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Resumo

Introducao: A osteoartrite de joelho (OAJ) é uma condi¢cdo inflamatéria e degenerativa crénica que
compromete a cartilagem, estruturas periarticulares e mecanismos de mobilidade, resultando em
dor, rigidez e prejuizo funcional. Objetivo: Analisar criticamente a literatura recente acerca dos
efeitos das intervencbes fisioterapéuticas no manejo da OAJ. Metodologia: Revisdo narrativa da
literatura, conduzida na base PubMed, com busca realizada entre novembro de 2025 e janeiro de
2026 e utilizando descritores relacionados a osteoartrite de joelho e a fisioterapia. Foram incluidos
estudos publicados entre 2019 e 2025 que abordaram intervencdes fisioterapéuticas, excluindo-se
pesquisas em animais, artigos duplicados ou focados exclusivamente em tratamento farmacoldgico
ou cirdargico. Resultados: O exercicio terapéutico estruturado, especialmente o fortalecimento e o
controle neuromuscular, apresentou evidéncias consistentes de beneficio sobre dor e funcéo.
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Terapias complementares, como telereabilitacdo, terapia manual, imagem motora graduada e
estimulacdo do neno vago, mostraram potenciais efeitos positivos, enquanto intervencdes
predominantemente passivas, como TENS e laser de baixa intensidade, exibiram impacto mais
modesto quando comparadas ao exercicio. Conclusdo: A fisioterapia constitui componente central
no manejo da OAJ, com intervengbes ativas desempenhando papel principal. Abordagens
complementares podem ser utilizadas como adjuvantes, embora a literatura ainda apresente
heterogeneidade metodolégica, reforcando a necessidade de estudos mais robustos.

Palavras-chave: Osteoartrite; Fisioterapia; Exercicio Terapéutico; Funcionalidade.

Abstract

Introduction: Knee osteoarthritis (KOA) is a chronic inflammatory and degenerative condition that
affects cartilage, periarticular structures, and joint mobility, leading to pain, stiffness, and functional
impairment. Objective: To critically analyze recent literature on the effects of physiotherapy
interventions in the management of KOA. Methodology: A narrative literature review was conducted
using the PubMed database, with a search performed between November 2025 and January 2026,
using descriptors related to KOA and physiotherapy. Studies published between 2019 and 2025
addressing physiotherapy interventions were included, while animal studies, duplicates, and studies
focused solely on pharmacological or surgical treatment were excluded. Results: Structured
therapeutic exercise, particularly strengthening and neuromuscular control, showed consistent
evidence of benefits for pain and physical function. Complementary therapies such as
telerehabilitation, manual therapy, graded motor imagery, and vagus nerve stimulation demonstrated
potential benefits, while predominantly passive interventions such as TENS and low-level laser
therapy had more modest effects compared to active exercise. Conclusion: Physiotherapy plays a
central role in KOA management, with active interventions representing the primary therapeutic
approach. Complementary modalities may serve as supportive strategies, although methodological
heterogeneity across studies highlights the need for more rigorous research.

Keywords: Osteoarthritis; Physical Therapy; Therapeutic Exercise; Functionality.

Resumen

Introduccioén: La osteoartritis de rodilla (OAR) es una condicion inflamatoria y degenerativa crénica
que afecta el cartilago y las estructuras periarticulares, generando dolor, rigidez y limitaciones
funcionales. Objetivo: Analizar criticamente la literatura reciente sobre los efectos de las
internvenciones fisioterapéuticas en el manejo de la OAR. Metodologia: Rewsion narrativa de la
literatura realizada en la base PubMed, con busqueda llevada a cabo entre noviembre de 2025 y
enero de 2026, utilizando descriptores relacionados con la OAR y la fisioterapia. Se incluyeron
estudios publicados entre 2019 y 2025 que abordaron intervenciones fisioterapéuticas, y se
excluyeron estudios con animales, articulos duplicados y aquellos centrados U(nicamente en
tratamientos farmacolégicos o quirlrgicos. Resultados: El ejercicio terapéutico estructurado,
especialmente el fortalecimiento y el control neuromuscular, mostré evidencia consistente de mejora
del dolor y de la funcién fisica. Terapias complementarias como la telerehabilitacion, la terapia
manual, la imagineria motora graduada y la estimulacion del nenio vago rewelaron efectos
potencialmente beneficiosos, mientras que intervenciones predominantemente pasivas, como la
TENS vy la terapia con laser de baja intensidad, presentaron efectos mas modestos en comparaciéon
con el ejercicio activo. Conclusién: La fisioterapia desempefia un papel central en el manejo de la
OAR, siendo las intervenciones activas la estrategia principal. Las terapias complementarias pueden
utilizarse como apoyo, aunque la heterogeneidad metodoldgica observada en los estudios destaca
la necesidad de investigaciones mas rigurosas.

Palabras clave: Osteoartritis; Fisioterapia; Ejercicio Terapéutico; Funcionalidad.
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1. Introducgéo

A osteoartrite (OA) é uma doenca articular inflamatoria e degenerativa
caracterizada pela degradacdo progressiva da cartilagem articular e inflamacéao
crbnica de baixo grau do revestimento sinovial. A reducdo do liquido sinovial
decorrente do envelhecimento ou de processos inflamatorios contribui para
alteracdes estruturais, entre elas o desenvolvimento de ostedfitos, que podem levar
a diminuicdo da mobilidade articular, dor e incapacidade funcional (Coaccioli et al.,
2022). O diagnostico da OA baseia-se na avaliacdo clinica e em exames de
imagem, especialmente radiografias capazes de evidenciar estreitamento do
espaco articular e ostedfitos marginais e ultrassonografia, que detecta sinais de
inflamacé&o sinovial (Sen; Rouhin; Hurley, 2023).

A OA é a forma mais comum de artrite em escala global, afetando
aproximadamente 528 milhdes de pessoas em 2019, o que representa um aumento
de 113% desde 1990. Cerca de 70% dos individuos diagnosticados tém mais de 55
anos, sendo a maioria mulheres. Estima-se ainda que 344 milhdes apresentem
guadros moderados a graves com potencial indicagdo de intervencéo
fisioterapéutica (Organizagdo Mundial da Saude, 2023). A prevaléncia da OA tende
a aumentar devido ao envelhecimento populacional, ao crescimento dos indices de
obesidade e a ocorréncia de lesdes articulares; adicionalmente, fatores como
menor nivel socioecondmico e maior prevaléncia em mulheres influenciam sua
distribuicdo populacional (Allen; Thomas; Golightly, 2022).

A OA pode ser classificada como primaria, quando relacionada ao
envelhecimento e ao desgaste natural das articulacbes, ou secundaria, quando
decorrente de alteragBes imunolégicas e inflamatorias envolvendo citocinas,
prostaglandinas e Oxido nitrico, que intensificam a degradacédo da cartilagem, a
inflamacé&o sinovial e o remodelamento do osso subcondral (Hu et al., 2025). O
tratamento conservador inclui fisioterapia, uso de anti-inflamatorios, Orteses e

infitracdes com &acido hialurdénico, enquanto a artroplastia parcial ou total do joelho
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€ indicada em casos graves, embora apresente durabilidade limitada e nem sempre
proporcione alivio completo dos sintomas (Luo; Jonh; Hubbard, 2023).

Na fisioterapia, diversos recursos tém sido empregados para modulacdo da
dor e melhoria funcional. Entre eles, a Estimulacdo Elétrica Nervosa Transcutanea
(TENS), que atua no bloqueio da transmissdo nociceptiva; o laser de baixa
intensidade, que apresenta potencial anti-inflamatério e efeito reparador tecidual; e
0 ultrassom terapéutico, associado a liberacdo de endorfina e a reducdo de
marcadores inflamatérios (Luo et al., 2024; Florjancic; Vauhnik, 2025). A literatura
recente reforca que a fisioterapia desempenha papel central no manejo da OA de
joelho, promovendo beneficios relevantes para dor, funcionalidade e qualidade de
vida.

Diante da elevada prevaléncia da OA e da necessidade continua de
intervencdes terapéuticas eficazes, torna-se essencial reunir e analisar criticamente
as evidéncias disponiveis sobre a atuacao fisioterapéutica. Assim, este estudo tem
como obijetivo revisar a literatura recente a fim de identificar e discutir os efeitos das

principais intervencdes fisioterapéuticas em individuos com osteoartrite de joelho.

2. Metodologia

A presente pesquisa caracteriza-se como uma revisdo narrativa da
literatura, wvoltada a sintese critica das evidéncias sobre intervencbes
fisioterapéuticas aplicadas a osteoartrite de joelho. Revisdes narrativas permitem
integrar e interpretar achados cientificos de modo amplo, sem a rigidez operacional
das revisbGes sistematicas, sendo particularmente Uteis para contextualizacao

clinica e sinteses interpretativas (Rother, 2007; Sukhera, 2022).

2.1 Estratégia de busca

A busca foi conduzida na base PubMed, reconhecida pela abrangéncia,
padronizagdo e relevancia para as ciéncias da saude. A opcdo por utilizar
exclusivamente essa base justifica-se pela alta concentracdo de ensaios clinicos,

revisdes sistematicas e estudos aplicados a pratica fisioterapéutica nela indexados,
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bem como pela consisténcia dos descritores MeSH e pela facilidade de
rastreamento metodologico dos estudos recuperados. Além disso, para uma
revisdo narrativa, o uso de uma base de ampla cobertura como a PubMed é
metodologicamente aceitavel, desde que haja clareza sobre o escopo e a finalidade
interpretativa do trabalho, permitindo recuperar literatura suficiente e representativa
para a andlise critica proposta.

A estratégia de busca utilizou descritores em portugués e inglés
relacionados a osteoartrite de joelho e as intervengdes fisioterapéuticas, incluindo:
“osteoartrite de joelho”, “fisioterapia”, “tratamento nado farmacologico”, “TENS”,
“ultrassom terapéutico”, “laser de baixa intensidade”, “funcionalidade”, “knee
osteoarthritis”, “physiotherapy”, “exercise therapy’, “manual therapy’, “low-level
laser therapy” e “functional outcomes”.

Os termos foram combinados por operadores booleanos AND e OR, de
forma a ampliar a sensibilidade da busca e recuperar estudos pertinentes ao tema.
A busca foi realizada entre novembro de 2025 e janeiro de 2026, contemplando

estudos publicados entre 2019 e 2025.

2.2 Critérios de inclusao e excluséo

Foram incluidos estudos que abordassem intervencdes fisioterapéuticas
para osteoartrite de joelho, publicados em inglés, no periodo definido, e
classificados como ensaios clinicos, estudos de caso, relatos de casos, revisfes
integrativas ou revisdes sistematicas.

Foram excluidos artigos duplicados, estudos em animais, estudos
indisponiveis em texto completo e pesquisas focadas exclusivamente em
tratamento farmacol6gico ou cirdrgico.

A selecdo dos documentos ocorreu em etapas sucessivas, iniciando-se
pela leitura de titulos e resumos, seguida da leitura na integra dos estudos
potencialmente elegiveis e da identificacdo complementar de referéncias citadas
nos artigos incluidos, quando pertinente, a fim de ampliar a abrangéncia da busca
narrativa.

Por se tratar de uma revisdo narrativa, ndo foi aplicada avaliacédo formal de
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risco de viés; contudo, aspectos metodolégicos dos estudos foram considerados na
interpretacdo critica dos achados. Como a pesquisa é exclusivamente bibliografica,
nao houve envolvimento direto de seres humanos, inexistindo riscos éticos, e todas

as fontes consultadas foram devidamente citadas.

3. Resultados

A andlise narrativa da literatura permitiu identificar oito estudos publicados
entre 2019 e 2025, que abordaram diferentes modalidades fisioterapéuticas
aplicadas a osteoartrite de joelho. Esses estudos contemplaram intervencdes ativas
e passivas e apresentaram heterogeneidade quanto ao desenho, desfechos
avaliados e duragcdo do acompanhamento.

Os achados mostram que 0s exercicios terapéuticos incluindo fortalecimento
muscular, treino neuromuscular e programas estruturados de atividade fisica
constituem o nudcleo das intervencdes fisioterapéuticas, com melhora consistente
da dor, da funcdo fisica e da mobilidade. Intervencbes complementares, como
telereabilitacdo, terapia manual, estimulagdo do nervo vago por via transcutanea
(tYNS) e imagem motora graduada (GMI), também demonstraram beneficios
relevantes, particularmente na modulacdo da dor, na propriocep¢do e em atributos
psicossociais relacionados a funcionalidade.

Por outro lado, recursos predominantemente passivos, como TENS e laser
de baixa intensidade, apresentaram resultados mais modestos quando comparados
aos programas de exercicio, reforcando seu papel como estratégias adjuvantes.
Em varios dos estudos, a combinacdo exercicio + modal adjuvante ndo superou o
efeito do exercicio isolado em desfechos como forca muscular, amplitude de
movimento e funcéo.

As caracteristicas principais dos estudos incluidos encontram-se
sintetizadas no Quadro 1, que reune informacdes sobre ano, objetivo, desenho
metodoldgico e principais achados, permitindo visualizacdo integrada das

diferentes modalidades fisioterapéuticas avaliadas e de seus efeitos clinicos.
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Quadro 1. Caracteristicas dos estudos incluidos nesta revisao.

. o D nh L
Autor/Ano Titulo Objetivo esenho do Principais Achados
Estudo
Transcutaneous Awaliar a eficacia A tVNS reduziu
e seguranca da _— .
vagus nerve estimulacso significativamente a dor
stimulation as a pain llac (EVA), aumentou o
; transcutanea do L N N ~
Elsehrawy et modulator in knee Ensaio clinico | limiar de dor a pressdo
e nervo vago .
al., 2025 osteoarthritis: a (tVNS) na dor e randomizado (PPT) e melhorou a
randomized ~ e fungcdo (KOOS) em
controlled clinical funggo SIS G comparagdo ao grupo
trial pacientes com controle
OA de joelho. '
The effect of graded O GMI apresentou
motor imagery on Comparar a resultados superiores
. gery on . P ao TENS na amplitude
pain and function in imagem motora de movimento. forca
Kizkin et al., | individuals with knee graduada (GMI) Ensaio clinico ,_lore
e ; muscular, dor (EVA) e
2025 osteoarthritis: a com TENS nos randomizado func
. ungdo (WOMAC), com
comparative desfechos de dor manutencio dos
randomized e funcéo. . G :
controlled trial efeitos apos seis
semanas.
Effect of Avaliar eficacia
telerehabilitation- da Telereabilitagcdo
based exercise and telereabilitagdo promowveu reducéo da
education on pain, baseada em dor, melhora da fungéo,
Tumtlrk et function, strength, exercicios e Ensaio clinico ganhos na qualidade
al., 2024 proprioception, and educacdo online, randomizado de vida e
psychosocial comparada ao propriocepcao,
parameters in programa demonstrando eficacia
patients with knee domiciliar e acessibilidade.
osteoarthritis impresso.
Avaliar efeitos do Exercicio melhora dor e
exercicio fisico funcdo, mas a
. em solo para OA Revisao relev@ncia clinica dos
Exercise for . . " L )
Lawford et o de joelho, sistemética ganhos € incerta,;
osteoarthritis of the !
al., 2024 knee comparando com Cochrane e melhorias nem sempre
placebo, controle | meta-analise atingem a Diferenca
ou cuidados Minima Importante
usuais. (DMI).
Efficacy and safety REUEEY GIEERG Terapia manual é
seguranga da : )
of manual therapy terapia manual Owvenview de eficaz e segura no
: for knee P ; revisdes curto prazo, mas a
Tian et al., e em OA de joelho . Lo . -
osteoarthritis: an ] sistematicas | qualidade metodologica
2023 . e avaliar .~ .
oveniew of ualidade das e meta- das revisbes avaliadas
systematic reviews q revisBes analises é predominantemente
and meta-analyses disponiveis. baixa.
Effect of low-level . L A combinagéo LLLT +
laser therapy plus Awaliar a (_eﬁcac:la exercicio ndo foi
. da combinagéo . -
exercise therapy on LLLT + exercicio Revisio superior ao exercicio
Ahmad et al., pain, range of : s isolado em fungéo,
2023 motion, muscle sobre dor, sistematica e forca ou amplitude de
' funcéo, forca e meta-andlise &e P L
strength, and amolitude de movimento. Exercicio
function in knee Pl permanece como
. movimento. o
osteoarthritis — a principal agente
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systematic review
and meta-analysis

terapéutico.

Effect of
transcutaneous
electrical nerne

stimulation (TENS)
on knee pain and

Avaliar eficacia

Ensaio clinico

TENS nao apresentou
beneficios adicionais

assessment of thigh

composition and

composicao e
propriedades

Reichenbach physical function in da TENS no randomizado | €M relacdo ao placebo;
et al., 2022 patients with alivio da dor e e nao houve diferenca
. ~ o multicéntrico L .
symptomatic knee funcao fisica. significativa em dor ou
osteoarthritis: the funcéo.
ETRELKA
randomized
controlled trial
Neuromuscular Avaliar efeitos de Houve melhora do
o controle
control and exercicios de neuromuscular
strengthening fortalecimento e '
. : . S aumento da forca do
Martins et exercises in knee controle Ensaio clinico quadriceps e reduco
al., 2024 osteoarthritis: neuromuscular na | randomizado

da atrofia e do tecido
adiposo intramuscular,
com beneficios

muscle properties musculares.

funcionais.

Fonte: Autores, 2026.

4. Discussao

A osteoartrite (OA) de joelho representa um importante desafio clinico,
dadas suas implicagcbes para mobilidade, desempenho funcional e qualidade de
vida. A literatura revisada demonstra de forma consistente que o0 exercicio
terapéutico constitui 0 eixo central do manejo fisioterapéutico, especialmente
guando estruturado em programas de fortalecimento e controle neuromuscular. Os
achados de Martins et al. (2024) confirmam essa premissa ao evidenciar que
intervencbes combinadas melhoram a forca do quadriceps, reduzem atrofia
muscular e favorecem adaptacdes teciduais positivas, contribuindo para maior
estabilidade articular e atenuacao da progresséao funcional da doenca.

A telereabilitacdo aparece como alternativa eficaz e acessivel, sobretudo
para pacientes que enfrentam barreiras logisticas ao tratamento presencial. O
ensaio clinico de Tumtirk et al. (2024) demonstrou que programas de exercicios e
educacdo mediados por tecnologia resultam em reducbes de dor, ganhos
funcionais, melhor qualidade de vida e aprimoramento da propriocep¢dao, com

desempenho superior ao material domiciliar impresso. Esses achados reforcam a
8
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aplicabilidade da telereabilitacdo como estratégia contemporéanea de cuidado,
ampliando a adeséao e a continuidade do tratamento.

No campo das intervencbes ativas tradicionais, a revisdo Cochrane
conduzida por Lawford et al. (2024) sintetiza ampla base de ensaios clinicos e
mostra que exercicios em solo melhoram dor e fungdo fisica. Entretanto, a
magnitude clinica desses beneficios € variavel, e nem sempre atinge a Diferenca
Minima Importante (DMI). Essa nuance ressalta a importancia de interpretar os
efeitos do exercicio considerando limitagdes metodolégicas recorrentes, como
auséncia de cegamento e heterogeneidade entre protocolos.

Entre o0s recursos tecnolégicos e neuromodulatorios, a Estimulacdo
Transcutanea do Nervo Vago (tVNS) surge como modalidade promissora. O estudo
de Elsehrawy et al. (2025) evidencia melhora significativa em dor e limiar
pressorico, sugerindo atuagcdo em mecanismos de sensibilizacdo central relevantes
na dor cronica associada a OA. Tais achados reforcam o potencial da
neuromodulacdo como adjuvante ao tratamento ativo.

Abordagens voltadas para reorganizacdo neurolégica, como a Imagem
Motora Graduada (GMI), também demonstram efetividade. Conforme relatado por
Kizkin et al. (2025), o GMI superou a TENS em dor, funcdo, amplitude de
movimento e for¢ca muscular, com manutencdo dos resultados apos seis semanas,
indicando ganhos neurofuncionais sustentados.

A Terapia Manual (TM), conforme revisdo apresentada por Tian et al.
(2023), demonstra eficacia no curto prazo para dor, fungdo e mobilidade articular,
sem eventos adversos relevantes. Contudo, a variabilidade metodolégica das
revisbes avaliadas exige cautela interpretativa, reforcando a necessidade de
padronizacéo de protocolos e desfechos.

Por outro lado, intervencdes predominantemente passivas, como a TENS e
0 laser de baixa intensidade, apresentaram efeitos mais modestos. O ensaio
ETRELKA (Reichenbach et al., 2022) mostrou auséncia de beneficio adicional da
TENS em relacdo ao placebo, enquanto a meta-analise de Ahmad et al. (2023)
demonstrou que o laser associado ao exercicio ndo supera 0 exercicio isolado.

Esses achados reforcam que tais recursos devem ser utilizados como adjuvantes, e

9
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ndo como substitutos das intervengdes ativas.

De modo geral, a literatura recente converge para a predominancia dos
exercicios terapéuticos como intervencdo fundamental para manejo da OA de
joelho, enquanto recursos complementares podem desempenhar papel relevante
em situacdes especificas, desde que integrados a um programa estruturado e

orientado para funcionalidade.

5. Consideracfes Finais

A presente revisdo evidencia que a fisioterapia desempenha papel central
no manejo conservador da osteoartrite de joelho, com destaque para as
intervencfes ativas especialmente o exercicio terapéutico estruturado como eixo
fundamental para a reducdo da dor, melhora da funcéo fisica e aprimoramento da
mobilidade articular. Programas baseados em fortalecimento muscular e controle
neuromuscular apresentam beneficios consistentes, com impacto positivo sobre a
estabilidade do joelho e sobre a progressao funcional da doenca.

Intervencdes complementares, como telereabilitacdo, terapia manual,
imagem motora graduada e estimulacdo transcutanea do nervo vago, demonstram
potencial terapéutico relevante, sobretudo quando aplicadas de maneira integrada
e orientadas para facilitar a adesdo ao exercicio. No entanto, recursos
predominantemente passivos, incluindo TENS e laser de baixa intensidade,
apresentam efeitos mais modestos e devem ser considerados como adjuvantes,
ndo substituindo a efetividade das estratégias ativas.

Apesar dos avancos observados na literatura recente, persiste
heterogeneidade metodolégica entre os estudos, além de limitagbes quanto ao
seguimento em longo prazo e a consisténcia dos desfechos clinicos. Assim,
destaca-se a necessidade de investigacbes mais robustas, com delineamentos
rigorosos e mensuracao de desfechos clinicamente relevantes, a fim de consolidar
a compreensdo sobre a efetividade comparativa das distintas abordagens

fisioterapéuticas na osteoartrite de joelho.
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