FOAM ROLLER/ LIBERACAO
SER OU NAO SER?

Prof. Henrique Baumgarth

Nosso objetivo é esclarecer que agora passou a existir uma heterogeneidade
de classificagcbes e interpretacbes tendenciosas sobre a utlizacdo das
ferramentas sobre liberacdo miofascial.

Essa conduta deve ser passada para profissionais e estudantes mostrando
seu real efeito mecanobiolégico sobre o corpo humano, seus beneficios e
possiveis complicacbes dessa técnica, assim como o conflito de interesses
pessoais e comerciais existentes nos dias atuais.

“‘Na manipulacdo miofascial”’, na “mobilizacdo miofascial”’, uma “liberagao”
imediata, geralmente é percebida sob a mao do terapeuta que ndo é uma
massagem poeética. Esta caracteristica tradicionalmente tem sido atribuida as
propriedades mecéanicas amortecedoras (plasticidade) do tecido conjuntivo. No
entanto, estudos mostraram que seriam necessarias forcas muito mais fortes ou
duracdes mais prolongadas para uma deformacédo viscoelastica permanente da
Fascia e ndo um procedimento sedutoramente simples. "...a fascia plantar e a
fascia lata requerem grande forca — muito além do fisiologicamente possivel —
para sequer sofrerem uma deformacéo de 1 %" 1. A Fascia, porém, é densamente
inervada por mecano e nocirreceptores altamente especializados que respondem
a compressao, tracdo e torcdo manual (mecanotransducédo). “A estimulagéo



desses receptores sensoriais mostrou levar a uma reducdo do tébnus simpatico,
bem como a uma mudanca na viscoselasticidade do tecido local 2,
Com base nesses estudos e em outros, o0 nome de “liberacdo miofascial” ndo se
adequa, poderiamos usar ao invés, “relaxamento pdés descongestdo muscular” ou
“efeito pds massagem cosmética”, o que traduziria o verdadeiro efeito fisioldgico
dessa conduta.

Existe certo ou errado?” Nao podemos julgar ainda, mas temos sim, que ter

uma postura mais humilde através das evidéncias atuais para utilizacdo dessa
técnica e seu pseudo efeito na Fascia que ainda € “Um Mistério Cronico” B

Vocé utiliza um Foam Roller (FR) ou um Blaster? Utiliza eles como parte da
sua rotina de “tratamento”? Se sim, talvez queira repensar a sua conduta:
-Usar o FR ou um Blaster em um musculo pode aumentar a amplitude de
movimento da articulacdo nesse segmento, embora o resultado seja temporario.
No entanto, este aumento da amplitude ainda n&o foi reconhecido pelo sistema
de controle motor. Nao havendo reconhecimento desta nova amplitude em seus
padrbes de movimento, sua propriocepcdo estara alterada, portanto podera
potencializar um mecanismo de exposi¢cdo a uma futura leséo.
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- “Utilizar o FR e/ou Blaster em um musculo agonista ndo resulta em um
déficit de forca dele mas resulta em um comprometimento da forca do seu
antagonista. Com esse mecanismo cria-se um desequilibrio de forcas entre os
musculos agonistas e antagonistas, o que também podera desencadear em uma
nova leséo ¥,

- “O FR e/ou Blaster em um musculo tem também um efeito cruzado, em que
o rolamento de um lado do seu corpo afeta o outro. Entdo, rolando sobre sua
panturrilha de um lado ira afetar a amplitude de movimento na sua outra perna’®.



- “Utilizar o FR e/ou Blaster em um musculo durante o treinamento com peso
e/ou entre as séries € prejudicial para sua produ¢do de energia, ou seja, vocé vai
fadigar mais rapido e levantar menos’ (6],

- Utilizar essa técnica constantemente com o objetivo de recuperar o
alongamento ou diminuir o quadro de dor em um musculo é necessario que para
isso haja uma avaliagdo. “...considerando as poucas evidéncias cientificas — no
gue respeita ao desempenho atlético e aos mecanismos fisioldgicos e mecanicos
subjacentes, bem como a negligéncia de efeitos potencialmente lesivos — 0s
exercicios com FR deverédo ser por enquanto usados com precaugao...” [,

O FR e/ou Blaster ndo € a cura para todos os males, dores e encurtamentos.

- “Utilizar o FR/Blaster nos musculos para recuperagdo, pode ajudar como
parte de uma rotina. Manté-lo equilibrado e relaxar por 30 segundos € suficiente
para o musculo. No entanto, vocé tera 0 mesmo efeito com uma ativacao dinamica
moderada” (8],

Reflexéo:

Por que “rolar” sem propdsito, como parte da “embromoterapia” para ganhar
tempo no ritual interacao X expectativa? faca uma pausa dinamica para atividade
em que esta prestes a realizar. Ao contrario do FR/Blaster, uma estimulagédo
dinAmica proporciona um aumento progressivo na amplitude de movimento
(ADM). Os mausculos que sdo ativados apos o aquecimento dinamico, tém
demonstrado um aumento na sua performace.

Esses itens servem também ao se utilizar outros instrumentos para uma

suposta “auto-liberacao”. “Nao ha nenhum mal em repensar suas opinides.”
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Auto liberacdo miofascial ou Auto Massagem?

Atualmente j& se fala com mais clareza sobre a existéncia e importancia da
Fascia na biomecanica humana, biotensegridade e suas implicacdes, tendo em
vista alguns estudos atuais sobre o tema [°l.

Entre vérios instrumentos disponiveis o FR e o Blaster, por exemplo,

tornaram-se ferramentas populares para quem as utiliza.
Existem outros instrumentos, mas vamos nos atentar na forma de como a
utilizamos com os pacientes. Ela veio mudando ao longo dos anos? A resposta é
SIM. O que significa que o mercado (conflito de interesses), se aprofundou
tendenciosamente no tema e agora consegue ser mais especifico e preciso na
sua aplicacédo até mesmo por exigéncia social.

Vemos profissionais trabalhando com FR e/ou Blaster indiscriminadamente
em uma regido muscular ou quadrante com uma perspectiva de prevencdo de
lesbes e recuperacdo da mobilidade. Existe um esquema pré-definido de
musculos que deveriam ser ‘liberados”, na verdade, DESCONGESTIONADOS,
para atletas e algias.

Em uma outra perspectiva utiliza-se essa técnica nos musculos em que
pacientes (atletas ou n&o) relatam estar “tenso”. Mas qual seria a definicdo da
Tensao neste discurso?

Eles tém uma sensacédo de alivio agudo com o procedimento, mas no dia
seguinte o quadro volta ao estado inicial ou pior, ou seja, um ciclo vicioso e que
em muitos casos os resultados nao sao duradouros. “A evidéncia atual acerca da
terapia de “liberagdo miofascial” ndo é suficiente para garantir este tratamento na
dor muscular cronica” Qual o protocolo de avaliagdo para este diagnostico
“crénico™? 110

Sabemos que um musculo que esta constantemente “tenso” normalmente
esta sobrecarregado, ou seja, “hiper programado” 11! devido a ineficiéncia de seu
terapeuta ou deficiéncia de grupos musculares. Se ndo ativarmos a cadeia
muscular que estd funcionalmente ineficiente, hipo programada™ ‘o corpo
continuara a tentar criar um equilibrio, o que resultard em uma constante tensao
ergondmica nao reconhecida pelo SNC e perturbando a capacidade muscular
inexplorada” 2,

Acreditamos que a aquisi¢cdo desses instrumentos passe pelo fendmeno do
Hype Cycle (comportamento de manada), que caracteriza 0 exagerado
entusiasmo inicial que tipicamente acontece na introducdo de novas condutas.



Esses instrumentos dardo espacgo para os “Massageadores Gourmet” e o ciclo
continuara.

Para finalizar, a critica é sobre a valorizagdo do MEIO utilizado e ndo do FIM
terapéutico.
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