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Resumo

Introdugio/Relevancia: A fisioterapia no desporto ¢ a area de especializagdo da fisioterapia relacionada com pratica despottiva e/ou
actividade fisica, pressupondo modelos e normas de boas praticas. Objectivos: Os objectivos deste estudo foram identificar e caracterizar
o petfil e padrées de pratica dos fisioterapeutas a actuar no desporto, mais especificamente no futebol, em Portugal. Metodologia: O
estudo foi realizado com uma amostra de 28 fisioterapeutas a exercer fun¢bes em equipas portuguesas de futebol. Foi utilizado um
questionario auto-administrado, avaliando diferentes variaveis sécio-demograficas e informacao relacionada com o perfil dos fisioterapeutas
¢ padroes de pratica da sua actividade no desporto. Resultados/Discussdo: A amostra apresentava uma média de idades de 30,30+8,02
anos. A mediana do tempo de exercicio como fisioterapeuta no desporto foi de 3,00£6,10 anos, com fisioterapeutas a exercer nos
diferentes escaldes da Federagido Portuguesa de Futebol. Com a excepgio de um fisioterapeuta, todos afirmaram exercer com total
autonomia a sua actividade profissional; relativamente a sua actuacio, 67,9% referiram efectuar acompanhamento longitudinal dos
atletas, 72,4% actuar ao nivel da prevengio; 85,7% efectuam avaliagoes sistemdticas, das quais 83,3% efectuam registos dessas mesmas
avaliacGes. A formacio especifica e o vinculo laboral nio parecem influenciar o perfil e os padres de pratica dos fisioterapeutas.
Conclusdes: Verificamos que o petfil e os padrdes de pratica dos fisioterapeutas desta amostra parecem ir de encontro com as guidelines
estabelecidas pelo Grupo de Interesse em Fisioterapia no Desporto. Serdo necessarios estudos com uma amostra maior para poderem ser
realizadas inferéncias mais precisas acerca desta tematica.

Palavras-chave: Desporto, Futebol, Fisioterapeuta, Perfil, Padrées de Pratica.

Abstract

Introduction / Relevance: Sports Physiotherapy is the area of physiotherapy involved in prevention, treatment and rehabilitation of
disorders and / or injuries resulting from sport and / ot physical activity, that involves models and standards of good practices that ensure
the quality of the intervention. Objectives: The purpose of this study was to identify and characterize the profile and practice standards
of Portuguese sport physiotherapists, especially in football. Methodology: The study was conducted with physiotherapists sample that
work in Portuguese football teams. Data collection was made using a self-reported questionnaire, where were evaluated different socio-
demographic variables and information related to the profile of physiotherapists and practice standards. Results and Discussion: The
sample consisted in 28 physiotherapists with an average age of 30.30 & 8.02 years. The median number of practice years as a physiotherapist
in sport was 3.00 £ 6.10 years. With the exception of a physiotherapist, all reported to work with complete autonomy. 67.9% reported
making longitudinal monitoring of athletes, 72.4% act in sports prevention level, 85.7% systematic evaluations and of those, 83, 3%
records of their assessments. We also note that the specific training and employment situation did not significantly influence the profile
and practice standards of physiotherapists. Conclusions: The profile and practice standards of Portuguese sports physiotherapists seem
to agree with the guidelines established by the Sports Physiotherapy Group of the Portuguese Association. Studies with a larger sample
size will be needed for more accurate inferences about this issue.

Keywords: Sports, Football, Physiotherapist, Profile, Practice Standards.

Introdugio consequentemente, uma necessidade de especializagao

nas diferentes areas de interven¢do (Bennett & Grant,
A fisioterapia, enquanto profissio auténoma e com 2004). A fisioterapia no desporto ¢ a area da fisioterapia
um corpo de saberes especifico, tém-se desenvolvido que intervém na prevenc¢io, no tratamento e na
rapidamente ao longo dos anos, integrando reeducacio de disfuncées e/ou lesdes resultantes da
progressivamente uma maior profundidade e pratica desportiva e/ou actividade fisica, desde os
amplitude de conhecimentos e de competéncias e, momentos iniciais até a completa reintegraciao
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desportiva dos praticantes (Grupo de Interesse em
Fisioterapia no Desporto - GIFD, 2000). O
fisioterapeuta no desporto é um profissional com
competéncias e skzls especificos relacionados com a
promocio da pratica de exercicio/actividade fisica,
prevencao e tratamento, com o objectivo da melhoria
da funcionalidade e performance dos individuos,
tornando-se um elemento preponderante nas mais
diferentes modalidades desportivas (Bulley & Donaghy,
2005). Nos dias de hoje, praticamente todas as
federagdes portuguesas de modalidades amadoras ou
profissionais, nomeadamente no futebol, contém nas
suas equipas técnicas, fisioterapeutas como elementos
integrantes do corpo clinico (Oliveira, 1990; Richardson,
1997).

O futebol é um dos desportos mais populares do
mundo (Dvorak & Junge, 2000); possui uma dinamica
propria, dando origem a uma série de atitudes e
comportamentos tactico-técnicos que o caracterizam
como uma das modalidades com maior impacto social
e econémico (Teodorescu, 1984; Tumilty, 1993). As
exigéncias fisicas e psiquicas em termos de actividade
profissional de um jogador de futebol tém aumentado
ao longo dos tempos, resultando numa maior
propensao para lesdes (Reilly et al., 2000), razao pela
qual cada vez ¢ dada maior importincia a presenca de
um fisioterapeuta junto das equipas (Donaghy &
Gosling, 1999).

A intervenc¢do da fisioterapia no desportista com
disfuncoes e/ou lesdes devera ter sempre em conta o
contexto bio-psico-social do mesmo, de forma a
contribuir para um 6ptimo desempenho desportivo,
dentro das melhores condigbes de seguranca,
minimizando os riscos e simultaneamente contribuindo
para a saude e bem-estar global dos individuos
(McGrath & Ozanne-Smith, 1997; GIFD, 2000).
Podemos afirmar que, para além do tratamento directo
das les6es musculo-esqueléticas decorrentes da pratica
do futebol, a prevencio de lesGes ¢ um aspecto
fundamental para a maximiza¢ido do rendimento
desportivo (Horta, 1995; Silva, 2001). As exigéncias de
actuacdo do fisioterapeuta aumentaram levando a
necessidade de definir um padrio ideal de pratica do
fisioterapeuta nesta 4rea de intervencdo (Donaghy &
Gosling, 1999). De igual forma urge a necessidade de
desenvolvimento constante de skz/ls e competéncias de
intervencio dos fisioterapeutas no sentido de cada vez
mais afirmar a sua posi¢do no contexto desportivo
nacional e internacional. A Federac¢do Internacional de
Fisioterapeutas no Desporto, identifica a necessidade
de uma maior clareza em relagio aos padroes de pratica
profissional, no sentido do reconhecimento publico e
profissional dos fisioterapeutas que actuam no desporto

(International Federation of Sports Physiotherapy -
IFSP, 2000). Em Portugal, o GIFD, da Associagao
Portuguesa de Fisioterapeutas, definiu um conjunto de
padrdes orientadores da pratica profissional do
fisioterapeuta no desporto, baseados na autonomia
profissional, avaliacdo periddica dos atletas, prevengao
das lesbes, prestacdo de cuidados imediatos,
diagnostico/avaliacdo, tratamento das lesoes,
investigacdo/formacio, educagiao/aconselhamento
para a satde e registos sistemdticos de toda a sua
actividade (GIFD, 2000). Os fisioterapeutas no
desporto enquanto especialistas no seu campo de
actuagdo devem procurar demonstrar competéncias e
skills adequados no sentido de garantir elevados
padroes de pratica profissional (Sousa et al., 2007). Este
estudo teve como objectivos identificar e descrever o
perfil e os padroes de pratica dos fisioterapeutas a
actuar no desporto, mais especificamente no futebol.

Metodologia

O estudo realizado foi do tipo descritivo/
observacional. Decorreu entre Dezembro de 2006 e
Setembro de 2007. Foram incluidos os fisioterapeutas
a exercer funcbes em equipas de futebol das diferentes
divisdes da Federagao Portuguesa de Futebol (3°
divisao, 2* divisao B, 2* Liga e 1* Liga), bem como nos
diferentes escalGes (iniciados, juvenis, juniores e
seniores). Foram excluidos todos os individuos com
habilitagbes nao reconhecidas para o exercicio da
actividade profissional de fisioterapeuta (pela
comprovagao através da cédula profissional ou
certificado de habilitages).

Métodos de Recolha de Informagio

Tendo como base as guidelines do GIFD, da Associagao
Portuguesa de Fisioterapeutas, foi elaborado um
questionario, posteriormente auto-administrado. Foi
realizado um pré-teste a cinco fisioterapeutas para testar
a consisténcia das perguntas a incluir no questionario;
foi também efectuada a revisdo por dois fisioterapeutas
a trabalhar em equipas de futebol. Apds contacto
telefonico prévio e identificagdo do(s) fisioterapeuta(s)
de cada clube, os questionarios foram entregues
pessoalmente ou por correio e fax.

O questionario procurou avaliar o perfil e os padroes
de pratica dos fisioterapeutas da amostra, incluindo a
avaliacio de variaveis socio-demograficas (idade, sexo,
estado civil, habilitaces literarias) e outras variaveis
dependentes que potencialmente influenciassem a
actividade do fisioterapeuta no futebol (anos de
actividade enquanto fisioterapeuta, anos de experiéncia
em fisioterapia no desporto e no futebol, formacao
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especifica, vinculo contratual, composi¢io de equipa
multidisciplinar, divisdo e escaldo da equipa, autonomia
e tipo de actividades desenvolvidas).

Tratamento da Informagio

A anilise dos dados feita através de tratamento
estatistico utilizando o programa informatico SPSS®
versao 15.0. Para caracterizar a amostra foi utilizada a
estatistica descritiva, recorrendo as medidas de tendéncia
central, de dispersio, as frequéncias e proporg¢des. Foi
de igual forma utilizada a estatistica inferencial, com
recurso ao teste nido paramétrico para amostras
independentes (Mann-Whitney tes?), com um nivel de
significancia de 5%.

Resultados

Verificou-se uma taxa de participagao de 72,5%, tendo
sido entregues 40 e recebidos 28 questiondrios. A partir
da estatistica descritiva verificou-se que a maior parte
dos inquiridos era do sexo masculino (92,9%). A média
de idades foi de 30,30 + 8,02 anos. Relativamente a
profissdo, a média de anos de exercicio enquanto
fisioterapeuta foi de 6,68 anos, tendo um maximo de
31 anos e um minimo de 1 ano. No que respeita ao
tempo de exercicio no desporto, a mediana foi de 3,00
t 6,10 anos, com um miaximo de 30 anos e¢ um
minimo de 1 ano. Neste estudo, relativamente a divisao
de futebol, verificou-se que a divisio com maior
numero de fisioterapeutas é a 3* divisio com 32,1%
da totalidade da amostra, contrariamente a 1* liga
(14,3%). Nas restantes ligas nacionais intervém, na 2*
liga, 28,6% ¢ na 2* divisdo B, 32,1%. Salienta-se também
que a intervenc¢iao dos fisioterapeutas se processa
essencialmente ao nivel do escalio sénior 64,3%. Em
termos de vinculo laboral, observou-se que 20 dos

fisioterapeutas exercem a sua actividade no desporto
em part-time ¢ 8 como actividade a full-time; 8 exercem
fisioterapia no desporto como actividade principal e
20 como actividade complementar.

Relativamente a autonomia profissional apenas 1
fisioterapeuta respondeu negativamente; os restantes
27 afirmaram exercer com total autonomia a sua
actividade profissional. Os fisioterapeutas identificam,
no entanto, algumas limita¢Ges na sua actividade
relacionada como falta de tempo (7,1%), excesso de
carga de trabalho exigido (3,6%) e outras limitacGes
(7,1%) sem no entanto as especificar.

Analisando alguns aspectos especificos de actuagio, no
que diz respeito a forma como os fisioterapeutas
efectuam a prevengio, a resposta predominante foi no
sentido da conjugacdo de varios factores (57,1%); no
entanto, a histéria clinica anterior e a avaliacdo prévia
parecem ser os factores com maior influéncia na
determinacdo do programa de prevencio sendo, no
entanto, possivel verificar que um nimero significativo
de fisioterapeutas ndo actua ao nivel da prevencio

(28,6%) (tabelal).

Questionados acompanhamento
longitudinal do atleta, a maior parte afirma
desempenhar essa funcio (67,9%). Também no que
diz respeito a avaliagdo dos atletas, 24 fisioterapeutas

quanto a0

afirmam efectuar avaliagoes sistematicas (85,7%) e
desses, 20 efectuam registos das avaliagdes e
intervencgoes (83,3%).

Em termos de composi¢cio da equipa clinica
verificamos uma grande variabilidade (tabela 2), sendo
que 35,7% dos fisioterapeutas referiram composi¢des
diferentes das apresentadas, sem no entanto as
especificar.

Tabela 1: Natureza do programa individual de prenvenc¢io

Nio efectua prevengio 8 28,6
Prevencio de acordo com a sua histéria clinica/lesGes anteriores 2 7,1
Prevencio de acordo com uma avaliagio prévia 2 7,1
Prevengio de acordo com a conjugagio de miltiplos factores 16 57,1
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Em relacdo as habilitagSes literarias dos fisioterapeutas
da amostra, 7 apresentavam como formagio
bacharelato, 18 licenciatura, 2 mestrado e 1
doutoramento. Do total da amostra 12 dos inquiridos
referiram possuir formacio especifica em fisioterapia
no desporto (3 formagio graduada, 4 pds graduada e
5 ambas), essencialmente na vertente de tratamento
musculo-esquelético (83,3%). Foi considerada como
formacio especifica em desporto as area relacionadas
com recuperagio das lesdes e reintegracio na actividade,
prevencio da lesdo e epidemiologia, prestacio de
imediatos  (urgéncia/emergéncia),
diagnéstico/avaliacio, ciéncias do desporto aplicadas
a performance humana, considera¢des médico-
cirdrgicas e educagio/aconselhamento para a saide
(GIFD, 2000).

Para testar a hipétese de um eventual influéncia da

cuidados

formagao especifica, em fisioterapia no desporto, nos
padrdes de pratica, foi utilizado o teste ndo paramétrico
de Mann-Whitney, tendo sido possivel constatar que ndo
existiam diferencas estatisticamente significativas
(a=0,005) entre fisioterapeutas com e sem formacao
especifica no desporto, relativamente as variaveis
relacionadas com os padrOes de pratica profissional,
nomeadamente o tempo de profissio (p=0,837), tempo
de exercicio em fisioterapia no desporto (p=0,909),
actividade parcial ou a tempo inteiro (p=0,100),
actividade principal ou complementar (p=0,174),
equipa (»p=0,568),
acompanhamento longitudinal dos atletas (p=0,241),
avaliagdo dos atletas (p=0,280), registo em fisioterapia
(»p=0,802) e investigacdo em fisioterapia (p=0,537).

Procuramos também perceber se o vinculo contratual
estava relacionado com a divisdo a que pertencia a

divisio onde actua a

equipa onde o fisioterapeuta exercia funcgdes.

Relativamente a este aspecto também ndo se verificam
relagOes estatisticamente significativas, em relacdo ao
facto de exercer a sua actividade em part-tine ou full-
time (p=0,165), nem no que diz respeito ao facto de se
tratar de uma actividade principal ou complementar
(»p=0,105), utilizando o teste deMann-W hitney com um
nivel de confianca de 5%.

Discussio

O presente estudo teve como amostra 28
fisioterapeutas que exercem a sua actividade profissional
nas diferentes divisdes de futebol nacional. A verdade
¢ que a amostra em estudo ¢é reduzida o que coloca
algumas questSes em termos de qualidade da
informagio e inferéncias que dela se podem tirar. De
qualquer forma, pelos resultados obtidos algumas ideias
devem ser analisadas.

Verificou-se que a amostra em estudo ¢ na sua grande
maioria do sexo masculino 92,9%, o que parece reflectir
uma tendéncia também observada em outras
modalidades (Bulley, 2005). Relativamente a situagdo
profissional, grande parte dos fisioterapeutas
desempenham a sua actividade enquanto fisioterapeuta
no desporto em part-time ou como actividade
complementar. Este facto podera estar relacionado com
questdes ao nivel da remuneracio, condigdes de trabalho
precarias e ao facto de algumas das equipas nio serem
totalmente profissionalizadas.

Com a excepgdo de um fisioterapeuta, todos referem
actuar com autonomia, mas identificam algumas
limita¢Ges no trabalho como falta de tempo ou carga
de trabalho exigido, entre outras limitagSes. Os
resultados vio de encontro com a legislacio em vigor,
que concede autonomia ao fisioterapeuta para executat
a sua interven¢do com base num programa por ele

Tabela 2: Composi¢do da equipa clinica

Fisioterapeuta 1 3,6
Fisioterapeuta, médico e enfermeiro 4 14,3
Fisioterapeuta, médico, enfermeiro e massagista 5 17,9
Fisioterapeuta e enfermeiro 1 3,6
Fisioterapeuta e massagista 2 7,1
Fisioterapeuta e médico 5 17,9
Outra composi¢do nio especificada 10 35,7
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definido, sujeito aos seus proprios meios de avaliagdo
e intervengio (Oliveira, 1990). Observa-se uma elevada
heterogeneidade relativamente a composic¢do da equipa
clinica, sendo que 35,7% referiram composicoes
diferentes das apresentadas, nio tendo, no entanto, sido
clarificada pelos fisioterapeutas a composicio especifica
da equipa clinica.

Verifica-se que existe uma elevada percentagem de
fisioterapeutas
acompanhamento longitudinal dos atletas (67,9%),
baseados em avaliacdes sistematicas (85,7%). Os

que referem efectuar o

aspectos referidos anteriormente parecem ser
fundamentais para a qualidade de intervengido do
fisioterapeuta no desporto, quer ao nivel da prevencio
quer ao nivel do tratamento do atleta, com a elaboracido
de um programa de intervencio direccionado para a
fase/estadio da lesao em questdo, tendo em conta os
aspectos especificos do atleta (GIFD, 2000). Apesar
disso, importa referir que 28,6% dos fisioterapeutas
refere nao efectuar prevengio. Este aspecto
provavelmente podera estar relacionado, com o facto
de alguns fisioterapeutas no desporto, actuarem em
part-time ou como actividade complementar e deste
modo centrarem as suas funcdes no essencialmente ao
nivel do tratamento (Bulley & Donaghy, 2005).
Relativamente a formaciao dos fisioterapeutas no
desporto constata-se que uma grande percentagem de
fisioterapeutas (89,3%) reconhece a necessidade de
formacio especifica no desporto. De facto, as
competéncias de intervencao sao o primeiro passo para
o reconhecimento profissional (Bulley, 2005). No
entanto, através da anilise dos resultados constatou-se
que num total de 28 fisioterapeutas apenas 12 possuem
formagao especifica no desporto.

Por fim, através da estatistica inferencial, verificamos
que a formacio especifica em fisioterapia no desporto
e a divisio onde a equipa se encontra, ndo parecem
influenciar a actividade do fisioterapeuta. De qualquer
forma, apesar destes resultados, parece-nos que estes
aspectos poderdo influenciar o perfil e os padroes de
pratica “reais” dos fisioterapeutas no desporto
(International Federation of Sports Physiotherapy -
IESP, 2000).

Os fisioterapeutas que trabalham no desporto, mais
especificamente no futebol, desenvolvem as suas
fun¢odes ao nivel individual e/ou de grupo, para a
melhoria da performance desportiva, utilizando
conhecimentos e skills especificos de intervencao
(Donaghy & Gosling, 1999). Os resultados obtidos e
apresentados neste estudo parecem ir de encontro com
as principais Guidelines do GIFD /APE

Limita¢bes do estudo

As principais limitagdes deste estudo estio relacionadas
com o baixo tamanho amostral, qualidade do
instrumento de recolha de dados, bem como a sua
forma de aplicagdo. Estudos com esta metodologia
tendem para alguns viés de informagio, relativamente
a uma tendéncia de “resposta correcta”, o que pode
ter contribuido para algum enviesamento dos resultados
observados. Pensamos também que seria necessario
um instrumento de avaliagdo mais pormenorizado que
permitisse avaliar alguns aspectos e competéncias
especificas do perfil e dos padrdes de pritica dos
fisioterapeutas da amostra.

No contexto da fisioterapia no desporto, a
profissional pressupde
determinados comportamentos, conhecimentos,
competéncias e atitudes, que estdo directamente
relacionados com o petfil e padrdes de pratica. Assim,
os resultados deste estudo descrevem a realidade de
um grupo especifico de fisioterapeutas que actuam em
equipas de futebol, tendo no entanto, permitido
perceber que modelos e normas de boas praticas sao
fundamentais para garantir ao fisioterapeuta a qualidade
da sua intervencio.

competéncia eficaz

Conclusio

Um perfil e padroes de pratica adequados podem ser
usados para promover o reconhecimento profissional
e, simultaneamente, mecanismos de garantia de
qualidade da prestagao de cuidados em fisioterapia no
desporto.

Poucos estudos existem acerca do perfil dos
fisioterapeutas a actuar no desporto, o que dificultou a
sustentacio bibliografica utilizada neste estudo. Assim,
este estudo observacional, acabou por ter um caracter
essencialmente exploratério.

Mediante os resultados obtidos e face aos objectivos
propostos, verificou-se que os fisioterapeutas desta
amostra parecem actuar com autonomia no ambito
das competéncias que lhe sio atribuidas, quer ao nivel
da avaliacdo periddica dos atletas, recuperagiao das
lesbes, preven¢ao das lesoes, prestagdo de cuidados
imediatos, diagnéstico/avaliacdo, investigacao/
formacio, educacio/aconselhamento para a saiude e
registos da sua intervencao.

Assim, parece-nos que, o perfil e padroes de pratica
dos fisioterapeutas desta amostra, vao de encontro com
os padroes de pratica estabelecidos pelo GIFD/APE
Eventualmente, (e apesar de se tratar de um “exercicio”
um pouco ousado), poderfamos estabelecer um perfil
do fisioterapeuta no futebol em Portugal: fisioterapeuta
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do sexo masculino, com idade aproximada de 30 anos,
solteiro, licenciado, com cerca de 3 anos de experiéncia
profissional no desporto. Ao nivel dos padrdes de
pratica verificamos no entanto, alguns défices em
termos de actuacdo ao nivel da prevenciao e de
formagdo especifica em fisioterapia no desporto.
Sugerem-se futuros estudos com maiores tamanhos
amostrais, ou com outras metodologias de recolha de
dados, bem como a avaliacio da intervencio noutras
modalidades procurando compreender mais
aprofundadamente alguns aspectos abordados neste
estudo.
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