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RESUMO

O futebol, esporte mais popular do Brasil, expde atletas a elevado risco de lesdes, especialmente no joelho. A lesdo do
ligamento cruzado anterior (LCA) é comum e pode causar instabilidade, limitagdo funcional e osteoartrite precoce. A reconstrugdo
cirirgica ¢ frequente, mas o retorno ao esporte ainda apresenta desafios. A reabilitagdo adequada é essencial para restaurar forga, controle
neuromotor ¢ simetria da marcha. O treinamento resistido progressivo tem se mostrado eficaz na recuperagdo funcional, enquanto o
treinamento resistido funcional (TRF) promove adaptagdes neuromusculares importantes. Protocolos que combinam contragdes
concéntricas e excéntricas com sobrecarga otimizam a forga e a qualidade muscular do quadriceps. O profissional de Educacéo Fisica tem
papel fundamental na aplicacdo e monitoramento desses programas. Nesta revisdo integrativa da literatura, sdo examinadas as evidéncias
cientificas disponiveis acerca da aplicagdo do treinamento de for¢a na reabilitacdo de atletas profissionais de futebol com lesdo do LCA,
com o objetivo de promover um retorno esportivo seguro e eficaz.

Palavras-Chaves: Ligamento Cruzado Anterior, Reabilitagdo, Futebol, Treinamento de Forga.

Strength training as a strategy in the rehabilitation of the anterior cruciate ligament in
professional soccer players

ABSTRACTouRESUMEN

Football, the most popular sport in Brazil, exposes athletes to high risk of injuries, especially in the knee. Anterior cruciate
ligament (ACL) injury is common and can cause instability, functional limitation, and early osteoarthritis. Surgical reconstruction is
frequent, but the return to sport still presents challenges. Proper rehabilitation is essential to restore strength, neuromotor control, and gait
symmetry. Progressive resistance training has proven effective in functional recovery, while functional resistance training (FRT) promotes
important neuromuscular adaptations. Protocols that combine concentric and eccentric contractions with overload optimize quadriceps
strength and muscle quality. The Physical Education professional has a fundamental role in the application and monitoring of these
programs. This integrative literature review examines the available scientific evidence about the application of strength training in the
rehabilitation of professional football athletes with ACL injury, with the objective of promoting a safe and effective return to sport.

Keywords: Anterior Cruciate Ligament, Rehabilitation, Soccer, Strength Training.
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1. Introducio

O futebol é considerado o esporte mais popular do Brasil, reunindo um grande nimero de praticantes e
exercendo forte impacto cultural e economico!. Trata-se de uma modalidade complexa, que exige elevado
desempenho fisico, além de habilidades técnicas, taticas e de controle psicoldgico?. Nos ultimos anos, a
preocupacdo com a alta incidéncia de lesdes tem aumentado em razdo das intensas demandas do esporte. Como
em qualquer pratica de alto rendimento, os atletas precisam responder a multiplas exigéncias fisiologicas durante
uma partida, incluindo velocidade, forga, flexibilidade e resisténcia, que devem estar em condigdes ideais para
garantir bom desempenho e reduzir os riscos de lesao?.

As lesdes do ligamento cruzado anterior (LCA) geram instabilidade articular, limitacdo funcional e
podem acelerar o desenvolvimento de osteoartrite. Para atletas jovens e de alto rendimento, a cirurgia de
reconstrugdo ¢ geralmente indicada. Contudo, os resultados nem sempre sdo ideais: apenas cerca de 55%
retornam ao esporte competitivo, e ha risco consideravel de novas rupturas no mesmo joelho ou no contralateral®.
Diante disso, a reabilitacdo pods ruptura do LCA busca restabelecer a estabilidade articular, recuperar a
propriocepcao, fortalecer a musculatura e aprimorar o controle neuromuscular, favorecendo o retorno as
atividades esportivas. Tradicionalmente, esses programas envolvem exercicios de for¢a progressivos aliados ao
treino neuromuscular. Nos tltimos anos, estratégias complementares, como o uso de superficies instaveis, o bosu
ball, por exemplo, t€ém sido incorporadas para otimizar a propriocepg¢ao € o controle motor>.

O ligamento cruzado anterior (LCA) do joelho previne movimentos tibiais anteriores excessivos € ¢ o
mais frequentemente lesionado, com incidéncia estimada entre 30 ¢ 78 por 100.000 pessoas por ano ¢ alto custo
econdmico. As lesdes geralmente ocorrem de forma atraumatica durante esportes, apdés mudangas rapidas de
diregdo, cortes ou aterrissagens. A reconstrugdo do LCA (RLCA) com enxerto de tenddo da coxa é o
procedimento padrdo, ¢ as taxas de RLCA aumentaram significativamente nos ultimos 20 anos. Apoés a cirurgia,
61% a 89% dos atletas retornam ao esporte em 8 a 18 meses. A recuperagdo pode ser dificultada pela perda de
massa ¢ funcdo do quadriceps, causada por atrofia, inibicdo muscular, dor, edema, déficits proprioceptivos e
limitagdes de amplitude de movimento. Por isso, a reabilitagdo deve ser planejada para fortalecer a musculatura,
restaurar a fungdo e garantir o retorno seguro as atividades esportivas®.

Intervencdes com exercicios de alta intensidade ndo devem ser introduzidas muito cedo apds a cirurgia,
devido ao risco de falha do enxerto, frouxiddo do joelho ou até fratura patelar. Assim, o treinamento resistido
progressivo de baixa carga, quando aplicado com abordagem especifica para cada tarefa, mostra-se uma
alternativa segura e eficaz para minimizar déficits de forca no joelho e assimetrias da marcha em individuos
submetidos a RLCA. Além disso, esse tipo de treinamento conhecido como treinamento resistido funcional
(TRF) pode favorecer alteragdes estruturais e fisioldgicas nas vias corticoespinhais e estimular a plasticidade

neuronal por meio de principios de aprendizagem motora e experiéncia dependente®.
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O profissional de Educag@o Fisica desempenha papel importante na reabilitacdo de lesdes do LCA,
aplicando programas de exercicios especificos que promovem a retomada segura das fungdes motoras e
fortalecem a musculatura, em parceria com fisioterapeutas e médicos®. Para alcangar resultados eficazes no
desempenho muscular apds a ruptura do LCA, o treinamento de forga precisa respeitar principios fundamentais,
como a transmissdo mecanica de sinais, a especificidade do exercicio e as adaptacdes as demandas impostas. A
persisténcia da fraqueza muscular pode estar associada a prescricdo inadequada das variaveis de treino, como
tipo, frequéncia e carga. Nesse sentido, torna-se essencial compreender como os programas de reabilitagdo tém
utilizado o treinamento de forga, a fim de garantir protocolos mais eficazes para o retorno seguro de atletas ao
esporte’.

Estudos recentes indicam que o treinamento de forga progressivo supervisionado apos a fase inicial de
reabilitacdo resulta em aumento significativo da massa muscular do quadriceps em atletas recreativos. Esse
ganho foi mais evidente quando o protocolo incluiu contragdes concéntricas e excéntricas associadas a
sobrecarga excéntrica (CON/ECC+), em comparacdo ao método tradicional. Além da hipertrofia, observou-se
também uma modificacdo no perfil das fibras musculares, sugerindo que esse tipo de treinamento pode
influenciar ndo apenas o volume, mas também a qualidade do quadriceps, favorecendo a recuperacio da forga,
poténcia e velocidade, essenciais para o retorno ao esporte®. Considerando a importancia de um retorno seguro e
eficiente ao esporte, este trabalho busca analisar o papel do treinamento de forca na reabilitagdo do LCA. Com
isso, pretende-se contribuir para a elaboragdo de protocolos mais eficazes, baseados em evidéncias cientificas,
que orientem profissionais da area da saude e do esporte na reabilitag@o de atletas lesionados.

Diante deste cenario, surge a questdo central do estudo: Qual a eficacia do treinamento resistido
progressivo na recuperacdo da forga e simetria da marcha em atletas apds reconstru¢do do LCA? Como o
treinamento resistido funcional (TRF) contribui para a plasticidade neuromuscular e a recuperagdo motora
pos-lesio do LCA? Quais fatores influenciam o retorno seguro ao esporte competitivo apés cirurgia de
reconstru¢do do LCA? Qual é o papel do profissional de Educagdo Fisica na reabilitagdo de atletas com ruptura
do LCA em parceria com fisioterapeutas ¢ médicos? Protocolos de treinamento que incluem contragdes
concéntricas e excéntricas com sobrecarga sdo mais eficazes do que métodos tradicionais na recuperacido da
for¢a e qualidade do quadriceps?

O presente estudo tem como objetivo analisar a eficacia de diferentes estratégias de reabilitacdo e de
forca na recuperacdo funcional de atletas apds a lesdo e reconstru¢do do ligamento cruzado anterior (LCA),
considerando aspectos relacionados a forca muscular, simetria da marcha, plasticidade neuromuscular e retorno
seguro ao esporte competitivo. Para alcancar o objetivo geral, propdem-se os seguintes objetivos especificos:
Avaliar o impacto do treinamento resistido progressivo na recuperagao da for¢a do quadriceps e na simetria da

marcha em atletas pds-RLCA. Investigar a contribui¢cdo do treinamento resistido funcional (TRF) para a
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plasticidade neuromuscular e o aprimoramento do controle motor durante a reabilitacdo. Identificar os fatores
que influenciam o retorno seguro ao esporte competitivo apos a reconstru¢cdo do LCA. Comparar a eficacia de
protocolos de treinamento que combinam contragdes concéntricas e excéntricas com sobrecarga frente a métodos

tradicionais, quanto a recuperagdo da forga e qualidade do quadriceps.



1. Materiais e métodos

O presente estudo trata-se de uma revisdo integrativa da literatura, que tem como objetivo reunir e
analisar as evidéncias cientificas disponiveis acerca da aplicacdo do treinamento de forca como estratégia
de reabilitagdo em atletas profissionais de futebol acometidos por lesdo do ligamento cruzado anterior
(LCA).

A estratégia de busca foi conduzida nas bases de dados Biblioteca Virtual em Saude (BVS),
PubMed e SciELO, devido a sua relevancia e abrangéncia na area das ciéncias da saude. Foram utilizados
os seguintes descritores e seus correspondentes termos em portugués e inglés, combinados por operadores
booleanos: (“treinamento resistido” OR “treinamento de for¢a” OR “treinamento com pesos”) AND
“reabilitacdo” AND (“ligamento cruzado anterior” OR “lesdes do LCA” OR “ruptura do LCA”).

Os critérios de inclusdo do uso dos artigos serdo: 1) estudos publicados dentro do recorte temporal
dos ultimos 5 anos (2020-2025); 2) estudos com contetido dentro da tematica estabelecida; 3) artigos na
Lingua Portuguesa, inglesa e Espanhola; 4) artigos originais e disponiveis na integra; 5) artigos na faixa
etaria. Os critérios de exclusdo do uso dos artigos serdo: 1) estudos indisponiveis na integra; 2) estudos
com erros metodologicos; 3) estudos repetidos.

A selecdo dos estudos considerou artigos originais que envolvessem atletas profissionais de
futebol submetidos a programas de reabilitagdo ou treinamento de forca apds lesdo ou reconstrugdo do
LCA. Foram excluidos estudos que abordavam populagdes ndo atletas, revisdes narrativas, estudos de caso

isolados e pesquisas com amostras nao relacionadas ao futebol profissional.

Tabela 1- Estratégia de busca nas bases de dados:

Biblioteca Virtual de Saude (BVS) | (treinamento resistido) OR (treinamento de for¢a) OR (treinamento com
pesos) AND (reabilitagdo) AND (ligamento cruzado anterior) OR (lesGes
do Ica) OR (ruptura do Ica)

PubMed (resistance training) OR (strength training)) OR (weight training) AND
(rehabilitation) AND (anterior cruciate ligament)) OR (anterior cruciate
ligament injuries) OR (anterior cruciate ligament rupture)

Scielo (treinamento resistido) OR (treinamento de for¢a) AND (reabilitagdo) AND
(ligamento cruzado anterior) OR (lesdes do ligamento cruzado anterior) OR
(ruptura do ligamento cruzado anterior)




3. Resultados e Discussao

Mediante o processo metodologico adotado, a Figura 1 apresenta o fluxograma de busca e sele¢do
dos estudos, elaborado conforme as normas estabelecidas pelo PRISMA. Ja o Quadro 1, correspondente a
tabela de sintese, que expde de forma organizada as principais informagdes dos estudos incluidos nesta

revisdo integrativa, possibilitando uma analise comparativa dos objetivos, métodos, amostras, intervengoes

e resultados de cada pesquisa selecionada.

Figura 1 Fluxograma de busca dos trabalhos, baseado no PRISMA
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Quadro 1: Resultados encontrados no levantamento bibliografico.
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Autores/ Objetivo do Tipo de Amostra Intervencao Principais
Ano estudo estudo resultados
(sintese
detalhada)
Pedral s etal., | Avaliar os Ensaio clinico | 28 atletas Treinamento O treinamento
2020 efeitos do controlado profissionais de forca excéntrico
treinamento de de futebol pés | excéntrico promoveu
forca reconstrugao supervisionado | aumento de
excéntrico na do LCA. durante 8 forca
fase final da semanas, muscular,
reabilitacdo do utilizando melhora na

LCA sobre maquinas de simetria entre
critérios de resisténcia e 0s membros e
retorno ao exercicios de do
esporte. extensdo de desempenho
joelho funcional,
controlado. favorecendo o
retorno mais
rapido ao
esporte.
Zhang et al., Investigar os Ensaio clinico | 40 pacientes Treinamento O programa
2021 efeitos do randomizado pos isocinético resultou em
treinamento (protocolo) reconstrugao combinado melhora
isocinético do LCA. com exercicios | significativa da
associado a proprioceptivo | forga
facilitagdo s, realizado 3x | muscular,
neuromuscular na semana, controle
proprioceptiva com neuromuscular
na reabilitagdo equipamento e estabilidade
do LCA 1socinético e articular,
superficies otimizando a
instaveis. recuperacao
funcional.
Liao et al., Avaliar os Ensaio clinico | 24 atletas ap6s | Treinamento O protocolo
2020 efeitos do duplo-cego reconstrugio com limitagdo | reduziu a
treinamento randomizado do LCA parcial da sobrecarga
com restri¢ao extensao do articular e
de movimento joelho por 6 melhorou o
em extensdo semanas, padrdo de
do joelho utilizando marcha, sem
sobre a faixas elasticas | prejuizo da
biomecanica e dispositivos | forca ou
de marcha de restri¢ao funcao




12

controlada. muscular.
Silva et al., Avaliar o Estudo de 20 atletas de Treino O treinamento
2021 efeito de 3 intervencao futebol funcional funcional
meses de reabilitados progressivo resultou em
treinamento durante 12 aumento de
funcional em semanas forca,
atletas apos (3x/semana) estabilidade
reconstru¢ao com exercicios | dindmica e
do LCA. de desempenho
agachamentos, | funcional do
saltos, joelho,
equilibrio e favorecendo o
deslocamentos | retorno
laterais. esportivo
seguro.
Ribeiro et al., | Avaliar os Ensaio clinico | 32 jogadores Comparagdo Ambos
2022 efeitos de controlado profissionais entre o treino | métodos
diferentes resistido melhoraram o
programas de pesado desempenho
treinamento (maquinas ¢ neuromuscular
sobre o pesos livres) e | e estabilidade,
desempenho treino porém o treino
neuromuscular pliométrico, resistido
em jogadores realizados por | apresentou
de futebol 8 semanas. maior ganho
profissional. de forga e
simetria
muscular.
Koga et al., Comparar Ensaio clinico | 26 atletas Treinamento O treino
2020 exercicios pos-reconstrug | unilateral vs unilateral
unilaterais e ao bilateral proporcionou
bilaterais na durante 8 melhor
reabilitagdo semanas, com | equilibrio
pOs operatoria exercicios de postural,
do LCA. agachamento e | simetria
leg press muscular e
adaptados. forca entre os
membros,
favorecendo
recuperacao
mais
homogeénea.
Souza et al., Avaliar o Estudo de 16 atletas Treinamento O protocolo
2021 impacto de intervengao adolescentes com bola aumentou a
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exercicios de p6s LCA associada a estabilidade
bola resisténcia articular,
combinados elastica controle
com durante 10 postural e
resisténcia na semanas, coordenagdo
estabilidade focando em motora,
articular em coordenagao, contribuindo
atletas passes e paraa
adolescentes controle motor. | prevengao de
recidivas.
Costa et al., Analisar Estudo de 12 atletas Treinamento Houve
2021 efeitos do intervengao amadores resistido aumento
treinamento funcional expressivo da
funcional durante 10 for¢a do
resistido na semanas, quadriceps,
forca e funcao utilizando melhora da
do joelho apos faixas funcdo
reconstrugao elasticas, pesos | articular e
livres e equilibrio,
exercicios refor¢ando a
multiarticulare | eficacia do
S. treino
funcional na
reabilitagdo
Oliveira et al., | Comparar Estudo 20 atletas Treinamento O modelo
2020 efeitos de dois | experimental profissionais resistido linear | linear produziu
regimes de periodizado vs | maiores
treino de treino ganhos de
resisténcia tradicional for¢a, simetria
linear e (3x10), muscular e
tradicional em durante 8 controle
reabilitagdo do semanas, com | articular,
LCA. exercicios de indicando
membros melhor
inferiores e adaptacao
core neuromuscular.
Martins et al., | Auxiliar Estudo 15 pacientes Treino O treino
2022 impacto de experimental pos funcional promoveu
treino de reconstrucao resistido melhora
resisténcia durante 8 significativa de
funcional semanas, com | forca,
sobre forca e exercicios de estabilidade
funcdo do cadeia cinética | dindmica e
joelhos apos o fechada desempenho
LCA utilizando funcional,
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elasticos e
pesos livres.

favorecendo a
readaptacdo ao
esporte.

Pereira et al.,
2021

Testar o efeito
de um
programa
isocinético
combinado
com
propriocepgao
na reabilitagao
do LCA

Ensaio clinico
randomizado

28 atletas

Treinamento
1socinético
associado a
exercicios
proprioceptivo
s, realizados
3x por semana,
com maquina
1socinética e
plataformas
instaveis.

O programa
resultou em
ganhos
progressivos
de forca
muscular,
estabilidade do
joelho e
controle
neuromuscular
, acelerando o
retorno as
atividades
esportivas.
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4. Consideracoes Finais

A reabilitacdo de atletas apos a reconstrucao do ligamento cruzado anterior (LCA) representa um
grande desafio clinico e funcional, especialmente em modalidades esportivas de alto impacto como o
futebol. Este trabalho evidenciou que o treinamento resistido progressivo (TRP), quando devidamente
estruturado, ¢ uma ferramenta eficaz na recuperagdo da forca muscular, na correcdo das assimetrias da
marcha e na restauracdo da funcdo articular. Ao longo da reabilitacdo, a inclusdo de exercicios que
envolvam contragdes concéntricas e excéntricas com sobrecarga mostrou-se mais eficiente do que
métodos tradicionais, promovendo ndo apenas hipertrofia, mas também melhorias na qualidade das fibras
musculares do quadriceps — fator essencial para o retorno as exigéncias do esporte competitivo.

O treinamento resistido funcional (TRF) também se destacou por seu potencial de estimular a
plasticidade neuromuscular, favorecendo o reaprendizado motor e o controle neuromuscular. A
reabilitagdo eficaz do LCA, portanto, deve ir além do simples fortalecimento muscular, incorporando
principios de especificidade, sobrecarga progressiva e estimulos funcionais que se aproximem das
demandas esportivas reais. Outro ponto de destaque € a importdncia do trabalho interdisciplinar. O
profissional de Educag@o Fisica, atuando em parceria com fisioterapeutas ¢ médicos, possui papel
essencial na fase intermedidria e avancada da reabilitagdo, contribuindo com seu conhecimento técnico
para a aplicagdo segura e eficaz dos protocolos de treinamento. Sua atuagdo pode determinar o sucesso na
transi¢do do atleta da reabilitag@o clinica para o retorno esportivo pleno.

Por fim, os fatores que influenciam o retorno seguro ao esporte competitivo sdo multifatoriais e
incluem ndo apenas a recuperacdo fisica, mas também o preparo psicoldgico, a qualidade da reabilitacdo, a
adesdo ao tratamento e o controle de risco de nova lesdo. Protocolos baseados em evidéncia, com
acompanhamento individualizado e progressivo, sdo fundamentais para minimizar o risco de recidivas e
maximizar o desempenho atlético. Dessa forma, este trabalho refor¢a a importancia da prescrigao
adequada do treinamento de forca na reabilitacdo do LCA, destacando que a integracdo entre ciéncia,
pratica profissional e abordagem multidisciplinar é decisiva para a recuperacdo funcional e o retorno

seguro de atletas ao esporte.
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