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COMO ESCOLHER UM TESTE DE FLEXIBILIDADE?

 RESUMO
As diferentes expressões da flexibilidade exigem ferramentas distintas para cada medição, resultando em dúvidas na escolha 
dos melhores testes de flexibilidade. A literatura apresenta “critérios favoráveis” para essa seleção, todavia não estão 
reunidos num mesmo local, nem apresentam uma sistematização para seleção daqueles de maior aplicabilidade. Assim, 
o objetivo deste estudo foi identificar os principais critérios favoráveis e sistematizar um método para pontuar testes de 
flexibilidade de acordo com a aplicação profissional desejada. A partir de uma revisão na literatura, foram identificados 
15 testes e 13 critérios relacionados às características da aplicabilidade. Cada teste foi julgado por cinco avaliadores com 
diferentes níveis de experiência, que indicaram a presença (score com valor “1”) ou ausência (score com valor “0”) de 
cada critério. A concordância entre os avaliadores foi testada (Kappa de Fleiss) e os critérios favoráveis de concordância 
moderada ou acima foram preservados (os demais eliminados), restando 10 critérios para pontuação. A média dos scores 
dos cinco avaliadores determinou a pontuação de cada teste. Nenhum teste alcançou pontuação máxima (10 pontos); 
três testes pontuaram menos do que cinco (Kruskal-Wallis; p < 0,05) e apenas dois deles atingiram mais de sete pontos: 
o Goniômetro e o Flexímetro. Os valores dos scores, aqui atribuídos arbitrariamente, podem ser ajustados segundo a 
exigência/propósito de cada aplicação. A consistência interna (α de Cronbach) do método foi substancial (α = 0,67) e 
apresentou boa concordância (K = 0,44 a 0,81), demonstrando segurança para o profissional ponderar suas escolhas na 
eleição de um teste de flexibilidade.

Palavras chave: Antropometria; Atividade Motora; Exercício; Flexibilidade.

ABSTRACT
The different expressions of  flexibility require different tools for each measurement, which may generate doubt in the 
selection of  the most appropriate flexibility test. While the literature presents “favorable criteria” for this selection, it 
does not gather these criteria in the same place nor present a systematization for the selection of  the test with greater 
applicability. Therefore, the objective of  this study was to identify the most favorable criteria and develop a method 
for scoring flexibility tests according to the desired professional application. A literature review considering applicability 
characteristics identified 15 tests and 13 criteria related to applicability characteristics. Each test was evaluated by five 
physical education professionals for the presence (score with value “1”) or absence (score with value “0”) of  each criterion. 
Agreement between evaluators was tested (Kappa) and moderate or above agreements were kept (the others eliminated), 
remaining 10 criteria for evaluation. The average scores of  the five reviewers determined the score for each test. No test 
reached maximum score (10 points); three tests scored less than five (Kruskal-Wallis; p < 0.05); and only two scored 
more than seven points: Goniometer and Fleximeter. The values of  the scores, here assigned arbitrarily, could be adjusted 
according to the requirement / purpose of  each application. The internal consistency (Cronbach’s α) of  method in the 
attribution of  scores was substantial (α = 0.67) and presented good agreement (K = 0.44 a 0.81), demonstrating confidence 
for professionals to ponder their choices for the selection of  a flexibility test.
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INTRODUÇÃO

 A flexibilidade é uma capacidade física 

definida como a amplitude de movimento 

(ADM) disponível em uma ou num grupo de 

articulações (1). A quantidade de ADM disponível 

em uma articulação depende da configuração e 

propriedades dos músculos, ligamentos, ossos 

e cartilagens que formam a articulação (2). A 

ADM impacta as atividades diárias de todos 

os indivíduos (2), já que em níveis adequados 

auxilia na execução de movimentos simples 

e complexos, no desempenho esportivo e na 

manutenção da saúde e qualidade de vida (3). 

Por exemplo, idosos com menores ADM’s 

nos membros inferiores têm maiores chances 

para ocorrência de quedas (4); atletas com 

menores ADM’s nas articulações do joelho e 

quadril são mais propensos a ter lesões nos 

músculos isquiotibiais e quadríceps (5). Embora 

exista uma tendência da ADM diminuir com 

o envelhecimento, pode ser aumentada em 

qualquer idade a partir de um treinamento 

regular de alongamento (6). 

 A ADM pode ser expressa de forma 

autônoma pela ativação da musculatura 

agonista e sinergista (flexibilidade ativa) ou com 

auxílio de forças externas (flexibilidade passiva) 

envolvendo participação mínima do indivíduo. 

Podem ainda ser expressas de maneira estática, 

pela manutenção da máxima ADM (ao final 

da amplitude de movimento) ou dinâmico-

ativas (com o músculo contraído, em direção 

à rigidez/complacência muscular), conforme a 

velocidade com que se atinge a máxima ADM 

(7, 8). As medidas dinâmicas de flexibilidade 

promovem menor “desconforto” ao paciente e 

tendem a ser mais objetivas, todavia alterações 

agudas e crônicas na flexibilidade são prováveis 

de ocorrer com exercícios de alongamento. 

Isso torna difícil distinguir entre as mudanças 

na tolerância ao alongamento em oposição às 

mudanças na rigidez muscular da verdadeira 

ADM determinada nesse tipo de teste (9). 

 As diferentes expressões da flexibilidade 

possibilitaram a criação de inúmeros 

Instrumentos ou Testes de Flexibilidade 

(ITFlex). Estes ITFlex podem ser classificados 

em Indiretos: do tipo Adimensional em que 

as medidas não apresentam unidade, ou do 

tipo Linear, em que as medidas são feitas em 

unidade métrica (cm). Ou ainda Direto: do tipo 

Angular, com medidas realizadas em graus (º), 

unidade diretamente relacionada à ADM das 
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articulações (8). 

 Cada um desses inúmeros ITFlex 

apresenta características desejáveis para 

aplicabilidade, denominadas nesse estudo 

como “critérios favoráveis”. A partir de uma 

revisão da literatura, identificou-se os “critérios 

favoráveis” que podem ser agrupados sob 

cinco características gerais:

 Abrangência: quando o teste/

instrumento apresenta critérios bem definidos 

ou scores de fácil pontuação/classificação; 

quando há referenciais claros na literatura 

para uma boa avaliação da Flexibilidade Ativa; 

quando há referenciais claros na literatura para 

uma boa avaliação da Flexibilidade Passiva; 

quando há possibilidade do teste/instrumento 

definir bem a diferença entre Flexibilidade 

Ativa e Passiva, chamada também de reserva 

de flexibilidade (7); e possibilidade de avaliar 

diversas articulações ou diferentes seguimentos 

corporais (6, 14-19).

 Baixo custo operacional: quando o 

método não exige altos investimentos em 

equipamentos, ou ainda os instrumentos são 

de fácil fabricação ou aquisição (9,10).

 Especificidade: quando os instrumentos 

apresentam boa validade de medidas, ou seja, 

quando mede de forma específica aquilo que 

se propõe medir. Por exemplo, apresenta 

unidades angulares (11) de medidas (graus) em 

vez de lineares (cm, mm).

 Segurança do instrumento/teste: não 

expõe o avaliado a alguma situação de risco 

para a saúde ou desconforto excessivo (11).

 Simplicidade e praticidade: quando 

não requer a presença de mais um avaliador 

para auxiliar na execução do teste; não requer 

conhecimento aprofundado da anatomia 

humana, podendo ser aplicado por pessoas 

com diferentes níveis de conhecimento 

profissional; não exige intenso treinamento ou 

elevado número de horas em preparação para 

uso do teste/instrumento; quando exige pouco 

tempo para realização do teste, tornando-o de 

rápida aplicação (9, 10). 

 Apesar dos ITFlex apresentarem 

critérios relacionados às características da 

aplicabilidade, profissionais da área podem ter 

dificuldade em analisar e escolher o método mais 

adequado de acordo com suas necessidades. 

Uma maneira de quantificar os ITFlex é 

considerar a existência ou não dos critérios 

favoráveis. A reunião dos critérios favoráveis 

aqui apresentados permite a seleção dos ITFlex 
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com base nas características de aplicabilidade. A 

despeito dos níveis de experiência profissional, 

a classificação dos ITFlex com base nos 

critérios favoráveis pode viabilizar a criação de 

uma ferramenta indicativa daqueles de maior 

pontuação, a partir de critérios sistematizados 

com presumível rigor científico. Com essa 

ferramenta, há a possibilidade de pontuar cada 

ITFlex de acordo com a opinião individual de 

cada profissional sobre o peso que cada um dos 

critérios favoráveis tem para a aplicabilidade de 

determinado teste ou instrumento. 

 Desse modo, os objetivos desse estudo 

foram: 1) identificar os critérios favoráveis para 

aplicabilidade dos ITFlex a partir de revisão; 

2) sistematizar um método com aceitável 

autenticidade estatística para seleção dos 

ITFlex de maior aplicabilidade e 3) classificar os 

ITFlex e sua pontuação individual, indicando 

os testes mais adequados segundo o método 

proposto.

MÉTODOS

 A partir de uma revisão de literatura 

pelo SIBi-USP com acesso a 162 bases 

incluindo Google Acadêmico, PubMed 

e Scielo, buscas foram realizadas com os 

descritores “flexibilidade” e “avaliação física” 

nos títulos. Para a identificação dos ITFlex, 

foram utilizados somente livros, já que estes 

são os materiais geralmente consultados pelos 

profissionais para aplicação prática dos testes. 

Para a identificação dos critérios favoráveis, 

além dos livros, foram consultadas as referências 

originais de cada teste/instrumento. A Figura 

1 apresenta o fluxograma das buscas para a 

identificação dos ITFlex.

 Figura 1. Fluxograma de buscas em livros 

dos Instrumentos ou Testes de Flexibilidade 

(ITFlex).

  Livros encontrados (n = 99) 
com os descritores: flexibilidade (n = 45) e 

avaliação física (n = 54) 

Livros que abordavam ITFlex e indicavam 
as referências originais (n = 12) 

ITFlex encontrados (n = 15) 

Excluídos após triagem que considerou 
testes específicos da área do movimento 
humano (n = 87) 
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 Foram identificados 15 ITFlex, 

caracterizados como indiretos do tipo 

Adimensional (n = 3), indiretos do tipo Linear (n 

= 8) e diretos do tipo Angular (n = 4). Somente 

os testes estáticos fizeram parte desse estudo 

(Tabela 2), uma vez que os testes dinâmicos 

estão restritos à pesquisa especializada que 

comumente envolvem altos custos (10), além de 

apresentar elevada complexidade de execução 

e qualificação técnica especializada para 

interpretação das medidas (9). 

 Após a verificação dos critérios 

favoráveis apresentados nos livros, uma revisão 

das referências originais (artigos) de cada teste/

instrumento identificou critérios adicionais. No 

total, foram identificados 13 critérios favoráveis 

para os ITFlex (Tabela 1), estabelecidos com 

base no conceito da Aplicabilidade com cinco 

características desejáveis: (a) abrangência, (b) 

baixo custo operacional, (c) especificidade, 

(d) segurança do instrumento/teste e (e) 

simplicidade e praticidade (7, 11-13).

 Cinco avaliadores na área da Educação 

Física (doutorando = 2, mestrando = 2 e 

graduando = 1) julgaram cada ITFlex. O uso 

de diferentes níveis de formação permitiu a 

investigação do impacto que a experiência 

poderia ter na avaliação dos instrumentos. Os 

avaliadores atribuíram o score com o valor 

“1” para a presença ou score com valor “0” 

para a ausência de cada um dos 13 critérios 

favoráveis. Nenhum dos avaliadores teve acesso 

aos julgamentos dos demais. O profissional 

que utilizará essa ferramenta pode estabelecer 

scores ou pesos diferentes com base em suas 

necessidades, uma vez que alguns critérios 

podem ter maior importância para sua própria 

aplicação profissional.

 A seguir, foi calculada a força de 

concordância entre os julgamentos pelo 

Kappa de Fleiss (K) e as classificações 

foram estabelecidas segundo os parâmetros 

recomendados na literatura (14) que definem: 

pobre (K < 0,00), fraca (K = 0,00 a 0,20), 

razoável (K = 0,21 a 0,40), moderada (K = 0,41 

a 0,60), substancial (K = 0,61 a 0,80) e quase 

perfeita (K = 0,81 a 1,00). Foram eliminados 

os critérios favoráveis que não atingiram 

concordância moderada ou acima (K > 0,40) 

entre os avaliadores. 

 A pontuação obtida para cada ITFlex foi 

determinada pela média dos scores atribuídos 

pelos cinco avaliadores, considerando a 

presença, ou não, dos critérios favoráveis. A 
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consistência interna do método na atribuição 

desses scores foi verificada a partir do cálculo 

do coeficiente α de Cronbach (15). A comparação 

da pontuação entre os ITFlex foi realizada pelo 

teste de diferenças de Kruskal-Wallis. Todas 

as análises foram realizadas com o pacote 

estatístico SPSS 20.0 (IBM Company; NY, 

EUA) com nível de significância previamente 

estabelecido (α = 0,05).

 RESULTADOS

 A Tabela 1 apresenta as características 

de aplicabilidade dos 13 critérios favoráveis 

iniciais, indicando os três critérios removidos#, 

a força de concordância (Kappa de Fleiss), 

sua significância estatística e o intervalo de 

confiança (IC 95%), utilizados para pontuação 

dos ITFlex. Dos 13 critérios favoráveis iniciais 

levantados na literatura, três apresentaram 

concordância apenas razoável (K < 0,40) e, 

portanto, foram excluídos, reduzindo para 10 o 

número de critérios de concordância moderada 

a quase perfeita (K = 0,44 a 0,81). A soma dos 

critérios presentes determinou a média da 

pontuação máxima de cada ITFlex (10 pontos). 

Tabela 1. Características de aplicabilidade, 

critérios favoráveis dos Instrumentos ou Testes 

de Flexibilidade (ITFlex), teste de concordância 

(Kappa de Fleiss), significância estatística entre 

os cinco avaliadores e intervalo de confiança.
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 Os critérios definidos a partir das 

características da aplicabilidade foram 

arranjados para expressar certa organização no 

estabelecimento deste método. Todavia, a força de 

concordância indicou aqueles de menor magnitude 

(excluídos), caracterizando a sistemática adotada 

para estabelecer este método de seleção. Os 

valores K sempre estiveram em posição central 

do IC sugerindo distribuição normalizada.

 

 A Tabela 2 mostra a classificação 

dos ITFlex estáticos, segundo o tipo de teste 

(Adimensionais, Lineares, Angulares), o número 

de critérios favoráveis presentes (scores) na visão 

de cada Avaliador (Av), a pontuação de cada 

ITFlex e a consistência interna do método na 

atribuição desses scores (α de Cronbach).

 

 Dos 15 ITFlex identificados na literatura, 

nenhum deles alcançou a pontuação máxima (10 

pontos), três deles ficaram com menos de cinco 

pontos e apenas dois atingiram pontuação maior 

do que sete: o Goniômetro (7,2) e o Flexímetro (7,4). 

 Os Testes de comprimento muscular e 

Teste de sentar-e-alcançar apresentaram valores 

de pontuação estatisticamente abaixo dos demais 

(Kruskal-Wallis; p < 0,05), todavia os Testes de 

medição indireta, com a menor pontuação de 

todos, foi ainda estatisticamente inferior (Kruskal-

Wallis; p < 0,01). Este sistema indica as diferenças 

evidentes na pontuação comparativa dos testes, 

ilustrando o potencial discriminatório do método.

 

 Tabela 2. Classificação dos Instrumentos 

ou Testes de Flexibilidade (ITFlex), número de 

scores presentes por Avaliador (Av), pontuação de 

cada ITFlex e a consistência interna na atribuição 

desses scores (α de Cronbach).

 O método apresentou consistência interna 

substancial (α = 0,674), indicando coerência na 

atribuição dos scores pelos diferentes avaliadores, 

com base nos parâmetros propostos por Landis e 

Koch (1977) (13).

 



Como escolher um teste de flexibilidade?

Revista CPAQV – Centro de Pesquisas Avançadas em Qualidade de Vida | Vol.9| Nº. 2 | Ano 2017| p. 8

DISCUSSÃO

A revisão da literatura possibilitou 

identificar os critérios favoráveis para 

aplicabilidade dos ITFlex no cotidiano dos 

profissionais do movimento, além de reuni-los 

em um único estudo. Assim, a sistematização do 

método envolveu atribuição de scores aos critérios 

favoráveis identificados na literatura, permitindo 

uma seleção quali-quantitativa dos melhores 

ITFlex. Este método de seleção envolveu 

somente critérios que foram concordantes 

entre avaliadores com diferentes níveis de 

experiência, uma vez que foram removidos 

aqueles de concordância duvidosa. Portanto, a 

utilização deste modelo independe da experiência 

profissional, uma vez que a houve concordância 

elevada dos julgamentos de profissionais 

com diferentes níveis de formação. Além da 

concordância profissional para os critérios, a 

pontuação final dos ITFlex também foi similar, 

indicando consistência interna e confiabilidade 

do método, a partir dos parâmetros estatísticos 

estabelecidos. 

Os ITFlex classificados com pontuações 

estatisticamente menores evidenciaram a 

sensibilidade do método para seleção de 

instrumentos ou testes. Portanto, foi possível 

julgar os diferentes ITFlex com aceitável 

autenticidade estatística e poder discriminante. 

O modelo proposto apresenta ainda 

versatilidade ao pontuar ITFlex, por permitir 

adequações nas atribuições de scores distintos 

aos utilizados nesse estudo (zero e um). Ou seja, 

ajustes às necessidades profissionais tendo em 
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vista a importância relativa de cada critério favorável. 

Existem autores que apreciam mais o critério que 

permite avaliar diversas articulações (8, 16), assim um score 

maior poderá ser atribuído a essa característica. Por 

exemplo, em algumas modalidades esportivas (tênis, 

badminton e squash) é importante o desenvolvimento 

da ADM em articulações específicas (ombros, tronco, 

quadril e membros inferiores), mais do que a ADM 

generalizada. Em outras modalidades como ginástica 

artística, GR, trampolim acrobático e artes circenses 

é relevante desenvolver a flexibilidade na maioria 

das articulações, uma vez que a ADM generalizada 

pode ser determinante para o bom desempenho 

dos atletas (8). Na avaliação da flexibilidade para a 

saúde, o interesse é uma adequada estimativa desta 

capacidade, incluindo diferentes articulações 

(ombros, quadril, tornozelo e coluna torácica, 

lombar e cervical), requerendo medida específica 

da ADM para cada uma delas (16).

Dessa forma, seria interessante para 

o profissional utilizar o modelo considerando 

modificar cada critério favorável para uma 

adequada aplicação em sua prática cotidiana. 

Um exemplo hipotético pode considerar que um 

profissional tenha dúvidas quanto à utilização 

de quatro instrumentos de flexibilidade. 

Primeiramente, deve estabelecer o valor para cada 

um dos 10 critérios favoráveis remanescentes. 

Para isso, deverá considerar a importância do 

critério em sua situação cotidiana específica, 

numa escala de zero a um, como apresentada na 

Figura 2.

 

 

Figura 2. Escala para o estabelecimento do score 

de um critério favorável.

 Posteriormente, o profissional estabelece 

a pontuação máxima possível a partir da soma 

dos scores atribuídos aos 10 critérios: 1,0 + 0,5 + 

0,5 + 0,3 + 1,0 + 0,8 + 0,5 + 1,0 + 0,8 + 1,0 = 

7,4 pontos. Em seguida, realiza o julgamento para 

cada ITFlex, da presença ou ausência de cada 

um dos 10 critérios favoráveis, atribuindo-lhes 

os scores definidos para cada critério. Por fim, 

realiza a soma dos scores, tendo dessa maneira 

a pontuação comparativa de cada ITFlex. Assim, 

terá segurança para ponderar sua escolha do teste 

mais apropriado, conforme aplicação do sistema 

representado na Tabela 3.

 Tabela 3. Atribuição do score, 

identificação da presença (+) / ausência (X) para 

cada critério favorável e pontuação atribuída a 

quatro Instrumentos ou Testes de Flexibilidade 

(ITFlex). 

 Este é um estudo que reuniu uma grande 
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quantidade de critérios favoráveis disponíveis 

na literatura e com boa concordância para 

aplicabilidade dos ITFlex, além de classificá-los a 

partir de um método com aceitável autenticidade 

estatística. Essa autenticidade científica permite 

aplicação do modelo tanto no campo da saúde 

como dos esportes, atribuindo maior credibilidade 

no processo de seleção ou escolha de ITFlex. 

 A proposição de métodos para auxiliar 

os profissionais na escolha adequada de testes 

e instrumentos de qualquer capacidade física 

condicional ou coordenativa deveria considerar 

os quesitos da aplicabilidade e seus critérios 

desejáveis. A opção neste estudo por abordar a 

Flexibilidade considerou a existência de inúmeros 

instrumentos e testes para medi-la, além de ser 

uma dúvida recorrente no meio acadêmico 

e profissional sobre qual seria o ITFlex mais 

apropriado para dadas situações cotidianas. A 

intenção aqui, portanto, não foi eleger de forma 

arbitrária um melhor ITFlex, mas considerar a 

aplicabilidade e especificidade requerida em cada 

situação profissional.

 Uma limitação deste estudo envolve 

a atribuição arbitrária de score (pontuação) 

para cada critério favorável, sem considerar a 

existência de outros critérios também relevantes, 

que poderiam ser encontrados numa segunda 

revisão da literatura, ou ainda em outro contexto 

de avaliação da flexibilidade. No entanto, todo 

levantamento bibliográfico está condicionado 

ao que a literatura apresenta na época da busca. 

À medida que novos métodos para medir a 

flexibilidade sejam propostos haverá a necessidade 

de atualização dos critérios favoráveis, para 

adequado julgamento e escolha de ITFlex. 
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 CONCLUSÃO

 Foi possível identificar na literatura 

os critérios favoráveis requeridos na aplicação 

de testes de flexibilidade. A proposição de um 

método sistematizado para escolha de ITFlex 

buscou atender uma demanda profissional 

em reunir as informações de forma prática e 

objetiva. A classificação dos ITFlex mediante 

uma pontuação objetiva permitiu atribuir 

diferentes graus de importância mediante um 

método quali-quantitativo. A boa concordância e 

consistência interna do modelo gerado permitem 

maior grau de segurança e confiabilidade 

dos profissionais nessa tarefa. Finalmente, a 

versatilidade do modelo ao permitir atribuição de 

scores conforme cada circunstância ou contexto 

constitui-se numa inovadora possibilidade, que 

suporta as ponderações do profissional em sua 

decisão na eleição de um teste de flexibilidade.
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