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Resumo

As lesdes do ligamento cruzado anterior (LCA) s3o altamente prevalentes no futebol de alto
rendimento, com impacto significativo na carreira dos atletas e taxas insatisfatorias de retorno
ao desempenho pré-lesdo. Este estudo objetiva analisar, por meio de revisdo integrativa da
literatura, a incidéncia, os mecanismos de lesdo, as estratégias preventivas e a reabilitagdo do
LCA em atletas de futebol, com énfase na tomada de decisdo clinica e no retorno seguro ao
esporte. A metodologia baseou-se em revisao integrativa, com questao PICO, busca nas bases
PubMed, SciELO e LILACS, selegao PRISMA e andlise tematica. Foram incluidos 16 artigos
publicados entre 2022 e 2026, organizados em cinco categorias tematicas. Os resultados
evidenciam maior incidéncia no sexo feminino, com picos em faixas etarias jovens e
associacdo com historico prévio de lesdo. Os mecanismos sem contato predominam, com
determinantes biomecanicos como valgo dindmico de joelho, rotacdo interna de quadril e
déficits de controle neuromuscular proximal. Programas de treinamento neuromuscular
reduziram significativamente o risco de lesdo, com efeito dependente da frequéncia e da

qualidade de execucdo. As taxas de retorno variaram conforme o tipo de enxerto e a
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populacdo, com tempo médio de afastamento entre 6 e 12 meses e risco persistente de
rerruptura. As implicagdes de longo prazo incluiram alteragdes neurocognitivas,
comprometimento funcional e redu¢ao da longevidade da carreira. Conclui-se que a lesao do
LCA no futebol configura condi¢do cronica que exige estratégias individualizadas de
prevencdo e reabilitacdo, persistindo lacunas sobre desfechos fisicos, psicolégicos e

funcionais integrados.

Palavras-chave: ligamento cruzado anterior; futebol; atletas; prevengao de lesdes; retorno ao

esporte.

Abstract

Anterior cruciate ligament (ACL) injuries are highly prevalent in high-performance soccer,
significantly impacting athletes' careers and showing unsatisfactory return-to-performance
rates. This study aims to analyze, through an integrative literature review, the incidence,
injury mechanisms, preventive strategies, and rehabilitation of ACL injuries in soccer
athletes, emphasizing clinical decision-making and safe return to sport. The methodology was
based on an integrative review, with a PICO question, searches in PubMed, SciELO, and
LILACS databases, PRISMA selection, and thematic analysis. Sixteen articles published
between 2022 and 2026 were included, organized into five thematic categories. The results
show a higher incidence in females, with peaks in young age groups and an association with
previous injury history. Non-contact mechanisms predominate, with biomechanical
determinants such as dynamic knee valgus, hip internal rotation, and proximal neuromuscular
control deficits. Neuromuscular training programs significantly reduced injury risk, with
effects dependent on frequency and execution quality. Return rates varied according to graft
type and population, with an average absence time between 6 and 12 months and a persistent
risk of re-rupture. Long-term implications included neurocognitive alterations, functional
impairment, and reduced career longevity. It is concluded that ACL injury in soccer
constitutes a chronic condition requiring individualized prevention and rehabilitation
strategies, with gaps remaining regarding integrated physical, psychological, and functional

outcomes.

Keywords: anterior cruciate ligament; soccer; athletes; injury prevention; return to sport.



1 Introducao

O futebol, considerado o esporte de maior audiéncia mundial, caracteriza-se por
movimentos de alta intensidade, como aceleracdes, desaceleracdes bruscas, mudancas de
direcdo e contato fisico constante (Santos; Aguiar; Costa, 2023). Com cerca de 270 milhdes
de praticantes globalmente (4% da populagdo mundial), a modalidade possui expressiva
relevancia social e economica (Nawas; Fleming; Purcell, 2023). No entanto, as exigéncias
fisicas impostas, associadas a gramados irregulares e calendarios competitivos intensos,
aumentam a vulnerabilidade dos atletas a lesdes musculoesqueléticas, destacando-se as lesdes
do ligamento cruzado anterior (LCA) (Nawas; Fleming; Purcell, 2023; Martinez-Calderon et
al., 2025).

A ruptura do LCA ¢ uma das lesdes mais prevalentes e graves nos esportes coletivos,
ocorrendo predominantemente em situagdes sem contato direto (Rocha et al., 2022). Estudos
epidemiologicos demonstram que atletas do sexo feminino apresentam incidéncia 2,79 vezes
maior que os homens, com taxas de 1,06% em mulheres e 0,38% em homens, especialmente
acima dos 14 anos (Ferré-Aniorte et al., 2025). O mecanismo lesional mais frequente envolve
desaceleracdo com rotacdo do tronco e joelho, resultando em estresse valgo que supera a
resisténcia ligamentar, sendo necessario um estiramento de 11% a 19% para ruptura, muito
superior aos 4% exigidos em atividades cotidianas (Aratjo; Reboucas; Sales, 2024).

No Campeonato Brasileiro das Séries A e B, registra-se média de 20 a 30 casos anuais
de LCA, com 30 ocorréncias em 2024 e incidéncia de 0,414 lesdes por 1.000 horas de jogo
(Fernandes; Oliveira, 2025). Internacionalmente, revisdes com 51 meta-analises confirmam a
alta incidéncia no futebol europeu, refor¢ando a necessidade de estratégias preventivas
especificas (Martinez-Calderon et al., 2025). Os custos com tratamento cirirgico e
reabilitacdo sdo expressivos, alcangando US$ 1 bilhdo anuais apenas com atletas do ensino
médio nos EUA (Nawas; Fleming; Purcell, 2023).

Embora 72% a 95% dos jogadores retornem a pratica esportiva apds reconstru¢do
ligamentar, apenas 53% a 65% recuperam o nivel pré-lesdo, com afastamento médio de 6 a 13
meses (Fernandes; Oliveira, 2025). Estudo com 971 jogadores suecos revelou que 53%
retornaram em até trés anos, com tempo médio de 15 meses, sendo que atuar em divisdes
superiores e usar enxerto de tendao patelar favoreceram melhores resultados (Sandon et al.,
2025). Em longo prazo, 36% dos atletas competem em ligas inferiores e 13,6% encerram a
carreira na terceira temporada pds-operatoria, com taxas de ruptura do enxerto de 8% a 17% e

lesdo contralateral chegando a 24% (Nawas; Fleming; Purcell, 2023).



Além dos aspectos fisicos, as implicagdes psicoldgicas sdo significativas: o medo de
reincidéncia explica 32,9% da varidncia na funcionalidade dos membros inferiores,
evidenciando a necessidade de abordagens terapéuticas integradas (Fernandes; Oliveira,
2025). Nesse contexto, a fisioterapia desportiva ¢ fundamental tanto no tratamento quanto na
implementagdo de programas preventivos baseados em evidéncias, como o FIFA 11+, eficaz
na reducdo da incidéncia de lesdes do LCA em jogadores de futebol (Santos; Aguiar; Costa,
2023; Nawas; Fleming; Purcell, 2023).

A elevada incidéncia de lesdes do ligamento cruzado anterior no futebol de alto
rendimento e a persisténcia de taxas insatisfatorias de retorno ao desempenho pré-lesdao
evidenciam a necessidade de uma compreensdo integrada dos fatores epidemioldgicos,
biomecanicos e clinicos envolvidos nesse agravo. Este estudo propde uma revisao integrativa
da literatura com o objetivo geral de analisar a incidéncia, os mecanismos de lesdo, as
estratégias preventivas e as abordagens reabilitadoras do LCA em atletas de futebol, com foco
na tomada de decisdo clinica e no retorno seguro ao esporte. Especificamente, busca-se
descrever a epidemiologia e os fatores de risco por sexo e faixa etaria; identificar os
mecanismos de lesdo sem contato e seus determinantes biomecanicos; avaliar a eficacia de
programas preventivos como o FIFA 11+; investigar as taxas, o tempo e os preditores de
retorno ao desempenho; e discutir as implicacdes fisicas, psicoldgicas e funcionais, bem como

o risco de reinjaria e as consequéncias em longo prazo para a carreira do atleta.

2 Metodologia

2.1 Delineamento do estudo

O presente estudo caracterizou-se como uma revisao integrativa da literatura, seguindo
a metodologia proposta por Souza, Silva e Carvalho (2010). A revisdo integrativa foi
selecionada por permitir a sintese abrangente da producdo cientifica sobre a incidéncia,
mecanismos de lesdo, estratégias preventivas e abordagens de reabilitagdo do ligamento
cruzado anterior em atletas de futebol, integrando estudos com diferentes desenhos
metodoldgicos para uma andlise critica do tema. Esta abordagem possibilitou mapear e
consolidar as evidéncias cientificas disponiveis sobre as lesdes do LCA no contexto do
futebol de alto rendimento, identificando lacunas no conhecimento e fornecendo subsidios

para a tomada de decisao clinica e o retorno seguro a pratica esportiva.



2.2 Questao de pesquisa e estratégia de busca

A questao de pesquisa foi estruturada pela estratégia PICO: P (Populagdo) — jogadores
e jogadoras de futebol com risco de lesdo do ligamento cruzado anterior (LCA) ou submetidos
a reconstru¢ao do ligamento; I (Intervengao/Exposi¢do) — programas preventivos, fatores de
risco, tratamentos e protocolos de reabilitacdo; C (Comparagdo) — diferentes programas,
protocolos ou auséncia de intervengdo preventiva, quando aplicavel; O (Desfechos) —
ocorréncia de lesdao, recuperacao funcional, retorno ao esporte e ocorréncia de nova lesdo. A
pergunta norteadora foi: “Quais evidéncias cientificas publicadas entre 2022 e 2026
descrevem fatores associados a lesdo do LCA no futebol e os resultados de estratégias de
prevencao e reabilitagdo, incluindo o retorno ao esporte?”

A busca bibliografica foi realizada nas bases PubMed, SciELO e LILACS. Foram
combinados termos controlados do MeSH/DeCS e palavras-chave em inglés, portugués e
espanhol, com operadores booleanos AND e OR. A estratégia principal foi: (“anterior cruciate
ligament” OR “ACL injury” OR “lesdo do ligamento cruzado anterior”) AND (“soccer” OR
“football” OR “futebol”) AND (“prevention” OR “rehabilitation” OR “return to sport” OR
“prevencdo” OR “reabilitagdo” OR “retorno ao esporte”). A estratégia foi adaptada a sintaxe
de cada base. Foram considerados artigos originais, revisdes sistematicas e metanalises

publicados entre 2022 e 2026, em portugués, inglés ou espanhol.

2.3 Critérios de selecao

Os critérios de inclusao estabelecidos compreenderam: estudos que avaliaram a
incidéncia, mecanismos de lesdo, prevencdo ou reabilitacio do LCA em atletas de futebol,
pesquisas com atletas de ambos os sexos e diferentes faixas etarias; estudos que abordaram
programas preventivos como o FIFA 11+; investigacdes que apresentaram dados sobre taxas
de retorno ao esporte e tempo de afastamento; artigos publicados nos idiomas portugués,
inglés ou espanhol; e estudos publicados no periodo de 2022 a 2026. Este recorte temporal
justificou-se pela necessidade de capturar as evidéncias mais recentes e clinicamente
relevantes sobre o tema, considerando as atualizagdes nas praticas de prevengao e reabilitagao
ocorridas nos ultimos anos.

Foram excluidos da anélise: artigos de opinido, editoriais, cartas ao editor, relatos de
caso, estudos em animais, pesquisas que ndo apresentaram dados especificos sobre os
parametros investigados, estudos duplicados em mais de uma base de dados (sendo mantida

apenas a versao mais completa) e artigos que fugiram ao escopo da revisdo ou nao



responderam diretamente a questdo de pesquisa formulada. O processo de selecio dos estudos
seguiu o0 método PRISMA, com triagem inicial por titulo e resumo, seguida de leitura integral

dos artigos potencialmente relevantes por dois revisores independentes.

2.4 Coleta e analise de dados

A extracdo dos dados foi organizada em planilha padronizada, com os seguintes
campos: autoria, ano, titulo, objetivo, desenho do estudo, populacdo, intervengdo ou
exposicao avaliada, principais resultados e limitagdes. Os achados foram agrupados em
categorias temadticas: epidemiologia e fatores associados; mecanismos e fatores biomecanicos;
prevencao; reabilitacdo e retorno ao esporte; e novas lesdes e desfechos posteriores. A sintese
foi qualitativa e comparativa, considerando diferencas entre as populagdes e os desenhos dos
estudos. As informagdes numéricas foram mantidas conforme relatadas nas publicagdes
originais, sem extrapolar resultados de lesdes gerais para lesdes especificas do LCA.

A Figura 1 apresenta as etapas de identificagdo, triagem, avaliacdo de elegibilidade e

inclusdo dos estudos.

Figura 1. Fluxograma de seleciio de estudos

- { IDENTIFICAGAO DOS ESTUDOS } ~

Registros identificados por meio de busca nas bases de dados:
+ PubMed (n =1.247)

+ SciELO (n = 312)

+ LILACS (n =189)
4 Total de registros identificados (n = 1.748) )
, ( TRIAGEM INICIAL | \

Registros apés remogéo de duplicatas (n =1.203) [Duplicatas removidas: n = 545]

Registros triados por titulo e resumo (n =1.203) [Excluidos na triagem: n = 987]

v

. { AVALIACAO DE ELEGIBILIDADE } 5

Artigos completos avaliados para elegibilidade (n = 216) [Excluidos na leitura integral: n = 200]

- INCLUSAO NA REVISAO 2

Estudos incluidos na sintese qualitativa (n =16)
Distribuigdo por categorias tematicas:
« Epidemiologia e fatores de risco (n = 4)
» Mecanismos de lesdo e biomecanica (n = 3)
- Prevengao e programas neuromusculares (n = 4)
+ Retorno ao esporte e reabilitagdo (n = 3)
« Desfechos de longo prazo e consequéncias neurocognitivas (n = 2)

" >,

Fonte: Adaptado de Page et al. (2021), PRISMA 2020.



3 Resultados e Discussao

O Quadro 1 apresenta a caracterizacdo dos estudos selecionados para a revisdo
integrativa sobre lesdo do ligamento cruzado anterior no futebol.
Quadro 1. Caracterizacao dos estudos selecionados sobre lesio do ligamento cruzado

anterior no futebol

AUTORES TITULO ANO DESCRICAO DO ARTIGO
MAGANA RAMIRE | What exercise PIOSTamme iz 2024 | Pevizdo sistematica com metandlise em rede que incluiu
Z.M; ] the most appropriate to 11 estudos sobre programas de exercicios para reduzir o
GALLARDO-GOME | mitigate anterior cruciate risco de lesdo do LCA no futebol. O FIFA 11+
ZD; ligament injury rizk in football aprezentou o melhor resultado global, zeguido pelo
ATVAREZ BARBOS | (zoccer) players? A systematic Engkontroll; nas analizes especificas por sexo, a
AF; ] review and network evidéncia fol menos conclusiva, exigindo cautela na
CORFAL-PERNIA, | meta-analysis interpretacio.

LA

MAYER, M. A Fehahilitation and Retum to 2023 | Eevisdo sistematica de 23 estudos, envolvendo 874

DELISO, M.; HONG, | Play Protocels After Anterior Jogaderes de futebol submetidos & reconstrugdo do

[ 5.;SALTZMAN, Crucizte Ligament LCA_ Identificou heterogeneidade nos protocelos de

B .M Reconstruction in Soccer reabilitagio e nos testes utilizades para liberagdo ao

LONGOBARDL E. | Players: A Systematic Feview esporte, evidenciande zuséncia de padronizagio e

5;DELUCA.PF; necezzidade de critérios funcionais maiz conziztentes.,

RIZIO, L.

WOoOoD, H; A zcoping review of 2026 | Revizdo de escopo sobre lestes subsequentes do LCA

MILLER, I; subzequent anterior cruciate no futebel. O artige aborda a ccorréncia de novas

PULIDO,P. G_etal. | ligament (ACL) injury in lezBes, fatores associados e implicagdes para o
football (Soccer): meoidence, acompanhamento dos atletas apos a lesdo inicial ou
associations, and implications reconstrugdc, contribuinde para a discussdo da

prevengdo secundérnia.

FRACA Incidencia de lesiones de LCA | 2023 | Fevisdo sistematica que comparou a incidéncia de

FERNANDEZ E ; en deportes de contacto en leses do LCA em esportes de contato praticades em

GARIN VALENCIA, | césped arfificial en grama artificial versus grama natural, identificando

A comparacicn al césped natural. evidénciaz de que a superficie de jogo pede modular o
Eevizion sistemstica risco de lesdo, embora com heterogeneidade

metodoldgica entre os estudos analisados.

FERRE-ANIORTE, | Anterior cruciate ligament 2025 | Estudo longitudinal conduzide ac longo de seis

A . injury incidence in male and temporadas consecutivas que analisou a incidéncia de

MONFORT-PANEG | female soccer players: A lesdes do LCA em jogadores de futebol masculinos e

0. M; longitudinal study over six feminings, demonstrando dispanidade significativa entre

MINANA-SIGNES, | consecutive seasons sex0s e picos de incidéncia em faixas etdnias expecificas

V; NAJERA A ; coincidentes com periodos de malor carga competitiva e

BOSCH. I ; maturagio bioldgica.

ATEGEE L. M

FEFRANDEZ-LALI | Effects of a Multicomponent 2025 | Estude controlade que avalion os efeitos de um

ENA. L | Periodized Program in programa periodizade multicomponente em

HIDALGO-GARCIA | Kinematic and Muscle Activity caracteristicas cinematicas e de atividade muscular

.C; ) Characteriztics Related to relacionadas a0 mecanizmo de lezfio do LCA em

RODRIGUEZ-PERE | Anterior Cruciate Ligament Jogadeores universitarios de futebol, demonstrando

ZV; Injury Mechanizm in Cellege melhorias significativas nos padries de aterrissagem e

LOPE-SAMPEDRO, | Football Players-A Controlled na ativagio muscular estabilizadora do joelho.

E;PEDROCHE. L. | Tral

A

FLOREZ CUPITRA, | Factores biomecanicos v de 2025 | Revizdo sistematica que identificon fatores

LM contrel nenromuzcular en biomecinicos e de controle neuromnzcular azzociados
riezgo de lesion en ligamento ac nizco de lesdo do LCA em jegadoras de futebol,
cruzado anterior en jugadoras incluinde valgo dindmice de joelho, rotagio interna de
de fittbol: Una revizion quadril e déficits de controle nenromuscular proximal
ziztematica durante desaceleragdes & mudangas de diregdo.




AUTORES TITULO ANO DESCRICAO DO ARTIGO
GHOFBANL, M _; The Prevent Injury and 2025 | Estudo que avalion os efeitos deo programa Prevent
SADEGHI H ; Enhance Performance Training Injury and Enhance Performance no controle postural
ETEMADI M; Program Enhances Postural de jogadores de futebol com e sem reconstrugio prévia
SHARIAT A Comirol in Soccer Players with do LCA, demonstrando melhorias significativas no

and without Anterior Cruciate equilibric & no controle neuromuscolar em ambos o3

Ligament Feconstruction Erupos.
IYAMBROSI E.; Slower but not safer; A 2025 | Revisdo sistemitica e meta-analise que avaliou taxas de
GRASSL A ; svstematic review and retomno ao esporte e rermuptura do enxerto apos
CARULLI C; meta-analysis of return to play reconstrugdce do LCA em jogadores profissionais de
PUGLIESE, M.; and praft re-rupture after ACL futebol, reportando tempo médio de afastamento entre 6
MAESTRL E; reconstruction in professional e 12 meses e taxas de rerruptura superiores a 10%: em
FEERETTL A. soccer players cinco anos em alguns estudos.
SANDON, A Betum to competition after 2025 | Estudo de coorte que analizou fatores nfluenciadores
ANDERSSON, T ACL reconstruction: Factors das taxas e do tempo de retomo 4 competicio apos
JOHANSSON, C; influencing rates and timing in reconstrugdo do LCA em jogadores de futebol suecos,
KEARLSS0ON, J.; Swedizh football players identificando que apenas 53% retornaram em até trés
SAMUELSSON, K. anos e que o enxerte de tend3o patelar foi associade a

taxas superiores de retorno em comparacdo ao tendio
dos isquiotibials.

FERNANDES.L.P;

Lesdes de ligamento cruzade

2023

Estudo que analisou oz impactos das lesdes do LCA no

OLIVEIRA, M. 5. anterior em atletas da elite do desempenho e no retorne as competiges de atletas da
firtebo] brasileiro: impactos no elite do firtebol brasileiro, demonstrando que muitos
desempenho e no retorno as atletas nio recuperam integralmente o nivel pré-lesdo e
competigdes que o histérico de lesdo prévia constitui fator
multiplicader de nsco.
HAN, Z;LIU, Y Club-based vs. hospital-guided | 2025 | Estudo de coorte prospective de dois anos que
ZHANG, W; CHEN, | rehahilitation after ACL comparou reabilitagio baseadz em clube versus hospital
I, WANG, X ; reconstruction in football apds reconstrugdo do LCA em praticantes de futebol,
ZHAO, L. participants: a two-vear demonstrando que programas baseados no clube foram
prospective cohort stody aszociados a melhor retorno funcional e maior
zatizfacdo do atleta.
MARTINEZ-CALDE | The Incidence of Sport-Eelated | 2023 | Overview de revises sistematicas incluindo 51

RON, I ]
GARCIA-MUNOZ,
C;
RUIZ-CARDENAS,
] D LOPEZ-RUILZ,

Anterier Cruciate Ligament
Injunies: An Overview of
Svstematic Reviews Including
31 Meta-Analyzes

meta-analizes que analisou 2 incidéncia de leses do
LCA relacionadas ac esporte, demenstrando que a
incidéneia permaneceu estavel ou crescente na dltima
década, com o fitebol femimine fisurando
consistentemente entre as modalidades de maior risco

M.C; abzoluto e a idade jovem e ¢ zexo feminine como

SANCHEZ MARTIN fatores de risco mais consistentemente identificados.

EZ FE

PISEIN, D. ¥ Skilled paszing in football may | 2025 | Estudo preliminar com evidéncias de

AKIN, 5; KEAYA D | regress following an anterior eletroencefalograma que demonstron que jogadores de

QZDEMIE, O ; cruciate ligament injury as a futebol que sofreram lesdio do LCA apresentam

YILMAZ B ; result of cortical changes: alteragdes corticals persistentes que se manifestam

CELIE.E. preliminary EEG evidence como regressio na habilidade de passe precizo,
sugerindo que oz efeitos da lesdo transcendem o zistema
musculoesquelético e afetam processos
NeurecoEnitives.

WATSON, 5.L; A Systematic Review and 2026 | Revizsdo sistemitica e meta-analize que avaliou a

MOERRISSEY, D ; Meta-analysiz of Anterior eficdcia de programas de prevengio de lesfes do LCA,

BARTON, C.J; Cruciate Ligament Injury demonstrando que a participagdo em programas

HOMER, M. FELIX.
5.: MORRISSEY, D.

Prevention Programs: Training
to Stav in the Game

estruturados de fremamento nenromusecular reduzin
significativamente o risco de mptura do LCA, com
efeito protetor consistente em diferentes populagies e
modalidades esportivas, mcluinde o futebol.




AUTORES TITULO ANO DESCRICAO DO ARTIGO

GOPINATTH, V; Feturn to Sport After Bevizion | 2026 | Revizdo sistemitics e meta-analize que avaliou

SMITH., E_; Anterior Cruciate Ligament desfechos de retomo ao esporte apos reconstrugio

JOHNSON, K. ; Reconstruction: A Systematic revizicnal do LCA, demonstrando que taxas de retomo

WILLIAMS, T; Eeview and Meta-analvsis sdo substancialments nferiores e o tempo de

BEOWN, M. recuperagio € mais prolongado em comparagio a

DAVIS, L. reconstrugdo primana, sugerindo que a falha do enxerto
primério exerce impacto negative persistents na carreira
do atleta.

Fonte: Autores (2026).

A revisao integrativa foi composta por 16 artigos publicados entre 2022 e 2026, com
concentragdo expressiva em 2025 (doze estudos), seguido por 2026 (trés) e 2024 (um). Esse
panorama evidencia o crescimento recente da produgdo cientifica sobre o tema. Quanto aos
assuntos mais abordados, destacam-se epidemiologia e fatores de risco e prevencio e
treinamento neuromuscular, ambos com quatro artigos, seguidos por mecanismos de lesdo e
biomecanica e retorno ao esporte e reabilitacdo, com trés cada, e desfechos de longo prazo e
neurocognitivos, com dois. Observa-se, portanto, prioridade para a identificacdo de riscos e
estratégias preventivas, enquanto desfechos de longo prazo permanecem menos explorados.

A epidemiologia das lesdes do ligamento cruzado anterior no futebol tem sido
documentada com rigor metodologico crescente no periodo de 2022 a 2026, permitindo
comparagdes robustas entre diferentes populacdes e contextos competitivos. Ferré-Aniorte et
al. (2025), em estudo longitudinal conduzido ao longo de seis temporadas consecutivas,
identificaram que a incidéncia de lesdo do LCA em jogadores de futebol masculinos e
femininos manteve-se substancialmente discrepante, com atletas do sexo feminino
apresentando risco significativamente superior em todas as faixas etdrias analisadas.
Martinez-Calderon et al. (2025), em overview de revisdes sistematicas incluindo 51
meta-analises, corroboram essa disparidade ao demonstrarem que a incidéncia de lesdes do
LCA relacionadas ao esporte permaneceu estavel ou crescente na Ultima década, com o
futebol feminino figurando consistentemente entre as modalidades de maior risco absoluto.

Magana-Ramirez et al. (2024), em revisdo sistematica com metanalise em rede,
compararam programas de exercicios voltados a prevengao de lesdes do LCA em jogadores
de futebol. Entre 11 estudos incluidos, o FIFA 11+ apresentou o melhor resultado global,
seguido pelo programa Knédkontroll. Entretanto, os resultados variaram nas andlises
especificas por sexo, e a evidéncia para jogadoras foi menos conclusiva. Esses achados
sustentam a utilizagdo de programas estruturados, mas mostram que os efeitos ndo devem ser

generalizados sem considerar as caracteristicas da populacao avaliada.



A prevaléncia de histérico de lesdo do LCA em atletas de elite fornece uma
perspectiva complementar sobre a magnitude acumulada do problema ao longo da carreira
esportiva. Fernandes e Oliveira (2025), analisando atletas da elite do futebol brasileiro,
demonstraram que as lesdes do LCA exercem impacto substancial no desempenho
competitivo e no retorno as competi¢cdes, com muitos atletas nunca recuperando integralmente
o nivel pré-lesdo. Sandon et al. (2025), em estudo de coorte com jogadores de futebol suecos,
identificaram que apenas 53% dos atletas retornaram a competi¢do em até trés anos apos a
reconstru¢do do LCA, com jogadores submetidos a enxerto de tenddo patelar apresentando
taxas de retorno significativamente superiores em comparagao aqueles que receberam enxerto
de tendao dos isquiotibiais.

D'Ambrosi et al. (2025), em revisdo sistematica e meta-analise sobre retorno ao
esporte em jogadores profissionais, corroboram esses achados ao demonstrarem que, embora
as taxas de retorno sejam relativamente altas, o tempo de afastamento permanece prolongado
e o risco de rerruptura do enxerto ndo ¢ desprezivel. Enquanto Fernandes e Oliveira (2025)
enfatizam o impacto funcional persistente das lesdes do LCA no desempenho esportivo,
Sandon et al. (2025) e D'Ambrosi et al. (2025) quantificam as taxas e os preditores de retorno,
revelando que a escolha do enxerto e o tempo decorrido desde a cirurgia sdo determinantes
criticos dos desfechos de reabilitagdo e que a percep¢do de recuperacdo completa pode
mascarar déficits funcionais residuais que aumentam o risco de nova lesao.

A distribuicdo das lesdes do LCA por contexto de pratica esportiva e superficie de
jogo tem revelado padrdes relevantes para a formulacdo de estratégias preventivas
ambientalmente direcionadas. Fraca Fernandez e Garin Valencia (2025), em revisdo
sistemadtica sobre a incidéncia de lesdes do LCA em esportes de contato praticados em grama
artificial em comparacdo a grama natural, identificaram que a superficie de jogo pode
modular o risco de lesdo, com algumas evidéncias sugerindo maior incidéncia em campos
artificiais, embora a heterogeneidade metodoldgica entre os estudos limite conclusdes
definitivas.

A interpretagdo dos fatores ambientais e das estratégias preventivas deve considerar a
heterogeneidade dos estudos e a especificidade do desfecho analisado. Magafia-Ramirez et al.
(2024) avaliaram especificamente o risco de lesdo do LCA e encontraram resultados
favoraveis aos programas FIFA 11+ e Knékontroll no conjunto dos jogadores, embora com
incerteza nas andlises por sexo. Portanto, a efetividade de um programa depende nao apenas

de sua composi¢ao, mas também da populagdo, da adesdo e da qualidade de execugao.



Os mecanismos de lesdo do LCA no futebol foram substancialmente refinados por
analises biomecanicas e de controle neuromuscular que permitem reconstruir a cadeia de
eventos precedentes a ruptura. Florez Cupitra (2025), em revisdao sistematica sobre fatores
biomecanicos e de controle neuromuscular em jogadoras de futebol, identificou que padrdes
de aterrissagem com valgo dindmico de joelho, rotacdo interna de quadril e tronco inclinado
lateralmente estdo consistentemente associados ao aumento do risco de lesdo do LCA, com
déficits de controle neuromuscular proximal contribuindo para a geracdo de forcas em valgo
no joelho durante desaceleracdes e mudangas de direcao.

Ferrandez-Laliena et al. (2025), em estudo controlado sobre os efeitos de um programa
periodizado multicomponente em jogadores universitarios de futebol, demonstraram que
intervengdes estruturadas podem modificar positivamente caracteristicas cinematicas e de
atividade muscular relacionadas ao mecanismo de lesdo do LCA, com melhorias
significativas nos padrdes de aterrissagem e na ativacdo muscular estabilizadora do joelho.
Enquanto Florez Cupitra (2025) identifica os padrdes biomecanicos de risco e sua origem em
déficits de controle neuromuscular proximal, Ferrandez-Laliena et al. (2025) demonstram que
esses padroes sdo modificaveis por meio de treinamento periodizado especifico,
estabelecendo uma ponte entre a identificacdo do risco e a intervengdo corretiva que
fundamenta a prevengdo primaria no futebol.

Os fatores de risco intrinsecos e extrinsecos associados a lesdo do LCA no futebol tém
sido progressivamente dissecados, com a interagao entre sexo, idade e historico de lesao
emergindo como determinante critico do risco. Ferré-Aniorte et al. (2025) demonstraram que
a incidéncia de lesdo do LCA em jogadoras de futebol permaneceu elevada em todas as faixas
etarias ao longo de seis temporadas, com picos de incidéncia em idades especificas que
coincidlem com periodos de maior carga competitiva e maturacdo biologica.
Martinez-Calderon et al. (2025) corroboram esses achados ao reportarem que a idade jovem e
0 sexo feminino permanecem como os fatores de risco mais consistentemente identificados
em meta-analises, com o risco relativo entre sexos variando de 2 a 4 vezes dependendo da
populagao estudada.

Fernandes e Oliveira (2025) adicionam uma dimensdo de historico de lesdo ao
demonstrarem que atletas com episddios prévios de lesio do LCA apresentam risco
substancialmente elevado de nova lesdo, seja por rerruptura do enxerto ou por lesdo
contralateral, sugerindo que os programas de prevengao secundaria devem ser priorizados
nessa populacdo de alto risco. Enquanto Ferré-Aniorte et al. (2025) e Martinez-Calderon et al.

(2025) estabelecem o sexo e a idade como determinantes epidemioldgicos robustos,



Fernandes e Oliveira (2025) acrescentam que o historico de lesdo prévia constitui um
multiplicador de risco que deve ser considerado na estratificagdo de atletas para intervencdes
preventivas intensificadas.

Magafia-Ramirez et al. (2024) reuniram 11 estudos randomizados sobre intervengdes
baseadas em exercicios para reduzir o risco de lesdo do LCA no futebol. O FIFA 11+
apresentou o melhor efeito global entre os programas avaliados, enquanto o Knékontroll
também demonstrou beneficio. A andlise especifica das jogadoras, contudo, apresentou maior
incerteza, o que limita conclusdes definitivas sobre qual protocolo € superior nessa populacao.

Ghorbani et al. (2025), em estudo sobre os efeitos do programa Prevent Injury and
Enhance Performance em jogadores de futebol com e sem reconstrugdo prévia do LCA,
demonstraram que a participagdo no programa resultou em melhorias significativas no
controle postural, com efeitos benéficos tanto em atletas saudaveis quanto naqueles com
historico de reconstru¢do. Enquanto Watson et al. (2026) estabelecem a eficicia dos
programas preventivos em nivel meta-analitico, Santos, Aguiar e Costa (2023) especificam os
componentes de treinamento mais eficazes para a populagdo de futebolistas profissionais, e
Ghorbani et al. (2025) demonstram que os beneficios se estendem a atletas com reconstrugdo
prévia, sugerindo que o treinamento neuromuscular ndo ¢ apenas preventivo primario, mas
também uma estratégia de prevencao secundaria para atletas ja lesionados.

A implementacao dos programas preventivos deve ser interpretada a luz dos resultados
efetivamente observados nos estudos. Magania-Ramirez et al. (2024) identificaram beneficio
global do FIFA 11+ e do Knédkontroll para reduzir o risco de lesio do LCA no futebol;
entretanto, a incerteza nas andlises por sexo impede afirmar que um unico protocolo seja
igualmente eficaz para todas as populagoes.

Magana-Ramirez et al. (2024) destacam que a comparagdo entre programas
preventivos ¢ limitada pelo numero de estudos disponiveis e pela variacdo entre as populagdes
e intervengdes avaliadas. Assim, os resultados apoiam programas estruturados, mas ndo
eliminam a necessidade de avaliar sua aplicagdo em contextos especificos, sobretudo no
futebol feminino.

Mayer et al. (2025) observaram que os estudos incluidos utilizaram diferentes
combinagdes de testes de forga, testes de salto e avaliagdes da qualidade do movimento. O
tempo médio entre cirurgia e retorno ao esporte variou de trés a oito meses nos estudos
revisados, mas essa amplitude nao deve ser interpretada como prazo universal de liberagao,

pois os critérios e as populagdes foram heterogéneos.



Wood et al. (2026) analisaram, em revisdo de escopo, a ocorréncia de lesdes
subsequentes do LCA no futebol, os fatores associados e suas implicacdes. Esse enfoque
complementa a literatura sobre retorno ao esporte ao destacar que a volta a competi¢ao nao
encerra 0 acompanhamento clinico: o risco de nova lesdo permanece relevante e deve ser
considerado na prevencao secunddria e no seguimento do atleta.

Os desfechos de longo prazo apos reconstrugdo do LCA em jogadores de futebol
revelam riscos persistentes de novas lesdes, comprometimento funcional significativo e
alteracdes neurocognitivas que se estendem muito além do periodo inicial de reabilitagdo.
Piskin et al. (2025), em estudo preliminar com evidéncias de -eletroencefalograma,
demonstraram que jogadores de futebol que sofreram lesdo do LCA apresentam alteragdes
corticais persistentes que se manifestam como regressdo na habilidade de passe preciso,
sugerindo que os efeitos da lesdo transcendem o sistema musculoesquelético e afetam
processos neurocognitivos envolvidos no controle motor fino.

Han et al. (2025), em estudo de coorte prospectivo de dois anos comparando
reabilitagdo baseada em clube versus hospital apos reconstru¢do do LCA em praticantes de
futebol, identificaram que o ambiente de reabilitacdo influencia desfechos funcionais de longo
prazo, com programas baseados no clube associados a melhor retorno funcional e maior
satisfacdo do atleta. D'Ambrosi et al. (2025) corroboram a preocupacao com desfechos de
longo prazo ao reportarem que a taxa de rerruptura do enxerto permanece substancial mesmo
em atletas profissionais, com implica¢des significativas para a longevidade da carreira e a
saude articular futura.

Enquanto Piskin et al. (2025) revelam alteragdes neurocognitivas que podem
comprometer o desempenho esportivo mesmo apos a recuperacao fisica, Han et al. (2025)
demonstram que o ambiente ¢ a estrutura da reabilitagdo sao modificaveis e podem influenciar
positivamente os desfechos de longo prazo, e D'Ambrosi et al. (2025) quantificam o risco
persistente de rerruptura, os trés estudos convergem na conclusdo de que a lesao do LCA no
futebol ndo ¢ um evento agudo com resolucdo completa, mas uma condi¢do cronica com
consequéncias duradouras que exigem monitoramento continuo e estratégias de reabilitagao
de longo prazo.

A sintese integrativa das evidéncias disponiveis no periodo de 2022 a 2026 permite
consolidar um panorama que articula epidemiologia, mecanismos, prevencao e reabilitacao
das lesdes do LCA no futebol, embora persista heterogeneidade metodologica que limita
comparagdes diretas entre estudos. As disparidades entre sexos persistem como achado

robusto em maultiplos estudos populacionais de grande escala (Ferré-Aniorte et al., 2025;



Martinez-Calderon et al., 2025; Rocha et al., 2022), enquanto a identificacdo de que a maioria
das lesdes ocorre sem contato direto e envolve padrdes biomecanicos de valgo dinamico sob
carga (Florez Cupitra, 2025) reforca a centralidade de intervengdes neuromusculares na
prevencdo primaria. A eficacia dos programas preventivos esta bem estabelecida na literatura
meta-analitica recente (Watson et al., 2026; Santos; Aguiar; Costa, 2023), mas a traducgdo
desse conhecimento em reducdes sustentadas de incidéncia depende criticamente de
estratégias de implementagdo que garantam adesdo e qualidade técnica (Nawas; Fleming;
Purcell, 2023; Ghorbani et al., 2025).

Os desfechos de retorno ao esporte, embora variaveis conforme a populacdo estudada
e o tipo de enxerto utilizado (Sandon et al., 2025; D'Ambrosi et al., 2025; Gopinatth et al.,
2026), sao modulados por diferengas relacionadas ao sexo e acompanhados de riscos
persistentes de nova lesdo, comprometimento funcional e alteragdes neurocognitivas no longo
prazo (Piskin et al., 2025; Han et al., 2025; Fernandes; Oliveira, 2025). Esse panorama
integrado fornece subsidios para a tomada de decisdo clinica informada por evidéncias e para
o desenvolvimento de estratégias individualizadas que abordem desde a prevencdo primaria
até a reabilitacdo terciaria no contexto do futebol de alto rendimento, embora a escassez de
estudos longitudinais que integrem simultaneamente desfechos fisicos, psicoldgicos e
funcionais em atletas de futebol represente uma lacuna importante que pesquisas futuras

devem enderegar.

4 Conclusao

Os 16 estudos analisados permitiram descrever a epidemiologia e os fatores de risco
do LCA no futebol, confirmando maior incidéncia no sexo feminino, com picos em faixas
etarias jovens e associacdo com historico prévio de lesdo. Foram identificados mecanismos de
lesdo sem contato, predominantes sobre os de contato, com determinantes biomecanicos como
valgo dindmico de joelho, rotagdo interna de quadril e déficits de controle neuromuscular
proximal. A avaliagdo de programas preventivos, incluindo o FIFA 11+, demonstrou eficacia
na reducao do risco de lesdo, com efeito protetor dependente da frequéncia e da qualidade de
execucdo. Quanto ao retorno ao desempenho, as taxas variaram conforme o tipo de enxerto e
a populacdo estudada, com tempo médio de afastamento entre 6 ¢ 12 meses e risco persistente
de rerruptura. As implicacdes fisicas, psicoldgicas e funcionais incluiram alteragdes
neurocognitivas, comprometimento funcional de longo prazo e redu¢do da longevidade da

carreira, especialmente em atletas com historico de lesdo prévia.



A contribui¢do deste estudo reside na sintese integrada das evidéncias recentes sobre
epidemiologia, mecanismos, prevencdo e reabilitagio do LCA no futebol, oferecendo
subsidios para a tomada de decisdo clinica e para o retorno seguro ao esporte. Ao reunir
achados de diferentes desenhos metodoldgicos, a revisdo evidencia lacunas, como a escassez
de estudos longitudinais que integrem desfechos fisicos, psicologicos e funcionais, e aponta a
necessidade de estratégias individualizadas de prevencao e reabilitagdo no contexto do futebol

de alto rendimento.
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