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Visdo da fisioterapia em relacéo as doencas neuroldgicas causadas pelo esporte
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Resumo

Introducéo: Saude e bem-estar sdo preocupacdes cada vez mais frequentes na sociedade moderna e a préatica de esportes
constituem um ponto fundamental nessa rotina. Ao longo do Gltimo século, podemos ver um grande crescimento na
variedade de esporte radical, como boxe, lutas livres (artes marciais livres e futebol) e na quantidade de participantes.
Estes esportes sdo de grande impacto e mesmo as modalidades mais tradicionais ganham novos adeptos dia apds dia, e
com isso o numero de lesBes relacionadas ao esporte cresce. Objetivo: Estabelecer qual é atuacdo do fisioterapeuta no
tratamento das lesBes esportivas do esporte. Metodologia: Revisdo de artigos, relacionados ao estudo de conhecimentos
especificos dos fisioterapeutas sobre prevenc¢do de patologias ocorridas nos esportes. Resultados: O fisioterapeuta tem
conhecimentos especificos sobre a reabilitagdo do atleta e sobre esportes e, como tal, estdo mais aptos a ajudar os atletas
a se recuperarem rapidamente. As lesdes causadas pelo esporte ocorrem durante a participagdo em competicdes ou até
mesmo durante as sessdes de treinamento. A atuacdo do fisioterapeuta no tratamento dessas lesdes esportivas do cranio
cerebral, causadas pelos traumas ou choque devido a velocidade do impacto e a agressividade do esporte, se torna cada
vez mais favordvel. Conclusdo: Uma forte relacdo atleta-fisioterapeuta € necessaria para o tratamento eficaz e a
definicdo das expectativas dos atletas em relacéo a reabilitacdo de lesbes quando possivel.

Palavras-chave: Leséo esportiva; Leséo cerebral; Lesdes estiva; Fisioterapia esportiva.

Abstract

Introduction: Health and well-being are increasingly frequent concerns in modern society and the practice of sports is
a fundamental point in this routine. Over the last century, we can see a huge growth in the variety of extreme sports
such as boxing, wrestling (free martial arts and football) and in the number of participants. These sports are of great
impact and even the most traditional modalities gain new supporters day after day, and with that the number of sports-
related injuries grows. Objective: To establish the role of the physical therapist in the treatment of sports injuries.
Methodology: Review of articles related to the study of specific knowledge of physical therapists on the prevention of
pathologies that occur in sports. Outcomes: The physical therapist has specific knowledge of athlete rehabilitation and
sports and, as such, is better able to help athletes recover quickly. Injuries caused by sport occur while participating in
competitions or even during training sessions. The role of the physical therapist in the treatment of these sports injuries
to the brain skull, caused by trauma or shock due to the speed of impact and the aggressiveness of the sport, becomes
increasingly favorable. Conclusion: A strong athlete-physiotherapist relationship is necessary for effective treatment
and the definition of athletes' expectations regarding injury rehabilitation when possible.

Keywords: Sports injury; Brain injury; Stowage injuries; Sports physiotherapy.

Resumen

Introduccion: La salud y el bienestar son preocupaciones cada vez mas frecuentes en la sociedad moderna y la practica
del deporte es un punto fundamental en esta rutina. Durante el siglo pasado, podemos ver un gran crecimiento en la
variedad de deportes extremos como el boxeo, la lucha libre (artes marciales libres y fatbol) y en el nimero de
participantes. Estos deportes son de gran impacto e incluso las modalidades méas tradicionales ganan nuevos adeptos
dia tras dia, y con ello crece el nimero de lesiones relacionadas con el deporte. Objetivo: Establecer el papel del
fisioterapeuta en el tratamiento de las lesiones deportivas. Metodologia: Revisién de articulos relacionados con el
estudio de los conocimientos especificos de los fisioterapeutas sobre la prevencion de patologias que se dan en el
deporte. Resultados: El fisioterapeuta tiene conocimientos especificos sobre la rehabilitacion y los deportes de los atletas
y, como tal, esta en mejores condiciones para ayudar a los atletas a recuperarse rapidamente. Las lesiones provocadas
por el deporte se producen durante la participacion en competiciones o incluso durante las sesiones de entrenamiento.
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El papel del fisioterapeuta en el tratamiento de estas lesiones deportivas en el craneo encefalico, provocadas por
traumatismos o golpes debido a la velocidad del impacto y la agresividad del deporte, se hace cada vez mas favorable.
Conclusion: Es necesaria una fuerte relacion atleta-fisioterapeuta para un tratamiento efectivo y la definicion de las
expectativas de los atletas con respecto a la rehabilitacion de lesiones cuando sea posible.

Palabras clave: Lesion deportiva; Dafio cerebral; Lesiones de estiba; Fisioterapia deportiva.

1. Introducéo

Fisioterapia € uma ciéncia da salde que se aplica ao estudo, diagnéstico, prevencéo e tratamento de disfungdes cinéticas
funcionais de 6rgaos e sistemas do corpo humano. Segundo a Confederacdo Mundial de Fisioterapia (WCHPT), a fisioterapia é
definida como a area da salde responsavel por promover, desenvolver, manter e reabilitar as capacidades de mobilidade e
funcionalidade das pessoas ao longo de toda a sua vida. (Brasil, 2007).

Na sociedade, o fisioterapeuta é visto como um profissional apto a evitar e a tratar lesdes de pessoas de todas as
idades. Mas na verdade a area € muito mais ampla e capaz de atender diversos quadros, sejam temporarios ou cronicos. A partir
do diagndstico, o fisioterapeuta prescreve o tratamento a ser realizado, o qual varia de acordo com a condicéo do paciente e a
lesdo a ser tratada. Portanto esse profissional da saide vem desenvolvendo um trabalho significativo na pratica de esportes
radicais em todos seus segmentos, uma vez que o cotidiano dos esportistas em geral se depara com vérias lesdes, tanto dos
membros superiores e inferiores como lesdes cranianas, devido 0s impactos constantes nos esportes radicais e até mesmo nos
esportes mais tradicionais. (Brasil, 2007).

Salde e bem-estar sdo preocupagdes cada vez mais frequentes na sociedade moderna e a pratica de esportes constituem
um ponto fundamental nessa rotina. Ao longo do Gltimo século podemos ver um grande crescimento na variedade de esporte
radical, como boxe, lutas livres (artes marciais livres e futebol) e na quantidade de participantes. Estes esportes sdo de grande
impacto e mesmo as modalidades mais tradicionais ganham novos adeptos dia apds dia, e com isso nimero de lesdes relacionadas
ao esporte cresce (Perrine et.al., 2017).

A incidéncia de lesdes neurologicas relacionadas a préaticas esportivas radicais e tradicionais é estimada em 10% a 25%,
sendo que, destes 0,6 a 3% apresentam algum déficit neurolégico associado. Portanto esses dados séo levantamentos feitos nos
Estados Unidos, com esportes de contato com o futebol, boxe e lutas livres. (Faul et al., 2010).

A lesdo cerebral traumatica (LCT) € definida como um golpe ou pancada na cabega ou um ferimento na cabeca penetrante
que perturba o funcionamento normal do cérebro. LCT pode ocorrer quando a cabeca violentamente atinge um objeto, ou quando
um objeto atravessa o cranio e entra no tecido cerebral. Os sintomas podem ser leve, moderado ou grave, dependendo da extensao
dos danos para o cérebro. Os casos leves podem resultar em uma pequena mudanga no estado mental ou consciéncia, enquanto
casos mais graves podem resultar em longos periodos de inconsciéncia, coma ou até mesmo a morte. (Perrine et.al., 2017).

As lesBes provocadas por esportes sdo frequentes entre atletas e outras pessoas que participam de esportes. Certas lesbes
que sdo tradicionalmente consideradas lesGes provocadas por esportes podem também ocorrer em pessoas que ndo participam
dessas modalidades. Todavia as lesdes esportivas contribuam com eventuais fatalidades, a principal causa de lesdes crénicas e
até mesmo a morte estdo relacionadas a lesdes cerebrais traumética (Herweh et. al., 2018).

Os traumatismos por impacto causados por esportes podem resultar em hematomas, concuss@es e fraturas. Este tipo de
lesdo envolve geralmente colisdes de grande impacto com outros atletas ou objetos (por exemplo, placagens no futebol
americano, queda agressiva no futebol brasileiro ou pancada contra os separadores no hoquei), quedas e pancadas diretas (por
exemplos no boxe e nas artes marciais livres) (Mckee et. al., 2013).

As lesOes causadas pelo esporte ocorrem durante a participacdo em competices ou até mesmo durante as sessoes de
treinamento. Uma leséo esportiva pode ser definida como dano aos tecidos do corpo, o excesso de treinamento ou até mesmo de
competi¢des favorecem o aumento do risco de lesdes, podendo essas lesdes esportivas resultarem em trauma agudo ou estresse

repetitivo associados ao esporte; e pode afetar 0ssos, tecidos moles (ligamentos, muasculos e tenddes) ou outros rgdo como o
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cranio e tecidos cerebrais causando em casos mais graves uma doenca conhecida como Encefalopatia Traumatica Cronica (ETC),
sendo uma enfermidade degenerativa relacionada com choques na regido da cabega, também conhecida como deméncia
pugiléstica porque comecou a ser estudada como uma consequéncia do boxe. (Huber et.al., 2016).

Nesta perspectiva a atuacgéo do fisioterapeuta no tratamento dessas lesdes esportivas do crénio cerebral, causadas pelos
traumas ou choque devido a velocidade do impacto e a agressividade do esporte, se torna cada vez mais favoravel, pois este
profissional tem conhecimentos especificos sobre a reabilitacdo do atleta e sobre esportes e, como tal, estdo mais aptos a ajudar
os atletas a se recuperarem rapidamente. Uma forte relacdo atleta-fisioterapeuta é necessaria para o tratamento eficaz e a definicéo
das expectativas dos atletas em relagdo a reabilitacdo de lesdes quando possivel, o que fizesse necessario a realizacdo desse
estudo, que tem por objetivo conhecer os beneficios da atuacdo da Fisioterapia diante das lesdes traumaticas causadas pelos
Esportes radicais, artes marciais livres, futebol, boxe e futebol americano (Organizacdo Mundial da Salde, 2020).

Sobre esses quesitos, 0 presente estudo tem como objetivo estabelecer qual é atuagdo do fisioterapeuta no tratamento
dessas lesGes esportivas do cranio cerebral, causadas pelos traumas ou choque devido a velocidade do impacto e a agressividade
do esporte.

2. Metodologia

O estudo se caracteriza em uma revisao integrativa e sistematica da literatura, a qual é baseada na experiéncia vivenciada
pelos autores, configurando-se como uma pesquisa de carater exploratorio, qualitativa e descritivo com uma abordagem que
consiste no entendimento dos fatos estudados, expondo a concepcdo dos participantes (Terence; Filho, 2017).

A formulacdo deste trabalho ocorreu por meio da revisdo bibliografica, descritiva, integrativa e exploratéria de
abordagem qualitativa. O assunto definido para pesquisa, foi acerca da viséo da fisioterapia em relacéo as doengas neuroldgicas
causadas pelo esporte. De acordo com Gil (2017), é uma pesquisa realizada com base em material ja publicado, passando a
incluir outros tipos de fontes, como o material disponibilizado pela Internet onde se buscam todos os materiais j& publicados em
relagdo ao tema requisitado, principalmente artigos cientificos originais.

Artigos encontrados Apbs as leituras e estudo dos APIC_’S da ;xclus_ao, foram

conforme as palavras ‘ artigos  encontrados, ~ foram utiliza 05 5 artigos para o

chaves: 45 artigos. excluidos: 20 artigos. ‘ desenvolvimento da
pesquisa.

A pesquisa foi realizada em abril a junho de 2022, na base de dados: Literatura Latino Americana e do Caribe em
Ciéncias da Saude (LILACS), Scientific Electronic Library Online (SciELO), Biblioteca Nacional de Medicina dos Estados
Unidos (PUBMED), Sistema Online de Busca e Analise de Literatura Médica (MEDLINE), Biblioteca Virtual em Salde (BVS),
na lingua inglesa e portuguesa. Foi realizada uma revisao bibliogréafica de artigos, relacionados ao estudo de prevencédo de
patologias ocorridas em atletas amadores ou de atletas profissionais, com os seguintes descritores: lesdo esportiva; Lesdo

cerebral; Les0es estiva; Fisioterapia Esportiva. Os artigos incluidos foram publicados entre 2001 a 2022.

3. Resultados e Discussao
Podemos verificar que os dados compilados nesta revisdo sdo significativamente limitados, devido as insuficiéncias
inerentes com relatos de casos retrospectivos usados para estudar ETC. De um modo geral mostrou que a patologia tem forte

relacdo com lesdes provocadas por esportes radicais livres (artes marciais, boxe, futebol americano e futebol.), devido este
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esporte envolver impactos repetidos direto no cranio gerando alterages neurolégicas como a concussao, como podemos verificar

no Quadro 1:

Quadro 1: Autor, ano, objetivo do estudo e resultado ou conclus&o.

Autor, ano

Obijetivo do estudo

Resultados ou Conclusao

Krist et al., 2013

Analisar o protocolo utilizado para
prevencdo das lesdes.

N&o reduziu significativamente o risco de lesdes.

Van Beijsterveldt et al., 2012

Investiga o efeito do programa de
prevencdo de lesdes “Thell” sobre a
incidéncia e gravidade de lesGes.

A incidéncia das lesdes foi quase igual entre os
dois grupos de estudo.

Martins et. al., 2019.

Verificar se ha relacdo entre
encefalopatia traumatica cronica e a
pratica de boxe

As lesbes na cabega foram responsaveis pela
maior distribuicdo de lesBes por regido
anatdmica

Resende, Cédmara, Callegari, 2014

Fisioterapia e prevencdo de lesdes
esportivas.

Prevengdo do tratamento de lesdes esportivas
torna-se altamente imprescindivel para a atuagao
do fisioterapeuta, que necessita redirecionar seu
foco de atencdo, das lesBes ja instaladas, para
situagdes de risco.

Rozendo,
2018.

Ochotorena e Mendonca

Analisar a relacdo entre as lesBes
frequentes no futebol e o papel que a
fisioterapia pode proporcionar na
performance do atleta

A atuacdo do fisioterapeuta é imprescindivel na
utilizacdo da prevencdo de lesdes esportivas e na
sua reabilitacdo, onde destacaram-se varios
recursos fisioterapéuticos usados durante a fase

da lesdo, sendo estes: crioterapia; hidroterapia;
eletroterapia; laserterapia; termoterapia;
mecanoterapia; cinesioterapia; assoterapia, e
outros

Fonte: Elaboracéo Propria.

Um atleta de esportes radicais pode sustentar repetidamente impactos de cabega com aceleragdo translacional e
rotacional relativamente alta incorridos por um longo periodo tempo, 0 que pode causar 0 rompimento de estruturas como o
septo pellcido e a substancia negra, bem como danos ao cerebelo e hemisférios cerebrais, todos observados em pacientes com
ETC (Lim et. al., 2019).

De acordo com Perrine et. al., (2017), uma dificuldade relatada pelos autores foram em diferenciar a encefalopatia
traumaética cronica de outras doencas neurodegenerativas mais comuns como Parkinsonismo, Alzheimer entre outras doengas
devido aos seus sinais e sintomas ser bem parecidos, mas um fator predominante da ETCé os grandes impactos na cabeca).

Para Resende, Camara e Callegari (2014), a prevencéo de lesGes cerebrais de leve a graves ou cronicas originadas no
esporte é imprescindivel para os fisioterapeutas, deixando de focar sua atencéo na lesdo e redirecionando sua atengao aos riscos
de lesdes que os atletas estdo expostos. Segundo esses autores, os beneficios do tratamento fisioterapéutico preventivo séo:
Aumento da longevidade esportiva do atleta, maximiza¢&o do rendimento no esporte com treinamento seguro, de modo que uma
lesdo ndo inviabilize 0 andamento dos treinos ou ainda represente perda nas conquistas esportivas adquiridas.

Santos e Greguol (2016) relatam que é necessario conhecer as lesdes, as cargas de treino, o histérico prévio do atleta e
a corregdo de técnicas inadequadas de movimento que os atletas estdo expostos para que se possa eficazmente prevenir as lesées

ocasionadas no esporte e assim aumentar a longevidade do atleta no esporte.

Lesdo cerebral traumatica

A encefalopatia traumaética crénica (ETC) estd implicada como uma condi¢do neurodegenerativa resultante do
traumatismo craniano repetitivo, muitas vezes sustentado pela participacdo em esportes de contato como o boxe (Perrine et.
al.,2017). Na encefalopatia traumatica cronica, o espectro da patologia da tauopatia hiperfosforilada (deméncia fronto temporal),

varia em gravidade, de epicentros perivasculares focais de emaranhados neurofilibrilares neocortex frontal a tauopatia grave
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deméncia por emaranhados) que afeta regides cerebrais generalizadas, incluindo o lobo temporal medial, permitindo assim um
estadiamento progressivo da patologia dos estagios I-1V (Mckee et. al., 2013).

Lesao cerebral traumatica ou traumatismo craniano é uma leséo que atinge somente o cranio, normalmente ocasionada
por um forte impacto. Pode causar danos graves ao cérebro, como contusdo ou coagulo sanguineo. Neste Ultimo caso, o
traumatismo craniano passa a ser chamado de traumatismo cranioencefalico. Portanto o Traumatismo Craniano Encefalico
(TCE), pode ser de qualquer natureza sendo de pancada violenta na cabeca provoca a extensdo para uma fase subaguda e crénica
do trauma desencadeando complicacBes para varios sistemas do corpo. Podem ser observadas alteragdes musculoesqueléticas,
disturbios cardiovasculares, disfungbes endocrinolégicas, alteracdes no trato intestinal e urinario, bem como na dindmica
respiratoria, além de comprometimentos no sistema sensério-motor (Delisa; Gans, 2002).

Em cada um desses estagios tem se um aumento nas alteracfes cognitivas e comportamentais do individuo; os sintomas
no estagio | da encefalopatia traumatica crénica incluem dor de cabeca e dependendo a perda de atengdo e concentracdo. Os
sintomas adicionais no estagio Il incluem depressao, explosividade e perda de meméria a curto prazo. (Mckee et. al., 2013).

Contudo a lesdo do TCE pode comprometer todos os membros ocorrendo, concomitantemente, alteragdes de tonus e de
postura. Inicialmente o tnus encontra-se reduzido e mais usualmente evolui para um quadro de espasticidade, podendo levar a
instalacdo de um quadro que contribui para a ocorréncia de contraturas e deformidades. A presenca de ataxia, com dificuldade
para coordenacdo de movimentos, também pode ocorrer em decorréncia de lesfes ao nivel do cerebelo. Assim como pode haver
a presenca de tremores involuntarios, resultante da lesdo do sistema extrapiramidal, mais especificamente nos nicleos da base
(Cavalcanti; Galvéo, 2007).

Nesta perspectiva, podemos observar que existe variedades de sequelas deixadas pelo traumatismo craniano. Podemos
destacar aqui a fadiga mental, pois é um sintoma comum depois da lesdo cerebral, podendo durar varios anos. Pode ser
incapacitante e afetar o trabalho, bem como as atividades domésticas e sociais e, consequentemente, diminuir a qualidade de
vida (JOohansson et al., 2009; Norrie et al., 2010).

Dentre os esportes de contato fisico, a maior incidéncia de concusséo cerebral geralmente se concentra no héquei no gelo
masculino, seguido, respectivamente, pelo futebol americano, ragbi e futebol (Prien et al, 2018 apud Kohojo et al, 2003) . Os
atletas acometidos por essa lesdo cerebral apresentam sintomas agudos mais comuns de dor de cabeca e tontura, que geralmente
duram entre 7 e 10 dias ap6s o incidente (Prien et al, 2018 apud Ellemberg et al, 2009).

Papel da fisioterapia nas lesfes cerebrais traumaticas

No entanto, vale destacar a importancia do profissional terapéutico para proporcionar uma melhoria na reabilitacio deste
paciente. Existem estudos que comprovam varias combinagdes de diferentes técnicas e procedimentos terapéuticos capaz de
restaurar esses pacientes, revertendo os sintomas da lesdo e impedindo o seu agravamento, havendo chance de recuperacéo total
e retorno ao nivel de competicdo. (Silva, et al., 2011).

O acompanhamento com fisioterapeutas desportivos é ainda fundamental na reabilitacdo de atletas. Esses profissionais
sdo treinados para trabalhar forca muscular, poténcia, flexibilidade, resisténcia, equilibrio, propriocepcdo e até mesmo
desempenho cardiovascular. De lesdes leves a graves, sua participacdo nos cuidados com o dia a dia no atleta, em especial
durante o treinamento é fundamental. (Silva e Mejia, 2013).

Porém a visdo do fisioterapeuta desportivo frente as doencgas neurolégicas provocadas pelos esportes radicais, funciona
por meio de programas individuais. O tratamento sera planejado e pensado segundo as necessidades de cada paciente, levando
em conta suas condicdes e limites. Sendo assim, a terapia pode envolver diversas técnicas e procedimentos, combinados em
busca do melhor prognéstico possivel em um curto periodo. Normalmente, é indicada em casos de disfun¢des traumato-

ortopédicas e reumatologias. Dentre as patologias que a fisioterapia esportiva pode atuar estdo: pés-operatorios, lombalgias,
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lesbes musculares e ligamentares, fraturas, tendinopatias, instabilidades articulares, processos degenerativos, entre outras.
(Rodrigues et al. 2016).

Contudo a estabilidade clinica do paciente é fundamental para o alcance do melhor progndstico e esté relacionada com
os fatores supracitados. Considerando que o déficit cognitivo e o de comportamento podem dificultar a obtencédo de informacgoes
sobre o seu estado de salde, devem-se observar regularmente oscilacfes no nivel de consciéncia, aspecto da secrecdo pulmonar,
condic@es urinarias intestinais, sinais vitais, Ulcera de pressdo, edemas dos membros, enfim realizar um exame clinico e fisicos
minucioso a fim de investigar um foco infeccioso, um disturbio hidroeletrolitico ou metabdlico, um efeito colateral de uma

medicacdo ou outra condicdo que exija um tratamento clinico especifico (Delisa; Gans, 2002).

As principais técnicas ou tratamentos utilizados pelo fisioterapeuta em atletas

Rozendo, Ochotorena e Mendonga (2018), ao abordar sobre as possiveis técnicas fisioterapéuticas em atletas praticantes
de esportes radicais para reduzir o indice elevado de lesGes, onde destacou-se 0s exercicios proprioceptivos, que ajudam a manter
uma excelente resposta do sistema somatosensorial.

O uso dos exercicios fisioterapéuticos auxilia na manutencéo do equilibrio, sendo estes dindmicos, multidirecionais e
especificos, pois trabalham com componentes do equilibrio dindmico das articulagdes que, durante os movimentos, conservam
0s membros e as articulagBes firmes. A fisioterapia também conta com outros recursos fisioterapéuticos usados durante a fase
da lesdo, sendo estes: crioterapia; hidroterapia; eletroterapia; laserterapia; termoterapia; mecanoterapia; cinesioterapia;
massoterapia.

Nascimento e Takanashi (2018), em suas pesquisas ressaltaram que as possiveis técnicas fisioterapéuticas em atletas
praticantes de esportes precisam levar em consideracdo a atencdo primaria (prevencao), até a terciaria (reabilitacdo). Logo, o
tratamento preventivo é delineado e realizado de maneira eficaz, com base no levantamento dos fatores de risco dessas lesdes,
da andlise de sinais especificos do esporte, como os erros de movimentos executados pelos atletas, onde o método de prevencéo
das lesdes destacou-se a importancia de um bom aquecimento /alongamento, além da necessidade do descanso, de uma nutricao

balanceada e um treinamento individualizado.

4. Concluséo

Podemos verificar no decorrer do texto, os beneficios da fisioterapia esportivas identificados nesse trabalho, pois
propicia 0 aumento da longevidade esportiva do atleta; maximizacdo do rendimento no esporte com treinamento seguro de modo
que uma lesdo ndo inviabilize o andamento dos treinos ou ainda represente perda nas conquistas esportivas adquiridas; reducéo
dos niveis de carga e de aumento da capacidade do corpo humano de tolerar ou reagir aos padrfes de carga, aumento do
rendimento do atleta e reducéo do nimero de lesdes esportivas durante sua pratica.

O fisioterapeuta é um profissional imprescindivel na dindmica dos esportes desde os mais leves até os mais violentos,
porem a prevencdo e o tratamento adequado da lesdo em tempo héabil faz toda a diferenca para o atleta que logo, logo estara
novamente nas competi¢Bes, portanto, 0 acompanhando e alinhando dos treinos e competicBes com a orientacdo deste
profissional da saide visa um melhor desempenho do atleta e durabilidade de sua carreira.

Contudo ressaltamos a importancia das inovacgdes tecnoldgicas como aliadas na avaliacdo, diagndstico e tratamento de
atletas de diversas modalidades esportivas, e sugerimos novos estudos nessa tematica, para contribuir com o papel da profissao

em decorréncia de lesGes ocasionadas pelo esporte.
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