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FATORES INTRINSECOS E EXTRINSECOS NA GENESE DAS LESOES
PRECOCES DO LCA: O QUE A EVIDENCIA REVELA?

Francisco Lucas Lima Brito!; Marcos Rai Da Silva Tavares?

RESUMO

A lesdo do ligamento cruzado anterior (LCA) € a lesdo mais comum no joelho de atletas, e a
reabilitacdo € a chave para o resultado bem-sucedido apés a reconstrucédo do LCA (RLCA). E
essa lesdo esté relacionada ao esporte e provavelmente o resultado de uma interagdo complexa
de multiplos fatores de risco intrinsecos e extrinsecos. O estudo tem como objetivo analisar e
destacar os principais fatores intrinsecos e extrinsecos que contribuem para a ocorréncia
precoce de lesbes no LCA. Esse estudo trata-se de uma revisao integrativa da literatura, com
uma abordagem qualitativa, que consiste na construcdo de uma analise ampla sobre um
determinado tema. Diante da utilizacdo dos descritores nas bases de dados, foram encontrados
na PubMed 591 artigos e na PEDro 165 artigos. Apos a filtracdo com base aos critérios de
elegibilidade, foram excluidos 752 artigos ficando 4 estudos com critérios exigidos nesse
estudo. Diante disso, os indicadores mostram que a forma fisiolgica biomecanica do valgo
dindmico do joelho é 0 mais comum no momento da leséo.

PALAVRAS-CHAVE
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ABSTRACT

Anterior cruciate ligament (ACL) injury is the most common knee surgery in athletes, and
rehabilitation is key to a successful outcome after ACL injury (ACLR). This injury is related to
sports and is likely the result of a complex interaction of multiple intrinsic and extrinsic risk
factors. The study aims to analyze and highlight the main intrinsic and extrinsic factors that are
indicated for the early occurrence of ACL injuries. This study is an integrative literature review,
with a qualitative approach, which consists of constructing a broad analysis on a given topic.
Given the use of descriptors in databases, 591 articles were found in PubMed and 165 articles
in PEDro. After filtering based on the eligibility criteria, 752 articles were excluded, leaving 4
studies with the criteria required in this study. Therefore, the indicators show that the
biomechanical physiological form of dynamic knee valgus is the most common at the time of
surgery.
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INTRODUCAO

A lesdo do ligamento cruzado anterior (LCA) é a lesdo mais comum no joelho de atletas,
e a reabilitacéo ¢ a chave para o resultado bem-sucedido ap6s a reconstrucdo do LCA (RLCA).
O aumento significativo da lesdo é comum apds a RLCA,; a ruptura do enxerto e a ruptura do
LCA contralateral se aproximam de 30% em atletas que retornam a atividade de nivel I. A
probabilidade impressionante de reincidéncia da lesdo apos a ruptura do LCA exige que 0s
especialistas em reabilitacdo reexaminem suas abordagens e as alinhem com as melhores
evidéncias disponiveis (BRINLEE, 2022).

Dessa forma, entende-se que qualquer lesdo no joelho/LCA relacionada ao esporte €
provavelmente o resultado de uma interagdo complexa de multiplos fatores de risco intrinsecos
e extrinsecos. Enquanto os fatores de risco intrinsecos que influenciam as lesdes incluem idade,
sexo (fatores bioldgicos), género (fatores psicoldgicos e socioldgicos), nivel de habilidade, etc.
Ja os fatores de risco extrinsecos sdo os equipamentos utilizados na pratica esportiva e também
relacionados ao ambiente como superficie que se deslocam de acordo a pratica realizada (correr,
futebol, esqui) e condicdes climaticas (POSCH, 2023).

Diante disso, a identificacdo de fatores de risco modificaveis aumentaria o potencial
para triagem de atletas com maior risco e direcionamento de intervengGes para abordar 0s
mecanismos especificos que aumentam o risco de lesdo do LCA. Como no futebol, em que as
lesbes do LCA ocorrem principalmente durante acdes de corte com analises observacionais
visuais confirmando um mecanismo de valgo do joelho, quadril abduzido, pé plano e
rotacionado externamente e inclinacdo ipsilateral do tronco e rotacdo contralateral. Esses
movimentos aberrantes demonstraram aumentar as cargas multiplanares da articulacdo do
joelho e, portanto, aumentam a carga do LCA. Além disso, fatores neuromusculares
demonstraram ter implicacdes para lesdo do LCA (JABALERA, 2021).

Entretanto, muitas das lesdes do LCA resultam em mecanismo sem contato e as teorias
iniciais propostas para explicar o mecanismo da lesdo do LCA Sem Contato (LCA-SC) foram
impacto, contracdo vigorosa do quadriceps e momentos excessivos de valgo ou abdugéo do
joelho. O impacto do LCA contra a borda medial da incisura intercondilar foi postulado como
uma causa intrinseca da lesdo do LCA-SC, com atletas com estenose intercondilar em risco
aumentado (BODEN, 2022).



Diante do contexto supracitado, gera-se o seguinte questionamento: Como os fatores
intrinsecos e extrinsecos influenciam a ocorréncia de lesdes precoces da LCA, e de que forma

a reabilitacdo fisioterapéutica pode atuar na recuperacdo e prevencdo dessas lesdes?

Diante do exposto, este estudo tem como objetivo analisar e destacar os principais
fatores intrinsecos e extrinsecos que contribuem para a ocorréncia precoce de lesdes no LCA.
Além disso, busca compreender de que forma esses fatores podem influenciar a predisposi¢édo
a lesdo, bem como discutir estratégias de reabilitacdo e prevencdo, com base em evidéncias
cientificas, para minimizar impactos funcionais e otimizar a recuperagdo dos individuos

afetados.

METODOLOGIA

Trata-se de um trabalho de revisdo integrativa da literatura, com uma abordagem
qualitativa, que consiste na construcdo de uma analise ampla sobre um determinado tema.
Dentre os métodos de revisdo, esse tipo de estudo permite a inclusdo simultanea de pesquisa
experimental e ainda a combinacdo de dados de literatura tedrica e na préatica, proporcionando
dessa forma uma compreensao mais completa do tema de interesse.

As buscas dos artigos para o estudo em questdo, foram realizadas nas bases de dados
eletronicas, PUBMED (Biblioteca Nacional de Medicina do EUA) e PEDro (Physiotherapy
Evidence Database), no periodo de janeiro de 2019 a janeiro de 2025, na lingua inglesa e
portuguesa, com base dos descritores encontrados no DECS (Descritores em Ciéncia da Saude)
a serem utilizados na base de dados: Anterior Cruciate Ligament Injuries, Risk Factors e
Rehabilitation utilizadas de forma agrupadas pelo booleano AND.

Os critérios de inclusdo foram: estudos que destacassem os fatores preditores das
lesGes precoces de LCA, estudos de ensaios clinicos e estudos transversais, na lingua inglesa e
portuguesa com publicacdo nos ultimos 6 anos. Os critérios de exclusdo adotados foram:
trabalhos que ndo correlacionavam com aqueles publicados no modelo de tese, dissertaces,
relatos de casos, artigos em duplicidade e trabalhos no qual tinham sua elaboragdo com

patologias associadas.



RESULTADOS E DISCUSSOES

Diante da utilizacdo dos descritores nas bases de dados, com utilizacdo do booleano
AND, foram encontrados na PubMed 591 artigos e na PEDro 165 artigos. Apds a filtragdo com
base aos critérios de elegibilidade, foram excluidos 695 artigos. Em seguida, dos 61 artigos
restantes foram realizadas a leitura dos titulos e resumos onde foram excluidos 47 artigos,
permanecendo 14 artigos selecionados para leitura dos textos na integra. Logo apos a leitura
foram excluidos 10 artigos por n&o incluirem aos critérios de incluséo, sendo assim ficando 4

artigos restantes que se incluem nos critérios de incluséo, representados na figura 1.

Figura 1 — Fluxograma do processo de selecéo dos artigos

Resultados da Busca dos estudos nas bases de dados = 756
(PubMed n=591)
(PEDro n= 165)

!

N. de estudos que ndo entraram nos critérios de inclusdo
por serem duplicados, ndo randomizados e transversais

(n=695)
Selecionados para a leitura dos Estudos excluidos por ndo
titulos e resumos corresponderem aos
(n=61) ? critérios de incluséo
(n=47)
Estudos que foram realizados a Estudos excluidos por ndo
leitura dos textos S corresponderem aos
(n=14) critérios de inclusdo
(n=10)

v

Estudos incluidos na
revisao
n=4




A Tabela 1 mostra a representacdo dos artigos selecionados no estudo, bem como as

suas caracteristicas sendo: autor(es), ano de publicacdo, populacdo, objetivo do estudo,

metodologia e conclusao.

TABELA 1: Matriz sintese dos estudos selecionados

Autor Titulo Obijetivo do Estudo | Populacéo Metodologia Concluséo
Medidas de forca muscular e
biomecénica dos membros

Este estudo teve inferiores  baseadas em
Forca e fatores como objetivo campo na pré-temporada
3e - determinar se uma foram associadas a futuras
. As bateria de testes de | 322 jogadoras lesGes do LCA sem contato
biomecénicos ) .
~ campo de pré- de futebol em jogadoras de futebol
para lesdo do Ica . estudo de coorte e .
temporada estava | australiano e X femininas de elite. Esses
COLLINGS | sem contato em - prospectivo que .
. prospectivamente futebol . . fatores de risco podem ser
etal., 2022 jogadoras de N . foi conduzido de .
. associada a lesdo do americano usados para orientar as
futebol femininas | 7. A 2019 a 2021 o, ! ~
o ligamento cruzado sénior e praticas de triagem de lesGes
de elite: um . o . . -
anterior (LCA) sem | janior de elite do LCA e informar o design
estudo X
(0SDECtiVO contato em do treinamento de
prosp jogadoras de futebol prevencdo de lesbes
femininas de elite. direcionadas em jogadoras
de futebol femininas de
elite.
literatura atual é mista em
relacdo aos fatores de risco
biomecanicos para lesdo do
_ LCA. No entanto, algumas
Aterrissagens tendéncias surgiram. Nesta
rigidas, Uma revisio | 'evisdo, descobrimos que
estabilidade do sisteméatica da aterri_ss_agens _ rigidas,
core e valgo literatura foi | €Stabilidade ruim do core,
dinamico do InvesFigar realizada desde o | forea _fraca de abducdo do
joelho: uma _ mecanismos inicio até 10 de | 9uadril, aumento do valgo
L ARWAGL revisio blor:lgt;:anlcos que Atletas abril de 2020 Qlo I]r:)elhoi Iong(ejvutzlade do
€| sistematica sobre | CONTIOUEMPArad a0 linose | usando Web of | 10€7h0 a0°10ngo do tempo €
al., 2021 lesdo do LCA e . Sci aterrissagem em  uma
rupturas . femininos cience, - .
consideramos CINHAL posicdo de aterrissagem do
documentadas do : ,
. diferencas entre PubMed e calcanhar podem aumentar o
ligamento homens e mulheres. Cochrane risco de lesdéo do LCA.
cruzado anterior Collaboration. | T0dos esses fatores parecem
em atletas contribuir
masculinos e significativamente para a
femininos lesito do LCA e séo

particularmente prevalentes
em atletas do sexo feminino
em comparacao aos do sexo
masculino.




MANIAR
et al. 2022

ContribuicGes da
forca muscular
para a carga do

ligamento
cruzado anterior

Resumir as
evidéncias da
relacdo entre a forca
muscular e a carga
do LCA.

Uma revisao
sistematica da
literatura com

métodos in vitro,
in silico e in vivo

Tanto o0s musculos que
abrangem o joelho quanto os
gue ndo abrangem o joelho
podem aumentar ou
diminuir a carga no LCA.
Em particular, 0s
isquiotibiais, séleo e gliteo
médio parecem ter a maior
capacidade de se opor aos
principais marcadores de
carga do LCA, enquanto o
quadriceps e o gastrocnémio
parecem ter a maior
capacidade de induzir a
carga do LCA (ou
marcadores substitutos
dela). A capacidade dos
isquiotibiais de gerar forca
de cisalhamento posterior na
tibia (descarregando assim o
LCA) excede todos os
outros musculos durante o
movimento de sustentacdo
de peso, mas parece ser
menos eficaz quando o0s
angulos de flexdo do joelho
sd0 menores que ~ 20° a 30°.

ACEVEDO
etal., 2019

Lesdo do
Ligamento
Cruzado
Anterior:
Identificacdo de
Fatores de Risco
e Estratégias de
Prevencdo

Revisar algumas das
evidéncias
cientificas
disponiveis

relacionadas ao
papel dos fatores de

risco modificaveis e

ndo modificaveis na

suscetibilidade a
rupturasdo LCAe a
eficécia dos
programas de
prevencdo de lesGes
em atletas que
participam de
esportes de alto
risco.

Revisdo
Sistematica

Lesdes no LCA sdo comuns
e afetam individuos jovens,
particularmente  meninas,
que sdo ativas em esportes
que envolvem saltos, giros,
bem como mudangas de
direcdo. Os fatores de risco
modificaveis associados a
essa lesdo incluem muasculos
fracos do tronco e do
quadril,  condicionamento
ruim, mecanica de
aterrissagem anormal, tipo
de esporte e superficie de
jogo. Programas
preventivos incluindo
exercicios de forca,
pliométricos e de equilibrio,
bem como educagdo e
feedback sobre técnicas de
aterrissagem  apropriadas,
demonstraram ser eficazes
na reducdo do risco de lesdo
do LCA.

FONTE: Dados da pesquisa, 2025.




Segundo o estudo de Collings et al., 2022, destaca que os fatores biomecanicos (fatores
intrinsecos) que estdo associados com 0 aumento do risco de lesdo do LCA incluem um aumento
do angulo do valgo do joelho, saltos verticais de queda de perna dupla durante o pico de forca
de reacdo vertical do solo, flex&o lateral do tronco durante saltos verticais de queda de perna
Unica e angulos de flexdo de quadris e rotagdo interna do joelho no contato inicial durante o
passo lateral.

No estudo de Larwa et al., 2021 ja relata que aterrissagens rigidas, instabilidade e
desgaste da musculatura do core, forca reduzida de abducéo do quadril, longevidade do joelho
ao longo do tempo e aterrissagem em uma posicao de impacto do calcanhar podem aumentar o
risco de lesdo do LCA. No presente estudo assim como no estudo anterior, é relatado que a
biomecanica do valgo dindmico de joelho é o fator com mais risco da lesdo por impor forcas de
tracdo no ligamento.

Maniar et al. 2022, explica que a musculatura do joelho como quadriceps e
gastrocnémicos tem a capacidade de gerar mais carga no LCA ja a musculatura capaz de se opor
aos principais marcadores de carga do LCA séo os isquiotibiais, séleo e gluteo médio. Durante
a movimentacao e sustentacdo do peso corporal, 0s isquios é o principal responsavel por gerar
forca de cisalhamento posterior na tibia, apenas sendo reduzido durante a diminuicdo da flexao
de joelho (20° a 30°).

Diante da relacéo desses fatores os programas de tratamentos se concentram mais nos
fatores de risco intrinsecos, principalmente nos déficits neuromusculares e biomecanicos, mas
nenhum desses programas de treinamento séo padronizados. Entretanto, esses a intervengéo de
relevancia sdo os treinamentos neuromusculares para ganho de estabilidade do core, exercicios
proprioceptivos, exercicios piromeétricos com énfase na educacdo motora e de diminuigdo de

aterrissagem com auséncia do valgo dinamico (ACEVEDO, 2019).



CONSIDERACOES FINAIS

Apesar dos diversos estudos que destacam as lesbes do LCA, ainda ndo ha uma
relevancia que destaque precisamente os fatores intrinsecos e extrinsecos nessa lesao
ligamentar. Os indicadores mostram que a forma fisioldgica biomecénica do valgo dinamico do
joelho € 0 mais comum no momento da lesdo, mas a determinacdo do fator que leva a uma falha
ou condicao biomecanica geram davidas.

Relacionado a esses estudos, € mostrado que os treinamentos voltados para
estabilidade de core e joelho, fortalecimento dos abdutores do quadril e biomecanica do
tornozelo com a posicdo no momento da aterrissagem apds saltos, sao programas com melhores
resultados para prevencéo da lesdo de LCA.

Diante disso, h& a necessidade de mais estudos com énfase em analises nos fatores de
risco que levam a lesdo de LCA de forma precoce para um aumento da eficacia nas intervencdes
realizadas nos individuos, na tentativa de proporcionar uma diminuicdo da taxa dessa lesao

ligamentar.
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