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Artrose, escoliose e hérnia de disco sdo alguns dos maus do século XXI que atingem uma grande parcela da
populacdo mundial, sem poupar 0os mais novos ou os mais velhos. S&do situagcdes clinicas responsaveis por
quadros limitantes ou incapacitantes, os quais afetam severamente a qualidade de vida de um individuo. Diante
dessa realidade, é necessario questionar qual a origem desses disturbios. De fato, causas exatas ndo podem
ser atribuidas a grande maioria dos casos, isto porque, normalmente diversos fatores podem estar envolvidos.
Dentre um destes fatores, pode-se destacar o impacto dos desequilibrios musculares nas articulacbes e

estruturas adjacentes.
A BIOMECANICA DOS DESEQUILIBRIOS MUSCULARES

Os desequilibrios musculares tornaram-se grande alvo de estudos e discussdes dentro da Medicina Desportiva,
como provaveis responsaveis pelo alto indice de lesdes entre os atletas. Porém, boa parte dos estudos que se
propdem a discutir o assunto ndo apresentam fundamentacéo cientifica (Klee et al, 2004).

Sabe-se que a estabilidade corporal, responsavel pelo alinhamento do corpo, é diretamente ligada ao controle
do Sistema Nervoso Central (SNC), pelo feedback sensorial das estruturas osteoligamentares e pelo controle da
musculatura ativa. Logo, qualquer disfuncdo em um desses fatores vai promover instabilidade, a qual sera
compensada pelo corpo de alguma forma. Uma dessas formas é causando um desequilibrio entre musculos
(Liebenson & Lardner, 1999). De modo que os musculos que sao mais utilizados, seja em tarefas do dia-a-dia,
seja por praticas esportivas, tornam-se mais fortes e mais encurtados. Por conseqiiéncia, ocorre um

enfraquecimento e estiramento dos musculos antagonistas (Christensen, 2000).

O desequilibrio muscular pode ser explicado pela diferenca de forca e flexibilidade entre grupos musculares que
atuam sobre uma mesma articulagéo, isto €, ocorre quando determinado grupo muscular apresenta-se mais
forte e/ou mais tensionado do que seu respectivo antagonista (Kollmitzer et al, 2000; Klee et al, 2004;
Liebenson & Lardner, 1999).

O desequilibrio pode ser fator causador ou estar associado a diversos fatores, como: uso inadequado, repeticdo
excessiva, ma postura, postura antalgica, patologias articulares, patologias musculares, contraturas ou
aderéncias, déficits neuroldgicos, desuso ou atrofia, pratica indiscriminada de atividades esportivas, dentre
outras (Stokes, 2000).

Como fator causador, os desequilibrios ocorrem, basicamente, pela promocao de um desalinhamento postural
por alterar o posicionamento das estruturas 6sseas ao aproximar origem e insercdo (encurtamentos); ou
promover sobrecargas excessivas em determinadas articula¢des ou parte delas, ligamentos e outras estruturas,
podendo causar lesdes agudas ou crénico-degenerativas (Kendall, 1995).

Como fator secundario, pode ocorrer como conseqiiéncia de uma lesao inicial. Nesse caso, destacam-se as
lesBes traumaticas e as neuroldgicas que podem facilitar ou inibir as contragdes musculares de determinados
musculos, como, por exemplo, € o0 caso da espasticidade que atinge grupos musculares predominantes,
inibindo a reacdo de seus antagonistas (Stokes, 2000).

Alguns grupos musculares apresentam uma predisposicdo natural ao encurtamento. Embora ndo exista uma
explicacdo para isso, acredita-se que exista correlagdo com a posicdo fetal. Dentre os mdudsculos que
sabidamente tendem ao encurtamento, destaca-se: eretores espinhais, quadrado lombar, tensor da fascia lata,
piriforme, retofemural, gastrocnémio e so6leo, peitoral maior, trapézio superior, elevador da escapula,
esternocleidomastdideos, e escalenos; enquanto seus antagonistas diretos tendem ao estiramento (Stokes,
2000).

O processo de instalacdo de um desequilibrio muscular, normalmente, ndo é perceptivel ao individuo até que
suas conseqléncias comecem a se manifestar, normalmente em forma de quadros algicos e/ou deformidades.
E, levando-se em consideragdo o complexo de cadeias musculares que compdem o corpo humano, o processo
serd seguido de uma série de compensacdes locais e a distancia, transformando o problema inicial em
complexo processo de reabilitacdo postural (Moraes, 2002).

De forma simplificada, pode-se dizer que o tratamento dos desequilibrios consiste em promover um reequilibrio
das cadeias musculares alongando o que esta encurtado e fortalecendo o que esta fraco. Vale ressaltar, porém,

que o equilibrio fisiolégico de forcas ndo € necessariamente o mesmo valor entre os grupos musculares. Por



exemplo, é considerado um sistema em equilibrio quando os isquiotibiais apresentam cerca de 70% da forga do
quadriceps (Kollmitzer et al, 2000; Kolyniak et al, 2004).

O METODO PILATES

Um dos recursos que pode ser utilizado com a proposta de promover o reequilibrio muscular € o método
pilates, que consiste em uma série de exercicios fisicos, 0os quais buscam a harmonia entre o corpo e a mente,
isto €, € um treinamento fisico e mental, que melhora a consciéncia corporal por trabalhar o corpo como um
todo. E composto pelos exercicios desenvolvidos por Joseph Pilates, os quais sdo realizados em solo, com a
bola suica ou nos aparelhos elaborados por ele, tendo como principios a centralizagdo, o controle, a preciséo, a
fluidez do movimento, a concentracdo e a respiragdo. Os exercicios favorecem o trabalho dos musculos
estabilizadores, promovendo a eliminacdo da tensdo excessiva em determinados grupos musculares, evitando,
dessa forma, as compensacdes consequentes aos desequilibrios (Pires, 2005).

Joseph Pilates dava grande importancia a preservacdo da flexibilidade, isto é, incentivava o fortalecimento
global, porém, desde que néo a custa da flexibilidade, visto que, em algumas modalidades pode-se observar o
incentivo a forca e/ou hipertrofia, sem que haja compensacédo pela flexibilidade. Portanto, tendo essa meta,
Pilates buscou exercicios que pudessem oferecer esses beneficios. A partir de seus estudos, chegou aos
exercicios que hoje constituem seu método mundialmente conhecido. Sdo exercicios que envolvem contracdes
isotdbnicas (concéntricas e excéntricas) e, principalmente, isométricas, com énfase no que ele denominou de
“power house” ou centro de forgca, que é composto pelos musculos abdominais, gluteos e paravertebrais
lombares, que sdo responsaveis pela estabilizacdo estatica e dinamica do corpo quando em equilibrio e
promovem a manutencdo da boa postura (Aparicio & Perez, 2005; Pires, 2005).

Segundo os estudos ja realizados (Blum, 2002; Kolyniac et al, 2004; Betz, 2005) os resultados do Método
Pilates no que compete ao tratamento de desvios posturais e algias osteomioligamentares tém sido
satisfatérios. Joseph Pilates atribuia estas conquistas a énfase do trabalho do centro de forca e da consciéncia
corporal. Ele pregava que a concentragdo e a precisdo com as quais os exercicios devem ser realizados exigem
do praticante total controle e percepgdo de seu corpo, o que funciona como estimulos proprioceptivos de
grande magnitude, os quais sdo responsaveis pela tomada da consciéncia corporal, isto é, o individuo passa a
conhecer mais seu proéprio corpo, buscando a harmonia de suas estruturas e promovendo uma melhor
utilizacdo das mesmas (Gagnon, 2005).

Dessa forma, o método pilates é capaz de promover o fortalecimento global, melhora da flexibilidade e controle
corporal, de forma simultanea.

Para que os objetivos a serem alcangados como corre¢fes posturais ou tratamento de quadro algicos de origem
osteomioligamentares sejam efetivamente conquistados deve-se submeter o cliente a uma avaliacdo fisica
criteriosa, a qual deve ser composta por analise postural completa, testes de flexibilidade, testes de forca
muscular e acompanhamento dos exames por imagem (Kendall et al, 1995). Através destes dados, é possivel
identificar o0os grupos musculares comprometidos, assim como as causas e conseqUéncias desse
comprometimento.

Identificadas as causas e consequéncias, o instrutor de pilates vai selecionar os exercicios que julgar adequados
para promover o fortalecimento dos mdusculos com déficit de for¢ca muscular e o alongamento ou
distensionamento daqueles que se encontram em estado de encurtamento, preservando o principio de
globalidade do método.

Os resultados obtidos tém se mostrado cada vez mais animadores, tornando o método um eficiente recurso da
reabilitacdo ortopédica e reumatoldgica (Gagnon, 2005; Rydeard et al, 2006).
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