De los efectos generales del masaje, especialmente de
sus efectos favorables mas solicitados, como son los anal-
gésicos, relajantes y emocionales, ya se ha hablado al des-
cribir el “masaje, dolor y analgesia”. Los efectos finales
del masaje suponen una compleja serie de interrelacio-
nes y mecanismos entrelazados que podrfan resumirse
como consecuencia de estas acciones que se suman y
complementan:

* Accién mecdnica directa sobre los tejidos.

* Accién refleja sobre el sistema nervioso.

* Accidn refleja sobre diversos 6rganos a distancia.
* Accién quimica.

* Accién psicoldgica.

Estas acciones se traducen en los efectos mecénicos,
quimicos, reflejos y psicolégicos (Mennell) ya mencio-
nados, si bien se pueden leer opiniones contradictorias
sobre este punto.

Los efectos fisioldgicos dependen en gran medida
del tipo de masaje, de su duracién, intensidad y pro-
fundidad, y de las caracteristicas de la lesién que se
trata.

EFECTOS SOBRE LA PIEL

La piel es la primera estructura receptora de las
maniobras manuales del masaje como consecuencia
de su rica inervacidn, por el elevado niimero de recep-
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tores sensitivos que posee (terminaciones térmicas,
tdctiles y dolorosas). Los receptores de la piel se divi-
den en:

* Mecanoceptores de la piel (células de Merkel,
corpusculos de Meissner y Pacini, que son sensi-
bles a las presiones).

* Receptores térmicos o termoceptores (calor: cor-
pusculos de Ruffini, y frio: corpusculos de Krause).

* Nociceptores (perciben el dolor). Hay que desta-
car que existen tres tipos de receptores del dolor:
cutdneos, somdticos (huesos, articulaciones) y
viscerales (visceras del cuerpo).

* Receprores pilosos. Perciben el movimiento pi-
loso.

La accién de las distintas maniobras de masaje so-
bre la piel es compleja y todavia no estd perfectamente
delimitada.

En un principio la accién mecdnica de las manos
del terapeuta o de los diversos aparatos se traduce en
una vasodilatacién activa e hiperemia local de mayor o
menor intensidad, segtin el tipo y la intensidad del es-
timulo aplicado, lo que conlleva un aumento de la
temperatura local por mecanismos directos y reflejos.

Esta vasodilatacién se va generalizando posterior-
mente a nivel regional, produciendo un aumento de
la sangre circulante, cuya consecuencia es el aumento
de flujo sanguineo al corazén, en el cual llega a provo-
car una moderada taquicardia.
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