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MEDICINA DESPORTIVA 

Metatarsalgia é uma lesão na parte frontal
do pé, na zona da cabeça dos metatarsos
(ossos que articulam com os dedos). É
uma dor que parece estar em toda a parte
frontal do pé, embora por norma seja ape-
nas num dos ossos metatarsos. Esta lesão
está associada a um problema mecânico
dos metatarsos, em que aquele que dói é
geralmente o que está mais baixo, o que
provoca uma maior pressão sob o mesmo
e por consequência dor. Pode também ser
visível uma pe quena calosidade na zona
da dor, sen do facilmente encontrado
quando pressionado para baixo. A dor
sentida é muitas vezes descrita como
"parece que tem uma pedra no sapato".
A metatarsalgia é geralmente localizada
de baixo da segunda, terceira ou quarta
cabeça metatársica.

Causas:

Dor na cabeç a do 2º  metatarso

Abaixamento da cabeç a do 3º  metatarso

Calosidade na cabeç a do 3º  metatarso

No Atletismo, a causa mais frequente é a
sobrecarga mecânica aquando da pisada
sobre os metatarsos, além disso, à medi-
da que envelhecemos, a almofada de gor-
dura no nosso pé tende a diminuir, tornan-
do-se muito mais susceptível à dor. Saltos
altos e calçado com a frente estreita (sa -
patos bicudos) apertam a área do metatar-
so em um espaço mínimo, dificultando o
an dar e resultando em desconforto no an -
tepé. O excesso de peso, treinos em pisos
irre gulares e calçado inadequado, podem
não ser causa directa mas junto com ou -
tros factores podem desencadear a pa to -
logia.

Tratamento:
O primeiro passo no tratamento da
metatarsalgia é a utilização de umas pal -
milhas plantares individualizadas

com o objectivo de diminuir a pressão
so bre os me tatarsos. Se a causa da
lesão foi também a utilização de calçado
inadequado, este deve ser trocado. Co -
meçam tam bém a surgir alguns ca sos
de me tatarsalgias em atletas que correm
com calçado "minimalista", se for esse o
caso há que repensar a utili za ção dos
mesmos.
Palmilha com apoio retrocapital para di -
minuir a pressão sob os metatarsos
Após esta primeira intervenção deve es -
colher locais de treino em que o piso seja
em relva ou terra batida e evitar a todo o
custo pisos irregulares e duros (al ca trão e
cimento).

Como tratamento aconselha-se:
- Crioterapia (aplicação de gelo durante
15m - 3 x por dia) especialmente depois
dos treinos;

- Diatermia - terapia que usa a energia do
corpo para promover calor;

- Ondas de choque (6 sessões - 1 x por
se mana);

- Osteopatia - manipulação/mobilização
dos metatarsos e dedos de forma a me -
lhorar a mobilidade.

Conclusão 
As metatarsalgias podem tornar-
se num forte incómodo para o
atle ta, nesta lesão a prevenção é
ain da mais importante. Se habi -
tualmente faz calosidades nos
me  ta tarsos ou se verifica que
tem um mais ba ixo do que os ou -
tros, aconselhamos a pro curar um
podólogo com a maior brevida de
possível, de forma a que lhe sejam
fei tas umas palmilhas plantares
individuali za das com o objectivo
de di minuir a pressão sobre os
me tatarsos.
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