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RESUMO 
 
Introdução: As lesões do ligamento cruzado anterior (LCA) são as mais comuns no futebol. 
Intervenções que visam a redução dessa lesão têm sido investigadas. Objetivo: Objetivou-se, 
por meio de revisão sistemática da literatura, investigar      estratégias de treinamento baseado em 
exercícios para reduzir a incidência de lesão do LCA em jogadores de futebol. Metodologia: 
Foi realizada uma busca sistemática na base de dados PubMed por ensaios cínicos 
randomizados publicados em inglês, nos últimos 10 anos. A pesquisa dos estudos foi realizada 
em agosto de 2023. Resultados: Foram incluídos na revisão sistemática sete estudos. Os 
resultados demonstraram que programas de intervenção baseados em exercícios podem 
promover alterações importantes nos movimentos de abdução e flexão das articulações do 
quadril e joelho durante movimentos considerados de risco para a integridade do LCA, 
reduzindo a taxa de lesão desse ligamento. Conclusão: Em suma, o treinamento baseado em 
exercícios podem ser uma estratégia motora protetora de lesões no LCA. 

 
 
Palavras-chave: Ferimentos e Lesões; Ligamento Cruzado Anterior; Futebol; Modalidades 
de Fisioterapia.



 

ABSTRACT 
 
Introduction: Anterior cruciate ligament (ACL) injuries are the most common injuries in 
soccer. Interventions aimed at reducing this injury have been investigated. 
Objective: The aim of this study was to systematically review the literature and investigate 
exercise-based training strategies to reduce the incidence of ACL injuries in soccer players. 
Methodology: A systematic search was performed in the PubMed database for randomized 
clinical trials published in English in the last 10 years. The search for studies was carried out 
in August 2023. Results: Seven studies were included in the systematic review. The results 
demonstrated that exercise-based intervention programs can promote important changes in 
the abduction and flexion movements of the hip and knee joints during movements 
considered to be at risk for the integrity of the ACL, reducing the injury rate of this ligament. 
Conclusion: In summary, exercise-based training can be a protective motor strategy against 
ACL injuries. 

 
Keywords: Wounds and Injuries; Anterior Cruciate Ligament; Soccer; Physiotherapy 
Modalities.
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1 INTRODUÇÃO 
 
 

O risco de lesão no futebol é alto; há uma incidência total de 6,6 lesões por 1000 

horas de exposição, especialmente lesões musculares e ligamentares, as quais representaram 

57% do total de lesões (Ekstrande et al., 2021). A lesão do ligamento cruzado anterior (LCA) 

do joelho é uma das lesões mais proeminentes que afetam os jogadores de futebol (Olivares-

Jabalera et al., 2021), com taxa de incidência de 2,0 e 0,9 lesões por 10000 horas de exposição 

em mulheres e homens, respectivamente (Montalvo et al., 2019). 

A etiologia das lesões do LCA é multifatorial. Os mecanismos de lesão do LCA 

podem ser classificados em: mecanismos baseados no contato ou no não contato com outro 

jogador. Em sua maioria, o mecanismo de lesão sem contato prevalece sobre os mecanismos 

de lesão de contato. Alguns dos fatores de risco biomecânicos que favorecem a lesão incluem 

torção, joelho valgo nos movimentos de pivotar e movimentos de corte e pouso após o salto, 

especialmente se a aterrissagem for realizada na posição unipodal (BISCIOTTI et al., 2019; 

SANDON et al., 2022; VOLPI et al., 2016). 

O tratamento cirúrgico da lesão inclui a reconstrução do LCA. No entanto, mesmo 

após a reconstrução do LCA taxas de reincidência são observadas, 27,0% no sexo feminino e 

10,0% no sexo masculino (HONG et al., 2023). Como consequências, a lesão pode dificultar 

o retorno aos jogos com impacto negativo na duração da carreira, desempenho físico, ganhos 

anuais e a saúde mental do jogador. De fato, o retorno ao esporte três anos após a lesão foi de 

apenas 28,5% (MODY et al., 2022). 

Nessa perspectiva, dada a popularidade mundial do futebol, bem como a 

importância da lesão do LCA em jogadores, um número crescente de intervenções que visam 

a redução da incidência de lesão do joelho em atletas, especificamente as lesões do LCA, tem 

sido investigadas (DONNELL-FINK et al., 2015). Majoritariamente, os programas de 

intervenção objetivam o alinhamento adequado das articulações do quadril, joelho e tornozelo 

e o controle motor adequado durante movimentos considerados de risco para a integridade do 

LCA, como os exercícios de corte, mudança de direção e aterrissagem pós-salto (BISCIOTTI, 

2016).



                                                                                                                                                                         12 
 
 
 

Diante do exposto, o objetivo do presente estudo foi realizar uma revisão 

sistemática de estudos que investigaram estratégias de treinamento baseado em exercícios 

para reduzir a incidência de lesão do LCA em jogadores de futebol.
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2 METODOLOGIA 
 
 
2.1 Métodos de pesquisa 

 
 

Trata-se de revisão sistemática da literatura, cuja busca sistemática foi realizada 

na base de dados PubMed, em agosto de 2023. A busca na literatura foi realizada utilizando os 

seguintes termos de busca: ["anterior cruciate ligament injuries" AND prevention AND 

soccer]. 

 
2.2 Critérios de elegibilidade 

 
 

Foram incluídos estudos limitados a ensaios clínicos controlados de intervenções 

baseadas em exercícios com o objetivo de reduzir a incidência de lesão do LCA em jogadores 

de futebol, publicados em inglês. Apenas a literatura publicada nos últimos 10 anos foi incluída 

com o objetivo de captar as tendências mais recentes em programas de prevenção de lesões de 

LCA. Qualquer variável de desfecho que tenha sido previamente associada à lesão do LCA na 

literatura foi considerada. 

Os critérios de inclusão estão listados na Tabela 1, baseados em um modelo de 

pergunta PICO. 

 
Tabela 1 - Critérios de inclusão, baseados em pergunta PICO, dos artigos incluídos na revisão 

sistemática. 
 

PICO Critérios de inclusão 
 

 

Paciente Jogadores de futebol 
 

Intervenção Treinamento para prevenir lesões do LCA 
 

Comparação Todos os grupos de controle possíveis (controle 
ativo, cuidados padrão/usuais) 

Desfecho Parâmetros relacionados a ocorrência de lesão do 
LCA 

Fonte: Do Autor (2023).
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3 RESULTADOS 
 
 

O algoritmo de busca inicial retornou 212 artigos. Destes, 15 estudos preencheram 

os critérios de inclusão e, portanto, tiveram os títulos analisados para determinar se quaisquer 

critérios de inclusão para a revisão não foram inequivocamente atendidos. Após a análise dos 

títulos, sete artigos foram revisados para avaliar o efeito do treinamento na prevenção de 

lesões no LCA. 

O fluxograma para descrição do processo global de seleção dos estudos foi 

descrito na Figura 1. 

Figura 2 – Fluxograma de seleção dos artigos. 
 
 

 
Fonte: Do Autor (2023). 

 
 

Os dados analisados de cada estudo estão apresentados na Tabela 2. 
 
 

A idade média dos indivíduos dos indivíduos foi de 16,1 anos, com maior 

predominância do sexo feminino (71,42% dos estudos). O tipo de intervenção foi diverso 

entre os estudos, sendo apresentado pela maioria a proposta de aquecimento. Além disso, a 

duração de cada intervenção também foi diversa. 

As intervenções apresentadas nos artigos envolveram, dentre outras: treinamento 

neuromuscular, biofeedback cinético e cinemático, programa de prevenção FIFA 11+ e Core-

PAC.
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O desfecho mais abordado, direta e indiretamente, foi o risco e índice de lesão de LCA, 

presente em 100% dos estudos. A angulação dos movimentos do joelho esteve presente em 

42,85%. Além disso, pré ativação muscular e força muscular também foram encontradas nas 

pesquisas. 

 

Tabela 2 – Principais características dos estudos incluídos na revisão). 
 

 

Artigo População 
Amostral Intervenção Controle Resultado 

 
Os jogadores do tercil 

de alta adesão ao 
programa de 

 
 
 
 

Hägglund et 
al. (2013) 

 
N = 4556 

jogadoras de 
futebol com 

idades entre 12 
e 17 anos 

(2471 no grupo 
intervenção e 

2085 no grupo 
controle) 

Programa de 
treinamento 

neuromuscular de 15 
minutos, realizado 

duas vezes por 
semana ao longo da 

temporada 
competitiva (1 de 

abril a 31 de 
outubro de 2009) 

 
 
 
 

Treinamento 
normal 

treinamento 
neuromuscular tiveram 

redução na taxa de 
lesão do LCA em 

comparação com o 
tercil de baixa 

complacência. A taxa de 
lesão nos jogadores do 
grupo controle não foi 

significativamente 
diferente daqueles do 

tercil de baixa 
complacência 

 
 
 
 
 

 
Ford et al. 

(2015) 

 
 
 
 
 

N = 4 jogadoras 
de futebol do 
Ensino Médio 

 

 
Biofeedback 

cinético e 
biofeedback 

cinemático dos 
movimentos de 

abdução/adução do 
joelho (momento 

e ângulo) 

 
O ângulo e momento 

máximo de abdução do 
joelho durante a 

aterrissagem diminuiu 

-  significativamente 
após o biofeedback 

cinético, mas não 
diminuiu 

significativamente 
após o biofeedback 

cinemático 
 
 
 
 
 

Ferri- 
Caruana; 

Prades-Insa; 
Serra-Añó 

(2020) 

 
 
 

N = 29 
jogadoras de 

futebol (18 no 
grupo 

experimental e 
11 no grupo 

controle) 

 
 

Programa de 
treinamento de 
força pélvica e 

central realizado 
duas vezes por 

semana, durante 
oito semanas na 

temporada 

 
 
 
 

Treinamento 
normal sem 

fortalecimento 
pélvico e central 

adicional 

 
O programa de 

treinamento de força 
pélvica e central 

diminuiu o ângulo de 
projeção do plano 
frontal no pouso 

dinâmico e aumentou 
significativamente os 

ângulos de pico de 
flexão de quadril e 

joelho. Após a 
intervenção, houve 

aumento das 
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medidas obtidas 
tanto para os saltos 

bilaterais quanto 
unilaterais 

 

 
 
 
 
Tabela 2 - Principais características dos estudos incluídos na revisão (continua). 

 

 

Artigo População 
Amostral 

N = 87 

Intervenção Controle Resultado 

 
Não houve diferenças 

 
 

Taylor et al. 
(2018) 

jogadores de 
basquetebol e 
futebol (43 no 

grupo intervenção 
e 44 no grupo 

controle) 

Programa de 
aquecimento 

neuromuscular de 
20 a 25 minutos, 

durante seis 
semanas 

 
Treinamento 
tático padrão 
de basquete e 

futebol 

entre os grupos de 
intervenção e controle no 
futebol para ângulos de 

pico de abdução ou 
excursões 

 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
Zebis et al. 

(2016) 

 
 
 
 
 
 
 
 

N = 40 
adolescentes 
jogadoras de 

futebol e 
handebol (20 no 

grupo intervenção 
e 20 no controle) 

 
 
 
 
 
 
 

Programa de 
prevenção de lesões 
como aquecimento 

antes do 
treinamento 

habitual, três vezes 
por semana durante 

12 semanas 

 
 
 
 
 
 
 
 

 
Programa 
regular de 

exercícios de 
aquecimento 

antes do 
treinamento 

No grupo intervenção, a 
diferença de pré- 

atividade do vasto lateral 
e semitendíneo diminuiu 

significativamente, 
enquanto que no grupo 
controle aumentou no 
seguimento. Houve 

diferença no seguimento 
entre os grupos 

intervenção e controle na 
pré- atividade do vasto 
lateral e semitendíneo, 
sendo menor no grupo 

treinamento 
neuromuscular em 

detrimento do grupo 
controle. Não foram 

observadas diferenças 
entre os grupos para as 
variáveis cinemáticas e 

cinéticas 
 

 
 
 
 

Silvers- 
Granelli et 
al. (2017) 

 

N = 1525 
jogadores de 

futebol do sexo 
masculino (675 

no grupo 
intervenção e 

850 no 
grupo controle) 

Programa de 
prevenção de 

lesões do FIFA 
11+, o qual 
consiste em 
aquecimento 

dinâmico de 15 a 
20 minutos em 

campo usado antes 
dos jogos e 

treinamentos 

Lista de espera, 
receberam 

materiais de 
estudo idênticos 

ao grupo 
intervenção no 

final do processo 
de coleta de 

dados 

 
Houve menor proporção 
de lesões no joelho entre 

atletas do grupo 
intervenção em 

comparação com o grupo 
controle. Menos lesões do 
LCA foram relatadas no 
grupo intervenção em 

comparação com o 
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realizados de 
duas a três vezes 

por semana 
durante toda a 

temporada 

grupo controle 
(redução de 4,25 

vezes na 
probabilidade de 

incorrer em lesão do 
LCA) 

 

 
 

Tabela 2 - Principais características dos estudos incluídos na revisão (conclusão). 
 

 

Artigo População 
Amostral Intervenção Controle Resultado 

 
O grupo intervenção 

aumentou os 
ângulos de pico de 

flexão durante a 
tarefa de salto 

 
 
 

Celebrini et 
al. (2014) 

 
N = 20 

jogadoras de 
futebol feminino 

(10 no grupo 
intervenção e 10 

no grupo 
controle) 

Aquecimento 
baseado na 

estratégia “Core 
Position and 

Control movement 
(Core-Pac)” antes da 

prática regular de 
futebol durante um 

período de seis 
semana 

 
 
 

Aquecimento 
padrão 

lateral após o 
período de seis 
semanas, sem 

lembrete. Além 
disso, o grupo 
intervenção 

aumentou os ângulos 
de flexão do joelho 
durante as tarefas de 
salto e corte lateral, 
após o lembrete de 
realizar as tarefas 

utilizando a 
estratégia Core- PAC 

 

Fonte: Do Autor (2023). 
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4 DISCUSSÃO 

 
As lesões de LCA são corriqueiras, e é nítido que no âmbito do esporte essa 

incidência aumenta, principalmente no futebol. O cenário ideal de intervenção pós lesão, 

analisando cirúrgico ou conservador, não possui uma resposta concreta diante da literatura. A 

taxa de reincidência, mesmo após abordagens cirúrgicas é alta, principalmente no sexo 

feminino. Logo, o ideal é agirmos de forma preventiva, diminuindo ou impedindo a ocorrência 

do rompimento desse ligamento. 

Programa de aquecimento neuromuscular, aplicados em jogadores de basquete e 

futebol do sexo masculino não foram suficientes para gerar resultados significativos na 

redução das lesões. Taylor et al., 2018, sugerem a necessidade de exercícios mais específicos 

na proposta de prevenção. Ademais, podemos ressaltar as poucas semanas de duração e a não 

participação direta do fisioterapeuta na aplicação do programa, sendo a adesão do treinador e 

jogadores importantes variáveis para a obtenção dos resultados. 

Hagglund et al.(2013), analisam a relação da aderência ao programa de 

treinamento muscular e os resultados na redução da incidência de lesão do LCA. O grupo com 

maior aceitação e participação da proposta obtiveram redução dos rompimentos ligamentares, 

enquanto os com baixa aceitação não tiveram diferença em relação ao grupo controle. A 

transparência quanto a importância do programa proposto perante aos atletas é de suma 

importância para bons resultados. 

Silvers-Granelli et al.(2018), comprovam a capacidade de reduzir em 77% a incidência 

de lesões do LCA em jogadores de futebol do sexo masculino através do programa de 

treinamento FIFA 11+, que consiste em uma série de exercícios em campo com duração de 15 

a 20 minutos antes dos treinamentos e jogos. A intervenção de baixo custo e fácil aplicação 

potencializa a performance dos atletas, diminui o risco de lesões e um provável gasto com a 

reabilitação dos atletas. 

A subsequente limitação de atividade muscular dos membros inferiores é um dos 

fatores diretamente relacionados às lesões de LCA. Diante disso, Zebis et al. (2016) apontaram 

uma diferença drasticamente significativa na pré-atividade dos músculos vasto lateral e 

semitendíneo (p<0,0001) no grupo que utilizou o programa de prevenção de lesões através do 

aquecimento em relação ao grupo controle. 

Como já abordado o risco de lesão em mulheres é maior, e o aumento da 

estabilização ativa do joelho está diretamente relacionado a diminuição desse risco, e
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o treinamento neuromuscular, como já ressaltado anteriormente, é essencial para aumentar 

essa estabilização. Ford et al.(2015) interviram com feedback em tempo real nesse treinamento 

obtendo redução significativa do ângulo de abdução do joelho em seus diferentes momentos de 

análise, inclusive durante a aterrissagem (p=0,04). Ressalta-se assim, a relevância do feedback 

instantâneo para as correções das compensações ocorre de forma consciente pelo atleta. 

Diante do exposto, a literatura apresenta bons resultados nos programas de 

prevenção que envolvem exercícios de aquecimento prévio, com uma boa frequência semanal 

e durante toda a temporada. A relevância em questão a aderência do programa pelos atletas é 

alta para significativas reduções de lesão do LCA. Além disso, exercícios mais específicos a 

cada modalidade de esporte oferecem melhores resultados. 

Nosso estudo apresenta limitações que devem ser apontadas. A baixa quantidade 

de estudos abordando prevenção de lesão de LCA em jogadores de futebol, principalmente 

com descrições ricas da intervenção utilizada, que atendessem os critérios de elegibilidade 

dificultou a extrapolação dos dados dessa revisão. Diante disso, não houve possibilidade de 

utilizar somente ensaios clínicos randomizados, sendo então incluído um desenho de estudo 

cruzado randomizado com apenas quatro participantes e um estudo que é uma análise 

secundária. Por fim, a heterogeneidade entre os estudos, desde idade e sexo da amostra até 

duração da intervenção, limitou a realização de uma metanálise bem como extrapolação dos 

dados. Outra limitação foi a utilização dos termos mais comuns para ligamento cruzado 

anterior, prevenção e futebol, e a não utilização de sinônimos, o que poderia ter aumentado o 

espectro de resultados e talvez a possibilidade de adicionar outro trabalho à revisão. 

Logo, sugerimos novos estudos, ensaios clínicos randomizados, envolvendo 

jogadores de futebol com menor discrepância entre as idades, nível de competição e mais 

detalhes do programa de prevenção.
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5 CONCLUSÃO 
 
 

As estratégias apresentadas pela literatura, nos últimos dez anos, para reduzir a 

incidência de lesões de LCA em jogadores de futebol são: aquecimento neuromuscular, 

programa de prevenção de lesões, programa FIFA 11+ e programa de aquecimento Core-

PAC. De forma geral, todos abordam o aquecimento prévio ao esporte, se diferenciando no 

modelo de exercício, duração do aquecimento e na quantidade de semanas. Conclui-se que as 

estratégias baseadas em exercícios diminuem a incidência e o risco de lesões do LCA, devido 

aos movimentos de alto risco específicos do futebol. A estratégia que se destacou nos 

resultados foi o programa FIFA 11+.
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