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RESUMO

O objetivo do estudo foi avaliar a eficicia do método Pilates no tratamento da lombalgia crénica ndo especifica.
Foi realizado um estudo de revisdo bibliogréafica nos bancos de dados Medline e Lilacs. Foram incluidos artigos
de ensaio clinico randomizado controlados ou ndo, publicados em inglés e portugués, que utilizassem o método
Pilates no tratamento da lombalgia crénica ndo especifica em adultos. Todos os estudos analisados apresentaram
efeitos positivos na redugdo da dor. Em dois estudos houve melhora da capacidade funcional para as atividades
de vida diaria. Conclui-se que método Pilates produz resultados satisfatérios no tratamento da lombalgia crénica
ndo especifica.

Palavras- chave: Pilates, lombalgia, reabilitacéo.

ABSTRACT

The aim of this study was to evaluate the effectiveness of the Pilates method in the treatment of chronic
nonspecific low back pain. We conducted a literature review on Medline and Lilacs. We included articles of
randomized clinical trial controlled or not, published in English and Portuguese, who used the Pilates method in
the treatment of chronic nonspecific low back pain in adults. All the studies reviewed showed positive effects in
reducing pain. In two studies there was improved functional capacity to perform activities of daily living. We
conclude that the Pilates method produces satisfactory results in the treatment of chronic nonspecific low back
pain.

Key-words: Pilates, low back pain, rehabilitation.
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INTRODUCAO

A dor lombar constitui uma grande causa de morbidade e incapacidade, sendo
sobrepujada apenas pela cefaléia na escala dos distarbios dolorosos que afetam o homem
(CHASE, 1991).

Dados epidemioldgicos demonstram que, nos Estados Unidos da Ameérica, a
lombalgia é a causa mais freqliente de incapacidade fisica para o trabalho em pessoas com
menos de 45 anos. Estima-se que o gasto anual relacionado a esse problema (custos médicos e
indenizacdes) ficou em torno de 20 bilhdes de dolares durante os anos 70. A previsdo para a
proxima década é de que esses gastos superem 50 bilhdes de dolares (CUNNINGHAN;
KELSEY, 1984).

Apesar do progresso da ergonomia aplicada a coluna vertebral e do uso de
sofisticados métodos de diagnostico, na década de 80, as lombalgias e lombociatalgias
tiveram um crescimento 14 vezes maior que o crescimento da populacdo. O resultado desta
situacdo é grave sob o ponto de vista socioeconémico, causando prejuizos incalculéaveis
(NACHEMSON, 1985).

A dificuldade de prevencéo e tratamento da lombalgia é devida a sua etiologia ser
multifatorial e também pelo fato de que muitas das suas causas ainda permanecem
desconhecidas. Apesar de evidéncias tedricas apontarem para a importancia da atividade
fisica na prevencdo da lombalgia, ndo existem recomendacdes especificas para a elaboracédo
de programas de treinamento na prevencdo desse problema (BIGOS; BOWER; BRAEN,
1994).

As causas mais frequentes das lombalgias e lombociatalgias, acima referidas, sdo
de natureza mecénico-degenerativa. Sua producdo tem origem em desordens estruturais,
desvios biomecanicos, ou na interacdo desses dois fatores. EXiste consenso quanto a
participagdo de um processo degenerativo estrutural (primitivo ou secundario ao desvio
biomecénico) na deflagracdo das principais causas da sindrome dolorosa lombar (RESNICK
etal., 1987; ANDERSON, 1989).



103

CONNECTIL =)\ h
T n.7(2012)

ISSN 1980-7341

A coluna vertebral possui grande quantidade de musculos que atuam na
estabilizacdo do sistema como um todo conferindo movimentos as estruturas envolvidas
(KISNER; COLBY, 1998).

A incapacidade de estabilizacdo da coluna vertebral causada pelo desequilibrio
entre a funcdo dos masculos extensores e flexores do tronco é um forte indicio para o
desenvolvimento de disturbios da coluna lombar. Atualmente, existem evidéncias que
sugerem a inclusdo de exercicios voltados para o fortalecimento dos musculos envolvidos na
flexdo e extensdo do tronco nos programas de prevencédo e reabilitacdo da dor na regido da
coluna lombar (LEE et al., 1999).

De acordo com Flicker (1993), pacientes com lombalgia apresentam mais
alteracdo funcional nos musculos extensores do tronco do que nos flexores do tronco, o que
reforca a importancia da realizacdo de exercicios para a musculatura extensora.

Estudos comprovam que o trabalho de fortalecimento dos extensores do tronco
(quadrado lombar, multifido, semi-espinhal, eretor da coluna e interespinhal) seja o principal
responsavel pela reducdo dos sintomas da lombalgia visto que h4 uma melhora consideravel
na estabilizacdo da coluna lombar.

O método Pilates desenvolvido por Jopeph Pilates no inicio da década de 1920 tem
como base um conceito denominado de contrologia (PILATES, 2000). Segundo Pilates
(2000), contrologia é o controle consciente de todos os movimentos musculares do corpo. E a
correta utilizacdo e aplicacdo dos mais importantes principios das forcas que atuam em cada
um dos ossos do esqueleto, com o completo conhecimento dos mecanismos funcionais do
corpo e o total entendimento dos principios de equilibrio e gravidade aplicados a cada
movimento, no estado ativo, em repouso e dormindo. Os exercicios do método Pilates sdo, na
sua maioria, executados na posicdo deitada, havendo diminuicdo dos impactos nas
articulacGes de sustentacdo do corpo na posicdo ortostatica e, principalmente, na coluna
vertebral, permitindo recuperacdo das estruturas musculares, articulares e ligamentares
particularmente da regido lombossacra.

O principio basico do método inclui um programa de exercicios que fortalecem a
musculatura abdominal e paravertebral, bem como os de flexibilidade da coluna, além de
exercicios para 0 corpo todo. J& no sistema intermediario-avangado, s&o introduzidos
gradualmente, exercicios de extensdo do tronco, além de outros exercicios para o corpo todo,
procurando melhorar a relacdo de equilibrio agonista-antagonista (GALLAGHER;
KRYZANOWSKA, 1999).



104

CONNECTIL=) .
renisTa e zrmonice [ILIINEIE n. 7 (2012)

ISSN 1980-7341
Recentemente descoberto por terapeutas fisicos e ortopedistas, 0 método pode ser
usado como exercicio de reabilitacdo com resultados rapidos e eficacia de recuperacdo
(GALLAGHER; KRYZANOWSKA, 1999).
Portanto, o objetivo deste estudo foi revisar a literatura sobre a eficicia do método

postural de Pilates no tratamento da lombalgia cronica.
METODO

Foi realizado um estudo de revisdo bibliografica sistematica utilizando as
seguintes bases de dados: LILACS e MEDLINE acessadas via Bireme e consulta manual na
biblioteca da Universidade de Cuiaba (Unic) campus Sinop - MT e em livros que abordam o
tema em quest&o.

Foram utilizadas as palavras chaves: pilates, lombalgia, reabilitacdo e exercicio na
busca dos artigos. Foram incluidos no estudo artigos de ensaio clinico randomizado
controlados ou ndo, publicados em inglés e portugués, sem restricdo quanto ao periodo de
publicacdo, que utilizassem o método Pilates no tratamento da lombalgia cronica néo
especifica em adultos, de ambos os sexos, trabalhadores de diferentes profissGes. Foram
excluidos do estudo trabalhos que tinham presenca de patologias concomitantes como fraturas

e deformidades 6sseas da coluna lombar e escoliose.
RESULTADOS

A pesquisa inicial realizada nas bases de dados eletronicas identificou 10 referéncias
de estudos, do quais apenas 03 artigos preencheram os critérios de inclusdo predeterminados.
(TABELA 1)

Todos os 03 artigos incluidos no estudo eram de ensaio clinico randomizado
controlado e todos utilizaram o método Pilates usando as técnicas de exercicios em solo
associando com aparelhos.

Dos 03 estudos encontrados, 01 tratou a lombalgia utilizando protocolo de uma sesséo
semanal de uma hora de duragdo por 06 semanas. Outro estudo tratou a lombalgia com
sessOes diarias de uma hora de duracdo por 10 dias consecutivos. Um estudo realizou uma
sessdo semanal de uma hora de duragdo mais 15 minutos de exercicios em casa 06 vezes por

semana durante 04 semanas.
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Em relacdo aos parametros avaliados, apenas dois estudos avaliaram a incapacidade
funcional, apesar de todos os estudos incluidos nesta revisao terem quantificado o nivel de
dor.

Dos 03 estudos analisados, todos apresentaram efeitos positivos na diminuicdo dos
sintomas de dor com o método Pilates. Em 02 estudos houve melhora da capacidade funcional
para as atividades de vida diaria (AVDs) e efeitos significativos na reducdo da dor. Em outro
houve uma melhor resposta ao tratamento com o método Pilates além de reducéo significativa

da dor, como demonstrado na tabela 1.
DISCUSSAO

Todos os estudos analisados utilizaram a mensuracdo da dor através da Escala
Visual Analégica (EVA) para verificar se 0 Método Pilates traz beneficios para pacientes com
lombalgia cronica e apenas um estudo avaliou, além da dor, a forca muscular através do
Questionario de Roland Morris.

E importante avaliar a forca muscular, pois, de acordo com Mooney et al (1997),
pacientes com lombalgia apresentam 40% de decréscimo na forgca dos musculos extensores do
tronco em relacdo a individuos assintomaticos.

Da mesma forma, Legget et al (1999), demonstrou a melhora da lombalgia em
mais de 400 individuos através do treinamento de forca para muasculos extensores do tronco.

Tanto Mooney et al (1997) quanto Legget et al (1999) utilizaram o treinamento de
forca para os extensores do tronco com o objetivo de promover o equilibrio entre agonistas e
antagonistas do tronco, comprovando assim, a necessidade de estabilizacdo do mesmo para a
reabilitacdo completa de pacientes com lombalgia crénica.

O estudo de Rydeard et al (2006) demonstrou que houve melhora significativa na
intensidade de dor e incapacidade funcional no grupo submetido a intervengdo com o método
Pilates. No entanto, a melhora ndo foi observada no grupo controle (ndo tratado). Esse
resultado da base cientifica para admitir que exercer uma abordagem terapéutica baseada no
método Pilates em individuos com lombalgia crénica ndo especifica € melhor do que apenas
realizar cuidados habituais.

Além disso, 0 método Pilates tem como um principio basico a elaboracdo de um

programa de exercicios que fortalecem a musculatura abdominal e paravertebral, procurando
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melhorar a relacdo de equilibrio agonista-antagonista e consequentemente melhora da dor,
postura e equilibrio. (GALLAGHER; KRYZANOWSKA, 1999).
Assim como Rydeard et al (2006), Gladwell et al (2006) também comparou o

n. 7 (2012)

programa de tratamento através do método Pilates com cuidados habituais como consultas
meédicas regulares e uso de analgésicos quando necessario. Para o estudo, foram selecionados
49 pacientes com sintomas de lombalgia hd mais de 12 semanas, porém, apenas 34
participaram do estudo, sendo 20 submetidos ao tratamento com o método Pilates com uma
sessdo semanal de uma hora de duracdo por 6 semanas enquanto os outros 14 foram do grupo
controle. A aplicacdo do método Pilates demonstrou uma diminui¢do na dor lombar, bem
como uma melhora na satde geral dos pacientes com melhora da flexibilidade, propriocepcéo
e funcionalidade para as AVDs.

Ja Donzelli et al (2006) comparou o tratamento através do método Pilates com um
protocolo de tratamento da Escola de Coluna utilizando exercicios basicos da Cinesioterapia
para alongamento da cadeia posterior e fortalecimento da cadeia anterior através da Série de
Willians. No seu estudo foram selecionados 53 pacientes com histéria de lombalgia ha pelo
menos trés meses, dos quais apenas 43 se submeteram ao tratamento. Os mesmos foram
divididos em dois grupos, sendo 22 participantes do grupo que fez o Pilates e 21 do grupo de
cinesioterapia convencional (controle). Cada grupo seguiu um protocolo de exercicios por 10
dias consecutivos com continuacdo dos exercicios em casa por 6 meses. Os resultados obtidos
demonstraram, concordando com os achados dos outros estudos anteriormente citados, que
houve reduc¢do na intensidade de dor em todos os voluntérios estudados, sendo que o grupo
submetido ao método Pilates mostrou um melhor desempenho na execugdo das técnicas e
melhora da resposta ao tratamento.

E importante ressaltar que, os individuos do grupo controle que foram submetidos
a cinesioterapia convencional no estudo de Donzelli et al (2006), apresentaram melhores
resultados do que os grupos controle de Rydeard et al (2006) e Gladwell et al (2006)
submetidos aos cuidados habituais como visitas ao médico regularmente. Tal fato demonstra a
importancia dos exercicios fisicos na reabilitacdo da lombalgia cronica, por mais simples que
sejam.

Os resultados positivos encontrados parecem estar relacionados a frequéncia de
realizacdo da técnica no tratamento, pois esta estabelecido que a pratica regular da técnica de
Pilates promove o fortalecimento do corpo (GROUP; STANTON-HICKS, 1991),

especialmente na fase intermediario-avancada, em que se intensifica o trabalho dos extensores
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do tronco visando o equilibrio agonista-antagonista, promovendo assim, uma completa

CONNE

reabilitacéo.

Todos os estudos revisados relataram a diminuicdo dos sintomas, porém, nao
descrevem em quanto a dor diminuiu. Também se limitaram apenas a idade media dos
participantes, bem como ndo informaram a quantidade de pessoas do sexo feminino e
masculino.

Outra limitacdo dos estudos € o fato dos mesmos seguirem diferentes protocolos
de exercicios, apesar de todos utilizarem o método Pilates no tratamento de pacientes com
lombalgia cronica. No entanto, La Touche et al (2007), relatam que 0s exercicios prescritos
nos protocolos de tratamento que utilizam o método Pilates sdo adaptados a situacdo de cada
paciente.

Dessa forma, sdo necessarios mais estudos para determinar, por exemplo, a
freqUéncia com a qual o método deve ser aplicado de modo a obter ganhos terapéuticos, bem
como a intensidade e quantidade de exercicios adequados nas diversas fases de reabilitacéo,
uma vez que a escassez de estudos encontrados e os diferentes protocolos existentes no

tratamento de lombalgia crénica ndo especifica refletem deficiéncias na literatura.

CONSIDERACOES FINAIS

Os resultados dessa revisdo sugerem que o método Pilates produz resultados
satisfatorios no tratamento da lombalgia crénica ndo especifica e, dessa forma, pode ser visto
como mais um recurso terapéutico dentro da fisioterapia.

Porém, ndo h& evidéncias suficientes de que a realizacgdo de um programa de
exercicios utilizando o método Pilates seja eficaz no tratamento da lombalgia croénica bem
como de um protocolo estabelecido.

Deste modo, mais estudos devem ser realizados para poder, além de melhor
avaliar, prevenir e tratar dores lombares, obter pardmetros especificos que devem ser
aplicados quando se prescreve exercicios baseados no método Pilates para pacientes com

lombalgia cronica ndo especifica.
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Tabela 1. Caracteristicas dos estudos do Método Pilates no tratamento da lombalgia croénica.

Estudos Tipos de Numero de Parametros Intervencéo Protocolo Duracéo do Resultados
estudo participantes Avaliados Tratamento Tratamento
Donzelli Ensaio 53 individuos -Dor lombar -GE: Pilates solo - SessOes diarias de -6 meses  Apresentou melhor
etal. clinico Idade média:  -Intensidade -GC: Método da uma hora de resposta ao
(2006) controlado 50,0+ 15an0s. média na EVA. Escolade Coluna  duragdo por 10 dias tratamento com o
randomizado com *Cinesioterapia € cont,lr)uagao dos metod~o P!Iatgs_ com
. exercicios em casa reducéo significativa
convencional. por 6 meses. na intensidade da
dor.
Rydeard Ensaio 39 individuos -Dor lombar -GE: Pilates solo e - Uma sessdo por -4 semanas Efeitos
etal. clinico Idade média  -Intensidade Aparelhos semana de uma significativos na
(2006) controlado no GE: 37+9  média na EVA. -GC: Cuidados hora de duragéo e reducdo da dor e
randomizado  anos. -Incapacidade habituais como 15,”?'”““’5 de melho_ra da .
Idade média funcional medida  consulta médica exereicios em casa capacidade funcional
) - ) 6 dias por semana. para as AVDs com o
no GC: 348 com questionario  quando necessario. método Pilates.
anos. de Roland Morris.
Gladwell Ensaio 49 individuos -Dor lombar -GE: Pilates solo - Uma sessdo por - 6 semanas Efeitos positivos na
et al. clinico Idade média -Intensidade -GC: Cuidados semana de uma melhora da fungéo
(2006) controlado no GE: media na EVA. habituais como hora de duracdo. paraas AVDs e
randomizado  36+8anos ]—clnca_\pac:dade : consulta medica redugdo da _c:or com
Idade média clérxlgl?:st?;ﬁglr?g quando necessario. 0 método Pilates.
no GC: de Roland Morris.
45+8anos

Legenda: GE:Grupo estudo; GC:Grupo controle; AVDs: Atividades de vida diaria; EVA: Escala Visual Analdgica; *Cinesioterapia convencional com exercicios de alongamento da
cadeia posterior e fortalecimento da cadeia anterior (Série de Willians).
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