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INIBICAO ARTROGENICA NO POS-OPERATORIO DE LIGAMENTO CRUZADO
ANTERIOR: UMA REVISAO BIBLIOGRAFICA

ARTHROGENIC INHIBITION IN THE POSTOPERATIVE PERIOD OF ANTERIOR
CRUCIATE LIGAMENT RECONSTRUCTION: A LITERATURE REVIEW
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RESUMO: A reconstrugio do ligamento cruzado anterior (LCA) é um procedimento comum,
especialmente em individuos ativos. No entanto, a inibicdo artrogénica muscular (IAM) do
quadriceps representa um desafio significativo na reabilitacdo pds-operatédria, comprometendo a
ativagio muscular e o retorno funcional. Esta revisdo bibliogrifica tem como objetivo analisar os
principais achados da literatura recente sobre a IAM no pés-operatério de LCA, abordando seus
mecanismos causais, impacto funcional e estratégias terapéuticas. Foram consultados artigos
cientificos publicados entre 2020 e 2026, em portugués e inglés, nas bases de dados PubMed e Scielo.
Os resultados indicam que a IAM persiste por meses apds a cirurgia, afetando a ativagio
neuromuscular. Intervencdes como eletroestimulacio neuromuscular (EENM), crioterapia e
biofeedback tém demonstrado eficicia na sua reducdo. Conclui-se que a compreensdo aprofundada
da IAM e a aplicagio de abordagens terapéuticas baseadas em evidéncias sdo cruciais para otimizar
a reabilitacdo e o retorno seguro as atividades.

Palavras-chave: Inibicdo Muscular Artrogénica. Ligamento Cruzado Anterior. Reabilitagio.
Fisioterapia. Quadriceps.

ABSTRACT: Anterior cruciate ligament (ACL) reconstruction is a common procedure, especially
in active individuals. However, quadriceps arthrogenic muscle inhibition (AMI) represents a
significant challenge in postoperative rehabilitation, compromising muscle activation and
functional return. This bibliographic review aims to analyze the main findings of recent literature
on AMI after ACL reconstruction, addressing its causal mechanisms, functional impact, and
therapeutic strategies. Scientific articles published between 2020 and 2026, in Portuguese and
English, were consulted in the PubMed and Scielo databases. The results indicate that AMI persists
for months after surgery, affecting neuromuscular activation. Interventions such as neuromuscular
electrical stimulation (NMES), cryotherapy, and biofeedback have shown effectiveness in its
reduction. It is concluded that a deep understanding of AMI and the application of evidence-based
therapeutic approaches are crucial to optimize rehabilitation and safe return to activities.

Keywords: Arthrogenic Muscle Inhibition. Anterior Cruciate Ligament. Rehabilitation. Physical
Therapy. Quadriceps.
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INTRODUCAO

A reconstrucdo do ligamento cruzado anterior (LCA) é um procedimento cirtrgico
frequentemente realizado para restaurar a estabilidade do joelho, especialmente em individuos
fisicamente ativos que sofreram lesdes ligamentares (Konrath et al., 2023). Apesar dos avancos
nas técnicas cirtrgicas e nos protocolos de reabilitagio, um dos principais desafios no pés-
operatdrio é a ocorréncia da inibigdo artrogénica muscular (IAM). A IAM ¢ caracterizada por
uma falha na ativa¢io muscular, predominantemente do musculo quadriceps, desencadeada por
mecanismos neurais e articulares apds trauma ou cirurgia na articulacdo (Hart; Fritz; Shultz,
2022).

Este fendmeno neuromuscular é multifatorial, envolvendo dor, edema, inflamacio e
alteracdes proprioceptivas que afetam a excitabilidade dos motoneurénios alfa, resultando em
uma diminui¢io da capacidade do sistema nervoso central de recrutar eficientemente as fibras
musculares do quadriceps (Paterno et al., 2025). A persisténcia da IAM pode comprometer
significativamente o processo de reabilitagio, atrasando o ganho de forca muscular, a
recuperagio da funcdo articular e o retorno seguro as atividades diarias e esportivas (Palmieri-
Smith; Thompson; Lepley, 2022).

Diante da relevincia da IAM para o sucesso da reabilitacio pés-LCA, este artigo propde
uma revisio bibliogrifica abrangente da literatura recente. O objetivo é sintetizar as evidéncias
disponiveis sobre os mecanismos subjacentes 4 IAM, seu impacto funcional no pés-operatério
de LCA e as estratégias terapéuticas mais eficazes para mitigar seus efeitos. A compreensio
aprofundada desses aspectos é fundamental para o desenvolvimento de abordagens
fisioterapéuticas mais eficazes e personalizadas, visando otimizar os resultados funcionais e a

qualidade de vida dos pacientes.

2. OBJETIVO

O presente estudo tem como objetivo analisar os principais achados da literatura recente
sobre a inibi¢do artrogénica muscular (IAM) no pés-operatério de ligamento cruzado anterior
(LCA), com foco nos mecanismos causais, impacto funcional e estratégias terapéuticas

empregadas na reabilitagio.
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3. REFERENCIAL TEORICO
3.1. Definigio e Mecanismos da Inibi¢do Artrogénica Muscular (IAM)

A inibi¢io artrogénica muscular (IAM) é um fendmeno neuromuscular complexo
caracterizado pela diminuicdo da capacidade do sistema nervoso central de ativar
completamente os musculos que circundam uma articulagio lesionada ou submetida a cirurgia
(Hart; Fritz; Shultz, 2022). No contexto do pds-operatério de LCA, a IAM afeta
predominantemente o musculo quadriceps, resultando em fraqueza e atrofia muscular, o que
pode comprometer a estabilidade e a funcdo do joelho (Paterno et al., 2025).

Os mecanismos subjacentes 3 TAM sio multifatoriais e envolvem uma interagio
complexa entre fatores sensoriais e neurais. A dor e o edema pés-operatérios sdo considerados
os principais desencadeadores da IAM. A presenga de dor e inflamacio na articulagio do joelho
ativa nociceptores e mecanorreceptores, que enviam sinais aferentes anormais para a medula
espinhal. Esses sinais podem levar a uma diminui¢io da excitabilidade dos motoneurdnios alfa
do quadriceps e a um aumento da excitabilidade dos motoneurdnios dos isquiotibiais,
resultando em um desequilibrio na ativagio muscular (Rice et al., 2021).

Além disso, alteracdes na propriocepgio e na artrocinemdtica do joelho apés a lesio do
LCA e a cirurgia de reconstrucdo também contribuem para a IAM. A interrupcio das vias
aferentes proprioceptivas pode levar a uma dessensibilizacio dos fusos musculares e 4rgios
tendinosos de Golgi, prejudicando o feedback sensorial necessério para a ativagdo muscular
adequada (Mcpherson, A. L.; Schilaty, N. D.; Anderson, S.; Nagai, T.; Bates, N. A., 2023).
Estudos recentes também sugerem o envolvimento de mecanismos supramedulares, com
alteracdes na excitabilidade cortical motora e na modula¢do descendente, que podem perpetuar

a IAM por meses apds a cirurgia.

3.2. Impacto Funcional da IAM no Pés-Operatério de LCA

A persisténcia da IAM no pés-operatério de LCA tem um impacto funcional
significativo na reabilitacdo e nos resultados a longo prazo dos pacientes. A fraqueza e a atrofia
do quadriceps, resultantes da IAM comprometem a capacidade do paciente de realizar
atividades didrias e esportivas, como subir escadas, caminhar e correr (Palmieri-Smith;

Thompson; Lepley, 2022). A diminui¢io da forca do quadriceps também estd associada a um
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maior risco de instabilidade do joelho e a uma maior probabilidade de re-lesio do LCA (Konrath
et al., 2023; Paterno et al., 2025).

Além disso, a IAM pode levar a alteraces no padrio de marcha e na biomecénica do
joelho, com compensac¢des em outros musculos e articulagdes, o que pode aumentar o risco de
desenvolvimento de osteoartrite pés-traumética a longo prazo (Sonnery-Cottet et al., 2024). A
recuperacdo incompleta da forca e da ativagio do quadriceps é um dos principais fatores que
impedem o retorno completo ao esporte e A fungio pré-lesio, afetando a qualidade de vida e o

bem-estar psicolégico dos pacientes (Moiroux, 2024).

3.3. Estratégias Terapéuticas para o Manejo da IAM

Diversas estratégias terapéuticas tém sido investigadas para o manejo da IAM no pés-
operatério de LCA, visando restaurar a ativagio muscular do quadriceps e otimizar os
resultados funcionais. Entre as abordagens mais estudadas, destacam-se:

» Eletroestimulagio Neuromuscular (EENM): A EENM é uma modalidade amplamente
utilizada para aumentar a ativacio muscular e a for¢a do quadriceps em pacientes com IJAM. A
aplicacdo de correntes elétricas nos musculos pode recrutar fibras musculares que nio sio
ativadas voluntariamente, promovendo o fortalecimento e a melhora da fun¢io (Souza et al.,
2020). Estudos demonstram que a EENM, quando combinada com exercicios voluntarios, pode
ser eficaz na redugio da IAM e no ganho de forca (Algoso; Rocha, 2024).

¢ Crioterapia: A aplicagio de frio na articulacdo do joelho pode ajudar a reduzir a dor e o
edema, que sdo fatores contribuintes para a IAM. A crioterapia pode diminuir a atividade dos
nociceptores e melhorar a excitabilidade dos motoneurénios, facilitando a ativa¢io muscular
(Oliveira, 2025).

* Biofeedback: O biofeedback, especialmente o eletromiogrifico (EMG), permite que os
pacientes visualizem ou oug¢am a atividade elétrica de seus misculos, auxiliando na
conscientizac¢do e no controle da ativagio muscular. Essa técnica pode ser 1til para melhorar a
capacidade do paciente de recrutar o quadriceps de forma mais eficaz (Atanasio, 2022).

* Exercicios Terapéuticos Especificos: A progressio de exercicios terapéuticos, incluindo
contracdes isométricas, isotdnicas e isocinéticas, é fundamental para o fortalecimento do
quadriceps. A inclusio de exercicios excéntricos, que demonstraram ser eficazes na melhora da

forca e da ativacio muscular, também é recomendada (Silva; Ribeiro, 2025). A mobilizacio
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articular precoce e a terapia manual podem ajudar a reduzir a dor e o edema, além de restaurar
a amplitude de movimento, contribuindo indiretamente para a redu¢io da IAM.

¢ Técnicas de Modulagio da Dor: O controle eficaz da dor pés-operatéria é crucial para
minimizar a JAM. Além da crioterapia, outras técnicas como a analgesia medicamentosa e a
eletroanalgesia (TENS) podem ser empregadas para reduzir a dor e facilitar a ativagdo muscular
(Mugan, K. D.; Prabhakaran, A.; Krishnagopal, R.; Theeppainthan, P. K., 2026).

A combinacio de diferentes modalidades terapéuticas, em um programa de reabilitacdo
individualizado e progressivo, parece ser a abordagem mais eficaz para o manejo da IAM no
pés-operatério de LCA (Sobral et al., 2024). A monitorizagio continua da ativagio muscular e
da forca do quadriceps é essencial para ajustar as intervengdes e garantir a progressio adequada

do paciente.

4. MATERIAIS E METODOS

Este estudo consiste em uma revisio bibliogrifica da literatura, com o objetivo de
sintetizar as evidéncias cientificas mais recentes sobre a inibi¢do artrogénica muscular (IAM)
no pés-operatério de ligamento cruzado anterior (LCA). A pesquisa foi realizada em bases de
dados eletrdnicas reconhecidas na drea da satde, incluindo PubMed e Scielo, abrangendo um

periodo de publicagio dos dltimos seis anos (2020 a 2026).

4.1. Estratégia de Busca

A estratégia de busca foi formulada utilizando uma combinag¢io de descritores
controlados e termos livres, em portugués e inglés, para maximizar a abrangéncia da pesquisa.
Os descritores principais incluiram: “Inibi¢do Muscular Artrogénica” (Arthrogenic Muscle
Inhibition), “Ligamento Cruzado Anterior” (Anterior Cruciate Ligament), “Reabilitacio”
(Rehabilitation), “Fisioterapia” (Physical Therapy) e “Quadriceps” (Quadriceps). As
combinacGes de termos foram adaptadas para cada base de dados, utilizando operadores

booleanos (AND, OR) para refinar os resultados.

4.2. Critérios de Elegibilidade

Foram incluidos na revisdo artigos originais, revisdes sistemiticas, meta-anélises e
ensaios clinicos randomizados que abordassem a IAM no contexto do pés-operatério de LCA.

Os critérios de inclusio foram:
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. Estudos publicados entre janeiro de 2020 e marco de 2026.
. Artigos disponiveis na integra em portugués ou inglés.
. Pesquisas que investigaram os mecanismos da IAM, seu impacto funcional ou

estratégias de intervencio fisioterapéutica.
Foram excluidos estudos que nio se enquadravam no periodo de publicacio, artigos de
opinido, editoriais, teses, dissertacdes, resumos de congressos e estudos que abordavam a [AM

em outras condi¢des clinicas ou articulagdes que nio o joelho.

4.3. Selecdo e Anélise dos Dados

Inicialmente, os titulos e resumos dos artigos identificados foram avaliados por um
revisor independente para verificar a relevincia em relacdo ao objetivo do estudo. Em seguida,
os artigos pré-selecionados foram lidos na integra para confirmar a elegibilidade e extrair os
dados pertinentes. A extracdo de dados incluiu informagdes sobre o ano de publicagio, tipo de
estudo, populagio estudada, principais achados relacionados aos mecanismos da IAM, impacto
funcional e eficicia das intervencdes.

A anilise dos dados foi realizada de forma descritiva, sintetizando os principais
resultados e discussdes apresentados pelos autores, com foco na identificacdo de tendéncias,

lacunas e evidéncias robustas para o manejo da [AM.

5. RESULTADOS

A anilise da literatura recente (2020-2026) revelou achados consistentes sobre a
prevaléncia, os mecanismos e as abordagens terapéuticas para a inibi¢do artrogénica muscular
(IAM) no pés-operatério de ligamento cruzado anterior (LCA). Os estudos revisados
corroboram a complexidade da IAM destacando sua natureza multifatorial e o impacto

significativo na reabilitagio.

5.1 Prevaléncia e Persisténcia da IAM

Diversos estudos indicam que a IAM ¢é um fendmeno comum e persistente apds a
reconstrucdo do LCA. A prevaléncia varia, mas a maioria dos autores concorda que a inibi¢io

do quadriceps pode ser observada em até 80oo dos pacientes nas fases iniciais do pés-operatério

(Souza, M. R.; Almeida, T. F.; Santos, L. P., 2022).
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A persisténcia da JAM por meses, e em alguns casos, por anos apds a cirurgia, é um
achado recorrente, o que ressalta a necessidade de intervengdes continuas e direcionadas (Rice
et al.,, 2021; Konrath et al., 2023). A falha na ativagdo voluntaria do quadriceps, mesmo na
auséncia de dor intensa, é um indicativo da complexidade dos mecanismos neurais envolvidos

(Patel et al., 2026).

5.2 Fatores Contribuintes e Mecanismos

Os fatores que contribuem para a IAM si3o amplamente discutidos na literatura. A dor
e o edema sdo consistentemente apontados como os principais desencadeadores, atuando através
da ativagio de nociceptores e mecanorreceptores articulares que modulam a excitabilidade dos
motoneurdnios espinhais (Palmieri-Smith; Thompson; Lepley, 2022; Paterno et al., 2025).

Além disso, a inflamac3o e o derrame articular s3o reconhecidos por alterar o ambiente
neural local, contribuindo para a disfunc¢io neuromuscular (Malhotra, A.; Smith, J., 2025).
Estudos mais recentes tém explorado o papel dos mecanismos supramedulares na perpetuacio
da IAM. AlteracSes na excitabilidade cortical motora, evidenciadas por técnicas como a
estimulagio magnética transcraniana, sugerem que a IAM n3o é apenas um fendmeno
periférico, mas também envolve adaptacdes no sistema nervoso central (Mcpherson, A. L.;
Schilaty, N. D.; Anderson, S.; Nagai, T.; Bates, N. A., 2023; Paterno et al., 2025).

A dessensibilizagdio dos fusos musculares e a alteracio do feedback proprioceptivo

também sio citadas como contribuintes importantes para a falha na ativagio muscular

(Mcpherson, A. L.; Schilaty, N. D.; Anderson, S.; Nagai, T.; Bates, N. A., 2023).

5.3 Eficicia das Intervengdes Terapéuticas

A literatura revisada apresenta evidéncias sobre a eficicia de diversas intervengdes
fisioterapéuticas no manejo da IAM:
Eletroestimulagio Neuromuscular (EENM)

A EENM ¢ uma das modalidades mais estudadas e com forte suporte na literatura para
o tratamento da JAM. Artigos demonstram que a EENM, quando aplicada precocemente e em
conjunto com exercicios voluntirios, promove o aumento da forca e da ativagdo do quadriceps,
acelerando a recuperagio funcional (Ferreira et al., 2023; Algoso; Rocha, 2024; Konrath et al,,

2023).
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A EENM parece ser particularmente eficaz em pacientes com déficits significativos de

ativacgio voluntéria.

Crioterapia

A crioterapia é frequentemente utilizada para reduzir a dor e o edema, o que
indiretamente contribui para a diminui¢io da IAM. Embora seu efeito direto na ativagio
muscular seja menos pronunciado que o da EENM, a reducdo dos fatores inibitérios (dor e

edema) facilita a realizacdo de exercicios e a recuperagio da fungdo (Oliveira, 2025; Mugan, K.

D.; Prabhakaran, A.; Krishnagopal, R.; Theeppainthan, P. K, 2026).

Biofeedback

O biofeedback eletromiogrifico (EMG) tem se mostrado uma ferramenta dtil para
melhorar a consciéncia e o controle da ativacdo do quadriceps. Ao fornecer feedback visual ou
auditivo em tempo real, o biofeedback auxilia os pacientes a otimizar o recrutamento muscular,

especialmente nas fases iniciais da reabilitacdo (Atanasio, 2022; Moiroux, 2024).

Exercicios Terapéuticos

A progressio de exercicios terapéuticos, com énfase em contra¢des isométricas de alta
intensidade e exercicios excéntricos, é fundamental. Estudos destacam a importéncia de iniciar
o fortalecimento do quadriceps o mais cedo possivel, respeitando os limites de dor e protecdo da
articulagio (Silva; Ribeiro, 2025; Sobral et al., 2024).

A mobilizagio articular precoce e a terapia manual também sio importantes para
restaurar a amplitude de movimento e reduzir a dor, criando um ambiente mais eficaz para
combater a IAM no pés-operatério de LCA.

A individualizacio do tratamento e a monitorizacio continua da ativacio e forga do

quadriceps s3o cruciais para o sucesso da reabilitacio.

6. DISCUSSAO

A inibicdo artrogénica muscular (IAM) no pés-operatério de ligamento cruzado anterior
(LCA) emerge como um dos principais obsticulos a reabilitagio eficaz e ao retorno funcional
completo dos pacientes. A presente revisio bibliogrifica corrobora a complexidade desse

fenémeno, que transcende a mera dor e edema, envolvendo intrincados mecanismos neurais
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periféricos e centrais (Rice et al., 2021; Frontiers In Sports And Active Living, 2023; Paterno et
al., 2025).

A persisténcia da IAM, mesmo apds a resolucio dos sintomas agudos, destaca a
necessidade de abordagens terapéuticas que visem ndo apenas a reducdo da dor e do inchaco,
mas também a restauracio da excitabilidade neuromuscular e do controle motor (Rice et al.,
2021; Konrath et al., 2023).

Os achados desta revisdo reforcam a importincia da eletroestimulagio neuromuscular
(EENM) como uma ferramenta valiosa no arsenal terapéutico. A capacidade da EENM de
recrutar fibras musculares e promover o fortalecimento do quadriceps, mesmo na presenca de
ativacdo voluntiria deficiente, é crucial para combater a atrofia e a fraqueza muscular que
caracterizam a IAM (Ferreira et al., 2023; Konrath et al., 2023).

A aplicacdo precoce e continua da EENM, em conjunto com exercicios terapéuticos,

pode acelerar a recuperacdo da forca e da fun¢io, minimizando os impactos negativos da IAM
a longo prazo (Algoso; Rocha, 2024).
Contudo, a discussio sobre a IAM nio se limita 8 EENM. A crioterapia, ao reduzir a dor e o
edema, cria um ambiente mais propicio para a ativagdo muscular voluntiria, atuando como um
coadjuvante importante (Oliveira, 2025; Mugan, K. D.; Prabhakaran, A.; Krishnagopal, R,;
Theeppainthan, P. K., 2026).

O biofeedback, por sua vez, oferece uma estratégia para otimizar o controle motor e a
consciéncia da ativagdo muscular, capacitando o paciente a participar ativamente do processo
de recuperagio (Atanasio, 2022; Moiroux, 2024).

A combinacio dessas modalidades, juntamente com um programa de exercicios
terapéuticos progressivos e individualizados, parece ser a chave para uma reabilitagio bem-
sucedida (Sobral et al., 2024).

E fundamental reconhecer que a IAM nio é um fendmeno estatico. Sua intensidade e os
mecanismos subjacentes podem variar ao longo do processo de reabilitacdo. Portanto, a
avaliagdo continua da ativacio muscular e da for¢a do quadriceps é imperativa para ajustar as
intervengdes e garantir que o tratamento seja adaptado is necessidades especificas de cada
paciente (Silva; Ribeiro, 2025).

A falha em abordar a IAM de forma abrangente pode levar a déficits persistentes de

forca, alteracdes biomecinicas e um maior risco de re-lesio, comprometendo o retorno do
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paciente as atividades de vida diria e esportivas (Palmieri-Smith; Thompson; Lepley, 2022;

Salas et al., 2020).

7. CONCLUSAO

A inibi¢io artrogénica muscular (IAM) representa um desafio significativo e
multifacetado no pds-operatédrio de reconstrugio do ligamento cruzado anterior (LCA). Esta
revisio bibliogrifica demonstrou que a IAM ¢é um fenémeno prevalente e persistente,
influenciado por uma complexa interagio de fatores neurais e sensoriais, incluindo dor, edema,
inflamagdo e alteracdes proprioceptivas. A falha na ativacio do quadriceps resultante da IAM
compromete a recuperacdo da for¢a muscular, a fun¢io articular e o retorno seguro as atividades
fisicas e esportivas, aumentando o risco de complicac¢des a longo prazo.

As evidéncias cientificas atuais apontam para a eficicia de uma abordagem terapéutica
multimodal no manejo da IAM. Intervences como a eletroestimulacio neuromuscular
(EENM), crioterapia, biofeedback e um programa de exercicios terapéuticos progressivos e
individualizados s3o cruciais para restaurar a ativagio do quadriceps e otimizar os resultados da
reabilitagio. A EENM, em particular, destaca-se pela sua capacidade de promover o
recrutamento muscular mesmo na presenca de déficits de ativacdo voluntéria.

E imperativo que os fisioterapeutas e profissionais de satide reconhecam a importancia
da IAM e implementem estratégias de avaliagio e intervencdo precoces e continuas. A
monitorizagio da ativacdo e forca do quadriceps, juntamente com a adaptagio do plano de
tratamento as necessidades individuais do paciente, sio fundamentais para superar os desafios
impostos pela JAM. Futuras pesquisas sdo necessirias para aprofundar a compreensio dos
mecanismos centrais da JAM e explorar novas abordagens terapéuticas, visando aprimorar
ainda mais os protocolos de reabilitacio e garantir o sucesso a longo prazo dos pacientes

submetidos A reconstrucio do LCA.
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