja clara, foi utilizado o

simbolo “ ? ” e, para algo que ndo seja aplicavel, utilizou-se a sigla “ N/A”.

1 2 3 4 5 6 7 8 9

Bezuglov et al. 2024 + + + + + + + ? | N/
A

Faude et al. 2005 + + + + + + + + | N/
A

Rosaetal. 2014 + + + + + + + +
Pujol et al. 2007 3 4 4 3 + + + | N/
A

Popper et al. 2023 + + + + + + + | +
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Gompels et al. 2024 + + = + + | N/ o + -
A

Grassi et al. 2020 + + + + + + + ? | N/

A

Tabela 1. Analise da Qualidade Metodologica. Notas: Questdes da Checklist. 1- Was the sample frame
appropriate to address the target population?; 2- Were study participants sampled in an appropriate way?; 3- Was
the sample size adequate?; 4-Were the study subjects and the setting described in detail?; 5-Was the data
analysis conducted with sufficient coverage of the identified sample?; 6-Were valid methods used for the
identification of the condition?; 7-Was the condition measured in a standard, reliable way for all participants?;
8- Was there appropriate statistical analysis?; 9-Was the response rate adequate, and if not, was the low response

rate managed appropriately?

3.3. Tabela-Resumo da Informac¢ao Recolhida

A tabela-resumo (tabela 2) serviu para apresentar a informagao mais pertinente relativamente
aos varios estudos, a data de publicacdo da mesma, qual a populacdo em estudo diferenciando
a mesma através do desporto e o nivel do mesmo, que praticavam e também qual o género e
nimero de populagdo em estudo. Foi identificada a idade média da populagdo em estudo, de
forma a ser possivel comparar com a idade definida como elegivel para o artigo de revisao
em causa. A prevaléncia de lesdo do ligamento cruzado anterior, na populacdo em estudo,

encontra-se descrita na ultima coluna da tabela-resumo.
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Tabela 2. Tabela-Resumo dos dados coletados nos artigos

Autor Ano Desporto/Sexo/ Nivel de Competicdo em estudo/ Volume de Idade Prevaléncia de lesio do LCA (%)
prdtica
(numero de atletas)
Bezuglov et al. 2024 Futebol Masculino Profissional (4800) 26.2+3.5 85 atletas contrairam lesdo do LCA
pelo menos 1x no periodo do estudo.
74 jogos oficiais por época, em média.
P:1.77%
Faude et al. 2005 Futebol Feminino Profissional (149) 224+5.0 10 atletas femininas contrairam pelo
menos 1 lesdo do LCA no periodo do
Na época em estudo, cada atleta treinou aproximadamente 183 estudo.
horas e 31 horas em jogo oficial.
P:6,71%
Rosa et al. 2014 Total de atletas colegiais masculinos e femininos (585) Idade 18 atletas do sexo feminino ¢ 19
compreendida  atletas do sexo masculino da amostra

Atletas Femininas (249)
Atletas Masculinos (336)

futsal; andebol; basquetebol; voleibol; softball; atletismo; futebol;

rugby; polo aquatico; artes marciais (judo e karaté)

entre os 18 -

24

em estudo contraiu pelo menos 1

lesad do LCA.

Sexo Feminino - P:7,2%

Sexo Masculino- P:5.7%
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Pujol et al. 2007 Total de atletas profissionais de ski alpino (379) Masculino: 53 atletas femininas e 52 atletas
18 +£ 2.1 -24+ masculinos fizeram pelo menos 1
4.2 rutura do LCA.
Atletas Femininas (188)
Atletas Masculinos (191) Feminino: Sexo Feminino- P:28,2%
17 £ 2 - 24 £ Sexo Masculino- P:27,2%
4
Popper et al. 2023 Atletas Profissionais de Snowboard (66) Igual ou 15 atletas femininos e 17 atletas
superior a 18 masculinos fez pelo menos 1 rutura
Homens: 39 anos do LCA no periodo do estudo.
Mulheres: 27
Sexo Feminino- P:55,6%
Sexo Masculino- P:43,6%
Gompels et al. 2024 Atletas Universitarias femininas (85) Idade 16 atletas femininas contrairam lesdo
compreendida  do ligamento cruzado anterior.
entre os 18 -
30 P:18,8%
Grassi et al. 2020 Futebol Profissional Masculino (4124) 253+ 42 63 atletas sofreram pelo menos 1

Todas as equipas realizaram no minimo 38 jogos oficiais durante

7 épocas consecutivas.

lesdo do ligamento cruzado anterior.

P:1,5%

Notas: P: = prevaléncia (numero de atletas lesionados/nimero total de pessoas no estudo)
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4. Discussao

Esta revisdo bibliografica teve o principal objetivo de rever e sumariar a literatura existente
sobre lesao do ligamento cruzado anterior em atletas profissionais e/ou amadores, de forma a

comparar a prevaléncia desta mesma lesdo entre géneros.

Este estudo de revisdo ¢ fundamental na medida em que permite ao fisioterapeuta reunir e
sintetizar a melhor evidéncia possivel sobre a prevaléncia de lesao do ligamento cruzado
anterior, diferenciando-a entre sexos, possibilitando a compara¢do entre os mesmos,
concluindo, dessa forma, sobre os fatores e padrdes de risco inerentes aos dois géneros, ao
desporto praticado e ao nivel de profissionalismo do mesmo. Para o fisioterapeuta, torna-se
imprescindivel este tipo de revisdo bibliografica pela sintese de informacao que lhe vai
permitir calcular o risco a que os seus atletas se encontram sujeitos, tendo em conta a
atividade que praticam e o nivel da mesma e, também, o seu género. Dessa forma, vai ser
possivel elaborar planos de preven¢do que diminuam, substancialmente, o risco de lesdo do

ligamento cruzado anterior nos seus atletas.

Depois de revistos e avaliados os dados dos artigos elegidos para a revisdo bibliografica, foi
possivel concluir que o sexo feminino se encontra mais sujeito a lesdes do ligamento cruzado
anterior, a prevaléncia reportada para o sexo feminino variou entre 6,7% e 55,6%, ja no sexo

masculino variou entre 1,5% ¢ 43,6%.

Os estudos de Bezuglov et al. (2024) e Grassi et al. (2020) relatam uma prevaléncia de lesdao
no LCA no futebol masculino profissional de 1,7% e 1,5%, respectivamente, o que ¢
relativamente baixo quando comparado aos valores encontrados em atletas femininas
praticantes do mesmo desporto no contexto igualmente profissional (Faude et al., 2005) onde
se observou uma prevaléncia de 6,7%, indicando uma preponderancia significativamente
maior para lesdes de LCA entre a populacdo atlética feminina. O estudo de Pujol et al.
(2007), estudou a prevaléncia de lesdo do ligamento cruzado anterior no ski alpino, um
desporto de alto impacto e relatou que, a prevaléncia para os atletas do sexo feminino era de
28,2% e de 27,2% para o sexo masculino, revelando uma leve diferenga mas que, ainda
assim, sugere maior vulnerabilidade feminina em desportos de alto impacto. Também o
estudo de Popper et al. (2023) com atletas profissionais de snowboard, concluiu a existéncia

de maior prevaléncia de lesdo do ligamento cruzado anterior do sexo feminino no desporto de
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snowboard, corroborando a tendéncia observada nos outros desportos, uma prevaléncia de
55,6% para mulheres e de 43,6% para homens. O padrao de prevaléncia elevada nas mulheres
atléticas mantém-se transversal aos desportos universitarios, onde, numa amostra com 585
atletas-universitarios, o sexo feminino (249 atletas) apresentou uma prevaléncia de lesdo de
aproximadamente 7,2%, evidenciando que, em algum momento do estudo, 7,2% das atletas
femininas contraiu pelo menos uma lesao do ligamento cruzado anterior, contrastando com os

5,7% do sexo masculino (336 atletas).

Apesar do nimero de atletas masculinos e femininos exibir alguma discrepancia no que diz
respeito ao seu total, ¢ factual que as mulheres apresentam maior prevaléncia de lesdes no
ligamento cruzado anterior (LCA) em comparacdo com os homens, devido a uma
combinacao de fatores anatdmicos, hormonais e biomecanicos (Ireland, 2002). As diferengas
na anatomia Ossea e no tamanho da incisura femoral, onde passa o ligamento cruzado
anterior, tornam o mesmo mais propicio a ruturas. As mulheres também tendem a ter maior
inclinagdo da tibia em relagdo ao fémur (aumento do angulo Q), o que aumenta a tensao sobre
o LCA em movimentos de desaceleragdo e mudancgas rapidas de dire¢ao (Ireland, 2002). O
sexo feminino apresenta, também, algumas diferencas na biomecanica, em situagdes de
travagem, aterragem no solo e mudancas de direcdo, tendem a utilizar mais a forca
quadricipital provocando mais tensdo sobre o LCA, ao contrario dos homens, que recrutam
maior utilizagdo dos isquiotibiais. Também os fatores hormonais t€m um peso consideravel
na razao pela qual a mulher atleta apresenta maior prevaléncia de lesdo do ligamento cruzado
anterior. A libertagdo de estrogénio, associado ao ciclo menstrual da mulher (Lefevre et al.,
2013), promove maior laxidez ligamentar e diminui¢ao da capacidade de contragdo muscular,
especialmente durante as fases foliculares e ovulares da mulher que, de acordo com Frazen

(2012), aumenta o risco de lesao do LCA.

Os desportos de inverno, embora frequentados em menor numero, sdo 0s que apresentam
maior taxa de prevaléncia de lesdo do ligamento cruzado anterior. No estudo sobre atletas de
Snowboard (Popper et al., 2023), a prevaléncia de lesdo do sexo masculino foi de 43,6%, ja a
do sexo feminino estabeleceu-se em 55,6%. Para ajudar a corroborar a afirmagdo sobre o
grande nimero de lesdes do LCA em atletas de desportos de inverno, o estudo sobre atletas
de ski alpino (Pujol et al., 2017) permitiu concluir o elevado risco de lesdo a que estes atletas
estdo sujeitos, a taxa de prevaléncia de lesdo no sexo masculino foi de 27,2% e no sexo
feminino 28,2%, nos dois estudos, a prevaléncia de lesdo foi mais elevada no sexo feminino.

Estes estudos tornam possivel concluir de forma dbvia o quao frequentemente lesados sdo os

10
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atletas praticantes destas modalidades, onde o impacto com o solo ¢ elevado, as velocidades
sdo altas e o facto da presenga do ski/prancha de snowboard afetar no movimento do atleta.
Os chamados desportos mainstream futebol, basquetebol, futsal e andebol, devido a sua
natureza competitiva € a constante necessidade de realizagdo de movimentos pivotantes,
mudancas de direcdo, travagens, aceleragdes e aterragens no solo, apresentam preponderancia
relevante no que diz respeito ao nimero de lesdes do ligamento cruzado anterior (Figueiredo,

2013).

O LCA ¢, de forma geral, comumente lesado através de um mecanismo de lesdo sem contato,
nos desportos em que existe maior necessidade de rotagdes, mudancas de diregdo, travagens e
aceleragoes, o principal movimento lesivo ocorre num momento de travagem ¢ mudanga de
direcdao onde existe um elevado torque interno de extensdo do joelho, combinado com valgo
dindmico do joelho e pé fixo no solo (Pinheiro, A. & Sousa, C.V., 2015). Nos desportos de
inverno os mecanismos de lesdo sdo diferentes dos habituais, primeiramente pela tipologia do
desporto e a energia que o mesmo requer e, em segundo lugar, pelo equipamento usado pelos
atletas. Segundo Figueiredo (2013), foram identificados 5 mecanismos de lesdo diferentes
dos habitualmente explicados, 1) anteriorizacao da tibia produzida pela fixagao do pé na bota;
2) rotagdo externa do joelho combinada com valgo; 3) rotagdo interna juntamente com
extensdo do joelho; 4) contragdo elevada dos quadriceps, aumentando a contragdo sobre o
LCA; 5) mecanismo do pé fantasma, que ocorre no final de um salto em que o atleta ao se
desequilibrar para tras, acaba por fletir o joelho além dos 90° e, um movimento mais brusco

do ski pode provocar o movimento de anteriorizac¢ao da tibia, provocando rutura.

O tipo de piso ¢, também, fator preponderante no que diz respeito a este tipo de lesdo. A
maioria das lesdes ocorre em pisos secos, degradados ou relvas sintéticas, provocando o
aumento do atrito entre o piso do atleta (chuteira, sapatilha) e o solo, diminuindo a
capacidade de locomog¢ao em movimentos explosivos de mudanga de diregdo, travagens e
aceleracoes. De acordo com Skovron et al. (1990), existe um aumento de 30%-50% de lesdes

do membro inferior em atletas que praticam desporto federado em campos de relva artifical.

Em suma, e de acordo com os artigos estudados anteriormente, o aumento de prevaléncia de
lesdao do ligamento cruzado anterior em mulheres em relagdo ao sexo masculino, pode ser
justificada devido a fatores anatomicos, tais como o aumento do angulo Q que gera maior
tensdo sobre o ligamento ou incisura femoral mais estreita que, devido a diminui¢do do

espaco para o LCA se movimentar, aumenta o atrito mecanico constante no mesmo durante

11



Comparagao da prevaléncia de lesdao do ligamento cruzado anterior entre atletas masculinos e femininos

os movimentos do joelho (Ireland, 2002). Também os fatores biomecéanicos podem ser
possiveis causas, uma vez que a maior capacidade de contragdo muscular dos isquiotibiais ¢
mais reduzida em contraste com o aumento de contragdo quadricipital durante movimentos de
travagem e mudanga de direcdo, que vao colocar o ligamento sob maior tensao, tornado-o
mais vulneravel a lesdo. A flutuagdo hormonal da mulher pode ser, também, um fator que
aumenta o risco de lesdo e as torna mais vulneraveis a mesma. Durante o ciclo menstrual da
mulher, a variagdo dos niveis de estrogénio aumenta a laxidez ligamentar, principalmente nas
fases ovulatoria e folicular, o que, por sua vez, torna a articulagdo mais instavel e sujeita a

lesao (Lefevre et al., 2013).

Esta revisdo bibliografica apresenta algumas limitacdes significativas, como a diferenga no
tempo de seguimento, sendo que alguns estudos se baseiam apenas em intervalos de tempo
mais curtos quando comparado a outros estudos, a origem dos dados ¢ também uma limitagdo
importante, uma vez que, a maior parte dos dados ¢ oriunda de populagdes muito especificas,
ndo permitindo, dentro do mesmo estudo, que haja uma comparagdo entre diferentes

ambientes sOcio-culturais e sdcio-econdmicos.

5. Conclusao

Através desta revisdo bibliografica da literatura existente sobre lesao do ligamento cruzado
anterior em atletas amadores ou profissionais, foi possivel concluir que o sexo feminino
apresenta uma prevaléncia de lesdo substancialmente superior aos atletas masculinas. O
aumento de lesdo do LCA na populagdo federada feminina alia-se ao aumento do nimero de
atletas e aos fatores anatémicos, hormonais ¢ biomecanicos que tornam a mulher mais
propicia a lesdo. Foi, também, possivel concluir que os desportos mainstream (futebol, futsal,
basquetebol, andebol), sdo os que apresentam maior prevaléncia de lesdo a par dos desportos

de inverno.

Desta forma, ¢ importante que haja consciencializagdo para adocdo de técnicas preventivas
primarias numa primeira instancia e, posteriormente, secunddrias para evitar episodio de

recidiva.

Estudos futuros tornam-se importantes para aprofundar ainda mais o conhecimento sobre esta
matéria, nessa medida, surge a sugestdo de estudos mais especificos dentro da area, que se

desenvolvam apenas dentro de um determinado desporto e nivel de atividade do mesmo,
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diferenciando assim as populagdes amadoras e profissionais. Também o tipo de piso e
calcado que o atleta usa deve ser alvo de estudo para melhor aprofundamento sobre as causas

e consequéncias.

Um estudo que acompanhasse uma época inteira de um desporto feminino e masculino, em
varios paises, no mesmo contexto (profissional por se tornar mais facil de obter dados), traria
dados importantes e bastante conclusivos sobre a prevaléncia de lesao do ligamento cruzado
anterior, em diferentes contextos soOcio-econdmicos e sdcio-culturais, que permitiriam

comparar com bastante precisao a prevaléncia de lesdo entre o atleta masculino e feminino.
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Anexos
Escala JBI for prevalence Data.

No  Unclear Not
applicable

Was the sample frame appropriate to address the target I:I

population?

Were study participants sampled in an appropriate way?

Was the sample size adequate?

Were the study subjects and the setting described in
detail?

Was the data analysis conducted with sufficient coverage
of the identified sample?

Were valid methods used for the identification of the
condition?

Was the condition measured in a standard, reliable way

for all participants?

Woas there appropriate statistical analysis?

Was the response rate adequate, and if not, was the low
response rate managed appropriately?




