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CABECEIO NO FUTEBOL.:
EFEITOS SOBRE O FUNCIONAMENTO COGNITIVO DE ATLETAS

Indiscutivelmente a pratica reqgular de esportes traz diversos beneficios para
a saude fisica e mental do ser humano. Estimulando a liberacao de endorfinas,
neurotransmissores responsaveis pela sensacao de bem-estar e felicidade, o
esporte contribuiparareduziro estresse, aansiedade eadepressao.

Esportes a auxiliam no controle do peso corporal, fortalecem musculos e
0ssos, melhoram a resisténcia cardiovascular e a capacidade pulmonar, além de
aumentar a flexibilidade corporal e a coordenacao motora. Recentes estudos
demonstram inequivocamente que pessoas fisicamente ativas apresentam maior
longevidade e melhor qualidade de vida.

Além disso, o esporte estimula a socializagao dos individuos, trabalho em
equipe e superacao de desafios, fortalecendo a autoconfianca, autoestima e a
resiliéncia mental. A pratica esportiva também melhora a capacidade cognitiva,
concentragcao e qualidade do sono, gerando um grande e positivo impacto no
desempenhoacgdémico e profissional.

Dentre as diversas modalidades esportivas, o futebol € considerado,
indiscutivelmente, o esporte mais popular e mais praticado em todo o mundo.
Estima-se que cerca de 270 milhdes de pessoas estao diretamente envolvidas no
futebol e que mais de 3,5 bilhoes de pessoas se declaram torcedores de alguma
equipe.

A Federacao Internacional das Associacdes de Futebol (FIFA), entidade
regente do futebol mundial, fundada em 1904, possui 208 nacdes associadas.
Segundo a entidade, existem mais de duzentos milhdes de jogadores de futebol em
atividade aoredordo mundo(https://www.fifa.com/en/home).
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Entretanto, o futebol, como um esporte de contato pode ser uma importante
fonte de lesdes do aparelho musculoesquelético, como também estao
significativamente relacionados a concussdes e subconcussdes. E um esporte em
que osjogadoresusama cabecade formaproposital erepetitiva parabaternabola.

Sabe-se que impactos subconcussivos podem ter um efeito negativo na
funcao cerebral, assim, tornou-se fundamental a busca de evidéncias cientificas de
comprometimento cognitivo entre atletas.

Recentemente tem-se dado muita atencao aos impactos subconcussivos,
também conhecidos como subconcussdes, que sao traumas na cabeca que nao
causam sintomas imediatos, mas que podem apresentar efeitosalongo prazo, como
problemasde memoria, depressao e ansiedade.

Essas subconcussodes se caracterizam por um impacto craniano que nao
resulta em concussao conhecida ou diagnosticada clinicamente de imediato. Nos
ultimos anos, muitos estudos tem objetivado a investigacao dos efeitos do cabeceio
no futebol sobre o funcionamento cognitivo de jogadores profissionais.

Para a avaliacao cognitiva sao utilizados diferentes testes neuropsicologicos
computadorizados, bem como a Bateria Breve de Avaliacdao Neuropsicologica
(NEUPSILIN). ONEUPSILIN @ uminstrumento brasileiro utilizado paraavaliar fungoes
neuropsicoldgicasem populacdesclinicas e saudaveis.

Ele oferece uma avaliacao breve da orientacao temporal e espacial, atencao,
percepcao, memoria, aritmética, linguagem, praxia e fungoes executivas. A bateria
também foiadaptada parauso emindividuos com afasia expressiva(NEUPSILIN-Af).

Outros biomarcadores cognitivos e de neuroimagem também apontam para
efeitos adversos do cabeceio no futebol. Uma série de biomarcadores fluidos
complementa o quadro de efeitos cumulativos de impactos subconcussivos. Esses
efeitos cumulativos podem causar comprometimento cognitivo significativo mais
tarde navidade atletasde contato ativos, tanto mulheres quanto homens.

Impactos subconcussivos na cabega acumulam-se ao longo da carreira
esportiva ativa e, portanto, podem causar déficits e alteragbes mensuraveis na
saude cerebral. Pesquisas recentes na area de subconcussdes cumulativas em
esportesde contatorevelaramdiversos marcadoresassociadosalesao cerebral.

Por exemplo, um estudo recente demonstrou que cabecadas repetidas no
futebolnaoapenas causamsinais mensuraveis de comprometimento cognitivo, mas
também estao relacionadas a um periodo de siléncio cortical prolongado em
medicoes de estimulagao magnética transcraniana. Ou seja, concussoes repetidas
demonstraramrepresentarumrisco paraasaude cerebral futura.
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Apreocupagao com o perigo que aconcussao esportivarepresentaparao
sistema nervoso tornou-se mais aceita, em particular em esportes de contato
como futebol, futebol americano, rugbi, hoquei no gelo e boxe. As taxas de
concussao esportivasaoaltas e témaumentado anualmente.?

Destaforma, no futebol, monitorarimpactos subconcussivos nacabeca, €
de extrema importancia, especialmente porque se constatou que os
adolescentes apresentam as maiores taxas de concussoes relacionadas com o
desporto entre os atletas’com dois tergos das concussdes a envolverem atletas
commenosdel9anos.**

Ainda que varios estudos também demonstraram que alteragdes
neurofisiologicas podem se acumular devido a golpes subconcussivos
repetitivos*"*’. até o momento, os mecanismos fisiolégicos subjacentes as
consequéncias do impacto relacionado ao esporte em geral, e dos impactos
subconcussivosrepetitivos nacabecaem particular, aindasao desconhecidos.

Porém, como as evidéncias revisadas sugerem que impactosrotineirosna
cabeca em muitos esportes de contato, dentre eles o futebol, tém efeitos
adversos, é de fundamental importancia que os departamentos médicos dos
clubes, tenhamatenc¢ao voltadaaquestao.

Umavezque o futebol é praticado por centenas de milhdes de pessoasem
todo o mundo, muitas vezes desde a infancia, deve haver um grande senso de
urgéncia em financiar as melhores pesquisas cientificas que tenham o poder de
revelareexplicaraligagcaoentre o esporte e osresultados negativos paraasaude
cerebral.
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