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A EFICACIA DA FISIOTERAPIA NA REABILITAGAO DE PACIENTES COM
LOMBALGIA

Gisela Nunes Vieira da Silva';Ketlen de Sousa Alves’; Larissa de Souza Fernandes'
Luana Mello de Lima?

RESUMO

A lombalgia é uma das principais causas de incapacidade funcional no mundo,
afetando significativamente a qualidade de vida e o desempenho das atividades
diarias dos individuos acometidos. Diante da elevada prevaléncia dessa condicéo e
de seus impactos fisicos, sociais e ocupacionais, a fisioterapia tem sido amplamente
utilizada como abordagem conservadora no processo de reabilitagdo. O presente
estudo teve como objetivo analisar a eficacia da fisioterapia na reabilitacdo de
pacientes com lombalgia, destacando os principais recursos terapéuticos
empregados e seus efeitos clinicos. Trata-se de uma revisao bibliografica de
abordagem qualitativa, desenvolvida a partir de pesquisas realizadas nas bases de
dados PubMed, SciELO, PEDro, Biblioteca Virtual em Saude e Google Académico,
utilizando artigos cientificos, diretrizes clinicas e livros publicados entre 2014 e 2026.
A andlise da literatura permitiu identificar que recursos como exercicios terapéuticos,
estabilizacdao lombar, fortalecimento muscular, terapia manual e cinesioterapia
apresentam resultados relevantes na reducdo da dor, melhora funcional,
recuperacao da mobilidade e prevencao de recorréncias. Também foram descritos
beneficios relacionados a qualidade de vida, independéncia funcional e retorno as
atividades cotidianas e laborais.

Palavras-chave: Lombalgia. Fisioterapia. Reabilitacdo. Exercicios terapéuticos.
Qualidade de vida.

THE EFFECTIVENESS OF PHYSICAL THERAPY IN THE REHABILITATION OF
PATIENTS WITH LOW BACK PAIN

ABSTRACT

Low back pain is one of the leading causes of functional disability worldwide,
significantly affecting quality of life and the performance of daily activities among
affected individuals. Given the high prevalence of this condition and its physical,
social, and occupational impacts, physical therapy has been widely used as a
conservative approach in the rehabilitation process. This study aimed to analyze the
effectiveness of physical therapy in the rehabilitation of patients with low back pain,
highlighting the main therapeutic resources employed and their clinical effects. This
qualitative bibliographic review was developed through searches conducted in the
PubMed, SciELO, PEDro, Virtual Health Library, and Google Scholar databases,
using scientific articles, clinical guidelines, and books published between 2014 and
2026. The literature analysis made it possible to identify that therapeutic exercises,
lumbar stabilization, muscle strengthening, manual therapy, and kinesiotherapy
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present relevant results in pain reduction, functional improvement, mobility recovery,
and prevention of recurrences. Benefits related to quality of life, functional
independence, and return to daily and work-related activities were also reported.

Keywords: Low back pain. Physical therapy. Rehabilitation. Therapeutic exercises.
Quality of life.

INTRODUCAO

A lombalgia configura-se como uma das condigbes musculoesqueléticas mais
frequentes na populagdo mundial, sendo responsavel por importante parcela dos
casos de limitacdo funcional e afastamento das atividades laborais. Embora seja
frequentemente associada ao envelhecimento ou ao esforgo fisico excessivo, sua
ocorréncia envolve fatores diversos, incluindo alteragdes biomecanicas,
sedentarismo, habitos posturais inadequados e aspectos psicossociais. Essa
multiplicidade de fatores contribui para a complexidade do seu manejo clinico e
explica, em parte, a elevada prevaléncia observada em diferentes grupos
populacionais (HARTVIGSEN et al., 2018; WHO, 2023).

O impacto da lombalgia ultrapassa a presencga da dor. Em muitos casos, a condigcao
interfere na realizagcdo de atividades cotidianas, reduz a capacidade funcional e
compromete a participagdo social e profissional dos individuos acometidos.
Hartvigsen et al. (2018) destacam que a dor lombar permanece entre as principais
causas de incapacidade em nivel global, gerando repercussdes relevantes para os
sistemas de saude e para a produtividade econémica. Paralelamente, a Organizagao
Mundial da Saude (WHO, 2023) reconhece a lombalgia como um problema de
saude publica de grande magnitude, reforcando a necessidade de estratégias
terapéuticas capazes de reduzir seus impactos individuais e coletivos.

Entre os desafios relacionados ao tratamento da lombalgia esta a prépria
heterogeneidade dos pacientes e das manifestagdes clinicas. Enquanto alguns
individuos apresentam episddios agudos e autolimitados, outros desenvolvem
quadros persistentes associados a déficits funcionais prolongados. Além disso,
diferentes estudos utilizam protocolos terapéuticos distintos, o que dificulta
comparagdes diretas entre os resultados encontrados. Essa variabilidade
metodoldgica tem impulsionado discussdes acerca das intervengdes mais eficazes
para promover recuperacao funcional e prevenir recorréncias (HAYDEN et al., 2021;
VAN MIDDELKOORP et al., 2011).



Nesse cenario, a fisioterapia ocupa posicdo de destaque entre as abordagens
conservadoras utilizadas no tratamento da lombalgia. Recursos como exercicios
terapéuticos, fortalecimento muscular, estabilizacdo lombar, terapia manual e
programas de reeducacao funcional tém sido amplamente empregados na pratica
clinica. Embora exista consenso quanto aos beneficios da intervencao
fisioterapéutica, persistem debates sobre quais estratégias produzem melhores
resultados em diferentes contextos clinicos. Alguns autores enfatizam a importancia
dos exercicios ativos e da participacdo do paciente no processo terapéutico,
enquanto outros destacam a contribuicdo complementar de técnicas manuais para o
controle da dor e recuperagédo da mobilidade (HAYDEN et al., 2021; COULTER et al.,
2018).

Diante da elevada incidéncia da lombalgia e da diversidade de abordagens utilizadas
em sua reabilitacdo, torna-se relevante reunir e analisar criticamente as evidéncias
disponiveis sobre a atuacéao fisioterapéutica nessa condi¢do. A realizagdo de uma
revisdo bibliografica permite integrar diferentes perspectivas cientificas, identificar
convergéncias entre os estudos e compreender melhor as contribuicbes das
intervengdes fisioterapéuticas para a recuperacao funcional dos pacientes.

Assim, o presente artigo tem como objetivo analisar a eficacia da fisioterapia na
reabilitacdo de pacientes com lombalgia, destacando os principais recursos
terapéuticos empregados e seus impactos sobre a dor, a funcionalidade e a

qualidade de vida.

METODOLOGIA

Este estudo consiste em uma revisao bibliografica de abordagem qualitativa,
desenvolvida com o objetivo de analisar a eficacia da fisioterapia na reabilitagdo de
pacientes com lombalgia, a partir da interpretacao critica das evidéncias cientificas
disponiveis na literatura. A opgao por esse método fundamenta-se na necessidade
de reunir conhecimentos produzidos por diferentes pesquisas, permitindo
compreender como os recursos fisioterapéuticos vém sendo aplicados no tratamento
da dor lombar e quais resultados tém sido associados a essas intervencgoes.

A busca dos estudos foi conduzida entre os meses de abril e maio de 2026
nas bases de dados PubMed, Scientific Electronic Library Online (SciELO),
Biblioteca Virtual em Saude (BVS), Physiotherapy Evidence Database (PEDro) e



Google Académico. A selecao dessas plataformas considerou sua relevancia para a
area da saude e a ampla disponibilidade de publicagbes relacionadas a fisioterapia
musculoesquelética. Para ampliar a abrangéncia da pesquisa e reduzir possiveis
perdas de estudos relevantes, foram utilizados descritores em portugués e inglés,
extraidos dos Descritores em Ciéncias da Saude (DeCS) e do Medical Subject
Headings (MeSH). Entre os principais termos empregados destacam-se “lombalgia”,
“‘dor lombar”, “fisioterapia”, “reabilitacdo”, “low back pain”, “physical therapy’,
“rehabilitation” e “therapeutic exercise”.

Os descritores foram combinados por meio dos operadores booleanos AND e
OR, permitindo refinamento dos resultados encontrados. Entre as estratégias de
busca utilizadas destacam-se as combinagdes “low back pain” AND “physical
therapy”, “low back pain” AND “therapeutic exercise”, “lombalgia” AND “reabilitagéo”
e “lombalgia” AND “fisioterapia”. A utilizacdo dessas combinagdes possibilitou
identificar estudos relacionados tanto as caracteristicas clinicas da lombalgia quanto
as diferentes modalidades de intervengao fisioterapéutica empregadas no processo
de reabilitagao.

A selecao do material seguiu critérios previamente definidos. Foram incluidos
artigos cientificos completos, revisées sistematicas, ensaios clinicos randomizados,
estudos observacionais e diretrizes clinicas publicados nos idiomas portugués e
inglés. Embora a pesquisa tenha priorizado publicagdes entre os anos de 2014 e
2026, também foram incorporados estudos classicos anteriores a esse periodo
quando considerados fundamentais para a compreensdo de aspectos centrais
relacionados a estabilidade lombar, controle motor, fortalecimento muscular e
mecanismos fisioterapéuticos envolvidos no tratamento da lombalgia. Essa decisao
buscou preservar contribuicbes amplamente reconhecidas na literatura e
frequentemente utilizadas como referéncia em pesquisas contemporaneas.

Foram excluidos estudos duplicados, publicagbes sem acesso ao texto
completo, resumos de eventos cientificos, trabalhos de conclusdo de curso,
dissertacdes, teses e pesquisas que abordavam exclusivamente tratamentos
farmacolégicos ou cirurgicos sem relagao direta com intervencgdes fisioterapéuticas.
Também foram desconsiderados estudos que nado apresentavam alinhamento com
0s objetivos propostos ou que nao abordavam especificamente a reabilitacdo de
pacientes com lombalgia.

O processo de selegcdo ocorreu em etapas sucessivas. Inicialmente, a



estratégia de busca resultou na identificacdo de 45 registros nas bases consultadas.
Apds a remogao de 8 registros duplicados, permaneceram 37 estudos para triagem.
A leitura dos titulos e resumos permitiu excluir 17 publica¢gdes que nao atendiam aos
critérios estabelecidos, restando 20 artigos para avaliagdo na integra. Durante a
analise completa dos textos, 7 estudos foram excluidos por nao apresentarem
aderéncia suficiente a proposta da pesquisa ou por ndo fornecerem informacdes
relevantes para os objetivos definidos. Ao final desse processo, 13 estudos
compuseram a amostra analisada nesta reviséo bibliografica.

Buscando garantir maior consisténcia metodoldgica, foram priorizadas
publicacbes com reconhecida relevancia cientifica, especialmente revisdes
sistematicas, diretrizes clinicas e estudos amplamente citados na literatura da
fisioterapia musculoesquelética. Aléem da qualidade metodoldgica, considerou-se a
pertinéncia clinica dos estudos e sua contribuicdo para a compreenséo dos recursos
fisioterapéuticos empregados na reabilitagdo da lombalgia.

Foram examinados elementos relacionados aos objetivos das pesquisas,
caracteristicas das amostras, intervengdes aplicadas, instrumentos de avaliagao
utilizados e principais resultados apresentados. A comparacido entre os estudos
também levou em consideragao diferengcas metodoldgicas relacionadas ao tempo de
intervencao, a frequéncia das sessdes e aos recursos terapéuticos utilizados, visto
que esses fatores podem interferir diretamente nos resultados apresentados.

A organizacdo das informagdes ocorreu por agrupamento tematico,
contemplando exercicios terapéuticos, terapia manual, fortalecimento muscular e
estabilidade lombar, além dos impactos da fisioterapia sobre a qualidade de vida dos
pacientes. Essa estratégia permitiu estabelecer uma analise integrada das
evidéncias encontradas, favorecendo uma compreensdao mais ampla sobre a
contribuicdo da fisioterapia no tratamento da lombalgia e sua importancia para a

recuperacao funcional dos individuos acometidos por essa condicao.



Figura 1 — Fluxograma do processo de selegao dos estudos incluidos na

revisao bibliografica.
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Fonte: elaboragéo propria (2026).

RESULTADOS

Com o objetivo de sintetizar as principais caracteristicas dos estudos
selecionados para esta revisdo bibliografica, elaborou-se o Quadro 1, contendo
informacdes referentes aos autores, ano de publicagao, delineamento metodoldgico,

tematica investigada e principais resultados encontrados.



QUADRO 1 - Caracterizagcao dos estudos incluidos na revisao bibliografica

Autor(es) | Ano Tipo de Intervencao/Tema Principais resultados
estudo
HODGES; . Identificaram alteracdes na ativacéo da
RICHARDS | 1996 ESJ.(UdO Estabilidade lombar musculatura estabilizadora profunda
experimental e controle motor R .
ON em individuos com lombalgia.
AKUTHOTA Reviséo de Fortalecimento do De§tacaram a importancia do
) 2004 ) fortalecimento da musculatura central
: NADLER literatura core o -
para estabilizacdo da coluna vertebral.
. . Relacionou alteragdes dos padrbes de
O'SULLIVA 2005 Rewgao Controle motor movimento a persisténcia da lombalgia
N conceitual P
cronica.
BIALOSKY Revis&o . Demonstraram mecanismos
2009 . Terapia manual neurofisiolégicos relacionados a
et al. tedrica ~
reducéo da dor.
FRANCA et 2010 Estudo Estabilizacao Observaram melhora da dor e da
al. comparativo segmentar capacidade funcional dos pacientes.
VAN Revisdo Exercicios Evidenciaram beneficios dos
MIDDELKO | 2011 : ” o exercicios na lombalgia crénica
sistematica terapéuticos . o
OP et al. inespecifica.
DELITTO et o Tratamento Recomend?ram exercicios ativos e
2012 | Diretriz clinica - - educacgao do paciente como
al. fisioterapéutico e n
estratégias terapéuticas.
. ~ Demonstraram reducao da dor e
AJIMSHA et 2014 | Estudo clinico Llperaggo melhora funcional em profissionais
al. miofascial PN
com lombalgia crénica.
HARTVIGS Revisio | Epidemiologiada |  eStacaram alombalgia como uma
2018 . 7 das principais causas de incapacidade
EN et al. narrativa lombalgia ;
mundial.
Revisao Manipulagao e Verificaram beneficios clinicos quando
COULTER . o b T ; . ~
ot al 2018 | sistematica e mobilizagéo associadas a outras intervencdes
’ meta-analise articular fisioterapéuticas.
NICE 2020 | Diretriz clinica Manejo conseryador Recgmendou exercicios, e_dgcgggo em
da lombalgia saude e abordagem multidisciplinar.




. - Evidenciaram r 3 r

HAYDEN et Reviséo Exercicios dencia a edugdo Qa dor e

2021 . " . melhora funcional em pacientes com
al. sistematica terapéuticos . N
lombalgia crénica.

. Reforgou a relevancia da lombalgia

WHO 2023 Rglatprlo Impacto glopal da como problema de saude publica

técnico lombalgia mundial

A analise dos estudos selecionados permitiu reunir evidéncias relacionadas
aos efeitos da fisioterapia na reabilitagdo de pacientes com lombalgia, abrangendo
intervengdes voltadas ao controle da dor, recuperagao funcional, melhora da
mobilidade e promogédo da qualidade de vida. Os trabalhos incluidos na revisao
abordaram diferentes recursos terapéuticos, com destaque para exercicios
terapéuticos, cinesioterapia, fortalecimento muscular, terapia manual e estratégias
de educacido em saude.

Entre as intervencbes analisadas, os exercicios terapéuticos ocuparam
posicdo de destaque. Programas estruturados de atividade fisica foram
frequentemente associados a reducado da dor lombar e a melhora da capacidade
funcional, sobretudo quando realizados de forma supervisionada e adaptados as
necessidades individuais dos pacientes. Nesse grupo, destacaram-se exercicios de
estabilizacdo lombar, fortalecimento do core e treinamento de resisténcia muscular.
Os achados descritos por Hayden et al. (2021) reforgam essa tendéncia ao
relatarem beneficios relacionados a redugao dos sintomas e a recuperagao funcional
em individuos com lombalgia crénica.

A melhora clinica esteve frequentemente associada ao fortalecimento
muscular e ao treinamento da estabilidade vertebral. Exercicios direcionados a
musculatura abdominal e paravertebral foram relacionados ao aumento da
estabilidade da coluna e a melhora do controle postural. Em estudos conduzidos por
Franca et al. (2010), pacientes submetidos a programas de estabilizagdo segmentar
apresentaram reducao da dor e melhor desempenho funcional quando comparados
a intervencodes voltadas predominantemente ao fortalecimento muscular superficial.

A cinesioterapia também figurou entre os recursos mais abordados nos
estudos selecionados. Exercicios ativos, alongamentos especificos e programas de

mobilizacdo corporal estiveram associados ao aumento da amplitude de



movimento,diminuicdo da rigidez muscular e recuperagdo da independéncia
funcional. Em conjunto, essas intervengbes favoreceram o retorno gradual as
atividades cotidianas e contribuiram para a melhora da capacidade de realizagao
das tarefas diarias.

Quanto aos recursos terapéuticos manuais, mobilizagdes articulares,
manipulacdes vertebrais e técnicas de liberagao miofascial apareceram de forma
recorrente nos trabalhos analisados. Esses procedimentos foram relacionados
principalmente a redug&o da dor e ao ganho de mobilidade funcional em curto prazo.
A associacdo entre terapia manual e exercicios terapéuticos recebeu atencgao
especial em parte das pesquisas, sendo frequentemente relacionada a resultados
mais favoraveis do que aqueles obtidos por meio da aplicagao isolada das técnicas.
Coulter et al. (2018) relataram beneficios clinicos importantes quando mobilizagées
e manipulagdes foram incorporadas a programas mais amplos de reabilitacdo
fisioterapéutica.

A educagao em saude também apareceu como componente complementar
importante no manejo da lombalgia. Orientagdes relacionadas a postura, habitos de
vida, ergonomia e pratica regular de atividade fisica estiveram associadas a
prevencdo de recorréncias e ao fortalecimento da adesdo ao tratamento. As
recomendagdes descritas pelo National Institute for Health and Care Excellence
(NICE, 2020) destacaram a relevancia das estratégias educativas associadas as
demais intervencgdes fisioterapéuticas.

Em relagdo a funcionalidade, os estudos incluidos relataram ganhos
expressivos apés a aplicacdo dos diferentes protocolos de tratamento. Instrumentos
como o Indice de Incapacidade de Oswestry e a Escala Visual Analdgica foram
utilizados para acompanhar a evolugdo dos pacientes, registrando redugdo da
intensidade dolorosa e melhora na execucao das atividades diarias. A recuperacao
funcional foi frequentemente acompanhada por maior independéncia, melhora da
mobilidade e retomada progressiva das atividades habituais.

A reducdo da dor apareceu acompanhada de impactos positivos sobre a
qualidade de vida. Em diversos estudos, pacientes relataram melhora do sono,
aumento da disposicao fisica e maior facilidade para desempenhar atividades
rotineiras apods a intervengao fisioterapéutica. O retorno as atividades laborais
também foi descrito entre os desfechos observados, especialmente quando o

tratamento contribuiu para a recuperagdo da capacidade funcional e para a



diminuicao das limitagdes associadas a lombalgia.

Parte das pesquisas destacou ainda a importancia do inicio precoce da
intervencao fisioterapéutica. Protocolos implementados nos estagios iniciais do
quadro doloroso foram frequentemente relacionados a melhores resultados
funcionais e menor probabilidade de cronificacdo dos sintomas. Em sentido oposto,
periodos prolongados de repouso estiveram associados a manutengdo das
limitagdes funcionais e ao aumento do risco de incapacidade persistente. Por essa
razdo, a mobilizacdo precoce e o0s programas supervisionados de exercicios
apareceram entre as estratégias mais frequentemente empregadas no tratamento
conservador da lombalgia.

O tempo de tratamento variou entre os estudos incluidos na revisao. Apesar
dessa diversidade, grande parte das pesquisas relatou resultados favoraveis apés
periodos compreendidos entre quatro e doze semanas de intervengéo
fisioterapéutica. A frequéncia das sessdes também apresentou variacbes entre os
protocolos analisados, embora os melhores desfechos tenham sido frequentemente
associados a continuidade do tratamento e a participagdo ativa dos pacientes
durante o processo de reabilitacao.

No conjunto das evidéncias analisadas, a fisioterapia foi associada a redugao
da dor, melhora da funcionalidade, recuperagcdo da mobilidade e promocgao da
qualidade de vida em pacientes com Ilombalgia. Exercicios terapéuticos,
fortalecimento muscular, terapia manual, recursos educativos e programas de
reabilitacdo estruturados figuraram entre as intervengbes mais recorrentes nos
estudos selecionados, compondo o conjunto de estratégias descritas para o manejo

conservador dessa condicao.

DISCUSSAO

4.1 Exercicios terapéuticos na lombalgia

Os exercicios terapéuticos ocupam posicao central no tratamento conservador
da lombalgia e figuram entre as intervencbes mais investigadas na literatura
fisioterapéutica. Embora exista ampla concordancia quanto aos beneficios dessa
abordagem, a analise dos estudos revela que os resultados obtidos ndo dependem

exclusivamente da realizacdo dos exercicios, mas também das caracteristicas dos



protocolos adotados, da frequéncia das sessodes, do tempo de acompanhamento e
do envolvimento do paciente durante o processo de reabilitagdo. Essa diversidade
metodologica ajuda a explicar as variagdes encontradas entre os estudos e exige
cautela na interpretacdo dos resultados.

Entre as estratégias mais frequentemente utilizadas destacam-se os
exercicios de estabilizacdo lombar, direcionados ao recrutamento da musculatura
profunda responsavel pelo controle segmentar da coluna. Os trabalhos de Hodges e
Richardson (1996) contribuiram significativamente para a compreensdo desse
mecanismo ao demonstrarem alteracbes na ativacao de musculos estabilizadores
em individuos com lombalgia. A partir dessas observagdes, diferentes protocolos
passaram a priorizar o fortalecimento do transverso do abdome e dos multifidos,
partindo do pressuposto de que déficits de controle motor podem favorecer a
persisténcia da dor e das limitagcdes funcionais.

Ainda ha divergéncias quanto a superioridade dos exercicios de estabilizagao
em relagdo a outras modalidades de treinamento. Enquanto Franca et al. (2010)
identificaram resultados favoraveis para programas voltados ao controle segmentar,
outras pesquisas sugerem que os beneficios observados podem estar relacionados
a pratica regular de exercicios de forma geral, independentemente da técnica
utilizada. Essa interpretacéo encontra respaldo em revisées como a de Hayden et al.
(2021), que apontam melhora da dor e da funcionalidade em diferentes modelos de
exercicio, sem evidéncias consistentes de que uma UuUnica modalidade seja
universalmente superior as demais.

Essa perspectiva reforga a importancia de considerar a individualizagao do
tratamento. Pacientes com caracteristicas clinicas distintas podem responder de
maneira diferente ao mesmo protocolo terapéutico, especialmente em quadros
crbnicos, nos quais fatores biomecanicos, comportamentais e psicossociais
frequentemente coexistem. Dessa forma, a escolha dos exercicios deve ultrapassar
a simples aplicagdo de programas padronizados, buscando adequacao as
necessidades funcionais e as limitacdes especificas de cada individuo.

A cinesioterapia também aparece de forma recorrente entre as intervencdes
utilizadas na reabilitacdo da lombalgia. Os resultados relatados sugerem que a
mobilizacao ativa do paciente favorece a recuperagcdo da amplitude de movimento,
reduz a rigidez muscular e contribui para o restabelecimento das atividades diarias.

Além dos ganhos fisicos, essa abordagem estimula a participagéo ativa do individuo



no tratamento, aspecto frequentemente associado a melhores resultados clinicos.
Em contraste com estratégias baseadas predominantemente no repouso, o0s
programas de exercicios tendem a incentivar a manutencédo da funcionalidade e a
reducdo do medo relacionado ao movimento.

A adesao terapéutica também se destaca como um fator importante durante o
processo de reabilitacdo. Muitos estudos relatam beneficios significativos dos
exercicios supervisionados; entretanto, a continuidade do tratamento ainda
representa um desafio relevante, sobretudo em pacientes com lombalgia crénica.
Protocolos prolongados podem apresentar taxas de abandono consideraveis,
influenciando diretamente os resultados obtidos. Essa limitagdo metodoldgica
aparece com frequéncia na literatura e dificulta a comparacao entre pesquisas que
utilizam periodos distintos de acompanhamento. Além disso, a resposta ao
tratamento pode ser influenciada por fatores como motivacao, disponibilidade de
tempo, suporte profissional e compreenséo dos objetivos terapéuticos.

A prevencao de recorréncias também merece destaque. A lombalgia
caracteriza-se por apresentar episodios recorrentes em parcela significativa dos
pacientes, o que torna insuficiente avaliar apenas a reducio imediata da dor. Nesse
sentido, programas de exercicios que promovem fortalecimento muscular, melhora
do controle motor e manutencdo da capacidade funcional tendem a oferecer
beneficios que ultrapassam o periodo de intervengdo. Apesar disso, a
heterogeneidade dos protocolos e dos instrumentos de avaliagédo utilizados ainda
limita a determinagdo precisa de quais estratégias apresentam maior eficacia na
prevengao de novos episodios.

Sob a perspectiva clinica, os achados analisados sugerem que 0s exercicios
terapéuticos constituem uma ferramenta relevante na reabilitagdo da lombalgia,
especialmente quando inseridos em programas estruturados e adaptados as
caracteristicas individuais dos pacientes. Mais do que uma técnica especifica, os
resultados apontam para a importancia da manutengcdo do movimento, da
participacdo ativa do individuo e da continuidade do tratamento como elementos

fundamentais para a recuperacgéao funcional e para o manejo da dor lombar.

4.2 Terapia manual no tratamento fisioterapéutico

A terapia manual ocupa posi¢cao relevante entre os recursos utilizados no



manejo fisioterapéutico da lombalgia, especialmente em situagdes nas quais a dor e
a limitacdo de movimento comprometem a funcionalidade do paciente. Apesar de
sua ampla utilizagao clinica, a interpretagao dos resultados disponiveis na literatura
exige cautela, uma vez que os estudos apresentam diferengas importantes quanto
as técnicas empregadas, duragao das intervencgdes, caracteristicas das amostras e
associagdo com outros recursos terapéuticos. Essa heterogeneidade dificulta a
determinagao precisa da efetividade isolada da terapia manual e favorece resultados
por vezes distintos entre as pesquisas.

As técnicas de mobilizagdo articular e manipulagcao vertebral figuram entre as
abordagens mais investigadas nesse campo. Embora ambas tenham como objetivo
restaurar a mobilidade segmentar e reduzir sintomas dolorosos, 0s mecanismos
envolvidos e a forma de aplicagdo diferem consideravelmente. Parte dos estudos
sugere que a melhora observada apds essas intervengbes n&o decorre
exclusivamente de alteragcbes mecanicas nas articulacbes, mas também de
respostas neurofisioldgicas capazes de modular a percepgdao da dor. Essa
interpretacao é reforgcada pelas contribuicdes de Bialosky et al. (2009), que propdéem
uma compreensdo mais ampla dos efeitos da terapia manual, envolvendo fatores
biomecanicos, neuroldgicos e psicossociais.

Ao analisar os resultados disponiveis, percebe-se relativa convergéncia
quanto a capacidade dessas técnicas de promover analgesia em curto prazo. Ainda
existem discussbes quanto a magnitude e a duragdo desses efeitos. Enquanto
alguns trabalhos relatam melhora significativa da dor e da mobilidade logo apds o
tratamento, outros apontam beneficios mais discretos quando o acompanhamento
ocorre por periodos prolongados. Essa diferenga pode estar relacionada tanto as
caracteristicas clinicas dos pacientes quanto a diversidade dos protocolos utilizados,
incluindo frequéncia das sessdes, experiéncia do terapeuta e combinacdo com
outras modalidades de tratamento.

A revisao sistematica conduzida por Coulter et al. (2018) contribui para essa
discussdo ao indicar que os melhores resultados tendem a ocorrer quando a terapia
manual é associada a estratégias ativas de reabilitagdo. Tal achado possui
relevancia clinica importante, pois sugere que a manipulagdo e a mobilizagdo nao
devem ser compreendidas como intervencdes isoladas, mas como recursos
complementares dentro de um programa terapéutico mais abrangente. Essa

perspectiva aproxima-se das recomendagdes contemporaneas para o tratamento da



lombalgia, que valorizam a participagdo ativa do paciente e a manutengdo da
funcionalidade.

A liberacdo miofascial também tem recebido atencéo crescente na literatura,
especialmente em individuos que apresentam aumento da tensdo muscular e
restricdes de mobilidade associadas a dor lombar. Os resultados descritos por
Ajimsha et al. (2014) sugerem beneficios relacionados a redugao da dor e melhora
funcional, embora a comparacado entre estudos seja limitada pela variedade das
técnicas aplicadas e pela auséncia de padronizacdo dos protocolos. Além disso,
parte das pesquisas disponiveis utiliza amostras reduzidas e periodos relativamente
curtos de acompanhamento, fatores que dificultam a extrapolagcdo dos resultados
para diferentes populagdes.

A natureza multifatorial da lombalgia também contribui para explicar as
diferencas observadas na resposta ao tratamento. Em muitos casos, fatores
biomecanicos coexistem com componentes emocionais, comportamentais e
ocupacionais, o que reduz a probabilidade de que uma unica intervencao seja capaz
de responder adequadamente a todas as demandas clinicas do paciente. Sob essa
perspectiva, os efeitos positivos atribuidos a terapia manual podem estar
relacionados nédo apenas a técnica empregada, mas também a interagao
terapéutica, a reducdo do medo do movimento e ao aumento da confianga do
individuo em relagéo a sua capacidade funcional.

Mais do que um recurso isolado, a terapia manual parece atuar como um
componente complementar dentro do tratamento fisioterapéutico da lombalgia. A
combinagcdo com exercicios, fortalecimento muscular e orientagdes educativas
aparece com frequéncia entre os protocolos que apresentaram melhores resultados,
indicando que a integracédo entre diferentes estratégias pode contribuir para uma

recuperacao funcional mais consistente.

4.3 Fortalecimento muscular e estabilidade lombar

A relacao entre fortalecimento muscular e controle da lombalgia tem recebido
atengao significativa na literatura fisioterapéutica, principalmente devido ao papel
desempenhado pela musculatura estabilizadora na manuteng¢ao da biomecanica da

coluna vertebral. Apesar de existir consenso sobre a importancia do



condicionamento muscular no processo de reabilitacdo, a compreensdo dos
mecanismos envolvidos evoluiu consideravelmente nas Uultimas décadas. As
discussbes atuais ultrapassam a ideia de fortalecimento isolado e passam a
considerar aspectos relacionados ao controle motor, a coordenagdo muscular e a
capacidade do sistema musculoesquelético de responder adequadamente as
demandas funcionais do cotidiano.

Os estudos classicos de Hodges e Richardson (1996) contribuiram para
modificar a compreens&o sobre a estabilidade lombar ao identificarem alteragdes na
ativacdo da musculatura profunda em individuos com dor lombar. A partir dessas
observagbes, ganhou forga a hipotese de que déficits no recrutamento muscular
poderiam comprometer a estabilizagdo segmentar da coluna, favorecendo a
persisténcia dos sintomas. Entretanto, a interpretacdo desses achados exige
cautela. Nem todos os pacientes com lombalgia apresentam os mesmos padrdes de
disfungdo, o que sugere que estratégias terapéuticas excessivamente padronizadas
podem nao atender adequadamente as diferentes apresentagdes clinicas da
condigdo.

Dentro dessa perspectiva, o fortalecimento do core passou a ocupar posi¢cao
de destaque nos programas de reabilitagdo. A musculatura abdominal profunda,
especialmente o transverso do abdome, atua em conjunto com os musculos
paravertebrais na manutencdo da estabilidade da coluna durante movimentos e
atividades funcionais. Contudo, parte da literatura mais recente questiona a ideia de
que o fortalecimento de musculos especificos seja, por si s, responsavel pelos
resultados observados. Em muitos estudos, pacientes submetidos a diferentes
modalidades de exercicio apresentaram melhora semelhante da dor e da
funcionalidade, sugerindo que fatores como regularidade da pratica, progresséo
adequada da carga e participagdo ativa do paciente também exercem influéncia
relevante sobre os desfechos clinicos.

Essa discussao torna-se particularmente importante ao analisar os trabalhos
que compararam exercicios de estabilizagdo segmentar com programas tradicionais
de fortalecimento. Franga et al. (2010) identificaram vantagens relacionadas ao
controle segmentar em determinados desfechos clinicos, porém outros estudos nao
encontraram diferengas suficientemente expressivas para estabelecer superioridade
absoluta de uma abordagem sobre a outra. A diversidade dos protocolos utilizados

contribui para essa dificuldade interpretativa. Variaveis como duracéo do tratamento,



frequéncia das sessdes, intensidade dos exercicios e critérios de progressao
raramente sdo uniformes entre as pesquisas, limitando comparagdes diretas e a
generalizagao dos resultados.

A compreensdo da biomecénica da coluna lombar ajuda a explicar parte dos
resultados observados nos programas de fortalecimento muscular. Dessa forma, o
fortalecimento muscular ndo deve ser compreendido apenas como aumento de
forca, mas como parte de um processo mais amplo de otimizagdo do movimento.
Quando associado ao treinamento de controle motor e a melhora da coordenagao
muscular, o exercicio tende a favorecer respostas mais eficientes diante das
demandas funcionais e ocupacionais. Essa interpretacdo ajuda a explicar por que
alguns pacientes apresentam melhora significativa mesmo sem ganhos expressivos
de forca maxima.

Além dos beneficios relacionados ao controle da dor, o fortalecimento
muscular tem sido frequentemente associado a prevencdo de recorréncias. A
lombalgia apresenta carater recorrente em parcela consideravel dos individuos
acometidos, tornando insuficiente a avaliagcdo baseada exclusivamente nos
resultados imediatos do tratamento. Programas que promovem estabilidade lombar,
resisténcia muscular e manutencao da capacidade funcional parecem contribuir para
reduzir a vulnerabilidade a novos episodios, especialmente quando acompanhados
pela continuidade da pratica de exercicios apos o encerramento da intervencéo
supervisionada.

Manter a adesao ao tratamento continua sendo um desafio relevante. Muitos
estudos relatam resultados positivos durante o periodo de acompanhamento, mas
poucos conseguem avaliar a manutengcao dos beneficios em longo prazo. Essa
limitagdo dificulta determinar até que ponto os ganhos observados decorrem da
intervencgao fisioterapéutica em si ou da continuidade dos habitos adquiridos durante
o tratamento. Sob a perspectiva clinica, esse aspecto reforca a importancia de
estratégias que incentivem o autocuidado e a participagdo ativa do paciente,
ampliando as possibilidades de manutengcdo dos resultados apds a alta
fisioterapéutica.

A discussao apresentada ao longo deste topico reforca que a estabilidade
lombar ndo depende exclusivamente do fortalecimento de musculos especificos,
mas da interagcdo entre diferentes componentes envolvidos no controle do

movimento. Essa compreensdo ajuda a explicar por que abordagens mais



integradas costumam apresentar resultados favoraveis na pratica clinica,
principalmente quando o tratamento busca recuperar a funcionalidade do paciente e

reduzir o risco de novos episodios de dor lombar.

4.4 Impactos da fisioterapia na qualidade de vida

A lombalgia produz repercussdes que vao além da manifestagdo dolorosa e
frequentemente afetam diferentes dimensdes da vida dos pacientes. Limitacdes para
realizar atividades simples, dificuldades relacionadas ao trabalho, reducdo da
participacdo social e alteragcbes emocionais costumam estar presentes,
especialmente nos quadros persistentes. Por essa razdo, a avaliacao da eficacia
fisioterapéutica ndo deve restringir-se apenas a intensidade da dor, mas considerar
também a recuperacédo da funcionalidade e a capacidade do individuo de retomar
suas atividades habituais.

Entre os desfechos mais frequentemente abordados na literatura esta a
melhora da funcionalidade. Apesar das diferengas metodolégicas existentes entre os
estudos, observa-se relativa convergéncia quanto a capacidade das intervengdes
fisioterapéuticas de favorecer maior independéncia na execucdo das atividades
cotidianas. Essa melhora parece resultar ndo apenas da reducado dos sintomas
dolorosos, mas também do ganho de mobilidade, do fortalecimento muscular e da
recuperacao da confianga para realizar movimentos anteriormente evitados em
razao da dor.

A recuperacao funcional assume importancia ainda maior quando analisada
sob a perspectiva do retorno as atividades laborais. Hartvigsen et al. (2018)
destacam que a lombalgia permanece entre as principais causas de incapacidade
em todo o mundo, produzindo impactos relevantes sobre a produtividade e os custos
relacionados a saude. Entretanto, a reinser¢cdo profissional nado depende
exclusivamente da melhora clinica. Caracteristicas da atividade exercida, exigéncias
biomecanicas do ambiente de trabalho e fatores psicossociais podem influenciar
diretamente esse processo. Essa multiplicidade de fatores ajuda a compreender por
que pacientes submetidos a protocolos semelhantes podem apresentar tempos
distintos de recuperagao ocupacional.

As consequéncias da dor lombar também se refletem na qualidade do sono. A

presenca constante de desconforto pode dificultar o repouso adequado, favorecer



despertares noturnos frequentes e comprometer a recuperacao fisica. Ainda que o
sono nao esteja entre os desfechos mais frequentemente avaliados nas pesquisas,
parte dos estudos sugere que a melhora obtida durante a reabilitagcdo tende a
repercutir positivamente nos padrdes de sono. Ainda assim, esse resultado deve ser
interpretado com cautela, ja que fatores emocionais, niveis de estresse e habitos de
vida também exercem influéncia importante sobre o descanso noturno.

A convivéncia prolongada com a dor costuma repercutir ainda sobre a
percepcdo de autonomia e bem-estar. Muitos pacientes passam a restringir
atividades sociais, recreativas e até mesmo tarefas rotineiras por receio de agravar
os sintomas. Esse comportamento pode contribuir para isolamento, insegurancga e
reducdo da qualidade de vida. A medida que o tratamento favorece a recuperacéo
da capacidade funcional, observa-se maior participagcao em atividades anteriormente
limitadas, o que sugere beneficios que ultrapassam os aspectos exclusivamente
fisicos da reabilitagao.

Ao analisar os estudos incluidos nesta revisdo, torna-se evidente que a
qualidade de vida esta relacionada a um conjunto de fatores interdependentes.
Reducao da dor, melhora funcional, retorno ao trabalho, recuperacdo do sono e
aumento da independéncia tendem a ocorrer de forma integrada durante o processo
de reabilitacdo. Essa interpretacdo deve considerar as diferengas existentes entre os
protocolos utilizados, o tempo de acompanhamento e os instrumentos de avaliagéao
empregados nas pesquisas. Essa heterogeneidade representa uma limitagao
recorrente na literatura e reforga a necessidade de interpretar os achados
considerando as particularidades metodoldgicas de cada estudo.

Mais do que promover alivio sintomatico, a fisioterapia busca ampliar a
capacidade do individuo de participar das atividades que considera importantes em
sua rotina. Sob essa perspectiva, os beneficios observados nos estudos analisados
indicam que a recuperacao funcional ocupa papel central na melhora da qualidade
de vida, tornando-se um dos principais objetivos da reabilitagdo de pacientes com

lombalgia.

CONSIDERAGOES FINAIS

A lombalgia permanece entre as condigdes musculoesqueléticas mais

frequentes na populagdo mundial, produzindo impactos que ultrapassam a



manifestacdo dolorosa e alcangam diferentes dimensdes da vida dos individuos
acometidos. As limitagcbes funcionais, as dificuldades relacionadas as atividades
laborais e as repercussdes sobre o bem-estar reforcam a relevancia da busca por
estratégias terapéuticas capazes de promover recuperagao funcional e melhorar a
qualidade de vida. Diante dessa realidade, o presente estudo teve como objetivo
analisar a eficacia da fisioterapia na reabilitagdo de pacientes com lombalgia,
considerando os principais recursos utilizados na pratica clinica e seus efeitos sobre
a dor, a funcionalidade e a participacédo nas atividades cotidianas.

A partir da analise da literatura selecionada, foi possivel identificar que a
fisioterapia ocupa papel importante no tratamento conservador da lombalgia,
reunindo diferentes abordagens capazes de contribuir para a recuperagdo dos
pacientes. Exercicios terapéuticos, programas de fortalecimento muscular, técnicas
de estabilizacdo lombar e recursos de terapia manual figuraram entre as
intervengdes mais frequentemente associadas a redugdo da dor e a melhora da
capacidade funcional. Embora o0s mecanismos envolvidos e o0s protocolos
empregados variem entre os estudos, observa-se uma convergéncia quanto a
importancia da manutencdo do movimento e da participacdo ativa do paciente
durante o processo de reabilitacio.

As discussdes desenvolvidas ao longo deste trabalho também permitiram
compreender que os beneficios da fisioterapia ndo se limitam ao controle dos
sintomas. A recuperacdo da funcionalidade, o aumento da independéncia para
realizar atividades diarias, a retomada gradual das atividades profissionais e a
melhora da percepcdo de bem-estar aparecem de forma recorrente entre os
resultados relatados. Sob essa perspectiva, a reabilitagéo fisioterapéutica assume
papel que vai além da intervencdo sobre estruturas anatbmicas especificas,
contribuindo para a reintegragdo do individuo as demandas fisicas, sociais e
ocupacionais presentes em sua rotina.

A interpretacdo desses resultados exige cautela. A literatura analisada
apresenta diferengcas importantes relacionadas ao delineamento dos estudos,
duracao das intervencdes, frequéncia das sessdes e instrumentos utilizados para
avaliacdo dos resultados. Além disso, a diversidade das caracteristicas clinicas dos
pacientes dificulta comparagdes diretas entre os protocolos terapéuticos
investigados. Essas limitagbes nao invalidam as evidéncias encontradas, mas

demonstram a complexidade envolvida na determinacdo de uma abordagem



considerada ideal para todos os casos de lombalgia.

Uma questdo importante refere-se a natureza multifatorial dessa condigéo. A
presenca de fatores biomecénicos, funcionais, comportamentais e psicossociais
contribui para que a resposta ao tratamento varie entre os individuos. Essa
constatacao reforgca a importancia da avaliagao fisioterapéutica individualizada e da
elaboragao de planos terapéuticos compativeis com as necessidades especificas de
cada paciente, respeitando suas limitagdes, objetivos e contexto de vida.

Diante do conjunto de evidéncias analisadas, compreende-se que a
fisioterapia representa uma ferramenta relevante na reabilitacdo da lombalgia,
especialmente quando suas diferentes estratégias sdo aplicadas de forma integrada
e fundamentadas em evidéncias cientificas. Ao mesmo tempo, a heterogeneidade
observada na literatura evidencia a necessidade de maior padronizagao
metodoldgica em futuras pesquisas, favorecendo comparagdes mais consistentes
entre os estudos. Mais do que reduzir a intensidade da dor, a atuacao
fisioterapéutica busca restaurar a funcionalidade e ampliar a participagdo do
individuo em suas atividades diarias, aspecto que permanece central na

compreensao contemporanea da reabilitagdo da lombalgia.
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