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RESUMO

Este estudo realizou uma revisdo bibliografica sobre a lesdo do manguito rotador na
fisioterapia, tendo como objetivo abordar as principais metodologias utilizadas no tratamento
dessa patologia, que é um problema comum que afeta a qualidade de vida dos individuos.
Foram consultados estudos cientificos indexados nos sitios eletrénicos BVS (Biblioteca Virtual
em Saulde), LILACS (Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias da Saude),
MEDLINE (Medical Literature Analysis and Retrieval System Online), SciELO (Scientific
Electronic Library Online) e Google Académico e os resultados foram sintetizados em uma
tabela. Os critérios de inclusdo adotados foram: (1) estudos cientificos publicados em
periddicos indexados nas bases de dados mencionadas; (2) estudos que abordaram a lesao
do manguito rotador; (3) estudos publicados no periodo de 2013 a 2023; e (4) estudos
disponiveis na integra. Foram excluidos os estudos que ndo abordaram a lesdo do manguito
rotador, estudos em que a lesdo do manguito rotador foi apenas mencionada e estudos que
nao estavam disponiveis na integra. A revisdo bibliografica mostrou que exercicios
concéntricos e excéntricos, 0 uso de Kinesio Taping, terapia de ondas de choque
extracorporeas (ESWT), cinesioterapia associada a liberagdo miofascial (LM) e uso de
instrumentos de avaliacdo subjetiva de dor s&o algumas das formas que tendem a melhorar
a dor e a capacidade funcional em casos de lesdo do manguito rotador. Nao ha consenso
sobre qual abordagem é a melhor, mas a avaliacao individualizada é essencial, especialmente
utilizando escalas e questionarios especificos para a selecdo da abordagem terapéutica
adequada. Cabe destacar, que as evidéncias encontradas sdo baseadas em estudos com
diferentes metodologias e tamanhos de amostra, o que pode limitar a generalizacdo dos
resultados para outras populacdes e contextos clinicos, sugerindo a necessidade de estudos
futuros.

Descritores: lesdo do manguito rotador; reabilitacdo do manguito rotador; fisioterapia
ortopédica; tendionopatia do ombro.
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1. INTRODUCAO

O membro superior é rico em detalhes e funcionalidade, podendo ser dividido
em suas articulagbes principais: complexo do ombro, cotovelo, antebrago, punho e
mao. Devido a riqueza de componentes e fun¢cées dos membros superiores, Varias
patologias podem interferir no seu correto desempenho. Dentre elas as doencas
reumaticas, neuroldgicas, e disfuncbes ortopédicas e traumaticas. Os principais e
mais numerosos acometimentos sdo os traumaticos, pois além de interferir na
funcionalidade normal, essas alteracdes podem causar dor, diminuicdo da mobilidade,
fragueza muscular, instabilidade e compensacbes, podendo acarretar sequelas
permanentes (BARBOSA et al., 2016).

A dor no ombro é uma condicao incapacitante comum vivenciada por muitos
pacientes (XU et al., 2015). Acredita-se que a causa mais comum de dor no ombro &
a lesdo do manguito rotador, com prevaléncia estimada entre 9,7% a 62,0%
(TEUNIS et al., 2014).

A etiologia da patologia em questdo é multifatorial, como a realizacdo de
movimentos repetidos de membros superiores, longas jornadas de trabalho,
manutenc¢ao da postura estatica por um periodo prolongado, tipo de atividade laboral
desenvolvida e a carga de trabalho (Silva BV et al., 2016).

As lesbes do manguito rotador geralmente se apresentam como uma dor na
regido anterolateral do ombro e na regido lateral do deltéide, que exacerba durante o
dia e aumenta com as atividades do braco, principalmente nos movimentos de
abducéo e rotacdo (BISHAY et al., 2013). A dor e disfuncdo do movimento séo
sintomas frequentemente experimentados durante a elevacdo do ombro e rotacéo
externa (LEWIS, 2015).

O tratamento da lesdo do manguito rotador destaca-se como complexo e
envolve uma série de fatores, desde o diagnostico precoce até a reabilitagdo
adequada do paciente. Diante disso, o diagndstico preciso da lesdo é fundamental
para 0 sucesso terapéutico, pois pode determinar a escolha entre o tratamento
conservador, através de fisioterapia, medicamentos e repouso relativo ou cirargico
gue pode ser indicado em casos mais graves.

A fisioterapia promove efeitos positivos e satisfatorios através da execugéo de
exercicios terapéuticos, gerando ganho significativo da amplitude de movimento,

reducdo do quadro algico e consequentemente melhora da funcionalidade.



Segundo Gomes et al. (2017), a fisioterapia vem apresentando visibilidade na
reabilitacdo de pacientes portadores das tendinopatias do manguito rotador, devido a
variedade de seus recursos nédo invasivos, evitando o sofrimento em procedimentos
cirdrgicos. Destaca ainda que a fisioterapia possui habilidades suficientes para
promover o alivio das condigbes sintomatolégicas do paciente, na busca de
reestabelecer a biomecanica da articulagdo glenoumeral.

No entanto, pode-se destacar que na grande maioria das vezes € de extrema
importancia que sejam realizadas sess6es de manutencao para o retorno gradativo
as atividades diarias e esportivas, mesmo apds concluido o tratamento
fisioterapéutico, pois muitos pacientes apresentam limitagbes funcionais e dor
residual. Destacando sempre que a reabilitacdo deve ser individualizada e baseada
em evidéncias cientificas juntamente com estratégias efetivas de tratamento,
considerando as particularidades de cada paciente.

Diante do exposto surgiu 0 seguinte questionamento: Dentre as abordagens
terapéuticas utilizadas, quais os beneficios que promovem no manejo da lesdo?

Por ser um tema pouco explorado na pés-graduacédo e devido a caréncia de
revisbes que abranjam diferentes intervencdes terapéuticas, este trabalho se faz
necessario para uma melhor compreensao dos tratamentos da lesdo do manguito
rotador na fisioterapia.

Dessa forma, o objetivo geral € realizar uma revisao bibliografica dos estudos
cientificos sobre a lesdo do manguito rotador, buscando abordar a importancia da
fisioterapia através da utilizacdo dos recursos fisioterapéuticos e seus beneficios no
tratamento dessa condicdo. Acredita-se que essa revisao possa contribuir para a
atualizacao do conhecimento e pratica clinica dos profissionais de fisioterapia, assim

como para o desenvolvimento de novas pesquisas sobre o tema.

2. DESENVOLVIMENTO

O presente trabalho foi realizado por meio de uma revisao bibliogréafica, sendo
consultados estudos cientificos sobre a lesdo do manguito rotador indexados em
bancos de dados eletrénicos: BVS (Biblioteca Virtual em Saude), LILACS (Literatura
Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias da Saude), MEDLINE (Medical Literature
Analysis and Retrieval System Online), SciELO (Scientific Electronic Library Online) e

Google Académico, no periodo de 2013 a 2023, através dos descritores "lesdo do



manguito rotador”, "reabilitacdo do manguito rotador", “fisioterapia ortopédica" e
“tendinopatia do ombro". Além disso, foram incluidos os termos em portugués e em
inglés.

Os critérios de inclusédo adotados foram: (1) estudos cientificos publicados em
periddicos indexados nas bases de dados mencionadas; (2) estudos que abordaram
a lesdo do manguito rotador; (3) estudos publicados no periodo de 2013 a 2023; e (4)
estudos disponiveis na integra.

Foram excluidos os estudos que nédo abordaram a lesdo do manguito rotador,
estudos em que a lesdo do manguito rotador foi apenas mencionada, e estudos que
ndo estavam disponiveis na integra.

Os estudos selecionados foram analisados qualitativamente e sintetizados em
uma tabela descrevendo a metodologia, objetivos, resultados e conclusdes
alcancadas.

E importante destacar que as evidéncias encontradas na revisdo
bibliografica sdo baseadas em estudos com diferentes metodologias e tamanhos de
amostra, o que pode levar a limitacdes na generalizacdo dos resultados para outras
populacdes e contextos clinicos. Além disso, a falta de padronizacdo nas definicbes
de lesdo do manguito rotador, bem como nas intervencgdes terapéuticas avaliadas,
também pode afetar a comparacdo dos resultados entre os estudos, sugerindo,

portanto, a realizacdo de estudos futuros.

Tabela 1 - Sintese dos estudos pertinentes a revisdo bibliografica

Estudo Objetivos Metodologia Resultados
BATEMAN; @ Realizar uma Participaram da pesquisa 11 individuos Ao  término da

ADAMS andlise de com TMR e que estavam agendados para @ intervencao,

(2014) viabilidade para passar por uma cirurgia de descompressdo @ observou-se que
comparar subacromial artroscopica do MR, esses todos os pacientes
exercicios de foram divididos em 3 grupos de forma | apresentaram
fortalecimento aleatéria. O G1 atuou como grupo de progressos na

do manguito
rotador, tanto

concéntricos

controle e ndo recebeu intervencao, o G2
foi ensinado um exercicio especifico de

fortalecimento concéntrico do manguito

funcéo e alivio da
dor, e dois pacientes

do G3 destacaram-

quanto rotador (MR), e o G3 foi ensinado um | se a ponto de nédo
excéntricos, no exercicio especifico de fortalecimento | necessitarem
tratamento da excéntrico do MR. A intervencdo teve a | submeter-se a
tendinopatia do duracdo de 4 semanas e esses pacientes | cirurgia.



manguito foram avaliados antes, durante e ao final

rotador do tratamento através da EVA (escala
visual analégica para avaliar a dor) e do
questionario Oxford Shoulder Score (para
avaliar a fungéo).

MICCINILLI | Explorar a | Foi conduzido um ensaio clinico A intervencdo teve a
et. al. efetividade de | randomizado envolvendo 40 individuos | duracdo de 10
(2018) uma diagnosticados com Tendinopatia do | sessBes realizadas

combinacdo de | Manguito Rotador (TMR), os quais foram a0 longo de 2
trés diferentes | divididos em 2 grupos. O G1 recebeu a | semanas, € como
aplicagcbes de | aplicacdo genuina de Kinesio Taping, | resultado foi
Kinesio Taping, enquanto o G2 recebeu uma aplicagdo | evidente que o grupo
juntamente com | simulada de Kinesio Taping, e ambos os | 1 demonstrou uma
um protocolo | grupos seguiram o mesmo protocolo de | melhora significativa
estabelecido de | reabilitacdo fisioterapéutica, o qual incluia | no NRS, CMS e
exercicios de | mobilizacdes passivas e assistidas ativas | MRC em todas as
reabilitacdo, na = do ombro, exercicios de alongamento e areas, enquanto o
diminuicdo  da | fortalecimento muscular. Além disso, foram  grupo 2 mostrou
dor e na | realizadas avaliagbes pré e poés- | uma melhora
restauracéo intervencdo utilizando os questionarios | significativa apenas
funcional em | Numeric Rating Scale (NRS) para avaliar a | no NRS.
pacientes com | intensidade da dor no ombro, o Medical
Tendinopatia do | Research Council (MRC) para avaliar a
Manguito forca e o Costant Murley Score (CMS) para
Rotador (TMR). | avaliar a funcéo.
CARLISI Explorar se a Participaram deste estudo 22 individuos | Ao final das 9
et. al. inclusdo de um @ com calcificacdo no tenddo do mudsculo | semanas, foi
(2016) treinamento supraespinhoso (TMR calcificada), e foram | constatada uma

excéntrico

supervisionado
dos  musculos
abdutores do
ombro pode
aprimorar 0s
resultados  da
terapia de ondas
de choque
extracorpéreas

(ESWT)

divididos em 2 grupos: Gl
(ESWT+exercicios excéntricos dos
musculos abdutores do ombro), G2

(somente ESWT). A intervencéo teve a
duracéo de 9 semanas, e para avaliar a dor
e funcdo do ombro, foram utilizadas a
escala numérica de avaliagdo da dor (p-
NRS) e a escala DASH. Como desfecho
secundario, foi medida a forga isométrica
dos musculos abdutores do ombro afetado

utilizando um dinamémetro manual.

melhoria na dor e na
funcdo em ambos os
grupos. No entanto,
nao foram
identificadas
diferencas
estatisticamente
significativas em
favor do grupo de

intervencao (G1)



JUNIOR et.
al. (2014)

RAMOS
(2020)

Examinar o]
impacto de trés
protocolos de

tratamento  na
dor aguda da
tendinite no
ombro, por meio
de instrumentos
de avaliacao
subjetiva de dor

e qualidade de

vida
Analisar a
técnica de

cinesioterapia
associada a
liberacéo

miofascial (LM)

em  pacientes
com a
supracitada
sindrome.

Participaram deste estudo 12 voluntérios
diagnosticados com Tendinopatia do
Manguito Rotador, ao longo de 10 sessdes.
divididos
aleatoriamente em 3 grupos, sendo eles: 1)
Grupo A: utilizagdo do TENS; 2) Grupo B:

aplicagdo de ultrassom terapéutico e

Esses individuos foram

crioterapia; 3) Grupo C: combinacdo de
TENS, ultrassom terapéutico e crioterapia.
Antes e apés o programa de tratamento, a
intensidade da dor foi medida por meio da
Analégica (EVA),
qualidade de vida foi avaliada por meio do

Escala Visual e a

questionario SF36

A amostra consistiu em 15 mulheres que
atendiam aos seguintes critérios de
inclusdo: voluntarias com diagnéstico de
Sindrome do Impacto do Ombro (SIO) por
pelo menos trés meses, do sexo feminino,
com idade entre 25 e 50 anos,
encaminhadas para fisioterapia por um
médico com diagnéstico de SIO, excluindo
aquelas com diagnéstico de capsulite
adesiva (ombro congelado), dor a pressao
nos tendfes dos musculos supraespinhal
e/ou biceps braquial, positividade em um
ou mais testes especiais para detecgéo de
disfuncdes nos tenddes dos musculos
supraespinhal, como teste de Jobe, Neer,
Hawkins-Kennedy, Queda de braco, Teste
de tendinite do supraespinhal, e testes
especiais para o biceps braquial, como

teste de Speed, Yergason, Palm-Up, Crank

Ao final do programa
de tratamento, foi

constatado que os

participantes dos
trés grupos
apresentaram uma
reducdo da dor,

melhora na funcgéo e
na qualidade de
vida. Contudo,
devido ao tamanho
limitado da amostra,
ndo foi possivel
chegar a uma
conclusdo definitiva
sobre qual
abordagem €& mais
eficaz. Portanto,
recomenda-se a
realizacdo de novas
pesquisas ha area.
Os tratamentos de
mobilizacbes
glenoumerais e

fortalecimentos da

musculatura da
cintura escapular
combinados com

Liberacéo Miofascial
resultaram em uma
proporcao maior de
mudanca (embora
nao estatisticamente
significativa) do pré-
tratamento para o
pés-tratamento.
Houve uma reducéo
na dor do ombro e
melhora da funcéo

em comparacao com



DE-
QUEIROZ
(2022)

Analisar 0s
impactos do
tratamento com
base em
exercicios na
diminuicdo da
dor no ombro e
no
aprimoramento
da capacidade
funcional em
individuos com
tendinopatia do
manguito

rotador

e Lipmannl0,14-18. Além disso, as
participantes estavam na lista de espera da
Clinica Escola de Fisioterapia da Unisul
(CEFU) e deram seu consentimento livre e
esclarecido, apés receberem as devidas
explicacoes.

Avaliou-se a qualidade metodol6gica dos
estudos por meio da escala PEDro.
Exercicio excéntrico, exercicio tradicional,
fortalecimento dos musculos da cintura
escapular e do manguito rotador,
fortalecimento do manguito rotador com
acréscimo de fortalecimento do musculo
treinamento de alta

peitoral maior,

intensidade e treinamento de baixa
intensidade demonstraram eficacia nos

resultados investigados nesta pesquisa.

Fonte: Autor, 2023

0 exercicio
cinesioterapéutico
aplicado de forma
isolada no grupo

controle (GC).

A abordagem

terapéutica baseada

em exercicios
demonstra
efetividade na

reducdo da dor e na

melhoria da
capacidade

funcional em
individuos com
tendinopatia do

manguito rotador. No
entanto, no
momento, ndo existe

superioridade de um

tratamento em
relacdo ao outro.
Além disso, novos

estudos controlados
randomizados
devem ser

conduzidos com o

propdsito de
esclarecer as
opcoes de
intervencdes
conservadoras

nessa populacao.



3. CONSIDERACOES FINAIS

A revisdo bibliografica realizada demonstrou que as intervencdes
fisioterapéuticas abordadas tendem a apresentar resultados positivos na reducao da
dor e melhoria da capacidade funcional em casos de lesdo do manguito rotador. Além
disso, os estudos revisados destacaram a importancia do diagnostico precoce por
meio da utilizacdo de escalas e questionarios especificos para a lesdo do manguito
rotador.

Observou-se que existe uma grande variedade de técnicas e abordagens
terapéuticas disponiveis; no entanto, ndo ha um consenso sobre qual é a melhor
opcao para todos os casos. Portanto, conforme sugerem os estudos revisados, é
fundamental que o fisioterapeuta realize uma avaliacdo criteriosa de cada paciente e
selecione a abordagem mais adequada para cada caso especifico.

Por fim, os resultados desta revisdo reforcam a necessidade de mais
pesquisas nessa area, para aprimorar o manejo clinico da lesdo do manguito
rotador. A utilizacdo de escalas e questionarios especificos, bem como a avaliacao
criteriosa de cada paciente, é fundamental para a selecdo da melhor abordagem
terapéutica para cada caso. Em suma, essa revisdo bibliografica fornece

informacdes valiosas que podem ser aplicadas na pratica clinica da fisioterapia.
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