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EFEITOS DE UM PROGRAMA DE PREVENGAO DE
LESAO SOBRE PERFORMANCE MUSCULAR E
CONTROLE POSTURAL EM ATLETAS DE FUTSAL

EFFECTS OF AN INJURY PREVENTION PROGRAM ON Erica Motta Candia’
MUSCLE PERFORMANCE AND POSTURAL CONTROL IN Simone Lara'
INDOOR SOCCER ATHLETES

Lilian Pinto Teixeiral
EFECTOS DE UN PROGRAMA DE PREVENCION DE
LESIONES SOBRE RENDIMIENTO MUSCULAR Y CONTROL
POSTURAL EN DEPORTISTAS DE FUTSAL

Resumo: O objetivo foi avaliar os efeitos de um programa preventivo sobre
o desempenho isocinético dos musculos extensores e flexores do joelho e
o controle postural em atletas jovens de futsal. Foram incluidos 12 atletas
(23,14 £4,37 anos), no qual realizaram uma avdliacdo, pré e pds- 1-  Universidade Federal do Pampa
infervencdo, da forca muscular, através do dinamémetro isocinético (UNIPAMPA).
(Biodex System Pro 4) e do controle postural, por meio da posturografia
din@mica computadorizada (Sistema EquiTest®), incluindo os testes de
organizagdo sensorial (TOS), divididos em seis condi¢gdes, que fornecem a
informacdo quantitativa a respeito da funcionalidade dos sistemas
responsdveis pela manutencdo do equilibrio (visual, vestibular e
somatossensorial). Os atletas participaram de um programa de prevencdo
de lesdo durante 12 semanas. Quanto aos resultados, houve melhorias
importantes sobre o desempenho isocinético dos atletas pds-intervencdo,
especialmente no pico de tforque e a poténcia dos flexores da coxa, bem
como sobre o controle postural, nas condicdes Il e VI dos TOS. Como
conclusdes, sugere-se que a melhora desses pardmetros pds-intervencdo
possa reduzir o risco de desenvolvimento de lesdes nesses atletas.

E-mail: slarafisio@yahoo.com.br.

Palavras-chave: Futebol. Equilibrio postural. Forca muscular. Lesdes
esportivas.

Abstract: To evaluate the effects of a 12-week injury prevention program on
the isokinetic performance of knee extensor and flexor muscles and
postural control in young indoor soccer athletes. Twelve athletes (23.14
4.37 years) were included and assessed before and after the intervention.

Muscle strength was assessed using the isokinetic dynamometer (Biodex Recebido em: 01/03/2024
System Pro 4), and postural control was assessed using posturography Revisado em: 05/07/2024
dynamics (EquiTest® System) and sensory organization tests (TOS). This Aceito em: 08/07/2024

parameter was divided into six conditions that analyzed systems responsible
for maintaining balance (visual, vestibular, and somatosensory). The
isokinetic performance improved after the intervention, especially in peak
forque and thallus flexors power, as well as postural control (TOS) in
conditions Il and VI. Thus, the improvement observed in these parameters
after intervention may reduce the risk of lesions in indoor soccer athletes.

Key-words: Athletic Injuries. Muscle Strength. Postural Balance. Soccer.

Resumen: Evaluar los efectos de un programa preventivo sobre el rendimiento
isocinético de los muUsculos extensores y flexores de la rodilla y el control postural

en jévenes deportistas de fUtsal. Se incluyeron 12 deportistas (23,14 4,37 anos), Copyright: © 2024. This is an open access article
alos que se les realizé una evaluacién de fuerza muscular pre y postintervencion distributed under the terms of the
mediante dinamdmetro isocinético (Biodex System Pro 4) y control postural , which permits unrestricted use,

mediante posturografia computarizada (EquiTest® System), incluyendo pruebas distribution, and reproduction in any medium, provided the
de organizacion sensorial (POS), divididas en seis condiciones, que brindan original work is properly cited.

informacién cuantitativa sobre la funcionalidad de los sistemas responsables de
mantener el equilibrio (visual, vestfibular y somatosensorial). Los atletas
participaron en un programa de prevencion de lesiones de 12 semanas. En
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cuanto alos resultados, hubo mejoras importantes en el rendimiento isocinético de los atletas post-intervencion, especialmente
en el torque mdaximo y la potencia de los flexores del muslo, asi como en el control postural, en las condiciones lll y VI de las
POS. Como conclusiones se sugiere que mejorar estos pardmetros postintervencion puede reducir el riesgo de desarrollar

lesiones en estos deportistas.

Palabras clave: Equilibrio Postural. Fuerza Muscular. FUtbol. Lesiones Deportivas.

INTRODUGAO

O futsal € um esporte coletivo, praticado
por milhdes de pessoas em fodos os continentes,
e com uma crescente popularidade dentro do
cendrio esportivo!. Devido aos padrdes de
movimentos exigidos, como saltos, corridas
curtas e longas, mudancas rdpidas de direcdo,
cabeceios, chutes e muito contato fisico entre
os jogadores?, essa modalidade estd associada
indice de

com um alto lesdes corporais.

Corroborando, um estudo encontrou uma
incidéncia de 91,5 lesdes por 1000 horas de
exposicdo, em atletas de futsal durante um
campeonato  nacional, e destas, 44%
envolveram as extremidades inferioress.

Além das caracteristicas da propria
modalidade, fatores intrinsecos relacionados
com déficits proprioceptivost e alteracdes no
desempenho muscular nos membros inferioress
estdo associados com maior risco de
desenvolvimento de lesdes. Assim, a avaliacdo
da performance muscular se faz relevante,
considerando a crescente demanda por altos
niveis de forca e poténcia no futsal, em acdes
gue envolvem um elevado nUmero de sprints,
chutes em alta velocidade, saltos, mudancas de
direcdo, aceleracdes e desaceleracdess. Da
mesma forma, a integridade da funcdo
proprioceptiva de membro inferior & essencial
para o confrole neuromuscular do afleta de
futsal, sendo sua avaliagcdo, um importante
método de

informacdo  diagndstica e

progndstica’.

Assim, a avaliacdo destas varidveis é
fundamental para a criacdo de estratégias de
prevencdo de lesdes no futsal. Nesse sentido,
uma revisdo sistemdtica com metandlise
evidenciou que programas de prevencdo de
lesdo, em especial o FIFAT1+, foram efetivos
para a reducdo significativa do risco de lesdo,
tendo influéncia positiva sobre o equilibrio
dos atletass,

din@mico e agilidade

componentes importantes associados ao
rendimento esportivo no futsal. Porém, trabalhos
reporfando os efeitos de intervencoes
preventivas em atletas de futsal brasileiros séo
limitados.

Assim, o objetivo desse estudo foi avaliar
os efeitos de um programa preventivo sobre o
desempenho  isocinético  dos  musculos
extensores e flexores do joelho e o confrole

postural em atletas jovens de futsal.

MATERIAIS E METODOS
Amostra

Esse estudo de intervencdo estd em
conformidade com os preceitos da Declaracdo
de Helsinke, no qual foi aprovado pelo Comité
de Etica em Pesquisa institucional (n° 1.685.733),
um Termo de
(TCLE),

conforme orientacdes da Resolucdo 466/2012.

e o0s sujeitos assinaram

Consentimento Livre e Esclarecido

A selecdo da amostra foi por
conveniéncia e os critérios de inclusdo foram:
jogadores do sexo masculino, infegrantes do

time em treinamento regular, sem lesdes prévias
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nos Ultimos 06 meses, com tempo minimo de 03
meses de treinamento. Os critérios de exclusdo
foram: atletas em afastamento do time por
qualguer motivo de salde ou em fase de
reabilifacdo, e que ndo obftivessem frequéncia
minima de 75% no estudo.

Afim de caracterizar a amostra, foi
avalioda a idade, a domindncia dos membros
inferiores (determinada através do relato do
atleta) e os dados antropométricos (massa e
estatura). Logo, foram excluidos trés atletas
(devido a afastamento por lesdo), e assim,
incluidos, no presente estudo, 12 atletas (23,14
+4,37 anos, 76,40 £11,56 de massa corporal, e
1,74 £7,08 de estatura).

Instrumentos
Avaliagdo isocinética

A performance muscular foi avaliada
com o dinamdmetro isocinético Biodex System
Pro 4 (Biodex Medical Systems, Inc, Nova lorque,
EUA), nos modos concéntrico e excénftrico,
constando de cinco repeticdes, dos musculos
extensores e flexores do joelho de ambas as
pernas, avadliadas  alternadamente nas
velocidades de 60°s. Os atletas realizaram um
aguecimento prévio de cinco minutos em uma
bicicleta ergométrica, sem carga, mantendo a
velocidade constante, antes de iniciar os testes
isocinéticos. Antes de iniciar o teste, os atletas
executaram trés repeticoes submdximas prévias
para familiarizacdo com os procedimentos.
Todos os atletas receberam estimulacdo verbal
durante os testes, e demais orientacdes do teste
estdo em conformidade o protocolo de

Bittencourt?.
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Foram avaliadas as varidveis de pico de
torque (PT), trabalho total (TT), poténcia (POT), e
(RAA).  Em

relacdo aos valores ideais, assimeftrias superiores

relacdo  agonista-antagonista
a 10% entre os membros sGo consideradas risco
elevado para lesdes'. O valor de normalidade
referente a RAA no modo concéntrico é de 60%
nas velocidades baixas (60°/s-)10.

Considerando que, no movimento de
chutar a bola, ocorre a contracdo concéntrica
dos extensores do joelho e excéntrica dos
flexores, a comparacdo dos picos de torque
durante os referidos tipos de contracdo, seria o
mais indicado para a observacdo dos
desequilibrios na articulacdo do joelho em
jogadores de futebol. Sendo assim, nesse estudo
foi realizada a razdo funcional, calculada pela
divisdo do PT excénfrico dos flexores pelo PT
concéntrico dos extensores, no qual valores
proximos de 1 sdo considerados dentro da

normalidade’!.

Avdliagdo do controle postural

Avaliado através da posturografia
(PDC),

EquiTest® versdo 4.1. A avaliacdo seguiu os

din@mica computadorizada Sistema

critérios  estabelecidos pela  NeuroCom,
empresa fabricante do Equitest. Os individuos
permaneceram  descalcos em  posicdo
ortostdtica, presos ao aparelho através de um
colete, com os membros superiores ao longo do
corpo e os pés em um local pré-designado.
Foram avaliados os seguintes festes:

-Testes de organizacdo sensorial (TOS):
Fornecem a informacdo quantitativa a respeito
da funcionalidade dos trés sistemas informantes

do equilibrio, composto por seis condicdes':
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Condicdo I: o paciente é colocado em
pé, com os pés afastados sobre os sensores da
superficie de referéncia;

Condicdo II: € mantida a mesma

ARTIGO ORIGINAL

Condicoes IV, V e VI: sdo repetidas as
tarefas das condicdes |, Il e lll, respectivamente,
mas a superficie de referéncia oscila com

movimentos d semelhanca de uma gangorra.

posicdo com os olhos fechados;

Condicdo lll: o atleta mantém os olhos
abertos, mas o campo visual sofre
deslocamentos antero-posteriores;

Quadro 1. Protocolo de Intervencdo

Exercicios

| Repeticoes/ tempo

Protocolo FIFAT1+

| - Exercicios de corrida (abertura com aguecimento, em pares, onde o
percurso é de 6 pares de cones paralelos com 5 metros de distncia entre
eles, totalizando a distéincia de 50m em cada exercicio e repeticdo)

Exercicio de corrida para a frente

Exercicio de corrida com o joelho para fora

Exercicios de corrida com o joelho para dentro

Exercicio de corrida em volta do colega

Exercicio de corrida com salto e contato de ombro com ombro

Exercicio de corrida com sprints para frente e para trds

NINININININ

Il — Exercicios de forca, pliometria e equilibrio

Prancha

Nivel 1: ambas as pernas

3/ 20-30 seg

Nivel 2: pernas alternadas

3/ 20-30 seg

Nivel 3: elevacdo de uma perna

3/ 20-30 seg

Prancha lateral

Nivel 1: estdtico

3/20-30 seg (cada lado)

Nivel 2: dindmico

3/20-30 seg (cada lado)

Nivel 3: com elevacdo da perna

3/20-30 seg (cada lado)

Exercicio de fortalecimento de isquiotibiais (ndrdicos)

Nivel 1 3-5

Nivel 2 7-10
Nivel 3 12-15
Exercicios de equilibrio

Nivel 1: Equilibrio em uma perna - segurando uma bola 2/30seg
Nivel 2: Equilibrio em uma perna - jogando a bola para o parceiro 2/30seg
Nivel 3: Equilibrio em uma perna - testando o parceiro 2/30 seg
Agachamento

Nivel 1: levantando a ponta do pé 2/ 30 seg

Nivel 2: afundos frontais

2 x 10 (cada membro)

Nivel 3: uma perna agacha

2 x 10 (cada perna)

fortalecimento de isquiotibiais e complexo pdstero-lateral do quadril

Protocolo de exercicios para o complexo gliteo

Ponte - elevacdo de quadiril

Nivel 1: ponte — apoio bipodal

2 x 30 segundos

Nivel 2 e 3: ponte — apoio unipodal

2 x 30 segundos (cada
perna)

Nivel 2 e 3: Exercicio de ostra em decubito lateral e faixa eldstica ao redor
das coxas

8-12 repeticoes

Treinamento sensoriomotor

Nivel 2 e 3: Treinamento de agilidade com saltos

| 8-12 repeticoes
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Ao final do teste, o resultado é expresso
por cada condicdo avaliada e pelo indice total
de equilibrio (Composite), avaliado como uma
média ponderada das pontuacdes das seis
condicdes do TOS.

A condicdo |, lll e VI avalia o sistema
visual, proprioceptivo e vestibular, a condicdo ll e
V avalia o sistema proprioceptivo e vestibular e a
condicdo IV avalia o sistema proprioceptivo's.
Também foi redlizada uma andlise sensorial do
equilibrio, por meio da razdo entre as médias de
uma condicdo sobre a oufra, assim sendo:
sistema somatossensorial (TOSII/TOSI), o sistema
visual  (TOSIV/TOSI)
(TOSV/TOSI).

- Teste unipodal: Esse teste quantifica a

e o sistema vestibular

velocidade da oscilagdo ( 7/ s) com o individuo
em pé em uma perna sob quatro condicdes: 1)
perna direita com abertura olhos, 2) perna direita
com olhos fechados, 3) perna esquerda com

olhos abertos e 4) perna esquerda com olhos

fechado; no qual valores maiores indicam
maiores instabilidades posturais'.
Protocolo de intervencdo

O protocolo preventivo foi realizado

durante 12 semanas, com duas sessdes semanais
e com duracdo aproximada de 30 minutos. A
intervencdo consistiu em exercicios baseados no
FIFA 11+, que é um programa completo com
exercicios de corrida e preventivos especificos
com foco na forca, equilibrio e agilidade de
CORE e membros inferiores, e apresenta frés
niveis de dificuldade crescente para fornecer
variagdo e progressdo’s; exercicios com enfoque
na musculatura gldtea’l® e no treinamento

sensorio-motor, incluindo treinos de agilidade e

ARTIGO ORIGINAL

saltos!”. A progressdo dos exercicios (nivel 1,2 e 3)

ocorreu a cada 04 semanas, conforme quadro 1.

Andlise estatistica

Para a andlise dos dados, foi utilizado o
programa SPSS, versdo 20.0, no qual foi utilizada
andlise descritiva, por meio de medidas de
média e desvio padrdo. Para ftfestar a
normalidade dos dados foi utilizado o teste de
Shapiro-Wilk. Desta forma, as diferencas entre as
testagens (pré e pds-testes) foram avaliadas pelo
teste t de student pareado nas varidveis com
distribuicdo normal, e pelo teste de Wilcoxon
para varidveis com distriouicdo ndo normal. Para
todas as andlises foi considerado um nivel de

significncia de menor que 0,05.

RESULTADOS

O desempenho funcional do joelho no
modo concéntrico, pré e poés-intervencdo estd
descrito na tabela 1. No lado dominante,
podemos observar um aumento no PT e na POT
dos flexores, na POT dos extensores e na RAA pds-
intervencdo. J&d no lado ndo dominante,
percebemos um aumento no PT e na POT dos
flexores e uma reducdo no TT dos extensores.

O desempenho isocinético pré e pods-
intervencdo do modo excéntrico estd presente
na tabela 2. Podemos observar um aumento no
PT dos

infervencdo. No lado ndo dominante, houve um

flexores do lado dominante pds-
aumento no PT e na POT dos extensores apds a
intervencdo.

Os dados

postural dos atletas antes e apds a intervencdo

relacionados ao controle

sdo descritos na tabela 3. Podemos observar um
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aumento das condicdes Il e VI dos TOS, e do

valor de composite pds-intervencdo.

Tabela 1. Desempenho isocinético do joelho no membro dominante e ndo dominante na

velocidade 60°.s-1 do modo concéntrico pré e pds-intervencdo

PRE POS P PRE POS P
Dominante Dominante Nao Dominante Ndo
Dominante

PT extensores 227,01£56,27 228,59+46,21 0,84 231,95+60,50 224,45£59,19 0,56
PT flexores 111,43+£26,38 126,54+18,58 0,02* 110,40£20,80 120,904£21,04 0,01*
TT extensores 1077,07£301,34  1004,27+262,69 0,16 1103,25£283,96  939,82+270,97 0,03*
TT flexores 559,10+£182,36 610,91+£164,18 0,18 578,05+143,72 562,22+113,53 0,68
POT extensores 137,50+33,76 155,91+£33,26 0,006*  146,55+33,38 152,54+40,41 0,38
POT flexores 71,69+£26,36 94,26+17,39 0,009*  76,70+17,46 90,79+£15,18 0,006*
RAA 49,94+8,97 56,08+6,02 0,01* 50,51£15,40 55,95+13,09 0,07

Legenda: PT= pico de torque (Nm), TT=trabalho total (J), POT=poténcia (watts), RAA=relacdo agonista/antagonista (%) entre
flexores e extensores. Dados expressos em média e desvio padrdo DP+, * indica diferenca significativa (p<0,05).

Tabela 2. Desempenho isocinético do joelho no membro dominante e ndo dominante na

velocidade 60°.s-1 do modo excéntrico pré e pds-intervencdo.

PRE POS P PRE POS P
Dominante Dominante Nao Dominante Ndo
Dominante
PT extensores 134,25+34,68 149,69+30,57 0,09 114,80+39,65 145,85+32,75 0,01*
PT flexores 193,70£50,83 223,05%£27,23 0,02* 185,75+58,12 217,26+38,54 0,07
TT extensores 477,10£207,93  523,09+£206,30 0,41 356,31£186,74 480,25£192,49 0,08
T flexores 658,63+224,43  726,65+255,19 0,45 571,48%£286,17 615,46+£308,53 0,68
POT extensores 76,54£25,68 90,06£22,23 0,06 61,84123,06 85,84124,20 0,01*
POT flexores 70,39+20,68 90,59+33,42 0,07 76,71+34,29 94,49+34,16 0,15
RAA 70,1248,93 67,17£10,66 0,46 63,10£12,11 67,11£10,10 0,35
RF 0,86+0,23 1,0140,22 0,11 0,80+0,22 1,01+0,23 0,07

Legenda: PT= pico de torque (Nm), TT=trabalho total (J), POT=poténcia (watts), RAA=relacdo agonista/antagonista (%) entre
flexores e extensores, RF=razdo funcional. Dados expressos em média e desvio padrdo DP+, * indica diferenca significativa
(p<0,05).

Tabela 3. Controle postural dos atletas pré e pds-intervencdo.

Variavel PRE POS p’
Teste de Organizacéo Sensorial (TOS)

TOS | 95,63+1,30 95,63+1,23 0,92
TOS I 94,44+1,10 93,52+1,96 0,18
TOS il 92,21+3,69 94,88+1,71 0,008*
TOS IV 89,49+3,84 88,9118,62 0,35
TOS V 67,58%11,51 71,2948,94 0,28
TOS VI 63,91£9,53 77,58%9,06 0,006*
Composite 80,83+3,56 85,41+3,31 0,001*
Sistema Sensorial

Somatossensorial 0,98+0,01 0,97%0,01 0,05
Visual 0,9310,04 0,92+0,08 0,54
Vestibular 0,70+0,12 0,76+0,10 0,38
Teste unipodal

Olhos abertos — MD 0,56+0,08 0,60£0,14 0,42
Olhos fechados — MD 1,50+0,41 1,45+0,36 0,65
Olhos abertos — MND 0,63+0,26 0,64+0,15 0,59
Olhos fechados - MND 1,48+0,36 1,50+0,41 0,81

Legenda: TOS= Teste de Organizacdo sensorial; MD=membro dominante, MND= membro ndo-dominante, dados expressos
em média e desvio padrdo DP%, * indica diferenca significativa (p<0,05).
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DISCUSSAO

O presente estudo evidenciou
contribuicdes importantes de um programa
preventivo sobre o desempenho funcional do
joelho e o conftrole postural em uma amostra de
jogadores de futsal. Cabe destacar que tais
melhoras podem reduzir o risco de lesdes
musculoesqueléticas nesses atletas, o que vai ao
enconfro  da revisGo @ sistemdtica com
metandilise, proposta por Al Attar et al.'8, no qual
sugeriu que as envolvidas

equipes em

programas de prevencdo FIFA11 +, podem
reduzir as taxas de lesdes entre 20 e 50% em
longo prazo, em comparacdo com as equipes
que ndo participam de tais programas.

Sobre a performance muscular, houve
resulfados importantes sobre a funcdo
concénftrica e excéntrica dos musculos flexores
do joelho dos atletas. Esse fator pode estar
atrelado as caracteristicas do proprio protocolo
aplicado, através dos exercicios nérdicos do
FIFA11+ e dos exercicios de ponte, que focam
no treinamento especifico dessa musculatura.

Os ganhos obtidos em relacdo a essa
musculatura sdo exfremamente relevantes no
contexto da prevencdo esportiva, conforme
apontam Arnason et al.l?. Esses autores
identificaram que o tfreinamento excéntrico dos
musculos isquiotibiais, por meio dos exercicios
noérdicos, combinado com aquecimento e
alongamentos reduziu o risco de lesdes nessa
musculatura, em jogadores de futebol,
enguanto que nenhum efeito foi encontrado
quando realizado somente os alongamentos.
Da mesma forma, Van der Horst et al.?
conduziram um ensaio clinico randomizado
para investigar o efeito do exercicio nérdico na

incidéncia e na gravidade de lesdes de

isquiotibiais em jogadores de futebol masculino
amador, e observaram que a incidéncia de
lesdes foi significativamente reduzida no grupo
de intfervencdo comparado ao grupo controle.

A literatura refrata que nas velocidades
de 60°/s, a RAA deve aparecer em torno de 60%,
e valores abaixo de 50% indicam grau severo de
desequilibrio muscular?!. Cabe ressaltar que os
atletas desse estudo apresentaram desequilibrio
muscular importante na RAA do membro
dominante, antes da intervencdo (49,9418,97%),
o0 que aumentou significativamente pds-
(56,08+6,02%),

proxima dos valores ideais. Assim, verificamos

intervencdo tfornando-a mais
gue o protocolo proposto reduziu o desequilibrio
muscular unilateral no membro dominante,
através da RAA, sendo um resultado positivo ao
desequilibrio

passo que fal representa um

importante  fator de  risco para o)
desenvolvimento de lesdes. Indo ao encontro
desses resultados, o trabalho de Brito et al.2
encontrou uma melhora dessa relacdo, apds a
prdtica de 10 semanas do programa FIFAT1+,
evidenciando que esse protocolo contribuiu
para o equiliorio muscular na articulagcdo do
joelho, em jogadores jovens de futebol.

Em relacdo aos desequilibrios musculares
bilaterais, percebemos no presente estudo que
a assimetria do PT excénfrico de extensores de
joelho entre membros era superior a 10% pré-
intfervencdo (134,25+£34,68 no membro
dominante e 114,80+£39,65 no membro ndo-
dominante), constituindo um risco elevado para
lesdes!0. Apds a intervencdo, essa assimetria
reduziu (149,69+30,57 no membro dominante e
145,85£32,75 no membro ndo-dominante),
indicando que o protocolo induziu a um melhor

equilibrio muscular entre membros, fazendo
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com que os atletas alcancassem uma margem
segura de assimefrias enfre membros.

Com relacdo ao controle postural,
houve melhora nas condicoes Il e VI dos TOS
pods-intervencdo, condicdes essas que avaliom
a integracdo dos trés sistemas sensoriais
responsdveis pela manutencdo do equilibrio.
Corroborando, o estudo de Daneshjoo et al.3
observou efeitos importantes da pratica de 12
semanas, de dois protocolos de prevencdo de
lesGo (FIFA 11+ e HarmoKnee) sobre o equilibrio
estatico e dindmico de integrantes de um time
jovem de futebol masculino.

Outros estudos demonstraram efeitos
importantes de programas de prevencdo de
lesGo sobre o controle postural de atletas,
ao do

Fox24

realizados por um periodo inferior

presente estudo. Dunsky, Barzilay,
analisaram os efeitos do FIFAT1+ sobre o
equilibrio estatico e dindmico de jogadores
jovens de futebol. Vinte atletas foram divididos
em dois grupos, sendo o grupo confrole (n=10),
no qual readlizavam sua rofina de treinos
normalmente, e grupo intervencdo (n=10), que
além das rotinas de treinamentos, praticaram o
FIFAT1+ durante seis semanas. Como resultados,
os autores enconfraram melhora significativa
sobre o equilibrio estatico do grupo que praticou
o FIFA11+, em comparacdo ao grupo controle,
com alto famanho de efeito, e concluem que

esse protocolo deve ser incluido no treinamento
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