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RESUMO

A articulagdo do ombro ¢ uma das mais complexas e de maior amplitude no corpo
favorecendo lesdes como a tendinopatia. Esse trabalho consiste em uma revisdo da literatura
de carater descritivo com o objetivo de expor a eficacia do tratamento fisioterap&utico nas
consequéncias decorrentes das tendinopatias do ombro. A pesquisa foi realizada de forma
clara e objetiva nas bases de dados LILACS e a biblioteca SCIELO, selecionados artigos mais
direcionados sobre o assunto, na lingua portuguesa com énfase nos principais recursos e
técnicas fisioterapéuticas utilizadas, sendo construida no periodo de julho a agosto de 2019.
Foi observado através dos estudos que a atuagdo fisioterapéutica se mostrou essencial no
tratamento das tendinopatias. Os protocolos mais utilizados foram recursos analgésicos e a
cinesioterapia para a diminuicdo do quadro algico, melhora funcional e da mobilidade
articular, apresentando resultados satisfatérios contribuindo para a qualidade de vida dos
pacientes.
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INTRODUCAO

A tendinopatia ¢ uma lesdo gerada nos tenddes, ocasionadas por fatores
intrinsecos, metabolicos e genéticos como também extrinsecos por sobrecarga de peso € uso
excessivo. Os tenddes sdo estruturas espessas e fibrosas que permite a ligacdo entre musculos
e 0ssos, possibilitando os movimentos articulares como flexao, extensdo, rotagcdo, abdugdo e
adugdo, além de fornecerem estabilidade articular na realizagdo de uma agdo desejada
(BITTAR et al, 2018).

De acordo com Bittar et al (2018) a causa das tendinopatias ¢ na maioria das

vezes mecanica, por sobrecarga de peso e esforco repetitivo, no qual pela tensdo gerada nos



tenddes, ocasiona fadiga e consequentemente acimulo de danos no colageno, ou em outros
componentes da sua matriz coldgena. Se manifestando nos tenddoes musculares de articulagdes
com grandes amplitudes de movimentos como a do ombro.

A articulagdo do ombro ¢ uma das mais complexas do organismo, devido a sua
grande mobilidade, quando ele ¢ submetido a movimentos realizados por repetidas vezes ou
contra grande resisténcia ¢ sobrecarregado, alterando assim a biomecénica do seu complexo
articular, tornando-se alvo de diversas disfungdes como as tendinopatias (NETO et al, 2013).

Segundo Macedo et al (2015) a tendinopatia do manguito rotador, ¢ uma das mais
frequentes, em que acomete o tenddo dos musculos supraespinhoso, subscapular,
infraespinhoso e redondo menor, cuja funcdo do grupo € estabilizar a articulagdo glenoumeral.
O principal sintoma ¢ a dor, no qual afeta diretamente a capacidade funcional, e
consequentemente a qualidade de vida das pessoas.

A presenga do quadro algico no local pode-se irradiar por toda musculatura ao
redor entrando em espasmo e fadiga com sensagdao de peso, trazendo como consequéncia a
diminui¢do da forg¢a, amplitude de movimento restrita, hiperemia no comprimento do tendao e
edema no local (STEFANELLO et al, 2008). Esse desconforto geralmente piora com o
movimento repetitivo, mas também pode estar presente enquanto o membro estiver em
repouso causando desequilibrio muscular.

Dessa forma, a fisioterapia como ci€ncia que diagnostica, previne e trata os
disturbios cinéticos funcionais, se mostra essencial para o tratamento dessas afec¢des. Sendo
necessario, um bom diagnostico cinesiologico funcional, através da avaliagdo clinica, com
uma anamnese detalhada, exame fisico, testes especificos, e em alguns casos até a solicitagao
de exames por imagem, no qual influenciara diretamente no resultado da recuperacao.

A partir disso, se dar o inicio ao planejamento do protocolo de tratamento
fisioterapéutico, com a utilizagdo de recursos para a diminui¢ao dos sintomas e resolutividade
com foco na regeneragdo e recuperacdo funcional dos tecidos acometidos, o aumento da
flexibilidade articular e o ganho da amplitude de movimento que foi comprometida, visando a
funcionalidade e fazer a reiteracdo do paciente nas suas atividades laborais e cotidianas
(NETO et al, 2013).

Portanto, o objetivo do estudo ¢ identificar a eficicia do tratamento
fisioterapéutico nas consequéncias decorrentes das tendinopatias do ombro, como dor e

restricdo da amplitude de movimento da articulagdo.



METODOLOGIA

Para elaboracdo do presente trabalho foi realizada uma revisdo da literatura
objetiva de carater descritivo na base de dados LILACS e na biblioteca SCIELO, onde foram
selecionados artigos mais expressivos e direcionados sobre o assunto na lingua portuguesa,
com énfase nos principais tratamentos fisioterap€uticos nas tendinopatias do ombro, entre os
anos de 2008 a 2018 sendo realizada em agosto de 2019.

Os artigos foram encontrados a partir das seguintes palavras-chaves:
Tendinopatia, Tratamento, Ombro, Fisioterapia, Recursos. Com critérios de inclusdo artigos
direcionados especificamente sobre o tema e exclusdo artigos sem amostra de resultados

concretos.

RESULTADOS E DISCUSSAO

A partir das buscas foram selecionados quatro artigos que atendiam as condic¢des
necessarias para atingir o objetivo, onde possuiam como finalidade de pesquisa expor as
técnicas e recursos fisioterap€uticos no tratamento das tendinopatias do ombro.

Neto et al (2013), relataram em seu estudo com sete voluntarios entre 20 e 53
anos, com tendinopatia do ombro, um protocolo fisioterapéutico com o objetivo de diminuir o
processo inflamatorio, dar analgesia e aumentar o ganho de amplitude articular durante dois
meses, sendo aplicados 3 vezes por semana com duracdo de 45 minutos. A conduta foi
dividida em trés etapas, sendo a primeira: ultrassom terapéutico, alongamento de trapézio
fibras ascendentes, mobilizagdo escapular, liberacao miofascial, mobiliza¢do intra articular;
decoaptagdo de capsula, e crioterapia por 20 minutos.

Na segunda fase, o fortalecimento isométrico e isotonico do manguito rotador,
extensores do ombro, fortalecimento isotonico de romboides e serratil anterior, movimentos
de atividades de vida didria e flexdo de ombro com exercicio ativo assistido. No terceiro
momento para finalizar a recuperagdo, exercicios proprioceptivos com a bola, na plataforma
de equilibrio, e arremessos de lances livres na cesta de basquete. O protocolo apresentado
mostrou através da avaliacao final, resultado positivo no que diz respeito a funcionalidade, a
dor e a mobilidade em pacientes com tendinopatia do ombro.

No estudo de Barbosa et al (2018), foram comparados dois protocolos de

tratamento realizados em 14 pacientes com tendinopatia cronica dos musculos supraespinhoso



e/ou biceps braquial. Sendo o grupo A composto da aplicacdo de ultrassom terapéutico,
treinamento excéntrico do manguito rotador e a mobilizacdo dos movimentos acessorios do
ombro, e o grupo B incluindo os mesmos recurso, porém sem a mobilizagdo, segundo eles os
dois grupos mostraram alivio da dor, ganho da amplitude de movimento, melhora na
realizagdo das atividades de vida diaria (AVD’s) e ganho de forca, sendo que o grupo A com
o uso associado da mobilizagdo articular foi observado melhores resultados.

Segundo Frantz et al (2012), o seu trabalho mostra um estudo de caso referente a
uma paciente de 56 anos com suspeita de sindrome do impacto do ombro. O tratamento foi
aplicado durante seis sessoes, realizadas uma vez por semana e com duragao de 50 minutos
cada, nas quais foram realizados exercicios de mobilizagdes no ombro e escapulares,
alongamentos, exercicios pendulares de Codmam, fortalecimento muscular e eletroanalgesia
com neuroestimulagdo elétrica transcutanea (Transcutaneous electrical nerve stimulation -
TENS).

Apos a finalizacao do tratamento, foi realizado uma avaliacdo da goniometria e
escala analdgica da dor, no qual em comparagdo aos resultados do primeiro atendimento
evidenciaram a eficacia do tratamento fisioterapéutico, no que diz respeito ao alivio da dor e o
ganho da amplitude de movimento.

Sousa et al (2007), relatou o protocolo de tratamento aplicado em vinte e dois
individuos com sindrome do impacto no segundo estagio. Afirmaram que a utilizacdo da
crioterapia no inicio do tratamento proporcionou melhor mobilizagdo passiva e ativa da
articulagcdo do ombro, com reducdo do nivel da dor por meio da Escala Visual Analdgica.
Adicionalmente com a realizacdo de exercicios de fortalecimento muscular, exercicios
pendulares de Coodman, exercicios isométricos, isotdnicos em todos os movimentos do
ombro, alongamentos e treinamento proprioceptivo, que contribuiram para a redugao da dor e
aumento da amplitude de movimento.

Dessa forma, diante dos estudos, foi observado que as técnicas e recursos
utilizados na fisioterapia, de maneira geral resultaram na redug¢do do quadro algico e da
inflamacdo, como a crioterapia e o ultrassom terapéutico, associados as técnicas da
cinesioterapia, através da mobilizacdo articular, no qual foi uma das técnicas mais utilizadas,
alongamentos, exercicios ativos, resistidos e proprioceptivos, para o ganho de forca
muscular, aumento da amplitude de movimento, e equilibrio contribuindo para a reabilitagao

funcional resultando em um tratamento satisfatorio implicando diretamente na melhora da



funcionalidade do paciente.

No entanto, ¢ evidente a eficdcia da atuacdo fisioterapéutica nas tendinopatias do
ombro, no qual possui como principal sintoma a dor e a diminui¢do da amplitude de
movimento, em que atinge diretamente a realizagcdo das atividades laborais e diarias (AVD’S)
dos paciente. Dessa maneira, a fisioterapia atua de forma efetiva, através das técnicas e
recursos disponiveis na reducdo dos agravos e a reiteracdo dos pacientes nas suas atividades,

proporcionando-lhes qualidade de vida.

CONSIDERACOES FINAIS

Observa-se através da revisdo bibliografica a importancia do tratamento
fisioterapéutico nas tendinopatias da articulagdo do ombro e a necessidade do conhecimento e
associa¢do dos inumeros recursos disponiveis na fisioterapia para serem utilizados na pratica
clinica em virtude da obtengao de bons resultados e qualidade de vida dos pacientes.

A utilizagdo dos recursos analgésicos e da cinesioterapia ¢ evidenciado, e quando
associados obtiveram um resultado eficaz na reabilitacdo desses pacientes devolvendo-lhes de
forma gradativa, a funcionalidade que foi comprometida, reinserindo-os de volta as suas
atividades laborais e cotidianas.

No entanto, ¢ essencial que sejam realizados ainda mais estudos acerca do assunto
para qualificar o tratamento, sempre em busca de evolugdo visando resultados cada vez mais

eficiente.
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