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RESUMO

A pubalgia, também conhecida como sindrome do gracil, osteite pubica, sindrome
do adutor pélvico ou dor inguinocrural do futebol é uma lesdo que vem crescendo
sua incidéncia no esporte e principalmente no meio de campo entre os jogadores de
futebol profissional, € uma sindrome dolorosa que acomete a regido pubica e sua
dor pode ser insidiosa, aguda e se o atleta ndo se submeter ao tratamento no inicio
da lesé@o essa dor pode se tornar cronica. A pubalgia € uma lesdo cujo tratamento é
demorado e se o jogador ndo optar pelo tratamento conservador logo no inicio da
lesdo a mesma € incapacitante levando esse jogador a se ausentar por um tempo
muito mais longo do que o esperado. A fisioterapia tem um papel fundamental nesse
tipo de tratamento, pois fard com que o atleta se recupere mais rapido sanando e
prevenindo lesdes. Metodologia: O presente estudo tem como base de pesquisa
artigos cientificos que foram pesquisados através sites académicos como, pubmed,
scielo, google académico, livros, e sites oriundo da saude, o tema pesquisado foi a
pubalgia em atletas de alto rendimento jogadores de futebol, foram utilizadas as
palavras: pubalgia, dor, fisioterapia, osteite pubica dos ultimos dez anos. Resultado:
Dessa pesquisa, foram selecionados treze artigos que foi considerado mais
relevante para esse estudo e tinha mais a ver com tema abordado e apresentaram

solucdes mais eficazes.

Palavras-chaves: Pubalgia. Jogador de futebol. Dor. Fisioterapia. Osteite pubica.



ABSTRATCT

Pubalgia, also known as gracilis syndrome, osteitis pubis, pelvic adductor syndrome
or soccer inguinocrural pain is an injury that has been increasing its incidence in
sports and especially in midfield among professional soccer players, it is a painful
syndrome that affects the pubic region and its pain can be insidious, acute and if the
athlete does not undergo treatment at the beginning of the injury, this pain can
become chronic. Pubalgia is an injury whose treatment is time consuming and if the
player does not opt for conservative treatment at the beginning of the injury, it is
disabling, leading the player to be absent for a much longer time than expected.
Physiotherapy plays a key role in this type of treatment, as it will make the athlete
recover faster, healing and preventing injuries. Methodology: The present study is
based on scientific articles that were researched through academic sites such as
pubmed, scielo, academic google, books, and health sites, the researched topic was
pubalgia in high-performance soccer players, the words were used: pubalgia, pain,
physical therapy, osteitis pubis in the last ten years. Result: From this research,
thirteen articles were selected that were considered more relevant for this study and

had more to do with the topic addressed and presented more effective solutions.

Keywords: Pubalgia. Soccer player. Pain. Physical therapy. Osteitis pubis.
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1 INTRODUCAO

A pubalgia € uma lesdo que acomete o pubis, que é a porcao inferior e
anterior da pelve que faz a juncédo do esqueleto axial ao apendicular, € uma leséo de
origem inflamatéria, mecéanica e néo infecciosa, a sua causa ainda é um motivo de
controvérsias entres os autores, mas, vé-se muito que na maioria das vezes € por
movimentos repetitivos, e no futebol a mecanica mais comum é; chutar, driblar,
movimentos curtos de aceleracdo e desaceleracdo, mudanca brusca de movimento
e etc. Outro fator significativo para o surgimento da pubalgia € o desequilibrio das
musculaturas dos adutores e abdominais, também a falta de flexibilidade ajuda
nesse processo de inflamacao da sinfise pubica. (CARVALHO, 2019).

Essa lesdo tem aumentado bastante dentro do esporte e principalmente entre
os jogadores de futebol, e isso é um problema bem sério para o atleta e preocupa
toda a equipe envolvida, sendo ela, os proprios jogadores, os treinadores,
fisioterapeutas e médicos. E uma lesdo bastante complicada de se tratar e se ela
nao for intervinda logo no inicio pode levar o atleta ao afastamento da sua atividade
esportiva, pois estudos revelam que o periodo de recuperagdo da lesdo € entre 3a 9
meses, e quanto mais tempo esse atleta fica afastado de campo mais desvalorizado
ele fica, consequentemente prejudicando a ele mesmo e toda a equipe. (AZEVEDO,
PIRES, CARNEIRO, 1999).

E de suma importancia que o fisioterapeuta conheca muito bem sobre a
anatomia, biomecanica, fisiopatologia da pubalgia e mecanismos da leséo para que
se possa tracar a melhor conduta de tratamento para o atleta e posteriormente
prevenindo-o de possiveis lesées. A pubalgia é considerada por alguns autores
como uma leséo de dificil diagnostico clinico, pois, na radiografia, quando a leséo
esta no inicio ndo é possivel identifica-la, o médico e o fisioterapeuta conseguem
chegar a uma concluséo através dos sintomas e palpacao da regido, jA num estado
cronico esse exame de imagem se torna mais claro sendo possivel visualizar
alteracbes como processo de degeneracdo articular, esclerose da superficie e
osteofitose marginal. (AZEVEDO, PIRES, CARNEIRO, 1999).

Estudos demonstram que em algumas clinicas de reabilitacdo esportiva, é
uma das causas mias frequentes oriundas de dores na virilha, observando-se maior
incidéncia nos atletas jogadores de futebol, rugby, corredores de longa distancia

(maratonistas) e os tenistas, mas, entre esses esportes citados 0 que tem maior
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prevaléncia € o futebol com 50% de dos casos. Existem dois tipos de pubalgia a de
origem traumatica e a crénica.

As traumaticas, que ocorrem atraveés de algum movimento brusco, trauma, ou
estiramento dos ligamentos por conta de uma tenséo inesperada ou mesmo de uma
tracdo do ramo pubico. Ja as do tipo crdnicas, ocorrem por conta de um desiquilibrio
muscular, e o pubis acaba tendo uma alteracdo na mecénica dos movimentos e 0s
movimentos repetitivos geram uma leséo inflamatdria na sinfise pabica.

Para que o fisioterapeuta tenha um diagnéstico fechado e um prognaostico
adequado e eficaz para esse atleta € muito importante que ele esteja respaldado de
informacg0des fidedignas para que ndo haja nenhuma enganacao no tratamento, pois
essa lesdo pode-se confundir com outras lesdes que tem sintomas parecidos como
as hérnias de disco, osteoartrose em quadril, dor referida no testiculo ou retal,
sindrome do piriforme ou fraturas da pelve em extremidades baixas.

Além dos exames clinicos, o fisioterapeuta precisa realizar sua propria
avaliacdo que consiste em testes ortopédicos especificos, inspecdes, palpacéo e
anamnese. Nesse primeiro momento que é a anamnese o fisioterapeuta colhe dados
do atleta seguidos de sintomas, e a pubalgia tem suas caracteristicas préprias e
suas fases, na fase | o paciente relata sintomas unilaterais como na hora de chutar,
sente dor inguinal e nos musculos adutores, ele comeca seu aquecimento com dor,
apoOs o0 aquecimento a dor passa voltando apo6s o fim do treinamento. Na fase Il, os
sintomas sdo os mesmos da fase | com o acréscimo dos adutores de dor bilateral a
dor aumenta ainda mais apés o treinamento. Na fase Ill, a dor permanece em todas
as estruturas musculares relacionadas acima incluindo os musculos abdominais,
nessa fase o atleta vai se queixar de dor durante o treinamento, especificamente na
hora de chutar, driblar, no ato na corrida em campo, em mudancas de direcdes, ele
irA sentir dor até mesmo em situacfes de sentar e levantar e andar por longas
distancias, e quando ele chega nessa fase 0 seu desempenho cai ele ndo tem mais
produtividade no jogo, tornando-se incapaz de continuar jogando. Na fase 1V,
quando ele chega aqui essa patologia jaA esta bem avancada, ele refere dor nos
adutores, nos musculos abdominais com dor na cinta pélvica e na espinha lombar, e
tem sintomas ainda mais especificos como na hora de defecar ele sente dor, quando
espirra e deambula em superficie irregular, quando ele chega a essa fase além do

atleta ndo conseguir praticar suas atividades esportivas ele também fica
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incapacitado de realizar suas atividades de vida diaria (ADV). (GRECCO et al.,
2007).
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2. OBJETIVOS

2.1 OBJETIVO GERAL

O objetivo do estudo em si é identificar a importancia da fisioterapia esportiva

no tratamento e na prevencao da pubalgia em atletas jogadores de futebol.

2.2 OBJETIVOS ESPECIFICOS

e Explicar a importancia do fisioterapeuta na carreira do jogador de
futebol

e Explicar o planejamento para cada atleta, isso €, exercicios
proprioceptivos, recursos terapéuticos manuais, exercicios fisicos e
etc.

e Analisar o resultado do tratamento fisioterapéutico.
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3 JUSTIFICATIVA

Através desse estudo, sera possivel identificar a importancia fundamental do
fisioterapeuta esportivo na vida do jogador profissional, pois o fisioterapeuta tem um
papel importante em elaborar e implementar os planos de prevengao desse atleta
para o jogo, elaborando uma série de etapas preventivas contra as varias lesées que
ocorrem no meio de campo, como por exemplo a pubalgia, e que, se ndo tratar pode

ter o afastamento do atleta da sua atividade esportiva.
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4 METODOLOGIA

O presente estudo é uma revisdo de literatura, com pesquisas feitas em livros
e bases de dados no google académico, com palavras chaves utilizadas como:
pubalgia, atleta, tratamento fisioterapéutico e jogador de futebol. O objetivo da
pesquisa foi mostrar a importancia da fisioterapia esportiva para o atleta acometido
por pubalgia, nas fases de prevencéao e tratamento da lesédo. Estudos apontaram nos
artigos que, o fisioterapeuta € importante ndo s6 no tratamento como principalmente
na prevencdo de lesdo, pois o planejamento do fisioterapeuta ir4 possibilitar ao
atleta que ele evite lesbes com elaboracdo de treinos, alongamentos, exercicios
proprioceptivos e aquecimento antes do treino proporcionando a ele um tratamento

fisioterapéutico individualizado.
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5 DESENVOLVIMENTO:
5.1 ANATOMIA DA CINGULO PELVICO

O cingulo dos membros inferiores € também denominado pelve. Ele forma a
base do tronco e constitui a base de assentamento do abdome, ele estabelece a
conexao entre os membros inferiores e a coluna vertebral, dessa forma, sustentando
0 conjunto do corpo. (KAPANDJI, 2007).
O quadril & formado por trés ossos dois 0ssos do quadril inominado e o sacro
e por trés articulacdes, duas articulacdes sacroiliacas e a sinfise pubica. A pelve ndo
possui estabilidade propria, ela necessita de suporte ligamentar. E dividida em duas
partes;
e Pelve maior (falsa) — acima da margem da pelve, limitada pela asa do
sacro e pela asa do ilio.
e Pelve menor (verdadeira) — abaixo da margem da pelve, limitada pelo

isquio e pelo pubis.

Figura 1 — Anatomia da pelve

Articulagao
sacro-iliaca Sacro

lliaco

Sinfise
pubica

Acetabulo
Fonte: BUSATO, s.d.

Os musculos que estrutura a pelve sao:
e Tensor da fascia lata
e Gluteo médio, gluteo minimo e gluteo maximo.

e Obturador externo
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e Piriforme
e Gémeo superior
e Obturador interno

e Quadrado femoral

Figura 2 — Musculatura da pelve
-

Reto Abdominal

Ligamento

Inguinal llio-psoas

Adutor longo

Sinfise
Pubica

saudebemestar.pt

Fonte: FERNANDES, 2022.

A musculatura pélvica tem um papel fundamental de sustentacdo e
movimentacdo, e, ainda auxilia na estabilidade. E uma articulacdo do tipo
anfiartrose, plana, cartilaginosa que possui poucos movimentos de rotacdo durante a
marcha. (THOMPSON, 2012)

5.2 BIOMECANICA DO MOVIMENTO E DA LESAO

A biomecéanica da leséo esta relacionada com o movimento de hiperextensao
do tronco e de forma antagOnica os movimentos de extensdo do quadril fazendo
assim um cisalhamento na sinfise pubica ocasionando o principio da les&o. (SOUZA;
MEIRELIS; FAZION, 2018).

A mecanica da lesdo, entdo seria uma consequéncia das forcas de
cisalhamento que sao criadas na sinfise pubica, pela contracdo antagbnica e
simultaneamente de adutores e abdominais durante o movimento do chute.
(AZEVEDO, PIRES, CARNEIRO, 1999).

O atleta em posicdo estatica ocasionariam as forcas que descendem e

chegam a pelve e vai até a coluna vertebral, passando pelo sacro, pelas articulacées
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sacro iliacas, e por fim as coxofemorais onde termina uma parte no pubis,
inversamente as forcas que ascendem, feitas pelo apoio dos pés no solo, vai para
cima através do fémur até alcancar a coxofemoral, onde uma parte termina ao nivel
do pubis. (PEREYRA, 2018).

Figura 3 — Biomecéanica da leséo

Fonte: CINETICSPHYSIO, s.d.

5.3 FISIOPATOLOGIA DA PUBALGIA

Ainda ndo ha na literatura um consenso entre os pesquisadores sobre o
assunto de como a pubalgia ocorre, ou na verdade de como ela surge, qual a sua
causa, mas sabe-se que a pubalgia € uma lesdo que acomete com muita frequéncia
0s praticantes de atividades esportivas cujo seu mecanismo €é; chutar, driblar,
corridas de alta intensidade, mudancas bruscas de movimentos e etc. E que os
esportes mais envolvidos nessas atividades sado; o futebol, héquei, futebol
australiano e corredores de maratonas. (AZEVEDO, PIRES, CARNEIRO, 1999).

Essa lesdo tem sido observada e estudada como uma patologia de origem
inflamatéria e ndo infecciosa que compromete a integridade das estruturas
articulares e periarticulares como; os ligamentos, a cartilagem, o periésteo e o 0sso
propriamente dito, que se nao for tratada pode levar a uma periostite que causam
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alteracdes 6sseas na origem pubica da musculatura do reto abdominal e adutores
gue estao envolvidas. (PEREYRA, 2018).

5.4 SINTOMAS

A inflamagé&o da sinfise pubica ocorre geralmente unilateral, e € mais comum

casos em homens do que em mulheres. Os sintomas sao;

Bastante sensibilidade na sinfise pubica.

Dor ao realizar os movimentos de abducédo passiva, aducao ativa e
rotagcao interna do quadril.

Dor mais intensa pela manha, depois de treinar ou quando muda de
posicdo na cama pela noite.

Dor na origem dos adutores e no escroto.

Pode ser que o atleta apresente febre, leucocitose e aumento da
velocidade de hemossedimentacdo quando apresenta lesdes
infecciosas.

No inicio da doenca a captacdo pode estar aumentada onde mostra
fazendo mapeamento 6sseo. (PEREYRA, 2018).

Figura 4 — Local da dor

Fonte: SOUTO, 2020.

5.5 AVALIACAO/ DIAGNOSTICO

Quando o paciente vai ao fisioterapeuta, na maioria das vezes ele ja chega

com o diagnéstico fechado pelo médico, outras vezes nao, ele chega apenas com 0s

sintomas, ele tendo o diagnostico fechado ou ndo, a avaliacéo fisioterapéutica é
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essencial, sendo assim, os testes mais utilizados para confirmagdo do diagnostico
da pubalgia séo;
e Manobra de grava, que serve para avaliar se ha instabilidade da sinfise
pubica por meio do desequilibrio da musculatura adutora e do reto
abdominal. (GRECCO, et al., 2007).

Figura 5 — Manobra de Grava

Fonte: SOCIEDADE BRASILEIRA DO QUADRIL, 2020.

e Teste do flamingo, é realizado em apoio unipodal, caso o teste dé
positivo o0 paciente relata desconforto e dificuldade para manter o
equilibrio.

e Além dos testes ortopédicos que o fisioterapeuta pode utilizar na sua
avaliacdo também tem os exames de imagem que o0 paciente na
maioria das vezes leva para o fisioterapeuta avaliar. Sao eles;

e Radiografias, que mostram um certo distanciamento da sinfise pubica,
com reabsorcdo das extremidades medias.

e Tomografia computadorizada

e Ressonancia magnética, que mostra 0 aumento ésseo, liquido na
sinfise e excesso de liquido nas partes moles ao redor. (PEREYRA,
2018).

e E de suma importancia que o fisioterapeuta avalie bem o seu paciente
para que consiga fechar o diagndéstico correto e assim poder elaborar o
melhor plano de tratamento para esse problema, pois a pubalgia pode-
se confundir com outras patologias que tem 0s sintomas parecidos
como; a sacroilite, fraturas pélvicas, cistite, prostatite, endometriose
entre outras. (PEREYRA, 2018).
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6 TRATAMENTO FISIOTERAPEUTICO

Logo no inicio da doenca o mais indicado é o repouso desse atleta, ou seja, 0
afastamento das suas atividades esportivas, seguido de analgesia, forma
medicamentosa e crioterapia e anti-inflamataorio.

A fisioterapia conta com varios recursos que sao esséncias nos tratamentos
de pubalgia como; a osteopatia, terapia manual, eletrotermofototerapia, compressas
quentes, geladas, bandagens funcionais, acupuntura e etc. (PEREYRA, 2018).

Algumas técnicas que sao utilizadas no tratamento da pubalgia;

Terapia manual; é utilizada como técnicas de mobilizacdo, manipulacéo e
exercicios especificos sdo indicados com o objetivo de; estimular a propriocepcao,
produzir a elasticidade, a fibras aderidas, estimular o liquido sinovial e promover a
reducdo da dor. A mobilizacdo e a manipulagcdo sdo técnicas utilizadas para o
tratamento da dor e para aumentar a amplitude de movimento.

O alongamento muscular € uma técnica bastante utilizada para a manutencao
e aumento dos niveis de flexibilidade com o minimo de restricdo possivel. As
principais técnicas de alongamento variam em alongamento passivo, estatico,
dindmico ou balistico.

e Eletroterapia: essa terapia pode-se considerar uma das mais
utilizadas pelo fisioterapeuta e dentro desses recursos de eletro tem-se
o TENS, por exemplo, para analgesia.

e Termoterapia (Ultrassom): O ultrassom tem varios beneficios como;
auxilia no tratamento conservador, proporcionando uma cicatrizagao no
tecido lesionado, combatendo no processo inflamatério e agindo na dor
profunda.

e Termoterapia (crioterapia); E uma técnica que promove uma
vasoconstriccdo, que diminui o fluxo sanguineo e o metabolismo no
local da aplicagdo, esse processo da crioterapia, ocorre uma
diminuicdo da dor e também uma reducéo significativa do quadro
inflamatorio diminuindo consequentemente a extensao da lesdo e a
reducdo da neuro-conducdo dos estimulos dolorosos e aumentando a
liberacdo de endorfinas.

e Hidroterapia: € um recurso muito eficaz dentro da fisioterapia que

auxilia na prevencdo e tratamento de vérias patologias, alguns dos
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beneficios da hidroterapia s&o: promover o relaxamento da
musculatura, dos ligamentos e tenddes, além de diminuir a percepcdo
da dor na regido da lesado, por conta da vantagem de diminuicdo do
peso corpéreo o atleta consegue realizar os exercicios de marcha,
propriocepgao, fortalecimento muscular e coordenagéo precocemente,
pois ndo h& sobrecarga nas articulagbes evitando a dor. (SILVA;
SILVA; SILVA, 2016).
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7 PREVENCAO

A prevencdao da lesdo no atleta, tras muitos beneficios tanto no seu quadro de
saude como financeiramente, pois evitando lesGes, esse atleta ndo precisa se
afastar da sua profissdo evitando também uma desvalorizacdo profissional. E
importante o fisioterapeuta ter muito conhecimento da fisiopatologia da pubalgia, do
mecanismo da lesdo e da técnica certa para uma prevencao eficaz, como 0s
treinamentos de: flexibilidade, correcdo dos possiveis desbalanceamentos de forca,
treinamento de lateralidade (esse é um treinamento muito importante) e também
condi¢cbes externas adequadas, como campos de treinamento, calcado adequado e
etc.

O fisioterapeuta, ndo pode se esquecer de trabalhar a musculatura do reto
abdominal, pois é uma musculatura que interfere diretamente da lesdo, caso a
mesma esteja em desiquilibrio, e também toda a musculatura da pelve que € a
principal regido acometida, € necessario que haja bastante trabalho de alongamento
nessa regido, fortalecimento e trabalhos com exercicios proprioceptivos. (AZEVEDO,

PIRES, CARNEIRO, 1999).



8 DISCUSSAO

Quadro 1 — Discussao
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O que foi

Nome do autor ) O que achou Concluséo
pesquisado
AZEVEDO; Mecanismo da | Os atletas precisam | Conclui-se entéao,
PIRES: lesdo para o |ter boa flexibilidade, | que € necessério
surgimento da | mobilizacéo das | que se saiba do
CARNEIRO, pubalgia, articulacdes mecanismo da
1999. prevencao e | envolvidas na | lesdo para entdo o
reabilitacéo. patologia, correcao do | fisioterapeuta junto
desbalanceamento de | com a  equipe,
forcas, como calgcado | como seu treinador
e campo. fisico, médico e etc,
possam preveni-las
dessa leséo, e
também a
importancia de
exercicios
preventivos.
PEREYRA, 2018. | Foi pesquisado | A pubalgia € uma | A fisioterapia
sobre os aspectos | lesédo de dificil | esportiva tem um
fisiol6gicos, diagndstico e | papel fundamental
possiveis tratamento também, a | na vida profissional
mecanismos fisiopatologia da | desse atleta, pois o
fisiopatolégicos, doenca ainda € algo | fisioterapeuta tem
como 0 | para muito estudo e | muitos recursos

fisioterapeuta
pode elaborar seu
tratamento de
forma preventiva.

pesquisa. Porém
sabe-se que cursa de
um processo

inflamatorio na regiao
pubica que se nao

terapéuticos para o
tratamento e a
prevencdo dessa
lesdo como, terapia
manual, osteopatia,

tratada pode evoluir | bandagens
para um processo | funcionais,
cronico. eletroterapia e
entre outos.
SILVA; SILVA; | Refere-se a um | A pesquisa mostrou | Tais intervencdes
SILVA, 2016. artigo de | que o fisioterapeuta | fisioterapéuticas
literatura, que teve | tem muitos recursos | sdo eficazes na
como foco | que sdo utilizdveis | prevencgéo e
principal o estudo | para o tratamento da | tratamento da
do tratamento | pubalgia e tem | pubalgia bem
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fisioterapéutico
mais eficaz para

atletas de futebol.

mostrado resultados
positivos, para as
intervengcdes  como:
fortalecimento
muscular,
alongamentos, terapia
manual, eletroterapia
e hidroterapia.

como, diminuir o

guadro algico,
eliminando 0
guadro inflamatorio,
aumentando a
resisténcia dos
tenddes

acometidos e

reestabelecendo o
equilibrio muscular
e melhorando a
estabilidade do
guadril e da coluna
vertebral.

SILVA,

MACEDO:;
VASCONCELOS,

2016.

sistematica

tratamentos
fisioterapia

atletas de futebol
acometidos

O presente estudo
mostrou que ainda ha
bastante

controveérsias sobre o
retorno do atleta a
sua atividade
esportiva, mas, que a
fisioterapia bem como
Seus recursos sao
imprescindiveis para
a melhora da
funcionalidade desse
jogador e para a

prevencao e
tratamento para
qualquer leséo
esportiva ndo sé para
a pubalgia.

Recursos  utilizados
pelo fisioterapeuta
nesse estudo foram:
fortalecimento

muscular,
alongamentos,
mobilizacdo articular,
manipulagbes e

eletroterapia.

Que a fisioterapia &
a primeira opgao de
tratamento  sendo
ela conservadora,
também é um
tratamento

acessivel e de
baixo indice de
complicacoes. 0]
autor ainda relata
que precisa de
mais estudos e
pesquisas, pois tem
poucos parametros
de retorno ao
esporte

contraditérios e
variados.

SOUZA;
MEIRELIS;

O estudo teve como
objetivo relatar a

Notou-se que a
pubalgia vem
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FAZION, pesquisar  sobre | importancia de | tornando-se cada
2018. 0S mecanismos | conhecer 0 |vez mais comum
da leséo, e | mecanismo da lesdo | em meio de campo,
pesquisar formas | e assim possibilitar | o estudo mostrou-
gue possibilitam o | condutas preventivas | se bastante
tratamento ele apresentar a | importante que se
condutas importancia da | conheca a
preventivas para a | fisioterapia na | biomecanica da
leséo e apresentar | recuperacao dos |lesdo para um
a importancia da | atletas com pubalgia, | prognéstico
fisioterapia na | tanto no tratamento | fisioterapéutico
recuperacdo dos | conservador ou no | assertivo, e, a
atletas com | pés-operatério. comprovacao de
pubalgia. gque o tratamento
fisioterapéutico é
importante na
prevengao e
reabilitacéo da
pubalgia.
SOUSA, Foi estudado e | O plano terapéutico | Observou-se ao
2010. pesquisado as | foi estabelecido por | final desse ciclo de

formas de
avaliacao a
intervencao

fisioterapeuta num
caso de jogador
de futebol com

pubalgia, com
énfase no
raciocinio clinico
desenvolvido ao
longo do
tratamento.

um tratamento de
cinco semanas com
trés sessoes
semanais com O
objetivo de diminuigcao
da dor, melhorar a
condicao articular,
fortalecimento da
musculatura
enfraguecida,
estabilidade
lombopélvica,
mobilidade das
cadeias musculares
encurtadas.

tratamento tracado
pelo fisioterapeuta,
que o] atleta
apresentou

diminuicdo da dor
juntamente com

ganho de
flexibilidade e forca.
O tratamento
basicamente foi;
exercicios
terapéuticos,
eletroterapia e
massagem, com
resultados
clinicamente
importantes
fazendo com que o
atleta nao

apresente mais a
sintomatologia da
lesdo e permitindo
assim que ele
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retorne a  sua
atividade esportiva
em pouco tempo de

tratamento.
GRECCO etal.,, |Foi pesquisado, | Nenhum estudo | Conclui-se  entao,
2007. formas e | comprovou a eficacia | que a fisioterapia
parametros de |de um protocolo, | esportiva trabalha
prevencdo para a | como de técnicas e | principalmente na
pubalgia, em | parametros prevencao da
atletas de alto | especificos, mas, | lesdo, mas, precisa
nivel, através de | quando se elimina os | ainda de muitos
uma revisao | fatores estudos e pesquisa
bibliografica. predisponentes, sobre 0 assunto

como, 0S | para que Sse possa

desequilibrios das | reduzir a incidéncia
musculaturas dessa lesdo nos
abdominais e | atletas de alto nivel.
adutores com
alongamentos e
exercicios de
fortalecimento ajuda

de uma certa forma
na prevencdo da
pubalgia.

Fonte: Elaborado pela propria autora

Azevedo, Pires e Carneiro (1999) pesquisou sobre o mecanismo da lesao
para o surgimento da pubalgia, sobre prevencédo e a reabilitacdo nesses atletas. Os
resultados encontrados foram: os atletas precisam ter boa flexibilidade, mobilizac&o
das articulacbes envolvidas na patologia, precisa ter uma correcdo do
desbalanceamento como tipo de calcado e o campo. Entdo, conclui-se que é
necessario que se saiba do mecanismo da lesao para entdo o fisioterapeuta junto
com a equipe, como seu treinador fisico, médico e etc, possam preveni-las dessa
leséo, e também a importancia de exercicios preventivos.

Pereyra (2018) fez uma pesquisa bibliografica a respeito dos aspectos
fisiologicos, sobre possiveis mecanismos fisiopatologicos, como o fisioterapeuta
pode elaborar seu tratamento de forma preventiva. Os resultados encontrados nesse
estudo foram; A pubalgia é uma leséo de dificil diagndstico e tratamento também, a
fisiopatologia da doenca ainda é algo para muito estudo e pesquisa. Porém sabe-se

que cursa de um processo inflamatorio na regido pubica que se nao for tratada pode
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evoluir para um processo cronico. Conclui-se entdo, que a fisioterapia esportiva tem
um papel fundamental na vida profissional desse atleta, pois, o fisioterapeuta tem
Muitos recursos terapéuticos para o tratamento e a prevencdo dessa lesdo como,
terapia manual, osteopatia, bandagens funcionais, eletroterapia e entre outros.

Silva, Silva e Silva (2016) referem-se a um estudo de literatura, que teve
como foco principal o estudo do tratamento fisioterapéutico mais eficaz para a
pubalgia em atletas de alto rendimento, jogadores de futebol. A pesquisa mostrou
que o fisioterapeuta tem muitos recursos que sao utilizaveis para o tratamento da
pubalgia e tem mostrado resultados positivos, para as intervengbes como:
fortalecimento muscular, alongamentos, terapia manual, eletroterapia e hidroterapia.
Chega-se a conclusdo que, tais intervencdes fisioterapéuticas sdo eficazes na
prevencdo e tratamento da pubalgia bem como, diminuir o quadro inflamatério,
aumentando a resisténcia dos tendfes acometidos e restabelecendo o equilibrio
muscular e melhorando a estabilidade do quadril e da coluna vertebral.

Silva, Macédo e Vasconcelos (2016), ja nesse estudo, fizeram uma pesquisa
sobre uma revisdo sistematica dos efeitos dos tratamentos da fisioterapia em atletas
de futebol acometidos pela pubalgia. O presente estudo mostrou que ainda ha
bastante controvérsias sobre o retorno do atleta a sua atividade esportiva, mas, que
a fisioterapia bem como seus recursos sdo imprescindiveis para melhora da
funcionalidade desse jogador e para a prevencdo e tratamento para qualquer
esportiva ndo s6 para pubalgia. Recursos utilizados pelo fisioterapeuta nesse estudo
foram: fortalecimento muscular, alongamentos, mobiliza¢do articular, manipulacdes e
eletroterapia. Concluiu-se entdo, que a fisioterapia é a primeira opcao de tratamento
sendo ela conservadora, também & um tratamento acessivel e de baixo indice de
complicacBes. O autor ainda relata que precisa de mais estudos e pesquisas, pois
tem poucos parametros de retorno ao esporte

Souza, Meirelis e Fazion (2018) tiveram como objetivo pesquisar sobre os
mecanismos da lesdo e pesquisar formas que possibilitam o tratamento e condutas
preventivas para a lesdo e apresentar a importancia da fisioterapia na recuperagéo
dos atletas com pubalgia. Esse artigo entdo tem o objetivo de relatar a importancia
de conhecer o mecanismo da lesdo e assim possibilitar condutas preventivas e
apresentar a importancia da fisioterapia na recuperacdo dos jogadores de futebol
com pubalgia, tanto no tratamento conservador ou no pos-operatério. Notou-se

entdo, que a pubalgia vem tornando-se cada vez comum em meio de campo, 0
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estudo mostrou-se bastante importante que se conheca a biomecéanica da lesao
para um prognéstico fisioterapéutico assertivo, e, a comprovacdo de que o
tratamento fisioterapéutico € importante na prevencao e reabilitacdo da punalgia.
Sousa (2010) nesse estudo foram levantadas as formas de avaliacdo e
intervencao fisioterapéutica num caso de jogador de futebol com pubalgia, com
énfase no raciocinio clinico desenvolvido ao longo do tratamento. O plano
terapéutico foi estabelecido por um tratamento de cinco semanas com trés sessoes
semanais com 0 objetivo de diminuicdo da dor, melhorar a condicdo articular,
fortalecimento da musculatura enfraquecida, estabilidade lombopélvica, mobilidade
das cadeias musculares encurtadas. Observou-se ao final desse ciclo de tratamento
tracado pelo fisioterapeuta, que o atleta apresentou diminuicdo da dor juntamente
com ganho de flexibilidade e forca. O tratamento basicamente foi: exercicios
terapéuticos, eletroterapia e massagem, com resultados clinicamente importantes
fazendo com que o atleta ndo apresente mais sintomatologia da leséo e permitindo
assim que ele retorne a sua atividade esportiva em pouco tempo de tratamento.
Grecco et al. (2007) pesquisaram formas e parametros de prevencao para a
pubalgia, em atletas de alto nivel, através de uma revisdo bibliografica. O que se
encontrou no presente estudo é que; nenhum estudo comprovou a eficacia de um
protocolo, como de técnicas e parametros especificos, mas, quando se elimina os
fatores predisponentes, como; os desequilibrios das musculaturas abdominais e
adutores com alongamentos e exercicios de fortalecimento ajuda de uma certa
forma na prevencdo da pubalgia. Conclui-se entdo, que a fisioterapia esportiva
trabalha principalmente na prevencdo da lesdo, mas, precisa ainda de muitos
estudos e pesquisa sobre o0 assunto para que se possa reduzir a incidéncia dessa

lesdo nos atletas de alto nivel.

9 CONCLUSAO

Conclui-se entdo que a fisioterapia esportiva tem um papel importantissimo
na vida do atleta de alto rendimento, tanto na prevencédo de lesdo quanto na
recuperacdo da mesma, apesar dessa lesdo ser bem comum no futebol o olhar do
fisioterapeuta é Unico para cada atleta, pois cada um tem suas peculiaridades. E

importante que o profissional se dediqgue também a pesquisas novas e novos
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tratamentos para que seu atendimento fique cada vez mais qualificado e atenda
ainda mais as necessidades dos seus atletas, ndo s6 com pubalgia, mas, também

esteja preparado para sanar qualquer lesdo relacionada ao esporte.
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