Trata-se de uma complicagao da entorse (tor¢ao) do tornozelo que surge na minoria dos
casos (20%), principalmente quando nao é feito o tratamento adequado com Imobilizagcao
Funcional e Fisioterapia Motora precoce. Também ¢é conhecido popularmente como
tornozelo “frouxo” ou como aquele tornozelo dolorido que nunca mais foi 0 mesmo, apos
“virar” o pé.

Fibula —=———" .
- | X Tibia

Ligamento Medial
Ligamento r
Tibiofibular

Anterior

Sentido do Entorse

.
o

Estiramento
Ligamento
Calcancofibular

Estiramento Ligamento
Talofibular Anterior

O que pode causar isso?

A principal causa é: entorse (torgao) prévia do tornozelo sem tratamento adequado ou
multiplos episddios.

Existem também alteracoes que predispoes as torgoes: pisada Supinada ou Pé Cavo;
doenca nos tendoes fibulares; outras lesoes ligamentares; instabilidade de outras
articulacoes, coalizao tarsal.
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Quais os principais sintomas?

SUPINADA

Dor na regiao anterolateral do tornozelo, principalmente com a utilizagao de calgados com
saltos altos (mulheres) e apds caminhadas longas ou atividades fisicas, que podem vir
associadas a queixa de instabilidade: dificuldade ou “medo” de andar em terrenos
irregulares (ex: calcamento), de utilizar saltos ou de realizar atividades fisicas de impacto
(corrida, treino funcional, crossfit).

Como confirmar?

O diagndstico pode ser facilmente realizado pelo exame clinico do ortopedista especialista
em pé e tornozelo. Os exames de imagem sao uteis: a Radiografia com Carga para verificar
o alinhamento do tornozelo e a Ressonancia Magnética para confirmar a doenca, avaliar
lesdes associadas e para autorizagao dos procedimentos cirirgicos pelos planos de saudde.

Qual tratamento?

O tratamento conservador (ndo cirturgico) é eficaz e deve ser tentado antes da realizagao da
intervencgao cirurgica. Caso ndo haja melhora, deve ser feito o tratamento cirurgico, pois a
instabilidade é causa de 20% das artroses (desgastes) do tornozelo.



Tratamento Conservador:

Fisioterapia Motora: Fortalecimento dos eversores, treinos de propriocepcao e de
pliometria.

Reforco Muscular Progressivo:

Inicia-se com atividades fisicas de baixo impacto (bicicleta, eliptico, musculacao,
hidroterapia, natagao ou musculagao), evoluindo progressivamente para as atividades que
tolerar.

Tratamento Cirargico (Brostrom-Gould):

 Aberto;
* Artroscopico;

e Percutaneo.



Também fiz um video falando sobre o assunto, confira:



