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RESUMO 

Objetivos: Descrever os efeitos da imobilização, da remobilização 
livre e por meio de exercício físico sobre as propriedades mecâ-
nicas do músculo esquelético de ratos de duas faixas etárias. 
Métodos: 56 ratos Wistar divididos em dois grupos etários, um 
grupo adulto (cinco meses) e um idoso (15 meses). Estes foram 
subdivididos em: controle, imobilizado, remobilizado livre e remo-
bilizado por meio de exercício físico. Os membros posteriores dos 
ratos foram imobilizados por período de sete dias. O protocolo 
de exercícios foi composto por cinco sessões de natação, uma 
vez por dia e 25 minutos por sessão. O músculo gastrocnêmio 
foi submetido a ensaios de tração, sendo avaliadas as proprieda-
des: carga (CLM), alongamento no limite máximo (ALM) e rigidez. 
Resultados: A imobilização reduziu os valores de CLM e os pro-
tocolos de remobilização não foram suficientes para restabelecer 
aos níveis controle tanto nos animais adultos como nos idosos. O 
ALM apresentou diferença somente no grupo idoso. Conclusões: A 
imobilização reduz a capacidade do músculo de suportar cargas 
e protocolo de exercício físico apresenta uma tendência a resta-
belecer os valores ao padrão controle, tanto nos animais adultos 
como nos idosos. O fator idade interferiu somente no ALM gerando 
redução desta propriedade no período pós-imobilização. Nível 
de Evidência II, Investigação dos Resultados do Tratamento.

Descritores: Músculo esquelético. Imobilização. Biomecânica. 
Fatores etários.

ABSTRACT  

Objectives: To describe the effects of immobilization, free remobi-
lization and remobilization by physical exercise about mechanical 
properties of skeletal muscle rats of two age groups. Methods: 
56 Wistar rats divided into two groups according to age, an adult 
group (five months) and an older group (15 months). These groups 
were subdivided in: control, immobilized, free remobilized and 
remobilized by physical exercise. The pelvic limb of rats was 
immobilized for seven days. The exercise protocol consisted 
by five swimming sessions, once per day and 25 minutes per 
session. The gastrocnemius muscle was subjected to tensile 
tests, and evaluated the properties: load at the maximum limit, 
stretching at the maximum limit and stiffness. Results: The im-
mobilization reduced the values of load at the maximum limit 
and the remobilization protocols were not sufficient to restore 
control levels in adult group and older rats. The stretching at the 
maximum limit differs only in the older group. Conclusions: The 
immobilization reduces the muscle’s ability to bear loads and 
exercise protocol tends to restore the default at control values 
in adult and older rats. The age factor only interfered in the stre-
tching at the maximum limit, inducing a reduction this property 
in the post-immobilization. Level of Evidence II, Investigating 
the Results of Treatment.

Keywords: Muscle, skeletal. Immobilization. Biomechanics. 
Age factors.

INTRODUÇÃO

A imobilização de um segmento corpóreo é um procedimento 
geralmente utilizado para o tratamento de lesões musculoesque-
léticas, embora possa incorrer em alterações estruturais indesejá-
veis1 como atrofia muscular,2 alteração do número de sarcômeros 
em série,2 redução da reserva de glicogênio,3 aumento do tecido 

conjuntivo, diminuição da força2,3  e peso muscular.4

Trabalhos prévios mostraram alterações após duas ou três se-
manas de imobilização,3,4 porém há estudos que mostram que 
algumas dessas adaptações já podem ser observadas em menos 
de sete dias.2,5

Williams et al.6 afirmam que a partir de seis horas da imobilização, 
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pode-se observar perda de proteínas. Existem relatos que após 48 
horas de imobilização o músculo desenvolve atrofia e que após 
sete dias ocorre redução em 37% de sua massa.
A intensidade em que as adaptações musculares ocorrem é di-
retamente influenciada pela posição em que o membro é imo-
bilizado.7 Herbert e Balnave8 estudaram os efeitos de diferentes 
posições de imobilização desde a flexão plantar até a dorsiflexão 
completa e concluíram que a imobilização de um músculo em 
alongamento retarda o processo de atrofia por desuso; no en-
tanto, o músculo imobilizado em encurtamento, induz alterações 
de maneira mais intensa.
Em relação ao envelhecimento, sabe-se que este processo é ca-
racterizado por uma diminuição funcional dos tecidos, órgãos e 
sistemas do organismo, com redução da capacidade de adapta-
ção a estímulos internos e externos.9

No músculo esquelético, o envelhecimento provoca uma pro-
gressiva diminuição da massa, geração de força e capacidade 
de regeneração, juntamente com aumento da suscetibilidade à 
lesão, estresse oxidativo, e processo inflamatório.10,11

O envelhecimento também está associado à redução progressiva 
de motoneurônios, gerando uma inervação deficiente na mus-
culatura. Apesar de muitas fibras serem re-inervadas por outros 
neurônios motores, esse processo é insuficiente para compensar 
totalmente as alterações ocorridas pela desnervação, resultando 
na atrofia de fibras musculares.12

Os efeitos deletérios da imobilização associados às alterações 
provocadas pelo processo de senescência sobre a musculatura 
esquelética podem resultar em maior suscetibilidade a lesões, o 
que torna interessante o estudo de suas respostas frente a estí-
mulos externos.
Poucos estudos avaliam como se processa a recuperação da 
resistência do músculo após a imobilização e, principalmente, 
imobilização seguida de remobilização.13-17 Desta forma, a ava-
liação das propriedades mecânicas do tecido muscular torna-se 
importante, consistindo numa ferramenta de grande utilidade para 
o estabelecimento de protocolos clínico/cirúrgicos e programas de 
reabilitação, pois fornece conhecimento relevante sobre as possí-
veis adaptações e alterações musculares frente a estímulos exter-
nos.17 Existe também uma dificuldade de encontrar trabalhos que 
abordem esses processos no músculo esquelético envelhecido. 
Face às considerações supracitadas, este estudo pretende des-
crever os efeitos da imobilização, remobilização livre e por meio 
de exercício físico sobre as propriedades mecânicas do tecido 
muscular de ratos de duas faixas etárias.

MATERIAL E MÉTODO

Animais de experimentação

Foram utilizados 56 ratos machos Wistar (Rattus novergicus) 
fornecidos pelo Biotério Central da Universidade Estadual Pau-
lista (UNESP) - Campus de Botucatu, SP, e mantidos no bioté-
rio do Laboratório de Histologia e Histoquímica de Presidente 
Prudente (FCT/UNESP). Os animais foram acondicionados em 
gaiolas coletivas de polipropileno com quatro animais cada, sob 
condições controladas de temperatura (22 ± 2ºC) e umidade
(50 ± 10%) e ciclo claro/escuro de 12 horas (7-19h), com a água 
e ração ad libitum.

Todos os procedimentos adotados foram aprovados pelo Co-
mitê de Ética no Uso de Animais (CEUA) da Faculdade de 
Ciências e Tecnologia de Presidente Prudente (FCT/UNESP) 
sob protocolo nº 05/2010.

Grupos experimentais

Os animais foram divididos em dois grupos de acordo com a 
faixa etária, sendo um grupo adulto com cinco meses de idade 
(Grupo A) e um grupo idoso com idade de 15 meses (Grupo 
B). Estes foram aleatoriamente subdivididos em quatro grupos 
experimentais:
- Adulto controle (A1, n = 7) e Idoso controle (B1, n = 7)
Animais que permaneceram no biotério durante o período expe-
rimental e foram eutanasiados de forma pareada com os grupos 
remobilizados.
- Adulto imobilizado (A2, n = 7) e Idoso imobilizado (B2, n = 7)
Animais que foram submetidos à imobilização gessada, sendo 
eutanasiados logo após a retirada da mesma.
- Adulto remobilizado livre (A3, n = 7) e Idoso remobilizado livre 
(B3, n = 7).

Animais que foram submetidos à imobilização gessada, seguida 
de remobilização livre, sendo posteriormente eutanasiados.
- Adulto remobilizado por meio de exercício físico (A4, n = 7) e 
Idoso remobilizado por meio de exercício físico (B4, n = 7).

Animais que foram submetidos à imobilização gessada seguida 
de dois dias de remobilização livre e exercício físico de natação 
por período de cinco dias, sendo posteriormente eutanasiados.

Técnica de imobilização

Os animais foram anestesiados com cloridrato de ketamina 
(80mg/kg) e cloridrato de xilazina (15mg/kg) via intraperitoneal5 
e após a efetivação do plano anestésico, tiveram os tornozelos 
envolvidos por uma malha tubular, seguida da aplicação de 
atadura gessada de secagem rápida com aproximadamente 
três centímetros de largura, para a imobilização bilateral dos 
membros posteriores, desde a pelve até o tornozelo. Optou-se 
pelo posicionamento dos membros posteriores em extensão 
(pelve, quadril e joelho) e o tornozelo em flexão plantar máxi-
ma, o que manteve o músculo gastrocnêmio em posição de 
encurtamento.
Os animais permaneceram imobilizados por sete dias consecuti-
vos2,5,16,18 e foram mantidos em gaiolas individuais com livre aces-
so a água e ração.
O gesso foi substituído quando necessário, respeitando o mesmo 
procedimento.

Remobilização livre

Após a retirada da imobilização, os animais dos grupos A3 e B3 
foram colocados em gaiolas coletivas para remobilização livre, 
permanecendo no biotério por período de sete dias, sendo pos-
teriormente eutanasiados.
Os animais dos grupos A4 e B4 também foram submetidos ao 
mesmo procedimento, porém por período de dois dias, antes da 
aplicação do protocolo de exercício físico.

Adaptação ao meio líquido

Anteriormente à aplicação da técnica de imobilização gessada 
nos animais dos grupos A4 e B4, estes foram submetidos a um 
processo de adaptação ao meio líquido.
A adaptação ocorreu em um tanque cilíndrico com superfície lisa, 
medindo 120 cm de diâmetro por 75 cm de altura, nível da água 
a 10 cm e temperatura da água mantida a 31 ± 1°C. Os animais 
foram colocados neste tanque permanecendo 15 minutos/dia por 
10 dias consecutivos.
O propósito da adaptação foi reduzir o estresse do animal sem, 
entretanto, promover adaptações fisiológicas decorrentes do 
exercício físico.
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Protocolo de exercício físico

Após dois dias de remobilização livre, os animais dos subgrupos 
A4 e B4 foram submetidos a cinco sessões (diárias) individuais 
de natação em um tanque medindo 120cm de diâmetro x 75cm 
de altura, divididos em oito compartimentos cilíndricos de PVC 
(30cm de diâmetrox120cm de altura) contendo água a 70cm de 
profundidade com temperatura de 31 ± 1ºC. Não houve adição 
de carga nos animais e cada sessão teve duração de 25 minutos.

Coleta e preparo do material

Os animais foram submetidos à eutanásia por meio de uma dose 
excessiva de cloridrato de ketamina e cloridrato de xilazina via in-
traperitoneal,17,19 seguindo os princípios éticos em pesquisa animal.
O músculo gastrocnêmio direito de cada animal foi retirado por 
meio da remoção da pele e de algumas partes moles sendo to-
mada a precaução para manter sua integridade, preservando-se 
a origem no terço distal do fêmur e a inserção no calcâneo para 
facilitar a fixação da peça à máquina de ensaio. 
Após a dissecação, o músculo foi colocado em solução de lactato 
de Ringer, em temperatura ambiente, até o momento da realização 
dos ensaios de tração, período este inferior à uma hora.5

Ensaio mecânico de tração muscular

Para o ensaio de tração foi utilizado uma máquina universal de 
ensaios (EMIC®, modelo DL2000) do Departamento de Física, 
Química e Biologia da Faculdade de Ciências e Tecnologia de 
Presidente Prudente – FCT/UNESP, equipada com célula de carga 
de capacidade de 50kgf.
A máquina utilizada possui interface direta a um microcomputador, 
com o software Tesc®, capaz de gerar um gráfico, carga versus 
alongamento, para cada ensaio.
Dois conjuntos de acessórios foram confeccionados para a fixação 
da peça a ser testada, sendo um para fixação do fêmur e outro 
para fixação do calcâneo, mantendo o joelho e tornozelo com 90º 
de angulação.
Após a fixação do músculo à máquina de ensaios, este foi submeti-
do à tração axial com uma pré-carga de 300g17 durante o tempo de 
30 segundos, com o intuito de promover a acomodação do sistema.
Após a pré-carga, o ensaio prosseguiu com velocidade preesta-
belecida de 10 mm/minuto. A carga aplicada foi registrada pelo 
software em intervalos regulares de alongamento até o momento 
de ruptura do músculo.
A partir dos gráficos, carga versus alongamento, de cada ensaio 
foram obtidas e analisadas as seguintes propriedades mecânicas:
- carga no limite máximo (CLM): maior valor de carga registrado 
antes da ruptura muscular. É representada em Newton (N).
- alongamento no limite máximo (ALM): alongamento máximo atin-
gido antes da ruptura muscular. Representado em metros (x10-3m).
- rigidez relativa: representada a resistência passiva do músculo, 
sendo determinada pela tangente do ângulo ( ) formada pela 
reta traçada na fase elástica, expressa em newtons/metro (N/m).

ANÁLISES ESTATÍSTICAS

Os dados obtidos foram submetidos ao teste de normalidade de 
Shapiro-Wilk aplicado por meio do programa estatístico SPSS 
17.0 for Windows.
Os dados de carga no limite máximo (CLM) e rigidez apresenta-
ram-se normais, sendo assim para comparação entre os subgru-
pos dentro de cada grupo (A e B) foi utilizada a análise de variância 
(ANOVA-One-Way), seguido do pós-teste de Tukey realizados por 
meio do programa estatístico SPSS.

Os dados de alongamento no limite máximo (ALM) apresentaram-
-se não normais tanto no grupo A quanto no grupo B. Sendo assim, 
para comparar os subgrupos, utilizou-se o teste de Kruskal-Wallis 
seguido pelo pós-teste de Dunn por meio do programa Instat.
Para todas as análises utilizou-se nível de significância de 5%.

RESULTADOS

A imobilização reduziu os valores de carga no limite máximo (CLM) 
tanto nos animais adultos como nos idosos (Tabelas 1 e 2). Pode-
-se notar que embora o protocolo de remobilização por meio de 
exercício físico demonstre uma tendência a aumentar o valor desta 
propriedade, este não foi suficiente para restabelecer a CLM aos 
níveis de controle. A remobilização livre gerou resultados próximos 
aos dos subgrupos imobilizados não demonstrando efeitos posi-
tivos no curto período pós-imobilização.
Em relação ao alongamento no limite máximo (ALM) não foram 
encontradas diferenças significantes entre os grupos experimen-
tais adultos.
Nos resultados obtidos nos animais idosos houve uma diminuição 
da ALM nos subgrupos B3 e B4.
Os protocolos estudados não geraram alterações significantes 
quanto à propriedade de rigidez.
Os valores médios e desvios-padrão das propriedades mecâni-
cas obtidos dos diferentes grupos experimentais estudados são 
observados na Tabela 1 (grupo adulto) e Tabela 2 (grupo idoso).

Tabela 1. -
-

Grupos Alongamento no Limite 
Máximo (x10-3m)

Carga no Limite 
Máximo (N) Rigidez (x103N/m)

A1 16,67 ± 4,05 53,49 ± 2,40b,c,d 4,88 ± 0,84
A2 12,22 ± 2,40 41,99 ± 3,19a 5,21 ± 1,42
A3 12,46 ± 1,43 39,59 ± 4,25a 4,31 ± 0,78
A4 13,28 ± 3,02 45,38 ± 6,21a 4,64 ± 1,88

ap<0,05 (comparado com A1); bp<0,05 (comparado com A2); cp<0,05 (comparado com A3); 
dp<0,05 (comparado com A4). A1 = Adulto controle; A2 = Adulto imobilizado; A3 = Adulto remo-
bilizado livre e A4 = Adulto remobilizado por meio de exercício físico.

Tabela 2. -
-

Grupos Alongamento no Limite 
Máximo (x10-3m)

Carga no Limite 
Máximo (N) Rigidez (x103N/m)

B1 15,65 ± 3,14c,d 60,33 ± 3,96b,c,d 5,03 ± 1,39
B2 13,07 ± 2,18 43,86 ± 2,81a 4,43 ± 1,22
B3 10,92 ± 2,05a 42,73 ± 5,78a 5,43 ± 1,20
B4 10,94 ± 2,23a 46,60 ± 4,81a 5,99 ± 1,02

ap<0,05 (comparado com B1); bp<0,05 (comparado com B2); cp<0,05 (comparado com B3); 
dp<0,05 (comparado com B4). B1 = Idoso controle; B2 = Idoso imobilizado; B3 = Idoso remo-
bilizado livre e B4 = Idoso remobilizado por meio de exercício físico.

DISCUSSÃO

O presente estudo buscou descrever os efeitos da imobilização 
sobre as propriedades mecânicas do músculo gastrocnêmio de 
ratos de duas faixas etárias (cinco meses e 15 meses), assim 
como as respostas aos protocolos de remobilização livre e por 
meio de exercício físico.
Vários modelos matemáticos foram desenvolvidos para compreen-
der a biomecânica muscular, porém a utilização destes não permite 
a compreensão do comportamento biomecânico da musculatura 
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frente a variáveis intervenientes. Sendo assim, a análise por meio 
do ensaio mecânico de tração se torna interessante, pois permite 
a avaliação da resposta adaptativa do músculo frente a diferentes 
estímulos, além de simular cargas impostas à estrutura musculoes-
quelética, que é constantemente acometida por atuação de forças 
externas, principalmente sob forma de tensão.
O músculo gastrocnêmio foi utilizado por sua localização anatô-
mica, que permite preservar as características fisiológicas quanto 
à origem e inserção musculares após dissecação, possibilitando 
sua fixação à máquina de tração para realização dos ensaios. Isto 
é importante, pois a análise do tecido biológico como estrutura 
inteira reflete de maneira mais fidedigna a solicitação mecânica 
fisiológica,20 além do que, o músculo gastrocnêmio trabalha sob 
condições de atividade física extrema e tem um risco aumentado 
para lesões e rupturas.1,21,22

Uma vez que a imobilização é precursora de significativas altera-
ções musculares, o interesse de estudar protocolos que possam 
minimizar ou reverter tais alterações torna-se importante. Outro 
ponto que merece análise é a escolha de animais com faixa etária 
distinta (adultos e idosos). Essa opção se baseou no fato que a 
idade tanto em humanos, como em animais influencia a força e a 
alteração da medida da secção transversa de um músculo.
Apesar de se conhecer relativamente bem o processo fisiológico 
muscular, o total de dias de imobilização, a dificuldade dos ani-
mais para deslocamento nas caixas de contenção e o tempo de 
remobilização foram ponderados na escolha do modelo. Diante 
do exposto a definição do protocolo de imobilização e de remo-
bilização do membro pélvico, parece estar justificada
As propriedades mecânicas do músculo por serem obtidas sem 
a ação da ativação neural dependem apenas de sua composição 
estrutural, uma vez que não há variação do número de pontes cru-
zadas de actina e miosina que iriam interferir nos valores dessas 
propriedades.23

No presente estudo, o local de ruptura dos músculos submetidos 
ao ensaio mecânico de tração foi no ventre muscular. Segun-
do Järvinen19, quando o músculo gastrocnêmio é submetido a 
ensaios de tração, a ruptura muscular ocorre quase sempre no 
mesmo local, sendo que em seu trabalho em 94% dos teste, a 
ruptura ocorreu no ventre muscular. Os resultados encontrados 
por Lima et al.2 e Sene et al.1 corroboram esses achados, uma 
vez que apresentaram a mesma característica quanto ao local de 
ruptura muscular.
Lima et al.2 sugerem que o fato da região ventral do músculo apre-
sentar maior concentração de tecido muscular do que de tecido 
conjuntivo possa torná-la mais susceptível a ruptura. 
O fato da impossibilidade de se mensurar adequadamente a 
área de secção transversa durante a realização dos ensaios fez 
com que optássemos por avaliar os dados utilizando a carga ao 
invés de tensão.
A avaliação do alongamento no limite máximo (ALM) demonstra 
que o protocolo de imobilização não induziu alterações estatisti-
camente significantes no grupo adulto. Pode-se observar apenas 
uma tendência à redução verificada por meio dos valores menores 
de média dos subgrupos que foram submetidos a esse processo 
quando comparados ao controle.
Carvalho et al.20 observaram redução significante dos valores de 
alongamento no limite máximo no músculo gastrocnêmio, após 
14 dias de imobilização.
No grupo idoso, foram observadas diferenças significantes entre 
o controle (B1) e os subgrupos remobilizado livre (B3) e remo-
bilizado por meio de exercício físico (B4), apresentando uma 

redução do ALM. Observa-se uma tendência à diminuição do 
ALM no grupo imobilizado (B2), porém não significante. Des-
te modo, pode-se sugerir que os efeitos deletérios causados 
por este procedimento teriam persistido no período pós-imo-
bilização, resultando em menores valores desta propriedade. 
Embora não tenha sido possível determinar quais fatores po-
deriam influenciar diretamente tal achado, podemos sugerir que 
o fator idade possa interferir de maneira negativa na resposta 
de recuperação do organismo, uma vez que o processo de 
envelhecimento está relacionado com a diminuição funcional 
dos tecidos biológicos, especificamente em relação a redução 
progressiva de motoneurônios.
Os resultados de carga no limite máximo (CLM) demonstraram 
diminuição significante nos músculos submetidos à imobilização, 
tanto no grupo adulto como no idoso. A redução dos valores des-
sa propriedade indica que o músculo imobilizado suporta menos 
carga e, portanto torna-se mais susceptível a lesões. 
Järvinen et al.21  demonstraram alterações na organização e nas 
características estruturais das fibras de colágeno, como aumento 
do número de fibras orientadas perpendicularmente, fibras mais 
estreitas, numerosas e menos resistentes à tensão. De um modo 
geral, as alterações quantitativas e qualitativas no tecido conjuntivo 
intramuscular, decorrentes da imobilização, podem contribuir para 
a redução das propriedades biomecânicas do músculo esquelé-
tico imobilizado.
Segundo Abdalla et al.22, o exercício induz o alinhamento funcional 
das fibras colágenas e Stone23 afirma que o exercício físico pode 
aumentar a resistência do tecido conjuntivo e a massa muscular, 
tornando o músculo mais resistente.
No presente estudo, os resultados demonstraram que o protocolo 
de remobilização por meio de exercício físico não foi suficiente 
para determinar o restabelecimento da carga no limite máximo 
ao nível do controle, porém podemos observar uma tendência ao 
aumento, tanto no grupo adulto como no idoso.
Em relação aos subgrupos submetidos à remobilização livre, estes 
apresentaram valores bastante próximos aos dos subgrupos imo-
bilizados, sendo assim, este protocolo não apresentou respostas 
positivas no curto período experimental de pós-imobilização.
Carvalho et al.13 realizaram imobilização gessada do membro pos-
terior de ratos por um período de três semanas, seguida ou não 
de remobilização livre e remobilização por meio de exercício físico 
por quatro semanas. Os autores observaram que ambos os proto-
colos de remobilização obtiveram respostas eficientes quanto ao 
restabelecimento da CLM aos níveis de controle. Possivelmente, 
estes achados diferem do presente estudo devido ao tempo de 
exposição aos processos de remobilização que foram superiores 
ao deste estudo e de seu período da imobilização.
A rigidez dos músculos representa uma importante propriedade a 
ser estudada, pois a redução de seus valores indica que o mús-
culo está se alongando mais na presença de uma carga menor, 
o que também o torna mais suscetível a lesões.5,7

Considerando a deformação de proteínas estruturais da fibra mus-
cular durante o ensaio mecânico, dentre as estruturas que respon-
dem por esse comportamento de resistência à tração destacam-se 
a matriz extracelular e a titina24, uma proteína estrutural do sarcô-
mero que auxilia na resistência passiva natural do músculo, sendo 
estas duas estruturas consideradas responsáveis pela resistência 
viscoelástica do complexo músculo-tendíneo.17

A imobilização reduz a extensibilidade de proteínas sarcoméricas 
(titina) e suas isoformas (  e )2, além de promover modificações 
na matriz extracelular.17
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Entretanto, no presente estudo, o protocolo de imobilização pro-
vavelmente não foi suficiente para provocar alterações desta pro-
priedade tanto no grupo adulto como no idoso.
Já Carvalho et al.15 encontraram redução da rigidez, carga e alon-
gamento no limite máximo decorrentes da imobilização por 14 
dias. Sendo que o processo de remobilização livre por período de 
10 dias foi suficiente para restabelecer esses valores.

CONCLUSÃO

Conclui-se que a imobilização é capaz de induzir alterações nas 
propriedades mecânicas, reduzindo a capacidade do músculo 
de suportar cargas tanto nos animais adultos como nos idosos.
E em ambos os grupos etários, a remobilização livre não demons-
trou efeitos no curto período pós-imobilização e a remobilização 

por meio de exercício físico apresentou uma tendência ao aumento 
da CLM, que não foi suficiente para restabelecê-la aos níveis de 
normalidade.
Pode-se concluir que o fator idade ou envelhecimento pode inter-
ferir de maneira negativa na resposta de recuperação do tecido 
muscular no que diz respeito à propriedade mecânica de ALM no 
período pós-imobilização.
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