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RESUMO

Introducdo: A condromalacia patelar € uma diminuicdo na consisténcia da
cartilagem. O impacto dos tecidos moles e das alteracdes anatdomicas é a principal
causa de dor anterior no joelho em pacientes jovens. Os sintomas podem ser
aliviados por injecdes intra-articulares de medicamentos ou tratamento conservador
por meio de protocolos de exercicios. Material e Métodos: Trata-se de uma revisédo
de literatura com metodologia descritiva e abordagem qualitativa, realizadas nas
bases de dados eletronicas PUBMED, SIELO e PEDRO no periodo de 2018 a 2023,
com artigos em inglés e portugués. Os descritores utilizados foram: pain
pattelofemoral, physioterapy, conservative treatment, biomechanical. Resultados e
Discussdo: ap0s a estratégia de pesquisa foi encontrados 1.531 artigos, na base de
dados dos quais apenas 10 artigos foram selecionados. Neste estudo foram
revisados o tipo de alteracbes anatdomicas e biomecanica na dor femoropatelar e
tratamento conservador mais eficaz, mostrou que a avaliacdo € tratamento
conservador sdo de extrema importancia para alivio de dor e funcdo do pacientes
com dor femoropatelar, e que o fortalecimento especifico da muscular fraca e o0 mais
recomendado seja a musculatura do quadril quanto do quadriceps. Concluséo: que
a importancia de uma boa avaliacdo e raciocinio clinico em cada paciente
individualizado, serd de extrema importancia para fisioterapeuta que ira facilitar a
demanda do paciente e para as pessoas que sao diagnosticadas com dor
femoropatelar, assim facilitando a melhora do quadro clinico, com avaliacado
adequada e tratamento especifico.

ABSTRAT

Introduction: Chondromalacia patella is a decrease in the consistency of the
cartilage. The impact of soft tissue and anatomical changes is the main cause of
anterior knee pain in young patients. Symptoms can be relieved by intra-articular
injections of medication or conservative treatment through exercise protocols.
Material and Methods: This is a literature review with a descriptive methodology and
qualitative approach, carried out in the electronic databases PUBMED, SIELO and
PEDRO from 2018 to 2023, with articles in English and Portuguese. The descriptors
used were: patellofemoral pain, physiotherapy, conservative treatment,
biomechanical. Results and Discussion: after the search strategy, 1,531 articles
were found, in the database of which only 10 articles were selected. In this study, the
type of anatomical and biomechanical changes in patellofemoral pain and more
effective conservative treatment were reviewed, showing that assessment and
conservative treatment are extremely important for pain relief and function in patients
with patellofemoral pain, and that specific strengthening of the muscle weak and the
most recommended is the hip and quadriceps muscles. Conclusion: that the
importance of a good assessment and clinical reasoning in each individual patient
will be of extreme importance for physiotherapists who will facilitate the patient's
demand and for people who are diagnosed with patellofemoral pain, thus facilitating
the improvement of the clinical picture, with adequate assessment and specific
treatment.
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1. INTRODUCAO

O Conceito inicial de CMP (Condromalacia Patelar) é a reducdo de
consisténcia da cartilagem que fica no osso patelar ou a ocorréncia do revestimento
da patela ndo e mais densa como e habituada a ser na condi¢cdo normal da camada.
A’Condromaldcia™™ € originaria das palavras gregas. ~"Chrondros’™ que tem como
significado cartilagem e “"Malaquia™" tem a definicdo de amolecimento. (Zheng et al.,
2021)

Encontram-se algumas variedades consideraveis das causas que conduzem
a formacéo de dor anterior do joelho. O impacto dos tecidos moles, alteracdes
anatdbmicas, condromalacia patelar (CMP), que tem o papel da cobertura reduzida
do conjunto patelofemoral e pelvifemoral distirbios que podem levar os principais
motivos da dor anterior do joelho em pacientes jovens. (Ozdemir, Kavak.,2019)

Alguns sinais clinicos frequentemente apresentados estdo relacionados com
sensibilidade & palpacéo da face patelar, pequenos derrames, reacdes dolorosas ao
sentar, dor ao levantar, dor a agachar e subir escadas. (Crossley, 2016). Diferentes
razbes de Dor anterior do joelho podem acrescentar lesGes ligamentares,
tendinopatia patelar, danos aos meniscos, instabilidade patelofemoral, subluxacéao,
sindrome de Osgood-Schlatter (Lesdo por uso repetitivo) e Sindrome de Sinding-
Larsen-Johansen (inflamacéo devido a tragcéo repetitiva pelo tenddo patelar). (Aysin
et al.,2018)
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A dimenséao e a integridade da cartilagem hialina revestida indicam o quéo a
patela estar saudavel. O aspecto normal da cartilagem patelar € branca-azulada,
lisa, clara e eldstica. As mudancas patoldgicas iniciais na CMP (Condromalacia
Patelar) € que a camada fica escura até mesmo amarelada, mole e com edema no
estagio inicial. (Zheng et al.,2021)

Na Ressonancia magnética a imagem tras um bom auxilio para as avaliacdes
das articulacdes patelofemoral é com isso temos a possibilidade de reconhecer
lesGes das cartilagens e tecidos moles, mas ajuda na avaliagdo anatbmica como a
troclear e patelar morfologicas. (Ozdemir, Kavak.,2019) A Condromalacia Patelar
pode ser classificada em quatro graus de lesdo, Grau 1 apresentam amolecimento
da cartilagem e inchaco, Grau 2 fissuras e desintegracdo em meia polegada, Grau 3
mesmas caracteristicas do grau 2 com mudanca do espaco para mais de meia
polegada, jA no grau 4 ocorre a degradacdo da cartilagem ao osso subcondral.
(Zheng et al.,2021)

O procedimento mais frequente é a injecéo intra-articular de medicamentos,
esses elementos séo injetados ha membrana sinovial fluido, que oferece nutrientes e
lubrificacdo para a articulacdo. O &cido hialurénico, e o principal elemento que
participa d& cartilagem articular, € o mais comum intra-articular no procedimento é
utilizado para amenizar a dor nas articulagcdes. coladgeno, que € outro elemento
importante da cartilagem articular, tem sido pouco utilizado para injecdo intra-
articular. Mas sim sendo utilizado em especial como um transportador de outras
proteinas, como fatores de crescimento, para o local aplicado. (Suh et al.,2021)

Os sintomas conseguem ser aliviados com protocolos de exercicios de
fortalecimento do quadriceps femoral, alongamento do retinaculo patelar lateral e
reducdo da amplitude de movimento (ADM). A eliminacdo de peso também pode ser
de grande ajuda para aliviar a carga na regido anterior do joelho. O controle da dor
pode ser evitado subir escadas, agachar e pular ou por meio medicamentoso injecéo
de anti-inflamatoérios ndo esteroides (AINES) ou injecdo intra-articular de esterdides
ou acido hialurdénico. (Kim, Joo., 2012).

Portanto, o objetivo desta pesquisa € mostrar que o tratamento conservador €
o tratamento mais eficaz, devido a sua alta eficacia quando se trata no alivio de dor
e melhora de funcdo do paciente, tendo ele alteragbes anatdmicas ou biomecanicas,

assim o tratamento de fortalecimento de muscular fraca e o principal objetivo.



2. MATERIAL E METODOS

O estudo em questédo trata-se de uma revisdo de literatura com metodologia
descritiva percorrendo fases qualitativas e quantitavas, a pesquisa visa apresentar a
influéncia de alterag6es anatdmicas e biomécanicas em pacientes com sindrome da
dor femoropatelar, esse estudo nao se faz necessario apreciacdo do comité de ética,
visto que os dados apresentados estao disponiveis na integra nas bases de dados.

Para compor o corpus de pesquisa busca foi realizada nas bases de dados:
Pubmed, Scientific Eletronic Library Online (Scielo) e Physiotherapy Evidence
DataBase (PEDro). As palavras-chaves utilizadas foram: dor patelofemoral (pain
pattelofemoral), Fisioterapia (physioterapy), tratamento conservador (conservative
treatment), biomecéanica (biomechanical).

Para compor a amostra da pesquisa serdo artigos provenientes de estudos
clinicos randomizados ou nao, e relatos de casos, nos periodo dos ultimos cinco
anos, nos idiomas portugués, inglés e espanhol que estejam disponiveis na integra.
Serdo exclusos os artigos que aparecerem duplicados nas bases de dados, ou que
apos a leitura na integra, ndo abordem a tematica especifica desta pesquisa.

A estratégia usada de cruzamento das palavras utilizadas a pesquisa:

1. Dor patelofemoral e Fisioterapia;
2. Dor patelofemoral e Tratamento conservador e biomecéanica.

Tabela 1: Resultados da busca dos artigos de acordo com as estratégias de busca

BASES DE Estratégia de Estratégia de Total
DADOS pesquisa 1 pesquisa 2
PUBMED 1492 10 1502
SCIELO 17 0 17
PEDro 16 0 16
Total geral 1535

Para composicdo do corpus da pesquisa e embasamento tedrico outros
artigos foram lidos, a fim de corroborar com a tematica, os resultados analisados
serdo esséncias na comprovagdo que o tratamento conservador é o mais

recomendado para tratamento de dor femoropatelar.



3. RESULTADOS E DISCUSSAO

De acordo com a estratégia de pesquisa adotada, inicialmente foram
encontrados 1.535 artigos nas bases de dados, conforme apresentado no
fluxograma 1 abaixo. Apds a primeira revisdo, permaneceram inclusos 20 artigos,
onde estes foram lidos na integra para confirmar a tematica proposta nesta
pesquisa; totalizando 10 artigos inclusos, estes formaram desta revisdo. Os

procedimentos e etapas estao apresentadas no fluxograma 1.

Fluxograma 1: etapas da pesquisa baseada no fluxograma proposto pelo modelo PRISMA
2020

Identification of studies via databases and registers
Registros removidos antes da
5 Registros identificados de*: triagem:
= . .
© Bancos de dados (n = 1.535) > Reg|st_r 0s duplicados
= removidos (n = 10)
3 Registros (n = 10) .
o Registros marcados como
inelegiveis por ferramentas
de automacao (n = 30)
Registros selecionados Registros excluidos**
—>
(n=20) (n=10)
Relatérios  procurados  para Relatérios ndo recuperados
o recuperacao (n = 2) —>
£ (n=0)
=
(]
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()
Relatérios avaliados quanto a
elegibilidade (n = 20) »| Relatérios excluidos:
N&o abordou o tema 1 (n =4)
N&do foi um estudo clinico
randomizado 2 (nh = 3)
N&o abordou a patologia dor
5 Estudos incluidos na revisédo femoropatelar 3 (n = 3)
S
=) (n=10)
e
= Relatérios de estudos incluidos

(n=0)

Fonte: Page MJ, McKenzie JE, Bossuyt PM, Boutron I, Hoffmann TC, Mulrow CD, et al. The PRISMA 2020
statement: an updated guideline for reporting systematic reviews. BMJ 2021;372:n71. doi: 10.1136/bmj.n71



QUADRO 1- Descricao dos artigos selecionados para a pesquisa, quanto a titulo do artigo, autor, ano, metodologia, resultados e conclusao.

Artigos Autores Ano Metodologia Resultados Concluséo
O fortalecimento do quadril é Ensaio clinico randomizado, | Todos os grupos apresentaram | Os exercicios de
a melhor opcao de controlado e cego, onde foi | melhora apés o tratamento, | fortalecimento do quadril ndo
tratamento para mulheres Saadetal | 2018 | gstudado 40 atletas com idades de | tendo como resultado que os | foram mais eficazes na dor e
com dor femoropatelar? Um 18 a 28 anos com DPF e divididos | dois grupos tiveram melhora | funcdo em comparacdo com
ensaio clinico randomizado em grupos de forma indeterminada | apds 8 semanas de exercicios, | exercicios de quadriceps ou
de trés tipos diferentes de gue o seja atleta recreativo e faga | com melhora de dor j& no final | exercicios de alongamento em
exercicios atividade pelo menos 3 vezes na | das sessfes, com a excecdo | mulheres com PFP. Quadril e
semana com duragdo de 30min, | do grupo CG, sendo possivel | quadriceps os exercicios de
com critérios de inclusdo e | realizar comparacdes dos | fortalecimento melhoraram a
exclusdo conforme o tema do | grupos com um planejamento | cinemética dos  membros
artigo, onde foi realizado testes | estabelecido de tratamento. inferiores ap6s 8 semanas de
fisicos com autorizacdo dado pelo intervencao.
Comité de Etica da Faculdade de
Medicina de Ribeirdo Preto da
Universidade.
A relacdo entre a sindrome O estudo utiizou uma versdo | Na pesquisa de artigos foram | A presente revisao sistematica
da dor femoropatelar e a | _. } alterada do The Downs and Black | encontrados 643 artigos, em 4 | investigou a associacdo da
biomecanica do quadril: uma | XI&, Istvan | 2022 | oyality Index, sendo utilizada para | bases de dados, com um | SDPF e forca do quadril
revisio  sistematica com | € Liang avaliacdo de qualidade de artigos | adicional de 10 artigos | ativacdo do musculo gliteo e
metanélise citados, tendo dois avaliadores e | identificados em listas de | variagdo cinemética  das
utilizacdo de 4 criterios de | referéncia, com os critérios de | articulagbes do quadril e

pesquisa para a pesquisa do tema
de SDFP( Sindrome da Dor
Femoro Patelar), tendo pontuacgéo
para cada artigo avaliado com o
Nivel de evidéncia sugerido, sendo
ele de forte a muito limitada.

exclusdo foram retirados 280
duplicados e 15 de
conferencias, apés a divisdo
com os critérios 241 artigos
foram reclusos, sendo
incluidos 12 artigos para
revisdo sistematica.

joelho. N&@o hé& diferenca nos
niveis de ativacdo GMed e
GMax entre os dois grupos
entre a grande maioria das

atividades  funcionais. Em
relagdo a variagdo cinematica,
evidéncia moderada indica

gue um pico aumentado de
aducdo do quadril  foi
encontrado nos grupos com
SDFP durante a corrida e
atividade de agachamento SL.
Mais importante ainda, fortes
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evidéncias sugerem que a
forca do quadril € mais fraca
em individuos com SDPF,
apresentando menor forca de
rotacdo externa do quadril e
abducdo, também  menos
rotador externo do quadril e
menos abdutor do quadril em
comparag¢éo com o controle

Grupo. No entanto, sem
estudos prospectivos, é dificil
determinar se o0 quadril a
fraqueza da forca é uma causa
ou resultado da SDPF.
Portanto, mais pesquisas sao
necessdrias para avaliar o
nivel de forca do quadril na
identificacdo de individuos
com maior probabilidade de
associagao com o]
desenvolvimento do PFPS é
necessario.

Efeitos do alongamento
estatico e dinamico com
exercicios de fortalecimento

em pacientes com dor
femoropatelar que
apresentam isquiotibiais

inflexiveis: um ensaio clinico
randomizado.

Lee et al

2020

Este estudo acatou a declaracdo
de Helsinque e teve aprovacédo do
mesmo no conselho de revisédo
institucional, estudo piloto com 5
pessoas em cada grupo divididos
em alongamento estatico e
dindmico onde foi  possivel
identificar uma desigualdade na
forca nos muasculos do quadriceps
ap6s um alongamento  dos
isquiotibiais, onde esses grupos
foram reavaliados com correlacdo
intraclasse  coeficientes (ICCs)
tanto para os isquiotibias quanto o

Durante a pesquisa foi
possivel observa que néo
houve diferencas relevantes na
flexibilidade dos isquiotibiais
ou forca muscular do grupo 2,
ja no teste isocinético teve
melhora expressiva dos
joelhos no grupo de
alongamento em comparagéo
com o alongamento estético

Alongamento dindmico dos
isquiotibiais com exercicios de
fortalecimento resultou em
melhor tempo de ativacéo
muscular e resultados clinicos
comparado com alongamento
estatico dos isquiotibiais com
fortalecimento exercicios em
pacientes com PFP que tém
isquiotibiais inflexiveis
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quadriceps.

Fortalecimento da

O estudo clinico randomizado de

Durante o estudo teve como

Nosso estudo demonstrou que

musculatura anteromedial . dois bragos com grupos paralelo | resultado 78 pacientes, porém | ndo ha diferenca entre
versus posterolateral do Almeida 2021 | com avaliador cego, aprovado pelo | 26 ndo estavam de acordo | adicionando fortalecimento
quadril com dose controlada | o 5 comité de ética em pesquisa, com | com o0s critérios, dos 52 que | muscular posterolateral ou
em mulheres com dor dados coletados na Clinica | continuaram foi realizado uma | anteromedial do quadril para
femoropatelar: um ensaio Universitaria de Fisioterapia de | avaliacdo de 6 semanas e 6 | fortalecimento do quadriceps
clinico randomizado Departamento de Fisioterapia da | meses, todas as pessoas que | ha melhoria da dor, funcao e
Universidade Federal do Ceara, | tiveram perdas de supervisdo | dindmica joelho valgo em
onde se foi recrutado pacientes, | foram por falta de resposta de | mulheres com dor
com idade entre 18 e 35 anos | contato com os examinados. | femoropatelar. Os resultados
praticantes de exercicio pelo | Ambos os grupos seguiram o | sugerem que as duas
menos 3 vezes na semana em um | protocolos de tratamento, caso | intervengdes sao igualmente
tempo de 30 minutos ao dia. 0 paciente reclamar de dor ou | eficazes.
agravamento dos sintomas
era aumento o numero de
repeticbes sem aumento de
carga.
Efeito do fortalecimento dos Este estudo teve como | A pesquisa obteve como | Esta revisdo sistemética e
musculos abdutores e , caracteristicas sistematicas e mata | estratégia pesquisa em 5 | meta-analise indicam que o
rotadores laterais do quadril | Almmari et | 2023 | anslises com metodologia de | bases de dados e teve 114 | fortalecimento isolado  dos
na dor e no resultado | & avaliacdo qualitativa e quantitativa, | citacdes consideraveis, ap6s a | abdutores do quadril e laterais
funcional em pacientes que retirou evidéncias publicadas | triagem foram retiradas 50 | os rotadores tém beneficios
adultos com dor gue estavam presente em revisfes | citacdes, 43 artigos excluidos | terapéuticos em comparacéo

femoropatelar: uma revisédo
sistematica e meta-analise

sistematicas, utilizou as
orientacdes do Center of Reviews
and Dissemination, para conseguir
da um valor ao fortalecimento
muscular do quadrii com o
protocolo para pacientes com DFP.

onde restaram 64 artigos,
dentre eles 21 foram avaliados
criteriosamente, apos a
triagem 10 artigos foram
exclusos onde no final 14
estudos foram acompanhados,
todos artigos tiveram
estratégia de prisma para
resumo dos mesmos.

ao fortalecimento do
guadriceps sozinho para o
tratamento da PFP. Isto
também esta claro que a
estratégia quadril-quadriceps
dd um resultado terapéutico
benéfico do que quadriceps
isolado ou fortalecimento
muscular do quadril. Portanto,
recomendamos
desenvolvendo uma estratégia
de exercicio de quadril-
guadriceps para o tratamento
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da PFP para encorajar uma
melhor adesdo, mesmo em
pacientes nao
supervisionados.

Exercicios de quadriceps ou estudo controlado Unico | O estudo iniciou com 288 | Em individuos com PFP, 12
quadril para dor randomizado, ensaio de | participantes, onde 88 foram | semanas focadas no
femoropatelar? Um ensaio Hansen 2023 equivaléncia cego para avaliadores | tirados, ficando 200 | quadriceps e programas de
de equivaléncia randomizado et al paralelos, com dois grupos de participantes onde  foram | exercicios focados no quadril
controlado tratamento com diferentes | distribuidos em dois grupos: | proporcionaram eficacia
exercicios um para focado em QE e HE, os participantes | equivalente para melhorias
Quadriceps e outro em Quadril, completaram 28 das 36 | nos sintomas e na funcdo.
onde a coleta de dados foi | sessGes de tratamento. | Mais € necessaria pesquisa
realizado do departamento de | Durante a intervencdo, um | para definir exercicios
Fisica e Ocupacional Terapia no | grupo de participantes alguns | personalizados ou combinados
Hospital Bispebjerg- | ajustes nos protocolos de | programas com maior eficcia.

Frederiksberg(Copenhangue- exercicios, sendo eles reducgéo

Dinarmaca) com estudo de 12 na amplitude de movimento e

semanas, onde cumpriu todos 0os | no volume de exercicios,

padrdes do estudo com relatorio | devido a dores. onde afetou o

CONSORT(Padrdes Consolidados | tratamento de seis

de Relatérios Trials). participantes do grupo QE e

dois do grupo HE, enquanto

oito participantes (cinco QE e

trés HE) experimentaram

reducdo devido a desconforto

no joelho.

Posicéo patelar em pacientes Este estudo de corte transversal | Neste estudo com 756 | Na populac,do avaliada neste
com sindrome femoropatelar avaliou pacientes com sintomas de | prontudrios de pacientes de | estudo, 0s pacientes
caracterizada por estudo | Franco, 2018 | dor anterior do joelho e | dois ambulatérios | portadores de patela alta
anatomo-radiogréafico Sadigursky instabilidade femoropatelar | especializados, 644 foram | apresentaram maior
e Daltro atendidos em dois ambulatérios | excluidos devido a varias | prevaléncia de instabilidade
especializados. Onde avaliaram | razdes, incluindo a falta de | femoropatelar, entretanto os
radiografias e tomografias | radiografias e dados clinicos | pacientes portadores de patela
computadorizadas. Analisaram | relevantes. A amostra final | alta ndo apresentam relac,do

com gonidémetro as angulacdes de
flexao do joelho foram avaliadas. O
software Dicom Image Viewer® foi

consistiu em 112 prontudrios,
totalizando 140 joelhos
analisados. A andlise revelou

significativa com a presenc.a
de dor anterior do joelho e os
indices de Insall-Salvati e
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utilizado para analisar as alturas
patelares com base nos indices de
Insall-Salvati e Caton-Deschamps.

que 62% dos  joelhos
masculinos e 69% dos joelhos
femininos apresentavam dor

Caton-Deschamps
apresentam concordancia
regular na apresentac,do dos

Angulacdes da altura da patela, | anterior do joelho (DAJ) resultados das alturas

angulo do sulco troclear e medidas patelares.

do espordo supratroclear foram

avaliados junto a um radiologista.

Pacientes acima de 30 graus foram

submetidos a medicdes de alturas

patelares utilizando os indices

acima.
A sindrome da dor Este estudo envolveu 57 | Durante a marcha em | Sujeitos com SDPF
patelofemoral altera o] participantes divididos em dois | superficie plana, n&o foi | evidenciaram &ngulo maximo
movimento do retropé, mas | LUza Luza | 2020 | grypos: o Grupo SDPF, tendo 26 | observado diferenca | de eversdo mais cedo dentro
ndo modifica a distribuicdo | € Santos individuos e o Grupo Controle com | significativa de grupo ou | da fase de apoio da marcha do

da pressao plantar

31 sujeitos clinicamente saudaveis,
os grupos foram pareados em
relacédo a idade, massa e estatura.
Os critérios de incluséo incluiram a
presenca de dor anterior ou
retropatelar exacerbada por
atividades que aumente o0s
sintomas da DFP. Além disso, era
necessario um inicio insidioso dos
sintomas sem relagdo com um
evento traumatico e dor igual ou
maior que 2 cm na escala visual
numérica.

interacd@o entre grupo e regides
plantares no pico de presséao.
N&o houve diferencas
significativas na angulagéo
maxima da eversao do retropé
entre individuos com e sem
SDFP. No entanto, aqueles
com SDFP atingiram o angulo
maximo de eversdo do retropé
mais cedo na fase de apoio da
marcha em comparag¢do com o
grupo controle. Isso resultou
em uma menor angulagcdo da
fase de apoio com o pé em
eversdo para O grupo com
SDFP em comparagdo com o
grupo controle.

gue os sujeitos do GC, o que
poderia levar a maiores e mais
rapidas cargas na articulagao
patelofemoral e ao
desenvolvimento ou agravo da
SDPF. Este achado pode ser
particularmente importante
quando consideramos
estratégias de tratamento ou
prevengcdo para a SDFP.
Teoricamente, as estratégias
de tratamento objetivam a
reducdo da eversdo do
retropé, mas o conhecimento
das mudancas temporais e
sua correcdo pode ter efeitos
globais similares na
mobilidade do membro inferior
e, portanto, desfecho clinico
otimizado.

Fortalecimento do
quadriceps atraves do

7

Este € um estudo transversal,
comparativo e randomizado

O estudo com 18 participantes,
sendo que trés delas ndo

O treinamento com oclusao
vascular parcial pode ser uma
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método Kaatsu Training em | Girardi e | 2022 | realizado no Centro Universitario | terminaram o programa (duas | boa alternativa para o ganho
mulheres com dor | Guenka Unisep em Francisco Beltrdo que | no grupo-controle e uma no | de forca da musculatura
femoropatelar envolveu 18 mulheres, entre 18 e | grupo experimental). Os dados | extensora do joelho em
35 anos, as participantes foram | antropométricos iniciais ndo | mulheres com DFP que,
divididas em dois grupos: um | mostraram diferencas | devido a dor, apresentem
grupo experimental, onde usado o | significativas entre os grupos. | baixa tolerancia a exercicios
protocolo de tratamento com | No entanto, apés a avaliagdo | com alta carga para
ocluséo vascular parcial, e um | final, observou-se uma | fortalecimento muscular. Isso
grupo-controle, onde a oclusdo ndo | diferenga  significativa  na | porque a técnica possibilita
foi feita. O estudo considerou um | resisténcia méaxima da | obter ganho de forgca com
questionamento quantitativa, com | musculatura extensora dos | baixas cargas em associacao
avaliacbes inicial e final avaliada | joelhos, com maior média de | ao método Kaatsu Training.
por avaliadores duplo-cegos, que | forca no grupo experimental,
nao tinham consciéncia sobre a | tendo resultados que indicam
distribuicdo dos participantes nos | beneficios substanciais
grupos. associados ao protocolo de
tratamento aplicado no grupo
experimental.
Prevaléncia de Este estudo avaliou 882 joelhos de | O estudo avaliou a| A PC é altamente prevalente
condromalédcia patelar de 800 pacientes com dor anterior no | confiabilidade entre dois | na sociedade e nenhum dos
acordo com a patela tipo e | Dursun, 2022 | joelho tendo critérios de inclusdo | avaliadores, os tipos de patela | métodos de imagem
geometria femoropatelar: um glfjgh'” e que continham pacientes com mais | € os angulos de inclinacéo | disponiveis atualmente pode

estudo retrospectivo

de 18 anos e imagens disponiveis
no sistema de arquivamento da
instituicdo, excluindo aqueles com
histéria de inflamacéo, artrite,
cirurgia no joelho, dor anterior no
joelho por mais de seis meses e
indice de massa corporal superior
a 35 kg/m2, com as exclusbes
consistiu de 562 joelhos de 522
pacientes foram distribuidos em
dois grupos conforme apresenta ou
ndo a condromalécia patelar: grupo
que apresenta (448 joelhos) e
grupo ndo apresenta (114 joelhos).
Foram realizadas avaliacbes com o
tipo de patela, indice de Tonnis

lateral mostraram diferencas
consideraveis entre 0s grupos,
com dominancia especifica de
tipos de patela no grupo PC.
No grupo de participantes do
sexo masculino, foi identificada
uma associacdo significativa
entre a presenca de
condromalécia patelar e tipos
especificos de anatomia
patelar, ja no sexo feminino
essa  conexao nao foi
observada. O éangulo de
inclinacdo lateral foi menor no
grupo com  condromaléacia

ser utilizado para o diagndstico
precoce  desta  condigdo.
Identificac&o do tipo de patela,
especialmente no periodo
degenerativo inicial, e
realizacdo de medidas de LTI
em pacientes com dor anterior
no joelho e suspeita de PC
sdo de grande importancia
para o diagnéstico correto. O
diferencial béasico dos
resultados do presente estudo
foi que mostramos que menor
ILT pode ser um indicador de
PC em pacientes sem queixas
e pode ser utilizado como
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(LTI, inclinacdo troclear medial,
angulo troclear, angulo do sulco e
inclinacéo patelar usando
ressonancia magnética axial e
sagital com densidade de prétons.

patelar.

parametro diagnéstico precoce
em individuos com patela tipo
Il e tipo Ill. Recomendamos
que

a deteccao do tipo de patela e
a medicdo da inclinacao
troclear lateral devem fazer
parte da rotina de avaliagdo na
avaliagdo de pacientes com
dor anterior no joelho. Estudos
randomizados em larga
escala, incluindo pacientes
sem queixas clinicas, devem
ser realizados para
estabelecer firmemente esta
recomendacéo no futuro.
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Foram executados registro e analise detalhados dos artigos selecionados
para obter informacfes importantes para o estudo. Foi elaborada este quadro 1 a
baixo para analisar minuciosamente o desfecho de suas alteragées biomecénicas da
dor femoropatelar e o tratamento conservado.

Esta descrito em estudos selecionados e listado no quadro 1 os anos de
publicacao foram identificados como sendo dois de 2018, dois de 2020, um de 2021,
trés de 2022 e dois de 2023. Dos 10 artigos estudados e revisados foram 4 estudos
randomizados, 1 estudos transversais, 1 estudo piloto, 2 estudos de revisado
sistematica, 1 observacional ndo intervencionista e 1 descritivos inferencial.

Dos estudos revisados o estudo se foi priorizado pessoas praticantes de
atividade fisica pelo menos 3 vezes na semana com dura¢do minima de 30 minutos
por dia praticado, pessoas com idade entre 18 e 28 anos do sexo feminino, tendo
como objetivo identificar a melhor intervencdo seja ela no fortalecimento da
musculatura do quadril ou quadriceps para dor e funcdo, porem o tratamento de
fortalecimento da muscular do quadril ndo se mostrou eficaz comparado com o
tratamento de quadriceps, s6 tendo uma evolucéo de dor e funcao apds 8 semanas
de intervencgéo.

O estudo de Xie et al, procurou no estudo saber a relacdo que o quadril tem
na dor femoropatelar durante a acdo de biomecanica, onde mostrou que em
pacientes com SDFP apresenta um aumento de ativacdo durante a aducdo do
guadril durante a corrida, porem com evidéncias mais concreta viu que a
musculatura do quadril tinha uma musculatura fraca em pacientes com dor
femoropatelar, tendo menor forca em movimentos como rotacao externa, abducéo e
menos do abdutor quando comparado no grupo controle.

JA4 no estudo de Lee et al, ele procurou saber se alongamento para dor
femoropatelar tem algum efeito na algia e fungdo motora nos pacientes com
isquiotibiais encurtados, e se 0 alongamento dinamico ou estatico resultaria em algo
positivo, quando comparado o0 alongamento dinamico com exercicios de
fortalecimento obteve um tempo favoravel para ativacdo de quadriceps, jA& no
estatico ndo apresentou alteragéo, tendo continuado inflexiveis.

No estudo randomizado, também se foi priorizado pessoas entre 18 a 35 anos
praticantes de atividade fisica pelo menos 3 vezes na semana e com tempo minimo
de 30 minutos, estudo teve caracteristica em saber se tem diferenca do

fortalecimento muscular posterolateral ou anteromedial do quadril, onde se foi
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observado e estudado 52 pacientes realizou avaliagdo de 6 semanas e 6 meses,
mesmo o0 paciente relatando dor aos avaliadores so era realizado o aumento de
repeticboes e sem aumento de progressao de carga para esses pacientes
especificos, tendo como resultado que ndo tem diferengca no tratamento com
fortalecimento de posterolateral ou anteromedial do quadril. (Almeida et al)

Estudo com analise sistematica mostrou que o fortalecimento de forma
separada dos musculos abdutores e laterais do quadrii tem uma melhora
significativa quando estd em comparacdo de quadriceps sozinho para dor
femoropatelar, assim mostrando que fortalecimento quadril-quadriceps e uma das
maneiras que deve se aperfeicoar para melhor recrutamento de fibras em
musculaturas afetadas em pacientes com dor femoropatelar, tendo como facilitar e
melhorar o quadro do paciente. (Almmari et al)

Assim como analisado no estudo de Hansen et al (2023) demostrou que em
pessoas com dor femoropatelar com tratamento focado em quadriceps onde
demostrou eficacia com aliviou de sintomas, de dor e funcdo durante 12 semanas,
com um estudo onde se foi distribuido 200 pessoas com dor femoropatelar em
grupos para fortalecimento da musculatura do quadril e outra para fortalecimento de
guadriceps, tendo completados 28 sessdes das 36, tendo em vista que se foi
necessario redugcdo de amplitude de movimento e volume de exercicio pra alguns
participantes dos dois grupos, devido ao desconforto.

No estudo de Franco et al (2018), ele procurou analisar a posicao patelar
mais caracteristica em pacientes que possuem dor femoropatelar com um estudo
anatomo-radiografico com acompanhamento de uma pessoa especializado em
radiologista, onde se analisou que pacientes que tinham patela alta tem mais
tendéncia a ter instabilidade femoropatelar, porém nédo tem relacdo consideravel
com a presenca de dor anterior de joelho.

Durante o estudo de Luza et al (2020) procurou identificar se em pacientes
com dor femoropatelar apresentavam alteracao no retropé, teve como pesquisa em
57 pacientes divididos em dois grupos, teve como critério de inclusdo aqueles que
tinham dor anterior ou retropatelar intensificados, tem como resultados que
evidenciaram que em pessoas com dor femoropatelar tinham o angulo maximo de
eversao cedo durante a fase marcha, tendo em vista que ocorre maior carga no
tendao patelofemoral, assim sendo importante a avaliagdo das fases da marcha em
pacientes com disfuncdes anteropatelar ou retropatelar.
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Tendo em vista da dificuldade de pacientes com dor anterior de joelho em
fortalecer o quadriceps Girardi e Guenka (2022), buscaram alternativa de conseguir
um maior recrutamento dessa musculatura através do método Kaatsu Training, mas
conhecido como oclusao vascular parcial, que apresentou ser uma alternativa eficaz
no ganho de for¢ca dos musculos extensores do joelho em mulheres, onde o estudo
com 18 mulheres se mostrou eficaz para ganho de for¢a, devido a baixa tolerancia a
exercicios com alta carga para o fortalecimento, possibilitando o ganho de for¢ca com
baixa cargas utilizando o método Kaatsu Training agregado ao fortalecimento.

Acredita-se que o tipo de patela e geometria femoropatelar pode ser uma das
causas para a dor femoropatelar, onde no estudo o grupo do sexo masculino se
mostrou uma associacado significativa com a anatomia patelar, jA no sexo feminino
nado foi observada, o angulo de inclinacdo lateral foi menos no grupo que
apresentava a condropatia patelar, querendo uma avaliacdo e tratamento o estudo
mostrou a importancia de avaliar o tipo de patelar que geralmente sdo de pessoas
com patelar tipos Il e lll, e a medicdo da inclinagéo troclear lateral devem participar
da avaliacdo do paciente com dor anterior de joelho.Dursun, Ozsahin e Altun (2022).

4. CONCLUSAO

Com base nos dados coletados neste estudo, pode-se verificar que a
avaliacdo e tratamento de fortalecimento em pacientes com dor femoropatelar e de
extrema importancia devido a sua alta prevaléncia, entre pessoas com 18 a 35 anos,
tendo sintomas como dificuldade para agachar, subir escadas, sentar entre outras,
devido a fraqueza muscular generalizada ou até mesmo devido a algumas
alteracfes anatbmicas e biomecanicas.

Durante o estudo através dos resultados encontrados com base nos artigos,
foi possivel ver a importancia do tratamento conservador como principal objetivo de
resultados para alivio de dor e melhor funcdo do paciente com dor femoropatelar,
mostrando que se deve fortalecer a musculatura fraca do paciente, seja ela na
musculatura do quadriceps como foco ou do quadril, sendo possivel usar técnicas
para ganho de forca com baixa carga, e técnicas de avaliacdo aprimorada para

possiveis alteracdes anatdmicas e biomecanicas.
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Assim concluindo que a importancia de uma boa avaliacao e raciocinio clinico
em cada paciente individualizado, sera de extrema importancia para fisioterapeuta
que ir4 facilitar a demanda do paciente e para as pessoas que sdo diagnosticadas
com dor femoropatelar, assim facilitando a melhora do quadro clinico, com avaliagcéo

adequada e tratamento especifico.
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