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Resumo: O Squash é uma modalidade esportiva praticada intensamente ao redor do mundo, e devido ao crescimento de sua pratica o esporte participou da pré-
selecédo para a inclusdo dos jogos olimpicos de 2020. Esse esporte exige diversas habilidades fisicas e como qualquer outro esporte, expde seus praticantes ao risco
de lesdes, o que reforga a necessidade de compreender os gestos esportivos, as demandas fisicas que a modalidade impde, e as lesGes mais frequentes nesses atletas,
para que assim seja possivel a implementacéo de protocolos que reduzam o risco de lesdes. Dessa forma, o objetivo desse estudo foi expor a historia, as regras, 0s
gestos esportivos, e as lesdes mais prevalentes em praticantes de Squash, e propor um protocolo fisioterapéutico preventivo para a reducéo de lesdes e para a melhora
da performance nesses atletas. A busca foi realizada nas bases de dados PubMed, SciELO e Scholar Google incluindo artigos que se referiam ao Squash, na lingua
inglesa e portuguesa dos anos de 2003 a 2020, e no site da Confederagao Brasileira de Squash. Os artigos exploraram trés grandes itens referentes ao Squash: 1) o
Squash como modalidade esportiva; 2) incidéncia de lesdes; e 3) treinamento sensério-motor, nos quais exploraram itens como a histéria, regras, gestos esportivos
proprios da modalidade, lesBes mais frequentes, e por fim, os beneficios de um tratamento preventivo para esses atletas. Dessa forma, foi possivel maior
esclarecimento sobre a modalidade Squash, além de identificar as lesdes mais frequentes nessa modalidade como as tendinopatia do manguito rotador e a epicondilite
lateral, e por fim, foi proposto aos praticantes de Squash, um protocolo fisioterapéutico preventivo utilizando o treinamento sensdrio-motor.
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SQUASH: A NARRATIVE REVIEW AND THE PROPOSAL FOR
A PREVENTIVE PHYSIOTHERAPY PROTOCOL

Abstract: Squash is a sport practiced intensively around the world, and due to the growth of its practice the sport participated in the pre-
selection for the inclusion of the 2020 Olympic games. This sport requires several physical skills and like any other sport, it exposes its
practitioners at risk of injury, which reinforces the need to understand the sporting gestures, the physical demands that the modality imposes,
and the most frequent injuries in these athletes, so that it is possible to implement protocols that reduce the risk of injuries. Thus, the aim of
this study was to expose the history, rules, sports gestures, and the most prevalent injuries in Squash practitioners, and to propose a preventive
physiotherapeutic protocol to reduce injuries and improve performance in these athletes. The search was carried out in the PubMed, SciELO
and Scholar Google databases including articles referring to Squash, in the English and Portuguese language from the years 2003 to 2020, and
on the website of the Brazilian Squash Confederation. The articles explored three major items referring to Squash: 1) Squash as a sport; 2)
incidence of injuries; and 3) sensorimotor training, in which they explored items such as history, rules, sporting gestures specific to the
modality, more frequent injuries, and finally, the benefits of preventive treatment for these athletes. Thus, it was possible to further clarify the
Squash modality, in addition to identifying the most frequent injuries in this modality, such as rotator cuff tendinopathy and lateral
epicondylitis, and finally, a preventive physiotherapeutic protocol using training was proposed to Squash practitioners sensorimotor.
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Introducéo

O Squash ¢ uma modalidade esportiva de origem inglesa?, praticada em 135 nagdes com
aproximadamente 15 milhdes de jogadores em todo mundo?3, Este esporte é praticado em
aproximadamente 190 paises e ganhou maior visibilidade no momento em que foi pré-
selecionado para a inclusdo dos jogos olimpicos de 2020*. No Brasil, comegou a ser praticado
no final da década de 70 em S&o Paulo e no Rio de Janeiro?, e atualmente vem crescendo cada
vez mais, contando com 12 FederacGes Estaduais de Squash filiadas a Confederacao Brasileira
de Squash, e com competicGes regionais, nacionais e internacionais®.

O esporte em questdo exige alta intensidade e requer movimentos rapidos,
multidirecionais e intermitentes, coordenacdo motora, controle de bola utilizando a raquete e
orientacdo espacial, visto que a préatica ocorre dentro de uma quadra fechada. Além disso, o0s
praticantes de Squash desenvolvem habilidades cognitivas, alta poténcia aerdbia, resisténcia e
forca muscular nos membros inferiores e superiores®>8. No entanto, como em qualquer pratica
esportiva, os atletas de Squash estdo sujeitos a lesbes, especialmente as musculoesqueléticas
por uso excessivo (em inglés: overuse), que podem ser suficientemente graves a ponto de causar
afastamento ou interrupcéo da pratica esportiva’.

De tal forma, para melhor compreender a etiologia e a prevaléncia de lesGes
musculoesqueléticas, é fundamental entender a modalidade esportiva, 0s movimentos corporais
exigidos e a demanda que essa modalidade impde®. Além disso, o conhecimento aprofundado
sobre o esporte auxilia os profissionais, sobretudo os fisioterapeutas, a elaborarem protocolos
preventivos que podem reduzir o risco de lesdes e melhorar a performance dos atletas®. Embora
a literatura apresente estudos que descrevem uma abordagem metodoldgica da modalidade em
questdo®, ndo ha nenhum estudo que se dedique a explorar detalhadamente os gestos esportivos
e as regras do Squash.

Diante disso, devido ao crescimento exponencial e a escassez de estudos sobre 0 Squash,
este estudo tem por objetivo expor a historia, as regras, 0s gestos esportivos e as lesdes mais
prevalentes em praticantes de Squash, além de propor um protocolo fisioterapéutico preventivo

para a reducdo de lesdes e a melhora da performance desses atletas.

Materiais e Métodos
Trata-se de um estudo de revisdo narrativa da literatura. Os artigos de revisdo sao
publicacBes abrangentes que permitem descrever e discutir o desenvolvimento de um

determinado assunto®. Tais estudos consistem, basicamente, na analise da literatura publicada
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em revistas impressas e/ou eletronicas, livros e artigos, bem como na andlise critica e
interpretacdo pessoal do autor. Os artigos de revisdo narrativa tém fungdo indispensavel na
educacgéo continuada, uma vez que permite aos leitores atualizarem seus conhecimentos sobre
um tema especifico em um curto espaco de tempo. Ademais, a revisdo narrativa ndo € imparcial,
pois permite ao pesquisador apresentar outros estudos sob sua compreensdo do assunto em
questdo?®,

As perguntas da pesquisa em questdo foram: Qual a origem do Squash? Quais as regras
do Squash? Quais sdo 0s gestos desportivos desta modalidade? De acordo com 0s gestos
esportivos, quais as lesdes mais prevalentes nesses atletas? Em relagdo as necessidades dos
atletas, qual protocolo de treinamento sensorio-motor seria mais adequado para esta modalidade
esportiva? A selecdo dos artigos foi realizada por meio de uma leitura criteriosa, incluindo
estudos publicados no periodo de 2003 a 2019 nos idiomas portugués e inglés, nas bases de
dados PubMed, SciELO e Scholar Google, além do site da Confederacao Brasileira de Squash.
Dessa forma, observou a necessidade de abordar 3 temas relacionados ao Squash:

1) O Squash como modalidade esportiva
2) Incidéncia de lesdes

3) Treinamento sensério-motor

O Squash como modalidade esportiva

Squash € uma modalidade esportiva de origem inglesa que, como outras modalidades,
n&o possui uma vers3o clara sobre sua origem®!!. Essa modalidade surgiu por volta do ano de
1800 em uma prisdo chamada "The Fleet" em Londres, onde os presidiarios rebatiam uma bola
contra as paredes como forma de entretenimento. Apos 20 anos, sem saber ao certo a trajetoria
dessa entdo atividade, alunos da Harrow School e de outras escolas britanicas de prestigio
comegaram a rebater uma bola furada contra a parede e a aperfeicoar essa pratical®!, Em
decorréncia do movimento, a bola era esmagada contra a parede e, por essa razao, surgiu o
nome Squash, palavra inglesa que significa esmagar®. Apos o crescimento e aceitacdo dessa
modalidade, em 1864 foram construidas quatro quadras na Harrow School, oficializando-a
como squash®.

No Brasil, esse esporte comecou a ganhar grande reconhecimento no final da década de
1970 e inicio da década de 1980 nas cidades de Sado Paulo e Rio de Janeiro. No final desse
periodo, com a constru¢do de quadras nesses estados, essa modalidade se expandiu para o

Parana, Rio Grande do Sul, Minas Gerais e também para o Pardl. Atualmente, hd um
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crescimento expressivo do numero de adeptos dessa modalidade, devido a busca por um estilo
de vida mais saudavel e melhor qualidade de vida, além dos multiplos beneficios corporais
gerados, incluindo a reducéo da ansiedade e do estresse?2.

O Squash é considerado um esporte de raquete, disputado geralmente em alta
velocidade, com grande deslocamento corporal e em um espaco limitado. A quadra é fechada
por quatro paredes altas, sendo uma delas de vidro, e possui largura de 6,40 metros e
comprimento de 9,75 metros®. Na execucéo das jogadas, todas as paredes podem ser utilizadas,
sendo a parede frontal a principal referéncia®. Além disso, os jogadores utilizam uma bola e
raquetes que devem pesar no maximo 255 gramas®.

Essa modalidade esportiva pode ser praticada de duas formas: individualmente ou em
duplas, com pouca variacdo entre essas. A modalidade individual é a mais comum, disputada
por dois jogadores e iniciada pelo saque de um deles. Posteriormente, a bola é rebatida
alternadamente até que o rally termine. O rally termina se a bola quicar duas vezes no chéo, se
tocar na raquete do nao batedor, se ndo bater na parede frontal (dentro do limite estipulado) ou
se for para fora da quadra. Nesse caso, é ponto para 0 adversario, e 0 vencedor inicia 0 proximo
rally sacando?. Cada game é jogado até 11 pontos, ou seja, 11 rallys, exceto se a pontuagio
chegar a 10-iguais. Assim sendo, 0 game continuara até que um dos jogadores lidere por 2
pontos de diferenca. Geralmente, a partida se encerra em melhor de 5 games, porém também
pode ser encerrada em melhor de 3 games variando entre as competicOes®. De tal forma,
observa-se que no Squash a velocidade é uma caracteristica fundamental, tanto para se deslocar
em quadra, quanto para tomar as decisOes taticas de forma rapida e executar 0s gestos esportivos

que necessitam de altas habilidades técnicas?®.

Fundamentos Desportivos

Como em qualquer modalidade esportiva, no Squash, o aprendizado dos fundamentos
desportivos é essencial para uma pratica adequada, além de proporcionar um melhor
desempenho tatico®. Ao iniciar no esporte, 0s componentes técnicos sdo 0s primeiros a serem
ensinados, seguidos pela instrucéo sobre quando e como utiliza-los. O Squash é composto pelos
seguintes elementos: empunhadura, posicionamento, drive, revés, saque, recepcao, paralela,
cruzada, voleio, boast, drop e lob®.

A empunhadura refere-se a forma como o atleta segura a raquete, enquanto o drive e 0
reves, comuns em esportes de raquete, no Squash se referem a posi¢édo da méo. O drive ocorre

ao final do movimento, quando a palma da méao aponta para a parede frontal, enquanto o revés
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ocorre quando o dorso da mio aponta para a mesma parede®. A figura 1 ilustra 0 movimento do

Drive e do Revés.

Figura 1 — Movimento do Drive e do Revés

O drive (a esquerda) e o revés (a direita)

Além do posicionamento das maos, ha o posicionamento corporal, o qual se refere a
postura do corpo (figura 2). Isso deve ser executado dependendo do lado da quadra em que o
atleta se encontra. Por exemplo, do lado direito da quadra, 0 membro inferior esquerdo deve
estar posicionado a frente do corpo, enquanto 0 membro inferior direito deve apontar para a
parede lateral direita. O ombro direito deve estar orientado para o fundo, e 0 ombro esquerdo
para a parede frontal. Quando o atleta estiver do lado esquerdo, ocorre o posicionamento
contrario®. Esse posicionamento é utilizado como base na maioria dos componentes técnicos

do Squash®.

Figura 2 — Posicionamento na quadra de Squash

Posicionamento no lado direito da quadra (& esquerda) e posicionamento no lado esquerdo da quadra (a direita)

No saque, 0 posicionamento corporal ideal segue 0 mesmo padrdo das rebatidas. No
entanto, o atleta tem liberdade para escolher a posicéo que lhe for mais confortavel, desde que
siga as regras, como manter o pé dentro do quadrado menor da quadra, alcancar a altura acima
da linha vermelha superior da parede frontal e passar para o outro lado da quadra dentro do
quadrado maior*®. Quanto a recepgéo, ndo ha uma regra fixa, mas é comum os atletas esperarem

0 saque no centro da quadra.
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Dentre 0s componentes técnicos restantes (paralela, cruzada, voleio, boast, drop e lob),
todos utilizam o posicionamento j& descrito. No entanto, o local da quadra, a forca, a altura e 0
local da batida iréo se diferenciar. Por exemplo, na paralela, o atleta rebate a bola de forma que
esta venha paralela a parede do lado em que bateu (Figura 3); ja na cruzada, o jogador usa a
mesma posicdo, porém rebate a bola do outro lado, cruzando a quadra ®.

Figura 3 — Movimento da paralela

Paralela esquerda (a direita); paralela direita (a esquerda)

Além da paralela e da cruzada, existem outras técnicas de rebatida de bola no Squash.
Uma delas é o voleio, um recurso frequentemente utilizado pelos jogadores, que consiste em
golpear a bola antes que ela toque no chdo. Outra técnica é o boast, na qual a bola bate em pelo
menos duas paredes (lateral/frontal ou lateral/frontal/lateral) antes de tocar o solo*®. Além
disso, ha os outros componentes técnicos do Squash: o lob e o drop (Figura 4). O drop é uma
rebatida curta na parede frontal, caracterizada por ressaltos minimos ou ausentes ap0s o
impacto. Ja o lob é uma batida na parede frontal que tem o objetivo de encobrir o adversario,
ressaltando em um dos cantos traseiros. Essa Ultima técnica é frequentemente usada para fins
defensivos, geralmente apds um drop, e pode ser executada contra o vidro, terminando com a

bola batendo na parede frontal ao final do movimento*®.
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Figura 4 — Gestos esportivos da modalidade Squash.

A: voleio, lado direito; B: posicionamento para a execucao do boast; C: posicionamento para a execucdo de um
drop; D: Posicionamento para a execucdo do lob apds um drop (a esquerda), lob contra o vidro (a direita)

Incidéncia de lesdes no Squash

Durante a prética, exige que a frequéncia cardiaca (FC) do praticante se eleve, podendo
atingir até 100% da FC méxima. Esse esporte requer elevada habilidade fisica, coordenacédo
motora para diversos movimentos e uma série de deslocamentos em alta velocidade, fazendo
com que o atleta desenvolva alta poténcia aerobia, resisténcia e forca nos membros inferiores e
superiore®. Em um estudo* realizado com o objetivo de analisar o movimento dos jogadores
de Squash, comprovou-se que os atletas correram cerca de 1120 metros durante um jogo, sendo
a distancia maxima registrada de 2160 metros*“.

Por ser uma prética esportiva de alta intensidade que exige um condicionamento fisico
elevado, o risco de lesdes torna-se maior, acometendo diversos componentes do sistema
musculoesquelético. Segundo o estudo de Stapait®® desenvolvido em 2003 por meio da
aplicagéo de questionarios sobre o a incidéncia de lesdes, obteve-se 0s seguintes resultados: a
regiao mais acometida é a articulagdo do tornozelo, seguida pela regido de coluna lombar,
cotovelo, joelho e pé. Ademais, concluiu-se que quanto maior o tempo de pratica do atleta,
maior a chance de lesionar, sobretudo por lesbes por overuse, destacando-se as tendinopatias.
Em um outro estudo realizado por Alves e Silva'? em 2016, constatou-se que a prevaléncia de
lesBes no Squash compreende: 28% no cotovelo, 21% no ombro e 14% no punho e médo. Quanto
aos tipos de lesBes mais comuns, observou-se a epicondilite lateral (21%), seguida de bursite
subacromial (14%), entorses de punho e mao (7%) e fraturas de punho e mao (7%).

De acordo com o atleta e instrutor de Squash da Associacao Atlética Caldense, da cidade
de Pocos de Caldas, Ailton Lopes, a divergéncia entre os resultados dos estudos deve-se a
diferenca dos anos em que foram realizados. Lopes defende que a mudanca do tipo de solo da
quadra, de cimento para piso de madeira, é o principal fator que explica a reducédo de lesdes nos
membros inferiores e a permanéncia de lesdes nos membros superiores. Entretanto, a mudanca
do tipo de piso ndo extingue a incidéncia de lesGes em membros inferiores. Estas se mantém
devido ao impacto repetitivo e ao uso excessivo do aparelho extensor do joelho, originando,
assim, a lesdo crénica mais frequente nos membros inferiores no Squash: a tendinopatia do
tenddo patelar. Os mecanismos responsaveis por desencadear essa lesdo sao as paradas bruscas,
as mudancas rapidas de direcdo e o proprio posicionamento dos membros inferiores exigido

pelo esporte®®.
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J& nos membros superiores, a lesdo mais prevalente na articulagdo do ombro é a
bursite?. Esta ocorre devido ao movimento de abducio e rotagdo interna do ombro, que reduz
0 espaco subacromial, aumentando a friccdo e, consequentemente, levando a inflamagéo da
bursa.l®. Além da bursite, observa-se a tendinopatia do manguito rotador, que decorre dos
movimentos repetitivos de elevago e abducdo do ombro!’, comuns em quase todos os gestos
desportivos do Squash.

Por fim, além das lesdes de ombro, os membros superiores também sofrem com a
epicondilite lateral, considerada a lesdo mais comum nessa modalidade?. A epicondilite pode
ser decorrente de microtraumas nos tenddes dos extensores de punho e dedos, resultantes de
movimentos inadequados da articulagdo em questdo® Assim como a maioria das lesdes no
Squash, a epicondilite advém de movimentos repetitivos e sobrecarga. Além disso, outras
causas sdo atribuidas a esse tipo de leséo, tais como técnica inadequada de treinamento, tipo de
empunhadura na raquete, tensdo utilizada nas cordas da raquete, desequilibrio muscular e

elevada forca de preensio manual ao empunhar a raquete™®.

Treinamento sensorio-motor

O treinamento sensério-motor é uma excelente ferramenta fisioterapéutica, amplamente
utilizada no &mbito esportivo. Este tipo de treinamento visa aperfei¢oar a propriocepcao e a resposta
muscular antecipatéria, permitindo assim melhorar a estabilidade articular dindmica. A aplicagéo
desse recurso é frequentemente utilizada na reabilitacdo de lesbes musculoesqueléticas. Entretanto,
atualmente, tornou-se um elemento importante na prevencao de lesdes, como observado na revisao
sistematica realizada por Hubscher et al®*. Nesse estudo, constatou-se que o treinamento sensorio-
motor foi capaz de reduzir o risco de lesées em membros inferiores, demonstrando a importancia
dessa abordagem no ambiente esportivo.

Dessa forma, apos o estudo realizado, que proporcionou conhecimento sobre o Squash
e a sua incidéncia de lesdes, foi possivel elaborar um protocolo fisioterapéutico preventivo
utilizando o treinamento sensério-motor. Este protocolo fica como sugestdo para futuros

estudos com o objetivo de comprovar sua eficacia nesta modalidade.

Proposta de treinamento sensério-motor

Com base no estudo dos gestos esportivos, das lesdes frequentes e das necessidades
dos atletas de Squash, foi elaborado um protocolo de treinamento sensério-motor (tabela 1). E
importante ressaltar que a aplicacdo desta proposta de treinamento sensorio-motor em

praticantes de Squash deve ser realizada respeitando as necessidades e habilidades de cada
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atleta. O protocolo deve ser adaptado de acordo com a individualidade de cada atleta, e os

exercicios propostos no estudo em questdo podem ser facilitados ou dificultados para a melhor

adaptacéo, conforme sugerido na tabela 1.

Tabela 1. Proposta de um treinamento sensério-motor (TSM) com o0s exercicios descritos e a

sugestdo de séries e repeticdes para a aplicacdo na prética clinica.

Protocolo Execucao Repeticdo
Aquecimento  Atleta em decubito dorsal, com flexao de quadril e joelhos, 3 séries de 10
gira o troco para os dois lados, mantendo a posi¢do dos  repeticGes para cada
MMII; (tronco) lado.
Atleta em ortostatismo realiza movimentos circulares com a 3 séries de 10
articulacdo do ombro; (membros superiores) repeticdes em cada
membro

Atleta em maior velocidade, utilizando a escada de agilidade
realiza movimentos de abducdo e aducdo dos membros
inferiores; (membro inferiores)

3 repeticdes de 20
segundos cada;

Exercicios
TSM

Em ortostatismo o atleta deve apoiar a mao sobre uma bola
que estd apoiada sobre a parede. O cotovelo deve
permanecer estendido, e o terapeuta pode proporcionar
instabilidade tocando a bola. O atleta deve manter as
articulacdes do braco de apoio o mais estavel possivel.
Facilitar: ambas as méos

Dificultar: olhos fechados e/ou apoio unipodal

Em posicdo de 4 apoios, o atleta deve colocar um MS sobre
uma prancha de equilibrio e permanecer o mais estavel
possivel, enquanto com o membro contralateral é solicitado
que o eleve em diferentes angulagdes. E importante que o
terapeuta demonstre passivamente as angulacoes que deseja
solicitar.

Facilitar: apoio com os dois membros superiores
Dificultar: olhos fechados e/ou sem o joelho tocando o chéao.

Atleta em ortostatismo sobre a cama elastica, permanece o
mais estdvel possivel, e com os membros superiores
elevados em aproximadamente em 180° de flexdo, segura a
flexi-bar (barra que quando movimentada permite
movimentos de vibracéo)

Facilitar: realizar o exercicio sobre uma superficie estavel
Dificultar: olhos fechados e/ou apoio unipodal

Em ortostatismo sobre a prancha de equilibrio retangular,
posicionada verticalmente, com os joelhos semi-fletidos, o

3 repeti¢cbes mantendo
essa posicdo por 15
segundos em cada
membro.

3 repeticdes com cada
MS realizando no
minimo 5 angulaces
diferentes.

Manter por um minuto
repetindo 3 vezes.

Realizar 5 batidas com
cada membro, e repetir
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atleta devera realizar batidas na bola com a raquete. Realizar por 3 vezes.
3 sequéncias, de 5 batidas de cada lado.

Facilitar: posicionamento da prancha horizontal

Dificultar: apoio unipodal

Em ortostatismo e com uma cinta elastica presa sobre o seu  Realizar 3 séries de 10
tronco e com a outra extremidade fixa em algum lugar fixo, repeticdes em cada
ou em outro atleta, é solicitado ao atleta que realize uma membro.
aterrissagem unipodal em uma superficie instavel (bosu)

Facilitar: aterrisagem bipodal

Dificultar: associar movimentos de membros superiores

Em ortostatismo e com uma cinta elastica presa sobre o seu Realizar em 15
tronco é solicitada ao atleta que desloque até um cone a sua segundos 0 maior
frente e pare, simulando a posicdo dos membros inferiores  nimero de repeti¢cdes
durante a partida de Squash. gue conseguir. Repetir
Facilitar: realizar somente a corrida até o cone por 3 vezes em cada
Dificultar: associar a movimentagdo de membros membro.
superiores

Concluséo

O Squash é uma modalidade esportiva que vem crescendo no mundo e no Brasil,
entretanto expde seus praticantes a um elevado risco de lesdes. As lesbes mais comuns ocorrem
por overuse, sendo as de maior prevaléncia a epicondilite lateral, e as tendinopatias, como a do
manguito rotador (geralmente associadas as bursites) e a do tenddo patelar.

O treinamento sensério-motor, quando aplicado a modalidade, se torna um excelente
recurso para prevenir lesdes. Entretanto, devida a escassa literatura sobre o assunto, necessita-
se de maior estudo da prevaléncia de lesdes no Squash e sobre a influéncia de um protocolo

fisioterapéutico preventivo nesse esporte.

Limitacdes do estudo

O estudo realizado apresentou algumas limitages quanto aos artigos selecionados.
Tais artigos foram anexados ha anos nas bases de dados e exploravam a prevaléncia de lesdes
em grupos especificos de praticantes de Squash, como em adolescentes. Além disso, ndo ha na
literatura estudos que objetivem reduzir a incidéncia de lesbes em praticantes de Squash
utilizando o treinamento-sensorio motor. Dessa forma, devemos apresentar cautela ao
interpretar os dados de prevaléncia de lesGes e afirmar a eficacia do treinamento sensério-motor

na reducdo do risco de lesdo e/ou na melhora da performance esportiva.
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Perspectivas futuras

O Squash, embora ndo seja um esporte olimpico, ¢ uma modalidade que tem
apresentado um crescimento exponencial nos ultimos anos. Entretanto, a literatura ainda é
escassa no que se refere aos gestos esportivos, regras, incidéncia e prevaléncia de lesdes. O
presente estudo reuniu as informacdes do esporte Squash desde origem, gestos, esportivos,
regras e possiveis lesdes e possivel intervencdo para os profissionais e praticantes dessa
modalidade. Dessa forma, instigamos estudos futuros a identificarem a prevaléncia e a
incidéncia de lesbes e proporem intervencbes que reduzam o risco de acometimento

musculoesquelético.
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