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Cause dellaccorciamenta muscolare
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Lla fibra muscolare & composta da una sequenza di parti contrattili e di parti non contrattili {questiultime di tessubo connettivo), Facendo riferimento alle leggi fisiche sulle deformazioni dei corpi elastici e
plastici, risulta che le componenti contratkili della Fibra muscolare si comportano come elementi elastici; di conseguenza dopa |a deformazione in compressione dovuka alla contrazione kormano
sostanziaimente nefle condizioni di partenza, Al contrario e componenti non contrattii df tessuto connettiva si comportano come material plastici, ne consegue che se una deformazions in compressione
Fvwerrd con una forza e per un kempo sufficienti a superare la soglia della curva delle deformazioni elastiche entranda in quella delle deformazioni permanenti, al tessuto connettiva residuerd una

deformazione permanente in accordiamenta,

Modifica rapporti articolari

|

sintoma

Parte muscolane non contrattile, &
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Nella foto a fianco 1'esempio di un
muscolo a riposo, dove la retina
viola rappresenta una porsione di
fascia densificata molfo fibrosa.

ILa foto a fianco simula 1la
contazione del muscolo, che metie in
evidenza la poca elasticita della
fascia fibrotizszata che pud non
consentire il fisiologico cambio
dimensionale del wventre muscolare o
addirittura di deformarlo a scapito
della naturale biomeccanica del
movimento articolare cui il muscolo
e collegato.
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Deep fascia removed Deep fascia of the forearm Deep fascia tractioned
and epimysium of biceps
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A:il foglio di alluminio come quelle fasciale
stato normale scorrevole e fibre allineate.
B: sovrauso del foglio fasciale.

C: fibre di collagene sono ora disposte
random e ilfoglio ¢ poco scorrevole.

D: tecnica di manipolazione mio-fasciale.
E: cambiamento visco-elastico con
riallineamente delle fibre di collagene e
ripristino della scorrevelezza dovuta alla
azione meccanica e al calore indotto dalla

tecnica.
(FIG.4)
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Muscles of Shoulder H
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. Lateral Thoracic Wall
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