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LESÕES MÚSCULO ESQUELÉTICAS EM ATLETAS 
PROFISSIONAIS DE FUTSAL FEMININO: UM SEGUIMENTO 

LONGITUDINAL DE DUAS TEMPORADAS

Musculoskeletal Disorders of Professional Female Athletes Futsal: a Lon-
gitudinal Segment Two Years

Mara Regina Moraes1, Maicon da Silva Martins2, Willians Cassiano Longen3

RESUMO
Introdução: O Futsal por ser uma modalidade esportiva 

bastante intensa, que envolve elevado esforço, contato físico, 
força, explosão e potência muscular, mesmo com o avanço 
e presença de suporte médico esportivo, o número de lesões 
ainda se mantém bastante elevado. Objetivo: Apresentar as 
principais lesões ocorridas no período do estudo, bem como a 
sua caracterização e os membros mais acometidos. Metodolo-
gia: Foi realizado o acompanhamento do dia a dia da equipe 
Profissional de Futsal Feminino da UNESC/SC durante duas 
temporadas, bem como, realizados registros das intercorrências 
e lesões. Resultados: Encontrou-se um número de 176 lesões 
no biênio escolhido; as lesões de membros inferiores se fizeram 
extremamente superiores quando comparadas aos demais seg-
mentos corporais, atingindo um percentual de 84% das lesões; 
a lesão predominante no estudo foi a entorse de tornozelo com 
82 casos, atingindo um percentual de 46% do quadro de lesões. 
Conclusão: Pelo elevado número de ocorrências de lesões, faz-se 
necessário a continuidade de tratamentos de reabilitação cada 
vez mais completos, juntamente com programas de prevenção e 
fortalecimento tanto musculares, quanto articulares e ligamen-
tares, buscando a diminuição dessas lesões, visando aumentar 
o período de permanência desses atletas em quadra.

Palavras-chave: Futsal feminino; Lesão Esportiva; 
Prevenção.

ABSTRACT
Introduction: The indoor soccer it’s a very intense sport, 

which involves a lot of effort, physical contact, strength, explo-
sion and muscle power, even with the advancement of sports 
medical areas, the number of mayhem still remains fairly high, 
on both, male and females genre. Objectives: Presentation of 
major injuries occurred during the period of study, as well as 
it’s characterization and the most affected members. Methods: 
Follow daily the Professional Women’s Indoor Soccer Team 
UNESC / SC and registering during two years all injuries occur-
ring with the athletes during training and competitions. Results: 
Were found a number of 176 injuries the biennium chosen; lower 
limb injuries were extremely higher compared to other body 
segments, reaching rates of 84% of the cases; the predominant 
injury in the study was ankle sprain with the number of fully 
82 events, reaching a percentage of 46% from total injuries. 
Conclusion: By the high number of injury cases, it’s necessary 
the continuity of rehabilitation treatments each time fuller with 
prevention programs and both muscle strengthening, as joint 
and ligament, seeking to reduce these injuries and to increase 
the period these athletes are able to play.

Keywords: Women’s Futsal; Injury Esportive; Preven-
tion.
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INTRODUÇÃO
Como uma extensão especializada do futebol de campo, o 

futebol de salão, também nomeado futsal, possui características 
muito semelhantes e tem conquistado um grande número de parti-
cipantes, principalmente a partir do final da década de 1980, onde 
o espaço do futsal realmente se consolidou e passou a adquirir 
uma importância mais destacada junto à população.1,2,3,4,5,6,7,8,9,10,11

 A evolução da prática do futsal está associada basicamente 
aos aspectos táticos, técnicos e físicos, exigindo, em conseqüência 
disto, cada vez mais uma performance apurada do atleta. Estes 
por sua vez, são dispostos a treinamentos exaustivos e intensos, 
que muitas vezes os colocam a mercê de seus próprios limites 
físicos, mentais e emocionais.1,2,3,7,8,9,10, 11,12,13,14

Nessa corrida pela melhor preparação e evolução tática 
e técnica, o futebol-arte, também acaba dando um certo espaço 
ao futebol-força, visto que, o futsal caracteriza-se por uma forte 
marcação, preparo físico e estratégias de jogo bastante duras, com 
grande contato direto, tendo a realização obrigatória e constante 
de esforços de alta intensidade e curta duração, assim como, 
mudanças constantes de direção, arrancadas, travas e aceleração 
de velocidade.1,2,3,4,5,11,12,15,16,17,18,19

O futsal feminino vem ganhando espaço cada vez maior 
no Brasil e no mundo, visto que o investimento na modalidade 
tem mostrado ser tendência das federações internacionais. Como 
a modalidade luta para fazer parte do programa olímpico, o forta-
lecimento da categoria é primordial.1,2,14,15,16,17,18,19,20,21,22,23 

Pelas características da modalidade as lesões podem ser de 
caráter incapacitante e determinam o afastamento por períodos 
mais extensos dos treinamentos e das competições, para que sejam 
tratadas de forma correta.15,16,17,19,24,25,26,27,28,29,30 

A lesão esportiva resulta da ultrapassagem do limite fisio-
lógico do praticante, e é definida como qualquer acometimento 
físico que resulte no afastamento do jogador, seja de uma partida 
ou de um treino. Neste cenário ganham força os trabalhos preven-
tivos às lesões, para que essas ocorrências possam ser reduzidas, 
e com elas diminuídos os prejuízos causados pela ausência desses 
atletas em quadra.3,4,5,13,14,22,23,24,26

Apesar da evolução dos treinamentos, é difícil atingir um 
ponto de equilíbrio entre a preparação física e a exigências do atle-

MÉTODOS
O estudo realizado trata-se de uma pesquisa de campo do 

tipo retrospectiva, envolvendo os dois últimos anos de atuação 
da equipe, quantitativa e descritiva, que foi realizada nas depen-
dências do Setor de Fisioterapia da Equipe de Futsal Feminino 
da Universidade do Extremo Sul Catarinense-UNESC, anexo ao 
ginásio de treinos e de mandos de campo da equipe. A amostra en-
volveu atletas todas as atletas da equipe Sub-17, Sub-20 e Adulta 
da modalidade, totalizando 42 jogadoras. Todos os aspectos éticos 
foram respeitados mediante aprovação de projeto de pesquisa 
no Comitê de Ética em Pesquisa (988.108.2015), bem como, as 
atletas participaram da pesquisa mediante assinatura de Termo de 
Consentimento Livre Esclarecido e Informado, da mesma forma 
formalizados com os responsáveis de atletas menores de idade.

Foram utilizados para coleta dos dados referente ao presente 
estudo: Uma planilha elaborada pelos autores sendo utilizada para 
registros de todas as avaliações clínicas realizadas no período 
das duas temporadas avaliadas e os devidos assentamentos nos 
prontuários individuais. Após o período os dados foram agrupados 
e analisados através de estatística descritiva.

RESULTADOS
A partir da análise de dados coletados, das 42 atletas avalia-

das, 15 fazem parte da categoria adulta, 15 compõem a categoria 
Sub-20 e 12 atletas compõem a categoria Sub-17. Durante os dois 
anos de acompanhamento, foi registrado um total de 176 lesões, 
87 no primeiro ano e 89 no segundo. Isso representou uma média 
de 0,44 lesões por dia, considerando 400 dias, representados pelos 
200 dias por ano de atividades de treinamentos e competições.

As atletas apresentaram lesões em diferentes segmentos 
corporais com uma grande prevalência para os membros inferiores 
com 84% das ocorrências (TABELA 1).

Tabela 1 - Média do Registro de Lesões por Segmento Corporal

Procurou-se descriminar os tipos de lesões sofridas sendo que 
a incidência de entorses de tornozelo prevaleceu com um total 
de 82 incidências, representando 46,1% de todas as lesões, se-
guidas por outros tipos de lesões de membro inferior como os 

ta, seu potencial e seus limites individuais.1,5,6,7,8,16,17,18,20,22,24,27,28,29

Este estudo objetiva retratar os resultados do acompanha-
mento de duas temporadas envolvendo as lesões sofridas por 
atletas profissionais de futsal feminino profissional, estabelecendo 
reflexões de enfrentamento da problemática. 

estiramentos musculares de posteriores de coxa e/ou anteriores 
que agruparam 32,5%, depois as entorses de joelho com 15,2% 
das lesões e por fim as lesões por estiramento ou contratura dos 
adutores de coxa com 6,2% (TABELA 2).
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Tabela 2 - Média do Registro de Lesões por Segmento e Estruturas dos Membros Inferiores
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