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RESUMO - A correta amplitude fisiolégica do movimento, relativa a cada articulagéo, depende de uma boa relacéo articular e de
um bom equilibrio das tensées. O estudo foi realizado com 24 individuos portadores de problemas posturais adaptativos, com idade
entre 40 e 70 anos, divididos de forma ndo-probabilistica em trés grupos. No Grupo 1 foi aplicado o “método Raggi” utilizando a
Pancafit® The Original (N=8); o Grupo 2 realizou exercicios calisténicos de baixa intensidade a corpo livre, com alongamento mus-
cular tradicional - “Método Bob Anderson” (N=8); e o Grupo 3, grupo controle, ndo sofreu intervencdo alguma, nem mesmo medi-
camentosa (N=8). Hipertensdo arterial, flebite, doencas oncolégicas, escoliose ortopédica e cirtrgica (> de 25° COBB), osteoporose
em estado avancado, vestibolopatia, deméncia senil e problemas neurolégicos foram considerados critério de exclusdo. Os resultados
obtidos por esta pesquisa demonstraram como a Pancafit® e o “Método Raggi®” produzem importantes alteracdes na postura, com
uma tendéncia ao realinhamento da coluna vertebral, aproximando-se dos parémetros fisiolégicos ideais.
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ABSTRACT

Muscular Allonge Descompensado And Position

The correct physiological amplitude of the movement, relative to each joint, de-
pends on a good relation to articulate and a good balance of the tensions. The
study it was carried through with 24 carrying individuals of adaptativos posturais
problems, with age between 40 and 70 years, divided of not-probabilist form in
three groups. In Group 1 the “Raggi method” was applied using the Pancafit®
Original The (N=8); Group 2 carried through calisténicos exercises of low in-
tensity the free body, with traditional muscular allonge - “Method Bob Anderson”
(N=8); e Group 3, group has controlled, did not suffer fo intervention some, not
even medicamentosa (N=8). Arterial Hipertenséo, oncolégicas flebite, illnesses,
escoliose orfopédica and surgical (of 25° COBBY), osteoporose in advanced state,
vestibolopatia, senile dementia and neurological problems had been considered
exclusion criterion. The results gotten for this research had demonstrated as the
Pancafit® and the “Raggi® Method” produces important alterations in the posi-
tion, with a trend to the realinhamento of the vertebral column, coming close
itself to the ideal physiological parameters.

Keywords: allonge, joint, position

INTRODUCAO

Allonge Muscular Descompensado Y Posicién

La amplitud fisiolégica correcta del movimiento, concerniente a cada empalme,
depende de una buena relacién para articular y de un buen equilibrio de las
tensiones. El estudio fue llevada a través con 24 individuos que llevaban de los
problemas de los posturais de los adaptativos, con edad entre 40 y 70 afios,
divididos de forma del no-probabilista en tres grupos. En el grupo 1 el “método
de Raggi” fue aplicado usando la original de Pancafit® (N=8); El grupo 2 llevé
con ejercicios de los calisténicos de la infensidad reducida el cuerpo libre, con
el allonge muscular tradicional - “método Bob Anderson” (N=8); el grupo 3,
grupo de e ha controlado, no sufrié a la intervencién alguno, medicamentosa no
uniforme (N=8). Hiperfenséo arterial, el flebite de los oncolégicas, las enferme-
dades, el orfopédica del escoliose y quirdrgico (de 25° COBB), osteoporose en
estado avanzado, vestibolopatia, demencia senil y los problemas neurolégicos
habian sido considerados criterio de la exclusién. Los resultados conseguidos
para esta investigacién habian demostrado como el Pancafit® y el “método de
Raggi®” produce alteraciones importantes en la posicién, con una tendencia al
realinhamento de la columna vertebral, viniendo cerca si mismo a los parémetros
fisiolégicos ideales.

Palabras-clave: allonge, empalme, posicién

A correta amplitude fisiolégica do movimento, relativa a cada
arficulac@o, depende de uma boa relacdo articular e de um bom
equilibrio das tensées que os musculos produzem sobre a mesma
(Léopold Busquet, 2002). Agindo em um esquema postural dese-
quilibrado, através de uma técnica de alongamento global com a
finalidade de restituir a elasticidade, o comprimento e a simetria
das cadeias musculares, o resultado esperado seria o reequilibrio
do esquema postural e da boa relagéo mio-articular.

OBJETIVO

A presente investigacdo trata de um método de alongamento
global denominado “Método Daniele Raggi®”, o qual se baseia
no destensionamento mio-articular global. Tal método visa o reali-
nhamento postural e a diminuicéo da dor. Desta forma, o objetivo
desta pesquisa é verificar a eficacia do “Método Raggi” (com o
instrumento Pancafit® The Original) nas variacdes da postura em
relacdo aos pardmetros monitorados, buscando o realinhamento
postural (aproximando-se aos parédmetros ideais de postura) e a
diminuicdo da dor nos pontos em que era presente.

MATERIAL E METODOS

Amostra

O presente estudo foi realizado com 24 individuos portadores de
problemas posturais adaptativos, com idade entre 40 e 70 anos.
Foram divididos de forma n&o-probabilistica em trés grupos, sem
distincdo de sexo ou nivel social, escolhidos independentemente
do fato de sentirem dores (a menos que se encontrassem em fase

aguda). No Grupo 1 foi aplicado o “método Raggi” utilizando
a Pancafit® The Original (N=8); o Grupo 2 realizou exercicios
calisténicos de baixa intensidade a corpo livre, com alongamento
muscular tradicional - “Método Bob Anderson” (N=8); e o Grupo
3, grupo controle, ndo sofreu intervencdo alguma, nem mesmo
medicamentosa (N=8). Considerou-se como critério de excluséo
qualquer tipo de condigdo aguda ou crénica que estivesse fora
dos propésitos do presente estudo, tais como: hipertensao arterial,
flebite, doencas oncolégicas, escoliose ortopédica e cirGrgica (>
de 25° COBB), osteoporose em estado avancado, vestibolopatia,
deméncia senil e problemas neurolégicos.

Os participantes desta pesquisa assinaram o termo de consen-
timento, e os procedimentos experimentais foram executados
dentro das normas éticas previstas na Resolucdo N° 196, de 10
de Outubro de 1996, do Conselho Nacional de Sadde.

O estudo teve seu projeto de pesquisa submetido e aprovado
pelo Comité de Etica em Pesquisa Envolvendo Seres Humanos
da Universidade de Roma, ltélia.

Procedimento
A pesquisa foi desenvolvida em trés fases:

19) Teste preliminar (pré-teste), que consistiu em um exame pos-
tural no qual foram avaliados: a) a estdtica em posicdo ereta
nos trés planos espaciais, com um exame cldssico de base do
sistema ténico postural (B. BRICOT, 1998) e a vertical de Barré no
plano frontal (M. ZANARDI, 1998); b) a elasticidade da cadeia
muscular posterior com o teste de sidebending anterior (KENDALL
FP, PROVANCE PG.); c) as assimetrias direita/esquerda do siste-
ma extrapiramidal, com o teste de marchar no mesmo lugar de
Unterberger (G. GUIDETTI e D. MARCHIONI, 2002); d) a dor
através da escala analégica visivel (VAS).

29 Protocolo de treinamento especifico para cada grupo.



39 Teste final (poés-teste), baseado no mesmo exame postural
do teste inicial.

A avaliacéo dos desvios, em relacéo ao exame postural, foi
feita através do critério de atribuicdo de valores, considerando
as medidas em centimetros (cm) e em graus (o). Estas foram
reveladas pela diferenca entre o valor do parédmetro postural
ideal e o valor obtido nos testes realizados. O Grupo 1 realizou
o treinamento uma vez por semana, por 45 minutos; o Grupo
2 fez o treinamento duas vezes por semana, por 60 minutos (40
minutos de exercicios calisténicos e 20 minutos de exercicios de
alongamento tradicional); e o Grupo 3 néo realizou nenhum
treinamento.

RESULTADOS

1) A Figura 1 apresenta o diagrama com as variacdes percentuais
entre a soma dos valores do teste preliminar e a soma dos valores
do teste final, que se distanciaram do fisiolégico ideal, encontra-
do em todos os sujeitos dos trés grupos. Foram analisadas nos
trés grupos as variacdes ocorridas e a média na capacidade
de rotacéo da cabeca para a direita e para a esquerda. Entre
os trés grupos, o Grupo 1 foi o que obteve maiores ganhos no
realinhamento postural e na rotacdo da cabeca, tanto para a
direita como para a esquerda.

2) Na rotagéo da cabecga, além do aumento do grau de mobili-
dade, foi evidenciado um reequilibrio entre os valores da rotacéo
para a direita e para a esquerda no pés-teste. Na Figura 2, pode-
se verificar que o Grupo 1 obteve resultados mais significativos
que os demais, pois apresentou um maior ndmero de pessoas
com rotacdo simétrica no teste final.

3) A Figura 3 dispde da andlise comparativa das variacdes per-
centuais para a vertical de Barré. Podem ser observadas, com
maior evidéncia, variacdes significativas obtidas pelo Grupo 1,
quando comparadas aos demais grupos.

4) Na avaliacdo do teste de Sidebending anterior, disposta na
Figura 4, foram comparadas, nos trés grupos, as variagdes per-
centuais da flexibilidade direita, esquerda e a média entre as duas.
Na andlise comparativa entre os grupos, o Grupo 1 revelou um
maior aumento percentual na flexibilidade bilateral e na média
entre os dois lados.

5) Além de ter conseguido um aumento no grau de flexibilidade,
o Grupo 1 foi o que obteve um reforno da simetria no pds-teste,
fato que ndo ocorreu nos outros dois grupos. Na Figura 5 pode-se
observar que, no teste preliminar, 4 das 8 pessoas do Grupo 1,
tinham um grau de flexibilidade simétrica em ambos os lados; no
teste final, todos os sujeitos alcancaram esse resultado. Entretanto,
no Grupo 2 e no Grupo 3 ndo houve variacées.

6) A Figura 6 apresenta o grafico com as variacdes percentuais
entre a soma dos valores do pré e pés-teste, as quais se distan-
ciaram do O fisiolégico ideal encontrado em todo os individuos
dos trés grupos. No teste de Unterberger os valores obtidos se
apresentaram contrastantes e ndo lineares com os valores obti-
dos no teste preliminar. Provavelmente, isso se deve as diversas
varidveis intervenientes internas (aparelho dental, aparelho vesti-
bular, aspecto emocional...) e externas. No Grupo 1 nota-se que
houve uma reducéo da rotacdo, com uma variacéo de 8% e uma
reducdo dos movimentos Gntero-posterior (variacdo de 17%), e
latero-lateral (-103%). O Grupo 2 teve uma variacdo de 9% nas
rotacdes, com diminuicdo dos movimentos latero-lateral (-38%) e

Ficura 1
VARIAGOES PERCENTUAIS OBTIDAS NA ROTAGAO BILATERAL DA CABEGA

FiGura 2
COMPARATIVO ENTRE O PRE E POS-TESTE DO NUMERO DE INDIVIDUOS QUE
OBTIVERAM O REEQUILIBRIO NA ROTAGAO DA CABEGA

FiGURA 3
VARIAGOES PERCENTUAIS OBTIDAS NA VERTICAL DE BARRE

antero-posterior (12%). No Grupo 3 foi encontrada uma variacéo
de -71% nas rotacées, com reducdo de 15% no movimento
latero-lateral e de 13% no movimento éntero-posterior.

7) O Gltimo parémetro avaliado foi a variacdo da dor. Na Figura
7 encontra-se a andlise comparativa das variagdes percentuais.
Percebe-se uma diferenca significativa nas variacées obtidas pelo
Grupo 1 em relacéo ao Grupo 2 e, ainda maior, quando com-
parada ao Grupo 3. No Grupo 1, 7 dos 8 sujeitos queixavam-se
de um ou mais sintomas dolorosos avaliados afravés da escala
analégica visivel (VAS) no teste preliminar, sendo verificadas
variacées percentuais significativas no pés-teste. A soma dessas
variacées definiu o valor médio global do grupo (média %).

O sujeito 1 reclamava de dor na regido lombar, com um indice
de 60 no teste preliminar, o qual diminuiu para 15 no teste final,
e também de dor na parte esquerda do quadril, com um indice
de 70, o qual permaneceu invariado.

O sujeito 2 apresentava dor na regido dorsal, com indice de 40,
que desceu para 15; além de dor na regido lombar, com um
indice de 40, que permaneceu inalterado.



Ficura 4
VARIAGOES PERCENTUAIS OBTIDAS NA FLEXIBILIDADE BILATERAL DA CABEGA
SEGUNDO O TESTE DE SIDEBENDING ANTERIOR

FiGura 5
COMPARATIVO ENTRE O PRE E POS-TESTE DO NUMERO DE INDIVIDUOS
QUE OBTIVERAM A SIMETRIA NA FLEXIBILIDADE DA CABEGA,
AVALIADA SEGUNDO SIDEBENDING

Ficura 6
VARIAGOES PERCENTUAIS ENTRE A SOMA DOS VALORES PRE E POS-TESTE
SEGUNDO O TESTE DE UNTERBERGER

Ficura 7
VARIAGAO PERCENTUAL OBTIDA NO PARAMETRO DA DOR

O sujeito 3 relatava uma dor que partia da regido cervical até o
ombro, com uma intensidade de 60, a qual foi reduzida a 30.
O mesmo individuo descrevia dor no pulso direito avaliada com
o indice de 100, que se manifestava 5 vezes ao dia e com du-
racdo de alguns minutos a cada vez. No pés-teste foi observada
uma diminuicdo da intensidade para 70 e da freqiéncia para
aproximadamente 2 vezes ao dia.

O sujeito 4 queixava-se de forte tensdo cervical, que permanecia
presente o dia inteiro, avaliada com uma infensidade de indice re-
sentavam queixa dlgica. Essa reflexdo nédo é vélida para o Grupo
1, no qual 7 dos 8 sujeitos apresentavam pontos dolorosos.

O Unico parédmetro que discorda dos valores precedentes monito-
rados foi o teste de Unterberger, no qual os valores obtidos foram
contrastantes e ndo diretamente lineares com os precedentes.

Provavelmente, isso pode ter occorrido devido ao grau de sensi-
bilidade deste teste, pois existem inGmeras varidveis infervenientes
que contribuem para condicionar o resultado final. Essas varidveis
podem ser infrinsecas ao proprio sujeito ou extrinsecas. Por esses
motivos, néo foi encontrada uma linha légica nos resultados
obtidos.

Os autores ressaltam ainda que, neste método (derivado de
Mézigres), a observacéo e a experiéncia sédo fatores que condi-
cionam extremamente o resultado final.

Em conclusé@o, péde-se demonstrar que o Método “Raggi”, as-
sociado ao aparelho Pancafit®, se mostrou mais eficiente que o
método utilizado no Grupo 2, alcangando melhor realinhamento
postural e recuperacdo da simetria. Entretanto, o Grupo 3 néo
obteve nenhuma variacéo significativa.
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Wellback, memorie muscolari, posture e algie.

Traumi, atteggiamenti antalgici ed alterazioni posturali.

L'ernia discale come manifestazione di un processo compressivo di origine muscolare.
Nuova modalita di recupero dell’insufficienza respiratoria.

Allungamento muscolare globale decompensato in relazione alla postura.

Una proposta per “allontanare” la protesi.

Articoli tecnico scientifici di F. SCOPPA, da Otoneurologia 2000, 2002:
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