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Efeitos da recuperacio fisioterapéutica em idosos com fascite
plantar e esporiao de calcaneo

Effects of physiotherapeutic rehabilitation in elderly patients with plantar
fasciitis and calcaneal spurs
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RESUMO

O envelhecimento populacional estd associado ao aumento da ocorréncia de alteracdes
musculoesqueléticas que podem comprometer a mobilidade e a capacidade funcional dos idosos.
Entre essas condigdes, destacam-se a fascite plantar e o espordo de calcaneo, que podem
provocar dor, limitacdes de movimento e dificuldades na realizagdo das atividades cotidianas.
Nesse contexto, o presente estudo teve como objetivo analisar a importancia dos tratamentos
fisioterapéuticos na redu¢do da dor, na melhora da funcdo e na prevenc¢ao de recidivas em idosos
com fascite plantar e espordo de calcaneo. Trata-se de uma revisdo integrativa da literatura, de
carater descritivo, realizada nas bases de dados PubMed, SciELO, LILACS e PEDro. Foram
considerados artigos publicados entre 2021 e 2026, nos idiomas portugués e inglés, disponiveis
na integra e relacionados a utilizagdo de intervengdes fisioterapéuticas no tratamento da fascite
plantar e da dor plantar do calcanhar. Apos a aplicagdo dos critérios de inclusdo e exclusdo,
foram selecionados 10 estudos para andlise. Os resultados demonstraram beneficios de diferentes
intervengodes, principalmente na redugdo da dor e na melhora da funcdo, mobilidade,

flexibilidade, forca muscular e capacidade funcional. Entre os recursos identificados
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destacaram-se exercicios de alongamento e fortalecimento, terapia manual, bandagens,
palmilhas, calcados adequados, ondas de choque e ultrassom. Concluise que a fisioterapia
representa uma estratégia importante no tratamento conservador da fascite plantar e das
alteracdes relacionadas a dor no calcanhar, devendo as intervengdes ser selecionadas de forma
individualizada.

Palavras-chave: Fascite plantar; Espordo de calcaneo; Fisioterapia; Idoso; Reabilitagdo.

ABSTRACT

Population aging is associated with an increased occurrence of musculoskeletal
conditions that may impair mobility and functional capacity in older adults. Among these
conditions, plantar fasciitis and calcaneal spur stand out because they may cause pain, movement
limitations, and difficulties in performing daily activities. In this context, the present study aimed
to analyze the importance of physiotherapeutic treatments in reducing pain, improving function,
and preventing recurrence in older adults with plantar fasciitis and calcaneal spur. This was a
descriptive integrative literature review conducted in the PubMed, SciELO, LILACS, and PEDro
databases. Articles published between 2021 and 2026, in Portuguese and English, available in
full text, and related to physiotherapeutic interventions for the treatment of plantar fasciitis and
plantar heel pain were considered. After applying the inclusion and exclusion criteria, 10 studies
were selected for analysis. The results demonstrated benefits from different interventions,
particularly in reducing pain and improving function, mobility, flexibility, muscle strength, and
functional capacity. The main interventions identified included stretching and strengthening
exercises, manual therapy, taping, insoles, appropriate footwear, shock wave therapy, and
ultrasound. It was concluded that physiotherapy represents an important strategy in the
conservative treatment of plantar fasciitis and conditions related to heel pain, and interventions
should be selected according to each patient's individual needs.

Keywords: Plantar fasciitis; Calcaneal spur; Physiotherapy; Older adults; Rehabilitation.
INTRODUCAO
O envelhecimento populacional constituiu um importante fendmeno demografico

observado nas ultimas décadas e esteve acompanhado pelo aumento da necessidade de atencao

as condi¢des que comprometeram a mobilidade e a funcionalidade da populagdo idosa. No



Brasil, os dados do Censo Demografico de 2022 demonstraram crescimento expressivo da
populagdo idosa, com aproximadamente 22,2 milhdes de pessoas com 65 anos ou mais,
correspondendo a 10,9% da populacdo brasileira, representando um crescimento de 57,4% em
relacdo ao ano de 2010. Esse processo de envelhecimento reforgou a necessidade de estratégias
de saude direcionadas a manutencao da autonomia, da capacidade funcional e da qualidade de
vida dos idosos (IBGE, 2023).

Entre as alteragdes musculoesqueléticas capazes de comprometer a mobilidade nessa
populacdo, destacou-se a dor na regido do calcanhar, tendo a fascite plantar como uma das
principais causas de dor plantar no calcanhar. A fascite plantar caracterizou-se por dor localizada
principalmente na regido plantar ¢ medial do calcanhar, com sintomas frequentemente mais
intensos nos primeiros passos apds periodos de repouso, especialmente ao levantar-se pela
manha. A condi¢do esteve relacionada a fatores mecanicos e a sobrecarga da fascia plantar,
estrutura importante para a sustentacdo do arco do pé e para a distribuicdo das forgas durante a
marcha. As evidéncias atuais indicaram ainda que a fascite plantar ndo deveria ser compreendida
exclusivamente como um processo inflamatério, uma vez que alteragdes degenerativas e
mecanicas também participaram de sua fisiopatologia (Koc et al. 2023).

O esporao de calcaneo, por sua vez, correspondeu a uma formagao dssea localizada no
calcaneo e esteve associado a alteragdes mecanicas e a sobrecarga da regido plantar. Apesar de
sua ocorréncia frequente em individuos com dor no calcanhar, sua presenca nio significou
necessariamente a existéncia de sintomas. Dessa forma, a fascite plantar e o espordo de calcaneo
foram considerados altera¢des distintas, embora pudessem ocorrer simultaneamente. A avaliagao
clinica e funcional mostrou-se fundamental para identificar a origem dos sintomas e estabelecer a
conduta terapéutica mais adequada, evitando que a presenca do espordo fosse considerada,
isoladamente, como causa da dor (Koc et al. 2023).

Nos idosos, a presenga de dor no calcanhar apresentou potencial para produzir
repercussoes importantes sobre a funcionalidade, principalmente quando esteve associada a
alteragdes da forca muscular, flexibilidade, mobilidade articular e padrdo de marcha. A
persisténcia da dor poderia dificultar atividades como caminhar, permanecer em pé, realizar
deslocamentos e executar tarefas da vida didria. Consequentemente, a reducao da mobilidade
poderia favorecer menor participagdo em atividades fisicas e sociais, comprometendo
progressivamente a independéncia funcional e a qualidade de vida. Nesse sentido, a identificacdo
e o tratamento adequado das alteragcdes musculoesqueléticas dos pés assumiram importancia para
a preservagdo da capacidade funcional durante o processo de envelhecimento (Koc et al. 2023).

Nesse contexto, a fisioterapia traumato-ortopédica apresentou importante participagdo no

tratamento conservador da fascite plantar e da dor plantar do calcanhar. As intervencoes



fisioterapéuticas foram direcionadas principalmente a redugdo da dor, a recuperagao da
mobilidade, ao aumento da flexibilidade e ao fortalecimento das estruturas envolvidas na
sustentacao e no movimento do pé. Entre as estratégias utilizadas encontraram-se exercicios de
alongamento, fortalecimento da musculatura do pé e do membro inferior, exercicios direcionados
a musculatura intrinseca do pé, terapia manual, técnicas de mobilizacao, utilizagdo de orteses e
outras modalidades terapéuticas selecionadas de acordo com a avaliagdo individual (Boob;
Phansopkar; Somaiya, 2023).

Uma revisdo sistematica publicada em 2023 analisou diferentes intervengdes
fisioterapéuticas para individuos com fascite plantar e identificou estratégias como
alongamentos, fortalecimento muscular, exercicios para a musculatura intrinseca do pé, orteses,
técnicas manuais, laser, ultrassom e outras modalidades, com resultados relacionados a redugao
da dor e a melhora da funcao (Boob; Phansopkar; Somaiya, 2023).

As evidéncias disponiveis também demonstraram que diferentes estratégias
conservadoras poderiam produzir beneficios no controle da dor. Uma revisdo sistematica e
meta-analise que reuniu 236 estudos e mais de 15 mil participantes identificou efeitos favoraveis
de diferentes intervencgdes terapéuticas sobre a dor relacionada a fascite plantar, incluindo
alongamentos, liberacdo miofascial, bandagem, laser de baixa intensidade, agulhamento seco e
outras modalidades. Os autores observaram, entretanto, que os efeitos variaram conforme a
intervencdo e o periodo de acompanhamento, sendo necessaria a consideracao da qualidade das
evidéncias para a tomada de decisdo clinica (Guimaraes et al. 2023).

Outra revisdo sistematica e meta-analise, publicada em 2023, avaliou terapias
farmacologicas e ndo farmacoldgicas para fascite plantar e encontrou evidéncias de beneficio,
especialmente para orteses personalizadas e bandagens na reducdo da intensidade da dor em
curto prazo. Os autores destacaram, contudo, que os efeitos sobre a incapacidade funcional e os
resultados em longo prazo ainda apresentaram incertezas, reforcando a necessidade de estudos
com maior qualidade metodoldgica (Lourengo et al. 2025).

O exercicio terapéutico também apresentou relevancia no processo de recuperagdo, uma
vez que o fortalecimento muscular e os exercicios direcionados as estruturas do pé poderiam
contribuir para a melhora da capacidade funcional e para a reducao da sobrecarga mecanica. A
revisdo sistematica de Boob, Phansopkar e Somaiya (2023) identificou resultados favoraveis
relacionados a utilizagdo de exercicios de fortalecimento, alongamentos, atividades para a
musculatura intrinseca do pé e outras estratégias fisioterapéuticas na reducao da dor e na melhora
da funcgao.

Além disso, as diretrizes clinicas de 2023 para dor plantar no calcanhar recomendaram a

utilizacdo de intervengdes fisioterapéuticas baseadas em evidéncias, considerando a avaliagdo



clinica, a apresentagdo dos sintomas e as caracteristicas funcionais de cada paciente (Koc et al.
2023).

A fisioterapia, portanto, nao se limitou ao controle dos sintomas dolorosos, mas também
buscou favorecer a recuperacdo da func¢do do pé, da mobilidade e da capacidade de realizar
atividades cotidianas. A abordagem terapéutica individualizada mostrou-se importante, pois a
escolha dos recursos deveria considerar fatores como intensidade da dor, duracdo dos sintomas,
alteragdes funcionais, forca muscular, flexibilidade, caracteristicas da marcha e resposta
individual ao tratamento (Boob, Phansopkar; Somaiya, 2023; Koc et al. 2023). Dessa maneira, a
fisioterapia apresentou-se como uma importante estratégia conservadora para o manejo da fascite
plantar e das alteragdes relacionadas a dor plantar do calcanhar.

A relevancia da tematica esteve relacionada a necessidade de ampliar o conhecimento
sobre os efeitos das intervengdes fisioterapéuticas em idosos com fascite plantar e esporao de
calcaneo, considerando que a dor e as alteragdes funcionais poderiam comprometer a

mobilidade, a autonomia e a qualidade de vida. A andlise das evidéncias disponiveis
permitiu identificar os principais recursos utilizados no tratamento e compreender seus possiveis
efeitos sobre a dor e a funcionalidade. Além disso, o conhecimento produzido poderia contribuir
para o aprimoramento das condutas fisioterapéuticas e para a selecdo de estratégias terapéuticas
mais adequadas as necessidades da populagao idosa.

Diante desse contexto, o presente estudo teve como objetivo geral analisar a importancia
dos tratamentos fisioterapéuticos na reducao da dor, na melhora da fun¢dao e na prevengao de
recidivas em idosos com fascite plantar e espordo de calcaneo. Especificamente, buscou-se
identificar as principais caracteristicas clinicas da fascite plantar e do espordo de calcaneo;
descrever os recursos fisioterapéuticos mais utilizados no tratamento dessas patologias; analisar a
melhora da fun¢do e da mobilidade do pé apds o tratamento fisioterapéutico; e avaliar os efeitos

da fisioterapia na redugao da dor.

METODOLOGIA

Trata-se de um estudo de revisdo integrativa da literatura, com abordagem descritiva, cujo
proposito foi identificar, agrupar e analisar pesquisas relacionadas aos efeitos das intervengdes
fisioterapéuticas em individuos idosos diagnosticados com fascite plantar e/ou espordo de
calcaneo. Esse método possibilita a organizacdo e a integracdo dos conhecimentos cientificos ja
publicados acerca de uma determinada tematica, favorecendo o reconhecimento das evidéncias
existentes e a analise dos resultados apresentados por diferentes pesquisadores (Whittemore;
Knafl, 2005; Mendes; Silveira; Galvao 2008).



O levantamento bibliografico foi desenvolvido por meio de consultas as bases de dados
PubMed, Scientific Electronic Library Online (SciELO), Literatura LatinoAmericana e do
Caribe em Ciéncias da Saude (LILACS) e Physiotherapy Evidence Database (PEDro). A escolha
dessas plataformas ocorreu em razdo de sua importdncia na disseminagdo de producdes
cientificas da 4area da saude, especialmente aquelas voltadas a fisioterapia, as alteracdes
musculoesqueléticas do pé e ao envelhecimento.

Na estratégia de busca, foram empregados descritores e termos especificos associados ao
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objeto de estudo, tais como: “fascite plantar”, “espordao de calcaneo”, “idosos”, “fisioterapia”,
“reabilitagdo”, “plantar fasciitis”, “calcaneal spur”, “elderly”, “physiotherapy” e “rehabilitation”.
Para aprimorar a pesquisa, os termos foram associados utilizando os operadores booleanos AND
e OR, conforme as particularidades de cada plataforma consultada. Essa combinacdo teve como
finalidade favorecer a identificagdo de publicacdes pertinentes, ampliando o alcance da busca e
mantendo o direcionamento para o tema proposto.

Foram delimitadas publicagdes compreendidas entre os anos de 2021 e 2026, buscando
contemplar evidéncias cientificas atuais e pertinentes a investiga¢do. A sele¢do dos materiais
obedeceu aos seguintes critérios de inclusdo: artigos cientificos redigidos em portugués ou
inglés, disponibilizados integralmente, publicados dentro do intervalo temporal definido e que
investigassem as contribuicdes da fisioterapia no tratamento de idosos com fascite plantar e/ou
espordo de calcaneo. Também foram considerados estudos que apresentassem resultados
referentes ao controle da dor, a melhora da capacidade funcional, & mobilidade, a flexibilidade,
ao fortalecimento muscular, ao padrao de marcha e a qualidade de vida.

Foram excluidos artigos duplicados nas bases de dados, estudos que ndo apresentassem
relagdo direta com a tematica, trabalhos publicados fora do periodo estabelecido, estudos
indisponiveis na integra, trabalhos em outros idiomas e publicacdes que ndo apresentassem
resultados relacionados aos objetivos da pesquisa. Apds a aplicagdo dos critérios de elegibilidade
e a analise dos estudos encontrados, foram selecionados 10 artigos para compor a amostra final
desta revisdo.

Apb6s a busca, os estudos foram submetidos a triagem por titulos e resumos e,
posteriormente, a leitura do texto completo. Depois dessa etapa, os estudos que atenderam aos
critérios de inclusdo foram selecionados para a composi¢ao da analise. Ao final do processo de
selecdo, 10 artigos foram incluidos na revisdo integrativa, constituindo a amostra utilizada para a
elaboragdo dos resultados.

Os artigos selecionados foram analisados de forma descritiva e organizados em quadro,
contemplando as principais informagdes necessdrias para responder ao objetivo do estudo. O

quadro apresentou autor e ano de publicacdo, objetivo, metodologia e principais resultados dos



estudos selecionados, permitindo a comparacao e a sintese das evidéncias encontradas. Esse
quadro foi apresentado posteriormente na se¢ao de resultados (Quadro 1).

A andlise dos estudos considerou, principalmente, os efeitos da fisioterapia sobre a
redugdo da dor, a funcionalidade, a mobilidade do pé, a amplitude de movimento, a flexibilidade,
a forca muscular, a marcha e a qualidade de vida de idosos com fascite plantar e espordo de
calcaneo, em consonancia com o objetivo geral e os objetivos especificos estabelecidos para a
pesquisa.

A condugdo da revisdo integrativa seguiu as etapas metodoldgicas propostas na literatura,
envolvendo a defini¢do da questdo de pesquisa, estabelecimento dos critérios de busca e selegao,
avaliacdo dos estudos, extra¢ao das informagdes relevantes, analise dos resultados e sintese das
evidéncias encontradas.’ Dessa forma, o método adotado permitiu organizar sistematicamente os
achados cientificos relacionados aos efeitos da fisioterapia na recuperagcdo funcional de idosos

com fascite plantar e esporao de calcaneo.

RESULTADOS

Os resultados obtidos a partir da analise dos 10 artigos selecionados sdo apresentados no
Quadro 1. Os estudos foram organizados de acordo com autor e ano de publicagcdo, objetivo,
metodologia e principais resultados, permitindo uma sintese das evidéncias encontradas sobre os
efeitos da fisioterapia em idosos com fascite plantar e esporao de calcaneo, especialmente quanto
a reducdo da dor, melhora da funcionalidade, mobilidade, flexibilidade, forca muscular e

qualidade de vida.



Quadro 1. Caracterizacdo dos estudos selecionados sobre os efeitos da recuperacao
fisioterapéutica em idosos com fascite plantar e esporao de calcaneo.
Ne Autor(es)/ano Objetivo Metodologia Principais resultados
Os trés grupos apresentaram
melhora clinica da dor e da
funcao apos seis
semanas. Nao foram
Cm_llpm'ar .os_efeno_s da observadas diferencas
fisioterapia intensiva, estatisticamente
o exercicios domiciliares e Estudo piloto qenificativas - e
1 Yildiz et al. (2022) : : i F significativas entre os
palmilhas personalizadas randomizado grupos. As palmilhas
em individuos com fascite apresentaram-se como
plantar. alternativa aplicavel
isoladamente ou
associada a outras
intervencdes.
Avaliar os efeitos da
associagao enfre Os dois grupos apresentaram
agulhamento seco e Ensaio clinico melhora dos sintomas, sendo
) . exercicios de alongamento randomizado, observados resultados
2 Salehi et al. (2023) = ] ] . g s
sobre dor. fungdo e paralelo e com relacionados adore a
caracteristicas avaliador cego fungdo com a associago das
ultrassonograficas da fascia intervencdes.
plantar.
A Dynamic Tape®
apresentou maior
reducdo da intensidade
Comparar os efeitos da da dor, enquanto a Low-
. . bandagem Dynamic Tape® e Ensaio clinico Dye produziu maior
_ | Castro-Méndez et al. sem Uy P . e produ o
3 (2022) da técnica Low-Dye randomizado e normalizacdo do indice
= sobre dor, amplitude de duplo-cego de postura do pé. Ambas
dorsiflexdo e postura do pé. apresenfaram
comportamento
semelhante quanto 4
dorsiflexdo do tornozelo.
. . . - A associacao de palmilha
Avaliar os efeitos de palmilhas Ensaio > T p“
. ) ) . personalizada e calgcado
personalizadas associadas a randomizado. flexivel apresentou
ibeiro: Jo3 2 C : confrolado e '
4 | Ribeiro; Jodo, (2022) . n.a_lgadog y reducdo da dor, melhora
flexiveis minimalistas e dos simples-cego e . .
. da funcdo e da saide do pé,
calcados isoladamente i -
além de alteracoes




sobre dor, funcdo e carga
plantar.

favoraveis na distribuicio da
carga plantar.

Pisirici et al. (2022)

Comparar os efeitos da terapia
por ondas de

choque extracorporeas e

da mobilizacio de tecidos

moles com instrumentos

Graston associadas a exercicios

de alongamento.

Ensaio clinico
randomizado

Todos os grupos
apresentaram melhora da
dor e do indice de
funcdo do pé. Os grupos
que receberam ondas de
choque ou Graston
apresentaram efeitos maiores
sobre a dor
inicial; o grupo Graston
apresentou melhora
funcional significativa no
acompanhamento de seis
meses.

Fouda et al. (2023)

Avaliar o efeito da associacdo
de ondas de
choque radiais e ultrassom aos
exercicios
fisioterapéuticos
tradicionais sobre a funcio do
pé e a dorsitlexdo do tornozelo.

Ensaio clinico
randomizado
prospectivo

O grupo que recebeu a
combinacdo de ondas de
choque radiais. ultrassom e
fisioterapia
convencional apresentou
melhora
significativamente maior da
funcdo do pé e da
amplitude de dorsiflexdo
apos quatro semanas.

Riel et al. (2023)

Comparar orientacdo associada
a calcanheira.
exercicio de resisténcia e
exercicio associado a
infiltracéo de corticosteroide
sobre a dor em pacientes com
fasciopatia plantar.

Ensaio clinico
randomizado.
simples-cego

A associacdo de exercicio,
orientacdo, calcanheira e
corticosteroide
apresentou diferenca
estatisticamente
significativa em relacio a
orientacdo e calcanheira
isoladas em
determinados periodos de
acompanhamento.

Alkter et al. (2024)

Comparar a abordagem
Structural Diagnosis and
Management (SDM) e a
liberacdo miofascial sobre dor,
amplitude de
movimento do tornozelo e
incapacidade.

Ensaio clinico
randomizado e
com avaliador cego

Os dois grupos
apresentaram melhora da
dor., atividade,
incapacidade, amplitude de
movimento e fungdo.

O grupo SDM apresentou
maiores melhorias em
alguns dominios.

Reinstein et al. (2024)

Comparar os efeitos da
caminhada descalca e da
caminhada utilizando
calcados sobre aspectos
funcionais e clinicos da dor
plantar persistente.

Ensaio clinico
randomizado e
simples-cego

Ambos os grupos
apresentaram reducdo da
dor e melhora
funcional. O grupo que
realizou caminhada
descalca apresentou
maiores melhorias em
determinados parametros de
funcio fisica. dor e
tolerancia a dor.




Avaliar se a adicfio precoce da
terapia por ondas de choque a

Nio foi encontrada diferenca

Ensaio clinico DI L .
estatisticamente significativa

10 Ong et al. (2025) . . . : randomizado ]
fisioterapia proporcionaria ) entre os
prospectivo
melhores
resultados no tratamento grupos quanto a dor,
da fascite plantar aguda. funcdo ou qualidade de

vida apos trés meses. A
adicio precoce das
ondas de choque ndo
apresentou beneficio
superior a fisioterapia
isolada nesse estudo.

Fonte: autoria propria, 2026.

DISCUSSAO

Os estudos analisados demonstraram que a fisioterapia apresentou resultados positivos
principalmente na reducdo da dor e na melhora da fungdo em pessoas com fascite plantar e dor
plantar do calcanhar. Yildiz et al. (2022) observaram melhora da dor apoés fisioterapia intensiva,
exercicios domiciliares e utilizacdo de palmilhas, mostrando que diferentes estratégias
conservadoras poderiam contribuir para a recuperagao dos pacientes. Da mesma forma, Salehi et
al. (2023) identificaram melhora da dor e da fun¢do apos exercicios de alongamento associados
ou ndo ao agulhamento seco.

Esses resultados foram semelhantes aos encontrados por DiGiovanni et al. (2023) que
verificaram que exercicios especificos de alongamento da fascia plantar produziram melhores
resultados funcionais e redugdo da dor quando comparados ao alongamento convencional do
tendao de Aquiles. Esse achado reforgou a importancia de utilizar exercicios direcionados as
estruturas envolvidas na fascite plantar, especialmente quando o objetivo foi recuperar a fungdo e
diminuir os sintomas.

A utilizacdo de técnicas manuais e recursos direcionados aos tecidos do pé também
apresentou resultados favoraveis. Pisirici et al. (2022) compararam a terapia por ondas de choque
extracorpéreas, a mobilizagdo de tecidos moles com instrumento Graston e o alongamento,
observando melhora da dor e da fung¢do nos grupos avaliados. Os resultados mostraram que
diferentes modalidades fisioterapéuticas puderam ser utilizadas no tratamento da dor plantar,
principalmente quando associadas a exercicios.

Esse resultado dialogou com o estudo de Renan-Ordine et al. (2021) que verificou
melhora da dor e da fungdo com a associacdo entre terapia manual para pontos-gatilho e um
programa de alongamento. Os autores demonstraram que a terapia manual poderia complementar

0s exercicios e contribuir para a recuperagao funcional. Dessa forma, os resultados encontrados



nos estudos mais recentes reforgaram evidéncias anteriores sobre a importancia da combinagao
entre terapia manual e exercicios no tratamento da dor plantar.

As técnicas de bandagem também apresentaram resultados positivos. CastroMéndez et al.
(2022) compararam a Dynamic Tape® com a técnica Low-Dye e observaram reducdo da dor e
alteracdes favoraveis relacionadas a postura do pé. Esse resultado foi compativel com o estudo
de Radford et al. (2026) que avaliou a técnica Low-Dye e encontrou efeito benéfico de curto
prazo sobre a dor plantar. Assim, a bandagem poderia ser utilizada como recurso complementar,
especialmente para auxiliar no controle dos sintomas durante as atividades funcionais.

Outro aspecto observado nos estudos foi a importancia das intervengdes voltadas para a
mobilidade e a fungdo do pé. Fouda et al. (2023) verificaram que a associagdo entre ondas de
choque, ultrassom e exercicios fisioterapéuticos apresentou melhora da fungdo do pé e da
amplitude de dorsiflexdo. Esse resultado indicou que o tratamento ndo deveria estar direcionado
apenas a dor, mas também as limitacdes de movimento que poderiam interferir na marcha e nas
atividades diarias.

A importancia da recuperacdo da mobilidade também foi observada por Akter et al.
(2024) que encontraram melhora da dor, da amplitude de movimento do tornozelo, da
incapacidade e da funcdo apos intervengdes de abordagem estrutural e liberacdo miofascial.
Esses resultados reforgaram que a avaliacdo fisioterapéutica deveria considerar diferentes
aspectos funcionais, € ndo somente a intensidade da dor apresentada pelo paciente.

O fortalecimento também apareceu como componente importante da recuperagao.
Embora os estudos mais recentes tenham utilizado diferentes combinag¢des de exercicios e
recursos terapéuticos, os achados foram compativeis com os resultados de Rathleff et al. (2025)
que demonstraram beneficios do treinamento de forca de alta carga em pacientes com fascite
plantar, com melhora dos resultados ao longo do acompanhamento. Dessa forma, o
fortalecimento poderia contribuir para melhorar a capacidade do pé de suportar as cargas durante
a marcha e outras atividades.

As intervengdes relacionadas ao uso de palmilhas e calcados também apresentaram
resultados relevantes. Ribeiro e Jodo (2022) observaram que o tratamento com palmilhas
personalizadas associadas a calgados flexiveis produziu efeitos favordveis sobre dor, fungdo e
parametros de carga plantar. Yildiz et al. (2022) também encontraram melhora entre os
participantes que utilizaram palmilhas personalizadas. Esses resultados apresentaram relacao
com o estudo de Landorf et al. (2026) que avaliou diferentes tipos de orteses e demonstrou

melhora de aspectos relacionados a dor e a fungao durante o acompanhamento.



Entretanto, os resultados nao foram iguais para todas as intervengdes. Riel et al. (2023)
observaram que diferentes estratégias apresentaram resultados distintos ao longo do
acompanhamento, mostrando que a resposta ao tratamento poderia variar de acordo com a
intervengdo utilizada e o periodo avaliado. Ong et al. (2025) também nao encontraram beneficio
adicional significativo com a inclusdao precoce de ondas de choque a fisioterapia em pacientes
com fascite plantar aguda. Isso demonstrou que nem todo recurso fisioterapéutico produziria
necessariamente resultados superiores quando acrescentado ao tratamento convencional.

Reinstein et al. (2024) encontraram melhora em individuos com dor plantar persistente
submetidos a caminhada, com resultados favoraveis em aspectos funcionais e relacionados a dor.
Esse achado reforgou a importancia de manter o paciente ativo dentro de suas possibilidades
funcionais. No caso da populagdo idosa, esse aspecto apresentou relevancia ainda maior, pois a
recuperacdo da mobilidade poderia contribuir para a manutencdo da independéncia e da
realizacdo das atividades cotidianas.

De modo geral, os dez estudos analisados apontaram que os principais beneficios da
fisioterapia estiveram relacionados a redugao da dor, melhora da fun¢do, aumento da mobilidade
e recuperacao da capacidade funcional (Yildiz et al. 2022; DiGiovanni et al. 2023). Os resultados
também mostraram que exercicios, alongamentos, fortalecimento, terapia manual, bandagens,
palmilhas e alguns recursos fisicos poderiam ser utilizados de maneira isolada ou combinada,
dependendo das caracteristicas do paciente.

Para a populacdo idosa, esses achados apresentaram importancia porque a dor plantar
poderia dificultar a caminhada e outras atividades necessarias para a manuten¢do da
independéncia. Assim, embora parte dos estudos analisados ndo tenha sido realizada
exclusivamente com idosos, seus resultados forneceram evidéncias sobre estratégias
fisioterapéuticas que poderiam ser consideradas na recuperacao funcional dessa populacao, desde

que aplicadas apds avaliacao individualizada.

CONCLUSAO

A andlise dos estudos permitiu concluir que a fisioterapia apresentou importante
contribuicdo para o tratamento conservador da fascite plantar e da dor plantar do calcanhar,
especialmente por favorecer a reducdo da dor e a recuperacdo da fungdo. Os resultados
demonstraram beneficios relacionados a melhora da mobilidade do pé e do tornozelo, da
flexibilidade, da capacidade funcional e de aspectos associados a marcha, fatores relevantes para

a manutencao da independéncia da populacao idosa.



As intervengdes fisioterapéuticas analisadas incluiram exercicios de alongamento e
fortalecimento, terapia manual, bandagens, palmilhas, calcados adequados, ondas de choque,
ultrassom e outras estratégias. De modo geral, os melhores resultados estiveram relacionados a
utilizacdo de abordagens direcionadas as necessidades funcionais de cada paciente, podendo
diferentes recursos ser associados conforme a avaliacdo fisioterap€utica e a resposta ao
tratamento.

Também foi possivel observar que nem todas as modalidades apresentaram resultados
superiores quando acrescentadas a fisioterapia convencional. Dessa forma, a escolha do recurso
terapéutico deve considerar a intensidade e a duragdo dos sintomas, as limitagdes funcionais, a
mobilidade, a forca muscular e as caracteristicas individuais do paciente, evitando a utiliza¢ao de
intervengdes de forma indiscriminada.

Embora parte dos estudos analisados ndo tenha sido realizada exclusivamente com
individuos idosos, os achados apresentaram relevancia para essa populagdo, considerando que a
dor plantar e a limitagdo da mobilidade podem interferir diretamente na realizagao das atividades
cotidianas e na autonomia. Nesse sentido, a fisioterapia pode contribuir para a manutencao da
capacidade funcional e para a redugdo dos impactos da dor sobre a qualidade de vida durante o
envelhecimento.

Conclui-se, portanto, que a fisioterapia constitui uma importante estratégia no manejo da
fascite plantar e das alteragdes associadas a dor no calcanhar, apresentando potencial para reduzir
sintomas, melhorar a fun¢ao e favorecer a mobilidade. A abordagem individualizada e baseada
nas caracteristicas de cada paciente mostra-se fundamental para alcangar melhores resultados e

contribuir para a prevengao de limitagcdes funcionais e de possiveis recidivas.
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