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RESUMO 

Sendo o tratamento da dor lombar crônica um desafio para os profissionais da área de saúde 
devida sua causa multifatorial e o importante lugar que essa condição ocupa atualmente nas 
desordens musculoesqueléticas. O objetivo desse estudo foi analisar a eficiência da utilização do 
método Pilates como ferramenta terapêutica no tratamento da dor lombar crônica. Foram 
realizados pesquisas nos bancos de dados  PubMed, Scielo, Medline, Lilacs e PEDro, com os 
termos de busca Pilates, Low Back Pain, Review, Dor Lombar, Método Pilates, Lombalgia, dor 
lombar crônica, os artigos deveriam ser publicados a partir de 2008 em idioma inglês ou português 
e disponibilizados para leitura do texto na integra de forma gratuita. Em todos os artigos analisados 
os resultados apontam que o método Pilates é um importante recurso na redução da dor lombar 
crônica, embora grande parte dos autores relatem que mais estudos  devem ser efetuados. Pode-
se concluir que o método Pilates como um programa de exercícios físicos mostra-se eficaz na 
melhora da dor lombar crônica principalmente à curto prazo. 

Palavras-chave: Pilates. Lombalgia. Dor lombar crônica. 

 

 

ABSTRACT 

 

The treatment of chronic low back pain is a challenge for health professionals due to their 
multifactorial cause and the important place that this condition currently occupies in musculoskeletal 
disorders. The purpose of this study was to analyze the effect of the Pilates method for the 
treatment of chronic low back pain. We conducted research on PubMed, Scielo, Medline, Lilacs and 
PEDro databases, with the search terms Pilates, Low Back Pain, Review, Lumbar Pain, Pilates 
Method, Low Back Pain, Lumbar Chronic Pain, articles should be published from 2008 in English or 
Portuguese and available for reading the text in full for free. In all the articles analyzed, the results 
point out indirectly that the Pilates method is an important resource in the reduction of chronic low 
back pain, although most authors report that more studies should be performed. It can be 
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concluded that the Pilates method as a physical exercise program shows to be effective in 
improving chronic low back pain mainly in the short term.  

Keywords: Pilates. Low back pain. Chronic low back pain. 

 

INTRODUÇÃO 

 
 
Cada vez mais cresce os relatos sobre a grande variedade de doenças 

associadas à hipocinesia ou sedentarismo acometendo a população mundial 

sendo a região lombar a área de maior relato de dor e desconforto. Neste sentido 

cada vez mais tem havido uma conscientização da necessidade da prática de 

alguma atividade física com vários objetivos, principalmente com caráter 

preventivo (MANN, 2017). 

Segundo a Organização Mundial da Saúde, a dor lombar atinge mais de 

80% da população (NASCIMENTO e COSTA, 2015), sendo a primeira causa de 

anos de vida perdidos por incapacidade no mundo e no Brasil (VOS et al., 2015), 

gerando o maior prejuízo econômico entre todas as doenças em vários países do 

ocidente (OLIVEIRA, 2014). A Sociedade Brasileira para o Estudo da Dor estima 

que mais de 60 milhões de brasileiros tenham dor lombar persistente ou crônica, 

gerando um alto absenteísmo no trabalho gerando assim redução das funções 

(FERREIRA e NAVEGA, 2010). 

A neurociência explica que pessoas com dor persistente ou crônica podem 

ter alterações neuropáticas centrais com hiperatividade neuronal, mudanças na 

excitabilidade da membrana e expressão de novos genes, que fazem perpetuar a 

percepção da dor mesmo na ausência de lesão tecidual (NIJS et al., 2015). 

Encontrar uma causa para dor lombar é frequentemente difícil, já que as 

anormalidades anatômicas identificadas em indivíduos com dor lombar também 

podem ser encontradas em assintomáticos. Tornando difícil a escolha do 

tratamento que pode ser conservador ou cirúrgico (CHOU et al., 2009). 

Vários são os estudos que investigam a relação entre a dor lombar 

persistente ou crônica, bem como sua relação com um estilo de vida ativo como 

fator de proteção a agravos nesta região (ALMEIDA et al., 2008). Até mesmo em  
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patologias associadas como cardiovasculares (GONZÁLES e STIES, 2017); 

hipertensão (NEVES et al., 2017); câncer (SIEGEL E BARROS, 2017); diabetes 

(JUNGES; JACONDINO e GOTTLIEB, 2015.; saúde mental (LARA; WENDT e 

SILVA, 2014); e qualidade de vida. (REIS; MASCARENHAS e LYRA, 2011).  

Neste sentido, vários tem sido os relatos na literatura (SIMAS; KESSLER e 

SANTOS, 2012; GONÇALVEZ e LIMA, 2014; e MENDES et al., 2014). Que 

estimulam a prática de exercícios terapêuticos como agentes influenciadores na 

melhora não apenas da sintomatologia dolorosa na região lombar (DE ARAÚJO et 

al., 2012).Tendo também fatores relacionados à autoestima, stress, autoimagem, 

bem estar, autonomia e redução do isolamento social e depressão (TAIROVA, e 

LORENZI, 2010). 

Por isso, vários tem sido os sistemas de exercícios utilizados e relatados na 

literatura onde o método Pilates surge como forma de condicionamento físico 

particularmente interessado em proporcionar uma estabilização do quadro 

sintomático na região lombar, sendo assim, capaz de proporcionar força, 

flexibilidade, boa postura, controle motor, percepção corporal melhorada 

estabilidade lombo-pélvica, boa postura e alinhamento corporal (MOSTAGI et al., 

2015). 

O objetivo maior do método Pilates, é o de proporcionar as pessoas um 

aprofundamento na compreensão e melhora na percepção corporal através de 

seis princípios fundamentais; centralização, controle, precisão, fluxo e respiração 

visando a melhor qualidade nos movimentos e respeito às progressões (WELLS; 

KOLT e BIALOCERKOWSKI, 2012). Desse modo todos poderão usá-lo de forma 

mais eficiente aprimorando seu desempenho nas atividades de vida diária e 

profissional através do alcance dos benefícios da postura, coordenação motora, 

consciência corporal, da flexibilidade, força e capacidade cardiorrespiratória 

(KÜÇÜKÇAKIR, 2013) 

Sendo assim, o método Pilates tem se demonstrado eficiente na prevenção 

e no tratamento de várias patologias, como anteriormente referenciado e inclusive 

com bons resultados em pacientes com desordens osteomusculares (DUNLEAVY, 

2010; CRUZ-FERREIRA et al.,2011), se mostrando uma ferramenta útil para 
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ajudar as pessoas  a melhorar a função física em diferentes estágios da  vida e em 

condições diversas (DI LORENZO,2011).    

Contudo o aumento do número de praticantes com dor lombar inespecífica 

ou crônica utilizando o método Pilates não tem sido acompanhado do mesmo 

número de pesquisas para outras desordens, existindo um déficit de evidencias 

cientificas sobre a utilização do método seja de forma terapêutica, como 

condicionamento ou qualidade de vida em portadores de dores lombares 

inespecíficas ou crônica. (COMUNELLO, 2011). 

Desta forma, o objetivo desse estudo centra-se em identificar a eficiência da 

utilização do método Pilates como ferramenta terapêutica no tratamento da dor 

lombar crônica. 

 
 
REFERÊNCIAL TEÓRICO 

 
 
Dor: 
 

 
Segundo a Associação Internacional de Estudo da Dor, esta é 

compreendida como uma resposta cem por cento cerebral que pode ser percebida 

de diversas formas mediante as experiências anteriores dos indivíduos podendo 

ou não ter uma lesão real, podendo ter relação com fatores fisiopatológicos, 

psicossociais e ou comportamentais (ALMEIDA et al., 2008; DOS SANTOS, 2008). 

  Alguns tipos de dores se manifestam de maneiras distintas com as 

seguintes características:  

Nociceptivas - Ocorrendo na presença de estímulos dolorosos alertando o 

organismo para um potencial perigo (IASP TOXONOMY WORKING 

GROUP,2011). 

Inflamatória - Geralmente ocorre nas lesões teciduais, deixando a área 

ferida sensibilizada (WOOLF,2010). 

Neuropática - Resultando de lesão direta no sistema nervoso, sendo os 

impulsos de dor na própria estrutura neuronal.(COHEN e MAO,2014). 
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Sensibilização Central - Quando em dores persistentes o Sistema nervoso 

central fica tão sensibilizado que efeitos que não causariam dor podem manifestar 

a sensação (WOOLF,2011). 

Disfuncional - Que ocorre principalmente na dor lombar crônica, não tendo 

fonte nociceptiva ou inflamação evidente, sendo o processamento anormal do 

sistema nervoso central, considerado o problema (OSSIPOV et al, 2014). 

Estas podem se apresentar de forma aguda, com até três meses de 

duração ou crônica, acima de 3 meses (DELLAROZA, 2012) com peculiaridades 

que vão além da relação temporal, evolvendo sintomas proporcionais ou não com 

as causas efeitos, comportamentos de medo com cuidados esperados ou 

exagerados e exames físicos com limitações proporcionais a causa ou 

desproporcionais com padrão mal adaptativo (GOSLING, 2013). 

A redução das atividades devido à dor afeta a vida do individuo em diversos 

aspectos laborais, com a família, convívio social e evitação de atividades de laser 

que possam gerar dor, fazendo com que a autonomia reduza, gerando 

incapacidade e sintomas depressivos (SALVETTI et al.,2012). 

 Sendo uma resposta que pode vir precedida de sensibilização, nocicepção 

e modulada por vários fatores, fica evidenciado que ela por si só não fornece um 

quadro real do estado dos tecidos, sendo menor ainda esta relação à medida que 

a dor persiste e crônifica (BUTLER E MOSELEY, 2009). 

 

Dor lombar  

 
A dor lombar é uma condição clinica que se manifesta na região posterior 

entre as as ultimas costelas e a prega glútea com dor, desconforto e ou alteração 

de sensibilidade, podendo ser acompanhada de rigidez do tronco e dor irradiada 

para os membros inferiores ( ALBRECHT; DA LUZ GOULART; WEIS, 2015). 

Ocupa o primeiro lugar entre as três desordens musculoesqueléticas que 

mais incapacitam pessoas no mundo (HOY et al. 2012) com alterações que 

podem acompanhar a redução do arco de movimento, diminuição da flexibilidade 

e fadiga muscular (MACEDO e BRIGANO, 2009). 
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Suas características podem estar relacionadas a disfunções especificas que 

apresentam relações patoanatômicos como processos degenerativos, 

inflamatórios e mecânico-posturais (FRANÇA et al., 2008), afetando assim o 

sistema muscular e o controle motor gerando um mau recrutamento na 

musculatura do tronco, levando a diminuição de estabilidade e má distribuição de 

cargas na região, influenciando a postura.(ROSSI et al., 2014). 

Ou também pode se apresentar com disfunções inespecíficas, quando os 

achados em exames de imagens e avalição não correspondem às manifestações 

(CHRISTENSEN e HARTVIGSEN, 2008; PLUMMER, 2017; CHUN et at., 2017), 

sendo responsável pela maior parte dos custos diretos e indiretos (HOY et al, 

2012), apresentando maior relação com  componentes psicológicos, sociais e 

ambientais (NICHOLAS; GEORGE, 2011), do que com fatores pato anatômicos 

(BENECIUK; ROBINSON; GEORGE, 2012). 

Sendo este atualmente um grande problema de saúde pública uma vez que 

a cronicidade se relacionada diretamente aos fatores comportamentais como dito 

por Costa (2009), que acompanhou em sua pesquisa, 973 pacientes consecutivos 

que tiveram casos de dor lombar aguda sendo atendidos na atenção primária, 

desse grupo 406 (41,7%) participantes se tornaram crônicos, indicando que os 

indivíduos com dor lombar na emergência não aprendem a manejar sua dor antes 

de se tornarem persistente (MACHADO; ROGAN; MAHER, 2018). 

 

Dor lombar crônica 

  
 
 A medida que a dor lombar persiste pode ocorrer catastrofismo, 

hipervigilância, baixa autoestima (LEE et al., 2015) fixação na dor e não na função, 

amplificação do tamanho da ameaça, com adoção de postura passiva, crenças 

anatomopatológicas, incapacidade de lidar com a dor e baixa auto eficácia      

(BUNZLI et al. 2015).  

Se apresenta em 60% dos casos com componentes mecânicos 

(nociceptivos) onde demonstra melhora ou piora clara com localização especifica, 

hipersensibilidade ao movimento e dor. Ou não-mecânica(central) em 30% dos 
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casos, com componentes que não tem relação direta só com a estrutura, 

apresentando resposta desproporcional ao estresse mecânico, hipersensibilidade 

ao frio, hiperalgesia a pressão, ansiedade, estresse, distúrbios do sono, com 

melhora ou piora desproporcional, localização difusa, dor recorrente e 

características psicossociais(SMART et al., 2011; O'SULLIVAN et al.,2014; VINIOL 

et al., 2015). 

A literatura demonstra que em grande parte a incapacidade pode não estar 

ligada a doença em si, e sim a fatores como o medo e dificuldades no trabalho são 

consideradas possíveis influenciadores no processo da cronificação talvez pela 

incerteza da produtividade mediante as dores, estresse esse que sensibiliza ainda 

mais o sistema nervoso central (SALVETTI et al., 2012). 

Neste tocante podemos observar os fatores preditores como um importante 

agente mantenedor das alterações dolorosas como descrito em um estudo 

populacional em adultos na região de Salvador no Brasil com 2.297 indivíduos, 

que observou variáveis como idade, trabalho com carga, tabagismo, movimentos 

repetitivos como fatores preponderantes para cronificação da dor lombar 

(ALMEIDA et al., 2008). 

 
 
Método Pilates. 

 
 
Desde jovem o alemão Joseph Humbertus Pilates (1883 –1963) sofria de 

problemas físicos como raquitismo e respiratórios (ANDERSON,2010) sendo 

curado pela prática regular de exercícios físicos ao ar livre e vendo os benefícios 

que os exercícios tiveram em sua vida, se tornou praticante de diversas 

modalidades como Natação, Yoga, Atividades Circenses, Ginástica e Artes 

Marciais(KLOUBEC, 2010). 

Se aprimorando de forma teórica e prática em anatomia, fisiologia, 

conceitos orientais e ocidentais de saúde e qualidade vida, buscando sempre tirar 

as pessoas dos gestos engessados e corpos sem movimentos, assim como a 

melhora do sono e estresse através dos exercícios físicos (PILATES e MILLER, 

2010). 
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O método Pilates, inicialmente chamado de Contrologia, foi criado para ser 

uma forma de exercício com baixo impacto que pudesse ser praticado por 

qualquer pessoa, sendo considerado um sistema que desenvolve o corpo de 

forma global, corrigindo posturas erradas, restaurando a vitalidade física e mental, 

elevando o espirito (PANELLI, 2017). 

Teve seu aprimoramento e certo reconhecimento durante Primeira Guerra 

Mundial, onde os seus conhecimentos sobre o corpo humano, exercícios físicos e 

esporte foram utilizados para recuperação funcional das pessoas feridas (MARES 

et al., 2017). 

Em 1923, Joseph foi para os Estados Unidos da América, abrindo seu 

centro de treinamento na Broadway, ficando conhecido por artistas e dançarinos 

da época, pouco tempo depois teve sua expansão para o mundo e hoje recebe o 

nome de seu criador, os dançarinos foram os primeiros a relatar os benefícios do 

método na reabilitação (PICOLLI, 2010 e MARTINS, 2013). 

O método utiliza seis princípios fundamentais para que se tenha uma 

completa integração entre o corpo e mente sendo: centralização onde o centro do 

corpo(Core) forte estabiliza e transmite melhor a força para os membros, 

concentração se utilizando da atenção plena ao movimento, controle evitando 

movimentos desnecessários, precisão buscando sempre a qualidade de 

movimento nos exercício, fluidez nos movimentos com suavidade e organização e 

a respiração sendo considerada o combustível para os exercícios (MARCHESONI, 

2010; COMUNELLO, 2011). 

O método Pilates  geralmente ocorre entre duas ou três vezes por semana 

com duração de uma hora, onde utiliza-se exercícios no solo ou em aparelhos 

específicos construídos por Joseph (NETTO, 2008). 

Dentre os vários aparelhos desenvolvidos, no brasil quatro são os mais 

encontrados o Reformer, sendo primeiro aparelho do sistema da contrologia foi 

projetado para reformar o corpo humano, Ladder Barrel utilizado em grande parte 

para alongamentos e fortalecimento do tronco, Chair aparelho em forma de 

cadeira que favorece o controle das cargas e Cadillac aparelho que teve sua 

origem a partir de uma cama hospitalar. Todos os aparelhos podem ser usados 
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para facilitar a execução dos movimentos ou dificultar dependendo do objetivo 

(COMUNELLO, 2011; PESTANA et al., 2012). 

Com tantos recursos, pode ser usado de diversas formas, visando 

condicionamento físico com melhora da força através dos exercícios com molas 

que permitem o aumento progressivo de carga, e flexibilidade através de 

aparelhos que permitem a execução de exercícios em amplitude máxima dos 

músculos e articulações (ALVES et al., 2009 e VAZ et al.,2012).  

Observando os benefícios do método, como atenção individualizada, 

exposição gradativa, ambientes controlado, os exercícios começaram a ser 

utilizados para recuperação de diversas condições musculoesqueléticas  

(ANDERSON, 2010; SILVA e MANNRICH , 2017). 

Em 1967, com 87 anos Joseph Pilates faleceu, devido a inalação da fumaça 

no incêndio de seu estúdio, sua esposa Clara coordenou os trabalhos até sua 

morte em 1977, mais tarde surgiram associações do método ao redor do mundo 

com cursos de formação de diferentes abordagens e qualidades diferenciando em 

abordagem clássica e contemporânea (PICOLLI, 2010; BOLSANELLO, 2015). 

 

METODOLOGIA 

 
 
Trata-se de uma revisão integrativa da literatura, de caráter descritivo, 

exploratório, sem meta-análise, que buscou conhecer o efeito do método Pilates 

em indivíduos que apresentam dor lombar crônica. Este tipo de pesquisa tem uma 

proposta de reunir e fornecer conhecimento sobre um definido tema, assim 

facilitando a compreensão profunda do assunto. 

Segundo Souza; Silva e Carvalho (2010), toda pesquisa integrativa é 

realizada por uma averiguação das fontes de dados na literatura em relação a 

determinado assunto.  

Foram incluídos estudos de revisão sistemática e revisão sistemática de 

ensaios clínicos, que apresentassem resultados do método Pilates na dor lombar 

crônica. Os demais critérios de inclusão foram: data da publicação do estudo entre 

janeiro de 2008 e setembro de 2018, terem sido realizados em adultos e 
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publicados nos idiomas inglês e português. Foram excluídos os estudos de caso, 

artigos duplicados e não estarem disponíveis em sua versão completa de forma 

gratuita. 

A pesquisa dos artigos foi realizada na base de dados PubMed, Scielo, 

Medline, Lilacs e PEDro, utilizando-se três conjuntos de intersecção de termos de 

busca bibliográfica: Pilates, Low Back Pain, Review, Dor Lombar, Método Pilates, 

Lombalgia, dor lombar crônica. Foram pesquisadas também as referências 

bibliográficas dos artigos incluídos. 

Realizou-se uma primeira análise, tendo por base os títulos e o resumo dos 

artigos e rejeitaram-se aqueles que não preencheram os critérios de inclusão ou 

apresentaram algum dos critérios de exclusão. 

 
 

RESULTADOS E DISCUSSÃO 

 
 
A dor lombar é um dos problemas de saúde mais comuns, gerando 

impactos pessoais (morbidade), vários problemas profissionais, sociais e até 

econômicos (HOY D, et al., 2012). visto que, sua prevalência no ano de 2015 no 

Brasil foi a primeira causa de invalidez entre aposentadorias previdenciárias e 

acidentárias, com prevalência superior a 50% (NASCIMENTO & COSTA, 2015). 

Para tanto abaixo é apresentado por meio de figura e tabela os resultados obtidos 

nas principais fontes de pesquisa gratuitas que se tem acesso no Brasil. 

 Os dados contidos na figura 1 apresentam em forma de fluxograma que 

após uma minuciosa pesquisa utilizando os descritores individualmente e por 

interrelações foram encontrados um total de 33 artigos sendo, 7 Pubmed, 1 Scielo, 

3 no Medline, 3 Lilacs e 19 no PEDro. Após esta primeira fase foi realizada a 

busca dos títulos onde através da identificação do tema da pesquisa, das palavras 

chaves no título e sua apresentação nos descritores, e análise após leitura dos 

resumos 11 artigos foram excluídos por apresentarem outra análise que não a 

objetivada nesta pesquisa. Ficando assim com 22 trabalhos sendo destes, 9 

excluídos por terem aparecidos de maneira duplicada fato que ocorre quando o 

mesmo trabalho se apresenta em plataformas de buscas diferentes. Findando 
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estas análises primárias dos 13 artigos restantes quando analisados respeitando 

todos os critérios de inclusão e exclusão descritos na metodologia mais 6 

trabalhos deixaram de ser utilizados nesta revisão sistemática. Sendo assim, 

finda-se esta etapa de análise com 7 artigos apresentando integralmente os 

critérios descritos para utilização nesta pesquisa. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
 
 

Figura 1 – Fluxograma da revisão de bibliográfica 

Fonte: Criado pelo autor. 
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A análise dos 7 artigos científicos encontrados foi feita de forma descritiva e 

realizada através da Tabela 1, apresentando Autor e  Ano, Tema, Objetivo, Tipo 

de Artigo e Conclusão. 

Tabela 1 – Descrições das amostras 

 

AUTOR E 

ANO 

 

TEMA 

 

OBJETIVO 

 

TIPO DE 

ARTIGO 

 

CONCLUSÃO 

 

 

 

 

LIM, et al., 

 (2011) 

Effects of Pilates-

based exercises on 

pain and disability in 

individuals with 

persistent 

nonspecific low back 

pain: a systematic 

review with meta-

analysis. 

 

Comparar os 

efeitos de 

exercícios de 

Pilates na dor e 

função contra 

outras 

intervenções. 

 

Revisão 

sistemática com 

meta analise 

 

Exercícios 

baseados no 

Pilates são 

superiores a 

intervenção 

mínima para 

alivio da dor. 

 

 

Wells et al., 

(2013) 

Effectiveness of 

Pilates exercise in 

treating people with 

chronic low back 

pain: a systematic 

review of systematic 

reviews 

 

Avaliar revisões 

sistemáticas que 

investigaram a 

eficácia do Pilates 

na dor e função 

 

Revisão 

sistemática de 

revisões 

sistemáticas 

 

Inconclusivo 

mesmo achando 

alguma 

efetividade 

 

 

Myamoto; 

Costa e 

CABRAL, 

(2013) 

 

Efficacy of the 

Pilates method for 

pain and disability in 

patients with chronic 

nonspecific low back 

pain: a systematic 

review with meta-

analysis 

 

Revisar 

sistematicamente 

as evidências 

disponíveis sobre 

a eficácia do 

método Pilates na 

dor lombar 

crônica. 

 

Revisão 

sistemática de 

ensaios clínicos 

 

Pilates foi 

melhor do que 

intervenção 

mínima para 

reduzir dor e 

incapacidade,. 
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CONTINUAÇÂO               

 

AUTOR E 

ANO 

 

TEMA 

 

OBJETIVO 

 

TIPO DE 

ARTIGO 

 

CONCLUSÃO 

 

Wells et 

al.,(2014) 

 

 

The effectiveness of 

Pilates exercise in 

people with chronic 

low back pain: a 

systematic review 

 

Avaliar a eficácia 

dos exercícios de 

Pilates na dor 

lombar crônica. 

 

Revisão 

sistemática de 

ensaios clínicos 

randomizados. 

 

Eficaz na dor e 

função em 

pacientes com 

dor lombar 

crônica 

 

Santos; 

Mosere e  

Bernadelli, 

(2015) 

 

Análise da 

efetividade do 

método Pilates na 

dor lombar: revisão 

sistemática 
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Muitas são as causas que têm sido associados à presença de dor lombar 

inespecífica ou crônica, alguns exemplos são o processo de envelhecimento, 

alterações metabólicas a partir dos 30 anos de idade, atividades diárias, 

obesidade, postura inadequada, transtorno de humor, atividades laborais que 

exijam esforços com excesso de flexão, rotação, vibração do tronco e carregar 

peso, principalmente nos dias atuais a literatura descreve o sedentarismo como 

um dos principais agentes causais. (BRISBY, 2017). 

Nesta vertente a atividade física aparece como um importante aliado já que 

a literatura especializada vem colocando esta dor como principalmente pela 

incapacidade de estabilização da coluna vertebral causada pelo desequilíbrio 

entre a função dos músculos extensores e flexores do tronco são um importante 

fator para o desenvolvimento de distúrbios da coluna lombar. (LEE JH et al., 

2010). 

As atividades e exercícios do método Pilates são, na sua grande maioria, 

executados na posição deitada, gerando assim diminuição do impacto nas 

articulações de sustentação do corpo na posição ortostática e, principalmente, na 

coluna vertebral. Dentre as várias maneiras de treinamento contra resistência, o 

método Pilates surge como forma de condicionamento físico para proporcionar 

bem-estar ao indivíduo, proporcionando força, flexibilidade, boa postura, controle, 

consciência e percepção do movimento. (SILVA e MANNRICH, 2017). 

Sendo assim, identificar a relação dos exercícios do método Pilates na 

diminuição da dor lombar crônica vem se mostrando uma tendência nos estudos 

de revisão sistemática e ensaios clínicos.  

Nesse contexto os achados de Lim et al. (2011) em uma revisão sistemática 

com meta-análise buscou os efeitos do método Pilates para dor e função na 

lombalgia crônica quando comparado com mínima intervenção (consulta ao 

médico, cuidados habituais, intervenções farmacêuticas) ou outras formas de 

exercícios, sendo analisado sete ensaios clínicos randomizados, onde verificou-se 

que a utilização dos exercícios de Pilates são superiores a intervenção mínima 

para alivio da dor, porém quando comparado com outras formas de exercícios não 

houve diferenças significativas, o autor chama a atenção para grande variedade 
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dos exercícios e do tempo de prática propostos nos estudos, não havendo um 

padronização do que seriam os melhores exercícios  e a variação na qualidade 

dos estudos analisados.  

Em uma análise parcial Wells et al. (2013) também encontrou dificuldade 

quanto a qualidade dos artigos analisados fato este que pode ser associado ao 

número insuficiente e a qualidade metodológica dos estudos primários analisados. 

Porém, em sua análise sobre a eficiência quando comparado com Lim et al. 

(2011) após análise de cinco revisões identificou informações conflitantes sobre a 

eficácia do método Pilates, obtendo como conclusão de seu trabalho alguma 

efetividade ou nenhuma efetividade sendo assim inconclusivo para verificação dos 

efeitos na dor e/ou função. 

No mesmo ano, indo de encontro a Wells et al. (2013). Myamoto; Costa e 

Cabral (2013) conduziram uma revisão sistemática com meta-análise buscando o 

real efeito da utilização do Pilates em pessoas com dor lombar crônica, avaliando 

dor e funcionalidade, selecionaram sete estudos, onde, dois compararam Pilates 

com outros exercícios e quatro com intervenção mínima ou nenhuma intervenção 

à curto prazo, concluíram que comparado as intervenções o método Pilates é 

significativamente superior, todavia não foi superior a outros exercícios. Sugerindo 

que a utilização do Pilates é um recurso válido à curto prazo, apresentando 

resultados semelhantes ao estudo de Lim et al (2013).  

Recomendando que exercícios baseados no Pilates podem ser importantes 

recursos na melhora da dor e função a curto prazo, porém alertam os três autores 

que mais estudos com melhor qualidade metodológica devem ser feitos como 

estratégia além de sugerirem em suas conclusões a necessidade do investimento 

em pesquisas experimentais que analisem a eficiência do método Pilates e suas 

análises com outras atividades físicas. 

Wells et al., (2014) observando ainda a grande divergência de opiniões e a 

popularidade crescente da utilização dos exercícios de Pilates, realizou outra 

revisão sistemática, porém verificando ensaios clínicos randomizados objetivando 

avaliar a eficácia dos exercícios de Pilates em pessoas com dor lombar crônica, 

após verificarem 14 estudos que tiveram sua qualidade variando entre ―pobre‖ e 
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―excelente‖  através do formulário de revisão crítica McMaster para estudos 

quantitativos identificaram um desfecho positivo na dor e função para utilização do 

método Pilates quando comparado a intervenção mínima ou nenhuma 

intervenção, dado este que contrapõem sua própria pesquisa no ano anterior que 

utilizou apenas análises de revisão sistemáticas em contraponto a esta que 

trabalhou com ensaios clínicos randomizados.  

Reforçando os achados anteriores Santos; Moser e Bernadelli (2015) 

evidenciam que o Pilates pode reduzir a sintomatologia dolorosa independente da 

natureza da dor sendo esta multifatorial melhorando assim a estabilidade da 

coluna através do fortalecimento muscular quando feita uma análise fria dos 

resultados de sua revisão. Porém, em sua conclusão assim como, os autores 

anteriores também aponta para a baixa qualidade metodológica dos artigos que 

estudaram o tema uma vez que de vinte e quatro artigos selecionados somente 

quatro foram incluídos em sua pesquisa após passarem por avaliação de 

qualidade de Jadad et al, e a escala Physioterapy Evidence Database (PEDro), 

por esse motivo concluiu que não se pode afirmar que o método Pilates é eficaz 

na redução da dor lombar. 

Nesse sentido, Patti et al., (2015) também aborda a escassez de pesquisas 

que demonstrem a efetividade do tratamento utilizando exercícios de Pilates, 

porém, identificam um consenso que Pilates é mais eficaz do que intervenção 

mínima na redução da dor. Onde dos 21 ensaios clínicos randomizados, 20 

verificaram diminuição da dor, mesmo não sendo possível traçar uma relação 

entre os programas de tratamento já que as descrições eram insuficientes e não 

possuíam informações claras sobre dose, tempo, recuperação, frequência e carga 

de trabalho. Fato este, que pode dificultar as pesquisas já que não é possível 

relacionar quais fatores ou tipos específicos de exercícios estão relacionados a 

melhora dos pacientes. 

Buscando contornar essas barreiras metodológicas e analisar a eficiência 

do Pilates, Lin et al (2016) através de uma revisão sistemática somente de artigos 

com alta qualidade utilizando a escala PEDro em ensaios clínicos randomizados, 

verificaram que os paciente com dor lombar crônica apresentavam melhoras 
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significantes da dor e função quando comparados com os atendimentos mínimos 

mas para isso, seria necessário um programa de tratamento com ênfase em 

exercícios que trabalhem a mobilidade da cintura e do tronco além de um total 

mínimo de 20 horas de atividade consecutiva. 

Em análise entro em acordo dos os autores supracitados na dificuldade em 

encontrar uma resposta conclusiva sobre a real efetividade da aplicação do 

método Pilates na dor lombar crônica. Porém, inúmeros são os relatos nestes 

mesmos artigos sobre seus benefícios na prática dos exercícios de Pilates mesmo 

que os mecanismos de melhora não estejam claros através das revisões 

sistemáticas.  

 
 

CONSIDERAÇÕES FINAIS 

  
 
Contudo podemos apontar com esta revisão que os exercícios do método 

Pilates são mais eficientes que a intervenção mínima para dor lombar crônica.  

Mesmo que não tenhamos embasamento na literatura para descrição de qual o 

programa e forma de exercício seja o mais relevante. 

Vale ressaltar que esta revisão apresentou algumas limitações como a 

variação da qualidade metodológica dos estudos incluídos, a restrição a 

plataformas e estudos monetizados assim como o baixo número de artigos 

relacionados diretamente ao objetivo em questão.  

Sendo assim, concluo com a necessidade de mais pesquisas que reforcem 

a urgência e estudos randomizados, com bom controle, bem planejados e com 

acompanhamento adequado que tenham a evidente preocupação com a execução 

desse modelo de assistência assim como sua relação nas afecções da dor lombar 

crônica.  
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