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RESUMO 
Fibroedema geloide (FEG), conhecido como celulite, é uma infiltração edematosa do tecido conjuntivo 
subcutâneo. FEG é uma qualidade feminina. Um dos principais sinais é uma alteração na pele, que em 
alguns casos se assemelha a uma casca de laranja. A FEG é classificada nas categorias um, dois e 
três. Além de não ser visualmente agradável à vista, a FEG afeta não só o lado estético, mas também 
o lado emocional e a perda da autoestima. Muitas mulheres procuram cuidados estéticos para atender 
aos padrões de beleza estabelecidos hoje. Entre os principais tratamentos, temos uma massagem mo-
deladora, cujo principal objetivo é trabalhar localmente com movimentos firmes, rápidos e repetitivos 
no ponto onde queremos reduzir as medidas e melhorar o aspecto do FEG e ativar a circulação san-
guínea. Através dos artigos e livros sobre a patologia, verifica-se que a massagem modeladora tem 
eficácia significativamente na melhora do tratamento da FEG, e para obter um bom resultado, cabe ao 
profissional de saúde (esteticista) fazer uma avaliação detalhada antes de se apropriar do procedimento 
da massagem supracitada. Desta forma, são objetivos desta pesquisa, verificar a eficácia da massa-
gem modeladora no tratamento do FEG como uma possível forma de tratamento não invasivo e con-
fortável para a cliente. Foram pesquisados artigos científicos, livros e periódicos relacionados ao tema.  
 
PALAVRAS-CHAVE: fibroedema geloide; massagem modeladora; tratamento. 

 
 
1 INTRODUÇÃO 
 

A maioria dos problemas estéticos 
tem suas origens diversificadas. As cau-
sas se referem diretamente ao desenvol-
vimento de distúrbios estéticos a fatores 
ambientais, culturais, genéti-cos, psicos-
sociais e da idade (MATIELLO, 2021). 

As pessoas buscam tratamentos 
de FEG com massagem modeladora de-
vido à aparência da pele não ser agradá-
vel aos olhos, afeta a estética, o emocio-
nal e a perda da autoestima. Muitas mu-
lheres procuram tratamentos estéticos 

para tentar se encaixar nos padrões de 
beleza, estabelecidos atualmente. Den-
tre os principais tratamentos do FEG, a 
massagem modeladora atua ativando a 
microcirculação sanguínea localizada 
por movimentos vigorosos, repetitivos e 
rápidos. Assim, ocorre desobstrução dos 
óstios da pele que leva à hidratação e 
subsequente redu-ção da patologia 
(GUIRRO; GUIRRO, 2002).  

O objetivo deste trabalho é descre-
ver a eficácia da massagem modeladora 
como tratamento não invasivo e confor-
tável para a cliente que apresenta. 
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A metodologia adotada foi de cu-
nho bibliográfico com dados teóricos já 
descritos por outros pesquisadores. 

 
2 MASSAGEM MODELADORA 
 

A massagem é uma prática antiga 
que surge como método de tratamento 
do corpo e da alma, muito eficaz na cura 
de doenças e no alívio de tensões. Atu-
almente, pode também ser utilizado para 
mobilização da fáscia e remodelamento 
corporal com manobras específicas 
(BORGES; SCORZA, 2016).  

A massagem modeladora é uma 
técnica que utiliza a pressão sobre a pele 
utilizando manobras rápidas e intensas 
com movimentos de amassamento e 
deslizamento. Os benefícios mais impor-
tantes são a melhora da oxigenação dos 
tecidos, a quebra da cadeia de gordura e 
a melhora dos tendões musculares. 
(BORGES; SCORZA, 2016).  

A massagem abre os poros deixa a 
pele úmida e mais sensível, afeta as cé-
lulas mortas, acelerando sua eliminação, 
e estimula a circulação sanguínea, cau-
sando hiperemia local. Ele trabalha para 
eliminar a retenção de líquidos, pois tam-
bém atua nos gânglios linfáticos. Se 
usado corretamente, aumenta o uso de 
cosméticos lipolíticos, onde o efeito be-
néfico da massagem corporal é potenci-
alizado (MATIELLO, 2021).  

A massagem modeladora é um me-
canismo de técnicas de massagem com 
movimentos e manobras de desliza-
mento, fricção, pinçamento, amassa-
mento e bastante pressão sobre a pele, 
tais técnicas tem como objetivo atuar no 
tecido adiposo agindo na redução de 
medidas, melhorando o aspecto irregular 
da pele e no quadro do FEG. Outras 
ações da massagem na alteração teci-
dual são auxílio na penetração de produ-
tos com princípios ativos específicos, di-
minuição da resistência da pele as cor-
rentes e o aumento delas são maleáveis 
ao tecido (GUIRRO; GUIRRO, 2004). 

A técnica está indicada para FEG 

por oferecer efeitos circulatório, neuro-
muscular e metabólico. No efeito circula-
tório ocorre um deslocamento de líquido 
nos vasos e na circulação sanguínea lo-
calizada, dessa forma, o fluxo e a troca 
de substâncias e metabólitos aumentam. 
O efeito neuromuscular aumenta a circu-
lação, com eliminação mais rápida de 
substâncias residuais, melhora a nutri-
ção das miofibrilas e elimina o líquido ex-
tracelular. No efeito metabólico, a mas-
sagem estimula a diurese, com elevada 
excreção de nitrogênio, fósforo inorgâ-
nico e cloreto de sódio, favorecendo o 
tratamento de FEG por evitar o acúmulo 
de líquidos e a retenção de macromolé-
culas no interstício. Esse tipo de massa-
gem corporal pode ser realizado com um 
equipamento que oferece uma vibração 
acústica e micropercussão estimulando 
os tecidos subdérmicos, chamado de vi-
broterapia, podendo substituir a massa-
gem manual. Estimula a circulação, eli-
mina toxinas por meio do favorecimento 
do sistema linfático, mobiliza os tecidos 
e aumenta a elasticidade da pele. Esses 
efeitos são benéficos no caso das altera-
ções apresentadas pelo FEG (BORGES; 
SCORZA, 2016). 

 
2.1 Indicações de tratamentos com a 
massagem modeladora  

As indicações da massagem são 
baseadas em seus efeitos benéficos que 
intensificam a saúde, são eficazes com 
base em experiências, e seus efeitos po-
dem ser físicos e mentais. Além disso, a 
massagem melhora o sistema circulató-
rio quando nutrientes, oxigênio e compo-
nentes do sangue arterial são fornecidos 
para a área onde está sendo massage-
ada, e consequentemente há um au-
mento da capacidade das estruturas 
para beneficiar e dar suporte à função 
normal (FRITZ, 2002). 

A massagem modeladora como as 
outras massagens também tem seus 
efeitos, assim, ela é indicada para 
estimular o metabolismo da região, 
aumentar a circulação sanguínea, dimi-
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nuir a retenção de líquidos e ativar 
respostas neuromusculares, dando a 
sensação de um corpo mais firme após 
a técnica (GUIRRO; GUIRRO, 2004). 

Este tipo de massagem é indicado 
para promover benefícios como a me-
lhora da circulação e tônus muscular, for-
talecimento e aumento da elasticidade 
dos músculos e remove toxinas do corpo 
(MOREN, 2009). 

A prescrição de qualquer massa-
gem deve ser baseada em alguns de 
seus efeitos e nas disfunções que são 
apresentadas pelo cliente, como na pre-
sença de edema, cicatrizes e aderên-
cias, tensões musculares, e na indicação 
deve-se constar qual o tipo de manobra 
é utilizado (GUIRRO; GUIRRO, 2004). 

A massagem modeladora não re-
duz o índice de massa corporal, porém 
contribui para a diminuição do perímetro 
da cintura. Visto que os tratamentos cor-
porais de todos os tipos trazem ótimos 
benefícios para o corpo e pele, pois esti-
mulam a renovação celular, tonificam e 
firmam o corpo, além de eliminarem toxi-
nas e estimularem a circulação dos teci-
dos (TACANI et al., 2010; MOREN, 
2009). 

A massagem modeladora é uma 
técnica de massagem com movimentos 
de massagem e alta pressão sobre a 
pele para a redução de procedimentos e 
em relação ao FEG (RIBEIRO, 2010). 

A principal indicação da massagem 
modeladora é reduzir o perímetro da re-
gião acometida pela gordura localizada e 
modelar o contorno corporal, principal-
mente dos braços, abdome, coxas e glú-
teos. Para isso, realiza-se a anatomia 
palpatória da região e identificar as áreas 
de acúmulos de gordura. Na mulher, a 
gordura tende a acumular-se na região 
de glúteos, membros inferiores e ab-
dome. Já́ no homem o acúmulo é mais 
evidente nos braços e no abdome (PE-
REZ, 2014). 

Mesmo com muitos benefícios, a 
massagem modeladora pode ser contra-

indicada em algumas patologias (tumo-
res benignos, distúrbios circulatórios, do-
enças de pele e processos infecciosos) 
devido à possibilidade de acentuá-las ou 
propagá-las a outros tecidos (GUIRRO; 
GUIRRO, 2004). Assim, sua abordagem 
deve ser cautelosa, na maioria dos ca-
sos de contraindicações deve ser evi-
tada a aplicação em tecidos e regiões 
afetados. Porém, as informações obtidas 
na anamnese devem ser utilizadas para 
a adequação do tratamento e averiguar 
qualquer sinal ou indício de possíveis 
contraindicações (CASSAR, 2001). 

 
2.2 Técnica de aplicação da massa-
gem modeladora 

A maioria das pessoas conhece a 
massagem modeladora como a melhor 
alternativa de tratamento para algumas 
patologias corporais, tais como o FEG e 
a lipodistrofia ginoide e esquecem que é 
preciso conhecer o que as manobras re-
almente causam nos tecidos (PEREZ, 
2014). 

Dentre os movimentos realizados 
no procedimento, tem-se o deslizamento 
que é uma introdução a todos os tipos de 
massagem ocidental. Os deslizamentos 
de terra sempre começam mais leves e 
mais baixos até que a velocidade e a 
pressão desejadas sejam alcançadas. 
Esse procedimento permite que o mas-
sagista determine o tipo de pele do paci-
ente e se ele está em condições saudá-
veis para realizar os movimentos. Este 
procedimento lento e rápido promove um 
efeito analgésico que permite que o pa-
ciente se acostume gradativamente e 
sustente movimentos mais fortes subse-
quentes sem muito desconforto. Um mo-
vimento de suavização é realizado em 
toda a superfície da palma de uma ou 
ambas as mãos. O amassamento tam-
bém é uma das manobras da massagem 
modeladora; é uma manipulação na qual 
músculos e tecidos subcutâneos são 
comprimidos e liberados alternada-
mente, durante a fase de compressão de 
cada movimento, a mão (ou mãos) e a 
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pele movem-se juntas sobre estruturas 
mais profundas. Induz a desintoxicação 
das fibras musculares, estimula a drena-
gem sanguínea e linfática para eliminar 
toxinas mais rapidamente, aumenta a 
nutrição celular e pode combater o rela-
xamento. Deve atingir a pele e os mús-
culos. Ajuda na modelagem de gorduras 
e na remoção de toxinas dos músculos 
em atividade e, portanto, também da di-
eta. O suporte é projetado para ativar os 
músculos e evitar o relaxamento. Isso 
deve ser feito com as pontas dos dedos 
polegar, indicador e médio. Nessa mano-
bra, deve-se apertar alternadamente um 
pequeno músculo com ambas as mãos 
ou em forma de C com o polegar e o in-
dicador. É usado para a maioria dos 
músculos. A percussão é uma técnica 
bastante usada quando o objetivo é cu-
rar o arco. Estimula a circulação sanguí-
nea e o tônus muscular contraindo as fi-
bras musculares. Isso deve ser feito se-
guindo a direção das fibras musculares. 
Já a fricção é um tipo de deslizamento 
profundo feito de forma enérgica e rápida 
com o objetivo de modelar a gordura lo-
calizada, o polegar e os nós dos dedos 
também podem ser usados para aplicar 
fricção em áreas como coxas e nádegas. 
(PEREZ, 2014). 
 
3 FIBROEDEMA GELOIDE (FEG) 
 

O FEG (lipodistrofia ginoide ou ce-
lulite) se refere à desorganização cau-
sada pelo inchaço do tecido conjuntivo 
seguido de polimerização da matriz que 
penetra entre as fibras do tecido frouxo e 
produz uma reação fibrótica sequencial, 
ou seja, um espessamento não inflama-
tório (MEIJA; FIGUEIREDO, 2016). De 
acordo com as alterações clínicas e his-
topatológicas, pode ser classificado em 
três ou quatro categorias (ARAUJO, 
2015; GUIRRO; GUIRRO, 2004). É uma 
característica feminina que altera a pele 
de forma inestética que pode aparecer 
em qualquer parte do corpo em que haja 
tecido adiposo subcutâneo, exceto nas 

palmas das mãos, plantas dos pés e 
couro cabeludo. As regiões mais afeta-
das são a porção superior das coxas in-
terna e externamente a porção interna 
dos joelhos, região abdominal, região 
glútea e porção superior e anterior dos 
braços (BORGES; SCORZA, 2016; 
GUIRRO; GUIRRO, 2002). O principal 
fator que predispõe ao seu aparecimento 
é o hiperestrogenismo associado a ou-
tras causas de origem genética, étnica, 
biotipo corporal, distribuição do tecido 
adiposo, assim como hábitos alimenta-
res inadequados, estresse e sedenta-
rismo (BORGES; SCORZA, 2016). 

FEG pode também ser definido 
como uma afecção do tecido conjuntivo 
subcutâneo ou paniculopatia com evolu-
ção inicialmente esclerótica que compro-
mete a estrutura do tecido adiposo, ou 
seja, uma modificação da textura dos te-
cidos subcutâneos superficiais caracteri-
zada por aumento da espessura, au-
mento da sensibilidade e diminuição da 
mobilidade por aderência ao plano pro-
fundo, todas essas características dão o 
aspecto visual da pele de casca de la-
ranja. Em geral, é um distúrbio localizado 
que afeta a pele e o tecido subcutâneo 
com alterações vasculares, lipodistrofia 
e uma reação esclerótica que mostra 
aparência macroscópica (PINTO, 1998). 
Do ponto de vista estético, o FEG é de-
sagradável aos olhos, além disso, causa 
problemas de dor, diminuição da ativi-
dade funcional, evolui para um estágio 
avançado e causa complicações graves, 
que podem levar à imobilidade quase 
completa dos membros inferiores, forte 
dor e problemas emocionais (BORGES; 
SCORZA, 2016). 

O FEG apresenta problemas pato-
gênicos complexos e dúvidas sobre sua 
etiologia. Depois de examinar o pro-
blema de diferentes perspectivas, várias 
teorias têm surgido. Não se sabe o mo-
tivo, pois se trata de alterações estrutu-
rais da pele, da microcirculação e das 
células adiposas. Não é possível isolar 
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cada um desses fatores, que juntos con-
tribuem para o desenvolvimento do dis-
túrbio (GUIRRO; GUIRRO, 2002). 

A pele é o maior órgão do corpo hu-
mano, e é composta por três camadas 
perfeitamente delimitadas, a epiderme 
(mais superficial), derme (intermédia) 
que é formada por glândulas, folículos pi-
losos, vasos sanguíneos, fibras de colá-
geno e elastina e nervos e por último a 
hipoderme (mais profunda) que é for-
mada por tecido conjuntivo frouxo, onde 
se encontra a matriz intersticial, os vasos 
sanguíneos e as células adiposas entre-
laçadas entre si (Figura 1). O tecido adi-
poso é uma camada composta por adi-
pócitos, que são células de gordura e é 
o principal tecido a sofrer afecções esté-
ticas, entre elas o FEG (GUIRRO; 
GUIRRO, 2002). 

 
Figura 1. Camadas da pele. 

 

 

 

 

 

 

 
Fonte: Extraído de https://www.pauli-
nelyrio.com.br/post/2016/09/21/camadas-da-
pele. 

 

A pele é um órgão essencial para a 
sobrevivência humana já que atua como 
barreira protetora contra agentes do 
meio ambiente como bactérias ou vírus, 
é também responsável por funções es-
senciais como a regulação térmica ou as 
funções sensoriais (tacto, pressão, frio, 
calor, dor…). Além disso, a pele reveste 
todo o corpo e protege contra as agres-
sões externas. É uma grande “capa de 
proteção” contra fungos, bactérias, pro-
dutos químicos, físicos e mesmo fatores 
ambientais, como o sol (GUIRRO; 
GUIRRO, 2002). 

A expansão das células da pele 

leva a alterações da microcirculação, au-
mento de tecido fibroso e aparecimento 
de FEG. A matriz intersticial que rodeia 
os adipócitos é constituída por fibroblas-
tos, que sintetizam macromoléculas, co-
lágeno, fibras elásticas e substância fun-
damental, chamados proteoglicanos, gli-
coproteínas e ácido hialurônico. O início 
das alterações ocorre nessa matriz por 
alterações bioquímicas dos proteoglica-
nos e dos mucopolissacarídeos que so-
frem hiperpolimerização com subse-
quente aumento da viscosidade da ma-
triz e, assim, prejudica as suas principais 
funções (BORGES; SCORZA, 2016). 

O déficit da condução de água e de 
macromoléculas do interstício leva a al-
terações circulatórias e, consequente-
mente, ao edema local e compressão 
dos pequenos vasos. A redução da irri-
gação sanguínea, a dificuldade das tro-
cas metabólicas com o interstício e o au-
mento da pressão osmótica na substân-
cia fundamental amorfa levam o adipó-
cito a um sofrimento com lipogênese 
(formação de gordura) e hipertrofia (au-
mento do tamanho dos adipócitos. Todo 
esse processo leva o tecido subcutâneo 
a sofrer alterações metabólicas que, por 
sua vez, sofre alterações na pele com 
aspecto de ondulações pela forma que 
se encontram as estruturas fibrosas de-
pois do aumento do número e do tama-
nho dos adipócitos. Isto ocasiona insufi-
ciência venolinfática e consequente alte-
ração da circulação e das trocas meta-
bólicas. Além disso, o FEG é um inchaço 
do tecido conjuntivo, seguido da polime-
rização de uma substância pulverulenta 
que, ao penetrar na derme, provoca uma 
reação fibrótica sucessiva. Este pro-
cesso reativo, devido a mudanças no 
teor de fibra, é favorecido por muitos fa-
tores, como falta de exercício e dieta 
(BORGES; SCORZA, 2016). Assim, o 
FEG pode ser definido clinicamente 
como um espessamento não inflamató-
rio das camadas subcutâneas (GUIRRO; 
GUIRRO, 2004).  
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3.1 Graus da fibroedema geloide 
De acordo com Guirro e Guirro 

(2004), a classificação do FEG pode ser 
dividida em três ou quatro categorias em 
concordância com as mudanças clínicas 
e histopatológicas. Assim, a classifica-
ção de apenas três classes representa 

as alterações clínicas mais importantes 
e é mais consistente com a história clí-
nica habitual. Campos (2002) e Guirro e 
Guirro (2004) citam a classificação de 
ULRICH (1982) de acordo com a gravi-
dade do dano tecidual, que ocorre de 
três a quatro estágios. 

 
Figura 2. Características visuais dos estágios do FEG. A. Grau 1. B. Grau 2. C. Grau 3. D. 
Grau 4. 

 
 A      B 
 

 

 

  

 

 

 

 C        D 

 

 

 

 

 

 

Fonte: A. Extraído de https://blogfisioterapia.com.br/o-que-e-celulite/. B. Extraído de https://jo-
aotassinary.com.br/3-pontos-para-voce-entender-a-celulite/. C. Extraído de http://www.facafisi-
oterapia.net/2013/04/ficha-de-avaliacao-para-fibro-edema.html. D. Extraído de https://blogfisio-
terapia.com.br/o-que-e-celulite/. 

 

O grau 1 é visível apenas à palpa-
ção ou contração muscular voluntária, 
sem fibrose, aspecto “casca de laranja”. 
O grau 2 ocorre em algumas áreas e tem 
fibrose não dominante. Também é visível 
quando a luz vem do lado, para que as 
bordas sejam facilmente definidas. A 
sensibilidade pode variar. O grau 3 tem 
aparência dominante de fibrose em 
“casca de noz” e o paciente tem sensibi-
lidade aumentada à dor. ULRICH (1982) 
a considera incurável, embora tratável, 

enquanto leve é sempre tratável e mode-
rada é frequentemente tratável. Este 
grau de acometimento pode ser visto 
com o indivíduo em qualquer posição, 
sendo característico o aspecto de casca 
de laranja ou acolchoado. Pode ser ame-
nizada com a aplicação do ultrassom, ali-
ada a procedimentos de drenagem linfá-
tica manual e correntes que estimulam o 
metabolismo celular nas regiões trata-
das. No grau 4, ocorre a reação fi-
broblástica; a celulite penetra em todo o 
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tecido devido à grande proliferação de fi-
bras e confere-lhe textura rígida e escle-
rótica. Nódulos pequenos e grandes (mi-
cro e macro nódulos) são formados. 
Apresenta as mesmas características do 
grau 3, porém com nódulos palpáveis, vi-
síveis e dolorosos e aderência nos níveis 
profundos. A Figura 2 apresenta as ca-
racterísticas visuais dos diferentes graus 
de FEG. 

O tecido endurece e se retrai, com-
prime ainda mais as células e altera sua 
função, bem como vasos sanguíneos, 
vasos linfáticos e nervos. Nesta fase, os 
nódulos crescem e a pele perde sua apa-
rência normal e podemos visualizar su-
cessivas saliências e covinhas. As fases 
da FEG não são exatamente do mesmo 
paciente (GUIRRO; GUIRRO (2004). 

 
4 MASSAGEM MODELADORA NO 
TRATAMENTO DA FIBROEDEMA GE-
LOIDE 

 
À medida em que os padrões de 

beleza se tornam mais altos e exigentes, 
a busca pelo corpo perfeito aumenta a 
cada dia, então existem muitas maneiras 
de chegar ao ponto desejado e alcançá-
lo, por exemplo, dietas, cirurgias plásti-
cas, medicamentos, tratamentos estéti-
cos etc. A massagem modeladora é uma 
técnica que utiliza manobras rápidas e 
intensas sobre a pele, utilizando pressão 
através de movimentos de amassa-
mento e deslizamento. Entre os princi-
pais benefícios da massagem, estão à 
melhora da oxigenação dos tecidos, a 
quebra da cadeia de gordura e a melhora 
do tônus muscular. Essa massagem de-
sentope os poros, deixa a pele hidratada 
e mais delicada, pois opera sobre as cé-
lulas mortas, apressa sua eliminação e 
estimula a circulação sanguínea e ocorre 
vermelhidão no local. Atua na eliminação 
de retenção de líquido por conta do seu 
desempenho também no sistema linfá-
tico (SANTOS, 2015).  

A correta execução da massagem 
agregada a cosméticos lipolíticos, os 

efeitos benéficos são intensificados. É 
importante que o massoterapeuta atue 
de forma multidisciplinar e indique ao pa-
ciente que procure orientação e trata-
mento com outros profissionais da sa-
úde, como nutricionistas, educadores fí-
sicos e médicos, dependendo das ne-
cessidades do paciente que deverão ser 
avaliadas na ficha de anamnese 
(FRANÇA, 2016).  

A massagem modeladora conse-
gue atingir as camadas de tecido com o 
maior nível de concentração de gordura 
como a barriga, pernas, braços e cintura. 
Essa técnica favorece a remodelação ou 
redistribuição dos contornos corporais, 
melhora da circulação, e a oxigenação 
dos tecidos, auxiliando nos tratamentos 
de redução de medidas e celulite. No en-
tanto, existem vários fatores que afetam 
ou alteram o biotipo do corpo humano, 
como genética, alterações hormonais e 
estilo de vida. Essa forma aumenta a 
procura por tratamentos estéticos, como 
a massagem, que é considerada moldar 
ou diminuir (FRANÇA,2016; SANTOS, 
2015). Tal técnica não elimina o FEG 
100%, mas melhora bastante o aspecto 
quando o grau é leve ou moderado, de-
vido ao aumento da circulação e do me-
tabolismo da área trabalhada. A massa-
gem em si traz alguns benefícios que ad-
vêm da aplicação de pressão na área a 
ser massageada e da criação de um 
efeito mecânico na área para que ocorra 
um efeito reflexo indireto que leva a re-
sultados como a liberação de substân-
cias vasoativas. Os benefícios incluem 
relaxamento muscular, melhora da circu-
lação sanguínea e linfática, alívio da dor 
e aumento da nutrição dos tecidos 
(FRANÇA, 2016). 

A massagem modeladora associ-
ada com princípios ativos, como cremes 
e óleos, ou até mesmo ativos naturais, 
como a Centella asiática, deixa os resul-
tados mais visivelmente significantes e 
satisfatórios, pois permite modelar áreas 
com teor de gordura local. A técnica tem 
efeito lipolítico e vasodilatador, melhora 
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o suprimento de oxigênio, o tônus mus-
cular e a regeneração das veias, acelera 
a eliminação de toxinas e ajuda a norma-
lizar o metabolismo. A massagem é feita 
com golpes rápidos e fortes, movimentos 
de amassamento e deslizamento (FARI-
NHA, 2015; SANTOS, 2015; NEVES, 
2008). 
 
5 CONSIDERAÇÕES FINAIS 
 

Após a realização desta pesquisa, 
foi possível concluir que, a massagem 
modeladora apresenta vários benefícios, 
entre os principais estão a melhora da 
oxigenação dos tecidos, quebra da ca-
deia de gordura, melhora do tônus mus-
cular e redução da celulite (FEG). Este é 
uma disfunção estética que afeta muitas 
mulheres e pode ser tratada pela massa-
gem modeladora. 

De acordo com os resultados obti-
dos, observa-se que a massagem mode-
ladora não representa mais que um co-
adjuvante, essencial, no tratamento do 
FEG, proporciona resultados satisfató-
rios, mas não deve ser utilizada como re-
curso terapêutico único e completo de-
vido a etiologia do FEG. 

A massagem é útil no tratamento 
da FEG e não deve ser utilizada como 
único meio terapêutico devido à etiologia 
multifatorial do FEG. A massagem pro-
move o alívio da dor e aumenta a circu-
lação sanguínea e linfática. Outras fun-
ções da massoterapia são: facilitar a pe-
netração de produtos com princípios ati-
vos especiais, reduzir a resistência da 
pele ao fluxo e aumentar a elasticidade 
dos tecidos.  

Podem ser utilizados exercícios de 
deslizamento, deslizamento de pulseira, 
fricção e amassamento, que também 
afetam o tecido adiposo, melhorando 
sua aparência irregular. 

Por meio da revisão de artigos e li-
vro sobre a temática, percebe-se que as 
técnicas de massagens modeladora 
atuam na redução de medidas e melho-
ram o aspecto do FEG. As técnicas não 

atuam reduzindo o peso corporal, o que 
se percebe é uma redução de medidas e 
uma melhora clínica e visual. Nessa re-
visão foi observado que, a massagem 
modeladora é uma terapia coadjuvante 
no tratamento do FEG, proporcionando 
resultados bastante satisfatórios e bem-
estar ao cliente. Por meio da associação 
das técnicas, pode se verificar visível 
melhora do contorno corporal, assim 
como melhora da textura da pele nos lo-
cais trabalhados.  
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