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SOCIEDADE NACIONAL DE FISIOTERAPIA ESPORTIVA

VANTAGENS

• Especialista COFFITO

• Apoio de órgãos ligado ao Esporte

• Vivência

• Gerenciador de Processos PREVENÇÃOo

RECUPERAÇÃOo



Logística para Atendimento 

• Avaliar estrutura da hospedagem
• Contato com técnicos, atletas e chefes
• Planejamento da equipe de saúde



✓ TRATAMENTO PÓS-JOGO

✓CHEGADA DOS ATLETAS

✓TRATAMENTO PRÉ-JOGO

✓ PARTIDAS OFICIAIS



CHEGADA DOS ATLETAS

• Minimizar os efeitos do jet lag

• Estratégias de Recovery 

• Orientações de saúde

• Avaliações Fisioterapêuticas  



TRATAMENTO PRÉ-JOGO

• Aquecimento

• Bandagens

• Liberação Miofascial

• Mobilidade



Partidas Oficiais

• Atendimento imediato

• Crioterapia

• Acompanhamento hospitalar



Tratamento Pós Jogo

• Recovery

• Hidroterapia

• Terapia Manual

• Crioterapia

• Avaliação Fisioterapêutica 



• 2005-2012 : 0,23 -0,51/1000/H

• ESPORTES

O QUE O MUNDO USA?



• 2005-2012 : 0,23 -0,51/1000/H

• ESPORTES

Programação Social



Resultados dessa Parceria?

Professor: Msc. Igor Borges Silva 



EQUIPE MULTIDISCIPLINAR

• FISIOTERAPIA

• MEDICINA

• CHEFES DE MISSÃO

• DELEGADOS DE MISSÃO

• COMISSÃO TÉCNICA

• DIRETORIA



EPIDEMIOLOGIA



SAN TOMÉ

54 ATENDIMENTOS

• FUTEBOL

• ATLETISMO

• BASQUETE DE 3 X 3

• VÔLEI DE PRAIA

ASPECTOS POSITIVOS

NÃO TIVEMOS NENHUM ATLETA LESIONADO



PERU

219 atendimentos 32 médico

187 fisioterapia

• 25 preventivos
• 69 reabilitação
• 106 imediatos
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SÉRVIA
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Local da Lesão 

joelho tonozelo dor muscular

dor lombar colica abdominal dor no quadril

dor no púbis cefaléia dor na coluna por tensão

Atendimento em Campo

trauma direto tornozelos joelhos muscular

3 SUBSTITUIÇÕES



HUNGRIA
80 Atletas

37,6% 

• 56% taekwondo
• 37,5%  karatê 
• 4,5% luta olímpica  
• 2% judô 



E os dados?

Ft.Esp. Jorge Garcez



CBDE Ciência

DIVIDIDO PESQUISA

UNIVERSIDADE

PARCERIA





PESQUISA



UNIVERSIDADE



RESULTADOS

• 27 seleções de futebol

• 405 jogadores

• (CEP) (CAAE: 78870717.5.0000.5546)

• 6 dias consecutivos

• 6 horas de exposição em partidas oficiais

• idade média (16,4 ± 0,7)

• peso médio (67,7 ± 7,7)

• média de altura (1,7 ± 0,1)

• IMC de 21,6 ± 2,3). 
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8 ATLETAS IMPOSSIBILITADOS DE JOGAR



Expectativas?





TREINAMENTO



Lesão induzida por força biomecânica, com processo fisiopatológico complexo, que
afeta o Cérebro

Golpe direto na cabeça, pescoço ou outra área que transmita força impulsiva para
cabeça

Comportamento de curta duração da função neurológica que se cura de forma
espontânea



AVALIAÇÃO EM CAMPO

• Sob pressão

• Excluir lesão Cervical

SINAIS

1. Somáticos (cognitivos e emocionais)

2. Físicos 

3. Comportamentais

SUBSTITUIÇÃO

✓39% MENOS TEMPO DE AFASTAMENTO 

(ASKEN et al., 2018)

• 55,3% voltaram a jogar dentro de três 
semanas; 

• 22,8% retornaram em menos de uma semana



• 3,8 MILHÕES

• 50% RELATADO

• ATLETAS MAIS NOVOS ( 15 A 24 ANOS) 

• SAÚDE PÚBLICA

• “VONTADE DE VENCER”



Red Flags
• Dor no pescoço ou tontura

• Visão dupla

• Fraqueza ou formigamento nos braços ou nas pernas

• Dor de cabeça grave ou crescente

• Convulsão

• Perda de consciência

• Rebaixamento do estado de consciência (Glasgow)

• Vômitos

• Cada vez mais inquieto, agitado ou agressivo



SÍNDROME DO SEGUNDO IMPACTO!

<21 ANOS

2 SEMANAS

COLAPSO
PERDA DA 

CONSCIÊNCIA
INSUFICIÊNCIA 
RESPIRATÓRIA

ÓBITO



@igorborges_fisio

• Email: igor_fisio@yahoo.com.br

• Celular: (79) 9 81055725

@jorginhogarcez

• Email: jorginhogarcez@gmail.com

• Celular: (79) 9 99797536


