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Resumo

A discopatia degenerativa lombar vem se tornando um problema mundial por causa
da incapacidade, disfuncBes e problemas socioeconémicos e necessita ser melhor
estudada visando prevencéao e tratamento. O objetivo do estudo foi analisar o efeito
do Método Pilates em pacientes que sofrem de discopatia degenerativa lombar. O
Método Pilates foi realizado no solo, como terapia, por um tempo determinado e com
um protocolo estabelecido. O estudo foi realizado com trés pacientes com discopatia
degenerativa lombar que foram avaliados antes e ap0s a intervencéo da terapia com
o0 Método por um periodo de dois meses com frequéncia de duas vezes por semana,
totalizando 15 sessfes. Foi utilizado um protocolo elaborado com oito exercicios
realizados em solo. Os testes realizados foram: Laségue e Valsalva para verificar dor
irradiada; Questionario Nordico de Sintomas Osteomusculares (QNSO) e a Escala
Visual Analégica (EVA) para avaliar e quantificar a dor dos pacientes referente a
regido lombar; e teste de forca abdominal. Os resultados deste estudo evidenciaram
qgue a aplicacdo do Método Pilates foi importante na reducao da dor lombar, aumento
da forgca muscular abdominal dos pacientes e foram obtidas modificagdes positivas
nos resultados do EVA e QNSO. O Método Pilates se mostrou eficaz na melhora da
dor lombar e forca muscular abdominal.

Palavras-chave: Discopatia Degenerativa; Protrusado Discal; Hérnia de Disco; Método

Pilates; Dor Lombar.

Abstract
Lumbar Degenerative disc disease is becoming a global problem because of the
disability, dysfunction and Socioeconomic problems and needs further studied aiming
prevention and treatment. The study goal was to analyze the Pilates Method effect in
patients suffering of lumbar degenerative disc disease; the Pilates Method was apply
in the soil, as therapy for a determined time interval and established protocol. The
study was conducted with three patients with lumbar degenerative disc disease,
evaluated before and after therapy Intervention with method for a period of two months
with frequency of twice a week, totaling 15 sessions. We used a prepared protocol with
eight exercises done in soil. The clinical tests used were: Lasegue and Valsalva to

verify radiated pain; Nordic Musculoskeletal Questionnaire (NMQ) and a Visual
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Analogue Scale (VAS) to evaluate and quantify the pain of patients in lumbar region;
and abdominal strength test. The results of this study indicated that the Pilates Method
application was important in the reduction of low back pain, increased abdominal
muscle strength of patients and positive changes were obtained on VAS and NMQ
results. The Pilates Method has showed effective in improving low back pain and
abdominal muscle strength.

Keywords: Degenerative Disk Disease; Disc Protrusion; Disc Herniation; Pilates
Method; Low Back Pain.

INTRODUCAO

Discopatia degenerativa € caracterizada como a expressao do estado do
disco intervertebral, sendo o resultado de etiologias variadas que atuam
individualmente ou associadas entre sil. Alteracdes degenerativas podem causar
danos a estas estruturas, tais como: estenose; doenca degenerativa do disco; hérnia
de disco; bem como qualquer deficiéncia degenerativa do arco posterior, por
desencadear a compresséo de estruturas neurais e a anormalidades dos vasos??.

A doenga degenerativa do disco tem etiologias variadas, podendo ter sua
origem em condi¢des diferentes, como hérnia discal e espondilose. Os sintomas
manifestam-se sob a forma de trés sindromes algicas: dor axial, dor radicular,
mielopatia ou ainda com associacéo destas*”’.

Os desequilibrios musculares, traumas, esforcos nas atividades diarias e
posturas que facilitam a desorganizacao da distribuicdo das pressdes do disco, sao
alguns dos mecanismos que favorecem a degeneracédo. Dessa forma, a ma postura,
musculatura fraca, posturas em pé por periodos prolongados, levantamento excessivo
de peso e trabalhos repetitivos podem lesionar a coluna lombar, desencadeando a
discopatia degenerativa lombar®?°,

A Hérnia de disco é definida como um deslocamento localizado do nucleo
pulposo para além dos limites do espaco do disco intervertebral, podendo assumir a
forma de protrusdo ou extrusdo'®. A protrusédo ou abaulamento discal é o inicio de um
processo de deslocamento do disco sem extravasamento do material interno,

engquanto que a extrusdo e sequestro € um estagio final deste processo. Protrusao
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discal sem fragmento herniado ou defeito no anel fibroso é descrito como estagio que
antecede a hérnia de disco no processo de degeneracgéo do disco intervertebralt!2,
O método Pilates é definido como uma técnica que se concentra na postura,
concentracéo, respiragao, flexibilidade, forca e controle muscular®®. A abordagem do
método Pilates concentra-se no fortalecimento de musculos do tronco para
estabilizacdo da regido pélvico-lombar!4. Estes exercicios tém por objetivo melhorar a
estabilidade estatica e dinamica, bem como a postura e movimentos em geral'®. O
meétodo consiste em contracfes musculares isométricas conhecidos como Power
house, responsavel pela estabilizacdo da coluna vertebral e da pelve na postura
estatica, auxiliando na estabilidade dinadmica do corpo durante os exercicios!6:’.
Sabemos que os grupos musculares exercem papéis fundamentais em cada
parte do corpo na qual se localizam e, assim como todos 0s grupos musculares, 0s
musculos abdominais tém um papel muito importante, eles participam no suporte da
coluna vertebral fazendo uma diminuicéo na tensao que € exercida sobre a ela. Sendo
assim, com o enfraquecimento de tal musculatura esse suporte podera ser diminuido
se fortalecido!®. Os exercicios capazes de fortalecer os musculos abdominais
aumentam a estabilidade da coluna vertebral. Existem evidéncias convincentes de
gue a realizacdo de um Método com foco no fortalecimento da musculatura extensora
do tronco restaura a fungdo da coluna lombar e pode prevenir o surgimento de dores*®.
Uma das técnicas que esta sendo usada pelos fisioterapeutas é o Método Pilates®.
Baseado nisso, 0 presente estudo tem como objetivo analisar os efeitos do Método
Mat Pilates sobre a dor em individuos que apresentam discopatias degenerativas da

coluna lombar.
MATERIAIS E METODOS
Aspectos Eticos
A presente pesquisa foi aprovada pelo Comité de Etica da Universidade do
Extremo Sul Catarinense. No primeiro contato foi explicado para os pacientes 0s

objetivos da pesquisa e, posteriormente, foram convidados a participar do estudo.

Aqueles que aceitaram fazer parte da pesquisa concordaram e assinaram o termo de
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consentimento livre e esclarecido (TCLE). No caso de duavidas em relagdo ao

conteudo do TCLE, as mesmas foram esclarecidas pelas pesquisadoras.

Amostra

A amostra desta pesquisa caracteriza-se como sendo ndo probabilistica, por
conveniéncia. Os integrantes da pesquisa foram pacientes com diagnostico de
discopatia degenerativa lombar, de ambos os sexos, entre 25 a 35 anos, com queixa
de dor lombar. Essa amostra foi composta por 3 pacientes no total, caracterizando o

estudo como estudo de caso.

Critérios para Incluséo

Foram incluidos nesta pesquisa 0s pacientes previamente selecionados que
possuiam diagndstico de discopatia degenerativa com seguintes caracteristicas:
1) Que apresentavam dor lombar;
2) Que ndo estavam em quadro algico agudo;
3) Que néo estavam fazendo nenhum tipo de tratamento fisico;
4) Que nao estavam fazendo tratamento medicamentoso;
5) Que apresentaram atestado médico para realizacdo do Método Pilates;
6) Individuos de ambos 0s sexos;
7) Com idade entre 25 a 35 anos;

8) Que concordaram e assinaram o TCLE.
Critérios para Excluséo
Foram excluidos da pesquisa os individuos que ndo concordassem em

assinar o TCLE, individuos que praticassem atividades fisicas, como musculacéo,

yoga, caminhada e outras, ou que ndo se encaixassem aos critérios de inclusao.
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Local de Execucéao

Os procedimentos foram realizados no laboratério de habilidades do Servico

de Fisioterapia nas Clinicas Integradas da UNESC.

Delineamento Experimental

Depois de selecionados os participantes da pesquisa, 0s mesmos receberam
todas as informacdes de como seria realizado o Método Pilates.

Método Pilates

O Método Pilates foi realizado no solo (Método Mat Pilates). Para a execucdo
dos procedimentos, foram necessarios 0s seguintes materiais: bola suica e
colchonete. Os exercicios do Método Pilates que foram selecionados para serem
realizados neste estudo sdo: The Hundred, Double LegsTretch, Criss Cross,
OneLegCircle, LegLifts, The Side Bend, SquatWith Ball, The Spine Twist, conforme
apresentado no protocolo de aplicacao.

Os exercicios propostos tiveram como obijetivos: fortalecer a musculatura reto
abdominal, transverso abdominal, obliquos, reto femoral, gliteo maximo e médio,
adutores, quadrado lombar; mobilizar a coluna lombar; alongar os musculos
paravertebrais, rotadores do tronco, isquiotibiais e quadrado lombar e melhorar a
mobilidade e a estabilidade rotatéria do quadril.

A técnica foi realizada 2 vezes por semana, totalizando 15 sessdes, com o
tempo estimado de 40 minutos. Os pacientes foram atendidos individualmente com

horérios previamente estabelecidos.

Teste de Valsalva

Para avaliar a dor na coluna lombar foi realizado o teste de Valsalva. Este
teste foi realizado com o paciente sentado e foi pedido para que ele prendesse a
respiracao e fizesse forga como se fosse evacuar. Esta agéo leva a um aumento da

presséao intratecal, ocasionando dor em pacientes com altera¢des na coluna lombar.
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Apébs o paciente realizar a acdo, perguntava-se se havia agravamento da dor com

esta. Foi considerado positivo se o paciente apresentasse dor??.

Teste de Laségue

Para avaliar a irradiacdo da dor para membros inferiores foi realizado o teste
de Laségue. Durante este teste, o paciente é posicionado em decubito dorsal e
relaxado. O teste consiste na elevagdo do membro inferior do paciente com o joelho
estendido, enquanto que o pesquisador segura o tornozelo. O teste € considerado
positivo quando reproduz dor entre 30° e 60° de elevacdo tanto na regido lombar

guanto no membro inferior?2.

Questionario Noérdico de Sintomas Osteomusculares

O Questionario Nordico de Sintomas Osteomusculares (QNSO) foi
desenvolvido com a proposta de padronizar a mensuracao de relato de sintomas
osteomusculares e, assim, facilitar a comparacao dos resultados entre os estudos.
Este questionario ndo € indicado como base para diagnostico clinico, mas para a
identificacdo de disturbios osteomusculares e, como tal, pode constituir importante
instrumento de diagnostico do ambiente ou do posto de trabalho. Ha trés formas do
QNSO: uma forma geral, compreendendo todas as areas anatémicas, e outras duas
especificas para as regides lombar e de pescoco e ombros. O instrumento consiste
em escolhas multiplas ou binarias quanto a ocorréncia de sintomas nas diversas
regides anatdmicas nas quais sdo mais comuns. O respondente deve relatar a
ocorréncia dos sintomas considerando os 12 meses e 0s sete dias precedentes a
entrevista, bem como relatar a ocorréncia de afastamento das atividades rotineiras no
altimo ano. No presente estudo o QNSO foi adaptado, a partir do instrumento trazido
por Barros e Alexandre?3, para avaliacdo apenas da coluna lombar e membros

inferiores?3.
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Escala Visual Anal6gica (EVA)

No inicio de cada sessédo do Método Pilates a dor lombar foi avaliada por meio
da Escala visual analdgica (EVA). Trata-se de uma linha com as extremidades
numeradas de 0-10. Em uma extremidade da linha € marcada “nenhuma dor” e na
outra “pior dor imaginavel”’. Pede-se, entdo, para que o paciente avalie e marque na

linha a dor presente naquele momento?.

Teste de Forgca Abdominal

No teste abdominal coloca-se o individuo em decubito dorsal, com o joelho
flexionado a 90° e com os bracos cruzados sobre o térax, executando uma flexdo do
tronco, encostando os cotovelos na coxa e retornando a posicao inicial. O paciente
teve 1 minuto para realizar o maior niumero de repeticdes. A quantidade de repeticdes
feitas pelo individuo foi anotada e comparada de acordo com a tabela padréo de forca

abdominal, apresentada abaixo?®.

TESTE DE FORCA ABDOMINAL (repeticdes em 1 minuto)

HOMENS
Idade excelente Bom meédio regular Fraco
20-29 > 48 43-47 37-42 33-36 0-32
30-39 > 40 35-39 29-34 25-38 0-24
40-49 > 35 30-34 24-29 20-23 0-19
50-59 > 30 25-29 19-24 15-18 0-14
60-69 > 25 20-24 14-19 10-13 0-9
MULHERES
20-29 > 44 39-43 33-38 29-32 0-38
30-39 >36 31-35 25-30 21-24 0-20
40-49 >31 26-30 19-25 16-18 0-15
50-59 >26 21-25 15-20 11-14 0-10
60-69 >21 16-20 10-15 06-09 0-5

Anélise de Dados
Os dados coletados foram organizados em planilhas do software Microsoft

Excel versdo 2010. A evolucao dos escores da escala (EVA) foi avaliada por meio da
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construcdo de um grafico de linhas. Foi calculada média e desvio padrdo para a
referida escala, cujos resultados foram expressos por meio de grafico de média e barra
de erro. Os resultados do teste de forca abdominal foram expressos por meio de

grafico de colunas.

RESULTADOS

Resultados dos Dados gerais

A amostra foi composta por trés pacientes com queixa de dor lombar, sendo
dois do sexo feminino (relatados aqui como paciente 1 e paciente 2) e um do sexo
masculino (relatado aqui como paciente 3). A idade do paciente 1 foi de 35 anos, do
paciente 2 de 30 anos e do paciente 3 de 25 anos.

Resultados do teste de Valsalva e Laségue

A manobra de Valsalva e o teste de Laségue apresentaram resultado positivo
antes e apdés o Método Pilates, em todos os pacientes avaliados, demonstrando que
a irradiacdo da dor lombar e dos membros inferiores permaneciam, mesmo apés o

método.

Questionario Nordico de Sintomas Osteomusculares

Os resultados do questionario Nérdico estao representados na Tabela 1. A
primeira questdo levantada aos pacientes foi sobre aspectos relacionados a
problemas como dor, desconforto ou dorméncia nos ultimos doze meses antes da
iniciacdo do Método Pilates. O paciente 1 e o paciente 3 relataram ter algum tipo de
problema na regido lombar com frequéncia e o0 paciente 2 relatou sentir dor raramente.
Quanto aos membros inferiores, o paciente 1 afirmou sentir dor com frequéncia, o
paciente 2 raramente e o paciente 3 sempre.

A segunda questdo esta relacionada a problemas como dor, desconforto ou
dorméncia nos ultimos sete dias antes da iniciagdo do Método Pilates. O paciente 1
relatou raramente ter algum tipo de problema na regido lombar, o paciente 2 relatou
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sempre e o paciente 3 com frequéncia. Quanto a problemas relacionados aos
membros inferiores, o paciente 1 afirmou que isso ocorre raramente, 0 paciente 2
relatou nédo ter tido nenhum problema e o paciente 3 sempre.

A terceira questdo esta relacionada aos aspectos de impedimento de
realizacdo das atividades nos ultimos 12 meses antes da iniciagdo do Método Pilates.
O paciente 1 relatou nao ter problemas relacionados a regido lombar. Entretanto, os
pacientes 2 e 3 relataram problemas relacionados a regido lombar. Os pacientes 1 e
2 afirmaram nao ter tido problemas relacionados aos membros inferiores. Por outro
lado, o paciente 3 relatou que teve problemas relacionados aos membros inferiores.

A Ultima pergunta da tabela foi aplicada ap6s o Método Pilates. A pergunta
estéa relacionada aos problemas como dor, desconforto ou dorméncia nos ultimos sete
dias. Todos os pacientes relataram ter raramente algum tipo de problema na regiao
lombar. Quanto a problemas relacionados aos membros inferiores, os pacientes 1 e 3

relataram que isso ocorre raramente, 0 paciente 2 relatou néo ter problema.

Escala Visual Analdgica — EVA

Os pacientes foram avaliados através da Escala Visual Analdgica (EVA)
(Figura 1) e também através da avaliacdo da dor antes da primeira sessdo do Método
Pilates e apds a ultima sessao (Figura 2), sendo que o paciente 1 relatou dor grau
quatro na primeira sessao e dor grau zero na Ultima, o paciente 2 relatou dor grau
cinco na primeira sessao e dor grau um na ultima, e o paciente 3 relatou dor grau sete

na primeira sessao e dor grau trés na ultima.

Teste de forca Abdominal

A figura 3 representa os resultados de forca abdominal. Como pode ser
observado, o paciente 1 apresentava forca abdominal abaixo da média na primeira
avaliacdo. Apos o Método Pilates este paciente teve um consideravel ganho de forca,
apresentando na ultima avaliacédo for¢ca abdominal acima da média. O paciente 2 ja
apresentava forgca abdominal acima da média antes do Método Pilates. Apds a
aplicacao deste método, a paciente obteve ganho de forca significativa, apresentando
resultado excelente, de acordo com a tabela de referéncia. Ja o paciente 3, apos a
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aplicacdo do Método Pilates, passou de fraco para abaixo da média sua forca

abdominal, apresentando também ganho de for¢ca apés o método.

Tabela 1. Resultados descritivos referente ao questionario Nérdico antes e depois do

Pilates. Sendo que 0 é igual a ndo, 1 € igual a Raramente, 2 é igual a Com frequéncia,

3 e igual a Sempre.

QUESTIONARIO NORDICO ANTES DO PILATES

Considerando os ultimos 12 meses, vocé tem tido
algum problema (tal como Dor, desconforto ou
dorméncia)?
Lombar
Quadril e Membros inferiores

Paciente 1 Paciente 2 Paciente 3

Frequéncia Raramente Frequéncia

Frequéncia Raramente Sempre

Considerando os ultimos 7 dias, vocé tem tido
algum problema (tal como Dor, desconforto ou
dorméncia)?

Lombar

Quadril e Membros inferiores

Paciente 1 Paciente 2 Paciente 3

Raramente Sempre Frequéncia

Raramente Nao Sempre

Durante os ultimos 12 meses se 0 paciente teve
algum impedimento para realizar suas atividades
(trabalho, esportes, trabalho em casa...) por
causa do seu problema.

Relacionado a dor lombar

Relacionado a quadril e Membros inferiores

Paciente 1 Paciente 2 Paciente 3

Nao Sim Sim

N&o Nao Sim

QUESTIONARIO NORDICO DEPOIS DO PILATES

Considerando os ultimos 7 dias, vocé tem tido
algum problema (tal como Dor, desconforto ou

dorméncia)?

Paciente 1 Paciente 2 Paciente 3

Lombar Raramente Raramente Raramente
Quadril e Membros inferiores Raramente Nao Raramente
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Figura 1. Analise da dor ao longo das sessdes conforme EVA, utilizando uma escala
de 0 a 10, sendo considerado 0 = auséncia de dor e 10 = dor maxima. Cada sessao

teve duracédo = 40 minutos, realizadas 2 vezes por semana, somando um total de 15

sessoes.
Analise da dor ao longo das sessoes
conforme EVA
8
7
6
vs -\ =
] ° . % o %
i 4 .K .\ '-.— o, ..' '_ o Paciente 1
E 3 / \\" }\ = W = == Paciente 2
/ / \ .
2 e\ v— — eeeees Paciente 3
v/ \
1 \ / (V] \ \
. N\
1 2 3 45 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15
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Figura 2. Avaliacdo da dor antes da primeira sessdo do Método Mat Pilates e depois
da dltima sesséo. Foi utilizada uma escala de 0 a 10, sendo considerado 0 =

auséncia de dor e 10 = dor maxima.

Analise da dor antes e depois

I

-

Antes Depois

EVA (Média + DP)
O L N W M U1 O N @

Aplicagao do Protocolo
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Figura 3. Resultados de forga abdominal. Para pacientes do sexo feminino, na faixa
etaria 30-39 anos, foi considerado, com base no nimero de repeticées de abdominais
por minuto: Excelente: > 29; Acima da média: 24-28; Média 20-23; Abaixo da média:
15-19; Fraco <14. Ja para o paciente do sexo masculino na faixa etaria de 20-29 anos,
foi considerado: Excelente: > 43; Acima da média: 37-42; Média 33-36; Abaixo da
média: 29-32; Fraco <28.

Excelente

Acima da Média

Média W Antes

i Depois

Abaixo da Média -

Teste de For¢a Abdominal

Fraco - —

Paciente 1 Paciente 2 Paciente 3

DISCUSSAO

No presente estudo podemos observar que apds a realizacdo do Método
Pilates houve uma melhora da dor lombar, avaliado através da EVA. Em relacdo aos
resultados referentes a aplicagdo do questionario nérdico de sintomas
osteomusculares, foi verificado que, com o ganho de forca muscular através do
Método Pilates, pode haver uma reducédo dos sintomas dolorosos da regido da coluna
lombar. Em consequéncia, o fortalecimento da musculatura pode levar ao alivio da
irradiacao dolorosa para membros inferiores. Em outro estudo realizado por Kolinyak
e colaboradores®® foi demonstrado que com a pratica do Método Pilates, houve
melhora da dor lombar pelo ganho de forca em 20 pacientes. O método pode ser um
eficiente recurso terapéutico para fortalecer a musculatura extensora do tronco,
favorecendo, dessa forma, uma melhora dos disturbios da coluna lombar, com o

ganho de equilibrio entre os musculos que realizam extensao e flexao do tronco.
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De acordo com os nossos resultados, Conceicdo e Mergener?® também
demonstraram uma melhora na dor lombar, através da EVA, apos a aplicacdo do
Método Pilates em sete pacientes. Uma possivel explicacdo para a melhora da dor
dos pacientes é que o Pilates € um Método que trabalha com exercicios musculares
de baixo impacto contracional, fortalecendo intensamente a musculatura abdominal,
proporcionando maior estabilidade para o tronco, prevenindo e tratando quadros
algicos lombares?’. Juntos estes resultados sédo importantes para o desenvolvimento
de um plano de intervencgdo e tratamento para os pacientes com dor lombar. Além
disso esses dados sugerem que o Método Pilates pode ser uma boa opcdo para
tratamento da dor lombar.

Os resultados do presente estudo demonstraram que o0s trés pacientes
avaliados apresentaram ganho de forca abdominal ap6s a aplicacdo do Método
Pilates. Ferreira e colegas?® demonstraram que o treinamento de forca com énfase
sobre a musculatura abdominal foi eficiente em promover aumento da resisténcia
muscular localizada em 12 pacientes do sexo feminino, com idade entre 25 e 40 anos.

O sistema basico do Método Pilates inclui um programa de exercicios que
fortalecem a musculatura abdominal e paravertebral, bem como os de flexibilidade da
coluna, além de exercicios para o corpo como um todo. Kloubec?®, ao aplicar o
treinamento do Método Pilates em 50 individuos, realizado duas vezes por semana,
observou que o periodo de 12 semanas foi suficiente para promover aumento
significativo da resisténcia abdominal nos participantes. Para Craig®°, qualquer
debilidade nos musculos abdominais afeta a estabilidade da coluna lombar, podendo
causar dor. Quando os musculos abdominais sdo fortes, eles mantém a coluna
adequadamente alinhada, suportam e distribuem o estresse localizado nela, sendo o
musculo transverso do abdome o principal responsavel pela estabilizacdo da coluna

lombar, desempenhando um importante fator para uma boa postura.
CONCLUSAO

Com base nos resultados obtidos neste estudo, conclui-se que a utilizagéo do
Método Pilates foi eficiente em promover a melhora da dor lombar e forga muscular

abdominal nos participantes da pesquisa. Contudo, € importante a realizacdo de

novos estudos com amostras maiores para o melhor entendimento dos mecanismos
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do Método Pilates, possibilitando, assim, que a aplicacdo do Método Pilates seja

futuramente utilizada como terapéutica para as discopatias degenerativas lombares.
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