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INTRODUCAO

O pé é a primeira base de sustentacdo do corpo e uma das estruturas mais
utilizadas nos esportes, desempenhando elementos essenciais como andar, correr,
saltar e mudar de diregcdo. Portanto, a incidéncia de lesdo nessa estrutura € alta
devido ao impacto e ao esforco demandado para a realizacdo desses movimentos
(Prentice, 2012).

As lesbdes por entorse de tornozelo causam instabilidade da articulacéo e sao
classificadas em grau | (leve), que envolve o alongamento ligamentar sem ruptura;
grau Il (moderado), que se refere a ruptura ligamentar parcial; e grau lll (grave ou
severa), que € a ruptura total do ligamento (Renstréom; Lynch,1999).

Rossi e Brandalize (2007) concluiram que a pliometria € efetiva na prevencgéao
de lesbes, uma vez que um bom controle motor atua como um mecanismo protetor,
capaz de ativar as vias de estabilizacio reflexas e feedfoward, resultando em uma
resposta motora mais rapida diante de forcas ou traumas inesperados. Além disso, a
pliometria € uma forma de desenvolver forga explosiva e melhorar a propriocep¢ao.

O treinamento pliométrico pode ser uma estratégia benéfica para o
aperfeicoamento de poténcia muscular de membros inferiores em criangas, podendo
ser aplicado em ambiente de atletismo, escolar e de lazer (Sales, 2022).

Diante ao exposto, torna-se necessaria a investigagcdo dos efeitos do
treinamento pliométrico, com o objetivo de promover a prevengédo de entorses de

tornozelo em atletas de corrida mirim.
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OBJETIVO
Avaliar os efeitos de fortalecimento e propriocepg¢ao na prevencao de lesdes
por entorse de tornozelo com treino pliométrico e sua influéncia sobre a atividade

esportiva do atleta.

METODO

Tratou-se de um estudo de caso, analitico, qualitativo e quantitativo, néo
randomizado. A amostra do estudo foi composta de uma unica paciente acompanhada
em uma Clinica-Escola do Norte do Parana, mediante autorizagao prévia do diretor
responsavel e apos a aprovacdo do Comité de Etica e pesquisa com Seres Humanos
da Faculdade de Apucarana, conforme parecer de n° 6.934.339, emitido em
05/07/2024.

Inicialmente a participante foi submetida a avaliacdo com testes especificos,
de propriocepgao (teste de equilibrio de excursdo estelar), equilibrio estatico e
dinamico (teste de Romberg e Unterberger), instabilidade articular do tornozelo (teste
de gaveta anterior do tornozelo), para avaliagdo de encurtamento do musculo reto
femoral (teste de Thomas modificado) e avaliagdo da amplitude de movimento das
articulagdes dos membros inferiores (goniometria). A participante da pesquisa também
foi submetida a um questionario com a finalidade do autor ficar ciente sobre
antecedentes lesbes no tornozelo. Apods, realizou-se um programa de tratamento
fisioterapéutico com treino pliométrico, respeitando uma estrutura de 3 sessoes
semanais, com duracdo maxima de 50 minutos por sessdo, durante 4 semanas,
totalizando 12 sessdes, onde ao final foi aplicado os mesmos testes da primeira
avaliacdo para comparagao entre o inicio e final da intervengdo e um segundo
questionario relativo a influéncia do tratamento sobre sua pratica esportiva.

Os resultados desta pesquisa foram descritos com base na comparagao dos
valores obtidos na avaliacao inicial e final do teste de equilibrio de excursao estelar e

goniometria dos membros inferiores.

RESULTADOS

A amostra do estudo foi uma paciente, do sexo feminino, de 11 anos, atleta
de corrida, com inicio da pratica ha 2 anos e 7 meses.

ApoOs aplicagédo do treinamento pliométrico a paciente foi submetida ao

segundo questionario, ao qual a paciente do respectivo estudo relatou influéncia



positiva, se sentindo mais leve, aumento da velocidade, melhora da passada,
aumento da consciéncia postural durante a corrida, melhor equilibrio, e saidas mais
rapidas nas provas.

Os resultados foram apresentados de maneira descritiva através da
comparacao das medidas do Teste de Equilibrio de Excursédo Estelar e Goniometria
utilizados na avaliacdo inicial e final da intervencdo. Estao dispostas as medidas
obtidas na avaliagdo inicial e final da Goniometria (tabela 1) e do Teste de Excurs&o
Estelar (grafico 1 e 2).

Tabela 1 - Valores obtidos da Goniometria de membros inferiores na avaliagao inicial
e avaliacao final.

Valor de
Grau obtido no
Referéncia Grau obtido no
membro
Articulacao Movimento dos Graus membro direito
esquerdo
de (inicial - final)
. (inicial - final)
movimento
Quadril Flexao 0-125 122 - 128 134-135
Extensao 0-10 16-20 14-22
Aducao 0-15 18-20 26-20
Abducao 0-45 34-40 46-38
Rotacédo Medial 0-45 40-42 42-42
Rotacgao Lateral 0-45 28-44 36-42
Joelho Flexao 0-140 140-140 136-142

Extensao 140-0 0-0 0-0

Tornozelo Dorsiflexdo 0-20 8-22 8-20
Plantiflexao 0-45 45-50 48-56
Eversao 0-20 12-18 12-14
Inversao 0-40 20-20 19-20

Fonte: Autor do trabalho (2024).



Grafico 1 - Avaliagao inicial no Teste de Equilibrio de Excursao Estelar em membro
inferior direito (cm)
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Fonte: Autor do Trabalho (2024).

Grafico 2 - Avaliagao final no Teste de Equilibrio de Excursido Estelar em membro
inferior esquerdo (cm)
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Fonte: Autor do Trabalho (2024).

Apods intervengcdo houve aumento do alcance no Teste de Equilibrio de
Excursao Estelar, da amplitude de movimento de algumas articulagbes dos membros
inferiores e influéncia positiva na pratica esportiva da atleta, mostrando beneficios do

treino pliométrico na prevencao de lesdes por entorse de tornozelo.

CONCLUSAO
O treinamento pliométrico promove efeitos positivos na prevencgao de entorses

de tornozelo e aprimoramento do desempenho de atletas de corrida mirim,



demostrando melhorias na amplitude de movimento, equilibrio, velocidade,
coordenacdo motora e consciéncia corporal. No entanto, é importante ressaltar que
sao necessarios mais estudos com amostrar maiores para validar essas conclusdes

e compreender melhor os mecanismos envolvidos.
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