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Resumo 

Objetivo: Verificar o efeito agudo do alongamento estático sobre a força mus-
cular estática. Métodos: Participaram 25 sujeitos saudáveis, com experiência em 
treinamento de força, divididos aleatoriamente. Um grupo realizou dois testes 
de preensão manual precedido de alongamento dos músculos flexores do punho 
com amplitude articular até o ponto de desconforto, com sustentação do movi-
mento por 30 segundos. O outro grupo realizou os mesmos testes sem ser prece-
dido por nenhum tipo de exercício. Após 48 horas, os grupos inverteram o pro-
tocolo de treinamento. Para comparação entre as médias nos diferentes testes a 
análise estatística utilizada foi teste “t” para amostras não pareadas. Resultados: 
Foi verificada uma tendência de redução de força (p=0,06) em homens; e reduções 
estatisticamente significativas (p≤0,05), nas mulheres, ambos com melhor desem-
penho, quando apenas o teste de preensão manual foi executado. Conclusão: O 
protocolo de alongamento adotado neste estudo, causa de forma aguda, efeito 
negativo na produção de força isométrica. 

Descritores: Exercício; Exercício de alongamento muscular; Força muscular; 
Treinamento de resistência. 

Abstract 

Objective: Verify the acute effect of static muscle stretching on isometric muscle 
strength. Methods: A total of 25 healthy young subjects with strength training 
experience randomly participated in the study. A group performed two hand-
grip tests preceded by static stretching with range of motion to discomfort point, 
during 30 seconds. The other group performed the same tests without any exer-
cise before. After 48 hours, the groups have reversed the training protocol. To 
compare the means of different tests the Student’s unpaired t-test was performed. 
Results: When only the hand-grip test was performed, a tendency to reduc-
tion (p=0.06) was verified in men, and statistical reductions (p≤0.05) in women. 
Conclusion: The stretching protocol used in present study promoted an acute 
deficit on isometric strength performance. 

Key words: Exercise; Muscle strength; Muscle stretching exercises; Resistence 
training.
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Introdução

Historicamente sempre foram feitas postu-
lações não científicas acerca das atividades que 
envolvem alongamento muscular1. Estes exercí-
cios comumente são utilizados antes e depois 
dos físicos, sejam eles recreacionais ou visando 
alto rendimento. Percebe-se que, em diferentes 
lugares do mundo, indivíduos realizam alonga-
mento e aquecimento como preparação para os 
exercícios físicos principais. Com o passar dos 
anos, tal exercício foi posto como uma prática 
que melhora o desempenho e reduz o risco de 
lesões. No entanto, tal hipótese parece contro-
versa, visto que publicações recentes questio-
nam sua utilização convencional antecedendo 
exercícios1, 2, 3.

Além da questionada capacidade de redu-
ção de lesões, o argumento de melhorar o de-
sempenho físico também é muito utilizado para 
respaldar a prática de alongamentos. Apesar de 
estudos não encontrarem relação entre alonga-
mentos de curta duração e perda de desempe-
nho4, 5, diversas pesquisas demonstraram que a 
utilização de alongamento muscular pré-exercí-
cio parece trazer efeitos negativos ao desempe-
nho, sobretudo, quando a atividade requer alta 
demanda de produção de força6, 7, 8, 9, 10. Além dis-
so, a força muscular é considerada um dos prin-
cipais componentes da aptidão física e saúde11.

Até o presente momento, poucos estudos 
avaliaram o efeito agudo do alongamento sobre 
a força muscular isométrica em pequenos gru-
pos musculares12, 13, pois a grande parte dos tra-
balhos encontrados na literatura que analisaram 
populações aparentemente saudáveis utilizou 
grandes grupos musculares4, 7, 14, 15, 16. Apesar de 
Knudson e Noffal12 sugerirem que alongamen-
tos estáticos a partir de 20 a 40 segundos de 
duração para flexores de punho podem causar 
perda de força isométrica para jovens saudáveis, 
não foram encontrados estudos na literatura que 
comparem o efeito do alongamento estático para 
flexores de punho sobre a força isométrica en-
volvendo indivíduos com experiência em treina-
mento de força e que utilizassem única série de 

alongamento. Nessa direção, a mensuração da 
força de preensão manual, além de ser simples, 
não envolver consideráveis gastos e possuir boa 
capacidade preditiva, pode possuir grande valia 
para triagem em programas e pesquisas em ati-
vidades físicas e desportivas17. Principalmente 
em atividades que podem sobrecarregar os mús-
culos da articulação de punho, ou seja, ativida-
des que exigem pegadas vigorosas repetitivas, 
como a ação de martelar, escalar, jogar tênis ou 
segurar objetos18. 

Tendo em vista que a aplicação dos méto-
dos de alongamento muscular pode alterar a ca-
pacidade de produção de força, e que o método 
estático parece ser o mais difundido em centros 
de condicionamento físico e ambientes despor-
tivos em geral4, 19, 20, neste estudo, tem-se como 
objetivo investigar o efeito agudo do método de 
alongamento estático (AE) sobre a força isomé-
trica dos músculos envolvidos na preensão ma-
nual de jovens saudáveis com experiência prévia 
em treinamento de força.

Material e métodos

Amostra
A amostra foi composta por 25 indivídu-

os de ambos os sexos, sendo 10 mulheres (23,4 
± 4,2 anos) e 15 homens (20 ± 3 anos). As variá-
veis características descritivas da amostra estão 
apresentadas na Tabela 1. Após esclarecimentos 
fornecidos por exposição oral e escrita sobre os 
procedimentos inerentes ao estudo e baseados 
nas determinações institucionais da Resolução 
196/96 do Conselho Nacional de Saúde, todos 
os indivíduos selecionados manifestaram for-
malmente a concordância em participar da 
pesquisa, por meio da assinatura do Termo de 
Consentimento Livre e Esclarecido, aprovado 
pelo Comitê de Ética da Universidade Federal 
Rural do Rio de Janeiro (protocolo n° 006771).

Os indivíduos que mostraram interesse 
prévio foram contatados pessoalmente, sendo 
agendada uma reunião para esclarecimentos so-
bre os procedimentos e possíveis riscos e com-
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promissos durante o estudo. Após a reunião, os 
voluntários foram submetidos a uma entrevista, 
na qual foram incluídos ou excluídos da amostra. 
Foram adotados como critérios de inclusão indi-
víduos, com experiência prévia em exercícios de 
força, fisicamente ativos; faixa etária entre 18 e 
30 anos e liberados clinicamente pela avaliação 
médica. Já os critérios de exclusão foram adota-
dos para os que apresentassem alguma lesão ou 
limitação para o trabalho de força, histórico de 
lesões em membros superiores, hiper ou hipo-
mobilidade, tabagismo e sedentarismo. Após a 
seleção dos sujeitos, todas as etapas e procedi-
mentos do estudo foram explicados a eles.

Procedimento de coleta de dados
Quatro visitas foram realizadas em dias 

não consecutivos, no mesmo horário. Na primei-
ra visita, os sujeitos assinaram o termo de con-
sentimento livre e esclarecido, foram submetidos 
a uma avaliação antropométrica e familiariza-
ção ao teste de força máxima isométrica usando 
o handgrip dynamometer (Jaymar 5030JI, USA). A 
segunda visita consistiu em dois testes máximos 
de preensão manual para familiarização com o 
aparelho. Na terceira visita, a amostra foi dividi-
da aleatoriamente em dois grupos. O grupo do 
treinamento de alongamento (GA) realizou teste 
de preensão manual precedido de alongamento 
dos músculos flexores do punho com amplitude 
articular até o ponto de desconforto de dor mus-
cular, com sustentação do movimento por 30 se-
gundos21. O grupo do treinamento de força (GF) 
realizou o mesmo teste sem nenhuma interven-
ção prévia. Após 48 horas de intervalo, todo o 
protocolo foi repetido, entretanto os dois grupos 
executaram o protocolo oposto ao realizado. 

Análise dos dados
As análises foram feitas por meio do pro-

grama estatístico GraphPad Prism, versão 5.01 
(GraphPad software Inc., USA), utilizando o teste 
“t” de Student para amostras independentes para 
a comparação entre as médias, e o índice de sig-

nificância adotado foi p≤0,05. Todas as variáveis 
analisadas neste estudo apresentaram uma dis-
tribuição normal após o teste de Shapiro-Wilk. 

Resultados

Para o sexo masculino apesar de não ser en-
contrada diferença significativa entre os grupos 
para a força isométrica dos músculos envolvidos 
na preensão manual (p=0,06), pode-se observar 
uma tendência de redução sobre a capacidade de 
produzir força isométrica após AE. O valor médio 
de força estática do GF foi 44,53±7,76 kg/N, en-
quanto que o GA foi 39,33±7,84 kg/N (Figura 1).

Para o sexo feminino foi encontrada dife-
rença significativa entre os grupos para força 
isométrica dos músculos envolvidos na preen-
são manual (p≤0,05). O valor médio de força iso-
métrica do GF foi 26,0±3,02 kg/N, enquanto que 
o GA foi 22,0±3,70 (Figura 2).

Discussão

O objetivo neste estudo foi verificar o 
efeito agudo do AE sobre a produção de força 
muscular estática em kg/N, após 30 segundos 
de AE. Nesse sentido, os principais resultados 
demonstraram que para o sexo masculino houve 
uma tendência de redução dos níveis de força 
isométrica (11,68%, p=0,06), enquanto no femini-
no essa redução apresentou uma diferença sig-
nificativa entre o GA e o GF (4,9%, p≤0,05). Os 
resultados encontrados nesta investigação apon-

Tabela 1: Dados descritivos dos sujeitos 
envolvidos no estudo

Sexo Masculino Feminino Ambos

Idade (Anos) 20 ± 3,0 23,4 ± 4,2 21,7 ± 3,6

Massa (kg) 70,4 ± 15,1 59,5 ± 5,8 64,9 ± 10,4

Estatura (cm) 171,2 ± 6,5 161,5 ± 8,7 166,4 ± 7,6

IMC 24,1 ± 3,0 23 ± 2,0 23,8 ± 2,0

IP 58,8 ± 2,6 41,41 ± 4,9 50,1 ± 3,8

(IMC=índice de massa corporal; IP=índice ponde-
ral. Os dados estão descritos como média ± SEM)
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torestam, de maneira geral, para diminuição de força 
isométrica imediatamente após o uso do alonga-
mento. Não obstante, ao comparar o desempe-
nho dos sujeitos do sexo masculino com os do 
sexo feminino, percebe-se que o alongamento 
repercutiu de forma diferente na produção de 
força. Talvez, essa diferença se justifique pelo 
fato de que em gêneros distintos encontram-se 

diferentes composições corporais o que para 
Araújo22 pode ser fatores determinantes para o 
comportamento da flexibilidade.

Deve ser destacado, que os indivíduos no 
estudo aqui apresentado deveriam realizar três 
testes de preensão manual para completar o 
delineamento metodológico, e essas repetidas 
avaliações de força poderiam causar uma dis-
torção dos resultados pelo aprendizado do tes-
te. Em razão disso, foi realizada a comparação 
dos valores médios de força, obtidos no teste 
de preensão manual entre o terceiro e o quarto 
dia de visita, independentemente do grupo que 
o sujeito pertencia. Assim, observou-se que não 
houve diferença estatística entre os dias, tanto 
para homens (43,5±7,8 vs. 40,4±8,4; p=0,30) quan-
to para mulheres (22,8±3,4 vs. 22,6±5,1; p=0,91). 
Isso denota que a entrada contrabalançada e ale-
atória para a formação dos grupos adotada neste 
trabalho, parece ter sido ideal para evitar com 
que aprendizado do teste pudesse gerar interfe-
rência sobre os níveis de força muscular.

Ao comparar os resultados nesta pesqui-
sa com estudos anteriores, percebe-se que se 
a magnitude das respostas se difere daquelas 
encontradas na literatura. Knudson e Nofall12 
investigaram o efeito do AE sobre a força iso-
métrica em 57 adultos aparentemente saudáveis 
de ambos os sexos no teste de preensão manu-
al e encontraram, após regressão linear, queda 
logarítmica de 88,8% quando os testes eram 
efetuados após dez séries de dez segundos de 
alongamento. Apesar de a diminuição de for-
ça, possivelmente, estar ligada de forma direta 
com o volume de alongamento, este estudo de-
monstrou resultados semelhantes, sugerindo 
que a partir de 30 segundos de alongamento da 
musculatura flexora de punho, já aparecem os 
efeitos deletérios sobre a produção de força iso-
métrica. Em contrapartida, Cardozo et al.13 não 
encontraram perda significativa na produção de 
força isométrica em até 90 minutos após três sé-
ries de AE para flexores de punho em pratican-
tes de musculação, com dez segundos de dura-
ção cada e seis segundos de intervalo entre elas. 
Os autores encontraram somente uma tendência 

Figura 1: Comparação entre GF (grupo 
que realizou somente o teste de força sem 
nenhum alongamento prévio) e GA (grupo 
que realizou previamente ao teste de força 
o protocolo de alongamento), em homens. 
Índice de significância adotado p≤0,05

Figura 2: Comparação entre o grupo que 
não realizou alongamento previamente ao 
teste de força (GF) com o grupo que realizou 
alongamento estático com duração de 30 
segundos antes do teste de força (GA), em 
mulheres. * Diferença significativa em 
comparação ao grupo GF (p<0,05)
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de redução de força após alongamento, e assu-
mem como limitação, que possivelmente a dimi-
nuição não foi significativa (p=0,06) em virtude 
do reduzido grupo amostral (n=9).

Neste estudo, observou-se uma perda de 
força isométrica após alongamento, corroboran-
do resultados descritos por Shrier23 em atenciosa 
revisão, na qual destacou especialmente o efeito 
agudo do alongamento sobre força isométrica, 
isocinética e altura do salto. Tal fenômeno pode 
ser explicado, pois os exercícios de alongamen-
to parecem produzir uma diminuição aguda na 
viscosidade das estruturas tendinosas24, permi-
tindo que as fibras musculares deslizem com 
menos eficiência para a realização do movimen-
to. Ao mesmo tempo, exercícios de alongamento 
podem gerar um aumento da complacência mus-
cular, que pode limitar a quantidade de pontes 
cruzadas, diminuindo a capacidade do músculo 
para produzir força25.

Assim como neste estudo, Tricoli e 
Caetano26 perceberam que apenas uma sessão de 
AE, pode ocasionar perda de produção de força, 
quando solicitada imediatamente após o alonga-
mento, sugerindo, dessa forma, que exercícios de 
alongamento muscular não devem ser incluídos 
anteriormente a atividades centrais. MacBride et 
al.27 sugerem que alongamentos estáticos de 30 
segundos de duração podem trazer significativos 
decréscimos para contração voluntária máxima 
de extensores de joelho para sujeitos modera-
damente ativos. Outro experimento que encon-
trou queda no desempenho, quando precedido 
de exercícios de alongamento, foi o de Nelson 
et al.16 que, em relevante estudo, diagnosticaram 
que o alongamento muscular pode piorar o de-
sempenho em sprints. Nessa direção, Cramer et 
al.3 verificaram que o alongamento seria capaz de 
ocasionar déficit da produção de força. Destarte, 
independentemente do tempo de duração, não 
parece ser interessante incluir exercícios de alon-
gamento antes de exercícios principais.

Fowles et al.6 perceberam que os efeitos 
contraproducentes do AE podem permanecer 
por até uma hora; no entanto, foram utilizadas 
durações de alongamento muito acima do nor-

malmente recomendado (13 alongamentos de 
135 segundos de sustentação), ao contrário deste 
trabalho no qual foi utilizado apenas uma sé-
rie de 30 segundos de AE. O American College os 
Sports Medicine (ACSM)11 preconiza que para o 
treinamento da flexibilidade sejam utilizadas 
2-4 séries de alongamento com sustentação de 
10-30 segundos, na amplitude articular de des-
conforto muscular, perfazendo um volume total 
de 60 segundos. Neste estudo, apesar de o vo-
lume de exercício ter sido somente de 30 segun-
dos, foi observada significativa perda de desem-
penho na produção de força após sua execução. 
Dessa forma, em relação à atividade elétrica do 
músculo, séries com menores durações seriam 
capazes de diminuir a ativação de unidades 
motoras. A possível redução de força pós-esti-
ramento muscular em diferentes tempos de in-
sistência pode ser, parcialmente, explicada por 
uma inibição autogênica gerada por essa prática 
em virtude da ativação dos Órgãos Tendinosos 
de Golgi28 que pode ocasionar diminuição na ex-
citabilidade dos motoneurôneos alfa6.

A hipótese inicial deste estudo foi que o 
alongamento diminuiria a força muscular, nessa 
ótica, os resultados aqui obtidos a confirmam e 
se somam aos dados encontrados na literatura. 
Apenas uma série com duração de 30 segundos 
de AE foi suficiente para provocar perda de for-
ça isométrica. Assim, sugere-se que o AE até o 
ponto de desconforto muscular, com 30 segundos 
de sustentação interfira negativamente na produ-
ção de força muscular estática. Logo, volumes de 
alongamento muscular em torno de 30 segundos 
de duração, já seriam capazes de ocasionar dimi-
nuição na sensibilidade dos proprioceptores mus-
culares, tendíneos e articulares, como também 
dos nociceptores, que constituem mecanismos 
fundamentais para a proteção e organização das 
estruturas envolvidas no movimento humano29. 

Algumas limitações podem ter interferido 
nos achados finais deste estudo. A temperatura 
corporal dos indivíduos não foi mensurada, as-
sim como não houve controle dos níveis hormo-
nais, tempo de sono e da alimentação dos sujei-
tos envolvidos durante a coleta de dados. 



ConScientiae Saúde, 2012;11(2):274-280. 279

Silva GVLC, Silveira ALB, Di Masi F, Bentes CM, Miranda HL, Novaes JS

E
d

itorial
C

iências  
básicas

C
iências  

aplicad
as

E
stu

d
os  

d
e ca

sos
In

stru
ções  

p
ara os au

tores

Conclusão

O protocolo de AE adotado neste estudo 
causa, de forma aguda, efeito negativo na pro-
dução de força muscular estática em sujeitos jo-
vens com experiência em treinamento de força 
em mulheres. Em homens, também existe uma 
tendência de acontecer essa diminuição. Dessa 
forma, o alongamento não deve ser recomen-
dado de maneira prévia às atividades centrais, 
principalmente quando grande atenção é dada 
para produção de força. Novos estudos compa-
rando diferentes grupamentos musculares, mé-
todos e durações de alongamento são sugeridos. 
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