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RESUMO

Estudos tém mostrado uma varizagao progressiva entre os perfodos de infancia e adolescéncia. Variaveis
como idade, peso, ingestao hormonal e vitaminica, ambiente e o treinamento de futebol podem interferir no
alinhamento do joelho. Objetivos: A) Comparar o alinhamento do joelho de praticantes e n&o praticantes de
futebol; e B) Determinar associacdes entre este alinhamento com varidveis antropométricas e neuromotoras
da aptidao fisica. Métodos: A distancia intercondilar (DIC) e a intermaleolar (DIM) foram mensuradas em cen-
timetros em 128 adolescentes com idades entre 14 a 17 anos, dentre os quais 65 eram praticantes de futebol
e 63 ndo eram praticantes de tal modalidade. As varidveis antropométricas mensuradas foram peso e estatura,
enguanto as neuromotoras inclusas foram agilidade e velocidade. Resultados: Os praticantes de futebol
apresentaram graus mais acentuados de joelho varo do que os nao jogadores de futebol em todas as idade;
entretanto, apenas nos 14 e 17 anos e no grupo total (todas idade juntas) essa diferenca foi estatisticamente
significativa (p < 0,05). Geno valgo (DIM) tende a ser menor nos praticantes de futebol em todas as idade
quando comparados com os ndo jogadores de futebol; entretanto, tal diferenca foi estatisticamente signifi-
cativa (p < 0,05) apenas nos 17 anos de idade e no grupo total. A DIC nos praticantes de futebol apresentou
correlagdo (p < 0,05) com a agilidade (r=-0,27) e o peso (r =-0,27), enquanto a DIM apresentou correlacdo
(p < 0,05) com o peso (r = 0,26). Conclusao: Praticantes de futebol mostram um alinhamento do joelho mais
acentuado a favor do varismo do que os ndo praticantes de futebol. Houve associacdo significativa entre os
graus de geno varo e valgo com o peso e a agilidade; nesse sentido, sugere-se mais estudos para explicar
essa interessante relacdo. Os achados do presente estudo suportam a hipétese de que o futebol acentua os
graus de geno varo e/ou os sujeitos sdo selecionados naturalmente para tal pratica.

Palavras-chave: alinhamento do joelho, esporte, adolescentes, desempenho.

ABSTRACT

Studies have shown a progressive variation between the childhood and adolescence periods. Variables
such as age, weight, vitamin/hormone intake, the environment and soccer training may interfere in the knee
alignment. Objective: a- to compare the knee alignment in soccer and non-soccer practitioners, and b- to
determine associations between this alignment and anthropometric and neuromotor variables. Methods:
The intercondylar (IC) and intermalleolar (IM) distances were measured in centimeters in 128 male aged
from 14-17 years, soccer practitioners (n=65) and non-practitioners (n=63). The anthropometric variables
measured were: body weight and height, whereas the neuromotor variables included agility and speed.
Results: Soccer players revealed a greater degree of genu varum (IC) than non-soccer players in all ages, but
justin 14, 17 years-old and total group (all ages together) these differences were statistically significant (p<
.05). Genu valgum (IM) tended to be less remarkable in soccer players than in non-soccer players in all ages;
however, significant differences were observed only in 17 years and total group (p< .05). The IC distances in
soccer players correlated (p< .05) with agility (r=.-27), weight (r=.-27); while IM distances correlated (p< .05)
with weight(r=.26).Conclusion: Soccer players showed more remarkable genu varum than the non-soccer
players. There was a significant association between degrees of varus and valgum with body weight and
agility. Such fact deserves further investigation in order to explain this interesting correlation. Present findings
support the hypothesis that soccer leads to greater varus and/or this sport naturally selects subjects with a
certain degree of varus.

Keywords: knee alignment, sports, adolescents, performance.

INTRODUCAO

O alinhamento do joelho no plano frontal tem sido alvo de pes-
quisas, principalmente por conta de sua importancia clinica. A incon-
gruéncia dos membros inferiores, em especial a do joelho, pode estar

relacionada com instabilidades e dores articulares™. Desordens nessas
estruturas podem trazer, ainda, problemas na sustentagao muscular,
tendodes, ligamentos e retindculos, alternando o alinhamento do joelho
em varo ou valgo, alterando assim a fungéo dos joelhos®.
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O impacto do alinhamento dos joelhos tornou-se importante no
ambito esportivo tanto pela relagcdo com as dores e lesdes musculares
como pela associagdo com as variaveis da aptidao fisica®*,

O alinhamento do joelho no plano frontal varia normalmente de
acordo com a idade em criancas do sexo masculino®. Para tanto, foi
encontrada uma prevaléncia de 65,2% de geno valgo do primeiro ao
sétimo ano de vida, 30,4% de joelho neutro dos oito aos 12 anos e
51,1% de geno varo dos 13 aos 18 anos de idade.

Vale lembrar que fatores como raca, peso, aporte vitaminico, distur-
bios metabolicos/hormonais, ambiente e a prética do futebol também
podem influenciar no alinhamento dos joelhos?’#.

O estudo teve como objetivos: a) comparar o alinhamento do joe-
Iho no plano frontal, de acordo com a idade cronoldgica, em jogadores
de futebol e escolares; b) analisar as associacoes entre o alinhamento
do joelho no plano frontal e as varidveis antropométricas e neuromo-
toras da aptidéo fisica.

MATERIAIS E METODOS

O estudo foi baseado em uma amostra ndo casual, por conveniéncia,
envolvendo 128 sujeitos pertencentes ao sexo masculino com idades
de 14 a 17 anos (15,14 + 1,1) da regido de llhabela, Guarulhos e Séo
Paulo. Essa faixa etdria foi escolhida uma vez que a prética regular
de futebol deve-se iniciar entre 0s 12-14 anos de idade, para que
ndo ocorra especializacao precoce dos individuos®'?. Esses sujeitos
foram separados em dois grupos: praticantes e ndo praticantes de
futebol (escolares).

O primeiro grupo foi composto por 65 sujeitos jogadores de futebol
de dois clubes do Estado de Sao Paulo (A.D. Guarulhos e Séo Paulo FC).
Para compor esse grupo, 0s sujeitos deveriam estar engajados em um
programa estruturado de treinamento de futebol de, no minimo, trés
sessdes semanais de 60 minutos cada. Essas informacdes foram cole-
tadas por meio de questionario, que dispunha de informacdes como
idade, data de nascimento, tempo de pratica e histérico de lesoes.

O segundo grupo inserido para controle foi composto por 63
escolares da regido de Ilhabela, Sdo Paulo, que ndo participavam de
programas de treinamento de futebol.

Ambos o0s grupos foram divididos em quatro subgrupos:

Grupo | - 14 anos (n = 6 jogadores de futebol e n = 27 escolares);
Grupo Il - 15 anos (n = 22 jogadores de futebol e n = 18 escolares);
Grupo lll - 16 anos (n = 16 jogadores de futebol e n = 10 escolares),
Grupo IV - 17 anos (n = 21 jogadores de futebol e n = 8 escolares).

O célculo para amostragem néo foi realizado, uma vez que os da-
dos do grupo controle foram extraidos de um projeto longitudinal
nos anos de 2009/2010, o que limita a inferéncia de que a pratica de
futebol pode interferir no alinhamento do joelho. Termo de Consen-
timento Livre e Esclarecido foi entregue e assinado pelos responsaveis
dos respectivos menores.

Neste estudo, foram analisadas as varidveis antropométricas peso e
estatura, que posteriormente foram utilizadas para determinar alguma
associacdo com o alinhamento do joelho. A maturacéo bioldgica foi
analisada por meio da autoavaliacdo (correlacdo de 0,6-0,7 com pelos
pubicos e 0,6 com seios e genitais) da maturagao bioldgica™, na qual
nao foi encontrada diferenca entre os grupos.

Para a mensuracdo da distancia intercondilar (DIC) e intermaleo-
lar (DIM), os sujeitos mantiveram-se em ortostatismo, descalcos, com
cal¢do e em solo rigido, com o quadril, joelhos e tornozelos em po-
sicdo neutra. Sendo assim, foi pedido aos sujeitos que aduzissem
0s membros inferiores até o instante em que os condilos femorais
mediais ou 0s maléolos tibiais mediais se tocassem. Quando os malé-
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olos tibiais mediais eram aproximados e tocados primeiro, era entao
medida a distancia intercondilar femoral medial, em centimetros. Para
tanto, esses sujeitos foram classificados como geno varo. Quando o
inverso ocorria, condilos femorais mediais se tocavam, era medida a
distancia intermaleolar tibial medial, em centimetros. Nesse caso, 0s
sujeitos foram classificados como geno valgo. Quando ocorria um
contato intercondilar e intermaleolar simultaneo, os sujeitos eram
classificados como neutros, ou seja, distancia DIC e DIM igual a zero.
O material utilizado para essa medida foi o goniémetro.

Foram aplicados os testes de shuttle run, impulsao vertical com e
sem auxilio dos membros superiores e velocidade de 50 metros para
mensurar a agilidade forca de membros inferiores e velocidade, res-
pectivamente. Todos os testes neuromotores seguiram a padronizacéo
do CELAFISCSY3),

Para a andlise estatistica, foi utilizado o teste de normalidade Kol-
mogorov-Smirnov, que indicou a ndo parametria dos dados. O Qui-
-quadrado foi utilizado para comparar as proporcdes do alinhamento
do joelho dos grupos. Kruskal Wallis e Mann Whitney foram utilizados
para comparagao das médias das distancias intercondilares (DIC) e
maleolares (DIM) entre 0s mesmo grupos e grupos diferentes, respec-
tivamente. Spearman Rho foi utilizado para medir a correlacdo entre o
alinhamento do joelho e as varidveis antropométricas e neuromotoras.

O Termo de Consentimento Livre e Esclarecido foi assinado pelos
responsaveis dos menores em questdo. O Projeto Longitudinal de Cres-
cimento e Desenvolvimento de Ilhabela, do qual foi retirado uma parte
da amostra, é aprovado no Comité de Etica da Universidade Federal
de Sédo Paulo (Unifesp).

O pacote estatistico utilizado foi o SPSS 15.0 para Windows. O nivel
de significancia adotado foi o p < 0,05.

RESULTADOS

Na tabela 1 estdo descritas as caracterizacdes dos grupos de joga-
dores de futebol e escolares.

A prevaléncia do alinhamento do joelho no plano frontal em geno
varo, geno valgo ou neutro estd descrita na tabela 2. Quando analisado
o0 alinhamento do joelho no plano frontal, pode-se observar preva-
léncia de 67,7% de geno varo no grupo praticante de futebol e de
30% nos escolares (p < 0,05). O geno valgo nos praticantes de futebol
obteve prevaléncia de 21,5%, enquanto nos escolares essa foi de 52,3%
(p < 0,05). Os joelhos neutros nos praticantes de futebol tiveram pre-
valéncia de 10,7% e nos escolares de 14,2% (p < 0,05).

Tabela 1. Caracterizacdo da amostra de praticantes de futebol e escolares.

Idade Peso Estatura
X s X s X s
Jogadores de futebol 15,8 1,0 64,6 9,7 1731 7,0
Escolares 14,9 1,0 56,6 13,6 166,2 9.9

*p < 0,05.

Tabela 2. Prevaléncia do alinhamento do joelho em jogadores de futebol e escolares.

Geno varo Geno valgo Neutro

n % n % n %
Praticantes de futebol 44 67,7% | 14 21,5% 7 10.8*
Escolares 19 30,1 33 524 1" 17,5

*p < 0,05 - Diferenca entre 0s grupos.
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No grupo de escolares, a DIC apresentou uma tendéncia de au-
mento dos 14 aos 16 anos, ocorrendo uma leve diminui¢do aos 17
anos, dados estatisticamente ndo significantes. Na DIM, houve uma
oscilacdo entre as faixas etérias comparadas.

Entre os praticantes de futebol, houve uma tendéncia de aumento
dos graus da DIC de acordo com o avanco da idade dos 15 aos 17 anos,
enquanto os graus da DIM oscilou entre as idades; entretanto, tais nao
foram estatisticamente significantes.

Em todas as idades, a DIC foi maior no grupo de praticantes
de futebol quando comparadas com os escolares. Todavia, somen-
te aos 14 e 17 anos essa diferenca foi estatisticamente significante
(p < 0,05) (Figura 1).

O oposto ocorreu com a DIM, sendo que em todas as idades essa
medida foi inferior no grupo de jogadores de futebol comparados com
0s escolares. Entretanto, essa diferenca foi significativa somente aos 17
anos de idade (p < 0,05) (Figura 2).

Quando foi estabelecida uma comparacéo geral entre 0s grupos, a
DIC foi 95,85% maior no grupo de praticantes de futebol quando com-
parada ao grupo de escolares (p < 0,05). Ja para a DIM este fendmeno

14 ANOS 15 ANOS 16 ANOS 17 ANOS

IMESCOLARES IPRATICANTES DE FUTEBOL

Figura 1. DIC entre praticantes e escolares.
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Figura 2. DIM em escolares e praticantes de futebol.
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foi inverso, sendo que os jogadores de futebol tinham uma diferenca
de -32,47% quando comparados com os escolares (p < 0,05) (Figura 3).

A DIC e a DIM do grupo de escolares ndo praticantes de futebol
apresentaram correlacdo negativa (r = -0,46) estatisticamente signifi-
cativa. Entretando, ambas as distancias ndo apresentaram correlagoes
significativas com as variaveis da aptidao fisica pesquisadas. Por outro
lado, a DIC dos praticantes de futebol mostrou correlagao sifgnificativa
(p < 0,05) com a agilidade (r=-0,27) e com o peso (r =-0,27), enquanto
a DIM apenas com o peso (r = 0,26) (Tabela 3).

(cm)

JOGADORES DE FUTEBOL

Hlpic EDIM

ESCOLARES

Figura 3. DIC e DIM em grupo total de jogadores de futebol e escolares.

Tabela 3. Correlacoes entre varidveis antropométricas e neuromotoras com o alinha-
mento do joelho no pano frontal em escolares e praticantes de futebol.

Praticantes de futebol Escolares

DIC | DIM DIC | DIM

Idade (anos) 158 1.0 07 |-013 | 149 1.0 003 | 012

Peso (kg) 646 | 97 |[-027%] 026 | 566 | 136 | -001 | 023

Estatura (cm) 17311 70 | -012 | -002 | 1662 | 99 006 | 021

IVS (cm) 394 | 47 | 004 | 009 | 344 | 75 | 016 | 005

IVC (cm) 47,5 6,1 005 | -020 | 433 82 | 0,19 | -0,17

Agilidade (seg) 95 03 |-027%{ 020 | 112 | 09 | -015 | -013

Velocidade (seg) | 7,3 0,5

*p < 0,05.

DISCUSSAO

Uma prevaléncia de 70% de joelhos em varo em ex-atletas de fu-
tebol tem sido mostrada em estudos anteriores™. Porém, para este
estudo, o fendbmeno de causa-efeito, ou seja, 0 ambiente do futebol
ocasionando uma acentuacdo na varizacdo nos joelhos, ndo pode ser
estabelecido por conta que 47% dos joelhos pesquisados sofreram ci-
rurgias de menisco e tinham osteoartrite radioldgica, fatos que podem
estar associados com esse mau alinhamento.
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Esses desvios posturais sao realidades importantes a serem anali-
sadas pelos profissionais da area da saude envolvidos com o futebol,
isso porque eles podem causar uma sobrecarga sobre as estruturas
osteomioarticulares, podendo predispor os membros dos atletas de
diferentes modalidades a lesdes!>'9).

Os praticantes de futebol deste estudo apresentaram uma pre-
valéncia de 67,7% de joelho em varo, 21,5% geno valgo e 10,8% de
joelhos neutros. Enquanto isso, o grupo de escolares apresentou uma
prevaléncia de 30,1% de joelhos em varo, 52,4% em valgo e 17,5 neu-
tros. Portanto, pode-se perceber, até certo ponto nesta amostra, uma
progressiva varizagdo com o passar da idade em ambos os grupos.
Todavia, o grupo de praticantes de futebol apresentou graus de varo
mais acentuados que o controle, sendo essas diferencas estatistica-
mente significativas (p < 0,05).

Esses dados corroboram com o estudo que realizou uma com-
paracao da distribuicdo percentual do alinhamento do joelho no
plano frontal nas idades de 12 a 17 anos em um grupo do sexo
masculino de praticantes de futebol, outro de meninos que ndo
se dedicavam a essa pratica e um grupo de adolescentes do sexo
feminino"”. Houve uma maior prevaléncia de geno varo nos atle-
tas de futebol do sexo masculino (73,5%), que foi maior que a dos
meninos que ndo praticavam futebol (40,58%), seguida do grupo
do sexo feminino (14,12%).

Quanto a distribui¢do do alinhamento em valgo, o grupo femi-
nino apresentou maior prevaléncia (62,35%), seguido do grupo de
meninos que nao praticam futebol (31,89%) e, por Ultimo, do grupo
de atletas de futebol (12,02%). Quanto a prevaléncia do alinhamento
do joelho em posicéo neutra, houve uma oscilagdo entre os grupos,
em que o grupo de atletas apresentou 14,73% dos casos; 0 grupo
que ndo adere a pratica do futebol, em 27,53%; e o grupo feminino,
com 23,53%.

Em uma tentativa de demonstrar que fendbmenos externos, como
0 engajamento em um programa estruturado de futebol, poderiam
influenciar no alinhamento dos joelhos no plano frontal, este estudo
realizou uma comparacao entre os individuos que praticam essa mo-
dalidade com aqueles que ndo aderem a essa pratica. Nesse sentido,
foi encontrada diferenca no alinhamento dessa articulacdo em todas
as faixas etérias entre os grupos, inclusive no grupo total. Entretanto,
essa diferenca foi estatisticamente significativa (p < 0,05) somente
para os grupos de 14 e 17 anos e grupo total.

Em estudo que comparou a distancia intercondilar e a interma-
leolar de 336 praticantes e 428 ndo praticantes de futebol, de idades
de 8 a 18 anos®, pode-se encontrar uma diferenca no alinhamento
do joelho no plano frontal entre os grupos de praticantes e nio pra-
ticantes de futebol; entretanto, essa diferenca foi estatisticamente
significativa apenas no grupo de 16 a 18 anos, demonstrando uma
varizagdo mais acentuada no grupo de praticantes de futebol. Segun-
do o mesmo autor, a hipdtese para tal fendbmeno pode ser atribuida
pela carga oferecida ao compartimento medial do joelho durante as
acoes especificas do futebol, como o chute e o passe.

O alinhamento do joelho no plano frontal em individuos de 10
a 21 anos, dos quais 106 pertenciam ao um grupo de jogadores de
futebol e 68 praticantes de ténis, foi realizada em estudo anterior'®.
A regressdo realizada nesse grupo demonstrou uma diferenca es-
tatisticamente significativa (p < 0,001) entre 0s grupos a partir dos
13 anos de idade, nos quais os praticantes de futebol apresentaram
uma varizagdo mais acentuada que os praticantes de ténis. Quando
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essa mesma andlise foi realizada em grupos (10 a 13 anos, 14 a 16
anos e 17 a 21 anos), foi encontrada uma diferenca estatisticamente
significativa em favor dos praticantes de futebol apenas no grupo
intermediario (p < 0,0006) e no de idade mais avangada (p < 0,001).
Os autores defendem a hipdtese de que exista uma selecdo natural
nessa modalidade dos individuos que apresentam um alinhamento
do joelho em varo mais acentuado.

As associacbes entre o alinhamento do joelho no plano frontal
e as variaveis antropométricas e neuromotoras foram encontradas
no presente estudo apenas no grupo de praticantes de futebol, em
que a DIC obteve associacdo estatisticamente significativa (p < 0,05)
com peso (-0,275) e agilidade (-0,276), enquanto a DIM associou-se
significativamente (p < 0,05) apenas com peso corporal (0,260).

No entanto, uma associacao positiva e significativa (p < 0,05) entre
0 geno valgo e a agilidade (r = 0,21) e a velocidade (r = 0,22) tem
sido apresentada em estudo anterior®. Os autores sugerem que o
valgismo dos joelhos pode implicar em dificuldades biomecanicas
durante movimentos e gestos que envolvam os membros inferiores,
diminuindo o desempenho em atividades ou esportes que necessi-
tem dessas varidveis.

Também foram encontradas associagdes positivas e significativas
(p < 0,05) entre os graus de geno varo e varidveis antropométricas
idade (r = 0,34), estatura (r = 0,29), peso (r = 0,42) e IMC (r = 0,35),
assim como com as variaveis neuromotoras impulséo vertical (r=0,44)
e associacdo negativa e significativa (p < 0,05) com a velocidade (r =
-0,28) no sexo masculino®. Os mesmos autores concluiram que certos
graus de geno varo poderiam favorecer o desempenho esportivo que
requerem as variaveis velocidade e impulséo vertical.

Dentre as limitagdes do presente estudo, a abordagem transversal
Ccom uma amostragem por conveniéncia e extraidas de um estudo
longitudinal, ndo realizando dessa forma o célculo amostral, impedem
inferéncias maiores principalmente na relacdo causa efeito entre o
alinhamento do joelho e a prética de futebol, além das correlagdes
com a aptidéo fisica dos rapazes. Nesse sentido, sugerem-se estudos
longitudinais nessa linha de pesquisa para mostrar o efeito que a
pratica esportiva, no caso o futebol, pode ter sobre o alinhamento
do joelho no plano frontal.

CONCLUSAO

Quando comparado o alinhamento do joelho no plano frontal
entre praticantes de futebol e escolares ndo praticantes de futebol,
pode-se observar diferenca no alinhamento do joelho nas idades de
14 e 17 anos, graus de geno varo mais acentuados, no grupo assiduo
a prética de futebol.

Os graus acentuados de geno varo apresentaram associagao com
a melhora na performance da agilidade, fato esse interessante e pro-
missor que devera receber cuidados futuros. Entretanto, sugerem-se
outros estudos com as demais faixas etarias e com o controle de tempo
de engajamento no programa estruturado de futebol para confirma-
¢do da mudanca do alinhamento do joelho no plano frontal com a
pratica do futebol, assim como da associacdo desses com as varidveis
da aptidao fisica.

Todos os autores declararam nédo haver qualquer potencial conflito de
interesses referente a este artigo.
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