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Núcleo de Estudos e Pesquisas
em Saúde do Trabalhador

APRESENTAÇÃO
Este material foi produzido pelo Núcleo de Promoção e Atenção 

Clínica à Saúde do Trabalhador — NUPAC-ST, que está localizado nas 
Clínicas Integradas da UNESC e possui uma equipe multiprofissional 
para atender seus pacientes.

O núcleo é coordenado pelo Prof. Dr. Willians Cassiano Longen e 
é fruto de uma parceria entre o Ministério Público do Trabalho — MPT 
com o Núcleo de Estudos e Pesquisas em Saúde do Trabalhador — 
NEPST (Grupo de Pesquisa (GP) CNPq) que conta com mais de 18 
anos de atividades. 

O NEPST atualmente é um grupo de pesquisa ligado ao Programa 
de Pós-Graduação em Saúde Coletiva-PPGSCol da Universidade do 
Extremo Sul Catarinense-UNESC.

Os atendimentos são direcionados para trabalhadores formais e 
informais que possuem alguma disfunção musculoesquelética relacio-
nada ao trabalho.
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O que é dor?

A dor é uma experiência pessoal que é 
influenciada, em graus variáveis, por fato-
res biológicos, psicológicos e sociais, como 
comorbidades, traumas e hábitos de vida.

De acordo com a Associação Interna-
cional para o Estudo da Dor (IASP) a dor é 
descrita como “Uma experiência sensorial e 
emocional desagradável associada a, ou asse-
melhando-se àquele associado a dano real 
ou potencial ao tecido”. Ela também serve ao 
corpo como um sinal de aviso de proteção 
contra estímulos nocivos. 

Lombalgia

A lombalgia é definida como um quadro álgico, localizado abaixo 
do rebordo costal e acima da linha glútea superior, podendo ou não 
apresentar irradiação da dor para membros inferiores. Geralmente além 
da dor ocorre desconforto, fadiga ou rigidez muscular, com duração e 
intensidade variáveis. Ed
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Ela é classificada como inespecífica, quando não se consegue iden-
tificar a sua causa com exatidão, o que corresponde a 90% dos casos, 
ou como específica, quando o fator causal pode ser identificado, cor-
respondendo a 10% dos casos.

A lombalgia inespecífica é determinada por dor persistente, dimi-
nuição da atividade física e distúrbios do sono, que têm sérios prejuí-
zos na qualidade de vida de um indivíduo, limitando a vida diária e as 
atividades laborais.

Ti pos de dor

A dor pode ser dividida em três tipos principais: aguda, subaguda 
e crônica.

AGUDA

<4 semanas

CRÔNICA

Mais de 12
semanas

SUBAGUDA

4-12 semanas
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Fatores que  podem 
infl uenciar na sua dor

A lombalgia crônica inespecífica é multifatorial e inclui fatores 
sociodemográficos, biomecânicos, psicossociais, físicos, ambientais, 
genéticos e culturais. Essas causas são complexas, e suas relações 
podem explicar a dificuldade em estabelecer uma causa específica 
para a dor lombar.

Prevalência

1ª causa de anos
vividos com
incapacidade

A dor lombar atinge
cerca de

65%
da população
anualmente

No Brasil, dores na 
coluna atingem

19%
da população

Podendo atingir até  

84%
em algum momento da vida 
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Autocuidado

O autocuidado se resume em todas as formas que o indivíduo cria 
para manter a sua saúde. Isso inclui atitudes que visam prevenir doenças, 
manter uma boa saúde e aprender a lidar com disfunções.

Prevenir a dor lombar pode ser reconhecida como um desafio 
fundamental, em populações de alto risco, para ajudar a enfrentar os 
altos gastos de saúde relacionados à terapia e reabilitação. Em grande 
parte, o tratamento depende da classificação da dor e normalmente 
começa com o autocuidado em combinação com a Fisioterapia e em 
alguns o uso de medicamentos e tratamentos psicológicos também 
é recomendado.

O autocuidado é a capacidade da pessoa 
em ter determinação para tomar decisões 
dos caminhos a seguir sobre sua saúde e 
patologias, facilitando a promoção, a pre-
venção e os cuidados diante do processo 
de saúde e doença. Portanto, os profissio-
nais da saúde, junto com os sistemas de 
saúde devem orientar quanto a utilização 
do autocuidado relacionado à lombalgia e 
à saúde geral.
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Exercícios

Estudos mostram que várias abordagens de exercício físico são 
eficazes e devem ser incorporadas aos cuidados diários para adultos 
com dor lombar inespecífica devido ao seu potencial para melhorar a 
dor, função física, força muscular e saúde mental. 

As diretrizes e revisões defendem a 
utilização de exercícios físicos para o 
tratamento da lombalgia crônica e a 

prevenção de recorrências.

Além disso, a prática de exercícios 
físicos pode melhorar a mobilidade 
da coluna, alongando e relaxando a 
musculatura e também proporcionar 
uma melhora dos níveis de aptidão 
física, como maior força muscular e 
melhora da flexibilidade articular na 
região dorsal e nos membros inferio-
res, impactando de forma benéfica no 
mecanismo que provoca a dor lombar.
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Exercício 1

Elaborado pelos autores (2022).

Elaborado pelos autores (2022).

Esse exercício é excelente, pois além de trabalhar a mobilidade da 
coluna, também trabalha a cintura pélvica.

Em 4 apoios, mobilize toda a coluna para cima lentamente e depois 
para baixo, projetando o quadril pra cima. Durante o exercício, mantenha 
sempre os cotovelos estendidos. Faça 15 repetições.
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Exercício 2

Elaborado pelos autores (2022). Elaborado pelos autores (2022).

Com os braços estendidos à frente do peito, vá abrindo o braço 
de cima acompanhando a rotação da cabeça e da coluna. Mantenha as 
pernas na mesma posição. A respiração profunda auxiliará na amplitude 
desse movimento. Vá apenas até onde sua flexibilidade permitir. Man-
tenha a posição por cerca de 20 segundos e repita para o outro lado.
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Exercício 3

Elaborado pelos autores (2022) Elaborado pelos autores (2022)

Atravesse o tornozelo esquerdo 
sobre o joelho direito. Levante a 
perna direita, puxando a parte pos-
terior da coxa em direção ao peito 
para esticar o glúteo esquerdo. 
Mantenha por 30 segundos e 
repita 3 vezes.

Deite-se de costas e com o auxí-
lio de uma toalha ou faixa, retire 
sua perna do solo em direção 
ao teto, até o momento em que 
você sinta alongar a região pos-
terior de coxa.
Se você sentir muita tensão na 
parte inferior das costas, você 
pode dobrar o joelho contra-
lateral para aliviar essa tensão. 
Mantenha por 30 segundos e 
repita 3 vezes.Ed
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Exercício 4

Elaborado pelos autores (2022).

Elaborado pelos autores (2022).

Elaborado pelos autores (2022).

Puxe uma perna em direção ao peito, enquanto a outra permanece 
esticada e segure por 30 segundos, após realize o mesmo movimento 
com a outra perna. Finalize o movimento segurando as duas pernas 
próximas ao peito.
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Exercício 5

Elaborado pelos autores (2022).

Elaborado pelos autores (2022).

Deite-se de costas com os braços ao lado e os joelhos dobrados. Em 
seguida, contraia os músculos abdominais e use os quadris para levantar 
do chão. Suba até seu limite que seja confortável. Mantenha a postura 
por cerca de 10 segundos antes de abaixar lentamente os quadris de 
volta ao chão.
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Exercício 6

Elaborado pelos autores (2022)

Elaborado pelos autores (2022)

Deite-se no chão ou em uma superfície firme com braços e pernas jun-
tas e esticadas. Contraia os glúteos e as costas enquanto tira os braços e 
as pernas do chão sem dobrá-los. Estique-se o máximo como se alguém 
te puxasse pelas mãos e pelos pés. Faça 12 repetições e repita 3 vezes.

*Atenção com a cabeça: para manter a posição correta, mantenha os 
olhos sempre voltados para o chão. Ed
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Exercício 7

Elaborado pelos autores (2022).

Elaborado pelos autores (2022).

Fique em posição de 4 apoios, levante a perna esquerda e o braço 
direito, deixando ambos bem esticados e retorne a posição inicial. Faça 
12 repetições e repita 3 vezes, depois alterne os membros.
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Exercício 8

Elaborado pelos autores (2022).

Deite-se de barriga para baixo. Apoie os antebraços no chão. Posicione 
a cabeça alinhada com olhar voltado para baixo. Com o corpo alinhado, 
levante o quadril. Deixe a posição dos pés mais afastada, pois garante 
mais estabilidade, principalmente para iniciantes. Mantenha essa posi-
ção por até 1 minuto.
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Ioga, pilates,
alongamento

Exercícios de força/ resistência e 
aeróbicos de leve à moderado

Tenha cuidado com exercícios que
geram impacto na coluna vertebral

Exercícios aquáticos

É comprovado que o exercício físico, 
independentemente da modalidade, 
é eficaz e seguro para lombalgia crô-

nica inespecífica. 
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Saúde mental

Além do quadro de dor e a função prejudicada, as pessoas com dor 
lombar crônica frequentemente sofrem com ansiedade e depressão,  
que se refletem diretamente no seu dia a dia.

Pacientes com depressão relacionada a lombalgia crônica  apresen-
tam maior intensidade de dor, maior medo de movimento e de realizar 
atividades físicas. Consequente-
mente, a depressão também está 
associada à pior qualidade de vida.

O objetivo das interven-
ções psicológicas para condições 
de dor crônica é reduzir a dor e 
a incapacidade, modificando as 
crenças, comportamentos e ati-
tudes negativas dos pacientes 
através de uma combinação de princípios e estratégias informadas por 
teorias psicológicas.

Cuide da sua mente, e a sua 
mente cuidará do seu corpo!

Entre 16,4 a 73,3% 
dos pacientes com 
lombalgia crônica 

apresentam depressão.
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SOBRE O LIVRO
Tiragem sem comercialização
Formato: 16 x 23 cm
Mancha: 12,3 x 19,3 cm
Tipologia: Cabin 8 | 10 | 12 | 14
Chau Philomene One 27 | 24
Papel: Couché 90 g (miolo)
Royal Supremo 250 g em brilho (capa)
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