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Resumo

A entorse lateral de tornozelo ¢ uma lesdo musculoesquelética frequente no esporte,
especialmente no futebol e no basquetebol, podendo comprometer o desempenho dos atletas
e favorecer episodios recorrentes. O presente estudo teve como objetivo comparar a entorse
lateral de tornozelo nessas duas modalidades esportivas, considerando a incidéncia, os
mecanismos de lesdo, as estratégias de tratamento e a recorréncia. Trata-se de uma revisdo
integrativa da literatura, de carater bibliografico, descritivo e comparativo, realizada por
meio de buscas nas bases de dados PubMed, SciELO e PEDro, além do Google Académico.
Foram considerados artigos publicados entre 2016 ¢ 2026, nos idiomas portugués e inglés,
relacionados a entorse lateral de tornozelo em atletas de futebol e basquetebol. Apds o
processo de selecdo, 16 artigos foram incluidos na revisdo. Os resultados evidenciaram

diferencas nos mecanismos de lesdo associados as demandas especificas de cada modalidade.
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No futebol, destacaram-se situagdes de contato indireto, desarmes e mudancgas de direcao,
enquanto, no basquetebol, foram identificadas principalmente situagdes de aterrissagem e
inversdo do tornozelo. Em relacdo ao tratamento e a prevencao, os estudos apontaram
beneficios de abordagens fisioterapéuticas que associam controle da dor e do edema,
recuperacdo da amplitude de movimento, fortalecimento muscular, exercicios
proprioceptivos, treinamento de equilibrio e reabilitagdo funcional progressiva. Programas
preventivos estruturados também demonstraram resultados favoraveis na redugdo de novas
lesdes. Entretanto, a heterogeneidade metodoldgica dos estudos e a auséncia de comparagdes
diretas entre as modalidades impossibilitaram determinar qual esporte apresenta maior risco
de entorse lateral de tornozelo. Conclui-se que a fisioterapia desempenha papel fundamental
no tratamento, na reabilitacdo e na prevencdo de recorréncias, sendo necessaria a
individualizacdo das condutas conforme as caracteristicas e as exigéncias funcionais de cada

modalidade esportiva.
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Abstract

Lateral ankle sprain is a common musculoskeletal injury in sports, particularly in
soccer and basketball, which can impair athletic performance and predispose individuals to
recurrent episodes. This study aimed to compare lateral ankle sprains in these two sports,
examining incidence, injury mechanisms, treatment strategies, and recurrence. It is an
integrative  literature ~ review—bibliographic,  descriptive, and comparative in
nature—conducted through searches in the PubMed, SciELO, and PEDro databases, as well
as Google Scholar. The review included articles published between 2016 and 2026, in
Portuguese or English, concerning lateral ankle sprains in soccer and basketball athletes.
Following the selection process, 16 articles were included in the review. The results revealed
differences in injury mechanisms linked to the specific demands of each sport. In soccer,
common scenarios included indirect contact, tackling, and changes in direction, whereas in
basketball, injuries were primarily associated with landing and ankle inversion. Regarding
treatment and prevention, the studies highlighted the benefits of physical therapy approaches
that combine pain and edema management, restoration of range of motion, muscle
strengthening, proprioceptive exercises, balance training, and progressive functional
rehabilitation. Structured prevention programs also showed favorable results in reducing the

occurrence of new injuries. However, the methodological heterogeneity of the studies and the



lack of direct comparisons between the two sports made it impossible to determine which
one carries a higher risk of lateral ankle sprain. It is concluded that physical therapy plays a
fundamental role in the treatment, rehabilitation, and prevention of recurrences, requiring
interventions to be tailored to the specific characteristics and functional demands of each

sport.
Keywords: Athlete; Physiotherapy; Treatment; Soccer; Basketball.
Introducao

A entorse lateral de tornozelo ¢ uma das lesdes musculoesqueléticas mais comuns no
esporte, especialmente em atividades que exigem movimentos rapidos, mudangas de dire¢ao
e saltos, como o futebol e o basquetebol. Essa lesdo geralmente acontece quando o tornozelo
se inverte, especialmente em combinacdo com a flexdo plantar, comprometendo os
ligamentos laterais, com destaque para o ligamento talofibular anterior. Além de sua
frequéncia, a lesdo pode provocar impacto funcional, afastando os atletas de suas atividades e
prejudicando o desempenho esportivo (HERZOG et al., 2019; HALABCHI ¢ HASSABI,
2020).

A frequéncia da entorse de tornozelo pode variar de acordo com as demandas
biomecanicas de cada modalidade. No basquetebol, a lesdo ¢ frequentemente associada a
aterrissagens apos saltos e ao contato com outros jogadores. No futebol, pode estar
relacionada a mudangas bruscas de direcdao, desaceleracdes e disputas de bola. Essas
caracteristicas demonstram que os padrdes de movimento e o contexto da pratica esportiva
influenciam os mecanismos envolvidos na lesio (BARCELOS, 2022; BUCKTHORPE et al.,
2025).

Outro aspecto relevante ¢ a recorréncia da entorse lateral de tornozelo. O retorno as
atividades antes da recuperagdo adequada pode favorecer novos episodios e contribuir para a
instabilidade cronica do tornozelo. Por esse motivo, a reabilitagdo deve buscar nao apenas o
controle dos sintomas, mas também a recuperacao funcional e a preparagao do atleta para as

demandas especificas de sua modalidade (DOHERTY et al., 2014).

A fisioterapia possui papel importante na prevengdo e no tratamento da entorse lateral
de tornozelo. Entre as estratégias utilizadas estdo o treinamento proprioceptivo, o
fortalecimento muscular, os exercicios de equilibrio e a reeducagdo neuromuscular, que

podem contribuir para a recuperag¢do da estabilidade e do controle funcional do tornozelo. O



treinamento proprioceptivo também apresenta relevancia na prevengdo de novas lesdes em

atletas (COSTA, PASSOS e PELOSI, 2023).

O tratamento da entorse lateral de tornozelo €, na maioria dos casos, conservador,
envolvendo controle da dor e do edema, recuperacdo da amplitude de movimento,
fortalecimento muscular e reeducagdo neuromuscular. A fisioterapia participa desse processo
por meio da progressdao das estratégias de reabilitacio de acordo com as necessidades

funcionais do atleta (HALABCHI e HASSABI, 2020; FLORE et al., 2024).

Diante das diferentes demandas presentes no futebol e no basquetebol, torna-se
relevante compreender como a entorse lateral de tornozelo se manifesta nessas modalidades,
considerando sua incidéncia, seus mecanismos de lesdo, as estratégias de tratamento e a
recorréncia. A comparagdo desses aspectos pode contribuir para o planejamento de

estratégias de prevencdo e reabilitacdo direcionadas as caracteristicas de cada esporte

(BUCKTHOREPE et al., 2025).
Metodologia

Trata-se de uma revisao integrativa de literatura, de carater bibliografico, descritivo e
comparativo, com o objetivo de analisar e comparar a incidéncia, os mecanismos de lesao, as
estratégias de tratamento e a recorréncia da entorse lateral de tornozelo em atletas de futebol

e basquetebol.

A revisdo integrativa possibilita reunir e sintetizar resultados de diferentes estudos
relacionados a uma determinada tematica, permitindo identificar caracteristicas, padroes,
diferengas e lacunas na produgdo cientifica. Neste estudo, a andlise foi direcionada as
caracteristicas da entorse lateral de tornozelo no contexto esportivo, considerando as

particularidades do futebol e do basquetebol.

Fonte de Dados e Estratégia de Busca

A busca dos artigos foi realizada nas bases de dados PubMed, SciELO e PEDro, além
do Google Académico, considerando publicagdes relacionadas a entorse lateral de tornozelo

em atletas de futebol e basquetebol.

Foram utilizados descritores relacionados a tematica, incluindo “entorse de
tornozelo”, “mecanismo de lesdo”, “incidéncia”, “tratamento fisioterapéutico”,

“reabilitacdo”, “futebol” e “basquetebol”, bem como seus correspondentes em lingua inglesa.



Os termos foram combinados por meio dos operadores booleanos AND e OR, com o

objetivo de ampliar e direcionar a recuperagdo dos estudos relacionados ao tema.

Critérios de Inclusio e Exclusao

Foram incluidos artigos cientificos publicados entre 2016 e 2026, em lingua
portuguesa ou inglesa, que abordassem a entorse lateral de tornozelo em atletas de futebol e
basquetebol, amadores ou profissionais, de ambos os sexos, apresentando enfoque em um ou
mais dos seguintes aspectos: incidéncia, mecanismos de lesdo, tratamento, prevencao,

reabilitagdo ou recorréncia.

Foram excluidos artigos publicados fora do periodo estabelecido, em linguas
diferentes do portugués e inglé€s, que nao apresentassem relagcdo direta com o tema proposto
ou que nao abordassem a entorse de tornozelo de forma relevante. Também foram excluidos
estudos que ndo envolvessem atletas ou que ndo relacionassem a entorse de tornozelo ao

contexto esportivo.

Analise de Dados

A analise dos dados foi conduzida por meio de uma abordagem qualitativa, descritiva

e comparativa, considerando as especificidades das modalidades esportivas investigadas.

Apbs a selegdo dos artigos conforme os critérios estabelecidos, foram extraidas
informacodes referentes aos autores, ano de publicacao, tipo de estudo, populacao analisada,

incidéncia da lesdo, mecanismos de lesdo, abordagens terapéuticas, prevencao e recorréncia.

Os dados foram organizados em categorias temdticas comparativas, permitindo
analisar futebol e basquetebol quanto a frequéncia da lesdo, aos principais mecanismos

envolvidos e as estratégias de tratamento e prevengao.

A sintese dos achados foi realizada de forma descritiva e comparativa, considerando

as semelhangas, diferengas e limitagdes dos estudos analisados.
Resultados e Discussao

Os achados desta revisdo mostram que a entorse lateral de tornozelo muda de
comportamento conforme a exigéncia de cada esporte. Nao € a mesma lesdo no futebol e no
basquete. No futebol, o que mais apareceu ndo foi o contato direto no tornozelo. Mineta, et
al. (2024) acompanharam 304 atletas por 18,5 meses e registraram 59 entorses laterais, sendo

que 47,5% foram por contato indireto. As situagdes mais citadas foram o momento do



desarme/tentativa de roubo de bola, a aterrissagem e a mudanca brusca de direcdo. Ou seja, 0
atleta sofre o trauma justamente quando estd em situacdo de instabilidade por disputa, e nao

por uma pancada direta na articulacao (MINETA et al., 2024).

No basquetebol a historia € um pouco diferente. Panagiotakis et al. (2017) analisando
videos de jogos, viram que o principal mecanismo ¢ a inversdo durante a aterrissagem,
principalmente quando o atleta cai em cima do pé de outro jogador. Isso refor¢a que o gesto
esportivo dita o risco: no basquete, saltar e cair em espaco dividido ¢ o ponto critico.
Entender isso ¢ fundamental para ndo fazer uma prevengdo genérica (PANAGIOTAKIS et al.,

2017).

Sobre tratamento, o que a literatura traz ¢ um consenso para condutas conservadoras
com foco funcional. Halabchi e Hassabi (2020) reforcam que na fase aguda o principal ¢é
controlar dor e edema, com uso bem indicado de suporte externo, nada de imobilizar sem
critério. Sun e Zhang (2023) tiveram bons resultados associando terapia manual a
cinesioterapia ativa e passiva, ganhando ADM mais rapido e encurtando o retorno. Essa linha
de combinar recursos também aparece nas diretrizes levantadas por Ruiz-Sanchez, et al.
(2022), que citam crioterapia, suporte funcional e exercicios como estratégias que se
complementam (HALABCHI e HASSABI, 2020; SUN e ZHANG, 2023; RUIZ-SANCHEZ
et al., 2022).

Quando olha s6 para o futebol, o treino funcional fez diferenga. Du (2022) aplicou um
protocolo voltado para agilidade e estabilidade dindmica e encontrou melhora significativa da
estabilidade do tornozelo e do desempenho funcional. A ideia aqui ndo ¢ so fortalecer, ¢
reproduzir o que o atleta vai fazer em campo. Por isso o ganho aparece quando a progressao

traz tarefas parecidas com o jogo (DU, 2022).

Na pratica, ndo existe uma intervencdo isolada que resolva. A evidéncia mais
consistente aponta para um raciocinio faseado: comeca com controle de sintomas na fase
aguda, recupera mobilidade, fortalece estabilizadores - principalmente fibulares -, entra com
propriocep¢ao e equilibrio e s6 depois avanca para gesto especifico. Wagemans et al. (2022)
em revisdo sistematica com metanalise mostraram que reabilitacdo baseada em exercicios
diminui o risco de recidiva quando comparada ao cuidado habitual, porém ainda nao ha como

definir qual volume ou intensidade ideal serve para todo mundo (WAGEMANS et al., 2022).

Um ponto interessante foi o da hidroterapia. Saadak, Abdelmageed e Ibrahim (2024)

compararam 15 atletas de elite com entorse grau III fazendo fisio convencional e 15 fazendo



aquatica na fase precoce. O grupo da agua foi melhor em dor, equilibrio dindmico,
desempenho funcional, poténcia e tempo de retorno. E um resultado bom, mas tem que ter
cuidado: era grau III e atleta de elite, ndo da para generalizar para grau I e II ou para amador

(SAADAK, ABDELMAGEED e IBRAHIM, 2024).

Flore, et al. (2024) trazem outro raciocinio importante: a alta no futebol ndo deve ser
por tempo, e sim por critério. Eles lembram que a entorse tem risco alto de recidiva no
profissional e propdem uma progressdo baseada na avaliagdo individual, com testes
funcionais antes de liberar. Faz mais sentido liberar por fun¢do do que por "ja fez 10 dias"

(FLORE et al., 2024).

Para prevengao de recidiva, dois achados se destacam. Fernandes et al. (2025) apud
Santos e Santos (2026) mostraram queda na taxa de novas entorses apds programa de
fortalecimento excéntrico de fibulares em jogadores de futebol. Na mesma dire¢do, Thorborg
et al. (2017) apud Santos e Santos (2026) encontraram menor incidéncia de lesdes com o uso
do programa FIFA 11+ Ankle como aquecimento estruturado. Isso reforca o peso do
fortalecimento e de um programa preventivo na rotina (FERNANDES et al., 2025 apud
SANTOS e SANTOS, 2026; THORBORG et al., 2017 apud SANTOS e SANTOS, 2026).

No basquete, a propriocepgao também aparece como chave. Barcelos et al. (2022), em
revisdo sobre basquetebol, encontraram resultados favoraveis com exercicios proprioceptivos
para prevengdo. O proprio estudo admite, porém, que ainda sdo poucos os trabalhos que
medem diretamente a redu¢do do risco. Entdo a propriocepcao ajuda, mas precisa estar junto

com controle neuromuscular e preparo fisico (BARCELOS et al., 2022).

O recurso de realidade virtual associado ao equilibrio foi descrito por Santos e Santos
(2026), que encontraram menor tempo de retorno no grupo intervencio. E um dado pontual,
de um unico estudo, portanto ndo permite generalizacdo para todas as modalidades. Outro
dado sobre prevengcdao vem de Nouni-Garcia et al. (2018). Eles aplicaram o FIFA 11 duas
vezes por semana em jogadores amadores e viram menor incidéncia de lesdes ligamentares
laterais comparado ao treino habitual. O programa envolve estabilizacdo, pliometria,
agilidade e controle neuromuscular, 0 que mostra que um aquecimento estruturado tem

impacto real na reducao de lesao (NOUNI-GARCIA et al., 2018).

Comparando as duas modalidades, fica claro que o futebol tem mais produgao voltada
para intervenc¢do e prevencdo - treino funcional, programas como FIFA 11+. Ja o basquete

concentra mais estudos descrevendo mecanismo de lesdo e uso de proprioceptivo. No futebol



sobressaem contato indireto, mudanca de direcdo e aterrissagens; no basquete, aterrissagem
sobre o pé do adversario e inversdo. E importante frisar que nenhum estudo incluido
comparou diretamente futebol e basquete, o que limita qualquer comparacao direta (MINETA
et al., 2024; PANAGIOTAKIS et al., 2017; BARCELOS et al., 2022; NOUNI-GARCIA et
al., 2018).

Também ¢ preciso considerar a heterogeneidade metodologica dos estudos -
delineamentos diferentes, amostras pequenas, populagdes distintas, graus de lesdo variados e
protocolos diferentes. Enquanto alguns olham mecanismo, outros olham tratamento ou
prevencao, o que dificulta juntar tudo num mesmo pacote. Por isso os dados permitem
apontar tendéncias de cada esporte, mas nao permitem dizer qual modalidade tem maior risco
de entorse lateral (MINETA et al., 2024; SAADAK, ABDELMAGEED e IBRAHIM, 2024;
WAGEMANS et al., 2022; FLORE et al., 2024).

De forma geral, os resultados reforcam o papel central da fisioterapia - desde o
manejo inicial até a prevencao de recidiva -, desde que a conduta seja individualizada e
respeite a biomecanica de cada esporte. A combinagdo de controle de sintomas, ganho de
mobilidade, fortalecimento, propriocep¢do, treino de equilibrio e progressdo para gesto
especifico parece ser o caminho mais seguro para devolver o atleta ao esporte com menos

risco (RUIZ-SANCHEZ etal., 2022; WAGEMANS et al., 2022; FLORE et al., 2024).
Conclusao

A presente revisao de literatura permitiu analisar e comparar a entorse lateral de
tornozelo em atletas de futebol e basquetebol, considerando sua ocorréncia, os mecanismos
de lesdo, as estratégias de tratamento e reabilitacdo, a prevengdo e a recorréncia. A analise
conjunta dos estudos demonstrou que a entorse lateral de tornozelo constitui uma lesdao
relevante nas duas modalidades, porém apresenta caracteristicas relacionadas as demandas

biomecanicas e as situagdes especificas de cada esporte.

Apesar da relevancia da lesdo em ambos os contextos, a heterogeneidade entre os
estudos quanto as populagdes, delineamentos, critérios de avaliagdo e formas de apresentagao
dos resultados ndo permite estabelecer, de maneira direta e definitiva, qual modalidade
apresenta maior risco da ocorréncia de entorse lateral de tornozelo. Assim, os achados devem
ser interpretados considerando as particularidades de cada modalidade e ndo como uma

comparag¢ao absoluta de risco.



Em relacdo aos mecanismos de lesdo, os estudos evidenciaram diferentes situagdes
capazes de provocar a entorse lateral do tornozelo. No futebol, foram descritos mecanismos
associados ao contato com o adversario e aos desarmes, além de mecanismos relacionados ao
contato indireto. No basquetebol, os mecanismos estavam relacionados principalmente as
demandas de corrida, mudancas de dire¢do e situagdes de aterrissagem. Dessa forma, os
mecanismos identificados reforcam que tanto as situagdes de contato quanto os movimentos
rapidos, mudancas de direcdo e aterrissagens devem ser considerados no planejamento

preventivo de cada modalidade.

Quanto ao tratamento fisioterapéutico, os estudos analisados demonstram que a
abordagem mais adequada nao se restringe ao controle da dor e do edema, devendo evoluir
progressivamente para a recuperagao da mobilidade, forga muscular, estabilidade, equilibrio,
propriocepcdo e capacidade funcional. Halabchi e Hassabi (2020) destacam o controle dos
sintomas na fase inicial, incluindo crioterapia e suporte externo nos casos indicados,
enquanto Sun e Zhang (2023) observaram resultados favordveis com a associagdo entre
terapia manual e reabilitacdao ativa e passiva, especialmente na recuperacao da amplitude de
movimento e reducdo do edema. Esses achados sdo complementados por Ruiz-Sanches et al.
(2022), que, ao analisarem diretrizes clinicas para o manejo da entorse de tornozelo,
identificaram recomendag¢des com evidéncia suficiente para aplicacdo clinica, incluindo
terapia manual, crioterapia, suporte funcional e deambulagdo precoce. A progressao da
reabilitacdo deve incluir exercicios capazes de recuperar as demandas funcionais exigidas

pelo esporte.

Quanto a prevencao, os estudos reforgam a importancia do fortalecimento muscular,
especialmente dos musculos estabilizadores do tornozelo, associado a exercicios de
equilibrio, propriocep¢do, controle neuromuscular e treino funcional. Programas preventivos
estruturados, como FIFA 11+ Ankle, também apresentaram resultados favoraveis na redugao
de novas lesdes. Esses achados reforcam que a prevengdo deve fazer parte tanto da

preparagao esportiva quanto do processo de reabilitacdo apos a lesao

Em relagdo ao retorno ao esporte, os estudos analisados indicam que a recuperacao
funcional deve ocorrer de forma progressiva e relacionada as demandas especificas do atleta.
O estudo de Santos e Santos (2026), presente no TCC, observou menor tempo de retorno ao
esporte quando o treinamento de equilibrio associado a realidade virtual foi utilizado,
enquanto os estudos de tratamento funcional e reabilitacdo ativa demonstraram beneficios

relacionados a estabilidade, amplitude de movimento e desempenho funcional. Entretanto, os



estudos analisados ndo permitem estabelecer um tnico protocolo ou um periodo universal de
retorno para atletas de futebol e basquetebol, sendo necessario considerar a evolugao clinica e

funcional individual.

Diante dos achados, conclui-se que a fisioterapia exerce papel fundamental no
tratamento, na reabilitacdo e na prevengdo da entorse lateral de tornozelo em atletas de
futebol e basquetebol. A abordagem deve ser progressiva, iniciando pelo controle da dor e do
edema ¢ evoluindo para recuperagdao da amplitude de movimento, fortalecimento muscular,
especialmente da musculatura estabilizadora do tornozelo, treinamento de equilibrio e
propriocepcdo, exercicios funcionais e, posteriormente, movimentos especificos das

demandas esportivas.

As evidéncias também demonstram que programas estruturados de prevengdo e
reabilitacdo podem contribuir para diminuir a ocorréncia de novas lesdes, destacando-se o
fortalecimento dos fibulares, exercicios proprioceptivos, treinamento de equilibrio e

programas preventivos especificos.

Por fim, embora os estudos permitam identificar caracteristicas importantes da entorse
lateral de tornozelo em cada modalidade, permanece uma limitagdo quanto a comparagao
direta da incidéncia entre futebol e basquetebol. Os estudos disponiveis apresentam
diferencas importantes em relagdo as amostras, métodos e objetivos, sendo que grande parte
das pesquisas aborda apenas uma das modalidades. Dessa forma, ndo ¢ possivel afirmar, com
seguranga, que uma modalidade apresente maior incidéncia ou risco de entorse lateral de
tornozelo do que a outra. Recomenda-se, portanto, a realizacdo de estudos comparativos
futuros, com populagdes semelhantes e métodos padronizados, capazes de determinar com
maior precisdo as diferengas de incidéncia, mecanismos, tratamento, retorno ao esporte e

recorréncia entre atletas de futebol e basquetebol.
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