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RESUMO

Trata-se de um estudo de revisao da literatura com o objetivo de verificar os efeitos
do treinamento de flexibilidade e de forca sobre as propriedades mecanicas do
tecido conectivo em individuos assintomaticos. Foram realizadas buscas nas bases
de dados MEDLINE, LILACS/BVS, PEDRo, Cochrane Library, Google académico e
SCOPUS. Sendo incluidos estudos com amostra composta por individuos
saudaveis, ativos fisicamente (assintométicos) que tivessem como tema o
treinamento de flexibilidade e/ou forca com a associacdo de pelo menos um destes
ao tecido conectivo. Excluiram-se os estudos que nao apresentavam informacdes
suficientes sobre as propriedades mecanicas do tecido conectivo, estudos de outras
terapias isoladas e estudos de revisao sistematica e/ou da literatura. Ao final dessas
buscas restaram 18 registros, entretanto, em uma nova busca que foi realizada no
dia 10/06/18 mais quatro registros foram incluidos nos resultados, totalizando 22
registros. Os estudos encontrados apontam efeitos sobre as propriedades visco-
elasticas e histerese do tecido conectivo com aumento de sua extensibilidade em
relacéo a flexibilidade e maiores efeitos na posicao alongada / contracdo excéntrica
com relacdo a forca. O treinamento de flexibilidade e forca produz efeitos agudos e
transitorios sobre as propriedades visco-elasticas e histerese do tecido conectivo
aumentando sua elasticidade e também confere ao tecido muscular um maior
acumulo de energia elastica durante a realizacdo de contracdes excéntricas

potencializando contracdes concéntricas que sejam realizadas logo em seguida.

Palavras-chave: Muscle Stretching Exercises. Flexibility. Muscle Strength.

Myofascial Force Transmission. Connective Tissue.



ABSTRACT

This is a review of the literature in order to verify the effects of flexibility and strength
training on the mechanical properties of connective tissue in asymptomatic
individuals. We searched the MEDLINE, LILACS / BVS, PEDRo, Cochrane Library,
Google academic and SCOPUS databases. We included studies with a sample
composed of healthy, physically active (asymptomatic) subjects that had the theme
of flexibility and / or strength training with the association of at least one of these with
connective tissue. We excluded studies that did not present sufficient information on
the mechanical properties of connective tissue, studies of other isolated therapies,
and systematic reviews and / or literature studies. At the end of these searches there
were 18 records, however, in a new search that was carried out on 06/10/18, four
more records were included in the results, totaling 22 records. The studies show
effects on the viscoelastic properties and hysteresis of the connective tissue with
increasing their extensibility in relation to the flexibility and greater effects on the
elongated position / eccentric contraction with respect to the force. The flexibility and
force training produces acute and transient effects on the viscoelastic properties and
hysteresis of the connective tissue increasing its elasticity and also gives the
muscular tissue a greater accumulation of elastic energy during the accomplishment
of eccentric contractions, potentiating concentric contractions that are realized soon

after.

Keywords: Muscle Stretching Exercises. Flexibility. Muscle Strength. Myofascial

Force Transmission. Connective Tissue.
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1 INTRODUCAO

A Fisioterapia tem fundamentalmente como objeto de estudo o movimento humano e
o seu funcionamento fisiolégico, bem como as alteracdes advindas de lesdes,
traumas, patologias e outras injurias que podem prejudicar e modificar o
comportamento dos segmentos corporais durante a execucdo de tarefas. O
Fisioterapeuta € um profissional da sadde que atua na prevencdo, promocao, e
tratamento. Na presenca de disfuncdes utiliza de recursos biofisicos, terapia manual
e cinesioterapia, afim de reestabelecer as funcbes que se encontram acometidas por
disturbios cinético funcionais, considerando o modelo da Classifica¢@o Internacional
de Funcionalidade e Incapacidade (COFFITO, 2013, Sampaio et al., 2005). O
conceito e a andalise do movimento humano envolve a complexidade de varios
sistemas anatomicos. Estas estruturas em conjunto formam o aparelho locomotor
gue em funcionamento se apresenta como uma maquinaria humana. Engrenagens
(ossos, muasculos, tenddes, ligamentos, nervos, etc.) que se unem e desempenham
dinamicamente acfes funcionais, como sentar, levantar, manipular objetos,
caminhar e nas atividades esportivas. Nesse contexto, os profissionais que intervém
no condicionamento fisico vém observando ao longo do tempo os beneficios
propiciados pelos exercicios resistidos na melhora do desempenho funcional e
atlético (Chaudhry et al., 2016). Além do treinamento de forca ha uma concepcao
gue aponta a flexibilidade como um fator relevante para a capacidade fisica e, por
isso, exercicios de alongamento sdo realizados com frequéncia entre atletas
profissionais e amadores (Magnusson et al., 1998). Em ambos os treinamentos, seja
de foca ou flexibilidade, o resultado das abordagens terapéuticas geralmente é
atribuido as propriedades musculares (Chaudhry et al., 2016; Magnusson et al.,
1998). No entanto, h& pouca informacdo em relacdo aos efeitos dessa pratica sobre
os tenddes, ligamentos, aponeuroses, envoltorios musculares (epimisio, perimisio e
endomisio) e a fascia muscular. Estes segmentos tem a funcédo de unir tecidos,
servindo para conexdo, sustentacdo e preenchimento, apresentando uma
composicao diferenciada da sua matriz extracelular atuando na absorcdo de
impactos, resisténcia a tracao e elasticidade denominado usualmente como tecido
conectivo (K. OVALLE, C. NAHIRNEY, 2008; W. HAM, H. CORMACK, 1983).
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Os musculos e o tecido conectivo apresentam caracteristicas e fungbes especificas
durante o movimento. As células musculares possuem a capacidade de realizar
contracao por meio dos filamentos de actina e miosina presentes nos sarcomeros.
Estas proteinas deslizam umas sobre as outras em um processo de acoplagem e
desacoplagem formando pontes cruzadas que desencadeiam no encurtamento das
fibras musculares (Huxley, 1957). Com base nesse conceito o comprimento da fibra
muscular é um elemento importante para geracdo de torque. A relagcdo entre forca e
comprimento muscular é graficamente representada por uma curva (comprimento x
tensdo) (Kronbauer e Castro, 2013). Os musculos quando alongados apresentam
uma curva ascendente, onde for¢ca e comprimento aumentam em mesma proporgao,
uma fase de platd e outra descendente, com aumento extremo de comprimento e
reducdo da forca. Nesta ultima fase ha participacdo dos elementos passivos, que
apresentam resisténcia mecanica durante o estiramento das fibras musculares,
sendo a forca muscular total composta pelo somatério dos componentes ativos e

passivos (Kronbauer e Castro, 2013).

Os elementos passivos sao formados a partir do tecido conjuntivo, que esta presente
até mesmo na membrana celular. Estes tecidos, além de compor ligamentos,
tendbes, capsula articular, cartilagem hialina, entre outras derivacdes, também estéo
presentes no endomisio, perimisio e epimisio (Kronbauer e Castro, 2013). Estas
estruturas fazem parte de uma rede continua e tensional ampla que envolve e
conecta todos 0os musculos e 6rgaos, conceitualmente descrita como fascia (Schleip,
2013). Uma caracteristica bem reconhecida do tecido conectivo € a sua grande
capacidade de adaptacdo. Quando sdo submetidos a tensdo os fibroblastos se
organizam e se ajustam na funcdo de remodelacdo da matriz de forma que a
arquitetura do tecido atenda melhor a demanda imposta. Esta reacdo acontece de
forma lenta, mas constante, bem como ao treinamento especifico, reorganizando
continuamente o arranjo de sua rede de fibras colagenas (Schleip, 2013). As fibras
presentes nos envoltérios musculares principalmente do perimisio conferem
resisténcia ao alongamento modificando sua formacdo ondulada para paralelo
durante o estiramento (Kronbauer e Castro, 2013; Schleip, et al., 2006,). Esse
comportamento € denominado por Schleip (2006) como rigidez muscular passiva e
também é chamada de elasticidade passiva, complacéncia muscular passiva,

extensibilidade passiva, tenséo de repouso ou tbnus muscular passivo. Nas acdes
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que envolvem forca e alongamento hd uma propagacdo de tensdo pelo tecido
conectivo capaz de atingir locais adjacentes ou até mesmo afastados da area onde
se origina determinada atividade (Carvalhais, 2012).

E de conhecimento cientifico que o tecido conjuntivo se apresenta estruturalmente
em continuidade, caracterizado pela conectividade entre segmentos, visto que, trata-
se de um tecido que circunda todos 0os componentes anatdomicos do sistema
musculoesquelético. Por meio dessa interconexao entre as estruturas que se ocorre
0 mecanismo de transmissdo de forca miofascial, no qual a forca muscular é
transmitida aos tecidos que envolvem os musculos. Eles compdem uma unidade
integral onde os elementos relacionados a for¢a sdo transmitidos entre si, sendo a
fascia e o tecido conectivo elementos importantes para manutencdo dos ajustes
biomecénicos e organizagdo do movimento humano (Marinho et al., 2017). A forma
como estes tecidos se organizam tem sido comparada a um sistema de
tensegridade (tensédo + integridade) onde forcas opostas de tracdo e compressao
atuam mutualmente. A tracdo é continua e a compressao descontinua e mesmo que
essas forcas sejam contrarias umas as outras, elas atuam neste sistema de forma
complementar. Essa combinacdo de forcas opostas confere estabilidade e
resisténcia, por meio de tensdes divergentes que garantem a integridade geral dos
segmentos que apresentam essa configuracéo (Turvey e Fonseca., 2014; Skelton &
Oliveira, 2009).

Os tecidos muscular e conectivo constituem a maioria dos tecidos a sofrer danos
durante a realizacdo de atividades esportivas (Aquino et al., 2005). O treinamento
fisico em excesso pode produzir lesbes musculoesqueléticas, que geralmente sao
causadas por sobrecarga ou devido a microtraumas repetidos nas estruturas deste
sistema (DiFiori et al., 2014). Nos acometimentos dos tenddes, por exemplo, ha uma
sobrecarga repetidamente aplicada até que a estrutura seja incapaz de suportar uma
demanda adicional. O aumento de tensdo fara com que as ligacbes cruzadas
presentes na parte interna das fibras de colageno se quebrem e mesmo que se
considerem cargas submaximas o0 estimulo repetido pode ultrapassar o limite de
absorcdo do tenddo (DiFiori et al., 2014). E possivel também observar esse
comportamento em les6es dos musculos posteriores da coxa, que se caracterizam
pelo rompimento proximal dos tenddes isquiossurais, geralmente na juncgao

miotendinea (JMT). Estima-se que a arquitetura muscular pelas orientagfes
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proximais e distais dos tenddes, leva a uma forgca resultante desalinhada com as
fibras musculares e predispde a lesédo (Ernlund e Vieira, 2017). Ja no caso da fascia
muscular se observa a presenca de aderéncias fibrosas ocasionadas por traumas a
nivel microscopico durante atividades fisicas de alta intensidade (Behara, 2015).
Quando este processo de enrijecimento do tecido se instala hd uma inibicdo da
mecanica usual do muasculo, tais como: amplitude de movimento articular,
comprimento muscular, coordenacdo muscular, bem como diminuir a forca e a
producdo de energia (Behara, 2015). A formacéo de aderéncias fibrosas esta ligada
aos processos de lesdo, desajustes musculares, alta demanda muscular,
microtraumas em excesso e processo inflamatérios recorrentes. Juntamente com
esses fatores se tem por consequéncia a formacdo de focos de tensdo nos
musculos produzindo noédulos hipersensiveis no ventre muscular que sé&o
denominados como pontos-gatilho (Behara, 2015). Cabe ressaltar, que estes tecidos
estao diretamente relacionados com o desempenho motor e funcional humano e que
0 acometimento de qualquer um dos componentes presentes neste sistema, pode

desencadear no desajuste e néo efetividade em suas fun¢cées normais.

Pensando em formas de se estabelecer uma boa dindmica entre as estruturas
musculares e as estruturas formadas a partir do tecido conectivo, muitas abordagens
sdo sugeridas nesse sentido (Schleip, 2013). O alongamento com o0 objetivo de
aumentar a flexibilidade carrega consigo a concepcdo de que individuos que
possuem boa flexibilidade também vao ter uma unidade musculo-tenddo mais
complacente e devido a este fato teriam um menor risco de lesdo. Entretanto, ha
uma falta de informag¢des concretas nos estudos cientificos sobre os efeitos do
alongamento nas propriedades passivas dos musculos (Magnusson et al., 1998). As
técnicas de alongamento mais comuns, dentre elas, o alongamento balistico,
alongamento estatico e a facilitacdo neuromuscular proprioceptiva ainda sé&o
utilizadas com frequéncia antes ou apos a realizacdo de atividades fisicas, mesmo
gue ndo ha um consenso na literatura sobre os reais beneficios do alongamento no
processo de prevencdo de lesbes (Magnusson et al., 1998). Uma justificativa para
isso seria que a pratica regular de alongamentos estaticos e dinamicos tem
mostrado melhorias em longo prazo na forca, na altura do salto e na velocidade de
individuos fisicamente ativos (Shrier, 2004; Magnusson et al., 1998). No caso da

fascia muscular os efeitos do alongamento tendem a se diferenciar de acordo com
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tipo de técnica aplicada. Quando o musculo se contrai brevemente em posicéo
alongada ha uma estimulagdo mais abrangente dos tecidos fasciais. Além disso, se
indica a aplicacdo de mais de uma técnica de alongamento, a fim de proporcionar
variagdo entre meétodos diferentes e estimular a mobilidade dos segmentos
articulares em muitas angulac¢des, buscando favorecer o movimento de cisalhamento
entre as camadas de tecido fascial (Schleip, 2013). Outra estratégia utilizada para
aumentar o desempenho esportivo é a técnica de liberagdo miofascial, com o
objetivo de quebrar aderéncias fibrosas que podem ser formadas nestes tecidos. Ha
também & autoliberacdo miofascial, que consiste no uso do préprio peso corporal
com o auxilio de um rolo de espuma (Foam Roller) aplicado em &reas de tensado da
fascia. Estes dispositivos sdo colocados no chao e o individuo apoia a coxa, 0s
glateos ou a regido dorsal sobre o rolo de espuma e 0 move para frente e para tras
aplicando pressdo na area selecionada (Krause et al., 2017; Behara, 2015). E
esperado neste estudo que as intervencdes de alongamento aumentem a
flexibilidade pelo aumento da extensibilidade do tecido conectivo. Também se
espera que a forca reduza em grandes amplitudes de movimento e que o tecido

conectivo potencialize a forca muscular nas contragcdes musculares excéntricas.

O Fisioterapeuta precisa entender o efeito destas abordagens no tecido conjuntivo
circundante e na fascia, visto que, estes aspectos podem influenciar nas
recomendacdes terapéuticas em relacdo ao treino de forca e flexibilidade (Chaudhry
et al., 2016). Quando este raciocinio é incorporado ao tratamento de lesdes e passa
a considerar as estruturas passivas como componentes participantes do movimento
e que integram 0s processos de encurtamento e estiramento muscular,
possivelmente havera uma melhora da mecanica da fascia. As intervencfes que
produzem efeito sobre a fascia muscular tem se mostrado um elemento importante
na rotina de treinamento dos atletas e praticantes de atividade fisica em geral. Todos
estes aspectos citados tém o propdsito de evitar a reincidéncia das injarias
articulares e potencializar os beneficios do tratamento fisioterapéutico quando
necessario (Schleip, 2013; Kjaer et al., 2009). Portanto, o objetivo deste trabalho
consistiu em verificar na literatura os efeitos do treinamento de flexibilidade e de
forca sobre as propriedades mecanicas do tecido conectivo em individuos

assintomaticos.
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2 METODOLOGIA

2.1 Design
Trata-se de uma revisao critica da literatura.
2.2 Procedimentos

Foram realizadas buscas nas bases de dados MEDLINE, LILACS/BVS, PEDRo,
Cochrane Library, Google académico e SCOPUS, no periodo de 11/06/18 a
26/06/18. N&ao houve restricbes quanto a data e/ou idioma dos registros
pesquisados, utilizando os seguintes descritores: “Muscle Stretching Exercises”;
“Flexibility”; “Muscle Strength”; “myofascial force transmission” e “Connective Tissue”.
No dia 10/06/19 foi realizada nova busca para atualizacdo dos dados utilizando-se

dos mesmos descritores anteriormente definidos.
2.3 Critérios de inclusao e exclusdo

Seguindo as normativas da estratégia PICO, formulou-se a pergunta de pesquisa:
"Quais sdo os efeitos do treinamento de flexibilidade e de forca sobre as
propriedades mecanicas do tecido conectivo em individuos assintomaticos?” Sendo
incluidos estudos com amostra composta por individuos saudaveis, ativos
fisicamente (assintomaticos) que tivessem como tema o treinamento de flexibilidade
e/ou forca com a associacdo de pelo menos um destes ao tecido conectivo e
também estudos de base e estudos com animais com o objetivo de fornecer mais
dados sobre este assunto e um maior aprofundamento tedrico sobre o tema.
Excluiram-se os estudos que ndo apresentavam informacfes suficientes sobre as
propriedades mecanicas do tecido conectivo, estudos de outras terapias isoladas e

estudos de revisao sistematica e/ou da literatura.
2.4 Extracdo e analise dos dados

Apds a analise dos registros encontrados, realizou-se a filtragem dos estudos
baseando-se nos critérios de inclusdo e exclusdao previamente definidos e
apresentados na forma de fluxograma. As informacfes importantes referentes aos
registros selecionados encontram-se dispostas em tabela. Os estudos foram

divididos pelo design e agrupados para representacdo gréfica dos achados.
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3 RESULTADOS

A busca nas bases de dados gerou um namero total de 505 registros, dividindo-se
da seguinte forma: MEDLINE (58 registros), LILACS/BVS (41 registros), PEDRo (1
registro), Cochrane Library (23 registros), Google académico (382 registros) e
SCOPUS (4 registros). Apoés a leitura dos titulos de cada registro foram excluidos 99,
por ndo apresentarem em seu texto informagdes relacionadas aos descritores de
busca. A partir desta primeira filtragem ocorreu a leitura dos resumos de cada
registro excluindo-se 51, devido a insuficiéncia de informacdes relevantes sobre as
propriedades mecanicas do tecido conectivo. Posteriormente realizou-se a leitura na
integra dos registros remanescentes retirando em seguida 30, visto que, 10 registros
ndo abordavam sobre o tema flexibilidade e/ou tratando-se da analise de outras
terapias isoladamente como, por exemplo, a liberacdo miofascial, 13 tratavam de
observagcbes microscopicas ndo aplicaveis ao tema e sete ndo traziam em sua
discusséao aprofundamento sobre a interacdo da flexibilidade e/ou forca com o tecido
conectivo. Ao final dessas buscas restaram 18 registros, entretanto, em uma nova
busca que foi realizada no dia 10/06/18 mais quatro registros foram incluidos nos

resultados, totalizando 22 registros conforme apresentado no fluxograma abaixo:
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Registros identificados por meio da
pesquisa nos bancos de dados:
MEDLINE (n=58), LILACS/BVS(n=41), Registros adicionais por outras fontes :
PEDRo(n=1), Cochrane Library(n=23), (n=0)
Google académico (n=382),
SCOPUS(n=4). (n=505)

l

Registros apés leitura dos titulos: (n=99)

Y

Registros excluidos (n=51)

Registros apds - N&o apresentavam informacdes suficientes
leitura dos resumos #&|  sobre as propriedades mecéanicas do tecido
(n=48) conectivo,

Registros excluidos
(n=30)

Y

Registros apos
leitura Leitura na
integra (n= 18)

Liberagao miofacial e outras terapias (n=10)
Estudos de analise miscrocépica nao aplicaveis (n=13)
Estudos que ndo abordaram sobre as propriedades mecanicas do tecido
conectivo em sua discusséo (n=7)

y

Registros selecionados (n= 18). Foi realizada nova busca no dia 10/06/19 e
incluidos mais 4 registros aos resultados (n=22)

Figura 1 - Fluxograma de incluséo e excluséo dos estudos

Fonte: Elaboragéo prépria.

Os estudos selecionados dividem-se em: 10 Ensaios Clinicos ndo aleatorizados, dois
Ensaios Clinicos aleatorizados, cinco relacionados a teorias sobre mecanismos das

intervencgdes (estudos de base) e um guia clinico. Destes
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estudos 12 possuem a amostra composta por jovens adultos, praticantes de atividade
fisica e saudaveis, quatro amostra animal e dois ndo se aplicam na categorizagédo de
amostra, trés estudos utilizaram o alongamento estatico como intervengdo, dois
estudos realizaram a analise de salto e outros desfechos, dois se basearam em um
programa de treinamento para os extensores de joelho. Dois estudos utilizaram o
alongamento passivo associado a outras intervencdes e métodos. Em relacdo as
medidas e avaliagbes nove estudos utilizaram o dinamdmetro, ultrassom e dentre
estes oito também incluiam a Eletromiografia (EMG). Quatro Ensaios Clinicos
aleatorizados foram adicionados apds nova busca relacionados a transmissao de
forgca miofascial. A divisédo dos tipos de estudos encontrados durante a pesquisa, as

intervencdes aplicadas e os principais resultados, é representado nas figuras abaixo:

Tipos de estudo

m ECA's mECaleatorizado m Outros

Gréfico 1 - Grafico de pizza com os tipos de estudos encontrados. Nos grafico sdo representados os
seguintes dados: Ensaio Clinico ndo Aleatorizado (EC), Ensaio Clinico Aleatorizado e outros tipos de
estudos (Outros).

Fonte: Elaboragéo proépria.
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Gréfico 2 - Gréfico de colunas com as intervencdes/analises que foram realizadas nos estudos

encontrados.

Fonte: Elaboracgédo prépria.

Principais Resultados

Efeitos sobre o tecido conectivo

Presencgadetransmissdodefor¢camiofascial

Maioresefeitosnaposicédo alongada/Fase
excéntrica

Efeitos sobre as propriedades viscoelasticase
histerese

N°deestudos

Grafico 3 - Gréfico de barras com os principais resultados apresentados nos estudos selecionados.

Fonte: Elabora¢éo prépria
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Quadro 1 - Sintese dos estudos incluidos.

Trotter and

Purslow. (1992).

Zljurbier et al.
(1994).

Magnusson et
al. (1998).

McNair et al.
(2001).

Kubo et al.
(2001).

Kubo et al.
(2005).

Kubo et al.
(2006).

Kubo et al.
(2007).

Estudo de
base.

Estudo de
base.

EC nao

aleatorizado.

ECA.

EC nao

aleatorizado.

EC néo

aleatorizado.

EC nao

aleatorizado.

EC nédo

aleatorizado.

Analisar as caracteristicas estruturais do endomisio em um
musculo com fibras dispostas em série

Examinar as aracteristicas de comprimento de forca da
aponeurose isolada comparadas com medidas de forca-
comprimento da aponeurose na condicdo muscular passiva
e ativa.

Examinar o efeito a curto prazo de um alongamento
estatico e trechos ciclicos na rigidez e amplitude articular
maxima na musculatura esquelética humana (in vivo).

Comparar o efeito de contengbes estéticas com o
movimento passivo continuo, na rigidez e forca de
relaxamento das estruturas relacionadas ao tecido mole
que resistem a dorsiflexdo articular do tornozelo.

Investigar as influéncias do alongamento estatico nas
propriedades viscoelasticas dos tendées humanos (in vivo).

Examinar os efeitos das propriedades viscoelasticas
presente nos tenddes humanos durante o exercicio ciclico
de alongamento e encurtamento (in vivo).

Investigar as influéncias do treinamento isométrico em
diferentes angulos articulares no tamanho e funcdo
muscular do complexo musculo-tend&o in vivo.

Examinar as influéncias da rigidez do tend&o, da rigidez
articular e da atividade eletromiografica nas performances
de saltos consistindo de um movimento uniarticular.

3 gatos.

13 ratos.

12 atletas de
recreacao.

15 homens

8 Mulheres.

7 homens.

26 homens.

9 homens.

24 homens.

23

Efeitos sobre o tecido conectivo.

Efeitos sobre o tecido conectivo.

Efeitos sobre as propriedades viscoelasticas e
histerese com aumento de sua extensibilidade.

Efeitos sobre as propriedades viscoelasticas e
histerese com aumento de sua extensibilidade.

Efeitos sobre as propriedades viscoelasticas e
histerese com aumento de sua extensibilidade.

Maiores efeitos na posicdo alongada / Fase
excéntrica.

Maiores efeitos na posicao alongada / Fase
excéntrica.

Efeitos sobre as propriedades viscoelasticas e
histerese com aumento de sua extensibilidade.
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10

11

12

13

14

15

16

Morse et al.
(2008).

Ryan et al.
(2008).

Burgess et al.
(2009).

Schleip et al.
(2012).

Schleip and
Muller. (2013).

Carvalhais et al.
(2013)

Gindre et al.
(2013).

Junker. (2015).

EC nao
aleatorizado.

EC nado
aleatorizado.

EC nao
aleatorizado.

Estudo de
base.

Guia Clinico

EC nao

aleatorizado.

Estudo de
base.

ECA.

Determinar em que medida os fasciculos musculares, 8 homens.
tendéo distal e aponeurose contribuem para a mudanca no
comprimento da JMT durante o alongamento passivo do
gastrocnémio medial (GM).

Determinar o curso de tempo (até 30 minutos pos- 7 homens
alongamento) para os efeitos agudos da duracdo do 5 Mulheres.
alongamento pratico (2 a 8 minutos) na rigidez
miotendinea.
Fornecer novos dados sobre o efeito do alongamento no 17 mulheres e
tenddo feminino in vivo e comparar o efeito do 18 homens;

alongamento nas propriedades estruturais e mecéanicas do
tenddo entre os géneros.

Este estudo, portanto, examinou a nova hipétese de que a 9 camundongos.

tenséo (enrijecimento) fascial € dependente da contracéo
celular.

Este estudo aborda principios de uma abordagem de N&o se aplica
treinamento orientada para fascia de forma introdutéria.

Fornecer evidéncias empiricas sobre a forca de 15 homens
transmissdo miofascial do musculo latissimo do dorso para
0 musculo gliteo méaximo contralateral por meio da fascia 22 mulheres.

toracolombar (in vivo).

Desenvolver um modelo microestrutural para os segmentos Unica fibra
musculares passivos que permita o calculo da relacéo muscular.
estresse-estiramento.

Determinar o efeito de um periodo de treinamento de 40 homens.
guatro semanas do método de rolo de espuma na
flexibilidade dos isquiossurais e comparar a eficacia da
liberacdo miofascial do rolo de espuma com um método de
alongamento FNP convencional, contracdo relaxamento e
um grupo controle.

Efeitos sobre as propriedades viscoelasticas e
histerese com aumento de sua extensibilidade.

Efeitos sobre as propriedades viscoelasticas e

histerese com aumento de sua extensibilidade.

Efeitos sobre as propriedades viscoelasticas e

histerese com aumento de sua extensibilidade.

Efeitos sobre o tecido conectivo.

Efeitos sobre o tecido conectivo.

Evidéncia de transmisséo de for¢a miofascial.

Efeitos sobre o tecido conectivo.

Efeitos sobre as propriedades viscoelasticas e
histerese com aumento de sua extensibilidade.
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17

18

19

20

21

22

Babaei et al.
(2016).

Chaudhry et al.

(2016).

Marinho et al.
(2017)

Lidstone et al.
(2018).

Freitas et al.
(2018)

Yoshitake et al.

(2018)

Estudo de
base.

EC nado

aleatorizado.

EC nao

aleatorizado.

EC nao

aleatorizado.

EC nao

aleatorizado.

EC nédo

aleatorizado.

Identificar o comportamento estéatico e dinamico
dependente do tempo e da frequéncia dos ligamentos
colaterais mediais de coelhos.

Examinar os efeitos do treinamento isométrico sobre a
rigidez muscular e a forga muscular, bem como sobre as
tensdes transmitidas no musculo quadriceps em diferentes
angulos do joelho in vivo.

Verificar como mudancgas simultdneas nas posi¢cdes do
quadril / joelho modificam a posi¢éo de repouso do
tornozelo e o torque passivo.

Comparar o comprimento do fasciculo e tendao do
gastrocnémio no final da fase excéntrica durante um salto
utilizando uma estratégia de contra movimento Unico
versus contra movimentos multiplos.

Investigar a existéncia de transmisséo de forca miofascial
epimuscular entre a musculatura quadriceps durante a
flexao passiva do joelho (alongamento do quadriceps),

comparando o médulo de cisalhamento nos ventres
musculares VM e VL com os flexores do quadril em dois
comprimentos.

Examinar se o médulo de cisalhamento de um muasculo em

repouso € alterado quando o angulo articular € manipulado

para alongar passivamente um musculo vizinho na direcao
distal e se o efeito do alongamento muscular passivo no
modulo de cisalhamento apresenta diferencas regionais.

6 joelhos de
coelho.

9 homens.

16 homens
21 mulheres

17 homens.

12 homens.

13 homens.

Efeitos sobre o tecido conectivo.

Maiores efeitos na posi¢céo alongada / Fase
excéntrica.

Evidéncia de transmissao de for¢a miofascial.

Maiores efeitos na posicéo alongada / Fase
excéntrica.

Evidéncia de transmisséo de for¢a miofascial.

Evidéncia de transmisséo de for¢a miofascial.
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4 DISCUSSAO

O objetivo deste trabalho consistiu em verificar na literatura os efeitos do
treinamento de flexibilidade e de forca sobre as propriedades mecéanicas do
tecido conectivo em individuos assintomaticos. Os registros encontrados na
literatura apontam algumas respostas do tecido conectivo ao alongamento e a
sua influéncia sobre a forga muscular em diferentes tipos de abordagens.

Magnusson et al. (1998) realizaram um estudo com objetivo de examinar o
efeito em curto prazo do alongamento estatico e alongamentos ciclicos
(balistico) sobre a rigidez e a amplitude articular maxima em humanos (in vivo).
Foi observado que em ambas as intervengbes houve mudancas agudas nas
propriedades musculares visco-elasticas que sao atribuidas ao tecido
conectivo, entretanto, estes achados néo resultaram em um efeito mensuravel
do comportamento visco-elastico dez minutos apos a intervencdo. Todavia, 10
minutos apo0s um unico alongamento, e 10 minutos apés um alongamento
estatico e um alongamento ciclico, houve um aumento da amplitude articular
(dngulo) juntamente com o aumento concomitante da carga (rigidez). Além
disso, a unidade musculo-tenddo foi observada, e sugere um aumento da
tolerancia ao alongamento. Ja a velocidade de alongamento (0,087 vs. 0,35

rad/s) ndo afetou a rigidez muscular.

Partindo de uma concepcdo semelhante Kubo et al. (2001) investigou os
efeitos do alongamento estatico sobre as propriedades viscoelasticas dos
tenddes humanos (in vivo). Conforme o que foi encontrado por Magnusson et
al. (1998), esse estudo demostrou que durante o alongamento estéatico o torque
passivo apresentou um pico em uma fase inicial (36,1 +- 7,0 Nm), e apos a
aplicacdo da intervencdo por um periodo de tempo o torque decaiu para um
platd, com um média de declinio no torque passivo de 23,6 +- 8,5%, no
entanto, os autores também observaram que o alongamento induziu reducdes
significativas na rigidez e histerese do tendao calcanear. Nesse ultimo caso o
estudo mostra que as estruturas tendineas ficaram mais complacentes, e
houve reducéo da rigidez de 22,9 +- 5,8 para 20,6 +- 4,6 N/mm, como também
houve reducao significativa da histerese apds o alongamento. Pode se inferir

gue possivelmente ocorreu uma queda da viscosidade na parte interna dos
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tenddes, visto que, “a histerese € uma propriedade fisica diretamente
relacionada com a energia perdida pelo tecido na forma de calor apés um ciclo

de aplicacéo e retirada de carga” (Aquino et al., 2005).

Em outro estudo McNair et al. (2001) compararam o efeito do alongamento
estatico e 0 movimento passivo continuo sobre a rigidez e o torque passivo das
estruturas compostas por tecido mole que resistem a dorsiflexdo articular do
tornozelo. Eles perceberam que houve uma diferenca significativa (P <0,05)
entre a rigidez calculada nos 10% iniciais e finais (59%maior) da amplitude de
movimento em ambas as técnicas utilizadas, se aproximando dos resultados
obtidos por Kubo et al. (2001). Além disso, nos 10% iniciais e finais da
amplitude de movimento, os autores relatam uma diferenga significativa na
rigidez entre as condi¢cdes de movimento continuo e estatico. A rigidez diminuiu
significativamente (P <0,05) apenas na condicdo de movimento passivo
continuo. A magnitude média da diminuicdo foi de 16%. Ja no que diz respeito
a forca, houve reducéo significativa (P <0,05) durante os tempos de intervalo
entre as intervencbes. Dessa forma, se percebe que as abordagens de
alongamento convencionais tendem a produzir efeitos temporarios e
transitorios sobre rigidez muscular, contudo, esses efeitos sdo maiores nas

técnicas de movimento passivo continuo (McNair et al., 2001).

Nas acbes musculares que envolvem contracdo e estiramento
simultaneamente como no caso dos exercicios excéntricos, ha absorcdo de
energia mecanica pelas estruturas do tendao (tendédo e aponeurose), que pode
ser reutilizada subsequentemente quando o encurtamento do mauasculo
acontece imediatamente apds o alongamento (Kubo et al., 2005). Este fator
pode interferir no desempenho fisico que € influenciado ndo somente pela forca
e potencia propiciada pelos muasculos, mas também pelas propriedades
viscoelaticas dos tendbes como é demonstrado neste estudo onde oito dos
estudos incluidos apresentam resultados que apontam esta influencia sobre as

estruturas musculoesquéticas exercida pelas estruturas tendineas.

No estudo realizado por Kubo et al. (2005) foi observado os efeitos sobre as
propriedades viscoelasticas das estruturas dos tenddes humanos durante o

exercicio ciclico de alongamento seguido de encurtamento muscular. Um
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achado importante deste estudo foi que o aumento relativo do torque com
contracBes excéntricas prévias durante a flexdo plantar foi significativamente
correlacionado com a rigidez e histerese das estruturas tendineas no musculo
gastrocnémio medial. Uma hipotese para este resultado que é citada pelos
autores seria a transformacao da ativacao muscular prévia em energia elastica
armazenada por meio de pontes cruzadas. As propriedades viscoelasticas
influenciam significativamente os exercicios de alongamento seguido de

encurtamento (Kubo et al., 2005).

Outros achados também sdo descritos por Morse et al. (2008) que em seu
estudo verificou em que medida o condicionamento muscular altera as
propriedades do tend&o, dos fasciculos musculares ou de outras estruturas,
para produzir a mudancga na rigidez geral da unidade musculo tendinea e a
flexibilidade de atletas. Eles observaram que cinco alongamentos
condicionantes, cada um com duracdo de 1 minuto, aumentaram
significativamente a amplitude de movimento em aproximadamente 4,6 graus
(P <0,05). O aumento da amplitude de movimento foi acompanhado por uma
extensdo adicional de 0,33 cm de toda a unidade musculo-tenddo no final da
ADM (P <0,01) e atribuem o aumento no comprimento do "musculo”
inteiramente a mudanca no comprimento dos fasciculos musculares. No
entanto, a complacéncia aumentada do musculo ndo é totalmente explicada
pela mudanca na extensibilidade dos fasciculos musculares e se sugere que 0s
elementos do tecido conectivo dentro do musculo mudam suas propriedades

elasticas quando sujeitos a trechos repetidos de alongamento.

Muitos dos estudos encontrados demonstraram os efeitos agudos do
treinamento de flexibilidade, principalmente em intervencdes preparatdrias para
realizacao de atividades fisicas e esportivas. Dentre 0s registros inclusos neste
trabalho Ryan et al. (2008) avaliaram os efeitos agudos do alongamento
passivo (2 a 8 minutos) sobre a rigidez miotendinea a fim de determinar a
influéncia desta técnica ao longo do tempo (até 30 minutos pos-alongamento).
Foi observado que o alongamento (2min, 4min e 8min) reduziu a rigidez
musculotendinea imediatamente ap0s os exercicios de alongamento. A RMT
permaneceu menor por 10 minutos pés-alongamento nas condi¢cdes de 4min e

8min. No entanto, a RMT retornou a linha de base em 10 minutos apos a
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condicdo pos-alongamento 2min e em 20 minutos apds as condi¢cbes de pos-
alongamento de 4min e 8min, reafirmando assim a hipétese de que os efeitos
do alongamento sobre as estruturas passivas sao transitorios e duram por

pouco tempo.

Os efeitos do treino de flexibilidade sobre os tecidos podem se diferenciar de
acordo o género, Burgess et al. (2009) compararam o efeito do alongamento
nas propriedades estruturais e mecanicas do tendao entre os géneros e
identificaram que em um grupo de mulheres jovens e saudaveis, apdés o
término de um alongamento passivo de dorsiflexdo de 5 min, a rigidez do
tenddo, o modulo de Young e a histerese diminuiram significativamente em
comparacdo ao sexo masculino. Mesmo que este achado nao faca parte do
escopo deste estudo € importante se considerar qualquer influencia extrinseca
ou intrinseca que promova algum tipo de interferéncia nas reacdes teciduais ao

alongamento.

Alguns dos estudos encontrados avaliaram a influéncia exercida pelas
estruturas tendineas em saltos realizados ap6s contramovimentos
preparatérios (Lidstone et al.,, 2018; Kubo et al., 2007). Os resultados
encontrados por Kubo et al. (2007) mostraram que o aumento do preé-
estiramento no salto com contramovimento e no “Drop Jump” foi
significativamente correlacionado com a rigidez do tendao, indicando que em
um exercicio balistico com contramovimento, as fibras musculares trabalham
otimamente com menor velocidade de encurtamento. Kubo et al. (2007)
sugerem também que a extensibilidade do tenddo desempenha um papel mais
significativo durante os exercicios que possuem um ciclo de alongamento. Os
autores atribuem este fato aos efeitos combinados da elasticidade do tendéo e
aumento do nivel de ativacdo dos musculos. Entretanto, é necessario que se

analise melhor as propriedades tendineas em condi¢des dinamicas e estaticas.

7

Uma abordagem semelhante é apresentada por Lidstone et al. (2018) que
comparou o comprimento do fasciculo e do tenddo do musculo gastrocnémio
no final da fase excéntrica durante um salto utilizando a estratégia de contra-
movimento anico (CM) versus contra-movimentos multiplos (CM1, CM2, CM3).

Este estudo mostrou maior atividade muscular na fase excéntrica durante o
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terceiro contra-movimento (CM3) em comparagdo a um unico salto de contra-
movimento (CM). Eles sugerem que o0s contra-movimentos multiplos parecem
resultar em uma maior altura de salto e maior trabalho realizado na fase de
contracdo excéntrica e concéntrica, indicando uma possivel contribuicdo da
energia elastica armazenada no tenddo que é produzida durante os contra-
movimentos feitos anteriormente aos saltos. Além dos aspectos relacionados
ao tecido conectivo, no estudo de Lidstone et al. (2018) se observou que a
atividade muscular durante a fase excéntrica no CM3 foi maior que CM1 e CM2
e também foi significativamente maior que a CM. Durante as fases concéntricas
do movimento, a atividade muscular de CM3 foi maior que a CM2 e CM1. No
entanto, a atividade muscular na fase concéntrica nao foi maior em CM3 em
comparacao com CM. As atividades musculares da fase concéntrica foram as
mesmas no gastrocnémio medial e lateral (Lidstone et al., 2018). Estes
achados trazem consigo a ideia de que durante as contracdes excéntricas ha
uma maior participagdo do tecido conectivo e nesse sentido se potencializa a

contracado muscular concéntrica realizada logo em seguida.

No que diz respeito ao treinamento de forca, Chaudhry et al. (2016)
examinaram os efeitos do treinamento isométrico sobre a rigidez muscular e a
forca muscular, bem como sobre as tensdes transmitidas no musculo
guadriceps em diferentes angulos na articulagéo do joelho (in vivo). Porém este
estudo ndo apresenta resultados consistentes e também ndo apresenta
informacdes concretas naquilo em que se propde. Em contrapartida Kubo et al.
(2006) analisaram os mecanismos de "especificidade angular" e seus efeitos
durante o treinamento em diferentes angulos articulares sobre a forca
muscular, propriedades dos tenddes e ativacdo neural. O estudo de Kubo et al.
(2006) mostrou que o incremento da rigidez do tenddo apds o treinamento
isométrico foi maior no treinamento com maior comprimento muscular do que
com o0 uso de menor comprimento muscular. Além disso, se observou
aumentos significativos da contracdo voluntaria maxima em todos os angulos
da articulacdo do joelho apés o treinamento isométrico com maior comprimento
muscular. Sugere-se que o alto estresse mecéanico nas fibras musculares e no
tecido conjuntivo usado no treinamento de forca pode produzir mudancas

metabdlicas no musculo e o estimulo para essa adaptacdo pode surgir como
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resultado dessas altera¢des ou indiretamente por meio da liberacdo hormonal ou

do fator de crescimento que ocorre nessas atividades.

Um aspecto de grande importancia para se destacar neste estudo é a influencia
do tecido conectivo sobre a forca, por meio da transmissao de for¢ca miofascial.
Os estudos encontrados nesse sentido e acrescentados no presente trabalho
apontam a existéncia de transmissao de forca miofascial do musculo latissimo
do dorso ao gluteo maximo (GMAX), evidenciando que o alongamento ou
contracdo do LD mudou o quadril da posicdo de repouso em direcdo a uma
maior rotagcdo lateral e a contragdo de LD aumentou globalmente a rigidez
passiva do quadril (Carvalhais et al., 2013). O que sugere que técnicas de
alongamento podem ser aplicadas erroneamente em um segmento que nao
apresente encurtamento, pois a rigidez de um musculo pode gerar uma falsa
impressao de aumento de tensdo em outro, devido a esta interconexdo e

transmissao miofascial.

Este mecanismo ocorre também em outros grupos musculares, Marinho et al.
(2017) mostraram dados com significancia estatistica que quando se modifica
a posicdo angular do quadril e do joelho ha um deslocamento da posi¢cao de
repouso do tornozelo e que de acordo com a angulacdo que o quadril e 0
joelho estdo o tornozelo sai da posicao de dorsiflexdo para a posicéo de flexao
plantar. Corroborando com estes achados, Freitas et al. (2018) observaram o
processo de transmissdo de forca miofascial epimuscular no quadriceps e
identificaram um maior cisalhamento entre os tecidos no movimento de flexao
do quadril. No estudo de Yoshitake et al. (2018) os resultados também

evidenciam a transmissao de forca de for¢ca miofascial epimuscular.

Alguns dos trabalhos encontrados estdo divididos em estudos de bases,
investigacfes cientificas realizadas em animais e que se aprofundaram mais
nos aspectos teciduais referentes a trama conjuntiva. Dentre eles Purslow
(1992) analisou as caracteristicas estruturais do endomisio em um musculo
(trés ratos) com fibras dispostas em série, a fim de relacionar a estrutura do
endomisio e a sua fungcdo mecanica no tecido. Os autores perceberam gque se
a orientacao das fibrilas fosse submetida a mudancas marcantes em funcao do

comprimento do sarcomero as propriedades mecéanicas do endomisio também
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mudariam. As propriedades de espessura e cisalhamento do endomisio devem
permanecer constantes em todos o0s comprimentos de sarcomero
fisiologicamente relevantes. Como o endomisio é a matriz que transmite as
cargas de cisalhamento entre as fibras musculares, a constancia desses
parametros deve significar que esse componente eldstico em série deve ter um
valor constante em todos os comprimentos musculares. Durante o
alongamento do muasculo o endomisio tende a acompanhar as fibras
musculares de forma mais homogénea sem muitas modificagfes. Ja Zljurbier et
al. (1994) analisou o comprimento de for¢ca da aponeurose isolada que foram
examinadas e comparadas com medidas de for¢ca-comprimento da aponeurose
na condi¢cdo muscular passiva e ativa e assim demonstraram que ndo ha uma
uniformidade de extenséo ao longo da aponeurose para condi¢cdes passivas,

ativas e isoladas.

Em outro estudo Schleip et al. (2012) examinaram a nova hipotese de que a
tensao (enrijecimento) fascial € dependente da contracéo celular. Em 11 das 16
amostras houve aumento de tensdo no inicio do segundo trecho, aumento de
tensdo na fascia lombodorsal na maioria das amostras. No entanto, esse
fendbmeno é independente da contracdo celular. Além disso, mudancas no
contetdo de agua no tecido contribuem para o fenbmeno de enrijecimento da
tensdo fascial. Pensando na rede fascial e de mesma autoria Schleip et al.
(2013) apontam os principios de uma abordagem de treinamento orientada
para fascia de forma introdutéria. A intencdo do treinamento orientado para a
fascia € influenciar a renovacao da matriz atraves de atividades de treinamento
especificas em um periodo varidvel de seis a 24 meses. Sugere-se que 0
treinamento seja consistente e que apenas alguns minutos de exercicios
direcionados para estes tecidos realizados uma ou duas vezes por semana,
sejam suficientes para remodelacdo do colageno. O processo de renovacgao
tecidual levara entre seis meses e dois anos para acontecer e possivelmente
produzira uma matriz colagena agil, flexivel e resiliente. Cabe ressaltar que
essas sugestdes de treinamento orientadas para a fascia ndo devem substituir
o trabalho de forca muscular, o treinamento cardiovascular e os exercicios de
coordenacao; em vez disso, eles devem ser considerados como um acréscimo

atil a um programa de treinamento abrangente.
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Dessa forma, todos os elementos que compde o sistema musculoesquelético
precisam ser trabalhados durante o treinamento fisico com o propésito de
fornecer aos praticantes de atividades fisicas e esportivas intervencdes
terapéuticas mais objetivas, eficazes e assertivas. As informacbes presentes
neste estudo ressaltam a importancia do tecido conectivo no processo de
treinamento e de tratamento do sistema musculoesquelético. Os dados e
aspectos abordados neste trabalho podem ser utilizados na prética clinica para
se associar junto ao treino de flexibilidade exercicios para a fascia, durante o
treino de forga utilizar a contracdo excéntrica em favor da producédo de energia
elastica e a percepcdo dos aspectos que envolvem a transmissdo de forca
miofascial durante a avaliacéo fisioterapéutica compreendendo que a origem de
uma disfuncdo em determinado segmento pode estar sofrendo a influencia de

estruturas adjacentes, prezando por um raciocinio clinico mais integralizado.

Grande parte dos registros encontrados no presente estudo abordou o
treinamento de flexibilidade pela aplicacéo de técnicas de alongamento e a sua
repercussao sobre as estruturas musculoesqueléticas ativas e passivas. No
entanto, pouco se encontrou sobre os elementos relacionados a forca e a sua
influencia sobre o tecido conetivo. Houve certa dificuldade para se encontrar
estudos que tratassem os efeitos do treino de flexibilidade e forca sobre o
tecido conectivo que tivessem amostra humana. A maioria dos estudos que
tinham como tema principal o tecido conectivo era composta por amostra
animal. Além disso, ndo foi encontrado nenhum estudo que comparou 0s
efeitos de uma abordagem em detrimento da outra. Sendo assim, é necessario
gue haja mais estudos com essa tematica e que estes sejam realizados com
amostra humana a fim de fornecer informacdes mais consistentes e de maior

significancia estatistica.
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5 CONCLUSAO

O treinamento de flexibilidade e for¢ca produz efeitos agudos e transitdrios
sobre as propriedades viscoelasticas e histerese do tecido conectivo
aumentando sua elasticidade e também confere ao tecido muscular um maior
acumulo de energia elastica durante a realizacdo de contracdes excéntricas
potencializando contragbes concéntricas que sejam realizadas logo em
seguida. Os achados deste estudo podem ser utilizados como referéncia para o
raciocinio clinico no que diz respeito a prescricao de exercicios terapéuticos no
treinamento de flexibilidade e forca juntamente a intervencdes melhores
direcionadas a fascia muscular e as estruturas passivas que compde 0s

segmentos anatdmicos articulares.
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