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Resumo

No presente estudo foi realizada a avaliacdo da elasticidade da
cadeia muscular cinética reta posterior (CRP) de jovens futebolistas
(n = 100) pertencentes as categorias juvenil e amador (16 a 25
anos) de duas escolas de futebol da cidade de Salamanca (Espanha),
estabelecendo uma comparagdo com os resultados obtidos em
uma populacdo (n = 37) de estudantes universitarios (grupo
controle), de idade cronoldgica similar, e que ndo praticavam o
esporte regularmente. Foi avaliado o grau de elasticidade da
musculatura isquiotibial e do triceps sural de ambos 0s membros
inferiores, utilizando-se o teste de elevagdo da perna estendida
(EPR) e 0 método do zero. Para a medida da flexibilidade global
da CRP foi utilizado o método sit and reach. Os dados foram
analisados com o programa estatistico SPSS (analise descritiva,
Test T- Student e coeficiente de Pearson). Os resultados revelam
que, quando comparados com o grupo controle, os praticantes de
futebol apresentaram elasticidade superior da musculatura
isquiotibial e elasticidade inferior da musculatura do triceps sural.
Em relacdo a elasticidade global ndo foram encontradas diferencas
estatisticamente significativas.

Palavras-chave: cadeia muscular, futebol, elasticidade
isquiotibial.
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Introducédo

A definicdo de “esporte de competi¢do” possui duas
caracteristicas fundamentais que o diferenciam do exercicio
fisico usual: a especializacdo precoce ou dedicacdo quase que
exclusiva a uma determinada modalidade a partir de uma idade
precoce, e 0 carater competitivo da mesma. Do ponto de vista
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Abstract

This study evaluated the elasticity of the legs posterior muscular
chain of soccer players (n = 100), youthful and amateur, of
Salamanca City (Spain). Data were compared with ones of young
colleges students (37) of similar age, that did not play soccer. The
degree of elasticity of the hamstrings and triceps surae muscles was
evaluated by means “straight leg rising” and “zero test”. For the
measure of the global elasticity of the posterior muscular chain
was used the “sit and reach” test. The data had been analyzed
with statistical program SPSS 11.0 (descriptive analysis, test T-
Student for independent samples and coefficient of Pearson).
The results disclose that soccer practitioners had presented superior
elasticity of the hamstrings muscles and inferior elasticity of the
triceps surae muscles. The global elasticity did not present significant
differences.

Key-words : muscular chain, soccer, hamstrings muscles.
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da satde fisica, ambas as caracteristicas se relacionam de forma
direta com a integridade do aparelho locomotor, fato que faz
com que a exploragdo das caracteristicas fisicas do esportista
se constitua em um pilar basico no ambito das avaliacGes
médico-desportivas habituais. Dessa forma, é possivel prevenir
alteracdes e corrigir fatores de risco que possam incidir de
forma negativa sobre a salide e a pratica esportiva [1,2,3].
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A influéncia da prética esportiva sobre a elasticidade
miotendinosa (distancia funcional méxima entre a origem e
a insercdo de um mdasculo, grupo ou cadeia muscular) do
esportista, tem sido analisada por diferentes autores. Nessa
direcdo, parece que a populagdo jovem que pratica uma
determinada atividade fisica tem maior flexibilidade corporal
geral do que aquela que ndo o faz, simplesmente pelo fato
de se submeter a um treinamento especifico, mais ou menos
adequado. No entanto, a literatura também descreve que a
especializagéo esportiva precoce (pela solicitagdo dos grupos
musculares envolvidos na técnica da propria modalidade
esportiva realizada) pode determinar a diminuicdo dessa
flexibilidade durante a idade de crescimento [4].

A exploragéo da elasticidade miotendinosa no esportista
como parte de suas caracteristicas fisicas reside em duas
consideragfes fundamentais. A primeira se refere ao fato
de um déficit dessa elasticidade miotendinosa poder
determinar uma diminuigdo da amplitude de mobilidade
articular do individuo, repercutindo de forma consideravel
sobre seu sistema postural envolvendo pelve e coluna [5],
chegando a ser responsavel por alteracdes como cifose,
inversdes de curvatura ou outros transtornos especificos
como espondilolistese e hérnias discais [3,6,7]. A segunda é
relativa ao fato de uma aparente relacdo entre a falta de
elasticidade miotendinosa e a incidéncia de lesBes esportivas,
tanto de carater agudo quanto crénico. Como exemplo desta
possivel relagdo pode ser citada a “sindrome de encurta-
mento da musculatura isquiotibial”, fator de risco para
patologias conhecidas, como a pubalgia do futebolista [2,3,8].

Com essas premissas, 0 objetivo do presente estudo foi o
de analisar a possivel influéncia da pratica regular de futebol
sobre a elasticidade global da cadeia muscular reta cinética
posterior (CRP), sobre a elasticidade da musculatura isquiotibial
e sobre o triceps sural de duas categorias de jovens atletas.

Material e métodos

Participaram deste estudo 137 individuos masculinos, sem
historico de traumas que pudessem impedir o treinamento e
as medidas, de idade compreendida entre 15 e 25 anos, que
constituiram dois grupos. O primeiro grupo foi composto
por 100 jovens futebolistas (pratica superior a 12 horas
semanais), sendo 61 juvenis e 39 amadores, pertencentes a
duas escolas de esportes (UDS-SAD e UD St. Marta) da
cidade de Salamanca (Espanha), que possuiam caracteristicas
distintas em relacdo ao esquema de treinamento, preparacdo
fisica e competicdo. O segundo grupo (controle) foi constituido
por 37 jovens universitarios da Universidad de Salamanca,
de idade cronoldgica similar, sendo que o principal critério de
inclusdo foi o fato de ndo haver praticado esporte
regularmente nos Ultimos anos. Para analise comparativa entre
futebolistas e ndo futebolistas, considerou-se como
pertencentes ao primeiro grupo somente a categoria amadora
por similaridade de idade com o grupo controle.

Foram utilizados, para a realizagdo das medidas: balanca
(Tefal Sensitive Computer, 0,1 kg de precisdo); altimetro para
pés (Medicontrol, 0,1 cm de precisdo); caixa de antropometria
(Psymtec); gonidmetro de bragos longos (Kum-Onit, precisdo
0,59 e gonidmetro simples (Enraf Nonius, precisdo 2°).

Todos os sujeitos foram submetidos a uma avaliagdo
fisioterapéutica individual, registrada em uma ficha de
avaliagdo normal, apds o consentimento livre e informado
prévio de cada um. As medidas envolvidas nos testes
selecionados foram realizadas pelo mesmo investigador
(fisioterapeuta), com o sujeito descalgo e despido.

Inicialmente foram anotados os dados pessoais de cada
atleta, com destaque para as informag@es relativas aos anos
de vida esportiva no futebol e de lesdes antecedentes. Como
dados gerais foram medidos o peso e altura de cada sujeito.
O grau de elasticidade da musculatura isquiotibial de ambos
0s membros inferiores foi medido por meio do teste de
elevagdo da perna estendida (EPR), também denominado
Straight leg rising (SRL) [2,3,8,9]. Dessa maneira, a partir da
avaliagdo goniométrica, com a flexdo passiva da articulagdo
coxofemoral, foram adotados os valores referidos por
Santonja [3]: grau 0 (normal) graduacéo igual ou superior a
75; grau | (encurtamento isquiotibial moderado) valores entre
61°-74° grau |l (encurtamento pronunciado) angulo menor
que 60°. O grau de elasticidade do musculo triceps sural, de
ambos os membros, foi medido por meio do “método do
zero”, diferenciando, a partir do angulo méaximo de flexdo
dorsal do tornozelo, a extensibilidade do séleo (joelho fletido)
e a extensibilidade conjunto do séleo e dos gémeos com o
joelho estendido [3,10,11]. O valor normal de referéncia
adotado para a flexdo do tornozelo foi de 20 graus.
Finalmente, para identificar o grau de elasticidade da CRP
foi realizado o teste sit and reach, empregando uma caixa
antropométrica com régua milimetrada e solicitando ao sujeito
(sentado) uma flexdo anterior méxima do tronco. Foram
determinados os valores negativos quando os dedos ndo
alcancavam a caixa, valor zero quando a tocavam e 0s
respectivos valores de deslocamento da régua quando isso
acontecia [3,9,12,13]. Como referéncia de normalidade foi
adotado o valor igual ou maior a 5 cm. Os dados foram
analisados pelo programa estatistico SPSS 11.0. Foram
calculadas as médias, desvios e frequéncias correspondentes
a analise descritiva. Na anélise comparativa utilizou-se a
prova T-Student para amostras independentes (p < 0,05).
Para a analise de correlagdes bivariadas, utilizou-se o
coeficiente de Pearson (p = 0,01).

Resultados

Resultados gerais: idade, peso, altura e
anos de vida desportiva

A média de idade é similar para os trés grupos principais
do estudo, sendo superior para o subgrupo de futebolistas
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amadores. As médias do peso e da altura da amostra total é
de 72,9 kg e 175 cm, respectivamente. Esses valores sdo
semelhantes para os dois grupos de futebolistas e superiores
para os individuos do grupo controle que apresentam maior

Tabela I - Resultados descritivos: dados gerais dos atletas.

peso corporal e maior altura. Os valores médios dos anos
de vida esportiva sdo relativamente altos no grupo de
futebolistas, indicando o alto grau de especializagdo precoce
dos atletas avaliados (ver Tabela ).

UDS-SADN=52 UD St.MartN=48 ControleN=37 JuvenisN=61 AmadoresN=39
Idade (anos) 18,77 = 2,10 19,00 £ 2,74 20,00 = 2,48 17,41 + 0,99 21,08 +1,91
Peso (kg) 72,22 =7,82 71,62 x7,91 75,61 = 8,48 70,67 = 7,86 73,92 + 7,47
Altura (cm) 174,52+ 5,72 173,69+ 6,24 177,23+ 6,05 173,10+ 6,27 175,74 =+ 5,12
Vida esportiva (anos) 9,25 + 2,60 9,69 + 2,77 - 8,2+1,82 11,44 + 2,62

Valor: Media = desvio padréo

A elasticidade da musculatura isquio-
tibial e do triceps sural

Como pode ser observado na Tabela 11, os dados obtidos
sd0 proximos nos grupos de futebolistas, os quais apresentam
média entre 66 e 67 graus em ambos 0s membros inferiores.

No entanto, os valores do grupo controle sdo inferiores (62
+ 8,3° e 62 + 8,9° nos membros esquerdo e direito
respectivamente). Os maiores valores médios sdo dos
jogadores amadores. No entanto, é importante destacar que
todos os valores como descrito por Santoja [3]*, estdo na
faixa de “encurtamento moderado”.

Tabela Il - Andlise descritiva. Elasticidade da cadeia muscular cinética reta posterior (CRP).

UDS-SAD N=52

UDSt.Mart N=48 Controle N=37 Juvenis N=61

Amadores N=39

ELASTICIDADE DA MUSCULATURA ISQUIOTIBIAL (em graus)

EPR Ml esq. 66,4 +7,7 66,9 = 3,6 61,7 +8,3 65,7 *+5,5 68,1 +6,7
EPR Ml dir. 66,9 +7,2 67,2+4,0 61,5+8,9 66,3 +54 68,1 +6,5
ELASTICIDADE DO TRICEPS SURAL (em graus)
Séleo Ml esq. 97,7 +6,0 100,21 =5,1 103,054 98,3+ 5,9 99,7 +5,3
Séleo Ml dir. 96,0 +5,5 97,2+ 4,6 100,2 = 5,6 96,1 +4,9 97,354
Triceps suralMI esqu. 94,8 + 4,8 93,2+ 4,0 94,3+ 4,8 93,4+4,1 95,0+4,9
Triceps suralMI dir. 92,1+4,4 90,8 + 3,4 929+6,4 90,9+ 3,5 92,4+ 4,6
ELASTICIDADE GLOBAL DA CRP (em cm)
“Sit and reach” 5,04 + 10,54 -0,57 += 8,02 -0,01+ 9,39 1,46 +£9,97 3,74+9,44

Em relagdo ao triceps sural, tanto a analise por grupos
como por categorias (Tabela Il e Figura 1), mostram valores
médios superiores para 0 membro inferior esquerdo quando
comparado com o direito. O mesmo se verifica no tocante
a medida da elasticidade isolada do séleo, sendo que essas
sd0 muito préximas para 0s jogadores da UD St. Marta e 0s
individuos do grupo controle, e sensivelmente inferiores para
os atletas da UDS-SAD.

Figura 1 - Gréfico da andlise da elasticidade do triceps sural por grupos.
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A elasticidade global da CRP

Como indicam os dados expostos na Tabela I e na Figura
2, 0s valores médios dos atletas da UDS (5,0 = 10,5 cm)
sdo superiores aos dos outros grupos. No que se refere a
andlise por categorias, os valores dos atletas amadores sdo
superiores aos dos atletas juvenis.

Figura 2 - Gréfico da analise da elasticidade do triceps sural por grupos.
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Comparacao entre individuos futebolistas
e n&o futebolistas

Pela observacdo da Tabela 111, verifica-se a auséncia de
diferencas significativas para as variaveis idade, peso e altura
entre os grupos. Por outro lado, existem diferencas estatisticamente
significativas em relacéo a elasticidade da musculatura isquiotibial,
com uma maior elasticidade bilateral deste grupo muscular nos
futebolistas do que nos individuos do grupo controle. Por outro
lado, os individuos do grupo controle apresentam maior
elasticidade bilateral do isoladamente, que os futebolistas. N&o
foram encontradas diferengas soleo, quando avaliado significativas
em relacdo & elasticidade global da CRP.

Tabela 111 - Anélise comparativa entre futebolistas e néo futebolistas.
VARIAVEL Teste T - Student

Peso 005 74—0925 p=0,358
Altura 005t 7%= =1,168; p = 0,247
Teste EPR M esq. 005 L 005 — - 3,698 ; p < 0,001 *
Teste EPR MI dir. 008 | - oy =-3,678;p <0,001*
Séleo Ml esq. 005 t,,=2,750;p=0,007*
Séleo M dir. 005 = 2328 p =0,023*

Triceps sural Ml esq.
Triceps sural M dir.
Teste “sit and reach”

-0,677; p=0,500
005 L 72 = 0,401 ; p = 0,690
t, =-1,735; p = 0,087

005 74

0,05

* Diferenga estatisticamente significativa p < 0,05.

Comparacéo entre atletas da UDS - SAD e
atletas da UD St. Marta

Ndo aparecem diferencas estatisticamente significativas
(Tabela 1V), em relagdo a elasticidade da musculatura

isquiotibial. No que tange a elasticidade do triceps sural, 0s
futebolistas da UD. St. Marta apresentam maior elasticidade
do musculo s6leo do membro esquerdo do que os jogadores
da UDS-SAD. A elasticidade global da CRP é superior nos
atletas da UDS-SAD do que os da UD St. Marta.

Tabela IV - Andlise comparativa entre os atletas dos dois clubes esportivos.

Comparacgao entre futebolistas da UD. Salamancae da
UD. St. Marta

Variavel Teste T - Student

Idade 00 b s =0,028 ;p=0,978
Peso 005 t,=0385;p=0,701
Altura o 05 o8 = =0,695; p=10,489

Anos de vida esportiva -0,814;p=0,417

005 98

Teste EPR Ml esq. 00s 73164 -0,412;p=0,681
Test EPR MI dir. 005t 81515 -0,314;p=0,754
So6leo Ml esq. 005t 98 -2,132;p=0,036 *
Séleo Ml dir. 005t 98 -1,183; p = 0,240

Triceps sural Ml esg.
Triceps sural Ml dir.
Teste “sit and reach” .t

=1,928; p = 0,057
=1,540;p =0,127
= 3,006 ; p = 0,003 *

005 98
005 98

94,628

* Diferenga estatisticamente significativa p < 0,05.

Comparacéo entre atletas amadores e juvenis

Os resultados comparativos dos dados gerais (Tabela V)
permitem visualizar diferencas significativas em relagdo as
varidveis relacionadas com a idade cronoldgica (idade,peso, altura
e anos de vida esportiva). Contrariamente, existe uma relativa
homogeneidade no que tange as variveis relacionadas com a
elasticidade miotendinosa: ndo aparecem diferencas significativas
nem em relacdo & elasticidade da musculatura isquiotibial nem
em relagdo ao triceps sural e elasticidade global da CRP.

Tabela V - Analise comparativa entre atletas juvenis e amadores.

Variavel Teste T - Student

Idade 005t o 193 = -11,072;p < 0,001 *
Peso 005 98 -2,061;p=0,042 *
Altura 005 Lo =-2,204 ;p=0,030 *
Anos de vida esportiva 005t 61 401 -6,739,;p<0,001*

Test eEPR Ml esq.
Teste EPR M dir.

-1,945 ; p = 0,055
-1,487 ; p = 0,140

005 98

tog
S6leo Ml esq. ZZ: ty =- 1,156 ; p = 0,250
Séleo MI dir. 005t 98— -1,140; p = 0,257
Triceps sural Ml esg. 00s Leg =-1,851;p=0,067
Triceps sural Ml dir. 005t oo a6 — - 1,801;p=0,76
Teste “sit and reach” t,, =-1, 140 ; p = 0,257

0,05 98

* Diferenca estatisticamente significativa p < 0,05.

Analise correlacional das variaveis

A andlise correlacional (p = 0,01) demonstra (ver Tabela

VI) relacdo linear positiva (,,r, = 0,841) entre os resultados
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do teste EPR do membro inferior esquerdo com o do
membro inferior esquerdo, indicando consideravel
similaridade entre as condi¢des de elasticidade miotendinosa.
Esse mesmo padrdo se mantém na elasticidade do triceps
sural, embora com valores inferiores (;,,r = 0,713 entre a
elasticidade do soleo esquerdo e direito; ,,r, = 0,647 entre
a elasticidade conjunta do triceps sural de ambos membros).
Da mesma foram, a relagdo linear entre a elasticidade do
soleo e a conjunta do triceps sural é positiva, embora com
coeficientes menores no membro inferior esquerdo (1, =
0,660 para 0 membro direito e ry= 0,511 para o

0,01 x
esquerdo).

Tabela VI - Analise correlacional.

Variaveis Pearson

EPR Ml esq. EPR Ml dir 0oify = 0,841
Séleo Ml esq. Séleo Ml dir. oonhy = 0,713
Triceps sural Ml esg. Triceps sural MI dir. ooihy = 0,647
Séleo Ml esq. Triceps sural Ml esq. oothy = 0,511
S6leo MI dir.  Triceps sural MI dir. r = 0,660

indice de significancia p = 0,01.

Discussao

Analisando os dados obtidos relativos & elasticidade da
musculatura isquiotibial, chama a atengéo a maior elasticidade
do grupo de futebolistas em relacdo ao controle, mesmo 0s
primeiros sendo classificados no grau de *“encurtamento
moderado” (61°-74° de acordo com Santonja et al. [3]).
Também é importante destacar o encurtamento bilateral da
musculatura do triceps sural dos futebolistas quando
comparada com os individuos néo esportistas. Esses dois
aspectos estdo de acordo com as conclusdes dos estudos
das caracteristicas fisicas do futebolista juvenil e profissional
realizados por Sainz de Baranda ¢t al. [2]. Embora 0 método
de medicdo da elasticidade do triceps sural tenha sido distinto
entre um estudo e outro, o encurtamento dessa musculatura
nos futebolistas quando comparados com os nao futebolistas
(ou futebolistas ndo profissionais, no caso do estudo do autor
citado), € um dado comum a ambos.

As diferencas de extensibilidade destes dois componentes
da cadeia muscular cinética reta posterior parecem anular-
se quando se leva em conta a andlise comparativa da
elasticidade global da cadeia, na qual ndo aparecem
diferencas com significAncia estatistica entre futebolistas e
ndo futebolistas. Este fato permite a reflexdo sobre o objeto
de medicdo do teste sit and reach e sobre a possivel influéncia
das condicBes dos elementos articulares e miotendinosos da
diversas regides anatdmicas que participam na sua realizacao.
Ou mesmo da influéncia de possiveis desvios estruturais da
coluna vertebral nos resultados do teste, como apontam
Santonja et al. [3] e Gonzales [14]. Efetivamente, como
aponta Norris [5], quando a coxofemoral se flexiona a mais

de 90°, a pelve comega a inclinar-se e, em consequéncia, a
coluna lombar também ¢ fletida. Assim, tanto um excesso
de flexibilidade dos extensores lombares com retroversio
pélvica, como uma excessiva flexibilidade dos extensores
dorsais que originem uma cifose dorsal exagerada podem
influir na amplitude de movimento obtida no teste.

Outra consideragdo que merece destaque é a homo-
geneidade da elasticidade miotendinosa observada entre 0s
futebolistas juvenis e amadores, quando examinada sob a
Otica da relagdo entre flexibilidade e crescimento musculo-
esquelético. As investigacdes sobre flexibilidade e
adolescéncia, realizadas por Arregui et al. [4], apontam que o
crescimento ou as diferencas de idade entre juvenis e
amadores ndo determinam diminuigdo nas condi¢Bes de
flexibilidade quando exploradas pelos testes selecionados,
a0 menos que esta tenha sido produzida previamente a idade
juvenil (16 anos).

Conclusodes

1. A praética regular de futebol, como atividade fisica,
implica em uma solicitacdo das estruturas mioten-
dinosas do aparelho locomotor que influi na carac-
teristica do morfotipo tanto do futebolista juvenil
quanto do amador.

2. O morfotipo dos futebolistas avaliados apresenta um
encurtamento bilateral importante do triceps sural, quando
comparados aos individuos ndo praticantes do esporte.

3. O morfotipo do futebolista amador, quando comparado
com o do juvenil ndo demonstra diferengas relevantes
em relacdo a elasticidade miotendinosa da CRP.

4. Parece existir uma influéncia importante da extensibilidade
dos componentes capsoligamentosos e da elasticidade das
estruturas miofasciais na avaliacdo da elasticidade global
da CRP medida pelo teste sit and reach.
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