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ABSTRACT | INTRODUCTION: Spinal cord trauma (MRT) is 
altered by a spinal cord injury, which generates changes in 
motor and sensory functions. In view of these changes that 
are compromised as the health conditions of patients, physical 
therapy acts in the rehabilitation of these patients. OBJECTIVE: 
To review the scientific literature and analyze physical activity 
in the quality of life of patients affected by SCI. METHODS: 
This is an integrative literature review with the search for 
articles in the databases: Scientific Electronic Library Online 
(SciELO), Virtual Health Library (VHL), Latin American and 
Caribbean Literature (LILACS) and PubMed, with the use of 
the crossing of three descriptors in English and Portuguese 
indexed respectively in Medical Subject Headings (MeSH) 
and Health Sciences Descriptors (DeCS). Studies published 
from January 2015 to May 2020 were included. RESULTS: The 
search resulted in 8 qualified articles to compose the scope 
of this review. It was found that physiotherapy works with 
several approaches, such as aerobic exercises, use of virtual 
reality (VR), electrostimulation, among others. The conducts 
found in beneficial studies beneficial in the quality of life of 
individuals affected by TRM. CONCLUSIONS: It was found 
that several physiotherapeutic approaches can contribute to 
a better quality of life for patients with SCI, with specialized 
professional monitoring being extremely important for the 
physical and psychological well-being of these patients.

KEYWORDS: Physical Therapy Specialty. Quality of life. Spinal 
Cord Injuries.

RESUMO | INTRODUÇÃO: O traumatismo Raquimedular 
(TRM) é caracterizado por uma lesão na medula espinal, que 
gera alterações nas funções motoras e sensitivas. Diante 
destas alterações que comprometem as condições de saúde 
dos indivíduos acometidos, a fisioterapia atua na reabilitação 
desses pacientes. OBJETIVO: Revisar a literatura científica e 
analisar a atuação fisioterapêutica e a qualidade de vida dos 
pacientes acometidos por TRM. MÉTODOS: Trata-se de uma 
revisão integrativa da literatura com a busca de artigos nas 
bases de dados: Scientific Electronic Library Online (SciELO), 
Biblioteca Virtual em Saúde (BVS), Literatura Latino-americana 
e do Caribe (LILACS) e PubMed, com a utilização do cruzamento 
de três descritores em inglês e português indexados respecti-
vamente no Medical Subject Headings (MeSH) e Descritores em 
Ciências da Saúde (DeCS). Foram inclusos estudos publicados 
no período de janeiro de 2015 a maio de 2020. RESULTADOS: 
A Busca resultou em 8 artigos elegíveis para compor o esco-
po desta revisão.  Verificou-se que a fisioterapia atua com 
diversas abordagens, tais como exercícios aeróbicos, uso da 
realidade virtual, eletroestimulação entre outros. As condutas 
encontradas nos estudos apresentaram efeitos benéficos que 
repercutem na qualidade de vida de indivíduos acometidos 
por TRM. CONCLUSÕES: Foi verificado que diversas aborda-
gens fisioterapêuticas podem contribuir para a melhor quali-
dade de vida dos pacientes com TRM, sendo de suma impor-
tância o acompanhamento profissional especializado para o 
bem-estar físico e psicológico desses pacientes.

PALAVRAS-CHAVE: Fisioterapia. Qualidade de vida. 
Traumatismos da Medula Espinal.
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Introdução

O traumatismo Raquimedular (TRM) é caracterizado 
por uma lesão que ocorre na medula espinal, que 
gera alterações nas funções motoras e sensitivas, 
comprometendo o sistema nervoso simpático e pa-
rassimpático1. A Lesão medular (LM) classifica-se em 
parcial ou total, com déficits temporários ou perma-
nentes, onde a gravidade da patologia tem relação 
com o nível e local da lesão2.

No mundo, estima-se que a incidência de TRM está 
entre 2,23 e 7,55 casos a cada 10 mil habitantes. No 
Brasil, a incidência estimada é de 130 mil, tendo os 
acidentes automobilísticos como principal causa de 
LM, além quedas e ferimentos por arma de fogo. Os 
indivíduos mais acometidos são sexo masculino, com 
idade média de 33 anos, onde tais dados associam- 
se a fatores como desrespeitos as leis de transito e a 
violência urbana1.

Os indivíduos com TRM apresentam espasticida-
des, alterações sensoriais, perda de força muscular 
e equilíbrio, entre outros agravos, onde o nível de 
LM e sua localização estabelece o grau de compro-
metimento e extensão da lesão, podendo ocasionar 
diversas disfunções como o declínio funcional, que 
interfere negativamente na realização de Atividades 
de Vida Diária (AVDs), e consequentemente em sua 
Qualidade de Vida (QV)3.

De acordo com a Organização mundial de Saúde 
(OMS), a QV refere-se a tudo que engloba desde a 
saúde mental, física e psicológica, até todo o con-
texto social e cultural em que esse indivíduo vive e 
que está exposto. Portanto, as alterações causas pelo 
TRM, geram nos pacientes acometidos, dependência 
funcional e quadros depressivos que influenciam di-
retamente na QV4. 

Diante disso, para que esses pacientes tenham uma 
melhor QV após o acometimento desta patologia, 
é preciso um programa de reabilitação com abor-
dagem multidisciplinar5. Incluso neste programa, a 
fisioterapia é de suma importância na reabilitação 
funcional desses indivíduos, podendo assisti-los tan-
to na fase imediata quanto tardia, com finalidade de 
recuperar a funcionalidade e independência, pois uti-
liza-se diversas abordagem de acordo com o quadro 
clínico do paciente6.

No entanto, na maioria dos casos de TRM o processo 
de reabilitação é demorado, onde o afastamento as 
atividades laborais e gastos com o tratamento, en-
volvem questões sociodemográficas e configura um 
problema de saúde pública, devido a prevalência da 
doença ocorrer em indivíduos economicamente ati-
vos. Portanto, a reabilitação após o acometimento da 
lesão pode interferir de forma direta na QV.

Ademais, estando a fisioterapia dentro do processo 
de reabilitação do TRM, esta pesquisa teve como ob-
jetivo revisar a literatura científica e analisar a atua-
ção fisioterapêutica e a qualidade de vida dos pacien-
tes acometidos por TRM.

Metodologia

Realizou-se uma revisão integrativa de literatura. A 
busca ocorreu no período de março a maio de 2020, 
nos portais/bases de dados eletrônicos Biblioteca 
Virtual em Saúde (BVS), Scientific Electronic Library 
Online (SciELO), Literatura Latino-americana e do 
Caribe em Ciências da Saúde (LILACS) e PubMed, com 
um levantamento e análise crítica da literatura sobre 
a atuação fisioterapêutica na qualidade de vida de 
pacientes com TRM.

Utilizou-se o cruzamento de três descritores indexa-
dos respectivamente em português no Descritores 
em Ciências da Saúde (DeCS) e em inglês no Medical 
Subject Headings (MeSH), associados ao operador ló-
gico booleano AND, formando os seguintes grupos 
de palavras: Traumatismos da medula espinal AND 
Qualidade de vida AND Fisioterapia e Epinal cord inju-
ries AND Quality of life AND Physical therapy.

Foram inclusos artigos observacionais e/ou de inter-
venção, que abordassem a atuação fisioterapeuta e a 
QV em TRM, disponíveis em texto completo nos idio-
mas inglês, português e espanhol, publicados no pe-
ríodo de janeiro de 2015 a maio de 2020. Como crité-
rios de exclusão adotou-se, produções do tipo anais, 
documentos técnicos, editoriais, resenhas, comentá-
rios, artigos de reflexão, teses, dissertações e aqueles 
não correspondentes com a questão do estudo, bem 
como duplicidade de artigos. 
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Após o cruzamento dos descritores, a busca resultou em 204. Diante dessa primeira seleção amostral foi realiza-
da a leitura criteriosa dos títulos e resumos dos artigos selecionados por dois pesquisadores independentes. Logo 
após a seleção das publicações por essa filtragem, elas continuaram sendo examinadas pelos dois pesquisadores 
e diante de qualquer desacordo entre esses, o mesmo foi resolvido por um terceiro. Após essa análise dos títulos 
e resumos, foram selecionados 8 artigos para serem lidos na íntegra. Para avaliação da qualidade metodológica 
dos Ensaios Clínicos Randomizados (ECR), utilizou-se a escala Physiotherapy Evidence Database (PEDro), sendo 
aplicada nos estudos encontrados e pontuado de forma independente pelos referidos pesquisadores, no caso 
discordâncias, estas foram resolvidas por um terceiro investigador.

Resultados

Foram encontrados 204 artigos nas bases de dados. Deste total, após a utilização dos critérios de inclusão e exclu-
são, foram selecionados 33 artigos, distribuídos nas bases de dados: PubMed (8), SciELO (9), LILACS (8) e BVS (8), 
sendo os duplicados desconsiderados (n=1), dos 33 artigos após a leitura dos títulos e resumos foram excluídos 
21 por não responderem ao objetivo desta pesquisa. Assim, foram selecionados 8 artigos para leitura na integra, 
sendo estes inclusos nesta revisão conforme demonstrado na figura 1.

Figura 1. Descrição da seleção, avaliação e inclusão dos estudos que abordam a fisioterapia e a qualidade de vida de pacientes com TRM.  
Fortaleza - CE, Brasil, 2020

Fonte: Os autores (2020).

http://dx.doi.org/10.17267/2238-2704rpf.v10i4.3300
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Descrição dos estudos 

A organização e tabulação dos dados extraídos dos 8 artigos estão descritos nas tabelas 1 e 2 de acordo com as 
seguintes características: autores, ano de publicação, país, população de estudo e delineamento (Tabela 1) e ob-
jetivos, instrumentos de avaliação e os principais achados (Tabela 2).

De acordo com a tabela 1, quanto ao ano de publicação, existem estudos presentes entre os anos de 2016 a 2019. 
Os estudos em sua maioria foram desenvolvidos no Brasil e os demais em países do continente Europeu e Norte 
Americano. A população com maior prevalência nos estudos são cadeirantes com diferentes faixas etárias. Em 
relação ao delineamento, quatro estudos são de intervenção e os demais são do tipo transversal. 

Tabela 1. Caracterização dos artigos que abordam a fisioterapia e a qualidade de vida de pacientes com TRM. Fortaleza/CE, Brasil, 2020

Fonte: Dados da pesquisa (2020).

http://dx.doi.org/10.17267/2238-2704rpf.v10i4.3300
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Tabela 2. Apresentação dos artigos de acordo com os objetivos e os principais achados em relação a fisioterapia e a qualidade de vida de pacientes com TRM. 
Fortaleza/CE, Brasil, 2020

Fonte: Dados da pesquisa (2020).
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Discussão 

O estudo buscou verificar atuação fisioterapêutica e a 
QV de pacientes com TRM. Sendo uma patologia trau-
mática na medula espinhal, o TRM torna o indivíduo 
dependente devido às limitações causadas pela lesão 
como: alterações sensoriais e motoras, disfunções 
sexuais, menor convívio social, incapacidade de lo-
comoção e realização de atividades laborais e AVD’s, 
gerando assim uma baixa na qualidade de vida.

Akkurt et al.12 com a maioria da amostra composta 
pelo sexo masculino, verificou a importância da prá-
tica de atividade física realizada por uma equipe mul-
tiprofissional, na prevenção de doenças secundárias 
e comorbidades como doenças cardiovasculares, dia-
betes, hipertensão dentre outras. Resultados como o  
de Almeida et al.17 e kawanishi18, são semelhantes ao 
de Akkurt et al.12, verificando que a melhora do con-
dicionamento físico através da prática de exercícios 
físicos no meio por exemplo, pode contribuir para 
a redução de comorbidades, promoção de saúde e 
qualidade de vida dos pacientes com TRM.

O uso da realidade virtual apresentou-se como um 
recurso promissor, onde foram encontrados resul-
tados significativos no tratamento de pacientes com 
TRM. Estudos como o de Leão et al.13 e Maresca et al.14 

afirmam que o tratamento com RV foi benéfico para 
o ganho da função motora, equilíbrio, coordenação e 
autonomia funcional em indivíduos jovens. Além des-
tes benefícios, quando a RM foi aplicada em adultos, 
houve redução de sintomas de ansiedade e depressi-
vos melhorando a QV dos pacientes com TRM.

A RV é um recurso que pode ser utilizado para es-
timular os movimentos durante os jogos interativos, 
às tecnologias presentes neste recurso criam infor-
mações sensoriais artificiais em um ambiente virtual, 
simulando o mundo real, incentivando a atividade fí-
sica e ganho de equilíbrio Darekar et al.19. Contudo, a 
literatura apresenta poucos resultados relacionados 
à RV como um método de tratamento em pacientes 
com TRM, dificultando a comprovação e eficácia des-
te método20. Assim, ressalta-se a importância de mais 
pesquisas que abordem essa questão.

Além das limitações funcionais, outras variáveis po-
dem comprometer o bem-estar físico e mental dos 
indivíduos acometidos por TRM, como dificuldade de 
socialização, inatividade sexual, lesão por pressão e 
dor, que podem interferir diretamente em sua QV. De 
acordo com  Mota; Ribeiro (2016), em estudo trans-
versal composto de 118 pacientes com idade média 
de 34,7 anos, observou-se alta prevalência de lesão 
por pressão em pessoas com TRM, sendo a avaliação 
da qualidade de vida elucidada por uma insatisfação 
significativa referente aos aspectos físicos. Outro 
estudo com abordagem metodológica semelhante, 
identificou a dor como um fator que diminui a QV dos 
pacientes estudados11.

Para o alívio da dor e recuperação funcional, a fisio-
terapia atua com utilização de diversas técnicas e re-
cursos, dentre eles a eletroterapia e cinesioterapia.  
O uso da eletroterapia reduz a espasticidade e a dor 
mostraram melhora significativa no quadro do pa-
ciente, onde é possível uma reintegração social, dimi-
nuição de sintomas depressivos e retorno ao traba-
lho que melhoram a QV15,16.

Tabela 3. Qualidade metodológica de acordo com a escala PEDro. Fortaleza/CE, Brasil, 2020

Fonte: Dados da pesquisa (2020).
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A fisioterapia no trato de pacientes com LM tem se 
mostrado cada vez mais importante, tanto no auxí-
lio na diminuição de dores quanto nas orientações e 
intervenções da prevenção ou redução das complica-
ções antes e pós lesão, utilizando tratamento multi-
disciplinar na melhora da qualidade de vida, na sua 
reabilitação e readaptação do paciente a vida social21.

De acordo com a literatura o apoio familiar, orienta-
ções de uma equipe multiprofissional e a reabilitação 
focada na capacidade motora ajudam na promoção 
do bem-estar físico e mental assim como na reedu-
cação sexual, social, emocional que geram impactos 
positivos na qualidade de vida desses pacientes1,22.

Considerando os estudos apresentados verificou-se 
que houve diversas variáveis abordadas com relação 
aos pacientes com TRM, sendo a fisioterapia de suma 
importância para a QV desses pacientes. No entanto, 
algumas limitações foram identificadas na realização 
desta pesquisa, como os tipos de estudos encontra-
dos e suas amostras pequenas. Diante disso, sugere-
-se mais estudos sobre a temática abordada.  

Conclusão

Foi verificado que diversas abordagens podem con-
tribuir para a melhor qualidade de vida dos pacientes 
com TRM, sendo de suma importância o acompanha-
mento profissional especializado para o bem-estar 
físico e psicológico desses pacientes. Contudo, suge-
re-se mais pesquisas sobre a temática estuda para 
oferecer meios de tratamentos que aumentem a QV 
dos pacientes com TRM.
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