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APRESENTAÇÃO 

As ciências da saúde ou ciências médicas são áreas de estudo relacionadas 
a vida, saúde e/ou doença. A fisioterapia e a terapia ocupacional fazem parte 
dessa ciência. Nesta colação “Processos de intervenção em Fisioterapia e Terapia 
Ocupacional 2” trazemos como objetivo a discussão científica por intermédio 
de trabalhos diversos que compõe seus capítulos. O volume abordará de forma 
categorizada, interdisciplinar, através de demandas atuais de conhecimento, 
trabalhos, pesquisas, e revisões de literatura nas áreas de fisioterapia e terapia 
ocupacional.   

A fisioterapia é a ciência da saúde que estuda, previne e trata os distúrbios 
cinéticos funcionais intercorrentes em órgãos e sistemas do corpo humano, gerados 
por alterações genéticas, por traumas e por doenças adquiridas. E a terapia 
ocupacional estuda, previne e trata indivíduos portadores de alterações cognitivas, 
afetivas, perceptivas e psicomotoras decorrentes ou não de distúrbios genéticos, 
traumáticos e/ou de doenças adquiridas.

Para que a fisioterapia e terapia ocupacional possam realizar seus trabalhos 
adequadamente é necessário a busca científica incessante e contínua, baseada em 
evidências prático/clínicas e revisões bibliográficas. Deste modo a obra “Processos 
de intervenção em Fisioterapia e Terapia Ocupacional” apresenta conhecimento 
fundamentado, com intuito de contribuir positivamente com a sociedade leiga e 
científica, através de onze artigos, que versam sobre vários perfis de pacientes, 
avaliações e tratamentos. 

Sabemos o quão importante é a divulgação científica, por isso evidenciamos 
também a estrutura da Atena Editora capaz de oferecer uma plataforma consolidada 
e confiável para a exposição e divulgação dos resultados científicos. 

Fabiana Coelho Couto Rocha Corrêa Ferrari
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RESUMO: A neuropatia é um dos eventos 
adversos frequentes causados pelo tratamento 
quimioterápico, devido à disfunção ou 

degeneração dos nervos periféricos, gerando 
impactos negativos na qualidade de vida 
dos acometidos, como dores, disfunções, 
dormências, fraquezas musculares, entre 
outros. Sendo uma das causas da redução 
da dose ou até mesmo a interrupção do 
tratamento. Fisioterapeutas desempenham papel 
fundamental para o tratamento da neuropatia, 
contribuindo para a melhoria dos sintomas, 
com intervenção ampla. Revisão integrativa 
realizada no mês de julho de 2020, nas bases 
de dados SciELO, PUBMED, LILACS, PEDro 
e Cochrane. Os artigos selecionados foram 
avaliados pela escala de PEDRO, ficando para 
esta revisão apenas os com pontuação acima 
de 8. Foram encontrados 1.720 artigos, sendo 
16 escolhidos. Critérios de inclusão foram: em 
língua portuguesa, inglesa, chinesa e espanhola, 
publicados a partir do ano de 2011, e de exclusão, 
estudos com testes de animais, monografias, 
teses, dissertações e revisões bibliográficas. 
Os recursos fisioterapêuticos basearam-se em: 
cinesioterapia, exercícios aeróbicos, treinos 
de equilíbrio e coordenação, exercícios de 
fortalecimento muscular global, contribuindo 
para a melhora da função de força e equilíbrio. 
Terapia manual associada à massoterapia, para 
o alívio e controle das dores e formigamentos, 
comprovando a eficácia da massoterapia para 
os pacientes oncológicos. Estimulação Nervosa 
Elétrica Transcutânea (TENS), para o tratamento 
da dor musculoesquelética, auxiliando na 
prevenção da sintomatologia e redução da 
intensidade da dor imediatamente após o 
término da aplicação. Acupuntura auricular para 
a redução do quadro álgico dos portadores de 
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câncer em geral, proporcionando até mesmo a redução de analgésicos, além de ser 
uma técnica segura, eficaz, de baixo custo e com o mínimo de risco para os pacientes. 
Todos os recursos fisioterapêuticos apresentados mostraram grandes benefícios na 
melhoria da neuropatia periférica dos pacientes, promovendo assim uma melhor 
qualidade de vida, alívio das dores e melhor conforto durante todo o tratamento.
PALAVRAS-CHAVE: Neuropatia, Neoplasia e Fisioterapia.

PHYSIOTHERAPEUTIC RESOURCES FOR THE TREATMENT OF 
ONCOLOGICAL NEUROPATHY

ABSTRACT: Neuropathy is one of the frequent adverse events caused by 
chemotherapy, due to dysfunction or degeneration of peripheral nerves, generating 
negative impacts on the quality of life of those affected, such as pain, dysfunction, 
numbness, muscle weakness, among others. Being one of the causes of dose 
reduction or even interruption of treatment. Physiotherapists play a fundamental role 
in the treatment of neuropathy, contributing to the improvement of symptoms, with 
wide intervention. Integrative review carried out in July 2020, in the SciELO, PUBMED, 
LILACS, PEDro and Cochrane databases. The selected articles were evaluated using 
the PEDRO scale, leaving for this review only those with scores above 8. 1,720 articles 
were found, of which 16 were chosen. Inclusion criteria were: in Portuguese, English, 
Chinese and Spanish, published as of 2011, and studies with animal tests, monographs, 
theses, dissertations and bibliographic reviews were excluded. Physiotherapeutic 
resources were based on: kinesiotherapy, aerobic exercises, balance and coordination 
exercises, global muscle strengthening exercises, contributing to the improvement of 
strength and balance function. Manual therapy associated with massage therapy, 
for the relief and control of pain and tingling, proving the effectiveness of massage 
therapy for cancer patients. Transcutaneous Electrical Nerve Stimulation (TENS), 
for the treatment of musculoskeletal pain, helping to prevent symptoms and reduce 
pain intensity immediately after the end of the application. Auricular acupuncture for 
the reduction of pain in cancer patients in general, providing even the reduction of 
painkillers, in addition to being a safe, effective, low-cost technique with minimal risk 
for patients. All the physical therapy resources presented showed great benefits in 
improving patients’ peripheral neuropathy, thus promoting a better quality of life, pain 
relief and better comfort throughout the treatment.
KEYWORDS: Neuropathy, Neoplasia and Physiotherapy.

INTRODUÇÃO
Câncer é o termo genérico designado para um conjunto de mais de 100 

patologias que podem afetar qualquer parte do corpo e que tem em comum a 
multiplicação anormal e descontrolada das células. Também é conhecida como 
neoplasia, podendo invadir tecidos e órgãos, espalhando-se por todo o organismo, 
denominado de metástase (ONCOGUIA, 2017). Essa enfermidade é considerada 
um problema de saúde pública mundial, responsável por cerca de uma a cada cinco 
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mortes no mundo (OMS, 2020), se tornando cada vez mais frequente, causando 
agravos devastadores para os pacientes e seus familiares, sendo a segunda 
principal causa de mortes em países desenvolvidos, atrás apenas das doenças 
cardiovasculares (SOUZA et al., 2019).

A fisiopatologia do câncer é caracterizada pela alteração no DNA das células, 
do qual ocorre a proliferação desordenada das mesmas, gerando assim o processo 
de carcinogênese ou oncogênese, dando origem ao tumor (BUSSOLOTTI, 2020). 
Uma das principais características que definem o câncer é a rápida criação de 
células anormais que crescem além de seus limites habituais e podem invadir partes 
adjacentes do corpo e se espalhar para outros órgãos, processo referido como 
metástase. A metástase é a principal causa de morte por câncer. 

As causas do câncer são multifatoriais, ou seja, são ocasionadas por 
diversos fatores, dos quais cerca de 80 a 90% dessas, estão relacionadas com o 
estilo de vida do indivíduo como o tabagismo, etilismo, sedentarismo, alimentação 
inadequada, obesidade e também por infecções por HPV e/ou outras infecções, 
exposição a radiação ionizantes e não ionizantes, entre outros. Aproximadamente 
entre 10 e 20% são provocados por hereditariedade, onde os fatores genéticos 
podem contribuir para as pessoas se tornarem mais suscetíveis à ação dos agentes 
cancerígenos ambientais. Com o envelhecimento natural do organismo humano, as 
células se tornam mais vulneráveis ao processo cancerígeno, devido à exposição 
aos fatores de risco, por essa razão que as pessoas da terceira idade possuem 
maior prevalência da doença (ONCOGUIA, 2017).

A estimativa mais recente para o território brasileiro, apontam que para cada 
ano entre 2020 e 2022 tenhamos uma incidência de 625 mil novos casos, dentre 
esses números, cerca de 29,2% de próstata e 29,7% para o de mama (INCA, 2020).

A mortalidade ocasionada pelo câncer pode ser reduzida consideravelmente 
se os casos forem detectados e tratados precocemente. Quando identificado no 
estágio inicial, o câncer pode ter uma resposta mais eficaz ao método de tratamento 
escolhido. Dessa forma, resultando em uma maior probabilidade de sobrevida, 
menor morbidade e um tratamento menos árduo. O diagnóstico precoce consiste em 
conscientização e acesso aos cuidados, avaliação clínica, diagnóstico e preparação 
e por fim, acesso ao tratamento em tempo hábil. Dentre as principais modalidades 
terapêuticas, podemos citar a cirurgia, quimioterapia, radioterapia, hormonioterapia, 
imunoterapia e terapia alvo, podendo ser combinadas entre si ou isoladas e que 
possuem como objetivo principal a cura da patologia ou o prolongamento da 
sobrevida do paciente (OMS, 2020).

As técnicas cirúrgicas compreendem-se como a ressecção do tumor, sendo 
na maioria dos casos indicada como tratamento inicial (FRIGO & ZAMBARDA, 
2015). A quimioterapia consiste no tratamento sistêmico, com o uso de drogas que 
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matam células que crescem rapidamente, como os tumores malignos, podendo 
ser um método neoadjuvante (antes da cirurgia) ou adjuvante (após a cirurgia), 
dependendo das características do tumor, onde percorre por todo o corpo através 
da corrente sanguínea, matando as células doentes que estão formando o tumor, 
evitando que se propaguem (BARBIERI et al., 2020). A radioterapia consiste no 
tratamento para restringir o potencial reprodutivo das células cancerígenas, 
preservando os órgãos e gerando a redução da dimensão do tumor, amenizando a 
pressão, delimitando hemorragias e outras manifestações, trazendo refrigério aos 
pacientes (AVELAR et al., 2019). A hormonioterapia é composta por medicações 
orais ou injetáveis, promovendo melhor qualidade de vida, menor interferência 
na vida social e aumento da sobrevida (GUEDES et al., 2017). A imunoterapia 
é um recurso terapêutico biológico, que tem o propósito de fortalecer e ajudar o 
sistema imunológico a enfrentar exclusivamente as células cancerígenas, que vem 
se mostrando um dos mais efetivos em determinados tipos de neoplasias, como 
por exemplo melanoma, pulmão e gastrointestinal. A terapia alvo utiliza drogas ou 
outras substâncias para reconhecer e agredir estritamente as células cancerígenas, 
modificando a forma como ela cresce, se multiplica e se auto repara, minimizando 
degenerações às células normais, como aprimorando outros tipos de tratamento, 
com menos implicações colaterais (ONCOGUIA, 2020).

Dentre os inúmeros efeitos colaterais causados em resposta ao tratamento 
oncológico estão: a caquexia, alopecia, náuseas e vômitos, fadiga, constipação e 
também a neuropatia periférica (WAKIUCHI et al., 2019).

A neuropatia consiste em uma doença progressiva, permanente e muitas 
vezes, irreversível, surge na maioria dos casos, como uma condição secundária 
dos eventos adversos causados pelo tratamento quimioterápico, que ocorre devido 
à disfunção ou degeneração dos nervos periféricos, quando os nervos que saem da 
medula espinhal vão para os periféricos, gerando impactos negativos na qualidade de 
vida dos acometidos, como dores, disfunções, dormências, choques, formigamentos, 
sensibilidade nas extremidades distais como mãos e pés, estendendo-se às vezes 
para os braços e pernas, fraquezas musculares, atrofia, interferindo nas atividades 
diárias e afetando o emocional do paciente por depender das pessoas em seu meio 
para realizar determinadas funções, como dirigir, não ter sensibilidade nos pés ao 
pisar no chão pela sobrecarrega sob os joelhos, tendões e articulações coxofemoral, 
por conta das dores, ficar acamado, trazendo como consequência atrofia, perda 
da força muscular e óssea, não conseguir se alimentar adequadamente com os 
talheres, sendo uma forma de ocasionar doenças oportunistas como a síndrome do 
imobilismo, resultante da supressão de todos os movimentos articulares. O toque 
nas superfícies, aromas, sons e ruídos, presenças de alguns químicos, podem 
aumentar o quadro de dores (ABRALE, 2019).
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Outros fatores também podem desencadear a neuropatia, como a diabetes, 
desnutrição, perda de massa muscular, alterações das vitaminas no organismo, 
álcool e medicações. A sua maior incidência está relacionada com o tipo de drogas 
que compõe o tratamento oncológico, como sua dose e esquema de administração 
(MOREIRA et al., 2018). Atinge entre 30 a 40% dos pacientes que realizam 
quimioterapia, sendo uma das causas da redução da dose, ciclo ou até mesmo 
interrupção do tratamento antineoplásico. Pacientes com sarcopenia, que perdem 
força e massa muscular, os caquéticos e obesos, possuem maior tendência de 
adquirir neuropatia (INCA, 2020). É de extrema importância que a patologia seja 
diagnosticada precocemente, para garantir um tratamento eficaz, minimizando a sua 
sintomatologia e por sua vez, garantindo uma melhor qualidade de aos pacientes 
(ABRALE, 2019).

Dentre os profissionais da equipe multidisciplinar, os fisioterapeutas se 
destacam por prestar um apoio direto aos pacientes acometidos por essa patologia, 
contribuindo para a melhoria dos sintomas, com intervenção ampla. A fisioterapia 
está incluída na equipe interdisciplinar, fundamental em todo o processo saúde-
doença, para contribuir na promoção da saúde, tratamento, reabilitação e prevenção 
de agravos (FRIGO & ZAMBARDA, 2015). Na oncologia, a fisioterapia atua com o 
objetivo de preservar, manter e restaurar a integridade cinético funcional dos órgãos 
e sistemas dos pacientes acometidos. Além da minimização do quadro álgico, a 
fisioterapia permite o acompanhamento da rotina dos pacientes oncológicos, 
incluindo os familiares, visto que as pessoas mais próximas também sofrem, visando 
detecção e tratamento precoce, maior acolhimento, apoio, diminuindo o impacto da 
doença e seus efeitos colaterais, contribuindo para uma melhora na qualidade de 
vida de todos (SILVA et al., 2017).

OBJETIVO
Descrever os recursos fisioterapêuticos para o tratamento da neuropatia 

oncológica.

METODOLOGIA
O presente estudo trata-se de uma revisão integrativa sobre os recursos 

fisioterapêuticos para o tratamento da neuropatia oncológica. Esse modelo de 
revisão consiste em um método mais abrangente, permitindo a inclusão de estudos 
com diferentes abordagens sobre determinados assuntos que são analisados de 
modo sistemático, ordenado e favorecendo para uma profunda investigação do 
tema, sintetizando pesquisas anteriores, com conclusões a partir de inúmeros 
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estudos distintos, que possuem resultados iguais ou semelhantes (SOUZA, 2020).
Para o desenvolvimento desta revisão, foram realizadas as seguintes etapas: 

pergunta norteadora, objetivos, critérios de inclusão e exclusão para composição 
da amostra, extração das informações apresentadas nos artigos selecionados, 
apresentação e discussão de resultados. 

A pesquisa foi realizada durante o mês de julho de 2020, por uma fisioterapeuta 
formada no Centro Universitário Maurício de Nassau e três acadêmicas do curso 
de Fisioterapia do Centro Universitário Maurício de Nassau, nas bases de dados 
eletrônicas Scientific Electronic Library Online (SciELO), Medical Literature Analysis 
and Retrieval System Online (MEDLINE / PUBMED), Literatura Latino – Americana 
e do Caribe em Ciências da Saúde (LILACS), Physiotherapy Evidence Database 
(PEDro) e Cochrane. Utilizando os Descritores em Ciência da Saúde (DeSC) da 
Biblioteca Virtual em Saúde (BVS): neoplasia, neuropatia e fisioterapia. Utilizou-se a 
seguinte pergunta norteadora: quais os recursos fisioterapêuticos para o tratamento 
da neuropatia oncológica evidenciados na literatura científica?

Para a escolha dos artigos, foram realizados os seguintes processos: 1) 
buscas nas bases de dados com os determinados critérios (inclusão foram: artigos 
nas línguas portuguesa, inglesa, chinesa e espanhola, publicados a partir do ano 
de 2011, com textos completos e gratuitos); 2) exclusão de estudos com testes 
de animais, monografias, teses, dissertações e revisões bibliográficas; 3) exclusão 
de artigos por não atenderem os objetivos e a temática proposta; 4) Os artigos 
selecionados foram avaliados pela escala de PEDro, ficando para esta revisão apenas 
os com pontuação acima de 8. A escala de PEDro é a base de dados de evidências 
em fisioterapia, caracterizada pela contagem de critérios de qualidade nos estudos 
clínicos para guiar a prática clínica. Produzido pelo Institute for Musculoskeletal 
Health, da School of Public Health da University of Sydney (PEDRO, 2020).

Após a definição dos descritores para o presente artigo, foram obtidos 1.569 
artigos na base de dados SciELO. A partir da leitura do título e resumo, foram 
excluídos 15 que estavam repetidos e 1.545 por não corresponderem ao objetivo do 
artigo. Restando apenas 9 selecionados para leitura na íntegra por se encaixar nos 
critérios de inclusão e exclusão.

Na base de dados MEDLINE / PUBMED, foram encontrados 116 artigos, 
após a leitura do título e resumo, foram excluídos 5 por duplicidade e 109 por não 
corresponderem ao objetivo do estudo. Restando apenas 2 selecionados para leitura 
na íntegra por se encaixar nos critérios de inclusão e exclusão.

Na base de dados LILACS, foram encontrados 23 artigos, após a leitura do 
título e resumo, foram excluídos 2 por duplicidade e 16 por não corresponderem ao 
objetivo do estudo. Restando apenas 5 selecionados para leitura na íntegra por se 
encaixar nos critérios de inclusão e exclusão.
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Na base de dados, Cochrane, foram selecionados 12 artigos, após a leitura 
do título e resumo, nenhum artigo correspondeu aos critérios de inclusão e exclusão 
do estudo.

Ao final de todas as etapas descritas, foram selecionados 16 artigos para 
a composição e concretização da proposta desta revisão, onde os mesmos, 
individualmente, passaram por uma avaliação integrativa a fim de avaliar as condutas 
que apresentaram os melhores recursos fisioterapêuticos para o tratamento da 
neuropatia oncológica cientificamente comprovados na literatura. Incluímos também, 
informações atualizadas contidas nos sites oficiais do Instituto Nacional do Câncer, 
Ministério da Saúde, Organização Mundial da Saúde e sites do mesmo seguimento 
com o intuito de enriquecimento de dados estatísticos.

RESULTADOS
Os recursos fisioterapêuticos basearam-se em: cinesioterapia, exercícios 

aeróbicos, treinos de equilíbrio e coordenação, exercícios de fortalecimento 
muscular global, contribuindo para a melhora da função de força e equilíbrio. 
Terapia manual associada à massoterapia, para o alívio e controle das dores 
e formigamentos, comprovando a eficácia da massoterapia para os pacientes 
oncológicos. Estimulação Nervosa Elétrica Transcutânea (TENS), para o tratamento 
da dor musculoesquelética, auxiliando na prevenção da sintomatologia e redução 
da intensidade da dor imediatamente após o término da aplicação. Acupuntura 
auricular para a redução do quadro álgico dos portadores de câncer em geral, 
proporcionando até mesmo a redução de analgésicos, além de ser uma técnica 
segura, eficaz, de baixo custo e com o mínimo de risco para os pacientes, tornando-
os confiantes, menos dependentes da família, que por sua vez, ficará menos tensa 
por poder visualizar a melhoria do paciente e uma boa relação entre profissional, 
paciente e família que é fundamental para o sucesso de todas as técnicas aplicadas.

DISCUSSÃO
A neuropatia periférica interfere de forma negativa a qualidade de vida do 

paciente, afetando também a realização das atividades diárias. Frequentemente, 
é uma das sequelas ocasionadas pela quimioterapia, do qual pode atingir entre 30 
a 40% desses pacientes. Apresentando-se com sintomatologia de formigamentos, 
sensação de queimação nas mãos e nos pés, perda de sensibilidade, podendo 
ocasionar complicações a longo prazo (JANG et al., 2018). É uma das causas da 
redução da dose, ciclo ou até mesmo interrupção do tratamento antineoplásico. A sua 
incidência está relacionada com o tipo de drogas, dose e esquema de administração 
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(RONDINELLI et al., 2017).
Dentre os recursos não farmacológicos para o tratamento da neuropatia 

periférica, podemos ressaltar a atuação da fisioterapia, do qual são inseridas técnicas 
comprovadas na literatura científica, buscando a minimização desses efeitos com 
segurança e sem ocasionar danos aos pacientes. 

A cinesioterapia, conhecida também como a terapia do movimento, assim 
como os exercícios aeróbicos, os resistidos, de flexibilidade, treinos de equilíbrio e 
coordenação e exercícios de fortalecimento muscular global, se mostraram recursos 
bastante eficazes para o tratamento da neuropatia periférica, minimizando também 
as dores ocasionadas pelos efeitos colaterais do tratamento oncológico, visto que os 
exercícios físicos modulam o sistema endógeno de inibição da dor, aumentando os 
níveis de serotonina e ativando os opióides nas vias inibitórias no sistema nervoso 
central, pois tais métodos atuam na prevenção de incapacidades dos sistemas 
neuromusculoesqueléticas e circulatório, além de ser um tratamento de baixo custo, 
de fácil aplicação e contribui para a melhora da força e do equilíbrio (RANZI et al., 
2019).

A terapia manual foi descrita associada à massoterapia, para o alívio e 
controle das dores e formigamentos, comprovando a eficácia da massoterapia 
para os pacientes oncológicos. A massagem terapêutica manual é um método de 
tratamento não invasivo, indicado para o controle dos sintomas, do qual é realizada 
a manipulação de áreas de tecidos moles do corpo com técnicas aplicadas sobre 
os tecidos conjuntivo, ósseo, muscular e nervoso, favorecendo a diminuição 
formigamentos, dores e relaxamento muscular (MARTINS et al., 2012).

A Estimulação Nervosa Elétrica Transcutânea (TENS), para o tratamento 
da dor musculoesquelética, auxiliando na prevenção da sintomatologia e redução 
da intensidade da dor imediatamente após o término da aplicação (FERREIRA et 
al., 2020). O TENS é um recurso de corrente de baixa frequência, habitualmente 
utilizado para os quadros álgicos musculoesqueléticos, estimulando as fibras A-β, 
que transmitem informações diretamente para o encéfalo, em seguida, ativando as 
vias inibitórias descendentes para o corno dorsal da medula espinhal, minimizando 
a passagem de impulsos dolorosos. Além do mais, trata-se de um procedimento 
simples e não invasivo, podendo ser empregado por longos períodos (TONEZZER 
et al., 2017).

Nos estudo também foram destacadas a acupuntura auricular, do qual 
é indicada para a redução do quadro álgico dos portadores de câncer em geral, 
propiciando a liberação de endorfina e relaxamento das fibras musculares, 
apresentando resultados benéficos em resposta ao tratamento. Esse recurso 
terapêutico, é originário da Medicina Tradicional Chinesa, caracterizada pela 
inserção de agulhas na superfície corporal, estimulando as terminações nervosas 
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existentes no tecido tegumentar, gerando estímulos para os nervos periféricos até 
o sistema nervoso central, liberando neurotransmissores e desencadeando efeitos 
analgésicos, modulando os sistemas endócrino e imunológico, proporcionando até 
mesmo a redução de analgésicos, além de ser uma técnica segura, eficaz, de baixo 
custo e acima de todo, oferecendo o mínimo de riscos para os pacientes (RUELA 
et al, 2018).

CONCLUSÃO
Todos os recursos fisioterapêuticos apresentados mostraram grandes 

benefícios na melhoria da neuropatia periférica dos pacientes, promovendo assim 
uma melhor qualidade de vida, alívio das dores e melhor conforto durante todo o 
tratamento.
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