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Resumo. O objetivo do estudo foi estimar aspectos epidemiológicos das lesões em jovens atletas das categorias sub-17 e 20 de futebol.
Estudo epidemiológico com acesso ao banco de dados de um clube de futebol, categorias sub-17 e sub-20, quanto às lesões em 2016,
dados: posição do atleta, tipos de lesões, locais das lesões, quantidade de lesões, dia de afastamento, meses de afastamento, dia de retorno,
meses de retorno, lado e classificação das lesões, dados coletados pela equipe científica, usando a ficha de anotação de lesões da FIFA. Os
dados foram analisados na linguagem de programação Python 2.7, na interface gráfica Spyder 3.3.1, com o uso do programa gráfico
Anaconda. Houve maior ocorrência para o grau moderado e maior incidência de lesões na quarta-feira e sexta-feira para o dia da liberação.
As maiores incidências de lesões foram nos meses de maio e outubro e de liberação março e outubro. A principal lesão foi entorse de
tornozelo seguida pela mialgia de adutores. Há destaque para lesão de coxa para defensores e atacantes. A maioria das lesões para todas
as posições foram unilaterais. O lado direito do corpo teve maior quantidade de lesões no pé e, em seguida, na coxa, exatamente o oposto
do lado esquerdo, onde a maior quantidade de lesões foi antebraço e depois no pé. Com os resultados do presente estudo, pode-se concluir
que os jovens atletas das categorias sub-17 e sub-20 tendem a ter lesões moderadas, com incidência principal no tornozelo e mialgias na
coxa.
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Abstract. The purpose of the study was to estimate epidemiological aspects of injuries in young athletes in the under 17 and 20 soccer
categories. Epidemiological study with access to the database of a football club, categories U-17 and U-20 regarding injuries in 2016, data:
athlete’s position, types of injuries, injury locations, number of injuries, day off, months of leave, return day, return months, side of the
weights and classification of injuries, data collected by the scientific team, using the FIFA injury record sheet. The data were analyzed in
the Python 2.7 programming language, in the Spyder 3.3.1 graphical interface, using the Anaconda graphics program. There was a higher
occurrence for the moderate degree and a higher incidence of injuries on Wednesday and Friday for the day of release. The highest
incidence of injuries were in the months of May and October and release in March and October. The main injury was ankle sprain
followed by adductor myalgia. Thigh injury is highlighted for defenders and attackers. Most injuries for all positions were unilateral. The
right side of the body had the greatest number of injuries to the foot and then to the thigh, exactly the opposite of the left side where the
greatest amount of injuries was to the forearm and then to the foot. With the results of the present study, it can be concluded that young
athletes in the U-17 and U-20 categories tend to have moderate injuries, with a major incidence in the ankle and myalgia in the thigh.
Keywords: Soccer, Injuries, Young athletes, Epidemiology, Sports.

Introdução

As lesões no esporte estão relacionadas ao tipo de
estresse a que o atleta é submetido, às regras do jogo, às
técnicas, entre outros. O número total de lesões e uma maior
taxa de lesões podem apresentar associação com os esportes
coletivos quando comparados a esportes individuais
(Andreu, 2015). O futebol é um esporte coletivo bastante
popular em termos mundiais, porém é um dos esportes com
maior nível de contato e alto grau de lesões (Marrugo &
Julio, 2020). Nessa realidade, programas de prevenção de
lesões surgem na tentativa de minimizar tal condição, visan-
do identificar e reduzir os fatores determinantes de lesões.
Um exemplo é o controle e a realização de exercícios de
aquecimento (Soligard et al., 2008). A Federação Internacio-
nal de Futebol Associado (Fédération Internationale de
Football Association – FIFA) desenvolveu um programa
que ganhou notoriedade, o FIFA F11+. Esse programa propõe,
principalmente, a prática de exercícios variados de equilíbrio,
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core e técnica de corrida (FIFA, 2015).
Na ótica do conhecimento sobre lesão, manifestos e ca-

racterísticas de lesões, foi realizado um estudo de razão e
chance e de prevalência de lesões (Schiaffino et al., 2003).
Estudos epidemiológicos devem ser realizados e existem
exemplos claros de que bastam determinação e organização,
como em pesquisa realizada em uma equipe profissional de
futebol no campeonato pernambucano. O estudo utilizou a
análise dos prontuários médicos (Nascimento & Silva, 2017).

Esse tipo de estudo pode ser realizado em todos os
esportes, inclusive esportes radicais, como no caso do
parapente. Nessa pesquisa, além do levantamento das lesões
e risco, chama atenção pela aplicabilidade de recursos de
comunicação, considerando que foi realizada por meio de
questionário disponibilizado online, o que demonstra que
há total condição de realização desse tipo de investigação
(Crivellaro, Almeida, Wenke, & Neves, 2017).

Em relação à aplicabilidade desse tipo de pesquisa, exis-
te a possibilidade de verificarem, inclusive, modelos de
intervenção, como o ocorrido em pesquisa que verificou o
efeito do treinamento resistido na redução de incidências de
lesões em corredores de rua (Rios, Rodrigues, Rocha, Salemi,
& Miranda, 2017).

Não só estudos epidemiológicos são importantes para o
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entendimento das lesões no esporte e desenvolvimento de
programas de prevenção. Existem outros fatores que são
determinantes e são diferentes, por vezes, de acordo com o
esporte. A razão muscular se enquadra bem nessa afirmação,
sendo considerado um fator importante de controle do po-
tencial lesivo de uma atleta de esporte que envolva corrida
no caso da razão ísquio e quadríceps (I/Q) (Bittencourt et al.,
2005; Santos et al., 2014), a razão entre inversores e eversores
do tornozelo e rotadores laterais e mediais dos ombros (Liotto,
2008; Mendonça, Bittencourt, Anjos, Silva, & Fonseca, 2010).

Assim sendo, as lesões em diferentes esportes devem
ser monitoradas, compreendidas e minimizadas com os
processos de prática de exercícios de prevenção, avaliações
funcionais e investigações epidemiológicas. As
investigações epidemiológicas, alvo desse estudo, se
justificam e são realizadas de forma sistemática, ficando cla-
ro essa condição nas publicações do Comitê Olímpico Inter-
nacional (COI, 2010) sobre lesões nos esportes olímpicos.
No entanto, nessas publicações epidemiológicas existem
poucos dados sobre lesões em jovens atletas de futebol.
Dessa forma, a identificação dos tipos e locais de lesão e as
associações das lesões com a função tática nos jovens
jogadores de futebol podem ser importantes para a elaboração
de programas de tratamento ou prevenção, visando diminuir
o tempo de afastamento e aumentar a vida útil do atleta.

Pelo exposto, o presente estudo teve como objetivo es-
timar os aspectos epidemiológicos das lesões em jovens
atletas de futebol das categorias sub-17 e 20.

Métodos

Trata-se de uma pesquisa epidemiológica que informa a
frequência e distribuição de um evento descritivo e retros-
pectivo, possuindo abordagem multicausal, visto que ocorreu
pela análise de dados obtidos durante um período de tempo
(Axibal et al., 2019; Thomas, Nelson, & Silverman, 2012).

Amostra
A amostra foi composta pelos dados de jovens atletas de

futebol de campo, do sexo masculino, que participaram do
campeonato estadual do Rio de Janeiro, Brasil, no ano de
2016, tendo lesão ao longo da temporada, sendo 39 atletas
de um total de 54 da categoria sub-17 e 42 atletas do total de
53 da categoria sub-20.

Ética da pesquisa
O presente estudo, por ser tratar de análise de banco de

dados que não identifiquem os participantes da pesquisa,
ou apenas revisão bibliográfica, sem envolvimento de seres
humanos, não necessita de aprovação por parte do Sistema
CEP-CONEP. Resolução nº 510, de 07 de abril de 2016, Art. 1.
Parágrafo único: Não serão registradas nem avaliadas pelo
sistema CEP/CONEP: V - pesquisa com bancos de dados,
cujas informações são agregadas, sem possibilidade de
identificação individual; VI - pesquisa realizada exclusiva-
mente com textos científicos para revisão da literatura cientí-
fica.

Coleta dos dados
Como se trata de estudo epidemiológico, os dados foram

coletados pela equipe científica do clube, usando a ficha de
anotação de lesões produzida pela FIFA. A pesquisa se deu
pelo acesso do pesquisador ao banco de dados de um clube
de futebol, quanto ao número de jogos, participação em jogos,
número de treinamentos, posição do atleta, tipos e quantidade
de lesões e tempo de afastamento.

Gravidade da lesão
A gravidade da lesão esportiva corresponde ao período

de tempo de inatividade do desportista após a data de
ocorrência da lesão até o retorno aos treinos ou jogos com a
equipe. Desse modo, a lesão é classificada em quatro
categorias: leve (afastamento de 1 a 3 dias), média (4 a 7 dias
de ausência), moderada (afastamento de 8 a 28 dias) e severa
(superior a 28 dias ou lesão permanente) (Fuller et al., 2006).

Estatística
Os dados foram analisados na linguagem de programação

Python 2.7, na interface gráfica Spyder 3.3.1, que fornece um
ambiente que faz com que seja possível escrever, rodar e
debugar (encontrar erros) códigos no Python. Foi utilizado
ainda, o programa gráfico Anaconda para facilitar o
gerenciamento de pacotes e ambiente para trabalhar com a
linguagem Python.

Os dados foram apresentados pela frequência de
ocorrência das lesões. As rotinas que tratam de elucidar os
aspectos epidemiológicos são:

PI = (Número de participantes lesionados durante um
período especificado*)/(Número de participantes em risco
durante um período especificado)

Onde PI é a proporção de incidência.
* Número de participantes que sustentam pelo menos 1

intervalo de confiança de lesões de 95% foram calculados
usando: 95% IC = PI ± 1.96 × SE (IP)

O erro padrão (EP) foi calculado usando:

Onde N é o número de participantes em risco.

Resultados

As tabelas 1 e 2 apresentam os resultados do estudo em
diferentes figuras que caracterizam epidemiologia de lesões
nos dados investigados.

A figura 1 mostra a incidência de lesões para diferentes
graus de lesões. A maior ocorrência foi para o grau modera-
do. Cabe ressaltar que a classificação das lesões foi realizada
pelo departamento médico do clube pelo tempo de
afastamento a jogos e treinamento.

A figura 2 apresenta a incidência de lesões por dias da
semana ao longo do ano para as categorias sub-17 e sub-20,

Tabela 1. 
Aspectos epidemiológicos.
Proporção de incidência 0,68
Proporção de incidência repetida 1,48
Taxa de incidência 55,26
Erro padrão 7,08

Tabela 2.
Frequência e percentual de casos por categoria.

N Casos Lesionados Casos/Atletas %Casos % Lesionados
Sub-17 54 62 39 1,148 114,81 72,22
Sub-20 53 61 42 1,151 115,09 79,25



- 431 -Retos, número 39, 2021 (1º semestre)

incluindo o dia de ocorrência da lesão e o dia da liberação.
Observa-se uma maior inciência de lesões das segundas às
quartas-feiras, sendo o pico neste último dia. Por outro lado,
é possível observar maior liberação dos atletas às sextas-
feiras seguida pelas liberações às segundas-feiras.

A figura 3 expõe a incidência de lesões por mês ao longo
do ano. Os dados da figura mostram que os meses de maio e
outubro apresentaram maiores casos de lesão, enquanto os
meses com mais liberações foram agosto e outubro.

Também foram descritas, na figura 4, as 15 lesões mais
comuns encontradas no banco de dados utilizado. A princi-
pal lesão encontrada foi a de tornozelo, seguida pela mialgia
de adutores de quadril.

A nuvem de palavras (Figura 5) ilustra a frequência de
aparecimento da lesão em cada segmento corporal, sendo

uma forma de apresentação das proporções de lesões pelo
tamanho das letras.

A figura 6 mostra a incidência de lesões por segmento e
posição do atleta, com destaque para lesão de coxa para
defensores e atacantes e pé para os defensores e jogadores
de meio-campo.

A figura 7 mostra o quantitativo de lesões por lado lesio-
nado e posição do jogador. De maneira geral, as lesões foram
distribuídas de forma similar, com destaque somente para
quantidade de lesões do lado esquerdo para os defensores.

A figura 8 apresenta o lado por semento corporal lesio-
nado. Houve destaque no lado direito pé e coxa do lado
esquerdo.

Figura 1. Classificação das lesões (por dias de afastamento).

Figura 2. Dias da semana das ocorrências das lesões e dias das liberações das lesões.

Figura 3. Meses das ocorrências das lesões e meses das liberações das lesões.

Figura 4. Lesões mais comuns e número de casos.
Legenda: Entorse de tornozelo (Entortonoz); Mialgia adutores (Mialgadut); Mialgia oxa
(Mialgacoxa); Lombalgia (Lombalgia); Mialgia retofemural (Mialretofemo); Estiramento
adutores (Estiradut); Contusão no pé (Contpé); Entorse do joelho (Entorjoe); Trauma no pé
(Traumapé); Trauma no joelho (Traumajoe); Contusão no tornozelo (Conttornoz); Hiperextensão
do joelho (Hiperextjoe); Contusão na coxa (Contcoxa); Estiramento retofemoral (Estirbicfemo).

Figura 5. Nuvens de palavras sobre a incidência de tipos de lesões.

Figura 6. Lesões por segmento e posição em jogo.

Figura 7. Lado lesionado com posição.

Figura 8. Posição com segmento e lado das lesões.
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Discussão

No presente estudo, foi verificada maior ocorrência de
lesão para o grau moderado. Houve destaque para lesão de
antebraço para defensores e atacantes. A maioria das lesões
para todas as posições foram unilaterais. O lado direito do
corpo teve maior quantidade de lesões no pé e, em seguida,
no antebraço, exatamente o oposto do lado esquerdo.

As lesões no futebol possuem, no geral, associação com
as horas de exposição em treinos e jogos e quanto mais
idade os jovens atletas tenham parece ser igualmente maior
à quantidade de lesões (Herdy et al., 2017). Como o presente
estudo analisou as categorias sub-17 e sub-20, pode-se en-
tender que as lesões ocorridas avaliadas ao longo de todo
um ano envolvem grande quantidade de treinos e jogos,
ajudando na compreensão da ocorrência de lesões. A
exposição de jovens atletas em jogos e treinamento parece
potencializar o surgimento de lesões por uso excessivo
havendo, inclusive, questionário para esse tipo de
investigação, como o questionário de lesões por uso
excessivo, que foi usado para identificar esse tipo de lesão
em jovens atletas finlandeses de ambos os sexos, determi-
nando que há lesão por uso excessivo principalmente nos
joelhos (Leppänen et al., 2019).

Estudo realizado em Portugal com atletas de futebol en-
tre 14 e 18 anos, entre 2012/2013, encontrou dados diferentes
quanto ao mês de maior quantidade de lesões no ano, consi-
derando que o mês de janeiro concentrou o maior número de
lesões e a maior incidência de lesões foi nos meses de maio
e outubro (Jorge, 2015). A hipótese da diferença entre os
meses de maior lesão pode ter ocorrido pelo calendário das
competições, no Rio de Janeiro, usualmente indo de janeiro
a novembro e, em Portugal, a coleta ocorreu entre setembro
(2012) e junho (2013). Todavia, o período de maior ocorrência
é próximo nos dois estudos quando comparados o tempo
entre os meses de maior ocorrência e o mês de início das
coletas que se associam com o calendário das competições.

Interessante observar uma pesquisa realizada em Minas
Gerais, Brasil, igualmente por análise de banco de dados,
com atletas dos 13 aos 17 anos (Chagas et al., 2018). Nesse
estudo, verificou-se a predominância de lesões nos membros
inferiores, sendo as mais frequentes as entorses de tornozelo
(n= 44), os estiramentos musculares da região medial de coxa
(n= 35), posteriores de coxa (n= 19) e anteriores de coxa (n=
18) e entorses de joelho (n= 17). Podem ser considerados
como similares os resultados com os encontrados na pre-
sente investigação, considerando a incidência maior de lesões
no tornozelo e mialgia na coxa, se equivalendo de forma pro-
porcional à incidência de lesões na coxa.

Uma pesquisa que realizou levantamento retrospectivo
das lesões (Ribeiro, Vilaça, Oliveira, Vieira, & Silva, 2007),
assim como no presente estudo, na temporada de futebol
ocorrida entre os meses de fevereiro de 2003 e janeiro de
2004, tendo como participantes 110 atletas de dois grandes
clubes de futebol de Minas Gerais, Brasil, realizada com
jovens atletas divididos em duas categorias: infantil (atletas
entre 14 e16 anos de idade) e juvenil (atletas entre16 e 18
anos de idade), o que pode ser assumido como próximo da
faixa etária da presente pesquisa, verificou que as partes do
corpo lesadas foram predominantemente coxa (34,7%),

tornozelo (17%) e joelho (17%). Percebe-se que ocorreu o
inverso nas duas lesões com maior incidência, sendo, nesse
caso, coxa e depois tornozelo.

Em pesquisa descritiva igualmente epidemiológica so-
bre lesões em jogadores de futebol de Kosovo, nas tempora-
das de 2013 e 2014, foi observado maior quantidade de
distensões e rupturas dos músculos da coxa, lesões
ligamentares do joelho, bem como menisco e cartilagem, essas
lesões não apresentaram diferenças significativas entre as
posições (Shalaj et al., 2016). No presente estudo, as mialgias
na coxa foram frequentes, não significando distensão ou
rupturas, mas evidencia que os músculos da coxa merecem
especial atenção, sendo coerente, considerando que no
futebol há uso desse grupamento muscular pela corrida, sal-
tos e, principalmente, chute. O instrumento usado para
anotações não descrimina lesões traumáticas das lesões não-
traumáticas e é fator limitador, considerando que existem
evidências de maiores ocorrências de lesões traumáticas no
futebol como na própria investigação em Kosovo (Shalaj et
al., 2016).

No presente estudo, a segunda maior quantidade de
lesões foram as mialgias dos adutores, o que parece ser
coerente e merecedor de atenção, como em pesquisa realiza-
da para verificar especificamente lesões de quadril e virilhas
em 47 equipes da Europa, que foram acompanhados
prospectivamente por um número variável de temporadas
entre 2001/2002 e 2015/2016, totalizando 268 temporadas de
equipe. As lesões do quadril e da virilha constituem parte
considerável de todas as lesões mesmo ocorrendo redução
das taxas desse tipo de lesões. Essas lesões estão relaciona-
das às lesões nos adutores (Werner, Hägglund, Ekstrand, &
Waldén, 2019). Essa investigação, de certa forma, corrobora
a preocupação com as lesões nos músculos da coxa, como
anteriormente descrito, devendo ser alvo de atenção e toma-
da de decisão quanto à implementação de medidas preventi-
vas.

Conclusão

A investigação que teve como objetivo determinar as-
pectos epidemiológicos de lesões em jovens atletas de duas
equipes da base de futebol de campo determinou, de forma
clara, a maior ocorrência de lesões moderadas, a quarta-feira
foi o dia de maior ocorrência e sexta-feira para o dia da
liberação, com os meses de maio e outubro e de liberação
março e outubro, a principal lesão encontrada foi a de
tornozelo seguida pela mialgia de adutores. Há destaque para
a lesão na coxa em defensores e atacantes. A maioria das
lesões para todas as posições foram unilaterais. O lado direito
do corpo teve maior quantidade de lesões no pé e, em segui-
da, na coxa, exatamente o oposto do lado esquerdo. Com
esses resultados, pode-se concluir que os jovens atletas das
categorias sub-17 e sub-20 tendem a ter lesões moderadas,
com incidência principal de lesões no tornozelo e mialgias na
coxa.

Pelo feito, medidas preventivas podem ser produzidas
fazendo valer o real motivo dos estudos de epidemiologia de
lesões no esporte, principalmente por se tratar de jovens
atletas, cujas lesões podem abreviar a carreira esportiva.
Novos estudos devem ser realizados em outras categorias,
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igualmente no futebol feminino, correlacionando com mar-
cadores bioquímicos de estresse, variáveis neuromusculares
e aspectos psicossociais.
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