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presente estudo.6 Seguindo a mesma linha de raciocínio, outros 
autores7 avaliaram dezessete crianças de 4 a 12 anos, diagnosti-
cadas com PC e classificadas pelo GMFCS I a III, utilizaram o 
GMFM-66 e o método TheraSuit®, com duração de três semanas 
e intervalos de quatro semanas entre elas, durante três meses. O 
resultado também apresentou melhora no escore total compa-
rado com pré teste e pós teste. 

Outros autores4 que avaliaram uma criança do gênero feminino 
de cinco anos e dez meses de idade, diagnosticada com hemipa-
resia espástica à esquerda, classificada como grau II no GMFCS, 
utilizaram o protocolo do método TheraSuit® durante 30 dias. Foi 
possível observar que a criança evoluiu a postura para ficar de 
pé. 

Oliveira et al.8 avaliaram uma criança de 7 anos, com diagnós-
tico de PC, topografia de quadriparesia com tônus misto e 
GMFCS IV. A avaliação foi realizada pela escala GMFM-66 e a in-
tervenção com o método TheraSuit® (4 protocolos, durante 4 se-
manas, com intervalo de 4 meses). Observou-se melhora entre o 
primeiro e o quarto protocolo nas dimensões A, B e D, corrobo-
rando com o presente estudo que observou melhora na dimensão 
D. 

Com base nos estudos citados acima, o método TheraSuit® é 
eficaz na busca por alternativas de tratamento com a finalidade 
de melhorar as atividades funcionais de pacientes com PC. O mé-
todo demostrou eficácia na função motora grossa, com melhora 
na dimensão D (ficar de pé), além de manter os escores nas de-
mais dimensões, e consequentemente, aumento no escore total 
da escala GMFM-66. 

 

CONCLUSÃO 
 

De acordo com o resultado do presente estudo, é possível con-
siderar que o Método TheraSuit® demonstra efeito positivo com 
a melhora da função motora grossa da criança com PC do pre-
sente estudo, como ficar em pé. 
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INTRODUÇÃO 
 

A Medicina Integrativa é uma prática que visa o cuidado integral 
a partir da visão holística, onde o paciente recebe o cuidado am-
plo nos aspectos mentais, emocionais, físicos e espirituais que 
englobam a saúde mental. Nesse sentido, é chamada de terapia 
complementar, já que complementa as demais terapêuticas que 
o indivíduo irá realizar durante a vida.  

Dentro da realidade de um Centro de Reabilitação, encontramos 
um público diverso, paciente, cuidador e funcionário, com deman-
das e necessidades específicas, necessitando de suporte trans-
disciplinar e holístico. Esse contato plural e global entre as espe-
cialidades tem potencial de favorecer a melhora dos parâmetros 
de qualidade de vida neste público inserido no contexto de reabi-
litação. Considerando que a validação de métricas para compre-
ensão dos resultados destas terapias é um desafio atual. 

 

OBJETIVO 
 

Analisar a relevância da implantação de um serviço de Medi-
cina Integrativa (Práticas Integrativas e Complementares) em 
centro de reabilitação física integrado, como adjuvante no acom-
panhamento de pessoas com e sem lesões neurológicas, por 
meio do auto aplicação de escalas e questionários de percepção 
da qualidade de vida e saúde mental.  

 

MÉTODO 
 

Foi enviado aos participantes do serviço de Medicina Integra-
tiva do Acreditando Centro de Recuperação Neuromotora, Saúde 
e Bem-Estar, um formulário de autopreenchimento, composto 
por: Escala de Mudança Percebida (EMP), Teste de Ansiedade, 
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Depressão e Estresse (DASS 21) e Inventário Breve de Dor.   

 

RESULTADOS 
 

Até o presente momento, foram enviadas 24 respostas, sendo 
13 de indivíduos sem lesões e 11 indivíduos com lesões neuroló-
gicas. Considerando o aspecto saúde mental, 19 pessoas respon-
deram “sim” para a pergunta “Quando você iniciou o acompanha-
mento, você se sentia depressivo, ansioso ou estressado?”, 
sendo 84,6% do grupo sem lesão e 73% do grupo com lesão. Em 
relação à queixa de dor, apenas 13 pessoas responderam que 
“sim” apresentavam, sendo 31% do grupo sem lesão e 82% do 
grupo com lesão.  

Quanto ao efeito das terapias na queixa de dor, a promoção de 
melhora por remédios e outras intervenções foi pontuada com 
47% de efetividade (escala de 0 a 100%), ao passo que as terapias 
integrativas promoveram a melhora do sintoma em 74% para am-
bos grupos. A análise dos dados preliminares demonstrou, na 
EMP, 71% das respostas foram “melhor do que antes” e 29% das 
respostas “sem mudanças”, sendo o maior número de respostas 
“melhor que antes” apresentadas nos itens: “estado geral”, “pro-
blemas pessoais” e “confiança em si mesmo”, “humor” e “saúde 
física”.  

 

CONCLUSÃO 
 

A medicina integrativa apresenta-se como um adjuvante impor-
tante no acompanhamento de pessoas que apresentam queixas 
relacionadas a saúde física, mental e qualidade de vida. Estraté-
gias de mensuração dos efeitos de terapia, são necessários para 
compreensão da efetividade da inserção desta intervenção em 
diferentes grupos e contextos. No centro de reabilitação física, 
para ambos grupos: com lesão e sem lesão, a inserção da medi-
cina integrativa no contexto multidisciplinar para ser promissor e 
beneficiar a população em questão. 
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INTRODUÇÃO 
 

A Fibromialgia (FM) se delineia como uma condição crônica, 
caracterizada por dor disseminada que permeia os aspectos 
musculoesqueléticos, se manifestando não apenas através da 
dor difusa, mas, também, sob os matizes de distúrbios do sono, 
fadiga e outros sintomas somáticos.  

Muitas vezes, a FM coexiste com outras condições médicas, 
como síndrome do intestino irritável, enxaquecas e distúrbios psi-
quiátricos, o que exacerba ainda mais o quadro clínico e o manejo 
terapêutico. Essa interação complexa de fatores torna o diagnós-
tico e o tratamento da FM um desafio para profissionais de sa-
úde, exigindo uma abordagem integrada e multidisciplinar para 
oferecer o melhor suporte aos pacientes. 

O método Pilates, amplamente reconhecido como uma alterna-
tiva terapêutica não farmacológica para o manejo da fibromial-
gia, destaca-se por sua eficácia comprovada no fortalecimento 
da postura, melhoria do condicionamento físico e promoção da 
coordenação da respiração. Sua abordagem integrada, que com-
bina exercícios específicos e técnicas de respiração, o torna uma 
escolha popular em programas de reabilitação destinados a pa-
cientes com FM, visando não apenas à redução dos sintomas do-
lorosos, mas, também, à melhoria geral da funcionalidade física 
e qualidade de vida.  

Assim, este estudo se torna fundamental para avaliar a prática 
dessa terapêutica e seu potencial impacto no gerenciamento da 
fibromialgia, oferecendo uma possibilidade de tratamento eficaz 
aos pacientes, além de se apresentar como base para trabalhos 
futuros. 

 

OBJETIVO 
 

Identificar na literatura os impactos da prática de pilates na re-
abilitação de pacientes com fibromialgia. 

 

MÉTODO 
 

O estudo foi realizado através de uma revisão sistemática da 
literatura, executada nas bases de dados da Biblioteca Virtual de 
Saúde (BVS), Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciên-
cias da Saúde (LILACS), PUBMED e COCHRANE.  

A questão norteadora foi: "Quais os impactos da prática de pi-
lates na reabilitação de pacientes com fibromialgia? ”, e, para 
isso, foram utilizados os descritores Medical Subject Headings 
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