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Resumo

Tema: “A MASSAGEM E SUAS APLICACGES NO BESPORTO”
Autora: Carolina Maccagnami Campos Ursulino
Orientadora: Profa. Dra. Mara Patricia Traina Chacon-Mikahil

Este trabalho visa mostrar a importincia da massagem nos desportos, bem como suas
aplicagBes, técnicas e efeitos psicofisiologicos. Primeiramente, falamos do historico da
massagem, desde a Grécia e Roma antigas até os dias atuais, mostrando a evolugio das
técnicas ao longo dos anos. Em seguida, ¢ feita uma revisdo dos sistemas orgéanicos, com
sua anatomia e funcionamento. Posteriormente a esta revisio, € introduzido o efeito
fisiologico da massagem nos diversos sistemas do organismo, bem como a explanagdo das
técnicas ¢ métodos utilizados na massagem desportiva, que proporcionam tais resultados.
Por fim, o estudo nos mostra as aplicacdes da massagem nos diversos desportos, suas
vantagens ¢ desvantagens e, também, suas indicagdes ¢ contra-indicagdes. Apoés
levantamento tedrico, o texto traz alguns relatos de casos de massagistas desportivos
profissionais, que contam suas experiéncias € como a massagem ajuda os atletas. A
metodologia utilizada foi a revisdo bibliografica, com a analise de conteido e pesquisas
em sites da internet. Vale a pena mencionar que muitas dificuldades foram enfrentadas
devido a escassez de publicagdes nesta area tematica. Apesar deste fato, a literatura
consultada foi muito rica e trouxe informagdes bastante coerentes, demonstrando que esta
¢ uma area em crescimento e que ainda existem muitos estudos a serem feitos.

Palavras-Chaves: massagem, terapias desportivas, aplicagdes no desporto, fisiologia.

ot CoIT, B

E-mail: carol meamposiinot
Campinas, novembro de 2003
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Introdugdo

Proposta do Trabalho

Todo individuo, instintivamente, se fricciona e se “aperta” em algum ponto
dolonido do organismo a fim de aliviar sua dor. Na antiguidade, os homens ja apalpavam
as regides doloridas a fim de amenizar estas dores. Nasceu entdo a massagem: um conjunto
de manipulagdes sistematicas dos tecidos corporais realizadas com fins terapéuticos.

Esta, ao longo dos anos passou por inimeras transformacgdes €, aos poucos, foi se
modermizando ¢, cada vez mais vem sendo aplicada em diferentes areas da saude.
Descobriu-se que ela poderia ser também aplicada como atividade auxiliar no desporto. A
partir dai, surgiram estudos que comprovam sua eficicia neste campo até hoje,

Assim como a sauna, a massagem, quando aplicada corretamente, pode representar
uma efetiva medida complementar para o aumento da capacidade de desempenho
esportivo no decorrer do treinamento.

Como processos de carga e recuperagdo se condicionam mutuamente no esporte,
cabe a massagem, em determinados limites e dependendo da tarefa especifica da
modalidade esportiva, um papel de otimizadora do desempenho e da recuperagio —
chamada em geral de massagem desportiva.

“Sobre a massagem esportiva entende-se a utilizagdo da massagem no processo de
treinamento, assim como amtes, durante e depois da competigio. Ela serve
preferencialmente dos manuseios da massagem classica e é utihzada quase que
exclusivamente nos esportistas saudaveis” (SCHMIDT, 1974, p.252 apud WEINECK,
1991, p.468).

Neste trabalho, discutiremos somente a massagem desportiva, abordando onde e
como ela é utilizada, os beneficios que pode trazer aos atletas, as indicagSes e contra-
indicagbes e, principalmente, que efeitos fisiologicos esta provoca no organismo.

Portanto, pretendemos com esse trabalho identificar e analisar os efeitos
fisiologicos da massagem nos diversos sistemas do organismo: circulatorio, hnfatico,
nervoso, muscular, sseo, dentre outros.

Por se tratar de massagem desportiva, sera dada uma énfase maior ao estudo do

efeito fisiologico exercido sobre o sistema muscular esquelético e sobre o sistema nervoso
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central. Sendo estes responsaveis pelo desempenho do atleta ¢ pela manutengio da calma,

da serenidade, bem como do bom funcionamento do metabolismo, essencial para se obter

os resultados desejados.

Tipo de Pesquisa

Para a realizagio deste trabalho utilizamos a pesquisa analitica. Avaliamos e
fizemos uma busca e andlise do material bibliografico disponivel e, uma breve entrevista,

onde relatamos os depoimentos de massagistas desportivos (relatos de casos).

Cronograma

Primeiramente realizamos o levantamento bibliografico. Em seguida lemos as
bibliografias selecionadas e as confrontamos. Para finalizarmos, entrevistamos alguns
massagistas desportivos, a fim de utihzar seus depommentos como relatos de casos e

confrontar suas respostas com os embasamentos teoricos, encontrados nas bibliografias.
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Histérico e técnicas da massoterapia
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1.Historico e Técnicas da Massoterapia

1.1, Historico

Massagem, de acordo com Knapp (1986) e Belzunce (1959), € o método utilizado
para determinar um grupo de manipulagGes sistematicas e cientificas dos tecidos do
organismo, com o proposite de revigorar, fortalecer e curar determinadas enfermidades.
Sua utilizacio determina mudangas fisiologicas ditas favoraveis.

Ja, para Nyberg (1985), a massagem ¢ definida como uma terapia manual passiva
que tem como fungfo restaurar articulagdes, musculos danificados, bem como melhorar
flexibilidade dos tecidos.

A massagem ¢ uma arte milenar. O seu mais antigo registro data de 3000 anos
antes de Cristo, feito pelos chineses. A idéia central do surgimento da massagem se baseia
no proprio homem. No momento em que este, ainda em sua fase primitiva, se acidentava
em lutas, corridas e cagadas e levava a mdo, instintivamente, ao local da dor, assim,
descobrindo o grande alivio que advinha daqueles toques (AUSTREGESILO, 1979, p. 1).

Algumas das antigas civilizagbes }4 utiizavam a massagem como método
terapéutico e também como meio para aliviar dores musculares. Nos livros sagrados dos
hindus — os Vedas -, datados de 1800 a.C., se encontram dados sobre o seu uso
(BELZUNCE, 1959, p.43). Indianos, persas ¢ egipcios também a utilizavam. No entanto, a
utilizavam como meio de combater os sofrimentos reumaticos (NOGUEIRA, 1981, p.6).

Os gregos eram outros que eram adeptos da massagem, porém, na Grécia, ela era
utilizada para massagear os atletas nos ginasios, antes das lutas, para que esses tivessem
uma maior agihidade e desembarago. De acordo com Belzunce (1959), Homero se refere a
massagem em seu famoso livio, a ODISSEIA, relatando que os atletas eram massageados
com azeite a fim de aliviar a fadiga ¢ o cansago. Antes das massagens, os atletas ficavam
em uma espécie de banheira, com 4gua ftia — “loutron”, a fim de manter a higiene e relaxar
(precursor da hidroterapia).

Em Roma, onde a cultura fisica também era cuidada, a massagem também era
utilizada, contudo, era um recurso utilizado como complemento do treinamento militar

(NOGUEIRA, 1981, p. 5).
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As técnicas de massagem atingiram seu grau maximo de desenvolvimento na
Grécia. Devido a esse fato, Hipocrates, o pai da medicina, escreveu trabalhos importantes
sobre massagem, como: ¢ uso da fricgdo apos tor¢des ¢ luxacSes, a respeito de massagem
para constipagdo e a respeito dos efeitos da massagem sobre os sistemas orginicos

(KNAPP, 1986, p.400).

“A massagem abranda a musculatura, aumenta a resisténcia, a
destreza e o vigor atlético.” (HIPOCRATES, in NOGUEIRA, 1981, p. 6).

Além de Hipdcrates, Celso, Platdo e Aristoteles, grandes fildsofos gregos, viam a
massagem como um meio eficaz para a cura de lesdes musculares e excelente pratica para
revigorar o organismo afeito aos esportes. O proprio mestre de Hipocrates, Herodikos, ja
prescrevia a ginastica médica e a aplicagdo de massagem em casos de fratura.

Na Idade Média a massagem foi abandonada, pois, nessa época, se pregava o
cuidado com a alma; o cuidado com o corpo era tido como imoral, crenga essa criada pelos
sacerdotes fanaticamente cristéos.

No Renascimento, Lutere, Camerano, Coménio e outros pregaram o retorno da
atividade fisica bem como da massagem e suas praticas. Essa corrente recebe apoio no
século XVII de grandes pensadores como Locke, Fénelon, Hobbes ¢ Rosseau, que
desenvolveu uma campanha enérgica em favor da cultura fisica.

Ainda no século XVII, o alemdo Frederich Hoffiman, escreveu um tratado sobre
Mecanoterapia, onde diz que “o movimento ¢ meto terapéutico muito eficaz”. Apos esse
trabalho de Hoffman sdo divulgados, j4 no século XVIII, os trabalhos do sueco Peter
Henry Ling (NOGUEIRA, 1981, p. 6).

Peter Henry Ling - nome mais famoso na historia da massagem - mestre de esgrima
em Estocolmo, introduziu movimentos que ele sistematizou € que originaram a massagein
sueca (BELZUNCE, 1959, p. 43). Esses movimentos consistem em:

* Massagem —> manipulagdes dos tecidos moles;
= Ginastica Médica = exercicios para as articulagdes.
Os métodos desenvolvidos por Ling interessaram a maioria dos cientistas da época

que estavam ligados & area da massoterapia, massagem cientifica. Ling classificou todos
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0s movimentos ginasticos em passivos, ativos e de resisténcia; classificando a massagem
COMO passivo.

No entanto, nos dias atuais, essa classificagdo ndo é bastante exata ja que foi
comprovado gue a massagem e a ginastica sio duas artes separadas, mas que podem se
combinar perfeitamente em uma aplica¢io terap€utica (BELZUNCE, 1959, p. 51).

Segundo Belzunce (1959), o interesse pelo esporte e pela cultura fisica como meio
educativo comegou a se por em vigor a partir do fim das guerras napolednicas, quando o
alemdo Frederico Luis Jahn, “o pai da ginastica”, realizou um grande trabaltho em prol da
cultura fisica: inaugurou o primeiro ginisio poliesportivo em 1811 na Alemanha.

Ja nessa época, na Alemanha, se falava de exercicios de fricgdo, amassamento ¢
percussdo, a fim de ativar a circulagio e de aliviar o cansago muscular depois de exercicios
fisicos intensos.

Em 1877, o americano Weir-Mitchell, da Filadélfia, desenvolven um método, que
hoje leva seu nome, para o tratamento de neurastenia (fadiga crénica generalizada). E em
1900 foi organizada a primeira Sociedade de Massagistas (BELZUNCE, 1959, p.52).

Mosengell, cirurgido alemdo, estabeleceu os fundamentos cientificos da massagem,
comprovando experimentalmente a agdo das manipulagdes. Para isso fez o seguinte
experimento. injetou tinta nos joelhos de um coelho e praticou a massagem em apenas um
deles. Apos alguns dias, matou o coelho ¢ comprovou que a tinta ainda estava no joetho
que ndo havia recebido a massagem, enquanto, o que havia recebido, nada tinha. Ou seja, a
tinta havia passado para a circulagio linfatica, devido as manipulagGes realizadas na
massagem em sentido centripeto (BELZUNCE, 1959, p.51).

As ratzes da massoterapia moderna sdo atribuidas a Peter Henry Ling. Em 1913 foi
fundado em Estocolmo o Imstituto Central Ginastico de Estocolmo, cujo diretor era o
proprio Ling. Desse instituto sairam terapeutas como Brauting, Liedbeck, Georgii, entre
outros, que introduziram a massagem racional nos grandes centros do mundo, Paris,
Londres, Roma, Viena e Moscou (NOGUEIRA, 1981, p. 6).

Mais recentemente, durante os anos de 1917 a 1940, o inglés James B. Mennell
sistematizou alguns movimentos da massagem e os aplicou a diversos tipos de tratamento
(KNAPP, 1986, p. 401).

Nos Gltimos 20 anos a massoterapia sofreu intensas mudangas, principalmente na
area de especializagdo clinica. A provavel raziio desse acontecimento foi o desejo dos
massoterapeutas em se especializar em uma area, pois perceberam que era praticamente

impossivel ser especialista em todos os aspectos da massoterapia.
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Além disso, a exigéncia dos consumidores por um trabalho cada vez melhor e mais
especializado e o aumento na demanda de servigo, foram outros fatores que contribuiram
para essa especializacio.

O resultado ¢ que hoje existem inimeras especializagdes na area de massoterapia:
massagem caridopulmonar, neuro-desenvolvimental, esportiva, ortopédica, entre outras
(NYBERG, 1985).

A Associagdo Americana de Massoterapeutas (APTA - American Physical
Therapy Association) criou exames de proficiéncia na 4rea a fim de certificar
massoterapeutas competentes em suas respectivas areas e também para elevar o nivel dos
atendimentos na area terapéutica.

Programas de graduagio em massoterapia que oferecem especializacio clinica dao
énfase ao estudo e ao conhecimento necessario para se detectar e tratar um masculo com
alguma disfunggo.

A maioria dos massoterapeutas de hoje em dia obtém seus conhecimenios e
técnicas de manipulagdo em cursos de pos-graduagdo, dados por outros massoterapeutas,
médicos e osteopatas (NYBERG, 1985).

Nos ultimos 20 anos houve uma €nfase especial na massoterapia. Essa énfase €
devido ao sucesso clinico e a ajuda que o trabalho de um massoterapeuta traz a uma
recuperagdo e/ou reabilitagdo. Sendo assim, as bases cientificas da massoterapia e sua
aceitagio na cultura da saude cresceram. E, o fato de se obter um resultado logo apos a
uma sessdo de massagem ¢ um atrativo para quem precisa de um “feedback”™ imediato,

como no desempenho de atletas (NYBERG, 1985).

1.2. Técnicas de Massoterapia para a Recuperagdo e para a Ativagdo

Muscular

A massagem é muito mais uma pratica empirica que uma ciéncia. Para exercé-la ¢
preciso muita técnica bem como muita pratica, visto que o aperfeigoamento vem desta. A
descrigdo das técnicas de massagem torna-se complexa, no entanto, certos principios sdo
claros e devem ser expostos.

Para a realizagdo de uma boa sessdo de massagem, de acordo com Knapp (1986, p.

401) e Kellgren (1890 apud HOFKOSH, 1985, p. 266), o paciente precisa estar relaxado e
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confortavel, com movimentos de ombros, bragos, e membros inferiores livres, para a
manipulagdo e possivel aplicagdo da massagem passiva; a regifio a ser massageada deve
estar, preferencialmente, sem roupa e, o paciente nfo deve ser descoberto sem necessidade,
a fim de evitar constrangimentos e resfriamentos.

O terapeuta também deve estar relaxado ¢ em uma posi¢éo tal que proporcione a
ele realizar todos os movimentos sem alteragdes bruscas do apoio ou do movimento. Para
Austregesilo (1979, p.17), o terapeuta também deve estar relaxado ¢ concentrado. Sua
visdo tatil deve estar agugada, uma vez que o didlogo entre terapeuta e paciente ocorre
nesse campo. O terapeuta, para Austregésilo (1979, p. 17), deve também, antes de iniciar a
massagem, friccionar suas mios, a fim esquenta-las e prepara-las para a massagem.

Para a realizagdo da massagem, segundo Knapp (1986, p.401), ndo ¢é necessario o
uso da forga na aplicacio da mesma, mas sim da pericia, da técnica. E importante, de
acordo com Austregésilo (1979, p.17), que o terapeuta nio abuse de sua forca. E, para isso
deve utilizar o peso ¢ a mobilidade do seu corpo para aplicar a massagem. O terapeuta
deve deixar seu paciente a vontade, e realizar uma massagem suave e calma. Pois se
realiza uma massagem dolorida deixa seu paciente apreensivo e este tencionara, enrijecera
seus musculos como forma de defesa.

O enrjjecimento muscular prejudica a massagem uma vez que o musculo enrijecido
possui caracteristicas de um objeto sélido, ou seja, ndo transmite a forga aplicada
uniformemente. Ja, o musculo relaxado tem caracteristicas fisicas de um objeto liquido,
incluso em uma membrana, e a pressdo exercida em qualquer parte dele, sera transmitida
igualmente em todas as dire¢des (KNAPP, 1986, p. 401). Para que o misculo do paciente
fique relaxado o terapeuta pode, além de deixa-lo tranqiiilo, flexionar as articulagdes em
um grau que deixe a musculatura com a minima tensfio possivel (BELZUNCE, 1959,
p.65).

Sendo assim, para que a sessdo de massagem obtenha melhores resultados, é
importante que o terapeuta deixe seu paciente bem relaxado e tranquilo. Para isso Knapp
(1986, p.401) recomenda o uso de pos (hoje em dia ndo mais utilizados), cremes ou dleos,
a fim de promover uma lubrificagio € com isso, um melhor deslizamento; onde o atrito
entre terapeuta e paciente sera minimo, fazendo com que o segundo ndo sinta dores nem
incémodos durante a sessdo. A pressdo e a velocidade da massagem devem ser uniformes
sobre cada parte, a fim de manter o relaxamento e a tranquilidade, pois a variagdo desses
dois fatores pode causar uma desconcentragio no paciente (AUSTREGESILO, 1979, p.
17).
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Além desses fatores citados anteriormente, € necessario a utiizacdo de uma técnica
correta para cada paciente. As técnicas utilizadas em uma sessdo de massagem sdo
inumeras ¢, suas denominagdes variam de acordo com o autor e com a escola onde foram
criadas e sdo utilizadas. No entanto, na maioria das vezes, a maneira de execugdo € a
mesma.

Segundo o programa da Escola Espanhola de Quiromassagem, as manipulagdes

recebem os seguintes nomes (BELZUNCE, 1959, p.67):

» Manipulacées Superficiais: passes neurocutdneos, “esvaziamento” das
veias, amassamento digital e palmodigital e fricgio;

» Manipulagdes Meédio-Profundas: amassamento digital a palmodigital,
fricgdo, percussdo digital, palmodigital, concava e digital com fricgio,

» Manipulagbes Profundas: amassamento digital, palmodigital, de
estiramento, de separacdo e de aproximagio, percussio palmodigital e em
cubito radial;

»  Manipulagdes Complementares: percussio palmodigital, percussdo cibito

radial e vibragdo dos membros.

De acordo com Strohal (1981, p.252 apud WEINECK, 1991, p.468) a massagem
desportiva herdou dois movimentos principais da massagem classica: afisamentos e
amassamentos. Além dessas duas técnicas, em casos especials, também sdo utilizadas as
vibragOes e sacudidelas. Para este autor as fricgBes e as percussdes poderiam ser evitadas,
visto que ndo combinam com os objetivos habituais da massagem.

Para Austregésilo (1979, p.17) e Belzunce (1959, p.71), a massagem deve ser
iniciada com deslizamentos, ou passe neurocutdneo, de acordo com a denominac¢do da
Escola Espanhola de Quiromassagem (BELZUNCE, 1959, p.68), ou ainda, segundo
Nogueira (1981, p.22), chamada de fricgdo superficial, preparando o sistema nervoso
central e, por reflexo, todos os érgdos do corpo que receberdo as proximas manipulagdes

(BELZUNCE, 1959, p. 70).



FIGURA 1.1. Técnica de massagem: deslizamento. Fonte: BELZUNCE J. M., Masaje en
los Deportos, Barcelona: Ed. Barcelona, 1959.

Esta técnica € caracterizada por um toque suave e superficial A area a ser
trabalhada deve ser tocada com toda mao (palma e dedos), buscando abranger a maior area
possivel. As mios devem se deslocar simultaneamente, no sentido longitudinal. Este
movimento pode ser feito de maneira lenta e prolongada ou de maneira ligeira e leve. No
primeiro caso, a manobra tera um efeito calmante, pois diminui a sensibilidade e a dor; ja
no segundo, tera um efeito tonificante (AUSTREGESILO, 1979, p.20). Belzunce escreveu
em seu livro, “Massaje em los deportos”, que esta manobra tem maior aplicagdo
terapéutica que desportiva, sendo utilizada como manobra introdutoria, devido ao seu
efeito sedativo.

A massagem de afagamento, de alisamento ou de “esvaziamento” das veias, para
Belzunce (1959, p.72) deve ser feita depois dos deslizamentos. Ja, para Strohal (1981, p.5
apud WEINECK, 1991, p. 468) toda massagem deve ser iniciada e finalizada com
alisamentos. Esta técnica € realizada correndo-se a mio levemente e ascendentemente
sobre a superficie da pele. A forca de afagamento deve ser mais fraca distalmente e mais
forte proximalmente, a fim de ajudar no retorno do fluxo sangiiineo e linfatico. No retorno

do movimento, de acordo com Knapp (1986, p. 401), as mios podem perder totalmente o
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contato com o paciente para retomar a posi¢ao inicial ou entdo retornar a esta posi¢ao pelo

mesmo caminho de ida, no sentido descendente, contudo, sem exercer qualquer pressao.

FIGURA 1.2. Técnica de massagem: alisamento. Fonte: BELZUNCE J M., Masaje en
los Deportos, Barcelona: Ed. Barcelona, 1959,

O afagamento pode ser superficial ou profundo:

» Afagamento superficial: a diregdo do movimento ndo importa muito, visto
que 0 movimento € a pressao serao tao leves que ndo produzirdo qualquer
efeito mecanico.

» Afagamento profundo: a dire¢io do movimento é importantissima, pois o
objetivo principal dessa manobra é ajudar a circulagio de retorno e,
portanto, a dire¢do do movimento deve ser no sentido da circulagio venosa
e linfatica (HOFKOSH, 1985, p.265). Essa manobra prepara o corpo para as
proximas manipulagdes uma vez que deixa a regido massageada quase sem
sangue superficial — este ¢ “despejado” para as veias mais profundas - e,
assim, evita a produgdo de lesdes internas nas manipulagdes profundas

(BELZUNCE, 1959, p.71).
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O alisamento ou afagamento desencadeia alguns efeitos especificos da massagem,
tais como: excitagdo de terminagdes nervosas sensiveis na pele, com descontragdo e
relaxamento local e central; estimulacdo do fluxo venoso e linfatico; dilatacdo dos vasos
sangtiineos periféricos com o aumento da circulagio (STROHAL, 1981, p.5 apud
WEINECK, 1991, p. 468).

Uma outra manobra da massagem € a compressdo, ou ‘“pétrissage”. Hofkosh
(1985, p.264) descreve a compressdo de acordo com a visio de Mennell (1941), Hoffa
(1897) e Bucholz (1917). Segundo esses autores e massoterapeutas, nesta manobra, 0s
tecidos devem ser pegos com delicadeza, com a mao do terapeuta abordando o contorno
dos musculos. Durante a execugdo da manobra o tecido deve mover-se por entre os dedos
enquanto as maos “escorregam” suavemente pela pele. A pressdo desse movimento deve
ser suave, porém firme e, o sentido da manobra, centripeto, ou seja, deve ser realizado

latero-medialmente (de fora para dentro).

FIGURA 1.3. Técnica de massagem: compressdo. Fonte: BELZUNCE J..M., Masaje en
los Deportos, Barcelona, Ed. Barcelona, 1959.

Esse meétodo, a compressdo ou pétrissage, de acordo com Knapp (1986, p. 401),

inclui a espremedura, a friccdo e o amassamento.
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» Lspremedura: realizada com maiores por¢des do musculo, sendo que esta ¢
“espremida” contra as maos do terapeuta ou contra um objeto solido, como a maca
Ou 0 proprio 0sso.

» Fricgdo: para Knapp (1986, p.401) ¢ uma outra manobra da compressdo, para
Nogueira (1981, p.22) recebe o nome de fricgdo profunda e € constituida de
movimentos circulares, realizados com o polegar ou com o “calcanhar” da mao e,
esses movimentos sdo exercidos com uma pressao crescente € sao regularmente
rapidos (KNAPP, p. 401). De acordo com Austregesilo (1979, p. 20), essa manobra
ndo esta contida na compressdo e deve dar seqiiéncia aos deslizamentos. A fricgao,
quando realizada de maneira lenta e profunda, tem ac@o direta sobre os tecidos e os
vasos, ajudando a circulagdo de retorno (linfa e sangue venoso), ja quando
realizada de maneira rapida, tem ac@o excitante (AUSTREGESILO, 1979, p. 21).
No entanto, Belzunce, relata em sua obra que a fric¢do profunda tem como fungao
paralisar a circulagdo de sangue pelas artérias, com um efeito sedativo e, a friccao
superficial deve ser utilizada quando se visa um efeito ativador sobre a circulagdo

venosa e linfatica.

FIGURA 1.4. Técnica de massagem: friccdo. Fonte: RIBEIRO, D. R., Drenagem
Linfatica Manual Corporal, 1* edi¢do, Editora SENAC, SP, 1999

Segundo Mennell (1941 apud HOFKOSH, 1985, p. 265), a pressdo desse tipo de
manobra deve variar de acordo com as condigdes da musculatura do paciente. Essa

manobra é adequada para aliviar tecidos danificados e com edemas.
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O amassamento ou amassadura ¢ um movimento que trabalha com os tecidos
moles. Nesta manobra, os tecidos moles sdo pegos entre os dedos e manipulados
alternadamente, de tal modo que haja uma movimentagdo dentro do proprio musculo. E, as
manobras devem ser executadas no sentido transversal ou diagonal as fibras musculares

(SCHMIDT, 1974, p.253 apud WEINECK, 1991, p.468).

FIGURA 1.5. Técnica de massagem: fric¢ao. Fonte: RIBEIRO, D. R, Drenagem
Linfatica Manual Corporal, 1° edi¢do, Editora SENAC, SP, 1999,

O amassamento, de acordo com Schmidt (1974, p.253 apud WEINEWCK, 1991, p.
468-469), €é a técnica mais importante da massagem desportiva. Através do
pressionamento, da sobreposi¢do e do trabalho que é feito no musculo, ocorre uma maior
circulagio no musculo em questdo, um transporte mais rapido dos subprodutos do
metabolismo, como o acido lactico, por exemplo, assim como uma descontragao reflexa do
musculo. Assim sendo, os amassamentos podem contribuir para a melhora da capacidade
de desempenho esportivo.

Os  amassamentos  podem  ser  superficiais, médios ou  profundos
(BELZUNCE, 1959, p.74). Sua finalidade é de mobilizar os liquidos teciduais e criar uma
movimentagdo intramuscular para estirar as aderéncias. Para Knapp (1986, p.401) o
amassamento nao segue nenhuma dire¢do particular. Hofkosh (1985, p.265) sugere que os
movimentos dessa manobra sdo da dire¢do distal para a proximal e, para Austregésilo
(1979, p. 21), ele deve ser feito no sentido do afastamento do osso e pode se subdividir em:

» Amassamento Repitante: consiste em segurar o musculo, com as pontas dos
dedos, formando uma prega e, assim, alternar 0 movimento retilineo entre

as maos
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» Amassamento Rolante: atua como um compressor da massa muscular; as
maos devem ficar esticadas, paralelas e transversais ao 0sso. Esse método €
mais utilizado nos bragos e nas pernas.

» Pingamento; consiste em segurar parte da massa muscular, com os dedos
em forma de pinga e, com movimentos rapidos e ageis separa-se essa
massa muscular do osso, soltando-a logo em seguida.

» (Compressdo Ossea: consiste em comprimir a massa muscular dos bragos e
das pernas contra o 0sso. A compressao Ossea deve ser feita de maneira
longitudinal e, como atinge a regido massageada em profundidade, move a
linfa intersticial e o sangue local. Se essa compressdo Ossea for executada
de maneira lenta, remove as toxinas acumuladas no musculo trabalhado,
diminuindo a fadiga. Se for realizada de maneira rapida, atua como
estimulante, melhorando o tonus e a nutricdo muscular, através da

circulagdo sangiiinea (AUSTREGESILO, 1979, p 22-26).

Belzunce (1959, p.75) diz ainda que os amassamentos podem ser palmodigitais.
Neste amassamento o terapeuta usa a palma da mao, especialmente a regido do
“calcanhar” da mao, para pressionar o membro do paciente e, os dedos devem ficar
ligeiramente separados. A principal habilidade desta manobra consiste em nao friccionar o
membro. E a manipulagdo mais comum em todas as técnicas e a técnica mais importante
da massagem muscular e, portanto, da massagem desportiva.

Uma outra manobra muito utilizada durante a sessdo de massagem € a percussdo,
ou tapotagem. Para Nogueira, (1981, p.23), a percussdo € uma manobra que consiste em
produzir um choque da médo sobre a regido do tegumento. Os movimentos da percussao
sao alternados e tem como objetivo produzir a estimulagdo. Segundo Knapp (1986, p.
401), essa manobra pode ser realizada com o bordo externo das mdos com dedos
relaxados, soltando as maos com uma certa pressdo, porém levemente, na parte a ser
tratada. Durante a execugdo desses movimentos, o punho deve ficar solto, nunca rigido
(NOGUEIRA, 1981, p.23). Austregésilo (1979, p.28) denomina essa manobra de
percussao cubital e atenta para o fato de que so0 o dedo minimo deve tocar o corpo do

massageado.
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FIGURA 1.6. Técnica de massagem: tapotagem. Fonte: BELZUNCE J.. M., Masaje en los
Deportos, Barcelona, Ed. Barcelona, 1959.

Outra forma de percussdo € a percussdo palmar ou palmodigital (BELZUNCE,
p.80) — mais indicada para regides de maior sensibilidade (AUSTREGESILO, 1979, p.27).
Esse método consiste em usar as palmas das mdos em forma de concha. Dessa forma
produzem um som mais profundo que pode trazer beneficios psicologicos (KNAPP, 1986,
p.401).

O tamborilamento ou percussao digital (BELZUNCE, 1959, p.82), que, de acordo
com Austregesilo (1979, p.28-29), € uma terceira forma de percussao e consiste em utilizar
as extremidades dos dedos para percutir com movimentos suaves e relaxados. Esse método
tonifica e estimula os muasculos, pois melhora a circulagdo e nutrigdio muscular e excita as
terminagdes nervosas sensitivas € motoras superficiais.

Segundo Belzunce (1959, p.91), tem ainda a percussdo cubito radial que € uma
manobra de extraordinaria importancia porque seus efeitos sobre os orgaos e musculos sao
muito eficazes. Esta percussdao é mais suave porque os dedos ficam um pouco separados e

com uma ligeira flexdo. A mao deve ficar aberta e os movimentos devem ser feitos com as

palmas das maos.
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Uma outra manobra muito utilizada na massoterapia € a vibracdo. Esta manobra
utiliza os efeitos das ondas vibratdrias produzidas pelos movimentos de balango dos
membros. Para se realizar essa técnica, deve-se segurar na extremidade do membro e, em
seguida, iniciar o movimento de balango, energicamente. A vibragio tem um efeiio
calmante e antiespasmodico e atua sobre as terminagbes nervosas diminuindo a
superexcitacitabilidade e, afastam o estado hipertbnico, sendo assim, uma técnica
apropriada para ser intercalada com praticas desportivas com cargas muito fortes
(DALICHO, 1981, p.55 apud WEINECK, 1991, p.469).

Nesta técnica, 05 membros situados abaixo do nivel do coragdo deverdo receber a
massagem em sentido ascendente. Ja, na cabega e no rosto, esta técnica deve ser aplicada
de forma contraria, ou seja, descendente. Dessa forma, em ambos os casos o sentido da
circulacdo estara sendo seguido (NOGUEIRA, 1981, p.23}).

A vibracio, de acordo com Weineck (1991, p. 469), nunca deve ser utilizada por si
0, ou seja, ela precisa ser acompanhada de um alisamento ou de um amassamento.

Além da massagem ativa, o terapeuta pode também utilizar a massagem passiva,
que consiste em realizar movimentos nas articulagbes do paciente, a fim de aliviar dores ¢
tensdes localizadas nas articulages. Na massagem passiva, as técnicas utilizadas sdo a
flexdio, extensdo, rotagdo, aducgdo, abducdo, circundagdo e tragio (AUSTREGESILO,
1979, p.30):

» Flexdo: é um movimento que segue os movimentos naturais das articulagdes — ex.

“dobrar” a perna.

» Fxtensdo. é um movimento que val contra — ex. “esticar” as pernas.

» Rotacdo: faz um movimento em torno do eixo articular, para direita e para a
esquerda.

» Abducdo: consiste no afastamento dos membros da linha central do corpo e a
aduco consiste na aproximagdo dos membros da linha central do corpo.

» Circundagdo: é o movimento circular em torno de um ponto.

» Tragdo: ¢ um movimento de “estiramento” da parte trabalhada

(AUSTREGESILO, 1979, p.30).
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1.3. Componentes da massagem

a. diregdo do movimento

A contribuicdo de Hipocrates nessa area também foi muito grande, pois, ao estudar
medicina, se tornou profundo conhecedor dos sistemas orginicos e, assim sendo,
conseguiu definir qual era o melhor sentido para cada tipo de manipulagio (NOGUEIRA,
1981, p.24). No século XIX, Peter Henry Ling experimentou o afagamento leve ¢ profundo
na dire¢iio centripeta. Esse conceito perdura até hoje e Mennell (1941) sugeriu que todo
toque profundo deve ser feito na dire¢fio centripeta, ou seja, na diregdo da circulagdo
venosa ¢ linfatica (HOFKOSH, 1985, p. 266);

b. pressdo

Estudos recentes de Mennell (1941 apud HOFKOSH, 1985, p. 266) mostram que a
pressdo deve variar de acordo com o estado do musculo. Se esse se encontra bastante
relaxado, a pressio deve ser mais leve e suave. Ja, se o musculo se encontrar rigido, a
pressdo exercida deve ser mais forte ¢ profunda, a fim de proporcionar o relaxamento
dessa musculatura;

c. ritmo do movimento

Peter Henry Ling, no século XIX, sugeriu que o ritmo da massagem deve variar de
acordo com o movimento e com a finalidade da massagem. Mennell (1941 apud
HOFKOSH, 1985, p. 266) diz que na busca de um efeito calmante, o ritmo da massagem
pode ser lento. Ja, na busca de uma estimulagéio, o ritmo da massagem deve ser mais
rapido. Ele também notou que nio importa a manobra que seja feita, ela deve ser feita
ritmicamente, pois esse ritmo impde um ritmo 2 circulacdo sangiiinea e linfatica.

Como se percebe, podemos nas modalidades desportivas utilizar a massagem
estimulante antes dos treinos e competi¢Oes e a massagem desintoxicante depois, a fim de
contribuir para uma boa recuperagdo. Na massagem estimulante sio utilizadas manobras
rapidas, pois essas estimulam e ativam a circulagio, preparando o atleta para o treino ou
para a competi¢io.

Ja, na massagem desintoxicante sdo utilizados movimentos lentos e profundos, que
tem um efeito calmante, antiespasmodico e analgésico, 1deais para o periodo pos-treino e

pos-competicio, auxiliando na remogio de toxinas nos musculos.
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No entanto, as manobras a serem realizada variam de desporto para desporto, sendo
que, em cada um deles, se d4 atengfio especial aos grupamentos musculares mais utilizados
durante os treinos e as competi¢des (KNAPP, 1986, p.401).

Também ¢é preciso levar em consideragfio que a massagem variara de acordo com o
grau de desenvolvimento do musculo. Em um musculo destreinado predominario as
manipulagBes vigorosas, profundas e excitantes. Em um musculo bem preparado as
manipulagdes terdo uma caracteristica mais explosiva, enérgica. Em um musculo
supertreinado, a massagem se limitara a manobras ligeiras e de carater sedativo. E, por
fim, em um musculo fatigado, no qual, em busca de um maior efeito depletivo (remocéo
de toxinas da musculatura), serd de muita utilidade 2 massagem com manobras profundas
de fricgio e amassamento, se possiveis realizadas de forma subcutinea (BELZUNCE,
1959, P.59).

E importante lembrar que a massagem colabora com o desenvolvimento dos
musculos, porém ndo lhes proporciona mator forga. Uma massagem vigorosa faz com que
o musculo aumente seu volume, visto que ativa a circulagdio local, bem como a suave faz
com que seu volume diminua, uma vez que elimina as toxinas que provocam seu inchago.

No entanto, a massagem ndo pode substituir o exercicio fisico, pois ela somente
auxilia no preparo do corpo para um melhor rendimento, uma vez que o masculo, quando
submetido a massagem, metaboliza e ehmina com maior rapidez as substancias nocivas,
assim como repde as fontes energéticas degradadas. A circulaglo é aumentada e, assim
sendo o coragio e os pulmdes passam a trabalhar melhor (NOGUEIRA, 1981, p.24).

Apresentaremos no capitulo seguinte uma breve revisdo sobre anatomofisiologia
dos sistemas orgdnicos mais diretamente envolvidos durante ¢ apos a aplicacdo das

técnicas de massagem.



CAPITULO II

Revisdo dos sistemas organicos
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2. Revisdo dos sistemas orgadnicos

2.1. Sistema Muscular Esquelético

FIGURA 2.1. Tlustragdo dos musculos dorsais. Fonte: Editora Pai doTribo, 2002.

O musculo esquelético, como o proprio nome ja diz, esta associado ao sistema
esquelético. O sistema muscular esquelético € também chamado de estriado, pois suas
celulas apresentam bandas claras e escuras, alternadas, ao longo de suas fibras. O sistema
muscular esquelético € um sistema voluntario, ou seja, esta sujeito ao controle voluntario,
embora as vezes ocorram contragdoes nao voluntarias, conhecidas como reflexas
(GUYTON; HALL, 1996, p.139).

As células musculares maduras sdo longas e delgadas podendo se estender de uma
extremidade a outra do musculo. Por seu comprimento ser muito maior que sua largura,
essas celulas sdo chamadas de fibras — as fibras musculares (GUYTON; HALL, 1996,
p.139). Cada fibra € multinucleada e envolvida por uma membrana eletricamente
polarizada. O sarcolema. As fibras ficam paralelas umas as outras e a for¢a de contragao €
dirigida ao longo do eixo longitudinal de cada uma (McARDLE; KATCH; KATCH, 1998,
p.299).

O musculo é formado por uma série de feixes de fibras musculares (figura 2.2)

conhecidas como fasciculos. Cada fibra € envolvida pelo endomisio (abaixo dele esta o
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sarcolema) (McARDLE; KATCH; KATCH, 1998, p.299), tecido conjuntivo que, além de
envolver as fibras, preenche os espagos entre elas no fasciculo. Cada fasciculo € envolvido
por uma bainha protetora de tecido conjuntivo mais resistente, o perimisio, que € continuo
com um tecido conjuntivo ainda mais resistente e superficial, o epimisio, que envolve todo
o musculo (GUYTON; HALL, 1996, p.139). Essa bainha protetora se afunila em sua
extremidade distal, ao misturar-se e unir-se as bainhas do tecido intramuscular para formar
o denso e resistente tecido conjuntivo dos fendoes, e unem os musculos a cobertura mais
externa do esqueleto, o periosteo (McARDLE; KATCH; KATCH, 1998, p.299).

A fibra muscular esquelética, ao ser vista no microscopio, apresenta bandas
transversais claras e escuras de miofibrilas, com estruturas paralelas em forma de bandas
encontradas no sarcoplasma (citoplasma muscular). As miofibrilas sdo as unidades
contrateis da fibra muscular e apresentam subunidades espessas e subunidades finas. As
subunidades espessas sdo compostas pela proteina miosina enquanto as subunidades finas
sdo compostas por trés proteinas: actina, tropomiosina e a troponina (GUYTON; HALL,
1996, p.139). De acordo com McArdle, Katch e Katch (1998, cap.18, p.301) a actina ¢ a
miosina perfazem 85% das miofibrilas, mas existem pelo menos outras seis proteinas que
desempenham papéis estruturais: a troponina (3%) e a tropomiosina (5%) que compde o
filamento fino, a a-actina (7%), a B-actina (1%), a proteina M (menos de 1%) e a proteina
C (menos de 1%).

A banda escura ou A da miofibrila corresponde ao filamento espesso (miosina). Ja,
a banda clara ou I corresponde ao filamento fino (actina). A banda A sobrepde a banda |
nas extremidades (GUYTON; HALL, 1996, p.139).

Existem ainda a linha Z e a zona H, dois componentes adicionais e de suma
importancia. A linha Z ¢ uma banda estreita na regiao central da banda I, representando
uma estrutura na qual os filamentos finos sao ligados ao outro lado; e a zona H se localiza
na parte central de cada banda A, nos quais os filamentos finos nao penetram (GUYTON,
1996, p.139). “A unidade entre duas linhas Z € denominada sarcomero. Esta entidade
estrutural € a unidade funcional da fibra muscular” (McARDLE; KATCH; KATCH, 1998,
p.303).
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FIGURA 2.2. Representagdo macroscopica e microscopica da fibra muscular esquelética.
Fonte: McARDLE, W.D.; KATCH, F.I; KATCH V. L. Fisiologia do
Exercicio — Energia, Nutrigio, Desempenho Humano. 4° edi¢do. Rio de
Janeiro: Guanabara-Koogan, 1998.
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2.1.1. Fisiologia da contragdo muscular

Em uma grande unidade motora, uma fibra nervosa inerva, em média, 150 fibras
musculares. Todas essas fibras juntamente com a fibra nervosa que as inerva, €
denominada unidade motora. As fibras de uma unidade motora, por serem inervadas pela
mesma fibra nervosa, sdo excitadas simultaneamente e se contraem sincronicamente

(GUYTON; HALL, 1996, p.140).
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FIGURA 2.3. Jungdo neuromuscular (placa motora). Fonte: McARDLE, W.D.; KATCH, F 1 ;
KATCH V. L Fisiologia do Exercicio — Energia, Nutrigao, Desempenho
Humano. 4* edi¢do. Rio de Janeiro: Guanabara-Koogan, 1998.
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Mecanismo da contragdo: O impulso elétrico ao se propagar na membrana de uma

fibra muscular e atingir o reticulo sarcoplasmatico da mesma, estimula a liberagido do 1on

calcio (Ca++) que se combina com a troponina e induz uma modificagao na conformagio

das moléculas da mesma. Esta se move dos locais de ligagdo da actina e miosina e, as

cabecas de miosina, carregadas com ATP, ligam-se com a actina.
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FIGURA 2.4. Ultraestrutura do Mecanismo de contragdo muscular esquelética. MCARDLE,
W.D.; KATCH, Fl1; KATCH V. L Fisiologia do Exercicio — Energia.
Nutri¢do, Desempenho Humano. 4° edi¢ao. Rio de Janeiro: Guanabara-Koogan,

1998

Quando a miosina e a actina interagem, o complexo energizade de miosina quebra

(hidrolise do ATP), fornecendo a energia para que os filamentos sejam tracionados em

diregdo ao centro do sarcomero (GUYTON; HALL, 1996, p.142), ou seja, os filamentos

finos deslizam em cada extremidade de um sarcomero, em dire¢do ao outro, entre 0s

filamentos espessos estacionarios.
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Esta teoria, conhecida como “feoria dos filamentos deslizantes” propde que um
musculo se encurta ou alonga porque os miofilamentos espessos e finos deslizam uns sobre
os outros, sem que os filamentos propriamente ditos mudem de comprimento. O motor
molecular que ira acionar esse processo de encurtamento € a a¢@o das pontes cruzadas de
miosina, que se unem ou fixam, movem-se e se separam ciclicamente dos filamentos de
actina, com a energia sendo proporcionada pela hidrolise do ATP (McARDLE; KATCH,
KATCH, 1998, p.308). Quando ocorre esse deslizamento entre os miofilamentos, ocorre

uma aproximacgao da linha Z, encurtando o sarcomero (GUYTON; HALL, 1996, p.142).

2.1.2. Doengas do musculo
A doenga muscular pode se originar no suprimento nervoso, do suprimento
vascular ou das bainhas do tecido conjuntivo. Os sintomas mais importantes das doengas
musculares sdo paralisia, fraqueza, dor, atrofia, espasmo e caimbras (CHAUCHARD,
1912, p.149).
» Mialgia: a mialgia refere-se a dor muscular;
» Miosite: € o termo usado para descrever a inflamagéo do tecido muscular;

» Distrofia_ muscular: doenga progressiva, lenta, que termina em completa

falta de atividade (mais comum em homens),
» Miastenia grave: caracterizada por fraqueza e fadiga facil dos musculos,
» Atrofia: degenerac¢do das fibras musculares devido ao desuso, como quando

membros sdao imobilizados.
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2.2. Sistema Cardiovascular

O sistema cardiovascular integra o corpo como uma unidade e
proporciona aos musculos ativos uma corrente continua de
nutrientes e de oxigénio, de modo que pode ser mantido um alto
rendimento energético. (McARDLE; KATCH; KATCH, 1998,
p.255).

FIGURA 2.1. Esquema representativo do Sistema cardiovascular. Fonte: SCHAUF, C.L.;
MOFFET, D.F.; MOFFET, S.B. Fisiologia Humana 2* edi¢ao. Rio de
Janeiro: Guanabara-Koogan, 1993.
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FIGURA 2.1. Sistema cardiovascular arterial e venoso. Fonte: SCHAUF, C L., MOFFET,
D.F.; MOFFET, S.B. Fisiologia Humana. 2' edicdo. Rio de Janeiro:
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O sistema cardiovascular € um sistema continuo fechado, que consiste em uma
bomba (o coragdo), um circuito de distribuigdo de alta pressdo (as artérias), canais de
permuta e um circuito de distribuigio de coleta e de retorno de baixa pressdo (as veias)
(McARDLE; KATCH, KATCH, 1998, p.255).

O coragdo proporciona o impulso para o fluxo sangtineo. O musculo cardiaco, 0
miocardio, € um musculo estriado semelhante ao musculo esquelético. No entanto no
musculo cardiaco as células tém seus citoplasmas, via especializacdes das membranas,
interligados. Assim sendo, quando uma célula € estimulada, os potenciais de agdo se
espalham por todas as celulas, fazendo o coragdo funcionar como uma unidade funcional —
sincicio funcional (McARDLE; KATCH; KATCH, 1998, p.255).

O coragdo € dividido em camaras (cavidades): dois atrios (superiores) direito e
esquerdo, e dois ventriculos (inferiores) direito e esquerdo. Uma parede grossa e espessa
separa o lado direito do esquerdo do coragao. As valvulas atrioventriculares localizadas no
coragdo permitem um fluxo unidirecional do sangue — dos atrios para os ventriculos.

As camaras atriais possuem uma parede relativamente fina e funcionam como
bombas preparadoras ou “auxiliares”, destinadas a receber e armazenar o sangue durante o
periodo de contracdo ventricular. O atrio esquerdo e direito contraem simultaneamente,
fazendo o sangue fluir diretamente para dentro do ventriculo. Apos a contragio doa atrios,
os ventriculos se contraem, também simultaneamente, mandando o sangue para o sistema
arterial (McARDLE; KATCH; KATCH, 1998, p 255).

Sistema arterial: as artérias sdo tubos que conduzem o sangue rico em oxigénio
para os tecidos. Estas sdo formadas por camadas de tecido conjuntivo e musculo liso; suas
paredes sdo bastante espessas e, por esse motivo, nao existe qualquer permuta gasosa entre
o sangue arterial os tecidos circundantes. O sangue que sai do ventriculo esquerdo é
bombeado para a artéra aorta, de onde € distribuido para todo o organismo, através de uma
rede de artérias e ramos arteriais menores, as arferiolas. As paredes das arteriolas sdo
formadas por camadas circulares de musculo liso que se contraem ou se relaxam com a
finalidade de regular o fluxo sangiineo periférico. A capacidade desses “vasos de
resisténcia” em alterar drasticamente seu didmetro proporciona um meio rapido e eficaz de
regular o fluxo sangiiineo através do circuito vascular. Essa fun¢do de redistribuicio é
particularmente importante durante o exercicio, pois o sangue pode ser desviado para os
musculos ativos, a partir de areas cujo suprimento sangiineo pode ser temporariamente

comprometido (McARDLE; KATCH; KATCH, 1998, p.255).
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Sistema Capilar: as arteriolas continuam se ramificando e formam vasos menores
e menos musculares, os capilares, que contém 5% do volume sangiiineo total. A parede
capilar consiste em uma unica camada de células endoteliais. Em muitos casos a
proliferagdo de capilares é tdo extensa que suas paredes entram em contato com as
membranas das células circundantes. A densidade capilar em um musculo esquelético
humano gira entre 2.000 e 3.000 capilares por mm? de tecidko (McARDLE; KATCH;
KATCH, 1998, p.259).

A abertura de um capilar € controlada por um anel de musculo liso, o esfincter pré-
capilar, que circunda o vaso em sua origem. A importancia da abertura e do fechamento
desse esfincter durante o exercicio € muito importante, pois, proporciona um meio
localizado para regular o fluxo sangiineo dentro de um tecido especifico de forma a
satisfazer suas necessidades biologicas (McARDLE; KATCH; KATCH, 1998, p.259).

Sistema de veias: a continuidade do sistema vascular se da quando os capilares
langam o sangue para dentro das vénulas ou das pequenas veias com as quais se unem. As
velas menores, na parte inferior do corpo, direcionam o sangue para dentro da maior veia
do organismo, a veia cava inferior, que leva o sangue do abdomen, da pelve e das
extremidades inferiores de volta ao atrio direito. O sangue venoso proveniente da cabega,
do pescogo e do ombro, assim como do torax e de parte da parede abdominal, flui para
dentro da veia cava superior, que alcanga a veia cava inferior ao nivel do coragdo
(McARDLE; KATCH; KATCH, 1998, p.259 -260).

Retorno venoso: 0 sangue venoso possui uma baixa pressdo, o que dificulta seu
retorno até o corac¢do. Para ajudar no retorno venoso existem as valvulas membranosas,
que sao finas e semelhantes a abas e, sao distribuidas pelas veias, em pequenos intervalos,
permitindo um fluxo sangiiineo unidirecional na dire¢do do coragao. A contragao muscular
esquelética € um outro fator que contribui bastante no retorno venoso, pois, 0 musculo, ao
se contrair, comprimi a veia aumentando sua pressdo interna e facilitando o fluxo
sangiiineo (McARDLE; KATCH; KATCH, 1998, p.260).

“A compressdo e o relaxamento alternados das veias, assim como a agao
unidirecional das valvulas, proporcionam uma agdo de ‘ordenha’ semelhante a agao do
coracdo” (McARDLE; KATCH; KATCH, 1998, p.260). Este sistema de compressao e
relaxamento forma uma bomba venosa que propele o sangue para diante (GUYTON;

HALL, 1996, p.161).
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2.3. Sistema Linfatico

O sistema linfatico ¢ um sistema “circulatério” paralelo ao sistema venoso. Faz
retornar ao sangue o liquido intersticial absorvido ao nivel dos capilares arteriais
(RIBEIRO, 1999, p.13) reabsorvendo pequenas quantidades de proteina que escapam pelas
paredes capilares (GUYTON; HALL, 1996, p. 340).

FIGURA 2.1. Esquema representativo do Sistema Linfatico. Fonte: SCHAUF, C.L.;
MOFFET, D.F.; MOFFET, S.B. Fisiologia Humana. 2* edigdo. Rio de
Janeiro: Guanabara-Koogan, 1993.
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O sistema linfatico € composto por vias linfaticas formadas por capilares, vasos
pré-coletores e coletores, troncos, tecidos linfoides e linfa (RIBEIRO, 1999, p.13).

Os capilares linfaticos possuem suas extremidades fechadas, situadas entre os
leitos capilares sangiiineos e sdo mais calibrosos e irregulares que os capilares sanguineos.
Eles sio extremamente abundantes na pele e nas mucosas e, gragas aos grandes espagos
existentes entre as células endoteliais que constituem suas paredes, tém uma capacidade de
absor¢do maior que a dos capilares venosos e drenando diretamente o excesso de liquido
dos espagos intersticiais (GUYTON; HALL, 1996, p.176; RIBEIRO, 1999, p.13).

Os capilares linfaticos se unem formando os vasos linfaticos pré-coletores, que se
dispde como uma ramificagdio convergente, isto €, vdo-se unindo sucessivamente,
formando vasos de maior calibre, os vasos coletores (RIBEIRO, 1999, p.13). Os vasos
linfaticos possuem motilidade propria, devido a sua estrutura muscular lisa e a presenga de
valvulas unidirecionais - assim como as veias do sistema circulatorio, que impedem o
refluxo da linfa (GUYTON; HALL, 1996, p.342)-, mantendo-o apenas em uma dire¢io, ou
seja, 0 retorno a corrente sangiiinea. Os vasos linfaticos estdo ausentes no sistema nervoso
central, na medula ossea, nos musculos esqueléticos e em estruturas avasculares, ou seja,
que ndo recebem irrigagdo sanguinea (RIBEIRO, 1999, p.13).

Os vasos linfaticos drenam por veias linfaticas que se unem formando dois dutos
linfaticos, que e desembocam no sistema venoso na jun¢do da veia jugular com a
subclavica. O duto do lado esquerdo, denominado duto toracico, serve a todo corpo,
exceto ao ombro direito e ao lado direito do coragao, que sao servidos pelo duito linfatico
direito. O duto toracico direito ¢ um duto muito curto. E formado, na raiz do pescogo, pela
unido do tronco broncomediastinal direito, tronco subclavio e tronco jugular direito e,
desemboca nas veias jugular interna e subclavia direita (RIBEIRO, 1999, p.14; GUYTON;
HALL, 1996, p.342)

A linfa, até o nivel dos coletores, € essencialmente formada pelo liquido
intersticial, por produtos do metabolismo celular e por moléculas protéicas. Ao chegar no
duto toracico, ja se uniu a linfa proveniente do figado e dos intestinos (RIBEIRO, 1999,
p.15). A linfa € impelida em dire¢ao aos dutos por contragdes dos musculos esqueléticos e,
em menor grau, por contragdo dos musculos lisos que circundam os proprios vasos
linfaticos. Assim como as veias do sistema circulatorio, as veias linfaticas possuem

vélvulas unidirecionais, impedindo o refluxo da linfa (GUYTON; HALL, 1996, p.342).
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2.4. Sistema Nervoso

O sistema nervoso € uma rede complexa que permite a0 organismo se comunicar
com o ambiente. Essa rede inclui componentes sensoriais, detectores das variagdes de
estimulagdo ambiental e componentes motores, geradores de movimento, contragao dos
musculos cardiaco e liso e secre¢oes glandulares. Componentes integrativos do sistema
nervoso recebem, armazenam e processam a informagdo sensorial e, em seguida,

orquestram as respostas motoras apropriadas (CONSTANZO, 1998, p.53).

FIGURA 2.1. Sistema nervoso - sinapse. Fonte: SCHAUF, CL.. MOFFET, DF.
MOFFET, S.B. Fisiologia Humana. 2 edigdo. Rio de Janeiro: Guanabara-
Koogan, 1993.
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O sistema nervoso ¢ construido em duas partes: o sistema nervoso central (SNC) e
o sistema nervoso periférico (SNP). O sistema nervoso central inclui o encefalo e a medula
espinhal e, o sistema nervoso periférico, € composto pelos nervos, cranianos e espinhais,
incluindo os receptores sensoriais, 0s ganglios sensoriais e os ganglios fora do SNC e, ¢
responsavel por conduzir impulsos dos receptores sensitivos para o sistema nervoso central
e impulsos desse para os efetores (musculos e glandulas) (GUYTON,; HALL, 1996, p.205;
CONSTANZO, 1998, p.53).

Pode ainda ser feita uma distingao funcional do sistema nervoso. O sistema nervoso
molor e o sistema nervoso sensitivo. A divisdo sensorial ou aferente traz informagao para
0 sistema nervoso central que, geralmente, tem inicio com eventos nos receptores
sensoriais na periferia. Estes receptores podem ser visuais, auditivos, quimicos ou somato-
sensoriais, como as sensagOes de tato, pressdo e temperatura. Apos o estimulo dos
receptores sensitivos periféricos, esta informacédo aferente é levada ao SNC para, por fim,
chegar ao cortex cerebral. Essa informagdo € transmitida pelos nervos aferentes que
percorrem a medula de maneira ascendente (CONSTANZO, 1998, p.53).

A divisao motora ou eferente faz o percurso contrario da aferente, ou seja, leva a
informag@o codificada do SNC para a periferia. Esta informagdo eferente resulta em
contracao dos musculos esqueléticos, lisos, cardiacos ou em secregao por glandulas
endocrinas e exocrinas e, € transmitida pelos nervos eferentes, percorrendo a medula no

sentido descendente (CONSTANZO, 1998, p.53).

FIGURA 2.1. Sistema Nervoso Autonomo. Fonte: SCHAUF, C.L.; MOFFET, DF_
MOFFET, S.B. Fisiologia Humana. 2° edigdo. Rio de Janeiro: Guanabara-

Koogan, 1993.
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2.4.1. Caracteristicas Gerais dos Sistemas Sensoriais e Motores

Os neurOnios, as células nervosas, sio constituidos por um corpo celular, pelos
dendritos e pelos axonios. Eles se comunicam através das sinapses, liberando, em geral,
neurotransmissores de um neurSnio para outro. Os neurotransmissores percorrem o
caminho do corpo celular, onde sdo sintetizados, para o axdénio, onde sdo liberados na
superficie da sinapse.

As sinapses podem ser simples, ou seja, conexdes um-para-um (neurdnio para
neurOnio diretamente), ou podem ser mais complexas. Neste segundo caso, envolve mais

de um neurdnio e, as vezes um nucleo (nitcleo relé), formado por neurbnios de projegio

(CONSTANZO, 1998, p.55).

2.4.2. Sistema Sensorial ou Aferente

O sistema sensorial recebe a informagiio do ambiente, por meio de receptores
especializados, e transmitem essa informagio, ao SNC por meio de inumeras sinapses. Os
seguintes tipos de receptores participam da transmissdo da informacg&o sensorial:

» Tipos de receptores; Os receptores sdo classificados de acordo com o tipo

de estimulo que os ativa e, eles podem ser: mecanoceptores (ativados por pressa ou
variacfo desta), fotoceptores (ativados pela luz e participam da visdo), quimioceptores (sdo
ativados por compostos quimicos e participam do olfato e paladar), termoceptores
(ativados pela temperatura ou variagdo da mesma) e nociceptores (ativados por graus
extremos de pressdo) (CONSTANZO, 1998, p.58).

» Etapas de transmiss3o: os receptores sensoriais s&o ativados por estimulos

do ambiente. Os receptores somato-sensoriais sdo neurdnios de primeira ordem, ou
aferentes primarios. A fungiio desses receptores é a de converter o estimulo em energia
eletroquimica. Apos a conversdo em energia eletroguimica, a informagio € transmitida ao

SNC, ao longo de sequiéncia de neurdnios sensoriais aferentes (CONSTANZO, 1998, p.57)
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2.4.3. Sistema Motor ou Eferente

O sistema motor estd organizado de forma a executar contra¢des quase sempre
coordenadas por meio de muitos reflexos, automaticos ou voluntarios, que sdo integrados
na medula espinhal, no tronco cerebral e no cortex motor (CONSTANZO, 1998, p.81).

O sistema motor é constituido por unidades motoras. Uma unidade motora consiste
em um motoneurdnio unico e as fibras musculares que inerva. Um grupo funcional de
motoneuronios é o conjunto de motoneurdnios que inervam as fibras de um mesmo
musculo. A forga de contragdo de um musculo é regulada por meio do recrutamento de um
numero maior ou menor de unidades motoras (CONSTANZO, 1998, p.82).

Quanto aos tipos de motoneurdnios, podemos distinguir basicamente 0s
motoneuronios-a.  que inervam as fibras musculares esqueléticas extrafusais ¢
motoneuronios-y que inervam as fibras intrafusais especializadas, componentes dos fusos
musculares (CONSTANZO, 1998, p.82).

Devemos ainda lembrar que o sistema nervoso motor ou eferente tem dois
componentes: 0 somatico ¢ o autondmico. Esses dois sistemas se distinguem pelo tipo de
orgdo efetor que cada um nerva e pela forma de controle que exercem (CONSTANZO,
1998, p.37).

Sistemma Nervoso Somatico: O sistema nervoso somatico € um sistema motor
voluntario. Suas vias s§o compostas por apenas um neurdénio (motoneurdnio), cujo corpo
celular se localiza no SNC e o axOnio faz sinapses diretamente no oOrgio efetor
(musculatura esquelética). O neurotransmissor liberado por esses neurdnios € a
acetilcolina e, seus receptores se localizam na placa motora das fibras musculares
esqueléticas (CONSTANZO, 1998, p.37).

Sistema Nervoso Autondmico: O sistema nervoso autondémico € um sistema
involuntario, que controla os 6rgios, as visceras ¢ a musculatura lisa dos vasos sangiineos.
Cada via desse sistema ¢ formada por dois neurdnios: neurdnio pré-ganglionar e neuronio
pos-ganglionar (CONSTANZO, 1998, p.38).

Os neurfnios pré-ganglionares do sistema nervoso autondmico, assim como 0s
neurénios do sistema somatico, liberam, como neurotransmissor, a acetilcolina. Ja, os
neurdnios pos-ganglionares desse sistema podem liberar este ou outros tipos de
neurotransmissores (CONSTANZO, 1998, p.38).

O sistema nervoso autondmico, ou neurovegetativo, tem duas divisdes: sistema

Rervoso autonomico simpdtico e sistema nervoso autonomico parassimpdtico. Q sistema
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nervoso simpdtico, normalmente, ¢ ativado quando uma pessoa se vé em uma situagio de
“fuga ou luta”, ou seja, uma situacao estressante, de alerta. Além de responder a essas
situagdes agudas, o sistema nervoso simpdtico, também atua constantemente para modular
o funcionamento de diversos sistemas organicos (CONSTANZO, 1998, p.39).

Ja o sisterna nervoso parassimpdtico, normalmente é ativado em situacOes mais de
relaxamento e com efeitos contrarios ao sistema nervoso simpatico (CONSTANZO, 1998,
p.41-42).

Fungdes Reciprocas Simpdticas e Parassimpaticas: a maioria dos orgios recebe
inervagdio dos sistemas simpatico e parassimpatico. Essas inervagdes atuam reciproca ou
sinergicamente para produzir respostas coordenadas. Os dois efeitos ndo competem entre
si, mas atuam de maneira que 0 Orgdo obtenha seu funcionamento 6timo, mantendo o
chamado balango autonémico (CONSTANZO, 1998, cap.2, p.43).

A partir desta revisdo fisiologica, caracterizando os sistemas que integradamente
podem responder a estimulos como a massagem, apresentamos na sequéncia, algumas

tormas de aplicagdo das técnicas e seus possiveis efeitos sobre o funcionamento orgénico.



CAPITULO III

Efeitos fisiologicos da massagem
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3. Efeitos fisiolégicos da massagem

A massagem exerce nio s6 aglo direta, de efertos locﬁis, como também
agdo indireta, ou fisiologica, sobre todo o orgamismo{ NOGUEIRA,
1981, p.15).

De acordo com Knapp (1986) os efeitos fisiologicos da massagem podem ser

classificados em dois tipos: reflexos e mecinicos.

3.1. Efeitos reflexos

Os efeitos reflexos se caracterizam pelas sensacbes mentais ¢ psicologicas
provocadas pelo Sisterna Nervoso Cenmral (SNC) e Periférico (SNP) em resposta aos
estimulos dados durante a massagem.

Ao se tocar a pele, os receptores periféricos so estimulados e transmitem
impulsos, através da medula espinhal, para o SNC e para o SNP.

Esses impulsos chegam ao SNC e estimulam os neurfnios, que respondem ao
organismo com a sensacdo de prazer e relaxamento. Essas sensag¢des, segundo de Marees
(1979 apud WEINECK, 1991, p.470), sdo provocadas devide a uma dminui¢io no ritmo
cardiaco e a uma respira¢do mais lenta e profunda (respostas do SNC a massagem). Essas
respostas sdo explicadas como sendo uma manifestacdo da alteragdo do estado de tonus
autondmico em direco a uma preponderancia da influéncia parassimpatica. Esses mesmos
impulsos, direcionados ao SNP, provocam outros efeitos: dilatagio dos vasos sangiiineos ¢
relaxamento muscular.

Além de provocar um efeito sobre o SNC e SNP, a massagem também provoca um
efeito sobre a psique. “Quanto maior a superficie do corpo massageada, mais forte o efeito
psicologico, uma vez que maior numero de terminagdes nervosas sensitivas serdo
estimuladas tatilmente - ja que a pele € provida de diferentes terminagbes nervosas
sensitivas - em média se encontra 3000 células sensitivas e 25 corpusculos tateis por cm?

de pele. A estimulagido de um nimero maior de termina¢des nervosas aumenta a atividade
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nervosa que age sobre o sistema nervoso auténomo e sobre o SNC.” (WEINECK, 1991,

p.471)

3.2. Efeitos mecdnicos

Os efeitos mecinicos se caracterizam pela resposta dos outros sistemas orginicos

do corpo humano:

3.2.1. Pele

A pele esta divida em epiderme e derme. A epiderme é a camada mais superficial
da pele, o involucro protetor da derme.

A derme ¢ a camada que se encontra sob a epiderme. E constituida de fibras
conjuntivas e elasticas e, nessa camada encontram-se In0meros vasos Sangiiineos e
linfaticos, além de numerosos filetes nervosos, motores e sensitivos.

A massagem traz, para a pele, inomeros resultados fisiologicos. Provoca um efeito
calmante, como ja foi descrito acima, e vascular. A pele fica mais suave, fina e macia e, o
uso prolongado da massagem, deixa a pele mais flexivel e elastica além de melhorar a
nutrigdo desta, devido a ativagiio da circulagio.

Na regiio onde a massagem ¢ aplicada as termunagOes nervosas sensitivas sdo
estimuladas, o que provoca um leve aumento de temperatura local devido a dilatagio das
arteriolas e conseqtiente aumento do fluxo sangiineo nos capilares e vénulas. Se a
massagem for aplicada em um mesmo local por um longo periodo de tempo, o local
massageado fica anestesiado, sedado, pois ha um “esgotamento” das terminagdes nervosas
{(todas se adaptam ao estimulo) e, assim, sendo, ndo transmitem mais os impulsos aoc SNC
(KRUSEN, 1986, p. 400).

De acordo com Meffert et al. (1975 apud WAKIN, 1985, p. 257) a massagem ¢
uma das responsaveis pela ativagdo da lipdlise. A estimulagio das terminagdes nervosas
periféricas induz a libera¢@o das catecolaminas e, isso, foi tido como causa dessa ativagio.
Este fato foi confirmado quando se notou uma redugio na ativagio da hpohse devido a

acio dos beta blogueadores.
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“A massagem sobre este tecido, bem aplicada, determina o seu bom
Jfuncionamento e repara males causados pela insuficiéncia
circulatoria. "(NOGUEIRA, 1981, p.17)

3.2.2. Circulagdo sangiiinea e linfatica

“A massagem local de regibes do corpo age de forma reflexa sobre
fodo sistema sangiiineo e linfdtico: assim depois de uma massagem
nas pernas, 0 fluxo sangiiineo e linfdatico também aumenta nos
bragos.” (BIRTUKOW, 1979 apud WEINECK. 1991, p.470}.

Com os movimentos da massagem os musculos sfo contraidos a relaxados e, os
vasos sangiliincos e linfaticos sdo comprimidos e descomprimidos alternadamente. Esses
movimentos provocam a contratiidade das paredes dos vasos, o que impele os liquidos
que ai se encontram e ajudam o fluxo sangiiineo.

A massagem, além de revigorar a pele e 0 SN, como vimos anteriormente, também
ajuda a ativar a circulagio, auxiliando na remogio da linfa e aumentando a absor¢ao de
oxigénio além de facilitar as trocas e a eliminagio dos residuos.

Na massagem, ao serem utilizados movimentos no sentido centripeto, o auxilio na
circulagdo linfitica e sangiiinea auxiliam o trabalho do coragio, pulméo, cérebro e a troca
de fluidos. Assim esses orgdos recebem mais substincias nutritivas e tem seus residuos
removidos com maior facilidade, uma vez que o fluxo e o ritmo circulatério sdo
aumentados. A reabsor¢io de liquido do tecido celular subcutineo € quase quadruplicada
através dos movimentos da massagem (SCHMIDT, 1974 apud WEINECK, 1991, p. 470).

Litedke (1979 apud WEINECK, 1991, p. 470) ¢ Pemberton (1978 apud WAKIN,
1985, p. 259), em seus estudos, sugeriram que a massagem provoca a liberagdo de
histamina e de acetilcolina, acompanhada de uma vasodilatacdo. Esses efeitos fazem com
que haja um aumento no fluxo sangliineo, ¢ também aumento da descarga de eritrécitos
pelo bago. Depois da massagem ha um aumento no nimero de eritrocitos nos vasos
periféricos (40 a 50%) bem como uma intensa hiperemia na pele e nos musculos (WAKIN,
1985, p. 259).

Wakin et al (1985, p. 260) em seus estudos realizou a massagem (com movimentos
centripetos) em pacientes que tinham sido submetidos recentemente a uma mastectomia e,
por isso, possuiam edemas no corpo. Notou-se que, apos a aplica¢do da massagem houve

uma redu¢do no edema, bem como um alivio da dor € a retomada da cor e consisténcia da
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pele, mostrando que a massagem realmente ajuda no movimento da linfa e remocdo de

residuos.

“A massagem ¢ também perfeitamente indicada nos casos de
sincope (...) isso determing o aumento da pressdo infratoracica,
provocando rna circulacdo pulmonar uma resisténcia da passagem
do sangue do ventriculo direito para a artéria pulmonar e dai para
a auricula esquerda. Desta, o sangue passa em menor quantidade
ainda para o ventriculo correspondente e dal para a aoria ¢
cardtidas, donde a sincope por esquemia cerebral causada pelo
fenémeno de Valsalva. Devido a vasodilatagdo o sangue fica retido
na periferia. Assim sendo, a massagem feita de acordo com a
técnica, vem auxiliar a circulagdo de retorno, conduzindo o sangue
para o orgdo central, o coracdo.” (NOGUEIRA, 1981, p.17-18)

3.2.3. Musculatura esquelética

A massagem tem um objetivo muito importante sobre a musculatura esquelética:
diminuir o ténus muscular,

Um rmisculo, quando fadigado, possui um estado de tens@io muito elevado, o que
prejudica a circulagdio sangtiinea e, conseqiientemente, o seu abastecimento energético. A
causa da circulagdio insuficiente ¢ maior a press3o nos musculos que supera a pressdo dos
capilares, “estrangulando-os”.

A massagem sobre os fusos musculares e receptores do tenddo (orgdo de Golgi)
age sobre a musculatura hiperténica, aumentando temporariamente a atividade alfa dos
motoneurdnios, o que provoca uma diminuigio no estado de tensdo das fibras intrafusais ¢
uma diminuigdo da freqiiéncia de impulsos advindos dos fusos musculares. Sendo assim o
ténus muscular oscila em um nivel mais baixo (LUEDKE, 1979 apud WEINECK, 1991, p.
470).

Além disso, a massagem ¢ boa para quem ndo pode, por algum motivo, praticar
atividade fisica uma vez que os movimentos de contragdo e relaxamento, que acontecem
durante a massagem, contribuem para uma methor circulagio do sangue bem como para
uma melhor absor¢io de nutrientes e retirada de residuos. Além do mais, no relaxamento o
sangue flui nos capilares das fibras do misculo e preenche os vasos intramusculares, efeito

também provocado quando se pratica uma atividade fisica (NOGUEIRA, 1981, p.18).
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Apos a pratica de alguns tipos de atividade fisica, ha uma grande concentracdo de
lactato nos musculos. Essa concentragdo de lactato no musculo € responsavel pela dor
muscular em algumas situagOes de exercicio e pode gerar fadiga.

Com a massagem a fadiga e a retirada de toxinas podem ser aliviadas, visto que a
remocdo dos metabolitos corporais e a nutrigdo dos tecidos se dara com uma maior
eficiéncia devido ao aumento da circulagdo (WAKIN, 1985, p.258).

Dr. George Bemne (1891 apud NOGUEIRA, 1981, p. 18) em seu livro, “Le
massage”, faz algumas considera¢des aos efeitos fisiologicos da massagem sobre o sistema
muscular esquelético:

» em um musculo fadigado pode-se, pela massagem, melhorar notavelmente as

condigdes de resisténcia ao trabalho;

» a massagem auxihia na recuperagio da fadiga em um musculo submetido a um

exercicio prolongado;

» a massagem, aplicada de 5’a 10’ no musculo fadigado, pode aliviar e até

mesmo reverter a fadiga muscular.

Graham (1985 apud WAKIN, 1985 p.258) realizou um estudo no qual separou
pessoas fisicamente ativas em dois grupos: um que receberia a massagem € outro que nao a
receberia. Notou que o grupo que recebia a massagem, durante o periodo de recuperacio,
teve um alivio na fadiga muscular e uma melhora no vigor muscular mais rapido que
aqueles que n3o a receberam. Além disso, o grupo dos massageados estava apto a realizar
atividades mais intensas que aqueles que ndo foram massageados. Dessa forma, Graham
conclui que a massagem além de diminuir a irritabilidade e acalmar, podera auxiliar na

predisposi¢io para a realiza¢do de exercicios com maior poténcia muscular.

3.2.4. Outros efeitos

A caixa toracica deve ser desenvolvida suficientemente para abrigar o coragio e o
pulmdo, dai a importancia da atividade fisica, que, por si s0, faz com que a caixa toracica
se alargue, desenvolvendo os pulmdes e tonificando o coragdo.

A massagem no torax, aliada a exercicios respiratorios contribui para o
desenvolvimento dos orgdos citados. Ao agir sobre o torax, o massagista age sobre as
costelas e forga-as a levantarem em uma extensdo que obriga 0 massageado a respirar
ritmicamente, de acordo com os movimentos da massagem. Isso, além de contribuir para a

cadéncia respiratoria, alarga o movimento das articulagdes das costelas com as vértebras e
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ndo deixa de contribuir também para a revigoragio dos musculos do pescogo, peito e
dorso.

Outro local importante de se massagear é o abdome. A massagem no abdome
auxilia no trénsito dos alimentos sobre a superficie gastro-intestinal, o que contribui para
uma evacuagdo mais rapida e perfeita visto que os movimentos da massagem atuam sobre
as paredes do intestino, regulando as suas contra¢des e ritmo de excre¢do. Além de
contribuir para a evacuagfio, a massagem nessa regido também faz com que aumente o
volume de urina, pois a ativa¢do da circulagdo otimiza a remog¢io de residuos e produz
excitagdes sobre os centros nervosos localizados no plexo solar (NOGUEIRA, 1981, p.19).

Recentemente, experiéncias mostraram que a massagem auxilia o mecanismo de
controle da dor, visto que esta aumenta ou diminui o fluxo nervoso que chega da periferia
para o sistema nervoso central. Os impulsos somaticos provocados no individuo
massageado sofrem interferéncia da via anterior ao desencadeamento da dor. O grau de
transmissdo depende entdo da atividade da fibra nervosa de pequeno ou grande calibre.
Assim, a transmissdo das fibras mais calibrosas (mais mielinizadas) tendem a serem
inibidos, enquanto que nos de¢ pequeno calibre (pouco mielinizados) a transmisséo tende a
ser facilitada. Os estimulos precedentes acabam por reduzir a sensagdo nos receptores
devido a uma acomodacdo deste, reduzindo assim a passagem dos potenciais de a¢lio que

levam a informagdo da dor ao SNC (CYRIAX, 1985, p. 272-273).
3.3. Consideragdes finais do capitulo

Neste capitulo foram expostos alguns dos possiveis efeitos fisiologicos da
massagem sobre os sistemas orglnicos do corpo humano e, pdde-se perceber que a
massagem ¢ uma pratica benéfica, uma vez que os estudos provam que sua resposta €
positiva e otimiza todos os sistemas organicos estudados.

Sendo assim, como descrito pelo Dr. Castelo Branco:

“A secrecdio e a excregdo sdo aqumentadas; os musculos
abdominais, pela sua atividade, exercem sobre os intestinos uma
pressdo que combate a constipagdo, os cursos do sangue e da
linfa sfélo acelerados; facilita a reabsorgfio dos elementos
patolégicos; provoca a Hhiperemia da pele e combate cerfos
estados patologicos das articulagdes, dos rins e dos pulmbes.”
(in NOGUEIRA, 1981, p. 19).



CAPITULO IV

Aplicagoes da massagem
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4. Aplicagoes da Massagem

4.1. Aplicagdo da Massagem no Desporto

E crenca quase que generalizada que a massagem s6 tem aplicagiio terapéutica, ou
seja, s0 se deve utiliza-la em determinados casos especificos de enfermidades. No entanto
essa crenga precisa ser melhor fundamentada, visto que a massagem, atualmente, tem sido
muito empregada como meio valioso para o revigorar os musculos de pessoas saudaveis.

Nas modalidades desportivas seu valor pratico como atividade complementar dos
exercicios fisicos € muito usual, uma vez que seu emprego pode auxiliar na recuperagdo e
até na flexibilidade.

Existe uma grande diferenga entre a massagem médica, terapéutica ¢ a massagem
desportiva. A primeira utiliza movimentos e manipulagdes com o objetivo de “curar” e ndo
revigorar ou preparar o organismo para esforgos excessivos, extraordinarios. Ja, a segunda
usa as manipulagdes com o objetivo especifico de revigorar e relaxar a musculatura. Dessa
forma, uma “terapéutica médica” ndo pode ser confundida com o trabalho desenvolvido
em uma “terapéutica desportista”, e vice-versa (NOGUEIRA, 1981, p.7).

O profissional que vai se dedicar a massagem desportiva deve ter um conhecimento
prévio dos esportes, da condi¢io de cada atleta e das competigdes que se disputam, a fim
de obter um resultado mais especifico para cada atleta (BELZUNCE, 1959, p.64-65).

Os processos de recuperagiio dos atletas sdo influenciados por fatores que agem
durante o periodo de recuperacdo, como a alimentagdo, 0 repouso € a massagem, por
exemplo. Durante o periodo de treinamento e, antes e depois da competi¢do, a musculatura
do esportista deve ser preparada a fim de garantir uma capacidade de agio e uma
circulagio sangiliinea muscular ideal, em repouso ou em atividade, eliminando-se os
estados de tensdo muscular através de uma boa mobiliza¢do das camadas teciduais. Assim
sendo, em conjunto com um programa de aquecimento especifico para cada modalidade
esportiva, consegue-se manter por um tempo mais prolongado o trabalho anaerobio, em
paralelo a uma acidose muscular minima (SCHMIDT, 1974 p.256 apud WEINECK, 1991,
p. 471).

O massagista, além de ter um conhecimento prévio das praticas esportivas, deve

também ter conhecimento de anatomia e fisiologia, para que possa dominar as diversas
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técnicas com suas manipulagdes e as respectivas respostas fisiologicas do organismo
(NOGUEIRA, 1981, p.7).

Outro aspecto € que na equipe técnica, deve haver uma estreita ligagio e uma troca
entre 0 médico, o preparador fisico e 0 massagista, pois, sobre este tripé, se apdia o bem-
estar fisico dos atletas (BELZUNCE, 1959, p.65).

Segundo Cynax (1985, p.283), a massagem desportiva vem ganhando cada vez
mais forga, pois, os locais que servem de sede para as competi¢des, bem como as
comissGes técnicas, solicitam que sejam feitas massagens antes e depois das provas,
contribuindo para a redugdo do risco de lesdo muscular, pois o musculo passara por uma
espécie de “aquecimento” e “desaquecimento”. Sendo assim, esses locais e as comissdes
técnicas procuram se isentar da responsabilidade se alguma lesdo acontecer ao atleta.

No desporto, devem ser aplicadas massagens antes € depois das sessdes de treino e
também das competi¢cbes. A massagem indicada para antes € a estimulante; enguanto a
indicada para depois € a desintoxicante, relaxante.

Na seqiiéncia, descreveremos os tipos de massagem que devem ser aplicadas para
cada modalidade desportiva, de acordo com Nogueira, em seu livro — “Massagem e pronto

socorro nos esportes” (1981):;

4.1.1. Natagdo

A natagdo € um esporte que solicita todos os musculos, mas trabaiha,
principalmente, os musculos da coxa, do dorso e dos bragos. Antes de o nadador entrar na
agua, seja para treinar ou para competir, ¢ recomendado que se faga a massagem
estimulante, pois esta aquece o corpo e o predispde a atividade na agua, cuja temperatura €
geralmente inferior & do corpo. Em seguida 3 massagem cstimulante, deve-se fazer a
massagem respiratoria, a fim de ativar os musculos respiratorios € de aumentar a
circulagdo sangiiinea local.

Apés o treino, deve-se aplicar a massagem desintoxicante e relaxante, relaxando e
aliviando os musculos das dores pos-treino devido aos microtraumatismos e as altas

concentragdes de metabdlitos, como, por exemplo, o lactato (NOGUEIRA, 1981, p.42).
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4.1.2. Futebol

No futebol, os musculos dos membros inferiores sdc os mais solicitados —
principalmente o quadriceps e o tensor da fascia lata. Neste esporte, a massagem
estimulante deve ser feita antes dos treinos e das partidas, preparando o misculo para a
atividade. Depois das partidas e dos tremnos, deve se fazer a massagem desintoxicante e
uma movimentagdo passiva das articulagdes dos membros inferiores, a fim de aliviar as

tensdes nas articulagdes, principalmente nas dos joelhos (NOGUEIRA, 1981, p.44).

4.1.3. Ciclismo

O ciclismo, além de trabalhar com os musculos inferiores, também auxilia na
circulagio e no desenvolvimento do torax. Por isso, devem ser feitas as massagens
estimulantes, antes da pratica, e desintoxicante, depois da pratica. Além da massagem

respiratoria (NOGUEIRA, 1981, p.44).

4.1 4 Remo

Nessa modalidade, todos os musculos sdc recrutados, no entanto, 0s mais
empregados sdo 0s extensores do tronco ¢ dos membros inferiores.

A massagem em remadores deve ser feita durante varios dias antes da prova ou do
treino intenso a fim de preparar o musculo para esse trabalho exaustivo.

Antes da prova e dos treinos deve ser feita a massagem estimulante, como vimos
em outras modalidades. E no final de cada treino e também das provas deve ser feita a
massagem desintoxicante, juntamente com um deslizamento profundo, para que este atue

nos musculos que mais se esforgaram (NOGUEIRA, 1981, p.46).

4.1.5. Salto

Nesta modalidade, sdo utilizados, principalmente, os musculos extensores da
coluna vertebral, os do tronco e os dos membros inferiores, os mais solicitados quando se
pratica o salto. Sendo assim, a massagem sera aplicada com o objetivo de agir sobre esses
msculos.

Assim como nas outra modalidades citadas, no salto o atieta também deve receber
a massagem estimulante antes dos freinos e das competigdes € a massagem desintoxicante
depois dos treinos e provas. Porém, nessa modalidade, deve-se dar uma énfase maior a

coluna, antes do exercicto deve-se prepara-la para o alto impacto dos exercicios e, apos a
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atividade, a massagem deve atuar também na coluna, porém agindo principalmente nos

extensores da coluna, para aliviar e destensionar os mesmos (NOGUEIRA, 1981, p.46).

4.1 6. Corrida

Em se tratando de corredores, os musculos das panturrilhas sio os que devem
receber uma maior atengdo. Além desses, os muasculos costais, da regido lombar, também
devem receber uma grande atengao.

Assim como nas outras modalidades, deve ser feita a massagem estimulante antes e
a desintoxicante depois. Porém, deve existir uma atengdo mator nas articulagbes dos
joelhos e coxofemorais que, além da massagem ativa, devem receber também a passiva, a

fim de aliviar tensdes nesses locais (NOGUEIRA, 1981, p.47).

4.1.7. Basquete
Neste desporto, deve ocorrer o massageamento do corpo inteiro. Contudo, 0s
musculos da cintura escapular (deltoide, supra e infra-espinhosos, triceps braquial,
redondos, maior e menor e peitoral) devem receber uma atenco especial. Assim como nos
demais desportos, se deve fazer a massagem estimulante antes e a desintoxicante depois.
Também € aconselhavel que se faca a massagem passiva nas articulagdes dos pés,
tornozelos e joelhos, pois sdo articulagdes bastante requisitadas em jogo e que devem estar

fortalecidas e “descansadas” (NOGUEIRA, 1981, p.49).

4.2. Finalidade da massagem desportiva

“Na pratica esportfiva, dependendo do objetivo e do espago de
fempo até o treinamento e/ou competicdo, diferenciamos a
massagem de treinamento, preparatoria, interato e regenerativa.”
(WEINECK, 1991, p. 471)

4.2.1. Massagem de treinamento

Este tipo de massagem pode ser denominado tanto de massagem de treinamento
quanto de massagem preparatoria. Weineck (2992, p.471) a denomina como massagem de
treinamento, somente. Ja, Dr. Boix (1959, p.60), usa as duas denominagdes para se referir

a esse tipo de massagem.
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A massagem de treinamento (ou preparatoria) tem como fungio eliminar os restos
de fadiga e colocar o musculo em condigSes timas de funcionamento. E uma massagem
geral, ou seja, que deve ser aplicada em todo o corpo. Para se obter o efeito que deseja, as
manipulagdes devem ser superficiais e realizadas juntamente com as fricgbes profundas e
com 0s amassamentos ligeiros.

No comego das temporadas, quando os atletas retornam de suas férias, ¢
conveniente que a massagem seja estimulante, empregando-se entfo percussdo e
amassamento profundo. Estas técnicas também devem ser aplicadas caso o atleta tenha
passado por leses.

Com o avango da temporada avangam também os perigos de supertreinamento
muscular. Entfo, a intensidade da massagem devera ser diminuida e deverfio prevalecer as
manobras sedantes e depletivas (Dr. BOIX, 1959, p.60).

O objetivo da massagem de treinamento é a descontra¢do da musculatura tensa e a
aceleragdo do transporte dos produtos metabolicos (SCHMIDT, 1974, p.25 apud
WEINECK, 1991, p. 471).

4.2.2. Massagem de aquecimento

De acordo com Dr. Boix (1959, p.60), este tipo de massagem pode ser chamada de
massagem de aquecimento ou de indugdo. Ja Wemeck (1991, p.472), a chama de
massagem preparatoria. Esta massagem é realizada antes de comegar uma competicao ou
um treino intenso. Nessas circunstincias a massagem deve ser feita de um modo que ative
a circulagdo sangiiinea dos musculos, preparando-o para o esfor¢o que ira realizar
imediatamente.

Esta massagem equivale a uma sesséio de aquecimento, mas nfo a exclui, pois os
melhores efeitos serdo obtidos se ambas forem realizadas. Sendo assim, as manipulagdes
ndo podem ser profundas nem vigorosas, pois se fossem realizadas desse modo tomariam
um carater excitante, que pode provocar contraturas prejudiciais ao rendimento do jogador.

Dr. Boix (1959, p.60), ainda nos lembra que a unica finalidade desta massagem de
aquecimento € o de superaquecer a musculatura, a fim de prepara-la para o exercicio
intenso. Com estes estimulos prévios as habilidades psicomotoras serdo antecipadamente
despertadas. Liedke (1979 apud WEINECK, 1991, p.472) e Schmidt (1974 apud
WEINECK, 1991, p.472) consideram que na massagem de aquecimento ndo se deve usar

produtos que estimulem a pele, que provoquem uma hiperemia, pois quanto maior for o
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aquecimento para a pele também este sera da circulagido periférica, podendo reduzir a
capacidade de desempenho muscular e vice-versa.

De acordo com Schmidt (1974 apud WEINECK, 1991, p.472) a massagem de
aquecimento € mais efetiva se realizada depois do aquecimento e imediatamente antes da
competigio. Schmidt ainda diz que entre a massagem e a competigdo, a pausa deve ser

minima, pois pode ocorrer uma queda no desempenho nesse meio tempo.

4.2.3. Massagem de interato

Somente Weineck (1991, p.472) cita a massagem de inferafo e sua importancia.
Segundo o autor, esta massagem € importante para aguele esportista que precisa realizar
desempenhos maximos, mais de uma vez por dia (provas de atletismo, corrida de
velocidade sobre patins no gelo...). A massagem de interato tem como objetivo livrar o
musculo mais rapidamente das substincias da fadiga das cargas anteriores, preparando-o
entdo para a proxima carga. A intensidade da massagem deve ser ajustada a condigio do
musculo.

“Para a eficacia da massagem de interato, sdo decisivos os toques suaves e
profundos, para aumentar de preferéncia a circulagdo do musculo, mas ndo a da pele.”

(SCHMIDT, 1974 apud WEINECK, 1991, p.472).

4.2.4. Massagem de deplegdo

Com a finalizagdo do esforgo intenso, seja por causa da partida ou devido ao treino,
0o musculo se encontra superaquecido e mais volumoso. Seu volume se encontra
aumentado, em parte, devido aos inimeros catabolicos procedentes das combustdes,
realizadas durante o esfor¢o. A acidez local e outros fatores ligados as microlesdes
determinam a formagdo de zonas de mialgia, que provocam as conhecidas dores
musculares. Este estado de dor se prolonga de acordo com o estado de treinamento do
musculo e com ¢ esforgo realizado pelo mesmo, reduzindo as condigdes de ser submetido
a qualquer esforgo.

A massagem depletiva é importante entdo, pois favorecerd a corrente arterial, a
circulagdo venosa de retorno ¢ a circulagio linfatica (Dr. BOIX, 1959, p.60-61} e acelera o
processo de recuperagio do organismo como um todo (LUEDKE, 1979, p.200 apud
WEINECK, 1991, p.472). Ao favorecer essas correntes estd realizando uma verdadeira

“lavagem” muscular, eliminando a sensagdo de dor e dando ao atleta uma sensagdo de
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relaxamento mental e bem-estar. Para se obter esses efeitos devem ser utilizadas todos os
tipos de manobras e em todo o corpo. As manipulages deverdo ser lentas e profundas.

E importante ressaltar que a massagem nio deve ser feita logo apos a competigdo.
Neste momento o metabolismo muscular ainda esta em plena atividade e qualquer
manipula¢do neste momento pode ser perturbadora. Portanto, deve-se esperar em torno de
uma hora para que se normalize essa situacio de esforgo e entfio, a massagem, alcangara os
efeitos esperados (Dr. BOIX, 1959, p. 60-61; LUEDKE, 1979, p.200 apud WEINECK,
1991, p. 473).

A utilidade da massagem depletiva esta no alcance rapido da recuperacdo através
da restituigio passiva, propria do corpo. Para isso € importante um tratamento sutil, com
alisamentos, seguidos de amassamento muscular mais profundo, o que leva a uma rapida
diminuigdo do ténus muscular e a uma eliminagdo acelerada dos metabdlicos, devido a
maior circulagio (LUEDKE, 1979, p. 200 apud WEINECK, 1991, p.473).

Dr. Boix (1959, p. 60) denomina essa técnica de massagem depletiva ou de

repouso, Weineck (1991, p.472), por outro lado, a denomina de massagem regenerativa.

4.2.5. Massagem de intervalo

A massagem de intervalo é apenas citada por Dr. Boix (1959, p.6l), que a
considera uma técnica muito importante uma vez que ¢ realizada nos intervalos entre um
tempo e outro do jogo — quando o jogo é composto por mais de um tempo, como no

futebol.

Nesta técnica, o atleta deve se posicionar em decibito dorsal com os membros
inferiores um pouco elevados, formando um dnguio de 40 a 60 graus com o corpo. Essa
posi¢io, juntamente com manipulagdes realizadas com toques leves e ligeiros, ajuda no
descongestionamento muscular (alivio na concentragdo de toxinas catabolizadas) ¢

favorecem no rendimento muscular para os proximos tempos.

4 3. Aplicagdo da Massagem de Acordo com a Constituigdo Muscular dos

Atletas
Belzunce, em seu livro “Massaje em Los Desportos” (1959) classifica os atletas em
trés tipos fisicos diferentes: longilineos, brevilineos e normais. Essa divisdo é feita de

acordo com a constituigdo muscular do atleta.



C.M.U. Campos 57

Nos longilineos os didmetros longitudinais predominam sobre os transversos.
Sendo assim, esses desportistas possuem o5 membros alargados, com pouca massa
muscular, bastante elasticas, suaves e bem definidas.

Os brevilineos representam o oposto dos longilineos, ou seja, os didmetros
transversais predominam sobre os longitudinais. Qs individuos com essas caracteristicas
sdo fortes e “rechonchudos” e possuem um grande volume de massa muscular. Os atletas
brevilineos tém uma grande resisténcia ¢ poténcia € nunca se destacam por sua velocidade
e flexibilidade e, suas reagGes psicomotoras sdo tardias,

Por fim, os normais, que constituem o tipo intermediario - entre os fongilineos e os
brevilineos. Este tipo de estrutura é considerado a ideal para a pratica desportiva, pois
existe um equilibrio harmonico entre os distintos didmetros (longitudinais e transversais) ¢,
este equilibrio, se traduz também na harmonia das massas corporais ¢ das reagOes
psicomotoras.

Essas estruturas musculares devem ser levadas em consideragio para a execugio da
massagem ¢, a cada grupo, deve se aphcar a manobra que mais se adeque a seu biotipo.

Nos individuos longilineos devem predominar as manobras superficiais € suaves,
limitando bastante as manipulagdes a serem utilizadas. Devido ao seu elevado tdnus
simpatico as manipula¢des profundas deternmnam em tais individuos uma diminui¢io do
rendimento muscular. Sendo assim, as técnicas de friccdo suaves e superficiais devem
predominar sobre as de amassamento profundo.

A massagem é muito importante para a preparagdo muscular dos individuos
brevilineos, visto que estes sdo vitimas freqientes das rupturas das fibras musculares. As
manipulagdes a serem empregadas nesse caso serdo opostas as aplicadas nos longilineos.
Neste caso a massagem sera enérgica, profunda e prolongada, efetuando-se um
amassamento completo dos grupos musculares. As manipulagbes excitantes serdo de
grande utilidade para superar a fase de laténcia e para colocar o muisculo em condigdes de
responder com maior rapidez aos estimulos psicomotores.

Nos individuos normais, a massagem a ser aplicada serd eclética, ou seja, com
aplicagdo de diferentes técnicas com diferentes pressdes. E, neste caso, as manobras a
serem utilizadas dependerdo de outros fatores (condigbes musculares, intensidade dos

esforcos fisicos e modalidade praticada).
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4. 4. Aplicagoes Clinicas da Massagem

4.4.1. Aplicagdo da massagem nas lesGes desportivas

Toda lesdo traumatica significa um rompimento dos tecidos e de vasos, o que
provoca um hematoma. Nestes casos uma manipulagdo pode levar ao aumento da lesdo
tecidual e aumentar a hemorragia. Sendo assim, a Gnica medida que o massagista pode
tomar ¢ aplicar gelo no local e comprimir a parte lesionada.

Também ndo se deve aplicar a massagem durante o processo de cicatrizagio de
alguma lesdo. Mas, por outro lado, pode ser efetuada, apresentado resultados benéficos, em
outras partes lesionadas e nos musculos vizinhos, a fim de evitar uma atrofia e de reduzir o
periodo de repouso. Quando o processo de cicatrizag@o estiver completo, a massagem pode
resultar em beneficios, contribuindo com o aumento da circulagio, eliminando os edemas
residuais ¢ 0 aumento da aderéncia da pele na regido afetada (BELZUNCE, 1959, cap.7,
p.107, GUIRRO; GUIRRO, 2002, p.83).

4.4.2. aplicagdo da massagem profunda

Muitos profissionais da area de saude ainda consideram que a massagem tem um
efeito placebo. Mas, ha 40 anos esse pensamento vem mudando e, hoje, acredita-se que a
massagem pode ser usada na cura de lesdes e também como método eficaz no tratamento
de dores corporais.

Cyriax (1985, p. 270) diz que a efetiva massagem depende da unido do real
interesse do médico em dar o diagndstico exato e da técnica e capacidade do terapeuta em
saber usar, a partir desse diagnostico, a massagem.

A massagem é usada de diferentes modos, com diferentes propositos e apresenta
diferentes resultados. De acordo com Cyriax (1985, p. 271) os principais efeitos s3o
mecanicos e locais. Ele também admite que a massagem revigora, ativa a circulagfio e
aumenta o numero de globulos vermelhos, no entanto afirma que o exercicio fisico
também traz esses mesmos beneficios a uma pessoa que os pratique assiduamente.

Mas, por outro lado, admite que a massagem é boa no caso de pessoas que, por
algum motivo nfo podem andar, visto que esta ajuda no retorno venoso e na circulagio
linfatica.

Para este autor a massagem profunda é a mais importante técnica da massoterapia,

pois “penetra” nos tecidos mais profundos do orgamsmo. A massagem profunda deve ser
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usada sempre que houver uma estrutura interna lesionada; enquanto, a massagem

superficial ¢ utilizada em lesGes locais e superficiais. Segundo ele, a massagem superficial

€, 30 menos prazerosa, visto que ndo traz nenhum beneficio a0 tratamento de dores.

Ressalta que a massagem profunda so trara beneficios se bem aplicada, com a técnica

correta e no local exato da lesdo.

O autor ainda ressalta um importante fato sobre a massagem profunda: ela atua
sobre uma pequena area. Por um lado, é muito valioso, pois o trabalho sera concentrado
apenas no local lesionado e, pode-se obter um resultado mais rapido. Mas, por outro lado,
0 movimento realizado na massagem profunda € tdo localizado que, a0 menos que um
dedo atinja o local exato da lesdo e trabalhe nele adequadamente, o tratamento nio obtera
os resultados esperados.

Para que a reabilitagdo seja satisfatoria, € preciso que a técnica a ser utilizada seja
escothida de maneira correta e, para isso, € necessario fazer algumas consideracies, tais
como (CYRIAX, 1985, p. 271):

» movimento realizado pelo tecido/6rgdo danificado;

» a natureza € a situacdo da lesdo, ha quanto tempo ela se apresenta, os sintomas e os
sinais (para ver se ¢ uma lesio crdnica ou ndo);

» a direcdo em que a mobilidade do tecido precisa de restauragio e como assegurar a
melhor manipulag¢ao/técnica para tal les3o;,

» a massagem profunda causa uma reagdo local, provavelmente devido a liberagio das
histaminas e da hiperemia provocadas pela massagem ¢ que duram alguns minutos.
Essa hiperemia € benéfica, pois, confere um grau de analgesia que dura enquanto durar
a hiperemia.

Como conseqgiiéncia, o paciente tem sua dor dimunuida e, portanto, a estrutura
lesionada doi menos, porém permanece sensivel. Esse curto periodo de analgesia, causado

pela massagem, pode ser usado para submeter o paciente a outros tratamentos mais

mntensos (GUIRRO; GUIRRQ, 2002, p.88).

4.4 3. Aplicagdo da massagem profunda em ligamentos lesionados

Os ligamentos ligam dois ou mais 0ss0s € permitem que esses se movimentem.
Cada ligamento ¢ responsavel por um movimento exercido pela articulagdo e, essa
mobilidade deve ser mantida e restaurada apos uma lesdo. Casos de edema nas articulagdes

tém sido tratado com deslizamento localizado nos ligamentos. O proposito dessa atitude é
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o de dispersar o sangue a fim de movimentar o ligamento para atenuar a dor e facilitar os
movimentos posteriormente.

Depois dessa etapa sdo realizados movimentos passivos e ativos e entio o
deslizamento passa a ser desnecessario e mais atengio ¢ dada a fricglo e aos exercicios
recuperativos (fisioterapia).

Se a massagem profunda for realizada de maneira correta o paciente que tem uma
lesdo articular, como, por exemplo, nos ligamentos do joelho, apresentara uma melhora
mais rapida e efetiva Uma lesdo severa no ligamento medial do joelho impede o
movimento de flexdo do joelho a 90°. Se, neste caso for realizado o deslizamento, o
ligamento lesionado podera, com limites, realizar seus movimentos, evitando um trauma
maior.

Nao importa o tecido que estd sendo massageado, o importante € massagear a drea
lesionada. Para tanto, e ainda utilizando o exercicio anterior, além do deslizamento deve-se
estender o joelho o maximo possivel e, realizar neste a massagem com movimentos
transversos. Em seguida, o joelho deve ser flexionado o maximo que o atleta suportar e,
entdo, nesta posicdo massagea-lo novamente de maneira transversal. Este simples
tratamento, a massagem, causa um enorme alivio na dor, no entanto, € tdo pouco usado

(CYRIAX, 1985, p.274).

4.4 4. Aplicagdo da massagem profunda em tenddes lesionados

Em tenddes com inflamagio, ou seja, com tendinite, a massagem profunda ndo tem
uma agdo muito clara ainda. Depois de uma inflamagio no tenddo, os movimentos
realizados pela massagem, quando bem sucedidos, acabam com o foco de dor, visto que
esses movimentos atuam na inser¢io do tend3o no 0sso.

A massagem profunda transversa € um dos tnicos métodos conhecidos e utilizados
nas tendinites e, tem mostrado excelentes resultados quando aplicada nos ombros, joelhos,
calcanhares, cotovelos e quadnl. Muitos pacientes que sofiem dessa doenga ha anos tém
sentido alivios devido as sessDes de massagem (CYRIAX, 1985, p.276; GUIRRO;
GUIRRO, 2002, p.89).
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4.4.5. Outras aplicagées clinicas da massagem

Segundo Cyriax (1985) e Guirro e Guirro {2002), podemos observar outras

importantes aplicagdes da massagem:

>

hrd

Insénia e psiconeuroses: um deslizamento brando e suave provoca um

efeito calmante, sedante, ajudando no combate a insénia,

Bronquites e abcessos_ pulmonares: uma massagem que contenha a

percussio palmar e palmodigital, vibragdes, fricgdo e uma drenagem dorsal,
ajuda no deslocamento do muco existente nos bronquios. Essa técnica é
muito utilizada com pacientes que tenha doengas pulmonares ou entio em
preé-operatorios. Antes da massagem ser realizada, a area infectada deve ser
identificada através de uma radiografia. Para a realizagio do tratamento o
paciente € colocado em um prancha, com uma elevagio de 45° a 60°% a
cabeca do paciente deve ficar posicionada na parte mais baixa da prancha.
Em seguida executa-se a percussdo, principalmente na area afetada (dorsal
ou lateral), e depois uma vibra¢@o localizada A vibraco deve ser executada
juntamente com expiragdes forgadas do paciente. No momento da vibragao,
o paciente deve expirar fortemente, a fim e expectorar todo o muco presente

em seu pulmio;

Asma e pos-operatorios: a vibragio € a manobra mais utilizada quando se

trata de asmas e de pos-operatorios. O terapeuta deve ajustar a postura do
paciente e entdo aplicar a massagem, de manetra calma e gentil, alternando
a pressdo realizando-as na mesma velocidade da respiracdo do paciente. A
expiragdo deve ser assistida, pois, a methora da aeragio o pulmio favorece
a prevengdo de um edema pulmonar pos-operatorio,

Sinusite crénica: uma pessoa com sinusite cronica produz muito pus e,

também, mutto muco na regio nasal. Uma massagem nessa area,
comecgando na regido mais dolonda, normalmente proxima aos othos e,
atingindo até a asa do nariz, ajuda a aliviar a pressdo e também a expectorar
0 MUuCco € o pus;

Obesidade: o tecido adiposo se encontra logo abaixo de pele, dentro de uma
“capsula”. Se esta se rompe a gordura se espalhara por todos os tecidos e

causara inchagos, assim como um ganglio quando “estoura”. Um paciente
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que busca a redugdo de tecido adiposo,deve procurar por uma massagem
mais intensa. A massagem rotineira € a profunda quase ndo surtem efeito,

Doengas e paralisias cerebrais: 0 amassamento e o afagamento da regido

lesionada é muito utilizado para manter os musculos “ativos” e evitar a
atrofia dos mesmos, em pessoas que tem seus membros imobilizados ou
paralisados por algum motivo. Pollock et al. (1950 apud CYRIAX, 1985,
p.282) realizou uma experiéncia na qual rompeu o nervo ciatico de gatos e,
em seguida realizou nestes a massagem e movimentos passivos. Entdo,
notou que essas técnicas ajudaram a retardar o aparecimento da contratura
muscular pos-operatoria existentes nesses casos. Por outro lado, Hartman e
Blatz (1919 apud CYRIAX, 1985, p. 282) fizeram 0 mesmo experimento ¢
acharam que a massagem por si sé ndo traz resultados qualitativos.
Provavelmente, os beneficios no primeiro caso n3o sejam atribuidos a
massagem, mas sim a0s movimentos passivos. A massagem deve ainda ter
contribuido para o efeito encontrado por Pollock e colaboradores (1950),
pois ela ativa a circulagdo sangiinea, bem como a linfitica e o retorno
venoso €, desta forma, nutre o musculo, evitando uma atrofia e, naquele
caso, a contratura,

Varizes: a massagem como tratamento para as varizes foi colocada em
pratica em 1923, na Dinamarca, por Bisgaard (apud CYRIAX, 1985, p.
283). Os cwidados para esse tratamento s3o o controle dos edemas e a
ativagdo da circulagio da linfa ¢ do sangue no local afetado. Em seguida,
para a realizagdo das manobras, o paciente deve se posicionar com 0s
membros inferiores elevados uns 60° acuma da linha do quadril. As
manobras a serem realizadas sdo profundas e, nestes casos se usa
principalmente o amassamento. As areas mais afetadas devem ainda receber

um tratamento mais especializado, a ser aplicado por um médico.

4.5. Contra-indicagoes para a Massagem

A utilizagdo da massagem é uma medida significativa para otimizar 0s processos

de recuperacio do atleta apés atividades intensas (WEINECK, 1991, p. 473). No entanto,

existem casos em que ela ndo deve ser utilizada:
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>

v

em lesOes recentes e ferimentos; a utilizagio prematura da massagem pode
piorar o estado da ledio ou retardar a cura (WEINECK, 1991, p. 473),
hemorragias (WEINECK, 1991, p. 473);

inflamacdes de orgaos e inflamagdes venosas (WEINECK, 1991, p. 473);
doencas de pele (WEINECK, 1991, p. 473; NOGUEIRA, 1981, p. 87,
KNAPP, 1986, p.400);

se houver febre ou qualquer outra enfermidade (NOGUEIRA, 1981, p. 87);

» massagem no ventre, caso o apéndice esteja inflamado (NOGUEIRA, 1981,

Y vV ¥V v

Y v

v

p. 87);

logo apos as refeigoes (NOGUEIRA, 1981, p. 87);

artrite e arterosclerose (NOGUEIRA, 1981, p. 87, CYRIAX, 1985, p. 285);
bursite (CYRIAX, 1985, p. 285);

infecgBes, pela probabilidade dela se disseminar (CYRIAX, 1985, p. 285;
KNAPP. 1986, p.400);

tumores (KNAPP, 1986, p.400);

calcificagdo das estruturas (CYRIAX, 1985, p. 285);

flebite e tromboflebite (KNAPP, 1986, p.400, CYRIAX, 1985, p. 285).



CAPITULO V

Relatos de casos
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5. Relatos de Casos

5.1. Questionario aplicado aos massagistas

Questdes gerais:

A2

Formac&o profissional;

Tempo de atuagdo na area;

A%

Equipes em que atua;

v

Outras atuagoes (fora do esporte);

Y

Conhecimentos de massagem:
» Como atua, como utiiza a massagem, quais técnicas aplica, utiliza acles
complementares?
» Conhece os efeitos biologicos da massagem?
» Como relaciona efeitos e beneficios da massagem? Na reabilitagio,
recuperacio e preparagdo competitiva,
» Como vé esta agdo no desporto competitivo?

» Qual conhecimento desta técnica em outros clubes ¢ modalidades.

5.2. Relatos dos casos

» Entrevistado 1: massagista profissional, trabalha no Clube Fonte Sdo Paulo, com
massagem relaxante e desintoxicante, atendendo os associados ¢ os atletas do clube
(atletas de voleil, principalmente). Tem segundo grau completo e fez curso de
massagem na cidade de Campinas com Laércio Martinez, ha 38 anos, quando
comegou a trabalhar na area. Ja trabalhou com massagem desportiva em Rio Preto -
SP, no time de futebol América, por dez anos. Neste trabalho utilizava, além da
massagem, contrastes (frio/quente), calores e trabalhava especificamente com as
lesdes; pouco atuava na preparagdo e relaxamento muscular. Ele acredita que a
massagem ajuda na reabilitagdo ¢ na recuperacgio de lesdes. Mas, acredita que 30%
dessa recuperagdo é devido ao fator psicologico e diz que a massagem colabora
muito com esse lado, visto que relaxa e acalma a mente. Segundo © entrevistado, a

massagem € desintoxicante - pois ativa a circulagdo -, e pode ser relaxante ou
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estimulante, dependendo do toque que for utilizado. Ele ainda diz que a massagem
desportiva deve ser aplicada antes ¢ depots de uma competi¢io ou de um treino —
antes porque prepara o musculo, ativando a circulagdo, ou seja, pré-aquecendo o
muscuio e, depois porque por a massagem ser desintoxicante ajuda a retirar mais
rapidamente os residuos toxicos produzidos pelo musculo durante o esforgo. Ele
sempre trabathou com a massagem desintoxicante e relaxante, e acha que, hoje em
dia, existem mais recursos e técnicas aprimoradas para se trabalhar com a
massagem desportiva e que, para este frabalho, deve-se fer um grande

conhecimento teérico das técnicas da massagem e do esporte em questao.

»> Entrevistado 2: massagista profissional, formado em fisioterapia na Universidade
de Santos, trabalha no Corinthians Futebol Clube, com o time de juniores. O
conhecimento de massagem foi adquirido durante a faculdade e depois com a
pratica. Trabalha com massagem ha sete anos. Ja atuou em times de futebol
amadores de Santos € em times da segunda divisdo, até chegar ao Connthians. Ele
trabalha com a massagem relaxante, estimulante, com um pouco de drenagem
linfatica (massagem desintoxicante) e com a massagem desportiva. A massagem
relaxante normalmente ele utiliza depois dos treinos ou jogos, a estimulante antes
dos treinos ou jogos, a massagem desportiva se caracteriza pelas técnicas
utilizadas, seja no relaxamento ou na estimulagdo, existern técnicas corretas a
serem utilizadas para cada desporto ¢ para cada fase. A drenagem linfatica ¢
utilizada quando o atleta sente uma dor muscular muito forte apds esforgo intenso,
pois ela ajuda a retirar mais rapido as toxinas do corpo. Acredita que a massagem
ajuda na reabilitagdo e na recuperagdo dos muisculos lesionados, pois atua na
circulagdo, ativando-a e, assim sendo, fornece mais oxigénio ao musculo, que tem
entdo uma capacidade de recuperagio mais rapida. No entanto, ele diz que essa
melhora ¢ mais rapida quando aplicada junto com técnicas fisioterapicas: calor,
contraste, fisioterapia, ¢ outras. Ja trabathou em clinicas de fisioterapia durante a

faculdade, mas sempre se direcionou para a area de esportes.

» Entrevistada 3: massagista profissional, trabalha em um clube de Campinas e

também com atendimentos particulares — trabalha em conjunto com um cirurgido
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plastico, com massagem estética, reflexoterapia, do-in, shiatsu, drenagem linfatica
e massagem ayurvédica. E formada por um curso técnico em terapia de medicina
onental e ja trabalha com massagem hi dez anos. Ja trabalhou com atletas de
equipes do referido clube, nas modalidades de natagdo, futebol, ténis, entre outros.
Refere que a massagem ajuda 100% na recuperagio seja devido a alguma lesdo
desportiva, seja devido a um edema provocado por uma cirurgia. No caso de um
edema, ela utiliza a drenagem linfatica, pois essa técnica ajuda a linfa a fluir
melhor, retirando as causas do edema. No desporto a massagem ajuda na
recuperagio e reabilitagio de lesdes, no entanto, ela acredita que para que a
recuperagdo seja mais rapida e eficiente, o atleta deve também ter um
acompanhamento fisioterapico especifico. De acordo com a entrevistada, a resposta
dada pela massagem é 50% orgéanica ¢ 50% psicologica, pois ela acalma e deixa a
pessoa que recebeu mais auto-confiante, ajudando assim na recuperacdo de lesdes.
No desporto, acredita que a massagem deve ser diferenciada, dependendo do
periodo em que ¢ aplicada. Se for utilizada antes do treino ou competigdo, deve se
utilizar a massagem preparatoria, a fim de ativar a circulagfo, aquecer o musculo e
aliviar possiveis dores do atleta, principalmente lombares. J4, depois do treino ou
da competi¢io, deve ser utilizada a técnica calmante, para propiciar ao atleta um
relaxamento e para que este fique sem dores musculares ou, para que estas sejam

minimizadas apoés esforgo intenso.
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Consideragdes finais

Este estudo objetivou levantarmos algumas das publicagbes sobre a massagem e
sua aplicacdo no desporto. Durante a analise do material levantado, constatamos uma certa
dificuldade, escassez e faita de atualizagdo nas publicacdes sobre o assunto. No entanto,
observou-se que a massagem € um recurso muito importante a ser utilizado dentro dos
esportes, pois além de relaxar a pessoa que a recebe, ela tem efeitos especificos sobre o
organismo como um todo e, também, sobre a musculatura trabalhada nos determinados
desportos, ajudando a remover as toxinas acumuladas ao longo do esfor¢o ou na
preparagdo muscular para este. Mostramos também que a massagem ajuda na recuperagio
de lesdes e tem importante efeito na reabilitaciio, principalmente quando aliada a
fisioterapia especializada.

Por outro [ado, este levantamento mostrou que a massagem deve ser aplicada de
maneira correta, obedecendo um sentido e uma técnica, pois a utilizada para a estimulagio
¢ diferente da aplicada para o relaxamento. Sendo assim, como ja foi dito anteriormente no
texto, o massagista deve ter um conhecimento profundo de anatomia, fisiologia, do esporte
com o qual trabalha e das técnicas de massagem, a fim de trazer beneficios ao atleta.

Diante do exposto ao longo do texto, podemos concluir que a massagem é um
recurso eficaz aplicavel e complementar as a¢des comuns no esporte, e que, de certa
forma, deveria receber mais atengdo nos estudos da educagdo fisica, visto os inumeros

beneficios relatados e que estdo associados ao desempenho esportivo.
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