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INTRODUCAO

O termo alongamento se refere a um conjunto de técnicas amplamente utilizadas para
ganho de flexibilidade muscular e amplitude de movimento (ADM), que influenciam a
propriedade viscoelastica do musculo, diminuindo a tensdo muscular®®3° O
alongamento garante a mobilidade de tecidos moles, previne lesdes por estiramento e
deformidades devido ao encurtamento da musculatura’>42,

Varias sdo as formas de alongamento, as mais utilizadas nas praticas fisioterapéuticas sdo:
estatico e facilitacdo neuromuscular proprioceptiva (FNP)*1*. O alongamento do tipo
estatico consiste na manutengdo da posi¢do de alongamento muscular por um
determinado periodo podendo ser aplicado de forma ativa ou passiva. Ja o alongamento
do tipo FNP, utiliza-se da contra¢do isométrica maxima da musculatura de interesse e
posterior ao relaxamento da mesma, é mantido um alongamento deste musculo®%1%-3437,
Levando em consideracdo a dose de alongamento muscular, existe divergéncias na
literatura sobre o modo mais adequado de se realizar o alongamento, sabe-se que 30
segundos de alongamento sdo suficientes para obter os efeitos desejados’, porém para
ganho de ADM de forma duradoura € necessario de 3 a 4 repeti¢des por dia de treinamento
e que o treinamento seja realizado no minimo 3 vezes por semana>®.

E importante ressaltar as adaptacdes promovidas pelo alongamento e suas implicagdes na
for¢ca muscular. Alguns estudos apontam que o alinhamento correto da actina e miosina €
fundamental para a producdo de for¢a e que o alongamento seria uma forma de manter
esse alinhamento ideal e prevenir lesdes por estiramento, uma vez que melhora a relagio

2640 Contudo, outros autores verificaram que o

comprimento-tensdo do musculo
alongamento pode estar relacionado com a redugfio de forga (Bradley PS®, Christensen

BK!* Peck E*°). Dessa forma, ainda niio estd claro na literatura a influéncia do

alongamento muscular na for¢a muscular.
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Na préatica esportiva a forga muscular é importante para o desempenho do atleta!>232,

desta forma, conhecer a influéncia do alongamento na for¢a muscular ¢ importante para
um bom desempenho, assim como também em programas de reabilitacdo cujo objetivo
seja ganho de forca muscular, j& que ndo existe um consenso sobre os efeitos do

alongamento na for¢ca muscular. Outro aspecto importante esta relacionado a relagdo do

7,30,31,42,44

2

alongamento muscular e a preven¢do de lesdo muscular uma vez que o

encurtamento muscular gera um aumento de tensdo excessivo, o que pode resultar em

lesdo muscular!®*?.

Segundo Van de Hoef et al.*?

, as lesdes musculares mais frequentes, dentre atletas de
diferentes modalidades, acontecem na musculatura de isquiotibiais, correspondendo a
37% dessas lesdes musculares!'®, isso porque o isquiotibial ¢ o musculo que apresenta
maior propenso ao encurtamento!®°.

Baseado nesses aspectos, o objetivo do estudo foi avaliar a influéncia de diferentes tipos

de alongamento muscular na forga isométrica de musculos isquiotibiais.

Materiais e Métodos

Voluntarios

O estudo foi realizado no Laboratorio de Avaliacdo Biomecadnica e Neurociéncias
(LABiN) da Faculdade de Educagdo Fisica e Fisioterapia (FAEFI) da Universidade
Federal Uberlandia (UFU).

O célculo amostral foi realizado utilizando diferenca das médias e desvio padrdo de
trabalhos similares encontrados na literatura, o poder do teste considerado foi de 80% e o
alfa de 0,05, sendo o tamanho amostral 90 voluntarios total (30/grupo). Para tal analise

foi utilizado o programa BioEstat versdo 5.3 (Manaus-AM). Dessa forma, foram
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avaliados 90 voluntarios com idade entre 18 e 30 anos, de ambos os sexos, sendo os
critérios de inclusdo: praticantes de atividade fisica até 10 horas/semana, ndo
apresentarem lesdes musculoesqueléticas nos membros inferiores e que apresentassem
encurtamento da musculatura isquiotibial, definido como redugé@o de pelo menos 20° para
a realizagiio da extensdo de joelho, com o quadril a posicionado a 90° de flexo?>13.

Os participantes foram divididos de forma randomizada em trés grupos: 1) grupo
alongamento estatico; 2) grupo alongamento Facilitagdo Neuromuscular Proprioceptiva
(PNF) e 3) grupo controle. Todos os participantes assinaram um termo de consentimento
livre e esclarecido aprovados pelo Comité de Etica em Pesquisas da UNESP, campus de
Marilia (protocolo 1064/2014). Posteriormente todos os voluntarios foram submetidos a
uma avaliagdo fisioterapéutica englobando: dados pessoais, dados antropométricos,
frequéncia da pratica de atividade fisica e doengas ou alteragdes musculoesqueléticas

anteriores. As medidas de for¢a muscular isométrica e as medidas de amplitude de

movimento foram realizadas como descritas abaixo.

Avaliacio da Forca Muscular

A for¢a da musculatura de isquiotibiais foi avaliada por meio de um dinamometro
isométrico manual e portatil da marca Lafayette®, com intervalo de 0-136,077 Kgf e
precisdo + 1% ou + 0,2 lbs para as avalia¢des de for¢ga muscular. Este instrumento tem
sido amplamente utilizado para avaliar a forga muscular e apresenta boa confiabilidade

29,38

inter e intra avaliadores , além de apresentar um baixo custo e ser de facil aplicagdo

Foram utilizados cintos para a estabilizacdo do quadril do voluntario e para estabilizar o
dinamometro a fim de reduzir qualquer viés na mensuragio da forga®-3%.
Anteriormente ao teste, foi realizado a familiarizagdo com o aparelho e para isso foi

solicitado que o voluntario realizasse uma contragdo méaxima do grupo muscular avaliado,

sendo devidamente posicionado. Apés a familiarizag@o, foi realizada a avaliac¢do da forga
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isométrica. O voluntario realizou trés contragdes isométricas maximas mantidas por 5
segundos e intervalo de 60 segundos entre cada medida. A média entre as repeti¢des foi
considerada para analise.

Os voluntérios foram posicionados em decubito ventral e com flex@o de joelho de 60°,
mesurada com o uso do gonidometro universal. O quadril permaneceu em posig¢do neutra
e foi estabilizado para manter a ADM de 60° de flex@o de joelho durante todo o teste. O
dinamometro foi posicionado hd 5 cm do maléolo lateral (Figura 1).

Durante o periodo de teste o examinador estimulou o paciente por meio de comandos

verbais padronizados, sendo este: “forga...forca...forga”.

Figura 1: Posicionamento para a realizagdo das medidas de for¢a isométrica do

musculo isquiotibial.

Avaliacdo da Amplitude de Movimento do Joelho

A avaliagdo de ADM de extensdo de joelho foi realizada por meio da fotogrametria, com
paciente em decubito dorsal, quadril fletido a 90° e extensao de joelho até o limite do
paciente (Figura 2).

Para as medidas de ADM de joelho, foram posicionados marcadores no trocanter maior,
epicondilo lateral do joelho e maléolo lateral do joelho, posteriormente as imagens foram

analisadas utilizando o programa Kinovea®(Franga)



93 A camera foi posicionada a 1,5 metros da maca e 1 metro de altura, sendo que tais medidas

94  permitiam a visualizagdo total do voluntario®.

i

Figura 2: Posicionamento do voluntéario e marcagdes para a mensuracdo de

ADM do joelho

95

96  Protocolo de Alongamento Muscular

97  Alongamento Estatico

98 Durante a realiza¢do do alongamento muscular do grupo alongamento estatico, os

99  voluntarios foram posicionados em decubito dorsal, com extensdo completa de joelho, e
100 o avaliador realizou flexdo de quadril até o limite relatado pelo voluntario, sendo o
101  posicionamento mantido por 45 segundos. Este procedimento foi repetido por 3 vezes
102 com intervalo de 30 segundos entre as séries®**(figura 3).

103



Figura 3: Alongamento Estatico da musculatura de Isquiotibiais

104

105  Alongamento PNF

106  Ja no grupo PNF, foi realizada a técnica contrai-relaxa, o voluntario foi posicionado em
107  decubito dorsal, com o quadril fletido a 90°, o avaliador realizou a extensdo de joelho até
108 o limite do paciente, nesta posi¢do foi solicitado a contragdo isométrica voluntaria
109  maxima durante 5 segundos (Figura 4a) e em seguida realizado pelo avaliador a extensdo
110  do joelho, como forma de alongamento. O alongamento foi mantido por 45 segundos.

111 Todo o procedimento realizado por 3 vezes (Figura 4b)>%37.

Figura 4: A) realizagdo da CIVM pelo voluntério e B) realizagdo do alongamento de IT

112
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Apoés a realizagdo dos alongamentos, todos os voluntarios, dos trés grupos foram
reavaliados quanto a for¢ga muscular e ADM de joelho, imediatamente e apos 15 e 30

minutos a realizagdo do alongamento.

Grupo Controle
No grupo controle, foi realizada uma medida de ADM de flex@o de joelho e as medidas
de for¢a muscular de isquiotibiais, como descrito anteriormente, porém, ndo foi realizado
alongamento muscular.

Analise Estatistica
Para anélise da normalidade dos dados foi realizado teste de Shapiro-Wilk, sendo aceita
a normalidade. Sendo assim, para a comparagdo entre grupos e avaliagdes, foi aplicado o
teste ANOVA mwo way e pos hoc teste de Tukey. Para todos os testes foi utilizado o
programa BioEstat versdo 5.3. e o nivel de significancia adotado foi de p <0,05.
O Effect sizes (Coeficiente Cohen’s d) foi calculado para todas as variaveis, segundo a
diferenca entre as média dividido pelo desvio padrdo dos dados (usando a calculadora
disponivel no site:

https://www.uccs.edu/lbecker/#Calculate®20d%20and%20r%20using%20t%20values

%20(separate%20groups) . Foi considerada a seguinte magnitude do efeito: >0.8

considerada grande, ~0.5 moderada, e <0.2 pequena (Cohen, 1988).

RESULTADOS
Nio foi observado diferenga quanto aos dados antropométricos e volume de atividade
fisica entre os grupos, mostrando a homogeneidade entre os grupos.

Tabela 1: Média ¢ Desvio Padrido dos dados antropométricos e tempo de atividade fisica.

Grupos Estatico (n=30) | PNF (n=31) Controle (n=31) P

Idade (anos) 22.83(2,53) 2254 (1,78) | 23,09 (3,02) 0,9

>



https://www.sciencedirect.com/topics/medicine-and-dentistry/effect-size
https://www.uccs.edu/lbecker/%2523Calculate%2520d%2520and%2520r%2520using%2520t%2520values%2520(separate%2520groups)
https://www.uccs.edu/lbecker/%2523Calculate%2520d%2520and%2520r%2520using%2520t%2520values%2520(separate%2520groups)
https://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S1466853X18301500%2523bib13
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Massa Corporal (kg) 75,06 (15,96) 69,42 (13,80) | 72,98 (20,41) 0,7
Estatura (cm) 171,23 (10,02) 169,90 (8,22) | 171,00 (9,11) 0,9
Dominéncia (D:E) 28:2 26:5 27:4 -
Género (F:M) 15:15 13:18 14:17 7
Horas de Atividade | 3,13 (2.5) 2,25(2,4) 1,96 (2,1) 0,5
Fisica (semanal)

Dentre os voluntarios avaliados, observamos uma reducio de for¢a apds o alongamento
em todos os grupos, sendo que o grupo PNF foi o Uinico a apresentar uma redugao de forca
superior a 10% imediatamente apos o alongamento. Tanto o grupo estatico, quanto o
controle apresentaram reducdo de forca inferior a 10% imediatamente apds o
alongamento (Tabela 2).

O alongamento realizado foi efetivo visto que em ambos os grupos (estatico e PNF) houve
um ganho significativo de ADM (superior a 20 %) conforme a tabela 2 e a diferenga pré
e pos com significancia de p<0,01.

Em rela¢do ao tamanho do efeito, avaliado pelo coeficiente de Cohen’s, observou-se
grande magnitude de efeito em todos os grupos, tanto para ADM quanto para a forca
muscular.

Tabela 2: Média e Desvio padrio dos dados de Forca isométrica do musculo Isquiotibiais (N/kg)
¢ Amplitude de Movimento inicial ¢ final (graus) e coeficiente Cohen'’s d (effect size)

Grupos LEstatico m=30) | PNF (n=31) Controle (n=31) P (intergrupo)
ADM (graus) pré | 31,5 (9,4) 34,8(7,9)* 33,2(9.3) NS

ADM (graus) final | 23,4 (8.7) 246(84) | - NS

Cohen’s d 4,69 4,38

DINAMOMETRIA

Forga (N/kg) pré | 2,99 (0,75)° 3,08 (1,01)° 2,93 (0,73)° NS
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Forga (N'kg) pos | 2,79 (0,69)° 2,68 (0,90) 2,74 (0,81) NS

imediato

Forga (Nkg) pos | 2,64 (0,72) 2,62 (0,84) 2,69 (0,76) NS

15 minutos

Forga (Nkg) pos | 2,61 (0,71) 2,55 (0,79) 2,66 (0,83) NS

30 minutos

Cohen’s d 4,08 4.45 463 | -
DISCUSSAO

Muito se discute sobre a influéncia do alongamento no desempenho, forga de
atletas e praticantes de atividades fisicas, no entanto ndo parece haver um consenso sobre

7,9,12,17,32,33,36

a relagdo do alongamento e for¢a muscular Alguns estudos indicam a

reducdo de forca apds o alongamento baseado na alteragdo de desempenho ao realizar

9,10,32,33,36 1 24

algum exercicio , porém, apenas Konrad et al.“* usaram uma medida direta como
a dinamometria para mensurar essa perda. Parece ser um consenso que o alongamento
PNF altera a for¢a!%3%3¢ assim como observado no presente estudo.

Essa redugdo de forca do alongamento PNF pode ocorrer em relagdo as
caracteristicas da técnica, pois esta utiliza-se de contragdo voluntaria isométrica maxima
da musculatura alvo podendo gerar fadiga. Outro fator seria a diminui¢@o da capacidade
de recrutamento de unidades motoras, devido a inibi¢do reciproca dos 6rgdos tendinosos
de Golgi provocada pelo alongamento PNF. Esse mecanismo tem como objetivo proteger
as estruturas musculo-tendinosas de tensdes excessivas o que pode gerar ndo so a perda
de forga muscular, como também lesdes se ndo realizado de maneira adequada, ou seja,
respeitando os limites fisiologicos!!%!7. Sendo assim, o alongamento PNF antes de
praticas esportivas poderia alterar a for¢a e o desempenho®.

Em relacdo ao alongamento estatico, a literatura ainda apresenta grande

divergéncia em relagio a diminuigdo de forga pos sua execugdo. Kay and Blazevich® em
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sua revisdo sistematica avaliaram 270 estudos. Dentre esses, 119 verificaram reducdes
significativas de desempenho, 145 ndo apresentaram redugéo e 6 trabalhos apresentaram
melhorias significativas no desempenho ap6és o alongamento estatico. Dos estudos que
avaliaram a queda no desempenho, 42 nd3o relataram adequadamente as mudancas
médias, embora afirmem que ocorram déficits de forca apds o alongamento estatico.
Todavia, esses déficits foram inferiores a 5% imediatamente apds o alongamento de
acordo com Kay and Blazevich.?

De acordo com Araujo et al.®, diferengas inferiores a 10% sdo clinicamente
irrelevantes. Dessa forma, os dados do presente trabalho, apesar da diferenca estatistica
significativa pré e pos alongamento estatico, apresentam valores inferiores a 10%. Sendo
assim, podemos afirmar que o alongamento estatico ndo alterou a for¢a isométrica de
forma clinicamente relevante.

Outros estudos também afirmam que o alongamento estatico ndo altera for¢a e/ou
desempenho e deve ser realizado antes do exercicio, pois além de funcionarem como um
aquecimento ao exercicio, aliviam dor e previnem lesdes’!-27-3233.42

Behm et al.” afirmaram que a mudanga na flexibilidade muscular ndo ¢ um
mecanismo importante para influenciar a redugdo da forga apds o alongamento estatico,
assim como Blazevich et al.® afirmaram que as altera¢des na rigidez do tend&o provocadas
por alongamentos musculares ndo influenciaram significativamente a forga, refor¢gando
que o alongamento estatico ndio ¢ capaz de reduzir forca imediatamente apos sua
realizagdo.

Por outro lado, Trajano et al.*!

afirmaram que a possivel redugido de forca pos
alongamento estatico seria desproporcionalmente inferior a perda de for¢a voluntaria,

conforme observado neste trabalho.
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Em relagdo a reducdo de for¢a no grupo controle, mesmo nao sendo clinicamente
relevante, poderia estar relacionada a propria realizagdo da técnica para mensurar forga,

recomendada pela literatura®-3*

visto que , a dinamometria foi realizada em 3 repeti¢des,
podendo causar essa redugdo de for¢a em todos os grupos.

Sendo assim, podemos concluir que alongamento estatico, traz beneficios em sua
realizag@o, como ganho de Amplitude de movimento, e que ele ndo altera clinicamente a
forca muscular, em contrapartida o alongamento PNF (técnica contrair-relaxar) reduz a
forca apos sua realizagdo.

Referente a duragio do efeito do alongamento, Oliveira et al.3* afirmaram que 15
minutos apds o alongamento seria suficiente para ndo afetar o desempenho fisico em
atletas de salto vertical, contudo, nosso estudo identificou que o efeito do alongamento
perdurou até 30 minutos, sendo que a redugdo no grupo PNF apresentou valores proximos
a 20%, dessa forma, o presente estudo ndo concorda com os resultados apresentados por
Oliveira et al.>°>. No entanto, cabe ressaltar que essa reducao pode ser associada a fadiga
muscular provocada pelas sucessivas avaliagdes de for¢a isométrica maxima ao longo da
coleta.

O presente estudo apresenta como limitagdo a forma como foi avaliada a forga,
uma vez que o procedimento foi repetido varias vezes e isso pode ter induzido a fadiga
da musculatura. Outro fator seria a musculatura escolhida para avaliagdo, uma vez que os
resultados encontrados aplicam somente a mesma. Entretanto cabe ressaltar que este € o
primeiro estudo a comparar as duas principais técnicas de alongamento utilizadas na
clinica fisioterapéutica com acompanhamento do quadro de for¢a isométrica maxima ao

longo do tempo.

CONCLUSAO
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De acordo com o exposto, o alongamento PNF produziu reducio da for¢a pos

alongamento, ja a técnica estatica, apesar da reducio da forca, esta ndo foi clinicamente

relevante. Quanto ao ganho de ADM, ambas técnicas se mostraram efetivas.

/.
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ANEXOS:

Anexo 1

Termo de Consentimento Livre e Esclarecido — TCLE

Termo de Esclarecimento

Vocé esta sendo convidado a participar, como voluntario da pesquisa “Avalia¢io
de forga e alongamento”, esta pesquisa vem contribuir com um maior conhecimento do
efeito das diferentes formas de alongamento sobre a for¢ca muscular e a duragdo desse
efeito apds a realizag@o dos alongamentos.

Caso vocé participe, sera necessario que se apresente uma vez, para uma
avaliag@o, onde vocé sera questionado sobre seu histérico de saude atual, além de ser
submetido a uma avaliagdo de forga muscular de isquiotibiais, uma avaliagdo de
amplitude de movimento de extensdo de joelho e uma forma de alongamento. As
avaliagOes sdo indolores, vocé podera sentir apenas algum desconforto, mas nenhuma
delas serd prejudicial a sua saude.

Vocé serd informado e orientado caso alguma altera¢do importante seja verificada
durante sua avaliacdo. Além dessas avaliagdes, sera solicitado que vocé responda um
questionario sobre héabitos da pratica de alguma atividade fisica, duragdo e frequéncia
dessa atividade e se possui alguma patologia.

Vocé podera obter quaisquer esclarecimentos antes, durante ou apos a realiza¢io
da pesquisa. Ainda, vocé podera ndo participar da pesquisa ou retirar seu consentimento
a qualquer momento, sem que isso cause qualquer prejuizo a vocé. Pela sua participacio
no estudo, vocé ndo recebera qualquer valor em dinheiro, mas terd a garantia de que todas
as despesas necessarias para a realizagdo da pesquisa ndo serdo de sua responsabilidade.
Seu nome ndo aparecera em qualquer momento do estudo, pois vocé sera identificado
com um namero. Apds ser esclarecido sobre a pesquisa e a sua participagdo como
voluntario, e havendo uma confirmagdo livre e espontanea em aceitar a participar como
voluntario, vocé devera assinar ao final deste documento, em duas vias. Uma das vias
ficard com vocé e a outra via permanecera com a pesquisadora responsavel. Em caso de
duvida em relagdo a esse documento, vocé€ podera procurar a pesquisadora responsavel.

Termo de consentimento livre, apds esclarecimento

, , portadora do RG.
li e/ou ouvi o esclarecimento acima e compreendi para que serve
o estudo e qual procedimento a que serei submetida. A explicacdo que recebi esclarece
os riscos e beneficios do estudo intitulado “Avaliagdo de for¢a e alongamento”. Eu
entendi que sou livre para interromper minha participacdo a qualquer momento, sem
justificar minha decisdo e que isso ndo afetara meu tratamento. Sei que meu nome nio
sera divulgado, que ndo terei despesas e ndo receberei dinheiro por participar do estudo.

Eu
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Eu concordo em participar do estudo.
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Assinatura do Voluntario

Anexo 2

Pesquisadora Responsavel

Identificacio/Dados Antropométricos
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Data: /]

Nome:

Idade: Altura: Massa corporea:

Pratica algum exercicio: () sim () ndo

Quantas vezes por semana:

Quanto tempo de exercicio por dia de treinamento:

Possui alguma lesdo? Quais?




