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Equipa MultidisciplinarEquipa Multidisciplinar

�� Senso comumSenso comum

�� CoerênciaCoerência

�� ApoiosApoios

�� ObjectivoObjectivo



Abordagem GeralAbordagem Geral

�� Lesões mais frequentes (anatomia, Lesões mais frequentes (anatomia, 

fisiologia do movimento, fisiopatologia fisiologia do movimento, fisiopatologia 

da lesão, reforda lesão, reforçço muscular e o muscular e 

alongamento especalongamento especíífico, fico, ……))

�� Tipo de pavilhão/piso Tipo de pavilhão/piso --

““condicionamento do treino do atletacondicionamento do treino do atleta””
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Traumatologia DesportivaTraumatologia Desportiva

Tipos de lesão:Tipos de lesão:

-- Muscular Muscular 

-- Tendinosa Tendinosa 

-- Articular (ligamentar)  Articular (ligamentar)  

-- ÓÓssea (contusão, #).ssea (contusão, #).



OmbroOmbro

�� Conflito ânteroConflito ântero--internointerno

�� LuxaLuxaççãoão

�� Tendinite do supraTendinite do supra--espinhosoespinhoso

�� Contractura ou fraqueza dos rotadores externosContractura ou fraqueza dos rotadores externos

�� Hipertrofia dos rotadores internosHipertrofia dos rotadores internos

�� Entorse da acrEntorse da acróómiomio--clavicularclavicular

�� Falta de mobilidade do complexo articular.Falta de mobilidade do complexo articular.













�� LuxaLuxaççãoão



CotoveloCotovelo

�� HiperHiper--extensãoextensão

�� FlexumFlexum

�� Bursite olecranianaBursite olecraniana









DedosDedos

�� Traumatismo directoTraumatismo directo

�� LuxaLuxaççãoão

�� HipermobilidadeHipermobilidade

�� AlteraAlteraçções da cões da cáápsula articularpsula articular





�� LuxaLuxaççãoão



JoelhoJoelho

�� TendinopatiaTendinopatia

�� Desalinhamento rotuliano Desalinhamento rotuliano –– desequildesequilííbrio brio 

muscularmuscular

�� Traumatismo directo Traumatismo directo –– BursiteBursite

�� Lesões intraLesões intra--articularesarticulares

�� Cisto de BakerCisto de Baker

�� Osgood SchlatterOsgood Schlatter

�� Estiramento ligamentos colaterais.Estiramento ligamentos colaterais.













TibioTibio--ttáársicarsica

�� Entorse (Grau I, II e III)Entorse (Grau I, II e III)

�� Fractura do 5Fractura do 5ºº metatarsometatarso

�� Tendinite do aquilesTendinite do aquiles

�� FasceFasceíítete











Coluna VertebralColuna Vertebral

�� Etiologia variadaEtiologia variada

•• InstabilidadeInstabilidade

•• Desalinhamento articularDesalinhamento articular

•• Desgaste articular por sobrecargaDesgaste articular por sobrecarga

•• Fraqueza muscularFraqueza muscular













SaSaúúde, Higiene e Primeiros de, Higiene e Primeiros 

SocorrosSocorros



SaSaúúdede

�� HHáá situasituaçções que desaconselham a prões que desaconselham a práática tica 

desportivadesportiva

•• Febre, mesmo que ligeiraFebre, mesmo que ligeira

•• CansaCansaçço pro préé--competitivo e/ou para competitivo e/ou para 

pequenos esforpequenos esforççosos

•• SensaSensaçções de desmaio durante o esforões de desmaio durante o esforççosos

•• Dores abdominais e/ou torDores abdominais e/ou toráácicascicas

•• Dores osteomuscularesDores osteomusculares



SaSaúúdede

�� Cuidados alimentaresCuidados alimentares

•• Conselhos de alimentaConselhos de alimentaçção correctaão correcta

•• Nunca praticar actividade com mais de 3 h de Nunca praticar actividade com mais de 3 h de 

jejum jejum –– incentivar um lanche ligeiro antes de incentivar um lanche ligeiro antes de 

qualquer actividadequalquer actividade

•• Não treinar ou jogar apNão treinar ou jogar apóós refeis refeiçções abundantes ões abundantes 

com tempo de digestão insuficientecom tempo de digestão insuficiente

�� AtenAtençção ão àà hidratahidrataççãoão, antes, durante e , antes, durante e 

apapóós treinos e jogos.s treinos e jogos.



SaSaúúdede

� REPOUSO

•• Em tempo competitivo e não sEm tempo competitivo e não sóó, , éé

fundamental repousar para recuperar dos fundamental repousar para recuperar dos 

esforesforççosos

•• A fadiga reduz o rendimento desportivo e A fadiga reduz o rendimento desportivo e 

predispõe predispõe ààs lesõess lesões

•• Alertar para as vantagens do treino Alertar para as vantagens do treino 

invisinvisíívelvel



HigieneHigiene

�� As equipas desportivas induzem uma vida As equipas desportivas induzem uma vida 

em grupo que, na ausência de alguns em grupo que, na ausência de alguns 

cuidados, pode proporcionar contcuidados, pode proporcionar contáágiogio

Minimizá-los



HigieneHigiene

�� Privilegiar o uso de equipamentos Privilegiar o uso de equipamentos 

individuais, de responsabilidade individuais, de responsabilidade 

pessoal, não utilizando nenhuma vez pessoal, não utilizando nenhuma vez 

sem lavagem prsem lavagem prééviavia

�� Não descurar o banho pNão descurar o banho póós esfors esforçço, de o, de 

forma a manter a pele limpaforma a manter a pele limpa

�� Não andar descalNão andar descalçço nos balneo nos balneáários rios 

(obrigar ao uso de chinelos individuais)(obrigar ao uso de chinelos individuais)



HigieneHigiene

�� Secar bem cabelo e ouvidos no final do Secar bem cabelo e ouvidos no final do 
banhobanho

�� Secar bem a pele com particular Secar bem a pele com particular 
atenatençção a virilhas e pão a virilhas e péés s 
(principalmente entre dedos)(principalmente entre dedos)

�� Proporcionar o uso de equipamentos Proporcionar o uso de equipamentos 
confortconfortááveis, não demasiado justos e, veis, não demasiado justos e, 
preferencialmente transpirpreferencialmente transpirááveis (Dry veis (Dry 
Fit) iguais aos de jogoFit) iguais aos de jogo



O que fazer em situaO que fazer em situaçção de ão de 

lesãolesão



LesãoLesão

�� Termo não especTermo não especíífico usado para fico usado para 

descrever ocorrência anormal no descrever ocorrência anormal no 

organismo vivoorganismo vivo

�� Origem traumOrigem traumáática ou de sobre uso da tica ou de sobre uso da 

qual resulta incapacidade funcional.qual resulta incapacidade funcional.



DorDor

�� SensaSensaçção desagradão desagradáável que varia vel que varia 

desde desconforto leve atdesde desconforto leve atéé totalmente totalmente 

incapacitanteincapacitante

�� Resposta do organismo indicando que Resposta do organismo indicando que 

alguma coisa estalguma coisa estáá anormalanormal

�� Sofrimento fSofrimento fíísico ou mentalsico ou mental



O que fazerO que fazer

�� CalmaCalma

�� Bom senso Bom senso –– não dramatizar nem não dramatizar nem 

menosprezar o problemamenosprezar o problema

�� Observar os danosObservar os danos

�� Opinião de especialistaOpinião de especialista



Ausência de especialistaAusência de especialista

�� Tratamento imediatoTratamento imediato

•• RICESRICES

•• EncaminhamentoEncaminhamento

�� AtenAtençção, pode ser algo mais graveão, pode ser algo mais grave

•• Encaminhamento Encaminhamento 



DDúúvidas constantesvidas constantes

Durante actividade: Durante actividade: 

�� SubstituoSubstituo--o?o?

ApApóós actividade:s actividade:

�� SerSeráá preciso ouvir um preciso ouvir um ““especialistaespecialista””??

No dia seguinte:No dia seguinte:

�� PoderPoderáá recomerecomeççar sem limitaar sem limitaçções?ões?



SituaSituaçção de lesãoão de lesão

�� Que tipo de urgência?Que tipo de urgência?

•• ImediataImediata

•• No prNo próóprio diaprio dia

•• MarcaMarcaçção de consultaão de consulta



Consequência da lesãoConsequência da lesão

�� Perda de ritmo de trabalhoPerda de ritmo de trabalho

�� DiminuiDiminuiçção da capacidade muscularão da capacidade muscular

�� AlteraAlteraçções proprioceptivasões proprioceptivas

�� Aumento da ansiedade para um rAumento da ansiedade para um ráápido pido 

regressoregresso



TratamentoTratamento

�� TraTraçços geraisos gerais

•• AvaliaAvaliaçção postural ão postural –– gesto desportivo (relagesto desportivo (relaçção ão 

agonista/antagonista/sinergistas) agonista/antagonista/sinergistas) ––

alongamento/reforalongamento/reforçço muscularo muscular

•• Fisioterapia convencionalFisioterapia convencional

•• OsteopatiaOsteopatia

•• ElectroElectro--acupunturaacupuntura

•• KinesioKinesio--tapingtaping

•• RPG e SGARPG e SGA

•• ……



Treino condicionadoTreino condicionado

�� SituaSituaçção clão clíínica do atleta nica do atleta –– passar a passar a 
informainformaççãoão

�� Como inserir no treino um atleta que Como inserir no treino um atleta que 
vem de uma lesão?vem de uma lesão?
•• Bom senso (não estBom senso (não estáá ao nao níível dos outros)vel dos outros)

•• Valorizar a dorValorizar a dor

•• ExercExercíícios especcios especííficos (propriocepficos (propriocepçção, ão, ……))

•• Trabalho gradualTrabalho gradual

•• AtenAtençção ão ààs compensas compensaçções.ões.



PrevenPrevençção de lesõesão de lesões

�� Aquecimento adequadoAquecimento adequado

�� Treino equilibradoTreino equilibrado

�� Alongamento e reforAlongamento e reforçço muscular o muscular 
especespecííficofico

�� Treino proprioceptivoTreino proprioceptivo

�� AvaliaAvaliaçção postural (alteraão postural (alteraçções ões 
adaptativas de proximal para distal ou adaptativas de proximal para distal ou 
vicevice--versa)versa)









Lesão desportivaLesão desportiva

�� ImobilizaImobilizaçção simples ão simples (aten(atençção ao alinhamento)ão ao alinhamento)



Exames Complementares de Exames Complementares de 

DiagnosticoDiagnostico

-- Ressonância MagnRessonância Magnéética (RMN)tica (RMN)

-- Tomografia Axial Computorizada (TAC)Tomografia Axial Computorizada (TAC)

-- Rx Rx 



Material a ter sempreMaterial a ter sempre

�� Betadine amarelo/soro fisiolBetadine amarelo/soro fisiolóógicogico

�� Algodão/compressasAlgodão/compressas

�� ÁÁlcool/lcool/áágua oxigenadagua oxigenada

�� Pensos rPensos ráápidos/pomada gordurosapidos/pomada gordurosa

�� Tape/ligadura elTape/ligadura eláástica não adesivastica não adesiva

�� Spray de frio sintSpray de frio sintéético/saco de gelotico/saco de gelo

�� MedicaMedicaçção usual (Benão usual (Ben--uu--ron, ron, 
kompensan, voltaren, brufen, kompensan, voltaren, brufen, ……))



Obrigado pela atenObrigado pela atençção!ão!

Email: Email: fisioleitao@gmail.comfisioleitao@gmail.com
Contacto: 917 349 067Contacto: 917 349 067


