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RESUMO

Introducéo: Durante a pratica de esportes e exercicios fisicos, a musculatura exerce forcas
contra a fascia, gerando alguns comprometimentos na capacidade elastica, na mobilidade e no
tensionamento muscular. Visando a melhora destes comprometimentos no atleta, a técnica de
liberacdo miofascial age aumentando o fluxo sanguineo, gerando uma nova organizacdo
miofascial e trazendo alivio das dores musculares e diminuicdo da rigidez provocada pelo
treinamento fisico. Objetivos: sintetizar as pesquisas publicadas na literatura de 2015 a julho
de 2021, relatando os efeitos da liberacdo miofascial em atletas. Especificamente, identificar a
quais modalidades esportivas pertenciam os atletas estudados, os tipos de manipulacGes
musculoesqueléticas, o tempo de aplicacdo e os resultados atingidos com a liberagdo miofascial.
Meétodos: revisdo integrativa, com pesquisa realizada nas bases de dados Pubmed, PEDro e
BVS para responder a pergunta de pesquisa: “Quais os efeitos da libera¢cdo miofascial em
atletas?”. Resultados: a pesquisa nas bases de dados encontrou 277 resultados. Destes, foram
selecionados para esta revisdo 7 artigos, por responderem as objetivos e pergunta da pesquisa.
A maioria dos estudos objetivou trazer os efeitos da liberacdo miofascial em relacdo a
mobilidade e a dor, obtendo resultados positivos para os desfechos estudados, isolada ou em
associagdo com outras técnicas. Concluséo: nos estudos identificados, a liberagdo miofascial
se mostrou efetiva, aplicada de forma isolada ou em associagdo com outras técnicas, em relacdo
a diminuicdo da dor, flexibilidade e ganho de mobilidade articular em todas as técnicas
utilizadas, aléem de ter uma boa resposta a forca de contracdo e recrutamento de fibras

musculares.

Descritores: Manipula¢6es Musculoesqueléticas, Atletas, Dor Muscular.



ABSTRACT

Introduction: In sports practice and physical exercise, muscles exert forces against the fascia,
produce some changes in elastic capacity, mobility and muscle tension. To improve these
changes in athletes, the myofascial release technique increases blood flow, generating a new
myofascial organization, reducing muscle pain and decreasing the stiffness caused by physical
training. Objectives: to synthesize the researches from 2015 to July 2021, reporting the effects
of myofascial release in athletes. Specifically, to identify which sports the studied athletes
played, the types of musculoskeletal manipulations, the time of application, and the results
achieved with myofascial release. Methods: integrative review. The publications were
searched in Pubmed, PEDro and BVS databases to answer the research question: "What are the
effects of myofascial release on athletes?”. Results: 277 results were found in the consulted
databases. 7 articles met the inclusion and exclusion criteria and were selected for review. Most
of the studies aimed to show the effects of myofascial release on mobility and pain, with
positive results for the outcomes studied, alone or in association with other techniques.
Conclusion: in the identified studies, myofascial release proved to be effective, applied alone
or in association with other techniques, improving pain, flexibility and joint mobility in all the
techniques used. There was also a good response in the strength of contraction and recruitment

of muscle fibers.

Keywords: Musculoskeletal Manipulations, Athletes, Muscle Pain.
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RESUMO

Introducdo: Durante a pratica de esportes e exercicios fisicos, a musculatura exerce forgas
contra a fascia, gerando alguns comprometimentos na capacidade elastica, na mobilidade e no
tensionamento muscular. Visando a melhora destes comprometimentos no atleta, a técnica de
liberacdo miofascial age aumentando o fluxo sanguineo, gerando uma nova organizacdo
miofascial e trazendo alivio das dores musculares e diminuicdo da rigidez provocada pelo
treinamento fisico. Objetivos: sintetizar as pesquisas publicadas na literatura de 2015 a julho
de 2021, relatando os efeitos da liberacdo miofascial em atletas. Especificamente, identificar a
quais modalidades esportivas pertenciam os atletas estudados, os tipos de manipulacGes
musculoesqueléticas, o tempo de aplicacdo e os resultados atingidos com a liberacdo miofascial.
Métodos: revisao integrativa, com pesquisa realizada nas bases de dados Pubmed, PEDro e
BVS para responder a pergunta de pesquisa: “Quais os efeitos da liberagdo miofascial em
atletas?”. Resultados: a pesquisa nas bases de dados encontrou 277 resultados. Destes, foram
selecionados para esta revisdo 7 artigos, por responderem as objetivos e pergunta da pesquisa.
A maioria dos estudos objetivou trazer os efeitos da liberacdo miofascial em relacdo a
mobilidade e a dor, obtendo resultados positivos para os desfechos estudados, isolada ou em
associagdo com outras técnicas. Concluséo: nos estudos identificados, a liberagdo miofascial
se mostrou efetiva, aplicada de forma isolada ou em associa¢do com outras técnicas, em relacdo
a diminuigdo da dor, flexibilidade e ganho de mobilidade articular em todas as técnicas
utilizadas, além de ter uma boa resposta a forca de contracdo e recrutamento de fibras
musculares.

Palavras-chaves: Manipulagdes Musculoesqueléticas, Dor Muscular, Atletas.



1 INTRODUCAO

O treinamento fisico pode ser compreendido como aperfeicoamento fisico, nos seus
aspectos morfologicos e funcionais, impactando diretamente sobre a capacidade de execucao
de tarefas que envolvam demandas motoras, sejam elas esportivas ou ndo. Seu principal
objetivo é trabalhar a musculatura, melhorando aptiddes fisicas como forca, resisténcia e
flexibilidade®.

Durante a pratica de exercicios, os musculos exercem forcas sobre a fascia, podendo
gerar comprometimento da sua capacidade elastica, restringindo a capacidade de realizacdo de
movimentos com grandes amplitude e flexibilidade, tendo como consequéncias tensdes e dores
miofasciais devido ao alto esforco, podendo também resultar em dor?2.

Como estratégia de prevenir esses comprometimentos musculares no atleta, e visando
um melhor desempenho, estratégias fisioterapéuticas envolvendo alongamentos, acupuntura,
agulhamento a seco, crioterapia, contraste e liberacdo miofascial vém sendo utilizadas eficacia
para os atletas®34,

A liberacdo miofascial trabalha gerando aumento do fluxo sanguineo, com posterior
reducdo de edema e dor, gerando uma nova organizagdo miofascial e alivio das dores
musculares, trazendo como beneficio a diminui¢do da rigidez provocada pelo treinamento fisico
e permitindo a modulacdo do tébnus muscular, sendo positiva para acelerar o processo de
recuperacao pos treino>4,

As técnicas de liberacdo miofascial sdo aplicadas com o objetivo de melhorar a dor,
aumentar a amplitude de movimento articular, proporcionando também aumento da circulagédo
local e relaxamento dos musculos com contraturas, levando a um melhor desempenho na
execucdo das atividades de vida diaria e em gestos esportivos!?°,

Considerando a diversidade de fatores que podem influenciar o desempenho dos atletas
e suas decorréncias na vida deste publico e, diante do potencial terapéutico das técnicas de
liberacdo miofascial, julgou-se oportuno identificar e agrupar as informacdes sobre os efeitos
sob a forma de uma revisao integrativa. O objetivo deste trabalho foi sintetizar as pesquisas
publicadas na literatura desde 2015 a julho de 2021, e relatar os efeitos da liberagdo miofascial
em atletas. Especificamente, identificar a quais modalidades esportivas pertenciam os atletas

estudados, os tipos de manipulages musculoesqueléticas, e o tempo de aplicacéo.
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2 MATERIAL E METODOS

Trata-se de uma revisao integrativa de literatura. Para elaborar a pesquisa, seguimos seis
etapas, sendo elas: | - a identificacdo do tema e selecdo da hipdtese ou questdo de pesquisa; Il
- estabelecimento de critérios para inclusdo e exclusdo de estudos/amostragem ou busca na
literatura; 11l - definicho das informagbes a serem extraidas dos estudos
selecionados/categorizacéo dos estudos; IV - avaliacdo dos estudos incluidos; V - interpretacédo
dos resultados; VI - e apresentacdo da revisdo/sintese do conhecimento®. Assim, foi possivel
elaborar a pergunta de pesquisa, delimitada: “Quais os efeitos da liberagdo miofascial em
atletas?”, permitindo a identificacdo das palavras-chave que por fim auxiliaram na pesquisa e
localizacdo de estudos relevantes.

A busca dos dados ocorreu entre os meses de janeiro a julho de 2021, nas bases:
Biblioteca Virtual em Saude (BVS), PUBMED e Physiotherapy Evidence Database (PEDro),
com as palavras-chave: Manipulagdes Musculoesqueléticas/“Musculoskeletal Manipulations”,
Atletas/“Athletes” ¢ Dor Muscular/“Muscle Pain” ¢ suas combinagoes.

Objetivando minimizar a perda de dados relevantes da literatura, foi feita ainda a busca
com as expressoes “Libera¢ao Miofascial” e seu correspondente na lingua inglesa - “Myofascial
Release” — mesmo que estas ndo estejam no rol de descritores Decs ou Mesh.

Como critérios de inclusdo, deu-se artigos que aplicassem como intervencgao as técnicas
de liberacdo miofascial em atletas amadores ou profissionais, de ambos 0s sexos e de qualquer
faixa etéria.

Foram excluidos artigos de revisdo, publicacdes anteriores a 2015, textos incompletos,
e, aqueles que ndo respondessem a pergunta de pesquisa.

Os artigos foram selecionados conforme as etapas que seguem: foram identificados
todos os artigos encontrados nas bases de dados, posteriormente realizado um refinamento da
pesquisa, sendo excluidos todos os artigos duplicados. Apds o procedimento de exclusdo dos
artigos duplicados ocorreu uma selecdo por titulo e resumo, obedecendo aos critérios de
inclusédo e excluséo estabelecidos, e, por fim, a leitura na integra dos artigos selecionados que

responderam a questdo da pesquisa.

3 RESULTADOS

Por meio das pesquisas nas bases de dados foram encontrados um total de 277 artigos.

Destes, 7 artigos foram incluidos neste trabalho de revisdo, por descreverem os efeitos e
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resultados da liberacdo miofascial em atletas. Envolveram um total de 204 participantes, e o
tipo de esporte variou entre futebol’8, ciclismo®, fisiculturismo'?, atletismo!!, basquete?,
softbol! e beisebol*!. Na figura 1 encontra-se a representagdo do fluxograma com a selegdo dos
estudos. As caracteristicas dos estudos estdo incluidas no Quadro 1.

Figura 1 - Fluxograma do processo de inclusdo dos artigos na revisao integrativa
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De acordo com os dados do Quadro 1, observou-se que os estudos foram realizados com
atletas de ambos os sexos, com idade entre 18 e 35 anos, utilizando a liberagdo miofascial
manual, a mobilizagéo de tecidos moles assistida por instrumento (IASTM), a auto liberacdo

miofascial (SMR) e técnicas de massagem chinesa.
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Os artigos selecionados analisaram os efeitos da liberagdo miofascial em relagéo a dor
nos atletas, a flexibilidade e amplitude de movimento, a capacidade de contracdo muscular, ao

pico de forca e alongamento dos fusos musculares.
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Quadro 1 - Caracteristicas metodoldgicas dos estudos incluidos

Autor e Ano

Desenho de
Estudo

Amostra

Intervencéo

Resultados

Kargarfard M. e
col. 2016%°

Aleatorizado
controlado.

N= 30 fisiculturistas
masculinos.

G1: grupo intervencdo com massagem caracterizadas
como técnicas ocidentais de effleurage, petrissage e
vibracdo. G2: grupo controle, aplicado os testes, mas
sem intervencéo terapéutica.

G1 obteve reducéo da dor fisica 24 horas ap6s a massagem. Os
niveis percebidos de dor, agilidade, torque e desempenho de salto
vertical de fisiculturistas indicaram uma melhora significativa.
Também sugeriu-se que a massagem pode auxiliar na recuperacéo
de atletas e melhorar desempenho. Enquanto G2 permaneceu com
0s mesmos resultados, sem melhoras.

Navot e Kalichman.

2016°

Relato de caso.

N= 1 ciclista com idade de
35 anos.

PFFM associada a exercicios de estabilizacéo e
mobilidade do quadril.

Houve diferenca apreciavel imediata a realizacdo na articulagéo do
quadril em relacdo a amplitude de movimento, e o assoalho pélvico
obteve melhor fungdo muscular tanto no recrutamento ativo quanto
na contragdo prévia.

Tak I. etal. 20177

Série de casos.

N= 34 jogadores de
futebol.

Terapia manual associada a alongamento ativo.

O estudo mostrou que a manipulagdo manual e alongamento no
musculo adutor sdo promissores em termos de retorno em esportes,
reducéo de dor e melhora clinica no futebol em jogadores com dor
na virilha a longo prazo.

Rey E. et al. 20178

Ensaio clinico
aleatorizado
controlado.

N= 18 jogadores de futebol
profissional.

G1: autoliberagdo com FR.
G2: intervencdo com mobilizagéo passiva.

Os exercicios de liberagdo miofascial com rolo de espuma se
mostraram Uteis para reduzir a percepgao de dor muscular e acelerar
o0 tempo de recuperacéo, bem como desempenho anaerébio 24
horas apds um futebol intenso.

Kim DH et al. Aleatorizado N= 45 participantes com G1: FNP associado a HR. G2: SCS e G3: IASTM. A técnica IASTM teve melhores resultados no pico de forga do
2018% controlado. encurtamento dos quadriceps, na relagdo de equilibrio relacionada a articulagéo do
isquiotibiais. joelho, a rigidez passiva e limiar de dor em relagéo as técnicas
profissionais de RH e SCS.
Warren Al et al. Piloto N= 17 atletas com tenséo G1: descompressdo miofascial com ventosa G1 e G2 obtiveram melhora na flexibilidade com vantagem para o
2020 aleatorizado e/ou sintomas de rigidez, associado a mobilizacéo ativa. G2: tratamento segundo. Em Relacdo a ADM, o G1 obteve resultados
controlado. dor, diminuicdo da forcae | térmico associado a liberagdo miofascial com rolo. significativamente melhores, além de melhor percepg¢éo de forca e
da flexibilidade em flexibilidade.
isquiotibiais.
Stroiney A. et al. Experimental e | N= 49 atletas G1: intervencdo de IASTM. O uso de SMR antes do exercicio melhorou desempenho de salto

20201

observacional.

universitarios.

G2: SMR.

vertical. A IASTM ndo teve efeitos sobre o salto vertical. No
desempenho de sprint de 40 jardas, ambos 0s grupos ndo mostraram
melhoras no desempenho.

Legenda: facilitagdo neuromuscular proprioceptiva (FNP); sustentar-relaxar (RH); estiramento e contra estiramento (SCS); mobilizacdo de tecidos moles assistida por instrumento (IASTM);
massagem de fricgdo profunda (DFM); rolamento de espuma (FR); descompressao miofascial (MFD); autoliberagdo miofascial (SMR); Mobilizagao Fascial do Assoalho Pélvico (PFFM); amplitude
de movimento (ADM));



https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/?term=Navot+S&cauthor_id=27634085
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/?term=Kalichman+L&cauthor_id=27634085

4 DISCUSSAO

A liberagdo miofascial & uma técnica semelhante as demais técnicas de terapia manual,
realizada por profissionais da &area da salde, utilizando das méos, cotovelos, dedos e
instrumentos especificos!*. Tem como finalidade diminuir adesdes apOs estresse mecanico,
liberar tensGes do musculo e da fascia, aumentando a circulacéo local, reduzindo dor e espasmo,
dentre outros beneficios, possibilitando o retorno da funcionalidade das redes fasciais***°.

Esta técnica tem sido descrita como uma alterativa interessante no meio esportivo para
a recuperagdo muscular e para a preparagdo ou aquecimento no pré e pos treino'®81’. Ela exerce
uma pressdo nos tecidos moles, realinhando e promovendo rea¢fes quimicas, com posterior
reajustes mecanicos, estruturais e bioquimicos nos musculos, permitindo que deslizem mais
facilmente entre si, colaborando para a eficiéncia dos movimentos-18°,

Dentre as técnicas para liberacdo miofascial, temos a IASTM e a SMR. A IASTM vem
sendo utilizada para localizar e tratar restrigdes de tecidos moles atraves da aplicacdo por um
fisioterapeuta. Essa técnica produz uma resposta inflamatdria local, e altera as conformacdes
cicatriciais, reduzindo a inflamacdo presente em musculos com restricdo de movimento,
independente da regifo?%!8. Ja a auto liberagdo miofascial caracteriza-se pelo individuo realizar
uma pressdo sobre a fascia, utilizando seu peso corporal ou algum dispositivo. Isso leva a um
aumento do fluxo sanguineo na regido estimulada, melhorando a capacidade de deslizamentos
destes tecidos e a melhora da amplitude de movimento?:16,

As intervencdes identificadas consistiram em aplicacdo da liberacdo miofascial isolada
ou combinada a outras técnicas como alongamento ativo, crioterapia e mobilizacéo articular.
Os estudos relataram bons resultados em relacdo a percepc¢édo e diminuicdo da dor, amplitude
de movimento e melhora da flexibilidade. Quanto ao tempo de intervencédo, as aplicagdes
variaram entre o tempo minimo de 1 minuto, e maximo de 30 minutos.

Relacionado ao alongamento e flexibilidade, Warren et al*®* compararam a
descompressao miofascial (MDF), também chamada de terapia de cupping, em relacdo a auto
SMR. O estudo envolveu o posicionamento estatico e dindmico de ventosas ao longo dos
isquiotibiais, onde o dinamico, realizado com flexdo ativa mostrou melhores resultados, com
melhora na flexibilidade e alongamento dos isquiotibiais apds a intervencdo. Também
utilizaram tratamento térmico associado a mobilizacdo com rolo de espuma por toda area
tensionada, onde houve ganho de alongamento do grupo muscular em questéo e diminuicéo do

nivel de dor. Todas as intervengdes foram benéficas na flexibilidade, porém, a terapia de
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descompressdo miofascial associada ao calor parece ter melhores resultados do que as demais
técnicas.

Em relagio a dor, Tak et al” em uma série de casos composta por 34 jogadores de futebol
dos Paises Baixos, mostrou que a manipulagdo manual do muasculo adutor através de
movimentos de friccdo e deslizamentos profundos parecem ser promissores na reducdo de dor
e melhora da percepcdo do movimento.

Kargarfard et al'® relataram através de um estudo randomizado com 30 fisiculturistas
do sexo masculino, que a partir das técnicas de massagem effleurage — técnica utilizada para
aquecimento ou finalizar a massagem, liberando os tecidos e linfas?* —, petrissage — técnica de
amassamento utilizada para alongar os tecidos, suavizar a fascia e remover aderéncias®! —, e
vibracdo — técnica realizada através de tremores, em direcdo linear, para aumentar a circulacédo
e facilitar o relaxamento muscular?* —, aplicadas por trinta minutos, houve melhora expressiva
na percepcao dos niveis de dor e reducéo ap6s a aplicacdo do tratamento, e sugeriu-se que é um
meio eficaz para a recuperagdo pos fadiga e lesdes musculares.

Em um relato de caso® realizado em um ciclista com quadro algico em abdutores do
quadril utilizou da mobilizacdo manual através no movimento de pingcamento e deslizamento
associado a desativacdo de pontos gatilho na regido pélvica e quadril, também utilizaram
exercicios ativos para mobilidade, no qual o paciente realizava em sua casa, € ap6s uma Unica
sessdo houve melhora na amplitude de movimento e na dor, e apds duas sessées ndo houve
relatos de dor, além de que obteve retorno total ao esporte, sem restricGes.

Ja Kim et al*2, em um estudo controlado e aleatorizado composto por 45 participantes
com encurtamento de isquiotibiais, avaliaram os efeitos da IASTM na forca, rigidez passiva da
articulacdo do joelho e no limiar de dor de isquiotibiais, e notou-se melhora no pico de forca de
um grupo muscular especifico, sendo mais benéfico que técnicas como facilitacdo
neuromuscular proprioceptiva (FNP), sustentar-relaxar (HR) e estiramento e contra estiramento
(SCS), além de melhorar o pico de forca do quadriceps, obtiveram ganhos no equilibrio
relacionado a articulacdo do joelho, na diminuicdo da rigidez passiva e no limiar de dor
comparado as demais técnicas.

Outro estudo! comparou os efeitos da IASTM e da SMR em corredores, em relagdo ao
desempenho do salto vertical e no sprint de 40 jardas (36,57 metros) antes do exercicio, e
sugeriu que ambos ndo alteram o desempenho dos atletas.

Os relatos mostrados neste estudo literario apontaram que a liberagdo miofascial

manual, a autoliberacdo e a IASTM parecem trazer ganhos no desempenho muscular em relacéo

18



a recuperacéo pos treino, onde houve ganhos em mobilidade, flexibilidade e alivio de dor 81118,
No pré-treino, ndo foram encontrados dados promissores ou que modifiquem o padrdo e

qualidade do esporte realizado.

5 CONCLUSAO

De modo geral, nos estudos identificados, a liberacdo miofascial se mostrou efetiva,
aplicada de forma isolada ou em associacdo com outras técnicas, em relacdo a diminuicéo da
dor, flexibilidade e ganho de mobilidade articular em todas as técnicas utilizadas, além de ter
uma boa resposta a forca de contracdo e recrutamento de fibras musculares. S&o necessarias
mais pesquisas com que avaliem de forma isolada os efeitos da liberacdo miofascial em atletas.

Como limitacGes, o numero de publicacdes é pequeno e/ou com desenho metodoldgico
gue ndo permite a verificacdo dos efeitos do tratamento — estudos sem controle, tamanho
amostral pequeno, tempos de aplicacdo dispares, com associacdo de terapéuticas — o que ndo
permite, nesse momento, estabelecer a liberagdo miofascial como tratamento de primeira

escolha para atletas, dentro dos desfechos identificados.

6 CONFLITOS DE INTERESSE

Os autores declaram que ndo ha conflitos de interesse.
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