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RESUMO 
 
O câncer é o termo dado a um conjunto com mais de 100 tipos diferentes de 

doenças malignas que possuem um crescimento desordenado de suas 

células normais. Ele tem surgimento a partir de uma mutação genética, ou 

seja, que ocorre no ácido desoxirribonucleico (DNA) da célula, que ao receber 

informações erradas executa as atividades de forma incorreta. Essas 

modificações quando atingem genes especiais nomeados de proto-

oncogenes, podem ativar as células normais transformando-as em células 

cancerosas que no geral se formam de forma lenta podendo levar anos para 

se proliferar. No mundo o câncer é segunda principal causa de morte e nas 

américas é uma das principais, responsável por matar 9,6 milhões de 

pessoas no ano de 2018 de acordo com a Organização Pan-Americana de 

Saúde (OPAS). No Brasil de acordo com o Instituto Nacional de Câncer 
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(INCA) existem cânceres mais frequentes conforme localização e sexo, 

considerando o 3º tipo de câncer mais evidente no Brasil, o câncer colo retal, 

engloba tumores malignos em todo intestino grosso e é considerada uma 

doença tratável e constantemente curável quando localizada de forma 

precoce. Por ser uma doença muito ampla, tem a capacidade de se 

desprender do tumor maligno gerado pelo acúmulo de células fazendo com 

se desloque pelo organismo. O diagnóstico precoce do câncer é uma das 

melhores estratégias para se detectar previamente a doença e assim formular 

um plano de tratamento. Os pacientes evidentemente com câncer irão 

apresentar numerosas alterações fisiológicas, metabólicas, sociais e 

emocionais e seu tratamento também consiste em diversas abordagens 

terapêuticas, esse tratamento pode ser médico realizado por meio de 

cirurgias, quimioterapia, radioterapia, além de a abordagem ser realizada por 

uma equipe multiprofissional  composta por enfermeiros, nutricionistas, 

assistentes sociais, entre outros, e também o fisioterapeuta que visa oferecer 

cuidados paliativos e promover qualidade de vida. A fisioterapia atua 

diretamente no impacto da qualidade de vida do paciente oncológico, pois 

sua autonomia não se limita somente ao combate das sequelas, mas a um 

processo de recuperação completa que auxilia no tratamento e nos impactos 

decorrentes da doença. Quando realizado um programa de atividades, os 

mecanismos físicos, biológicos e o sistema imunológico são ativados, o qual 

auxiliam no processo de reabilitação do organismo. Desta forma o presente 

trabalho tem por objetivo analisar os resultados da cinesioterapia no 

tratamento de pacientes com câncer gastrointestinal. Esse estudo seguiu as 

recomendações para realização de revisões sistemáticas propostas pela 

Colaboração Cochrane e pelo Preferred Reporting Items for Systematic 

Reviews and Meta-Analyses (PRISMA). Foram incluídos estudos que fossem 

ensaios clínicos randomizados, sem restrição de idioma, publicados no 

período de vinte anos, incluídos estudos com pacientes independentes de 

sexo e idade, diagnosticados com câncer gastrointestinal, que realizaram 

como intervenção exercícios terapêuticos da cinesioterapia para o tratamento 

de câncer gastrointestinal. Dentro do banco de dados eletrônico PubMed e 

Cochrane, foram encontrados 287 registros. Os critérios de inclusão e 

exclusão foram aplicados a partir da leitura do título e resumo dos registros, 

restando 12 artigos. A amostra total de participantes foi de 1.788 indivíduos 

de ambos os sexos, com idade ≥ 18 anos e foram necessários que todos os 

participantes tivessem diagnóstico de câncer gastrointestinal, determinada 

pela equipe médica (p. ex. oncologista, hematologista e ou 

gastroenterologista). Nos artigos foram encontrados vários tipos, sendo eles: 
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treinamento físico, intervenções nutricionais, apoios psicológicos, 

procedimentos cirúrgicos, quimioterapia e radioterapia. Analisando as 

intervenções propostas nos tratamentos, é possível observar que em sua 

grande maioria os tratamentos foram associados a outros tipos de terapia, 

como a quimioterapia, radioterapia, tratamento cirúrgico, enfim associados a 

terapias adjuvantes ou somente a cinesioterapia. Foi possível observar que 

todos os estudos, sem exceções, que utilizaram da cinesioterapia, em 

específico os treinamentos físicos de caminhada, utilização de ciclo 

ergômetro como recurso de intervenção, além de atividades físicas 

personalizadas focadas em força, resistência, relaxamento, propriocepção e 

coordenação, por meio da realização de natação, ciclismo entre outros 

recursos, foram os mais indicados baseados na cinesioterapia, para que os 

pacientes realizassem em seus tratamentos de câncer gastrointestinal. A 

partir dessa revisão de literatura foi possível encontrar evidências 

consideráveis e de qualidade que demonstram que, a cinesioterapia seja ela 

associada a terapias adjuvantes como quimioterapia e radioterapia e também 

a outros tipos de tratamento p. ex nutricionais, psicológicos, cirúrgicos, ou 

não, contribuem para melhoria da capacidade funcional de pacientes em 

tratamento de câncer gastrointestinal. 

 

Palavras-Chave: Câncer; Gastrointestinal; Fisioterapia; Exercícios. 

 

 

INTRODUÇÃO 
 

O Câncer é o termo dado a um conjunto com mais de 100 tipos 

diferentes de doenças malignas que possuem um crescimento desordenado 

de suas células anormais, podendo espalhar-se pelos tecidos adjacentes ou 

órgãos ao centro. Estas células se dividem rapidamente e tendem a ser de 

característica muito agressiva e em sua grande maioria incontroláveis, 

propiciando o surgimento de tumores, que podem espalhar-se para demais 

regiões do corpo como relata a figura abaixo (INCA, 2022). 
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Figura 1 – O que é uma célula cancerosa 

Fonte: Instituto Nacional de Câncer -INCA (2022) 

 

O câncer tem surgimento a partir de uma mutação genética, ou seja, 

uma modificação no ácido desoxirribonucleico (DNA) da célula, que passa a 

receber informações erradas para execução de suas atividades. Essas 

modificações podem ocorrer em genes especiais nomiados proto-oncogenes 

que, inicialmente são inativos em células normais. Porém ao serem ativados 

eles se tornam agentes que transformam as células normais em células 

cancerosas que chamamos de carnogênese ou oncogênese. Sua formação 

no geral é de maneira lenta, podendo levar muitos anos para que se prolifere 

e origine-se um tumor visível, também conhecidos como neoplasias (INCA, 

2022).  

De acordo com a Organização Pan-Americana de Saúde (OPAS) 

(2020), o câncer é a segunda principal causa de morte no mundo e uma das 

principais causas nas Américas, ele foi responsável por matar 9,6 milhões de 

pessoas no ano de 2018, evidenciando a nível global que uma a cada seis 

mortes são causadas pela doença, prevendo que, especificamente nas 

Américas a mortalidade pelo câncer cresça para 2,1 milhões até o ano de 

2030.  

No Brasil, de acordo com o Instituto Nacional de Câncer (INCA), os 

cânceres mais frequentes conforme a localização primária do tumor e o sexo 

são: nos homens, o câncer de pulmão, com 1,4 milhão (14,3%) dos casos 

novos, seguido dos cânceres de próstata, com 1,4 milhão (14,1%) e de cólon 

e reto, com 1 milhão (10,6%). Na mulheres, o câncer de mama é o mais 

incidente, com 2,3 milhões (24,5%) de casos novos, seguido pelos cânceres 

de cólon e reto, com 865 mil (9,4%) e por último pulmão, com 771 mil (8,4%) 

(INCA, 2023). 

Considerado o 3º tipo de câncer mais evidente no Brasil, o câncer 
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colorretal, segundo estimativas do INCA (2023), haverá o surgimento de 

44mil novos casos por ano de câncer de intestino ou colorretal, que estarão 

em maior evidência nas regiões Sudeste e Sul do território brasileiro. O 

câncer colorretal engloba tumores malignos de todo o intestino grosso, 

considerada uma doença tratável e constantemente curável quando 

localizada diretamente no intestino por circunstância do diagnóstico precoce 

(Agência Brasil, 2023) 

 

Acredita-se que a maioria dos tumores colorretais origine-se de 

pólipos adenomatosos. Tais pólipos são neoplasias benignas do 

trato gastrointestinal, mas podem sofrer malignização com o tempo. 

O tipo histopatológico mais comum é o adenocarcinoma; outros 

tipos são neoplasias malignas raras, perfazendo 2% a 5% dos 

tumores colorretais, e requerem condutas terapêuticas específicas 

(STANLEY et al., 2000). 

 

Por se tratar de uma doença muito ampla, as células cancerosas 

possuem a capacidade de se desprenderem do tumor maligno gerado pelo 

acúmulo de células, fazendo com que se desloquem pelo organismo. Esse 

deslocamento incialmente percorre o caminho com destino aos tecidos 

vizinhos podendo chegar dentro de um vaso sanguíneo ou até mesmo 

linfático, desta forma elas se disseminam alcançando qualquer órgão mais 

distante de onde se originaram.  

Pela razão de serem células menos especializadas nas suas funções, 

as células cancerígenas ao ocuparem o espaço de células normais, os 

tecidos invadidos perdem suas funcionalidades gerando alterações no corpo 

humano (INCA, 2022). 

O diagnóstico precoce do câncer é uma das melhores estratégias 

para se detectar previamente a doença, quando direcionado a indivíduos que 

possuem indícios ou manifestações duvidosas, ele visa reconhecer o câncer 

no seu estágio inicial (WORLD HEALTH ORGANIZATION, 2017). 

A World Health Organization (2020), relata que são 3 principais fases 

importantes que existem para se diagnosticar o câncer de forma precoce: 

conscientização e busca por assistência à saúde; avaliação clínica e 

diagnóstica e acesso ao tratamento. Analisando mais profundamente a 

avaliação clínica e diagnóstica, ele é realizado por meio de profissionais da 

saúde que investigam e estabelecem o nível e a extensão em que a doença 

se encontra. 

Os pacientes que evidentemente possuem câncer irão apresentar 

numerosas alterações fisiológicas, metabólicas, sociais e emocionais. Essas 



 

 

32 Editora Epitaya | Rio de Janeiro-RJ | ISBN978-65-87809-94-6 | 2023 

Eficácia e efetividade clínica e terapêutica da cinesioterapia na melhora da capacidade funcional de 

pacientes em tratamento de câncer gastrointestinal 

 

alterações estão inteiramente associadas ao próprio catabolismo que a 

doença provoca, sendo potencializadas especificamente nos cânceres 

gastrointestinais, pois interferem na ingestão, digestão e absorção dos 

alimentos (CARVALHO et al., 2018). 

Na maioria dos cânceres o tratamento consiste na combinação de 

variadas abordagens terapêuticas que se diferem dependendo do tipo e da 

gravidade da doença (KUMAR et al., 2010). O tratamento médico para o 

câncer pode ser realizado por meio de cirurgias, quimioterapia, radioterapia 

ou por transplante de medula óssea, além disso a abordagem ao paciente é 

realizada por meio de uma equipe multiprofissional composta por 

enfermeiros, nutricionistas, psicólogos, fonoaudiólogos, farmacêuticos, 

assistentes sociais e fisioterapeutas que visam oferecer cuidados paliativos e 

promover a qualidade de vida ao paciente (INCA, 2023). 

A fisioterapia por possuir um forte impacto na qualidade de vida dos 

pacientes oncológicos, é importante pois ela não está limitada somente a uma 

autonomia da independência e o combate as sequelas dos pacientes, ela está 

associada a um processo de recuperação completa que auxilia no tratamento 

e nos impactos decorrentes da doença (ELAINE, 2011). 

De acordo com Celena Freire Friedrich, diretora de Fisioterapia do 

Hospital Antônio Cândido Camargo Câncer Center (2011), quando se realiza 

um programa de atividades, os mecanismos físicos, biológicos e o sistema 

imunológico são ativados, comumente eles auxiliam no aumento da 

capacidade cardiovascular e pulmonar, elevando também a resistência 

muscular além da força e da flexibilidade do paciente.  

Desta forma diante das as afirmações apresentadas, o presente 

trabalho tem por objetivo analisar a eficácia e a efetividade clínica que a 

fisioterapia pode proporcionar mediante as técnicas de exercícios 

(Cinesioterapia), na melhora da capacidade funcional de pacientes que 

apresentam câncer gastrointestinal. 

 

OBJETIVO 
 

Realizar uma revisão sistemática de ensaios clínicos randomizados 

disponíveis na literatura sobre os resultados da cinesioterapia no tratamento 

de pacientes com câncer gastrointestinal. 
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OBJETIVO PRIMÁRIO 
 

Analisar a eficácia e efetividade da cinesioterapia para melhora da 

capacidade funcional em pacientes com câncer gastrointestinal. 

 

 
METODOLOGIA 
 
RECOMENDAÇÕES 
 

Essa estudo seguiu as recomendações para realização de revisões 

sistemáticas propostas pela Colaboração Cochrane e pelo Preferred 

Reporting Items for Systematic Reviews and Meta-Analyses (PRISMA). 

 

TIPO DE ESTUDO 
 

Revisão sistemática de ensaios clínicos randomizados. 

 
LOCAL DO ESTUDO  

 

UNIMEP – Universidade Metodista de Piracicaba. Curso de 

Fisioterapia. 

 
AMOSTRA 

 

Ensaios clínicos randomizados encontrados e que preencheram os 

critérios de inclusão previamente definidos, sem restrição de idiomas. 

 
CRITÉRIOS DE INCLUSÃO 
 

-Tipo de estudos incluídos: ensaios clínicos randomizados, sem 

restrição de idioma, publicados no período de vinte anos, nos quais foram 

avaliados a efetividade e a eficácia da cinesioterapia na melhora da 

capacidade funcional no tratamento de pacientes com câncer gastrointestinal. 

-Tipo de participantes: foram incluídos estudos com pacientes 

independente de sexo e idade, diagnosticados com câncer gastrointestinal. 

-Tipo de intervenções: exercícios terapêuticos da cinesioterapia para 

o tratamento de câncer gastrointestinal. 
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-Grupos de comparação: quaisquer intervenções com o objetivo de 

melhorar a capacidade funcional de pacientes oncológicos, tais como:  

 

  Nenhum tratamento ativo, placebo ou sham;  

  Medicamentosos; 

  Cirurgias (ressecção, anastomose e colostomia); 

  Tratamentos complementares (quimioterapia e radioterapia).  

 

CRITÉRIOS DE EXCLUSÃO 
 

Foram excluídos estudos com outros desenhos metodológicos, 

incluindo revisões sistemáticas, bibliográficas, integrativas, estudos de caso, 

estudo de coorte, estudos com animais ou que não atendessem a outros 

critérios de inclusão descritos neste trabalho. 

 

RESULTADOS 
 

Dentro do banco de dados eletrônico PubMed e Cochrane, foram 

encontrados 287 registros; onde 3 artigos foram excluídos por serem 

duplicatas. Dessa forma, restaram 284 artigos, nos quais 265 foram excluídos 

por não abordarem o conteúdo proposto. Os critérios de inclusão e exclusão 

foram aplicados a partir da leitura do título e resumo dos registros, restando 

12 artigos como demonstra a Figura 2. Essa pesquisa nos registros foi 

realizada no dia 10 de agosto de 2023.  
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Figura 2 - Diagrama de fluxo de acesso e seleção dos estudos excluídos e incluídos 

adaptado de (Stovold et al., 2014).    

 

 
 

Os doze artigos incluídos tiveram sua qualidade metodológica 

avaliada pela escala PEDro. A partir disso, todos os estudos tiveram 

realocação aleatória para randomizar os indivíduos em cada grupo e 

alocação oculta dos sujeitos em cada grupo. Além disso, ao avaliar a 

qualidade, os artigos possuem nota maior ou igual a 7, sendo apenas artigos 

de alta qualidade metodológica. A Tabela 1 demonstra de forma resumida os 

resultados da avaliação metodológica. 
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Tabela 1 - Avaliação de verificação de qualidade metodológica. 

 
 

I= critérios de elegibilidade, II= Alocação aleatória, III= Alocação oculta, IV= 

Comparabilidade de linha de base, V= Assuntos cegos, VI=Terapeutas cegos, VII= 

Avaliadores cegos, VIII= Acompanhamento adequado, IX= Análise da intenção de 

tratar, X= Comparações entre grupos, XI= Estimativas pontuais e variabilidade. (Nota: 

O item dos critérios de elegibilidade não contribui para a pontuação total). S= sim, N= 

não. 

 

 

TAMANHO DA AMOSTRA 
 

A amostra total de participantes foi de 1.788 indivíduos de ambos os 

sexos, com idade ≥ 18 anos. 
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PARTICIPANTES  
 

Para que os estudos fossem possíveis, foram necessários que todos 

os participantes tivessem diagnóstico de câncer gastrointestinal, determinada 

pela equipe médica (p. ex. oncologista, hematologista e ou 

gastroenterologista). A Tabela 2 demonstra um resumo dos critérios de 

diagnóstico de elegibilidade. 

 

Tabela 2 - Critérios de diagnóstico de elegibilidade.
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INTERVENÇÕES 
 

Nos artigos foram encontrados vários tipos, sendo eles: treinamento 

físico, intervenções nutricionais, apoios psicológicos, procedimentos 

cirúrgicos, quimioterapia e radioterapia. 

Para avaliar os resultados, foram utilizadas seguintes ferramentas: 

Questionários de qualidade de vida (EORTC QLQ-CR29 E EORTC QLQ-30 

e RAND), questionários de depressão e ansiedade GAD-7 e PHQ-9, Testes 

de exercício de cardiopulmonar progressivo (TECP), Teste UP-AND-GO, 

entre outros, conforme discutidos na Tabela 3. 

Cada intervenção variou de 4 a 12 semanas com média de três 

intervenções por semana, no qual a Tabela 3, demonstra de forma mais 

detalhada as individualidades de cada artigo, com tamanho da amostra, 

protocolo de intervenções entre os grupos, frequência e métodos de 

avaliação 

 

Tabela 3 – Diferentes tipos de intervenções e dados epidemiológicos 
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Tabela 4 – Apresentação dos objetivos e conclusões individuais de cada estudo. 
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DISCUSSÃO 
 

Analisando as intervenções propostas nos tratamentos, é possível 

observar que em sua grande maioria os tratamentos foram associados a 

outros tipos de terapia, como a quimioterapia e a radioterapia.  

No estudo de Hong et al. (2020) e Stuecher et al. (2018), observou-

se que a intervenção foi associada a terapias adjuvantes, em ambos os 

casos, os pacientes havia ou estavam sendo submetidos à quimioterapia 

durante o tratamento de câncer gastrointestinal e receberam um protocolo de 

tratamento com exercícios físicos conciliando os dois métodos. Os estudos 

relataram que o treinamento físico associado a quimioterapia desempenhou 

bons resultados nos sintomas em que as terapias adjuvantes causam, e 

principalmente melhoria da qualidade de vida dos pacientes. 

Quando o tratamento de quimioterapia é associado a um exercício 

aeróbico moderado como intervenção, a capacidade funcional e as atividades 

de vida diária de um paciente com câncer avançado são revertidas, o que 

antes ocorria um declínio no desempenho físico e na composição corporal, 

após a associação dos tratamentos gera um efeito de melhora (STUECHER 

et. al., 2018). 

Assim como o treinamento físico resistido sobre os sintomas, foram 

reduzidos, e a função física e qualidade de vida de pacientes com câncer 
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gastrointestinal apresentaram avanços, quando associados ao tratamento de 

quimioterapia segundo o estudo de Hong et al. (2020), os pacientes 

recrutados para seu estudo tiveram uma redução significativa de náuseas e 

refluxo ácido além de melhora das funções físicas e alívio da fadiga e perda 

de apetite que são sintomas característicos após realizarem a quimioterapia. 

Outras intervenções nos apontam o uso da cinesioterapia como 

recurso de tratamento para melhora da qualidade de vida de pacientes com 

câncer gastrointestinal, que já passaram pelo tratamento cirúrgico da doença. 

Os tratamentos que consistem como principal objetivo alívio dos 

sintomas após procedimentos cirúrgicos, demonstraram resultados positivos. 

O treinamento muscular do assoalho pélvico na síndrome de ressecção 

anterior baixa em pacientes após excisão mesorretal total, realizado no 

estudo de Asnog et al. (2022), mostra que os pacientes obtiveram 

recuperação mais rápida dos sintomas causados pela cirurgia, evidenciando 

dessa forma como uma opção de tratamento. 

O estudo de Anandavadivelan et al. (2022) demonstrou que após a 

realização de uma cirurgia, nesse caso excisão mesorretal, no período após 

1 ano de operação, uma intervenção domiciliar com atividades físicas 

personalizadas induziu melhoras na força muscular, demonstrando que 

mesmo após um tratamento de caráter cirúrgico, os sintomas são 

minimizados. 

As intervenções domiciliares com treinamentos físicos apresentaram 

índices significativos quando comparados a intervenções que utilizam outras 

terapias associadas, pois, em sua grande maioria estimularam a aptidão 

cardiopulmonar, induziram melhora na força muscular, ofereceram apoio 

social, promoveram qualidade na deficiência do sono e proporcionaram uma 

recuperação mais rápida dos sintomas. 

No contexto geral, todas as intervenções apresentaram resultados 

consideravelmente positivos, em contraponto, o único a apresentar um 

resultado parcialmente negativo é quanto ao estudo de Vulpen et al. (2021), 

nele foi possível observar que o treinamento aeróbico quando combinado 

com um treino de resistência não resultou em grandes melhorias na qualidade 

de vida em pacientes que realizaram cirurgia de esofagectomia no período 

após um ano do procedimento em comparação a outros métodos que 

associaram mais de um tipo de treinamento. 

Foi possível observar que todos os estudos, sem exceções, que 

utilizaram da cinesioterapia, em específico os treinamentos físicos de 

caminhada, utilização de ciclo ergômetro como recurso de intervenção, além 

de atividades físicas personalizadas focadas em força, resistência, 
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relaxamento, propriocepção e coordenação, por meio da realização de 

natação, ciclismo entre outros recursos, foram os mais indicados baseados 

na cinesioterapia, para que os pacientes realizassem em seus tratamentos 

de câncer gastrointestinal. 

 
 
CONCLUSÃO 

 

A partir dessa revisão de literatura foi possível encontrar evidências consideráveis 

e de qualidade que demonstram que, a cinesioterapia seja ela associada a terapias 

adjuvantes como quimioterapia e radioterapia e a outros tipos de tratamento ex: 

nutricionais, psicológicos, cirúrgicos, ou não, contribuem para melhoria da capacidade 

funcional de pacientes em tratamento de câncer gastrointestinal.  

Dessa forma concluímos que diversas abordagens são eficazes no tratamento, 

todavia, mais estudos precisam ser realizados acerca da utilização do treinamento 

aeróbico combinado com o de resistência para tratamento e melhora da qualidade de 

vida em pacientes pós operados de câncer gastrointestinal. 
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