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RESUMO

Introducéo: A tendinopatia lateral do cotovelo, ou epicondilite lateral, é caracterizada por dor e disfuncéo no epicondilo lateral
do Umero. Abordagens como ultrassom, terapia de ondas de choque e fita Kinesio sdo amplamente usadas para alivio da dor e
melhora funcional. Objetivo: Investigar intervencdes fisioterapéuticas eficazes no tratamento da epicondilite lateral, visando
melhorar a qualidade de vida dos pacientes. Metodologia: Mini reviséo de literatura em bases como PubMed, incluindo estudos
randomizados sobre intervengdes fisioterapéuticas em adultos com epicondilite lateral e excluindo estudos sem dados
quantitativos ou com intervencdes ndo fisioterapéuticas. Resultados: Trés estudos foram selecionados: Ozmen et al. (2021)
comparou ultrassom, ondas de choque e fita Kinesio; Dunning et al. (2024) investigou agulhamento seco e manipula¢do manual
na fisioterapia multimodal; Stasinopoulos e Stasinopoulos (2016) avaliaram exercicios excéntricos, excéntrico-concéntricos e
combinados com contracdo isométrica. Conclusdo: Intervences como exercicios especificos, agulhamento seco elétrico,
manipulacdo manual, ondas de choque e fita Kinesio sdo fundamentais para alivio da dor e melhora da funcionalidade do
cotovelo.
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ABSTRACT

Introduction: Lateral elbow tendinopathy, or lateral epicondylitis, is characterized by pain and dysfunction in the lateral
epicondyle of the humerus. Approaches such as ultrasound, shockwave therapy, and Kinesio taping are widely used for pain
relief and functional improvement. Objective: To investigate effective physiotherapeutic interventions for the treatment of
lateral epicondylitis, aiming to improve patients' quality of life. Methodology: A mini literature review was conducted using
databases such as PubMed, including randomized studies on physiotherapeutic interventions in adults with lateral epicondylitis
and excluding studies without quantitative data or involving non-physiotherapeutic interventions. Results: Three studies were
selected: Ozmen et al. (2021) compared ultrasound, shockwave therapy, and Kinesio taping; Dunning et al. (2024) investigated
dry needling and manual manipulation in multimodal physiotherapy; and Stasinopoulos and Stasinopoulos (2016) evaluated
eccentric exercises, eccentric-concentric exercises, and combinations with isometric contraction. Conclusion: Interventions such
as specific exercises, electrical dry needling, manual manipulation, shockwave therapy, and Kinesio taping are fundamental for
pain relief and improvement in elbow functionality.

Keywords: Lateral Epicondylitis; tennis elbow; electrotherapy; physiotherapy; rehabilitation

INTRODUCAO

A tendinopatia lateral do cotovelo, comumente conhecida como epicondilite lateral (EL) ou
"cotovelo de tenista”, € uma condicdo clinica caracterizada por dor e disfuncdo ao redor do epicondilo
lateral do Umero, resultando em impactos significativos nas atividades diarias e profissionais dos pacientes
(DUNNING et al., 2024). A tendinopatia envolve alteracdes degenerativas nos tenddes, com presenca de
colageno desorganizado e imaturo, fibroblastos e hiperplasia vascular, ocorrendo sem sinais evidentes de
inflamacdo (STASINOPOULOS; STASINOPOULOS, 2016). Estima-se que sua prevaléncia esteja entre
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1% e 3% da populagéo geral, sendo mais comum entre 30 e 60 anos, com maior incidéncia em mulheres
(OZMEN et al., 2021).

Diversas abordagens conservadoras tém sido amplamente investigadas e recomendadas no
tratamento da tendinopatia lateral do cotovelo, com o objetivo de reduzir a dor e melhorar a funcionalidade
dos pacientes (OZMEN et al., 2021). Entre essas abordagens, destacam-se 0 uso de terapia por ultrassom
(US), terapia de ondas de choque extracorpéreas (ESWT) e aplicacdo de fita Kinesio (KT), todas
amplamente utilizadas em abordagens clinicas (OZMEN et al., 2021). Estudos sugerem que essas terapias
promovem o alivio da dor e a melhora funcional, no entanto, h4 uma caréncia de decisdes sobre qual
abordagem seria mais eficaz no manejo da condi¢cdo ou qual seria de maneira combinada, mais
eficaz (OZMEN et al., 2021).

Adicionalmente, exercicios terapéuticos, como o treinamento excéntrico e excéntrico-
conceéntrico, tém demonstrado resultados promissores na reducdo da dor e na restauracdo da funcdo em
pacientes com tendinopatia lateral do cotovelo (STASINOPOULOS e STASINOPOULOQS, 2016). A
combinacdo desses exercicios com modalidades como agulhamento seco e manipulacdo manual também
tem sido explorada, mostrando beneficios adicionais na recuperacdo de pacientes (DUNNING et al., 2024)

Diante da diversidade de opg¢des terapéuticas disponiveis, o presente estudo tem como objetivo
investigar as diferentes intervencdes no tratamento da tendinopatia lateral do cotovelo, buscando identificar

estratégias eficazes que possam contribuir para a melhoria da qualidade de vida dos pacientes afetados.

METODOLOGIA

Este estudo consiste em uma Mini Revisdo de Literatura. O levantamento bibliogréfico foi
realizado nas seguintes bases de dados cientificos como a PubMed. Para as buscas foram utilizados os
seguintes descritores: Tratamento por Ondas de Choque Extracorporeas; Epicondilite Lateral; Ultrassom;
Tendinopatia do Cotovelo; Mobilizacdo; Cotovelo de Tenista; Eletroterapia; kinesio Tape.

Os critérios de inclusdo para os artigos foram; estudos clinicos randomizados que avaliaram
intervencdes fisioterapéuticas para tendinopatia lateral do cotovelo; publicagdes em inglés e portugués;
estudos que incluiram adultos (18 anos ou mais) diagnosticados com tendinopatia lateral do cotovelo;
pesquisas que apresentaram resultados sobre dor e funcdo do cotovelo.

Ja os critérios de exclusdo foram; estudos que ndo apresentaram dados quantitativos sobre 0s
desfechos avaliados; artigos que abordaram intervencbes ndo fisioterapéuticas (como cirurgias ou
medicamentos); estudos com amostras que incluiam pacientes com outras condi¢fes ortopédicas que
poderiam interferir nos resultados. Os artigos utilizados para a elaboracgdo deste estudo foram publicados

entre 2015 e 2024.
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A tabela 1 apresenta trés estudos com diferentes abordagens terapéuticas e complementares
para o tratamento da tendinopatia lateral do cotovelo, destacando a importdncia de estratégias
personalizadas para maximizar os beneficios terapéuticos no manejo da condicéo.

Tabela 1- Descricdo dos artigos incluidos neste trabalho de mini revisdo de literatura.

Autor e Titulo Objetivos Metodologia Resultados

Ozmen, et al, 2021. Comparar o0s efeitos = Um total de 40 pacientes com LE | As  pontuaces da  VAS
clinicos e | foram incluidos no estudo, e | diminuiram significativamente em

Comparacdo dos | ultrassonograficos da | divididos em trés grupos de | todos osgrupos (P <0,05). A forca

efeitos  clinicos e | terapia de tratamento: US (n = 13), ESWT (n | de aderéncia aumentou

ultrassonograficos da
terapia de ultrassom,
terapia de ondas de

choque extracorpdreas
e gravacao de Kinesio

ultrassom (US), terapia
de ondas de choque
extracorpéreas (ESWT) e
fitas de Kinesio (KT)

na epicondilite lateral

= 14) e KT (n = 13). As medidas
de resultado foram avaliadas
usando a escala analdgica visual
(VAS) e a Escala de Avaliacdo do
Cotovelo de Ténis Classificada

significativamente apds 8 semanas
apenas no grupo KT (P < 0,05). As
pontuagdes do PRTEE diminuiram
significativamente apds 2 semanas
e apds 8 semanas no grupo US e

na epicondilite lateral | (LE). pelo Paciente (PRTEE), antes do | ESWT, e ap6s 8 semanas no grupo
tratamento, ap6s 2 semanas e apds | KT (P < 0,05).As espessuras do

8 semanas. CET diminuiram

significativamente apds 8 semanas

apenas no grupo ESWT (P <0,05).

Dunning, etal, 2024. | Avaliar os efeitos da O estudo foi um ensaio clinico = A inclusdo de agulhamento seco
adicdo de agulhamento | randomizado, simples-cego, | elétrico e manipulagdo de impulso

Agulhamento Seco | seco elétrico e | multicéntrico. Um total de 143 | foi mais eficaz do que a
percutaneo do tenddo | manipulacdo de impulso | participantes com tendinopatia | fisioterapia multimodal isolada,
e manipulagdo de | em um programa | lateral do cotovelo foram | demonstrando uma  redugdo
impulso como = multimodal de | randomizados  para  receber @ significativa na dor e
adjuvante a | exercicios, mobilizacdo e | manipulacdo da coluna cervical, | incapacidade. O tamanho do efeito
fisioterapia ultrassom em pacientes = manipulacdo das extremidades e | entre os grupos foi grande para a
multimodal em | com tendinopatia lateral | agulhamento elétrico seco | dor e incapacidade, com uma
pacientes com | do cotovelo. percutaneo do tenddo, mais @ diferenca média padronizada de

tendinopatia lateral do

fisioterapia multimodal, ou apenas

1,13 (1C 95%: 0,78, 1,48) em favor

cotovelo: um ensaio fisioterapia multimodal | do grupo que recebeu
clinico randomizado isoladamente. Eles foram | agulhamento seco elétrico e
multicéntrico avaliados com Escala Numérica = manipulacéo de impulso.

de Avaliacdo da Dor e Escala de

funcéo do cotovelo de Tenista.
Stasinopoulos D. e | Comparar a eficicia do | O estudo foi um ensaio clinico | O grupo que recebeu o

Stasinopoulos L,
2016.

Comparacao dos
efeitos do treinamento
excéntrico,
treinamento
excéntrico-
conceéntrico e
treinamento
excéntrico-
concéntrico
combinado com a
contracdo isométrica
no tratamento da
tendinopatia lateral do
cotovelo

treinamento  excéntrico,
treinamento excéntrico-
concéntrico e
treinamento
excéntrico-concéntrico
combinado com
contragdo isométrica no
tratamento da
tendinopatia lateral do
cotovelo.

Fonte: Autoria propria, 2024.
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randomizado com 34 pacientes
diagnosticados com tendinopatia
lateral do cotovelo,divididos em
trés grupos: Grupo A (treinamento
excéntrico), Grupo B (treinamento
excéntrico-concéntrico) e Grupo
C  (treinamento  excéntrico-
concéntrico  com  contracdo
isométrica). Cada grupo recebeu 5
tratamentos por semana durante 4
semanas, a dor foi avaliada por
meio de uma escala visual
analégica (VAS) e a funcdo foi
medida pela forca de preensdo
sem dor.
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treinamento combinado obteve a
maior reducdo na dor e a melhor
funclo ao final do tratamento e
durante o acompanhamento. A
Escala Visual Analbgica
apresentou uma reducédo
significativa em todos o0s grupos,
mas a magnitude da reducdo foi
maior no grupo combinado.
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O estudo de Ozmen et al. (2021) investigou 40 pacientes divididos em trés grupos: ultrassom
(US), ondas de choque extracorpdreas (ESWT) e fita Kinesio (KT). Todos o0s grupos apresentaram reducao
da dor, com melhora na forca de aderéncia apenas no grupo KT. A escala PRTEE melhorou em 2 e 8
semanas nos grupos US e ESWT, enquanto no grupo KT a melhora ocorreu somente apds 8 semanas. A
espessura do tenddo extensor comum reduziu no grupo ESWT, e os autores concluiram que US, ESWT e
KT sdo eficazes sem diferenca de superioridade entre eles.

O estudo de Dunning et al. (2024) incluiu 143 participantes divididos em dois grupos. O grupo
experimental recebeu fisioterapia multimodal combinada com manipulagdo manual e agulhamento seco
elétrico, enquanto o grupo controle recebeu apenas fisioterapia multimodal. O grupo experimental
apresentou maior reducédo de dor e incapacidade.

Stasinopoulos e Stasinopoulos (2016) avaliaram trés protocolos de exercicios em pacientes com
tendinopatia lateral: excéntricos, excéntrico-concéntricos e excéntrico-concéntricos combinados com
contragOes isométricas. O Ultimo protocolo mostrou-se o mais eficaz, com maior reducéo da dor e melhora

funcional.

DISCUSSAO

Os estudos de Ozmen et al. (2021) e Yalvag et al. (2018) investigaram a eficacia das terapias
ultrassonograficas (US) e das ondas de choque extracorpéreas (ESWT) no tratamento da epicondilite
lateral. Ozmen et al. (2021) também incluiram a aplicacdo de fita Kinesio (KT), enquanto Yalvag et al.
(2018) focaram apenas na comparacgéo entre US e ESWT. Ambos os estudos relataram reducdo significativa
da dor e melhora funcional em todos os grupos.

Dunning et al. (2024) demonstraram que o agulhamento seco proporcionou maior alivio da dor
e melhora funcional em comparacdo com a fisioterapia convencional, com resultados significativos ja na
primeira semana de tratamento.

Altas et al. (2022) reforcaram a eficacia do agulhamento seco e do Kinesio Taping (KT),
observando beneficios em dor, funcionalidade e forca muscular. O agulhamento seco destacou-se por
promover melhorias estruturais mais evidentes, como o0 aumento da espessura tendinea, sendo considerado
mais eficaz para alteracdes tendineas.

Stasinopoulos e Stasinopoulos (2016) enfatizaram o0 uso de treinamento excéntrico e
excéntrico-concéntrico com isometria para fortalecer o tenddo e promover recuperagdo funcional. Em
contraste, Stasinopoulos e Johnson (2004) exploraram as técnicas manuais de Cyriax, focando na
mobilizacdo e compressédo para restaurar 0 movimento e aliviar a dor. Ambas as abordagens mostraram

eficacia, embora baseadas em diferentes mecanismos terapéuticos.
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CONCLUSAO

Conclui-se que a tendinopatia lateral do cotovelo é uma condicdo desafiadora que impacta
significativamente a qualidade de vida dos pacientes. A revisao das intervencdes fisioterapéuticas mostra
que abordagens conservadoras, como exercicios especificos e terapias avancadas, sdo fundamentais para a
recuperacdo, como agulhamento seco elétrico, manipulagdo manual, terapia de ondas de choque
extracorporeas e aplicacdo de fita Kinesio, ndo so alivia a dor, mas também melhora a funcionalidade do
cotovelo.

A necessidade de pesquisas continuas € evidente, visando a defini¢éo de protocolos terapéuticos
mais eficazes e personalizados. Assim, o conhecimento acumulado podera guiar profissionais de satde na

escolha das melhores estratégias para otimizar o tratamento e a reabilitacdo dos pacientes afetado.
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