o www.revistaft.com.br

RevistaFT | ISSN 1678-0817 | v. 30, n. 161, 2026 | DOI: 10.69849/r8rq0b60

Dor cronica musculoesquelética em praticantes de esporte: abordagem

ortopédica e estratégias conservadoras de prevencio e tratamento

Chronic musculoskeletal pain in sports practitioners: orthopedic approach and

conservative strategies for prevention and treatment

Danielle Rodrigues de Oliveira'
Camila Aratjo de Paula?

José Alberto Paris Junior®
Thiago Mendes Sansevero*

Resumo

A dor crénica musculoesquelética representa uma das principais causas de limitagdo funcional em
praticantes de esporte, podendo comprometer o desempenho fisico, favorecer a recorréncia de lesdes e
reduzir a qualidade de vida. Nesse contexto, a abordagem ortopédica e a utilizagdo de estratégias
conservadoras fundamentadas em evidéncias cientificas assumem papel relevante na prevengao,
tratamento e recuperagdo funcional desses individuos. O presente estudo teve como objetivo analisar
as evidéncias cientificas acerca da abordagem ortopédica da dor cronica musculoesquelética em
praticantes de esporte, enfatizando as principais estratégias conservadoras de prevengdo e tratamento.
Trata-se de uma pesquisa de natureza basica, abordagem qualitativa, carater exploratorio e descritivo,
desenvolvida por meio de revisdo bibliografica. A pesquisa foi realizada nas bases SciELO, PubMed,
Biblioteca Virtual em Saude (BVS), PEDro e Google Académico, considerando publicacdes entre
2016 e 2026. Os resultados evidenciaram que a dor cronica apresenta origem multifatorial, envolvendo
fatores biomecanicos, fisioldgicos e psicossociais, exigindo abordagem clinica ampla e
individualizada. Verificou-se que programas de exercicios terapéuticos, treinamento neuromuscular,
controle das cargas de treinamento, educacdo do praticante e agdes preventivas constituem estratégias
eficazes para reducdo da dor, recuperagdo funcional e prevengdo de recorréncias. Conclui-se que a
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integracdo entre avaliagdo ortopédica criteriosa e estratégias conservadoras baseadas em evidéncias
contribui significativamente para o retorno seguro a pratica esportiva e para a manutengdo da saude
musculoesquelética.

Palavras-chave: Dor cronica. Dor musculoesquelética. Ortopedia. Medicina esportiva. Tratamento
conservador.

Abstract

Chronic musculoskeletal pain is one of the leading causes of functional limitation among sports
practitioners, negatively affecting physical performance, increasing the recurrence of injuries, and
reducing quality of life. In this context, orthopedic assessment and evidence-based conservative
strategies play an essential role in prevention, treatment, and functional recovery. This study aimed to
analyze the scientific evidence regarding the orthopedic management of chronic musculoskeletal pain
in sports practitioners, emphasizing the main conservative prevention and treatment strategies. This is
a basic, qualitative, exploratory, and descriptive study conducted through a literature review. Searches
were performed in the SciELO, PubMed, Virtual Health Library (BVS), PEDro, and Google Scholar
databases, considering publications from 2016 to 2026. The findings demonstrated that chronic pain
has a multifactorial origin involving biomechanical, physiological, and psychosocial factors, requiring
comprehensive and individualized clinical management. Therapeutic exercise, neuromuscular training,
training-load management, patient education, and preventive interventions were identified as effective
strategies for pain reduction, functional recovery, and injury recurrence prevention. It is concluded that
integrating accurate orthopedic assessment with evidence-based conservative interventions
significantly contributes to a safe return to sports and the maintenance of musculoskeletal health.

Keywords: Chronic pain. Musculoskeletal pain. Orthopedics. Sports medicine. Conservative
treatment.

1 INTRODUCAO

A pratica regular de atividades fisicas e esportivas ¢ amplamente reconhecida como
um importante fator de promocao da saude, contribuindo para a prevencao de doengas
crOnicas ndo transmissiveis, melhoria da capacidade funcional, controle do peso corporal e
promog¢do do bem-estar fisico e psicologico (Oliveira et al., 2016; Santiago et al., 2023).
Entretanto, quando realizada sob condigdes de sobrecarga mecanica, repetitividade de
movimentos, treinamento inadequado ou recuperagao insuficiente, a pratica esportiva também
pode favorecer o desenvolvimento de lesdes musculoesqueléticas e de quadros dolorosos
persistentes, constituindo um importante desafio para a Ortopedia e a Medicina Esportiva
(Purim et al., 2024; Jorge et al., 2024).

A dor musculoesquelética cronica representa uma condicdo clinica de elevada
relevancia, caracterizada pela persisténcia dos sintomas por periodo prolongado,

frequentemente acompanhada por limitagdes funcionais, redugdo da capacidade fisica e



impactos negativos sobre a qualidade de vida. Sua ocorréncia resulta da interagdo entre
mecanismos bioldgicos, fatores psicossociais e adaptacdes neuromusculares, sendo
atualmente compreendida sob uma perspectiva biopsicossocial, que ultrapassa a simples
existéncia de alteragdes estruturais ou teciduais (Desconsi et al., 2019; Santiago et al., 2023).
Entre praticantes de esporte, essa condi¢cdo pode comprometer o desempenho atlético,
dificultar o retorno seguro as atividades e aumentar o risco de recorréncia de lesoes.

No contexto esportivo, diferentes modalidades apresentam perfis especificos de
sobrecarga, relacionados as exigéncias biomecanicas de cada pratica. Movimentos repetitivos,
impactos sucessivos, mudangas bruscas de direcdo, elevados volumes de treinamento e
recuperagdo inadequada favorecem o surgimento de tendinopatias, lesdes musculares,
sindromes por sobrecarga e outras afeccdes ortopédicas frequentemente associadas a dor
persistente (Mansur et al., 2020; Sant'Anna et al., 2022; Gongalves et al., 2024). Estudos
nacionais também demonstram elevada prevaléncia de dor musculoesquelética em atletas e
praticantes de modalidades como futebol, voleibol, judo, jiu-jitsu, CrossFit e golfe,
evidenciando que esse problema acomete diferentes perfis de praticantes e niveis de
rendimento esportivo (Ferreira; Marques; Santos, 2021; Miranda et al., 2022; Lunkes et al.,
2024; Purim et al., 2024).

Paralelamente ao avango do conhecimento cientifico, observa-se uma mudanga
importante na abordagem da dor cronica relacionada ao esporte. Enquanto modelos
tradicionais concentravam-se predominantemente no diagnostico anatomico € no tratamento
das lesdes estruturais, as evidéncias atuais defendem estratégias terapéuticas fundamentadas
na pratica baseada em evidéncias, contemplando a integragdo entre avaliagdo ortopédica,
exercicio terapéutico, controle da carga de treinamento, educagdo do paciente e medidas
preventivas capazes de reduzir a recorréncia das lesdes e favorecer a recuperagao funcional
(Oliveira et al., 2016; Desconsi et al., 2019; Sant'Anna et al., 2022).

Nesse cendrio, a Ortopedia desempenha papel fundamental na identificacdo dos fatores
etiologicos da dor musculoesquelética, no diagndstico diferencial das principais afecg¢des
relacionadas ao esporte e na defini¢ao das condutas terapéuticas mais adequadas. Da mesma
forma, estratégias conservadoras, como programas de exercicios terapéuticos, fortalecimento
muscular, treinamento neuromuscular, adequagdo da carga esportiva e programas de
prevengdo de lesdes, vém sendo apontadas como intervengdes eficazes para minimizar a dor,
restaurar a funcionalidade e possibilitar o retorno seguro as atividades esportivas (Drummond

et al., 2021; Jorge et al., 2024).



Diante desse contexto, torna-se relevante compreender quais evidéncias cientificas
sustentam a abordagem ortopédica da dor cronica musculoesquelética em praticantes de
esporte, bem como identificar as estratégias conservadoras que apresentam maior efetividade
para a prevencao de lesdes, recuperagdo funcional e retorno seguro a pratica esportiva.

Dessa forma, estabelece-se como problema de pesquisa: quais evidéncias cientificas
fundamentam a abordagem ortopédica e a utilizacdo de estratégias conservadoras na
prevengao e no tratamento da dor cronica musculoesquelética em praticantes de esporte?

Parte-se da hipotese de que a abordagem ortopédica associada & implementagdo de
estratégias  conservadoras  fundamentadas em  evidéncias cientificas  contribui
significativamente para a reducdo da dor, recuperacdo funcional, prevencao de recorréncias e
retorno seguro a pratica esportiva, desde que as intervencdes sejam individualizadas e
compativeis com as caracteristicas clinicas e funcionais de cada praticante.

O objetivo geral deste estudo consiste em analisar as evidéncias cientificas acerca da
abordagem ortopédica da dor cronica musculoesquelética em praticantes de esporte,
enfatizando as principais estratégias conservadoras de prevencdo e tratamento. Como
objetivos especificos, pretende-se compreender os mecanismos fisiopatologicos da dor
musculoesquelética cronica relacionada ao esporte; descrever as principais afecgdes
ortopédicas associadas a pratica esportiva; identificar as estratégias conservadoras atualmente
empregadas na prevencdo e no tratamento dessas condigdes; analisar criticamente as
evidéncias cientificas disponiveis sobre sua efetividade; e discutir suas contribui¢des para a
recuperacdo funcional e para o retorno seguro as atividades esportivas.

A realizacdo desta pesquisa justifica-se pela crescente incidéncia de lesdes
musculoesqueléticas relacionadas ao esporte e pelo impacto que a dor cronica exerce sobre a
funcionalidade, o desempenho esportivo e a qualidade de vida dos praticantes. Sob a
perspectiva cientifica, o estudo contribuira para reunir e analisar criticamente as evidéncias
disponiveis acerca das estratégias ortopédicas e conservadoras utilizadas no manejo dessa
condicdo. No ambito profissional, espera-se fornecer subsidios para uma pratica clinica
baseada em evidéncias, favorecendo a adocdo de condutas mais seguras, eficazes e
individualizadas. Sob o aspecto social, a pesquisa podera contribuir para a promocdo da
saude, prevencao de incapacidades e incentivo a pratica esportiva segura.

Por fim, o referencial teérico foi organizado em trés capitulos. O primeiro abordara os
aspectos conceituais da dor cronica musculoesquelética e sua relacdo com a pratica esportiva.
O segundo discutira as principais afeccdes ortopédicas associadas ao esporte, contemplando

seus mecanismos fisiopatologicos, fatores de risco e repercussdes funcionais. O terceiro



analisard as estratégias conservadoras de preven¢do e tratamento, enfatizando as evidéncias

cientificas relacionadas a reabilitagdo, recuperagdo funcional e retorno seguro a pratica

esportiva.
2 FUNDAMENTACAO TEORICA

2.1 Dor créonica musculoesquelética e sua relacio com a pratica esportiva

A dor constitui um dos principais motivos de procura por atendimento nos servigos de
saude e representa um importante problema de saude publica em razdo de sua elevada
prevaléncia e dos impactos funcionais, sociais € econdmicos que ocasiona. Em sua defini¢ao
revisada, a Associagdo Internacional para o Estudo da Dor (International Association for the
Study of Pain - IASP) caracteriza a dor como uma experiéncia sensorial € emocional
desagradéavel associada ou semelhante aquela relacionada a dano tecidual real ou potencial,
reconhecendo seu carater multidimensional e subjetivo (Raja et al., 2020).

Sob essa perspectiva, a dor deixa de ser compreendida exclusivamente como
consequéncia de lesdes anatomicas, passando a envolver mecanismos neurofisiologicos,
cognitivos, emocionais € comportamentais.

Quando a dor persiste por periodo superior ao esperado para a recuperagdo dos
tecidos, geralmente superior a trés meses, ela passa a ser classificada como dor crénica. Essa
condi¢do caracteriza-se por alteracdes nos mecanismos de processamento nociceptivo,
sensibilizacao periférica e central, além da influéncia de fatores psicossociais capazes de
perpetuar o quadro doloroso, mesmo apods a resolucdo da lesdo inicial (Desconsi et al., 2019;
Santiago et al., 2023).

Em decorréncia dessas alteragdes, individuos acometidos podem apresentar redugdo da
capacidade funcional, limitacdo das atividades cotidianas, comprometimento do desempenho
ocupacional e esportivo, além de importantes repercussdes sobre a qualidade de vida.

No Brasil, a dor cronica apresenta elevada prevaléncia e constitui uma das principais
causas de incapacidade funcional. A revisdo sistematica e metanalise conduzida por Santiago
et al. (2023) evidenciou que milhdes de brasileiros convivem com algum tipo de dor
persistente, demonstrando que esse problema ultrapassa o ambito clinico e assume relevante

impacto econdmico e social. Além dos custos relacionados ao tratamento, a dor cronica esta



associada ao afastamento das atividades laborais, diminuicdo da produtividade, maior
utilizacao dos servicos de satude e reducao da participagdo em atividades fisicas e esportivas.

No contexto esportivo, embora a pratica regular de exercicios fisicos seja reconhecida
como estratégia importante para prevengdo de doengas e promog¢do da saiude, sua realizacao
sob condigdes inadequadas pode favorecer o aparecimento de lesdes musculoesqueléticas e de
quadros dolorosos persistentes.

Fatores como sobrecarga mecanica, aumento abrupto da intensidade ou volume de
treinamento, execucdo inadequada dos gestos esportivos, recuperacdo insuficiente entre
sessdes € auséncia de programas preventivos contribuem significativamente para o
desenvolvimento de processos inflamatorios, microtraumas repetitivos ¢ alteragdes
degenerativas responsaveis pela cronificagdo da dor (Mansur et al., 2020; Sant'Anna et al.,
2022).

As diferentes modalidades esportivas apresentam padrdes especificos de sobrecarga
musculoesquelética, influenciando diretamente o perfil das lesdes observadas. Esportes
caracterizados por movimentos repetitivos, impactos frequentes ou elevada exigéncia
biomecanica tendem a apresentar maior incidéncia de tendinopatias, lesdes musculares,
fraturas por estresse e sindromes por sobrecarga.

Estudos brasileiros demonstram elevada prevaléncia de dor musculoesquelética em
atletas de modalidades como voleibol, judd, jiu-jitsu, golfe, futebol e CrossFit, evidenciando
que diferentes regides anatdomicas podem ser acometidas conforme as exigéncias funcionais
de cada modalidade (Ferreira; Marques; Santos, 2021; Miranda et al., 2022; Gongalves et al.,
2024; Lunkes et al., 2024; Purim et al., 2024).

Além dos aspectos biomecanicos, a literatura contemporanea destaca que fatores
psicossociais exercem papel determinante na persisténcia da dor. Medo do movimento,
ansiedade, estresse competitivo, crencas disfuncionais relacionadas a lesdo e expectativa
negativa quanto ao retorno ao esporte podem potencializar mecanismos de sensibilizagao
central e prolongar a incapacidade funcional, mesmo quando o processo de cicatriza¢do
tecidual ja4 se encontra concluido (Desconsi et al., 2019). Essa compreensao fundamenta a
adocdo do modelo biopsicossocial, atualmente considerado referéncia para avaliagdo e manejo
da dor musculoesquelética cronica.

Nesse cendrio, torna-se evidente que a abordagem da dor cronica em praticantes de
esporte deve ultrapassar a simples identificagdo de alteracdes anatdmicas, contemplando uma
avaliacdo clinica abrangente capaz de integrar aspectos estruturais, funcionais, biomecanicos

e psicossociais. Essa perspectiva favorece interven¢des mais individualizadas, melhora os



resultados terapéuticos e reduz o risco de recorréncia das lesdes, contribuindo para a
recuperagdo funcional e para o retorno seguro a pratica esportiva (Oliveira et al., 2016; Jorge
et al., 2024).

Diante do exposto, observa-se que a dor cronica musculoesquelética em praticantes de
esporte constitui um fendmeno complexo, resultante da interacdo entre fatores biomecanicos,
fisiologicos, funcionais e psicossociais. Sua compreensdo exige uma abordagem ampla, que
considere nao apenas a presencga de alteragdes estruturais, mas também os multiplos aspectos
que influenciam a persisténcia da dor e a recuperagdo funcional do individuo.

Nesse contexto, torna-se fundamental conhecer as principais afeccdes ortopédicas

relacionadas a pratica esportiva, seus mecanismos de desenvolvimento e suas repercussoes

clinicas, tematica que sera abordada no capitulo seguinte.

2.2 Principais afeccoes ortopédicas associadas a pratica esportiva

A pratica esportiva, embora amplamente reconhecida pelos beneficios proporcionados
a saude fisica e mental, também expde o sistema musculoesquelético a elevados niveis de
exigéncia biomecanica. A repeticdo continua de gestos esportivos, a intensidade dos
treinamentos, o aumento progressivo das cargas e a realizacdo inadequada dos movimentos
favorecem o desenvolvimento de diferentes afec¢des ortopédicas, capazes de comprometer o
desempenho esportivo e, quando nao adequadamente tratadas, evoluir para quadros de dor
persistente e limitagdes funcionais (Sant'Anna et al., 2022; Purim et al., 2024).

As lesdes musculares destacam-se entre as condi¢des ortopédicas mais frequentemente
observadas em atletas e praticantes de atividades esportivas. Essas lesdes geralmente
decorrem de contragdes excéntricas intensas, movimentos explosivos, mudancas bruscas de
direcdo ou sobrecarga repetitiva, acometendo principalmente grupos musculares responsaveis
pela producao de forga e velocidade (Sant'Anna et al., 2022; Purim et al., 2024).

O processo de reparacdo envolve uma sequéncia de eventos inflamatorios,
regenerativos e cicatriciais que, quando inadequadamente conduzidos, podem resultar em
perda de forga, redugdo da flexibilidade, recorréncia de lesdes e desenvolvimento de dor
cronica (Sant'Anna et al., 2022).

Outra condi¢do frequentemente observada ¢ a tendinopatia, caracterizada por
alteragdes degenerativas decorrentes da sobrecarga mecanica repetitiva dos tendoes.
Diferentemente da concepgdo tradicional que associava essas alteragdes exclusivamente ao

processo inflamatério, estudos atuais demonstram que as tendinopatias envolvem



desorganizacdo das fibras colagenas, alteragdes na matriz extracelular, neovascularizagdo e
comprometimento das propriedades biomecanicas do tecido tendineo (Mansur et al., 2020).

Clinicamente, manifestam-se por dor relacionada ao movimento, reducdo da
capacidade funcional e limitagdo do desempenho esportivo, sendo particularmente comuns
nos tenddes calcaneo, patelar e do manguito rotador (Mansur et al., 2020).

Além das lesdes musculares e tendineas, as sindromes decorrentes da sobrecarga
mecanica constituem importante causa de dor persistente em praticantes de esporte. Entre
essas condigdes destaca-se a sindrome compartimental cronica induzida pelo exercicio,
caracterizada pelo aumento da pressdo intracompartimental durante a atividade fisica,
provocando dor progressiva, sensacdo de tensdo muscular, parestesias ¢ redugdo do
desempenho esportivo. Embora sua incidéncia seja relativamente menor quando comparada a
outras afeccdes ortopédicas, o diagndstico precoce torna-se essencial para evitar a progressao
do quadro e possibilitar a adocdo das condutas terapéuticas mais adequadas (Jorge et al.,
2024).

As fraturas por estresse também representam importante manifestacdo clinica
relacionada ao excesso de treinamento e a incapacidade de adaptacdo dssea frente as cargas
mecanicas impostas pelo exercicio. Essas lesdes resultam da repeticdo de microtraumas que
superam a capacidade fisiologica de remodelagdo dssea, sendo mais frequentes em corredores,
atletas de modalidades de impacto e militares submetidos a treinamento intenso. Entre os
principais fatores predisponentes destacam-se o aumento abrupto da carga de treinamento,
alteracdes biomecanicas, deficiéncia nutricional e periodos insuficientes de recuperacio entre
as sessoes de exercicio, aspectos que reforcam a importancia do planejamento adequado do
treinamento esportivo (Jorge et al., 2024).

Outro grupo de condicdes frequentemente associado a pratica esportiva corresponde as
lesdes articulares e ligamentares, especialmente aquelas que acometem joelhos, tornozelos e
ombros. Entorses, rupturas ligamentares, lesdes meniscais e instabilidades articulares podem
ocasionar importantes limitagdes funcionais e favorecer alteracdes degenerativas precoces
quando nao tratadas adequadamente. Além da dor local, essas afecgdes frequentemente
comprometem o controle neuromuscular, o equilibrio e a estabilidade dinamica, fatores
determinantes para o retorno seguro as atividades esportivas (Sant'Anna et al., 2022).

A literatura nacional também demonstra elevada prevaléncia de dor
musculoesquelética em diferentes modalidades esportivas, evidenciando que o perfil das
lesdes varia conforme as caracteristicas biomecanicas especificas de cada pratica. Em esportes

de combate, como judo e jiu-jitsu, predominam lesdes em ombros, coluna vertebral e joelhos,



decorrentes do contato fisico intenso e das técnicas de proje¢do. No voleibol, observa-se
maior frequéncia de dor em ombros, punhos e joelhos em razao dos movimentos repetitivos
acima da cabeca e dos saltos sucessivos. J4 em modalidades como futebol, CrossFit e golfe,
destacam-se lesdes musculares, tendinopatias, sobrecargas articulares e alteracdes na coluna
lombar, diretamente relacionadas a intensidade dos treinamentos, aos gestos técnicos e ao
volume de pratica esportiva (Ferreira; Marques; Santos, 2021; Miranda et al., 2022;
Gongalves et al., 2024; Lunkes et al., 2024; Purim et al., 2024).

Independentemente da modalidade esportiva, observa-se que a persisténcia da dor esta
frequentemente relacionada ndo apenas a gravidade da lesdo inicial, mas também a
permanéncia dos fatores desencadeantes, a reabilitacdo inadequada e ao retorno precoce as
atividades esportivas. A auséncia de controle adequado das cargas de treinamento, o
descumprimento dos periodos necessarios para recuperacdo tecidual e a negligéncia dos
fatores biomecanicos favorecem a recorréncia das lesdes e aumentam significativamente o
risco de cronificagdo da dor, reforcando a necessidade de abordagens terapéuticas integradas e
individualizadas voltadas a recuperagao funcional completa.

Diante desse panorama, verifica-se que as afecgdes ortopédicas relacionadas a pratica
esportiva apresentam etiologias multifatoriais e caracteristicas clinicas distintas, exigindo
avaliagdo criteriosa para definicdo das condutas mais adequadas em cada situacdo. A
compreensdo dos mecanismos envolvidos no desenvolvimento dessas lesdes constitui etapa
fundamental para a elaboragdao de estratégias terap€uticas eficazes, capazes de minimizar a
dor, restaurar a funcionalidade e prevenir recorréncias. Nesse contexto, torna-se pertinente
analisar as principais estratégias conservadoras utilizadas na prevencao e no tratamento da dor
musculoesquelética em praticantes de esporte, tema que serda desenvolvido no capitulo

seguinte.

2.3 Estratégias conservadoras na prevencio e no tratamento da dor musculoesquelética

O tratamento conservador constitui a principal abordagem terapéutica para grande
parte das afec¢des musculoesqueléticas relacionadas a pratica esportiva, especialmente nos
casos em que ndo hd indicacdo imediata de intervencdo cirurgica. Sua finalidade consiste em
reduzir a dor, restaurar a funcionalidade, promover a recuperagao dos tecidos lesionados,
prevenir recorréncias e possibilitar o retorno seguro as atividades esportivas. Nos ultimos
anos, a literatura cientifica tem demonstrado que intervencdes fundamentadas na pratica

baseada em evidéncias apresentam melhores resultados quando estruturadas de forma



individualizada e adaptadas as caracteristicas clinicas, funcionais e biomecénicas de cada
praticante (Oliveira et al., 2016; Desconsi et al., 2019).

Entre as estratégias conservadoras mais empregadas destaca-se o exercicio terapéutico,
considerado um dos pilares da reabilitagdo musculoesquelética. Programas de fortalecimento
muscular, treinamento de resisténcia, exercicios de estabilidade, controle motor e
condicionamento fisico contribuem para a melhora da capacidade funcional, reducao da dor,
recuperagdo da mobilidade articular e aumento da tolerancia as cargas mecanicas impostas
pela pratica esportiva. Além dos efeitos estruturais, o exercicio terapéutico exerce importante
influéncia sobre os mecanismos de modulagdo da dor, favorecendo adaptacdes
neurofisiologicas capazes de reduzir a sensibilizagdo periférica e central frequentemente
observada em individuos com dor cronica (Oliveira et al., 2016).

Outro componente fundamental da abordagem conservadora corresponde ao
treinamento neuromuscular, cuja finalidade ¢ aprimorar o controle motor, a coordenacdo, o
equilibrio, a propriocepgdo e a estabilidade dindmica das articulagdes. A recuperacao desses
componentes reduz a ocorréncia de movimentos compensatorios e distribui de maneira mais
eficiente as cargas biomecanicas durante a execucao dos gestos esportivos, diminuindo o risco
de novas lesdes. Em modalidades que envolvem mudancas répidas de direcdo, saltos e
desaceleragdes, programas preventivos baseados no treinamento neuromuscular tém
demonstrado resultados expressivos na reducdo da incidéncia de lesdes musculares e
ligamentares (Drummond et al., 2021).

A educagdo do praticante também representa importante estratégia terapéutica. A
compreensdo acerca dos mecanismos da dor, do processo de recuperagdo tecidual, da
importancia do cumprimento das etapas da reabilitacio e da necessidade de respeitar a
progressao das cargas favorece maior adesdo ao tratamento e reduz comportamentos que
possam retardar a recuperagdo. Sob a perspectiva do modelo biopsicossocial, a orientacao
adequada contribui para minimizar fatores como medo do movimento, ansiedade relacionada
ao retorno ao esporte e crengas equivocadas sobre a dor, aspectos frequentemente associados a
cronificagdo dos sintomas (Desconsi et al., 2019).

No ambito da Ortopedia e da Medicina Esportiva, o controle da carga de treinamento
constitui outro aspecto indispensavel para o sucesso das intervengdes conservadoras. A
adequada relacdo entre intensidade, volume, frequéncia e tempo de recuperacao permite que
os tecidos musculoesqueléticos desenvolvam adaptagdes fisiologicas compativeis com as
exigéncias da modalidade esportiva, reduzindo a ocorréncia de microtraumas repetitivos e

prevenindo lesdes decorrentes do excesso de uso (Purim et al., 2024; Jorge et al., 2024).



Dessa forma, o planejamento do treinamento deve ser realizado de maneira
progressiva, respeitando os principios da individualidade biologica, da sobrecarga gradual e
da recuperagao funcional (Purim et al., 2024; Jorge et al., 2024).

As estratégias preventivas também assumem papel de destaque na redugdo da
incidéncia de lesdes esportivas. Programas de prevengdo contemplam avaliagdes funcionais
periddicas, identificagdo de fatores de risco, correcdo de desequilibrios musculares,
aprimoramento da técnica esportiva, fortalecimento especifico e monitoramento continuo da
resposta do atleta as cargas de treinamento. A literatura demonstra que a implementacao
dessas medidas reduz significativamente a frequéncia de lesdes musculoesqueléticas,
especialmente em modalidades caracterizadas por elevada exigéncia fisica e repetitividade de
movimentos (Drummond et al., 2021; Silveira Janior et al., 2016).

Outro aspecto relevante refere-se ao retorno seguro a pratica esportiva. A alta precoce
baseada exclusivamente na auséncia de dor pode favorecer recidivas e comprometer o
desempenho futuro do praticante. Assim, recomenda-se que o retorno ao esporte seja
fundamentado em critérios clinicos e funcionais objetivos, contemplando recuperacao da
forca muscular, amplitude de movimento, estabilidade articular, capacidade funcional
especifica da modalidade esportiva e adequada tolerdncia as cargas de treinamento. Essa
abordagem reduz a probabilidade de recorréncia das lesdes ¢ favorece maior seguranga
durante a retomada das atividades (Sant'Anna et al., 2022).

Por fim, destaca-se que a efetividade das estratégias conservadoras depende da atuacdo
integrada de diferentes profissionais da satude, incluindo médicos ortopedistas, fisioterapeutas,
educadores fisicos, nutricionistas e demais membros da equipe multidisciplinar. A articulacio
entre diagnostico preciso, planejamento terapéutico individualizado, acompanhamento
continuo e educagdo do praticante possibilita intervengdes mais abrangentes, favorecendo nao
apenas a recuperagdo clinica, mas também a manuten¢do da saude musculoesquelética e da
participagdo esportiva em longo prazo.

Em sintese, as evidéncias cientificas demonstram que as estratégias conservadoras
desempenham papel central na prevencdo e no tratamento da dor musculoesquelética
relacionada a prética esportiva, uma vez que promovem a recuperagdo funcional, reduzem a
recorréncia de lesdes e favorecem o retorno seguro as atividades fisicas. A adogdo de
intervengoes individualizadas, fundamentadas em avaliacdo clinica criteriosa e na integracao
entre diferentes areas do conhecimento, evidencia que o sucesso terapéutico depende nao

apenas do tratamento da lesdo instalada, mas também da implementacdo de medidas



preventivas capazes de preservar a funcionalidade e a saude musculoesquelética dos

praticantes de esporte.

3 METODOLOGIA

O presente estudo caracteriza-se como uma pesquisa de natureza basica, com
abordagem qualitativa, objetivo exploratorio e descritivo, desenvolvida por meio de revisao
bibliografica da literatura. Esse tipo de investigacdo busca reunir, analisar e sintetizar
conhecimentos cientificos ja produzidos acerca da tematica estudada, permitindo ampliar a
compreensdo sobre determinado fendmeno e identificar as principais evidéncias disponiveis
na literatura especializada (Gil, 2019; Marconi; Lakatos, 2021).

A pesquisa bibliografica foi realizada por meio da consulta as bases de dados
Scientific Electronic Library Online (SciELO), PubMed/MEDLINE, Biblioteca Virtual em
Saude (BVS), Physiotherapy Evidence Database (PEDro) e Google Académico, por serem
reconhecidas pela relevancia, abrangéncia e qualidade das publicac¢des cientificas nas areas de
Ortopedia, Medicina Esportiva, Fisioterapia e Ciéncias da Saude.

Para a realizagdo das buscas foram empregados, de forma isolada e combinada, os
seguintes descritores em portugués e inglés: dor cronica, dor musculoesquelética, ortopedia,
lesdes esportivas, medicina esportiva, atividade fisica, esporte, tratamento conservador,
reabilita¢do, chronic pain, musculoskeletal pain, sports injuries, sports medicine, orthopedics,
conservative treatment e rehabilitation. Os descritores foram combinados por meio dos
operadores booleanos AND e OR, conforme as especificidades de cada base de dados,
visando ampliar a sensibilidade e a precisdo das buscas.

Como critérios de inclusdo foram considerados artigos cientificos completos
publicados entre os anos de 2016 e 2026, disponiveis nos idiomas portugués e inglés,
relacionados diretamente a dor cronica musculoesquelética em praticantes de esporte, as
principais afec¢des ortopédicas decorrentes da pratica esportiva e as estratégias conservadoras
de prevencdo e tratamento. Também foram incluidos documentos técnicos, diretrizes clinicas
e livros de reconhecida relevancia cientifica quando necessarios para fundamentagdo
conceitual e metodologica.

Foram excluidos estudos publicados em periodo anterior ao estabelecido, trabalhos
duplicados, resumos simples de eventos cientificos, editoriais, cartas ao editor, dissertacdes,

teses, trabalhos de conclusdo de curso e publicagdes cujo conteudo ndo apresentasse relagao



direta com os objetivos da presente pesquisa ou ndo disponibilizasse informagdes suficientes
para analise critica.

Apos a selegao das publicagdes, procedeu-se a leitura exploratdria dos titulos e
resumos, seguida da leitura integral dos estudos considerados pertinentes. Posteriormente,
realizou-se a organizacdo das informagdes em categorias tematicas relacionadas aos conceitos
de dor cronica musculoesquelética, principais afecgdes ortopédicas associadas ao esporte,
fatores de risco, mecanismos fisiopatoldgicos, estratégias conservadoras de prevencdo e
tratamento e recuperacdo funcional. A andlise dos dados foi conduzida de forma descritiva e
interpretativa, buscando identificar convergéncias, divergéncias e contribuigdes apresentadas
pelos diferentes estudos, possibilitando a constru¢ao de uma sintese critica do conhecimento

cientifico disponivel sobre o tema.

4 RESULTADOS E DISCUSSAO

A andlise da literatura cientifica evidenciou consenso quanto ao reconhecimento da
dor cronica musculoesquelética como um dos principais fatores limitantes da pratica
esportiva, tanto em atletas de alto rendimento quanto em praticantes recreacionais. Os estudos
demonstram que a persisténcia da dor compromete nao apenas o desempenho fisico, mas
também a capacidade funcional, a qualidade de vida e a continuidade da pratica esportiva,
reforcando seu impacto como problema relevante de satude publica e de interesse da Ortopedia
e da Medicina Esportiva (Santiago et al., 2023; Desconsi et al., 2019).

Os resultados também demonstraram que a cronificacdo da dor ndo depende
exclusivamente da gravidade da lesdo inicial. A literatura analisada aponta que mecanismos
fisiologicos, associados a fatores biomecanicos, emocionais, comportamentais € sociais,
participam ativamente da manutencdo dos sintomas. Essa compreensao fortalece a adog¢ao do
modelo biopsicossocial no manejo da dor cronica, uma vez que abordagens centradas apenas
nas alteragdes anatomicas mostram-se insuficientes para explicar a persisténcia do quadro
doloroso em muitos praticantes de esporte (Desconsi et al., 2019; Santiago et al., 2023).

Outro aspecto recorrente nos estudos refere-se a influéncia das cargas de treinamento
sobre o desenvolvimento das afecgdes musculoesqueléticas. A maioria das publicagdes
destaca que aumentos abruptos na intensidade ou no volume dos treinamentos, associados a
recuperagdo inadequada e a execu¢do incorreta dos gestos esportivos, constituem fatores

determinantes para o surgimento de lesdes por sobrecarga. Tendinopatias, lesdes musculares,



sindromes compartimentais cronicas e fraturas por estresse figuram entre as principais
condigdes observadas na literatura, sendo frequentemente relacionadas a repeticdo de
microtraumas e a incapacidade de adaptacdo dos tecidos as demandas impostas pela pratica
esportiva (Mansur et al., 2020; Jorge et al., 2024; Sant'Anna et al., 2022).

Os estudos nacionais também evidenciaram que o perfil das lesdes varia conforme as
caracteristicas biomecanicas de cada modalidade esportiva. Em esportes de combate
predominam lesdes em ombros, joelhos e coluna vertebral, enquanto modalidades como
voleibol apresentam maior frequéncia de alteracdes nos membros superiores em decorréncia
dos movimentos repetitivos acima da cabega. No futebol, CrossFit e golfe, observam-se
elevadas taxas de lesdes musculares, tendinopatias e sobrecargas articulares, diretamente
relacionadas a intensidade dos treinamentos, a repeticido dos movimentos especificos e ao
tempo de exposicao as atividades (Ferreira; Marques; Santos, 2021; Miranda et al., 2022;
Gongalves et al., 2024; Lunkes et al., 2024; Purim et al., 2024).

Embora as modalidades esportivas apresentem mecanismos distintos de lesdo,
verificou-se convergéncia entre os estudos quanto aos fatores predisponentes. A literatura
aponta que déficits de for¢ca muscular, alteragdes biomecanicas, desequilibrios musculares,
falhas no controle motor, auséncia de programas preventivos e retorno precoce as atividades
esportivas constituem fatores frequentemente associados tanto ao aparecimento quanto a
recorréncia das lesdes musculoesqueléticas. Dessa forma, a prevengao passa a assumir papel
tao importante quanto o tratamento propriamente dito.

Em relagdo as estratégias terap€uticas, observou-se predomindncia das abordagens
conservadoras como primeira escolha para o manejo da maioria das afeccgdes
musculoesqueléticas relacionadas ao esporte. Os estudos analisados demonstram que
programas estruturados de exercicios terapéuticos promovem melhora significativa da dor, da
forca muscular, da estabilidade articular, da mobilidade e da capacidade funcional, além de
favorecerem adaptacdes neuromusculares importantes para a reducdo da recorréncia das
lesdes (Oliveira et al., 2016).

Os resultados também evidenciam que o treinamento neuromuscular representa um
dos componentes mais relevantes dos programas de reabilitacdo. A melhora da propriocepcao,
do equilibrio, da coordenacdo motora e do controle postural reduz movimentos
compensatorios € proporciona maior eficiéncia biomecanica durante a pratica esportiva. Em
consequéncia, ocorre diminuicdo das cargas inadequadamente distribuidas sobre musculos,
tenddes e articulacdes, reduzindo significativamente o risco de novas lesdes (Drummond et

al., 2021).



Outro aspecto amplamente discutido na literatura refere-se a educacao do praticante de
esporte durante o processo de reabilitagdo. Os estudos demonstram que individuos
devidamente orientados quanto a fisiopatologia da dor, ao tempo necessario para recuperagao
dos tecidos e a importdncia do cumprimento das etapas do tratamento apresentam maior
adesdo aos programas terapéuticos e menor probabilidade de retorno precoce as atividades
esportivas. Além disso, a educagdo em saude contribui para reduzir crencas equivocadas
relacionadas a dor e minimizar fatores psicologicos capazes de favorecer sua cronificagao
(Desconsi et al., 2019).

Quanto a atuagdo ortopédica, verificou-se que o diagnostico precoce das lesdes
permanece como elemento fundamental para defini¢do da conduta terapéutica mais adequada.
A 1identificagdo precisa dos mecanismos lesionais, associada a avaliacdo clinica criteriosa e,
quando necessario, aos exames de imagem, possibilita interven¢des mais direcionadas e reduz
o risco de evolugdo para quadros de incapacidade funcional prolongada. Entretanto, os
estudos ressaltam que a decisdo terapéutica deve considerar ndo apenas os achados estruturais,
mas também a funcionalidade do praticante, seus objetivos esportivos e sua capacidade de
adaptacdo as cargas de treinamento (Jorge et al., 2024; Sant'Anna et al., 2022).

Apesar dos avangos observados na literatura, alguns desafios permanecem evidentes.
Entre eles destacam-se a heterogeneidade metodologica dos estudos, a diversidade das
modalidades esportivas investigadas e a auséncia de protocolos universalmente padronizados
para prevencao e tratamento da dor musculoesquelética cronica. Essas limitagdes dificultam
comparagdes diretas entre os resultados e demonstram a necessidade de novas pesquisas que
permitam estabelecer recomendagdes clinicas cada vez mais especificas para diferentes
populagdes esportivas.

De forma geral, os achados desta revisdao demonstram que a abordagem ortopédica
contemporanea tem evoluido para modelos assistenciais mais integrados, nos quais o
tratamento da dor deixa de estar centrado exclusivamente na lesdo anatOmica e passa a
contemplar aspectos funcionais, biomecanicos e psicossociais. Essa mudanga de paradigma
fortalece a utilizagdo de estratégias conservadoras individualizadas, sustentadas por
evidéncias cientificas, como principal caminho para recuperagdo funcional, prevengdo de

recorréncias e retorno seguro a pratica esportiva.

5 CONSIDERACOES FINAIS



A presente revisdo bibliografica permitiu analisar as evidéncias cientificas
relacionadas a dor cronica musculoesquelética em praticantes de esporte, enfatizando a
abordagem ortopédica e as principais estratégias conservadoras empregadas na prevengao e
no tratamento dessa condigdo. Os estudos analisados demonstraram que a dor crdnica
representa um problema de elevada relevancia clinica, funcional e social, capaz de
comprometer significativamente o desempenho esportivo, limitar a capacidade funcional dos
individuos e reduzir sua qualidade de vida.

Os resultados evidenciaram que a cronificagdo da dor decorre da interacdo entre
fatores biomecanicos, fisioldgicos e psicossociais, reforcando a necessidade de abordagens
terapéuticas que ultrapassem a analise exclusiva das alteragdes estruturais. Nesse sentido,
verificou-se que o modelo biopsicossocial vem sendo amplamente incorporado a pratica
clinica, possibilitando avaliacbes mais abrangentes e intervencdes individualizadas,
compativeis com as caracteristicas e necessidades de cada praticante de esporte.

Também foi possivel identificar que as principais afec¢des ortopédicas relacionadas a
pratica esportiva, como lesdes musculares, tendinopatias, sindromes por sobrecarga, lesdes
articulares e fraturas por estresse, apresentam estreita relacdo com fatores como sobrecarga
mecanica, repetitividade dos movimentos, controle inadequado das cargas de treinamento,
recuperagdo insuficiente e falhas no planejamento preventivo. Esses achados refor¢am a
importancia da avaliacdo ortopédica criteriosa ¢ do diagndstico precoce para definigdo das
condutas terapéuticas mais adequadas.

Quanto as estratégias conservadoras, a literatura analisada demonstrou que programas
estruturados de exercicios terapéuticos, treinamento neuromuscular, educacdo do praticante,
monitoramento das cargas de treinamento e implementagdo de medidas preventivas
apresentam resultados consistentes na reduc¢ao da dor, recuperagdo funcional, melhora do
desempenho fisico e diminui¢do da recorréncia das lesdes. Além disso, verificou-se que a
atuacdo integrada entre ortopedistas, fisioterapeutas, educadores fisicos e demais profissionais
da saude potencializa os resultados terapéuticos e favorece o retorno seguro a pratica
esportiva.

Dessa forma, considera-se que o objetivo geral deste estudo foi alcangado, uma vez
que foi possivel reunir e analisar criticamente as principais evidéncias cientificas acerca da
abordagem ortopédica da dor cronica musculoesquelética em praticantes de esporte e das
estratégias conservadoras atualmente recomendadas para sua prevengdo e tratamento. A
hipotese inicialmente proposta também foi confirmada, visto que a literatura demonstra que

intervengdes conservadoras fundamentadas em evidéncias cientificas, associadas a uma



avaliagdo ortopédica adequada e a individualizacgdo do tratamento, contribuem
significativamente para a recuperagdo funcional, redugdo da dor e prevencao de recorréncias.

Como limitagdo desta pesquisa, destaca-se a utilizacdo exclusiva de estudos
bibliograficos, bem como a heterogeneidade metodologica observada entre as publica¢des
analisadas, envolvendo diferentes modalidades esportivas, populagdes e protocolos
terapéuticos. Tais aspectos restringem comparagoes diretas entre os resultados e evidenciam a
necessidade de maior padronizagao metodologica em pesquisas futuras.

Por fim, espera-se que este estudo contribua para ampliar o conhecimento acerca da
dor cronica musculoesquelética relacionada ao esporte e incentive a adogdo de praticas
clinicas fundamentadas em evidéncias cientificas, favorecendo intervengdes cada vez mais
eficazes, seguras e individualizadas. Recomenda-se, ainda, o desenvolvimento de novos
estudos clinicos e revisdes sistematicas voltados a avaliagdo da efetividade de diferentes
protocolos conservadores em modalidades esportivas especificas, fortalecendo a produgdo
cientifica nacional e subsidiando a tomada de decisdo na pratica ortopédica e na reabilitagdo

esportiva.
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