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Resumo: Introducéo: O isostretching € um método criado na Franca por Bernard Redondo
que apresenta principios corretivos da ginastica postural, proporciona consciéncia do
movimento, equilibrio entre tensdo e relaxamento, capacidade de contracdo e alongamento.
Objetivo: Verificar o efeito da técnica do isostretching no ganho da flexibilidade dos
musculos isquiostibiais e sua influéncia na mobilidade lombar. Metodologia: Caracteriza-se
como uma pesquisa experimental, descritiva de natureza quali- quantitativa aplicada em duas
participantes. Foram realizadas dez sessOes de isostretching no total, com trés sessdes
semanais de quarenta minutos de duracgdo, onde foram aplicados 5 exercicios de isostretching
gue alongavam os isquiostibiais. Resultados: Em relacdo a flexibilidade dos isquiostibiais,
obteve-se uma ganho de 17,5 cm, pois pré tratamento a flexibilidade era de -18 + 1,0 cm
distante do chdo, e pds tratamento ficou a apenas -0,5 + 1,5 cm distante do chdo mostrando
que houve uma diferenca significativa em relacdo a melhora da flexibilidade dos isquiostibiais
do periodo pré para o periodo p6s (p<0.0001). Ja a respeito da mobilidade lombar pré
tratamento, as participantes apresentavam uma mobilidade de 15,7 + 1,7 cm , sendo essa
considerada normal e pds tratamento aumentaram a mobilidade para 16,25 + 1,25,
mostrando que houve uma diferenca em relacdo a melhora da mobilidade lombar do periodo
pré para o periodo pds, mas ndo apresentando significancia estatistica em relacdo ao “p”
(p<0.0001). Conclusao: Pode-se concluir, através dos dados citados, que a técnica de
isostretching melhorou a flexibilidade dos musculos isquiostibiais , mas que ndo teve muita
interferéncia na mobilidade lombar. Sendo assim, o isostretching pode ser indicado como um
programa efetivo para o desenvolvimento da flexibilidade corporal, mas ha necessidade de
mais estudos sobre o tema para que 0 método seja mais difundido e utilizado como forma de
tratamento pelos fisioterapeutas.
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Abstract: Introduction: Isostretching is a method created in France by Bernard
Redondo presenting principles of corrective postural exercise, provides awareness of
movement, balance between tension and relaxation, stretching and contraction capacity.
Objective: Check the effect of the technique isostretching gain the flexibility of
hamstring muscles and its influence on lumbar mobility. Methodology: Characterized
as an experimental, descriptive nature of qualitative and quantitative applied in two
participants. Were held ten sessions of isostretching in total, with three sessions weekly
forty minutes in length, which were applied 5 isostretching exercises that lengthen the
hamstrings. Results: In regard to flexibility hamstring obtained a gain of 17.5 cm, since
flexibility pretreatment was -18 + 1.0 cm from the floor and post-treatment was only -
0.5 £ 1.5 cm from the ground showing that there was a significant difference in the
improvement of hamstring flexibility from pre to post (p <0.0001). Already about
lumbar mobility pretreatment participants showed a mobility of 15.7 £ 1.7 cm, which is
considered normal and post-treatment increased mobility to 16.25 + 1.25, showing that
there was a difference in the lumbar mobility improves from pre to post, but no
statistically significant difference in relation to the "p" (p <0.0001). Conclusion: We
can conclude from the data cited that the technique isostretching improved the
flexibility of the hamstring muscles, but did not have a lot of interference in the lumbar
mobility. Thus, the isostretching may be indicated as an effective program for the
development of body flexibility, but there is a need for further studies on the subject to
which the method is most widespread and used as treatment by physiotherapists.
Keywords: Isostretching. Shortening of the hamstrings. Flexibility.

INTRODUCAO

Segundo Redondo (2001) apud Machado (2009), isostretching € um método
fisioterapéutico criado na Franca por Bernard Redondo no fim dos anos de 1970, sendo
aplicado no Brasil desde 1994. Apresenta-se também como recurso terapéutico no tratamento
de individuos acometidos por patologias dolorosas cronicas, possibilitando o
condicionamento, limitando a utilizacdo de movimentos compensatorios. Apresenta principios
corretivos da ginastica postural, proporciona consciéncia do movimento, equilibrio entre
tensdo e relaxamento, e capacidade de contragdo, alongamento e, sobretudo, estabiliza

resultados em pacientes que sofrem de dores nas costas.

O isostretching é baseado em uma cinesioterapia de equilibrio que mantém e controla
0 corpo no espaco, harmonizando as tensdes e evitando as compensacfes que favorecem as
alteracbes da coluna vertebral, sendo considerado, dessa forma, um método corretivo,

educativo, preventivo, flexibilizante, tonificante e ndo traumatizante (MACHADO, 2009).
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Enquanto flexibilidade é um termo utilizado para descrever um componente de
aptiddo relacionado ao bem-estar fisico, a palavra alongamento é usada para descrever a
técnica utilizada para melhorar a flexibilidade por meio de elasticidade muscular ao colocar o
musculo alongado além de seu tamanho habitual. (BADARO; SILVA; BECHE, 2012).

A contracdo isométrica no isostretching ocorre de forma estatica e o encurtamento
dos elementos contrateis equilibram o alongamento dos elementos elasticos que atuam em
série. Esse alongamento em série acontece de forma anarquica: alguns grupos musculares se
relaxam e outros se contraem, enquanto outros se encontram em diferentes graus de
contracdo. Essa coordenagdo anarquica proporcionada pelos elementos elasticos em série tem
a funcdo de absorver as diversas tensdes (BIENFAIT apud MACHADO, 2009).

E justamente contrariando a acdo facilitadora que o lsostretching assegura seu
trabalho. Ele bloqueia as rotacbes compensatérias por uma forte contracdo muscular dos
sistemas antagonistas. Gragas a essa dualidade, tem-se, a0 mesmo tempo, uma parte de
reforgamento e outra de alongamento. (REDONDO, 2001).

O ganho da flexibilidade através do alongamento e a forca obtida isométrica
permitem a coluna alcancar o seu maximo comprimento, favorecendo o auto crescimento.
Entretanto, esse sO sera possivel se houver harmonia do conjunto da bacia-coluna,
incrementada pelo fortalecimento dos musculos abdominais e pela tomada de consciéncia
corporal (MACHADO, 2009).

A diminuicdo da flexibilidade favorece lesbes musculares (SCAFO, 2000). Cailliet
(1998), Howley e Franks (2000) informam que a presenca de encurtamentos dos musculos
isquiostibiais podem gerar dores lombares, devido & ma mobilizacdo da pélvis. Além disso,
pode promover diversas alteragdes posturais. (PINFILDI, PRADO E LIEBANO, 2004)

O presente estudo teve como objetivo geral verificar o efeito do isostretching no

ganho da flexibilidade dos musculos isquiostibiais e sua influéncia na mobilidade lombar.

O estudo justifica-se uma vez que o encurtamento desses musculos e a alteracdo da
mobilidade lombar podem causar alteracbes posturais importantes, acarretando o

aparecimento de patologias ortopédicas.
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METODOLOGIA

Tipo de pesquisa

A presente pesquisa experimental € descritiva, de natureza quantitativa e qualitativa.
A forma quantitativa se detém em quantificar os dados obtidos no trabalho através de
informacdes coletadas. Na qualitativa, segundo Minayo (2000), o pesquisador procura reduzir
a distancia entre teoria e os dados, entre o contexto e a agdo, usando l6gica da analise
fenomenoldgica, isto €, da compreensdo dos fendmenos pela descri¢do e interpretacéo.

Para andlise do tipo quantitativa, segundo Fachin (2001), qualquer quantidade ou
caracteristica que pode possuir diferentes valores numéricos. “E determinada em relacdo aos
dados ou proporcdo numérica, atribuicdo numeérica ndo deve ser ao acaso, porque a variagao

de uma propriedade ndo ¢ quantificada cientificamente”.

Amostra

O estudo foi composto por uma amostra de duas académicas do sexo feminino, do
Curso de Fisioterapia, com idade ente 20 a 22 anos que apresentaram diagnostico de
encurtamento dos isquiostibiais. As mesmas foram orientadas sobre o estudo e assinaram 0
termo de consentimento livre e esclarecido segundo as recomendac6es da resolucdo 196/96 do

conselho nacional de salde para pesquisa cientifica com seres humanos.

Instrumentos e procedimentos

A amostra foi selecionada ap6s a aplicacdo do teste de flexdo em pé e teste de
Schober realizado durante a aula pratica da disciplina de Fisioterapia Aplicada as Terapias
Alternativas, do Curso de Fisioterapia e devido ao grande encurtamento muscular presente nas

académicas, resolveu-se aplicar a técnica estudada para verificar a sua eficacia.

Posteriormente agendou-se um primeiro contato para explicar as participantes como
a pesquisa seria realizada e também para que as mesmas assinassem 0 termo de
consentimento livre da pesquisa. Para coleta de dados, utilizou-se uma ficha de avaliagdo de
teste de flexibilidade (desenvolvida pelas pesquisadoras), utilizando os testes ja citados, 0s

quais avaliam a presenca do encurtamento dos isquiostibiais (teste de flexdo em pé) e a
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diminuicdo da mobilidade lombar (teste de Schober), respectivamente. A escolha desses testes
é importante, pois eles avaliam a interferéncia do encurtamento dos isquiotibiais e dos
musculos lombares na mobilidade da coluna lombar . As sessdes foram realizadas na Clinica
Escola de fisioterapia da UNIARP da cidade de Cacador-SC no periodo de 25 de abril a 16
de maio de 2012, com trés sessdes semanais de quarenta minutos de duragéo, totalizando um
namero de 10 sessdes. Os testes de flexibilidade foram aplicados no inicio e no final de cada

sessdo, durante as 10 sessoes realizadas.

Para o teste de flexdo em pé, a avaliada manteve os pés paralelos e afastados na
mesma linha do quadril e realizou uma flexdo de tronco. Como referéncia para medida da
flexibilidade dos musculos isquiotibiais usou-se a distancia do terceiro dedo da mao em
relacdo ao solo. Se o dedo tocasse 0 solo, 0 paciente ndo apresentava encurtamento e sua
medida é igual a zero; se o dedo médio ndo tocasse o solo indicava que o paciente apresenta
encurtamento da musculatura citada e mede-se a distancia chdo-dedo identificando com o
sinal negativo (-) essa distancia; se o dedo médio passasse do solo, indicava que o paciente
apresenta hiperflexibilidade e mede-se o quanto o terceiro dedo fica encostado no chéo

identificando com sinal positivo (+) essa distancia.

Figura 1: Representagdo do teste de flexdo em pé.

Para o teste de Schober, com o paciente de pé, faz-se uma marca na regido lombar,
no meio de uma linha imaginaria unindo as duas espinhas iliacas postero-inferiores. Depois se
faz uma nova marca 10 cm acima da primeira, ainda com o paciente em pé. Pedir para o
paciente fletir o tronco anteriormente ao méaximo, mantendo os joelhos estendidos. Medir a

distancia entre as duas marcas. A distancia normal deve ser 15 c¢cm, caso contrario, ou a
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medida for menor, indica restricdo de mobilidade da coluna lombar.

Figura 2: Representagdo do teste de Schibe

Fonte: www.novafisio.com.br

Exercicios de isostretching

Apds realizacdo dos testes, elaborou-se um programa de exercicios que enfatizasse o
alongamento dos isquiostibiais e dos masculos lombares. Selecionaram-se cinco exercicios,
retirados de REDONDO (2001).

Para cada exercicio, realizaram-se 3 séries de trés respiracfes freno-labiais, com
intervalo de 1 a 2 minutos entre cada exercicio, sendo incentivada a manutencéo da expiracdo

forcada e prolongada por 6 a 10s, durante a execucao das posturas, e 0 autocrescimento.

Redondo (2001) sugere em seu protocolo que o alinhamento da coluna em funcéo
dos membros seja observado e esse também foi realizado nas participantes, por isso, antes do
inicio de cada postura, foi necessario alinhar o corpo e a regido cervical, mantendo o queixo

retraido.

A figura 1 mostra o exercicio realizado para alongamento dos isquiostibiais. Para a
realizacdo do exercicio, a paciente encontra-se em decubito dorsal e ela foi orientada a
realizar o autocrescimento do calcanhar, mantendo o joelho estendido, enquanto o
contralateral ficou flexionado e apoiado ao solo, os ombros ficaram posicionados em rotagédo
externa, a cervical retraida e ainda orientou-se para que fizessem a pressdo do occipital contra

o solo e também a respiracdo freno-labial.

Figura 3: Representacdo do exercicio do alongamento dos isquiostibiais e fortalecimento do
quadriceps.
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A base da postura do exercicio 2 é praticamente a mesma sequéncia do exercicio
anterior, porém os dois joelhos permanecem estendidos e o quadril fletido a 90°, mas as
participante também foram orientadas a realizar o autocrescimento dos calcanhares, extensao

dos joelhos e a respiracao freno-labial.

Figura 4: Representacdo do exercicio do alongamento dos isquiostibiais e fortalecimento do
quadriceps e abdémen.

No exercicio 3, a base da postura é a mesma do exercicio 1 e foi incluida a elevacéo

do quadril do solo.

Figura 5: Representacdo do exercicio do alongamento dos isquiostibiais e fortalecimento do
quadriceps.
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No exercicio 4, as pacientes permaneciam em pé, com as pernas afastadas na linha
do quadril, realizavam a flexdo do tronco com semi-flexdo de joelho e encostavam a méo na
bola. Ao iniciar a respiracdo feno-labial, elas tentavam estender os joelhos e apertavam a bola
contra o solo.

Figura 6: Representacdo do exercicio do alongamento dos isquiostibiais e fortalecimento do abdomen

> oy s »
-3 \ ”

No exercicio 5, em pé, na posicdo inicial as pacientes encontravam-se com as pernas
afastadas, uma mais afrente do que a outra e joelhos estendidos, com as maos entrelagadas
atrds da cabeca, bracos abduzidos e cotovelos flexionados. No momento do inicio da
respiracdo, as mesmas deveriam realizar o autocrescimento da coluna vertebral, mantendo-a

alinhada e ocorria o alongamento dos musculos isquiotibiais.

Figura 7: Representacdo do exercicio do alongamento dos isquiostibiais e fortalecimento do abdémen
e gldteos.
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ANALISE DOS DADOS

Os dados foram analisados utilizando-se o pacote estatistico Grafh Pad Prisma (
versdo 6.0) e expressos com média + desvio padrdo da média (DP). A estatistica paramétrica
foi utilizada para analisar os dados e para testar as diferencas do periodo pré para o pds
aplicacdo dos exercicios de isostretching foi utilizado teste o “T” students pareado. O nivel

de significancia adotado para todas as comparagdes foi de p<0,05.

RESULTADOS E DISCUSSAO DOS RESULTADOS

O gréfico 1 representa o resultado da avaliagdo da flexibilidade dos isquiotibiais
através do teste de flexdo em pé . O mesmo era realizado sempre no inicio e no final de cada
sessdo. Antes do tratamento, o grupo ficava a uma distancia de -18 + 1,0 cm do chéo e pds
tratamento ficava a apenas -0,5 = 1,5 cm do chéo, ganhando 17,5 cm de flexibilidade,
mostrando que houve uma diferenca significativa em relacdo & melhora da flexibilidade dos
isquiotibiais do periodo pré para o periodo p6s (p<0.0001).

Gréfico 1: Teste de flexibilidade em pé inicial e final.
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Segundo Redondo (2001), esse método se baseia em exercicios que focam o

alongamento e fortalecimento corporal.

A esséncia da acdo do método ocorre no nivel da sustentacdo corporal através do
reforco da musculatura profunda da coluna, da flexibilidade muscular e da mobilidade
articular. O posicionamento da pelve e da coluna séo a chave do método e, a partir da postura
escolhida, o trabalho é realizado em reacBes agonistas e antagonistas, alongamentos e
contragdes, autocrescimento da coluna e mobilizagdo da pelve, realizados durante a expiragdo
profunda e controlada (REDONDO, 2003).

O lIsostretching € um método baseado em uma cinesioterapia de equilibrio que
mantém e controla o corpo no espaco corrigindo as posturas corporais. E considerado um
complemento do tratamento fisioterapéutico, mas suficientemente completo para flexibilizar
as partes rigidas e fortalecer as debilitadas (REDONDO 2001).

No Isostretching, a contracdo isométrica ocorre de forma estatica e o encurtamento
dos elementos contrateis equilibra alongamentos dos elementos elésticos que atuam em série.
Esse alongamento em série acontece de forma anarquica, em gque as unidades motoras, umas
se relaxam outras se contraem, e outras encontram-se em diferentes graus de contragdo. Essa
coordenacdo anarquica proporcionada pelos elementos eldsticos em série tem a funcdo de

absorver as diversas tensdes, a fim de restituir mecanicamente as inser¢des musculares sobre
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0s 0ss0s (BIENFAIT, 1993).

Gongalves apud Bonorino, Borin e Silva (2012) relatou em seu estudo de caso 0 uso
do método Iso-stretching relacionado com a flexibilidade, ocorrendo um ganho de 6 cm de

flexibilidade geral do paciente no decorrer do trabalho.

O gréfico 2 representa o resultado da avaliagdo do teste de mobilidade lombar através
do teste de Schober . O mesmo era realizado sempre no inicio e no final de cada sessdo. Antes
do tratamento, 0 grupo apresentava uma mobilidade de 15,7 £ 1,7 cm , sendo essa
considerada normal e pds tratamento apresentou uma mobilidade de 16,25 + 1,25, mostrando
que houve uma diferenca significativa em relacdo a melhora mobilidade lombar do periodo

pré para o periodo p6s, mas ndo apresentando significdncia estatistica em relagdo ao “p

(p<0.0001).

Gréfico 2: Teste de mobilidade lombar de Schober.

TESTE DE SCHOBER

. -

cm

PRE POS

O método do isostretching visa fortalecer, por meio de exercicios apropriados na
forma de posturas mantidas, as diferentes cadeias musculares que sustentam e ddo funcéo ao
corpo. Sdo realizadas contracdes isométricas, bem como alongamentos, 0 autocrescimento e o
trabalho respiratorio. Dessa forma, os diversos grupos musculares trabalham simultanea e
alternadamente, seja por contragdo ou relaxamento. Gracas a essa dualidade, tem-se,

concomitantemente, o fortalecimento a partir do aumento da resisténcia da musculatura e o
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alongamento muscular (REDONDO, 2001).

Segundo Kisner e Colby (1998), o encurtamento dos tecidos moles leva a uma
alteracdo da forca muscular em decorréncia a adaptacdo que ocorre com o tempo. Na
proporcdo que diminui a flexibilidade muscular, ocorre também uma alteracdo na relacéo

comprimento - tensdo do mdsculo.

Lippert (1996) e Campos (2000) afirmam que a medida que aumenta 0 comprimento
de um mausculo, aumenta também sua forca contratil e € maxima quando o musculo esta no
comprimento de repouso devido a presenca de maior sobreposicdo dos filamentos de actina e

miosina.

O Isostretching procura proporcionar ao corpo flexibilidade, favorecendo a harmonia
dos gestos com economia de energia, pois a hipoflexibilidade muscular é uma das causas

essenciais das patologias crénicas (REDONDO, 2003).

CONCLUSAO

Considerando 0s objetivos propostos para este estudo e o0s resultados obtidos,
conclui-se que o método isostretching trouxe ganho nos indices de flexibilidade dos
isquiotibiais e, também, da mobilidade lombar em ambas as participantes da pesquisa. O

método teve uma influéncia positiva maior na melhora da flexibilidade dos isquiostibiais.

O isostretching pode ser indicado como um programa para o0 efetivo
desenvolvimento da flexibilidade corporal e hd a necessidade de mais estudos sobre o tema
para que o método seja mais difundido e utilizado como forma de tratamento pelos

fisioterapeutas.
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