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INTRODUÇÃO 

A ruptura do ligamento cruzado anterior (LCA) é uma lesão frequente em atletas (Montalvo et al., 

2019). As lesões sem contato representam mais da metade das rupturas (Chia et al., 2022), o que 

reforça a importância dos fatores intrínsecos na prevenção. Além disso, foi relatada média de 225 dias 

de afastamento até o retorno ao esporte (RTE) (Rekik et al., 2018), evidenciando o longo período de 

recuperação. 

O Y Balance Test (YBT) e o modified Star Excursion Balance Test (mSEBT) são instrumentos 

práticos e confiáveis para avaliar o equilíbrio postural dinâmico (Powden; Dodds; Gabriel, 2019). 

Entretanto, fatores como amplitude de movimento e força muscular também influenciam o 

desempenho nesses testes (Rodrigues et al., 2024), indicando que eles avaliam componentes 

funcionais além do equilíbrio isolado. 

Após a reconstrução do ligamento cruzado anterior (RLCA), atletas podem apresentar diferenças 

entre os membros nas direções de alcance do YBT (Srygler et al., 2025). Entretanto, permanece 

incerto se o desempenho no YBT ou no mSEBT se associa de maneira consistente aos desfechos 

utilizados para orientar o RTE. 

Assim, o objetivo desta revisão sistemática foi identificar a associação do desempenho no YBT e no 

mSEBT com desfechos relacionados ao RTE após a RLCA primária e analisar sua possível utilização 

como componentes dos critérios para o RTE. 
 

DESENVOLVIMENTO  

Foram incluídos ensaios clínicos e estudos observacionais completos, publicados em inglês, que 

avaliaram atletas submetidos à RLCA por meio do YBT ou do mSEBT e relataram a associação desses 

testes com pelo menos um desfecho relacionado ao RTE. Foram considerados desfechos relacionados 

ao RTE: força dos músculos flexores e extensores do joelho, testes de salto, questionários validados 

de prontidão psicológica e retorno à prática esportiva. Excluíram-se estudos com participantes 

submetidos a outras cirurgias ou com lesões associadas à RLCA primária. 

A estratégia de busca foi elaborada de acordo com o Peer Review of Electronic Search Strategies 

(PRESS). Foram consultadas as bases PubMed/MEDLINE, Embase, Scopus, Web of Science Core 

Collection, SPORTDiscus, PEDro, LILACS e Cochrane Library. Combinaram-se termos 

relacionados à reconstrução do LCA, ao RTE, ao equilíbrio postural, ao YBT e ao mSEBT.  

Dois revisores realizaram, de forma independente, a remoção das duplicatas e a seleção por título e 

resumo e por texto completo. Um terceiro revisor resolveu as discordâncias. O processo foi conduzido 

no Rayyan®, versão 1.7.7. Os dados foram organizados em planilha do Microsoft Excel®, com apoio 

do ChatGPT®, versão GPT-5.2 Plus, e conferidos pelos revisores. A revisão seguiu o Preferred 

Reporting Items for Systematic Reviews and Meta-Analyses (PRISMA) e foi registrada no 

International Prospective Register of Systematic Reviews (PROSPERO), sob o número 

CRD420261398172. 

 

RESULTADOS 
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Os resultados da busca são apresentados na Figura 1. Foram incluídos sete estudos: cinco avaliaram 

o YBT (Barzyk; Paul; Zumstein, 2026; Garrison et al., 2015; Kim et al., 2022a; Kim et al., 2022b; 

Salatkaitė et al., 2021) e dois, o mSEBT (Hao et al., 2026; Harput; Tok; Tunay, 2016). As 

características dos estudos são apresentadas na Tabela 1. Em geral, foram identificadas associações 

fracas a moderadas, ou ausência de associação, entre o YBT ou o mSEBT e os desfechos relacionados 

ao RTE. Um déficit de 4 cm no índice de simetria entre os membros para o alcance anterior do YBT 

foi associado a pior desempenho posterior nos testes de salto (Garrison et al., 2015), enquanto outro 

estudo não identificou associações significativas (Barzyk; Paul; Zumstein, 2026). As associações 

entre o YBT e a força muscular variaram conforme a direção do teste e o estudo. Para o mSEBT, o 

teste realizado 24 semanas após a cirurgia apresentou capacidade discriminativa moderada para o 

RTE em 48 semanas (AUC = 0,76) (Hao et al., 2026). O mesmo estudo identificou correlação fraca 

a moderada entre a direção anterior do mSEBT e a distância no salto unipodal frontal. A 

heterogeneidade dos métodos e dos desfechos impediu uma conclusão consistente sobre a associação 

entre esses testes e o RTE. 

 

CONSIDERAÇÕES FINAIS 

As evidências disponíveis são insuficientes para sustentar o uso isolado do YBT ou do mSEBT 

como critério de RTE após a RLCA. Os estudos incluídos apresentaram associações variáveis e, em 

geral, de pequena a moderada magnitude com os desfechos relacionados ao RTE. A heterogeneidade 

dos métodos e dos desfechos impossibilitou a realização de meta-análise. Além disso, a exclusão de 

participantes com lesões associadas limita a aplicabilidade dos achados a populações com lesões 

mistas. São necessários estudos de maior qualidade metodológica e com desfechos padronizados para 

determinar a contribuição desses testes em uma decisão multifatorial de RTE. 

 

 

Palavras-chave: reconstrução do ligamento cruzado anterior; equilíbrio postural; retorno ao esporte; 

testes funcionais; reabilitação. 

 

 

ANEXO(S) 

 
Figura 1. Fluxograma PRISMA 2020 do processo de seleção dos estudos 

 

Tabela 1. Características dos estudos incluídos 
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