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O trato das articulacdes, em especial da condicao de-
generativa, faz apelo a modelos de “causa-efeito” que
dualizam a Fisioterapia e a caracterizam epistemologi-
camente. Identifica-los é antecipar a unidade, tanto da
arte como da ciéncia.

Relativamente, entdo, as artroses, existe a tentacdo de
as relacionar causalmente (ou, pelo menos, correlativa-
mente) com as caracteristicas de alinhamento articular
e de (potencial) encurtamento miofascial. Analiticamen-
te, atemos o caso da meta-anélise de Tanamas et al,* res-
peitante ao alinhamento da articulacao do joelho. Glo-
balmente, é o préprio paradigma “postural” que sugere
que os excessos da musculatura ténica e anti-gravitica
contribuem para tolher as articulacées.?>
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Segundo o modelo de Mézieres,? a musculatura postural
comporta-se sinergicamente como um sé musculo, lor-
dosando, parcial ou totalmente, a partir da(s) cadeia(s)
muscular(es) posterior(es), num misto de “lordose +
rotacdo interna dos membros + bloqueio diafragma-
tico”. Assume-se que os musculos e fascias agem como
tirantes osteoarticulares, influenciando o alinhamen-
to.”® A partir daqui, especulou-se, muitas vezes, que
os desequilibrios musculares implicariam o desalinha-
mento. O caso da escoliose é paradigmatico,*¢ impondo
uma desarmonia na relacdo com os membros. Mas h,
também, a cléssica associacdo entre hiperlordose lom-
bar e hiperlordose cervical, com a hipercifose dorsal a
corresponder, porventura, a uma curvatura meramente
aparente.?® Para além das zonas de promontério da co-
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luna, as articulacdes dos ombros poderéo ser sujeitas a
uma maior pressao com tal “postura”. De igual maneira,
associa-se a hiperlordose lombar a um maior risco de
desenvolvimento de coxartrose. E se a articulacdo da
anca estd afetada, também a do joelho e o pé poderdo
ser afetados. Mas haverd, decerto, casos, em que a per-
turbacao parecerd “ascendente” com a posicdo do pé a
influenciar todo o corpo.®¢

Esta incerteza em termos de ordem de surgimento das
‘compensacdes” podera complexificar o que se projeta
enquanto abordagem “postural”. Nunca se podera ter a
certeza de qual é a “origem” da deformidade, se é que
a mesma € alcancavel. Por outro lado, todas as pressu-
posicoes em causa sdo dificilmente demonstraveis em-
piricamente, como dificil € demonstrar a cabal eficacia
da “reeducacao postural’, em parte porque lidamos com
um aglomerado complexo de varidveis que se organizam
ao longo de muitos anos. A abordagem “postural” colo-
ca a ténica no alongamento miofascial, € “causacional”
e “teorética’, ndo podendo, comummente, escusar-se o
aparecimento de novas compensacoes ou desarmonias
(que podem resultar da/na migracdo dos sintomas, mal
cerzidos por uma intervencao de efeito pouco significa-
tivo). Por sua vez, a abordagem empirica, mais localiza-
cional e biomecéanica, centra-se na mobilidade (incluindo
terapia manual) e fortalecimento, isto sem contar com
0s métodos diretamente anti-sintomaticos. A eficacia é
vera, mas é possivel que, mais uma vez, se exporte uma
compensacao (em parte, precisamente porque se cala o
sintoma).

Na medida em que o modelo “causativo” assenta, for-
temente, numa confilanca pré-cientifica, e dialética,
em pré-nocbes observacionais (Francis Bacon’), que
poderd, alids, placebetizar tanto o terapeuta quanto o
paciente, o modelo empirico sugere outro rigor. Mas,
dado o que dissemos, a intervencado ndo podera deixar
de compatibilizar ambos os paradigmas, com o primei-
ro a ser esgrimido sem excessos, focado na “estrutura”
a longo prazo, e, sobretudo, preparando, a curto prazo,
o segundo. Assim, poderd a articulacdo ser mobilizada
apds “alongada’, e sé depois “reforcada’’® E certo que o
modelo empirico desconfia do alongamento (porque
pode desestabilizar a articulacdo) do mesmo modo que
o modelo teorético desconfia do fortalecimento (suge-
rindo que este reforca, indiretamente, a musculatura té-
nica), pelo que a compatibilizacdo dos paradigmas deve
assestar numa “racionalizacao’, que assenta, necessaria-
mente, na conducao “fenomenoldgica” do raciocinio cli-
nico. Ha, assim, que alongar o proprio dogma, a compen-
sacao, escusando a forcosidade do trabalho analitico,
evoluindo do global para o proximal (perfilhando certa
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estabilidade ou previsibilidade “placebetaria’/“paliativa”
do acontecimento postural versus sintomatico, em torno
de uma abordagem cientifica, incluindo o terapeuta, que
partilha toda a dindmica corpo-mente), ndo esquecen-
do a sintese, no formato do equilibrio neuromotor, que,
“posturalmente’, passa, precisamente, por alongar os
musculos posteriores e reforcar os anteriores.>¢
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