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ANALISE DA EFICACIA DAS INTERVENCOES DE TERAPIA MANUAL E
CINESIOTERAPIA NO TRATAMENTO DA DOR LOMBAR INESPECIFICA: UMA
REVISAO INTEGRATIVA

RESUMO
Lombalgia pode ser definida como dor localizada abaixo da margem costal e acima do gluteo
inferior. Pode ser classificada em especifica, quando ha uma patologia associada, alteracfes
estruturais, compressdo de raizes nervosas, lesdes 0sseas ou articulares que levam a dor
lombar; E inespecifica, quando ndo ha causa aparente para a dor. A dor lombar néo
especifica afeta a qualidade de vida dos pacientes. Existem diversos tratamentos utilizados
para a lombalgia, dentre eles podemos destacar a cinesioterapia e a terapia manual.
Objetivo: Neste estudo, analisamos a eficacia da terapia manual e cinesioterapia no
tratamento dessa condicdo. Metodologia: Utilizando como bases de dados: PubMed®,
Scielo, Plataforma PEDro, BVS e Cochrane. A estratégia de pesquisa foi baseada nos
seguintes temas “dor lombar inespecifica”, “terapia manual’, “cinesioterapia”, “dor cronica
lombar”. Utilizando critérios de inclusdo como estudos clinicos, revisdes sistematicas e

revisdo integrativa. Resultado: Ambas as técnicas apresentam beneficios, entretanto a

cinesioterapia se destaca por sua duracao a longo prazo.

Palavras chaves: Dor lombar; Terapia manual; Cinesioterapia.



INTRODUCAO

A dor lombar € uma condicdo prevalente que afeta significativamente a
qualidade de vida de milhdes de pessoas em todo o mundo. Estatisticas alarmantes
indicam que até 65% da populacdo pode experimentar episédios de dor lombar
anualmente, com uma prevaléncia vitalicia estimada em até 84% (Walker, 2000).
Esse fardo crescente é corroborado pela Organizagdo Mundial da Saude (OMS), que
relata que aproximadamente 80% da populacdo mundial sofre ou sofrera de dor
lombar em algum momento de suas vidas (OMS, 2021). A dor lombar inespecifica,
caracterizada pela auséncia de uma causa anatdbmica ou patolégica definida, €
especialmente desafiadora de tratar, impactando ndo apenas a saude fisica, mas
também a vida social, 0 desempenho no trabalho e a qualidade de vida global dos
individuos afetados.

A regido lombar, composta por cinco vértebras (L1-L5), desempenha um papel
crucial na estabilizacdo segmentar, mobilidade e protecado das estruturas nervosas.
Embora afete ambos os sexos, a dor lombar inespecifica é mais prevalente em
mulheres, possivelmente devido a algumas peculiaridades anatdbmicas e funcionais
do corpo feminino. Além disso, sua natureza crbnica a coloca como uma das
principais causas de incapacidade em todo o mundo, representando um desafio
significativo para os sistemas de saude e a economia global.

O tratamento da lombalgia visa ndo apenas aliviar a dor, mas também restaurar
a funcionalidade e prevenir recorréncias. Duas das abordagens terapéuticas mais
proeminentes sao a cinesioterapia e a terapia manual, ambas associadas a resultados
promissores no fortalecimento da musculatura lombar, reducéo da dor e melhoria da
gualidade de vida. No entanto, antes de explorarmos as nuances dessas técnicas, €
essencial compreender as particularidades de sua aplicacdo e 0os mecanismos
subjacentes aos seus efeitos terapéuticos.

A cinesioterapia, centrada em movimentos terapéuticos ativos e passivos,
busca reabilitar as funcées motoras do corpo e melhorar a postura, enquanto a terapia
manual, que utiliza técnicas manuais para avaliacdo e tratamento das disfuncbes
corporais, visa reduzir a dor, realinhar os complexos articulares e restaurar a funcao
biomecanica adequada.

Este estudo tem como objetivo analisar e comparar os resultados obtidos com
essas duas técnicas no tratamento da lombalgia inespecifica, oferecendo insights
valiosos para profissionais de salde e pacientes na busca por abordagens eficazes
e personalizadas para o0 manejo dessa condicao debilitante.



DESENVOLVIMENTO

A coluna lombar, localizada na parte inferior da coluna vertebral, compreende
cinco vertebras denominadas L1 a L5. Estas vértebras sdo as maiores da coluna,
devido a necessidade de suportar o peso corporal e permitir movimentos da metade
superior do corpo.

- Anatomia das Vértebras Lombares:
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Fig 2. Anatomia de vértebra lombar e do disco

intervertebral.

Fig.1 Fonte: Blog do Dr. Alberto Gotfryd, 2021.

O corpo vertebral lombar é grande, com largura maior que a altura, e apresenta
superficies superior e inferior achatadas ou levemente cbncavas, enquanto a
superficie posterior € também cbncava. O arco vertebral € composto por pediculos e
laminas que circundam o forame vertebral, proporcionando suporte estrutural e
protecdo a medula espinhal. Os processos articulares tém facetas superiores
cbncavas voltadas medialmente e facetas inferiores convexas voltadas lateralmente,
permitindo a flexdo e extensédo, mas limitando a rotacdo da coluna lombar. Os
processos transversos sao longos e delgados, funcionando como pontos de fixacao
para musculos e ligamentos. O processo espinhoso € Unico, orientado posteriormente
e inferiormente, com uma forma quadrilatera, contribuindo para a estabilidade e
movimento da coluna. Disfun¢cdes ou desalinhamentos nas vértebras lombares
podem aumentar a pressao sobre os discos intervertebrais e nervos, resultando em
dor lombar, uma condicdo comum que pode ser exacerbada por fatores como ma
postura, esforco repetitivo e fraqueza muscular. (KENHUB, 2023)

- Articulagdo Lombossacral



A articulacdo lombossacral (L5 / S1) € constituida pelo processo articular
superior do sacro, que se articula com as facetas articulares inferiores de L5. E uma
area de grande sobrecarga, uma vez que sustenta todo o peso da coluna, sendo
fundamental para sua estabilidade.

Para suportar esse peso e manter sua estabilidade, a orientagéo da articulagéo
interapofisaria L5/ S1 tem orientacdo coronal, dando mais suporte para a articulagéo.
A articulacdo lombossacral € unida por um disco intervertebral, que € mais profundo
anteriormente, proximo ao corpo vertebral de L5. Essa conformacéo do disco de L5/
S1 contribui para o angulo lombossacral. (KENHUB, 2023)

- Articulacdo Sacroiliaca:

A articulacédo sacroiliaca conecta o sacro aos 0ssos iliacos da pelve. Esta
articulacdo, estabilizada por ligamentos fortes, possui mobilidade limitada e
desempenha um papel crucial na transferéncia de cargas entre a parte superior do
corpo e os membros inferiores.
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Fig. Fonte: Dr. Doodley Noted- Anatomy Angel: The sacroiliac Joint, 2015.

e Plexo Nervoso Lombar:
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Fig. 2. NETTER: Frank H. Netter Atlas De Anatomia Humana. 7 ed. Rio de Janeiro, Elsevier, 2018.

Os nervos do plexo lombar e sacral desempenham papéis distintos na
inervacado do membro inferior. O plexo lombar, formado pelos ramos anteriores de L1-
L4, localiza-se anteriormente aos processos costiformes das vértebras lombares,
profundamente ao musculo psoas maior, e origina seis nervos principais que suprem
a parede anterior da coxa. Em contraste, os nervos do plexo sacral inervam a parte
posterior da coxa, a maior parte da perna e todo o pé, seguindo posteriormente ao
qguadril. (Anatomia, Papel e Caneta, 2023)

Os nervos espinais lombares se dividem em ramos posterior e anterior apés
cruzarem os forames intervertebrais; 0s ramos posteriores inervam musculos e pele
do dorso, enquanto os anteriores inervam a pele e musculos da regido inferior do
tronco e membros inferiores. (Anatomia, Papel e Caneta, 2023)

Principais Musculos Lombares
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Fig.3 NETTER: Frank H. Netter Atlas De Anatomia Humana. 5 ed. Rio de Janeiro, Elsevier, 2011.

Musculo Longuissimo: O longuissimo lombar origina-se na aponeurose
intermuscular lombar, regido anteromedial do ileo, ligamento sacroiliaco posterior,
processos espinhosos e transversos das vértebras L1-L5, crista sacral mediana,
superficie posterior do sacro e crista iliaca posterior. Ele se insere nos processos
acessorios e transversos das veértebras L1-L5. Sua contracdo bilateral estende a
coluna, enquanto a contracao unilateral causa flexao lateral ipsilateral. (KENHUB,
2023)

Musculo Multifido: Os musculos multifidos originam-se nas vértebras cervicais
C4-C7, toracicas e lombares, sacro, espinha iliaca péstero-superior e ligamento
sacroiliaco, inserindo-se nos processos espinhosos 2-5 niveis acima. Eles estendem
a coluna na contracdo bilateral e causam flexdo lateral ipsilateral e rotacao
contralateral na contracao unilateral. (KENHUB, 2023)

Musculo iliocostal: a fazer: Com origem nos angulos das costelas; crista lateral
do sacro; extremidade medial da crista iliaca; fascia toracolombar, inserindo- se
angulos das costelas; processos transversos lombares e cervicais. Tem a funcéo de
Bilateralmente: extensdo da coluna vertebral e da cabeca; controle da flexdo da
coluna vertebral se estendendo gradativamente e Unilateralmente: flexao lateral da
coluna vertebral. (KENHUB, 2024)

Musculo Intertransversario: Os intertransversarios lombares laterais tém
origem nos processos transversos e acessorios das vértebras L1-L4, inserindo-se nos
processos transversos da vértebra seguinte. J& os intertransversarios lombares
mediais originam-se nos processos acessorios das vértebras L1-L4, inserindo-se nos
processos mamilares das vértebras seguintes. Ambos o0s grupos de musculos
auxiliam na flexdo da coluna e na estabilizacao local. (KENHUB, 2023)

Quadrado Lombar: O musculo quadrado lombar se origina do ligamento
iliolombar e da crista iliaca. Tem sua insercdo na 122 costela e nos processos
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transversos da 12 a 42 vértebras lombares. Contendo a fungéo de contracao bilateral:
fixa a 122 costela durante a inspiracdo, extensdo do tronco, e a Contracao unilateral:
flex&o lateral do tronco (ipsilateral). (KENHUB,2023)

Psoas Maior: O Psoas Maior origina-se dos corpos vertebrais de T12-L4,
discos intervertebrais entre T12-L4 e processos transversos das vértebras L1-L5,
inserindo-se no trocanter menor do fémur como tenddo do iliopsoas. Sua acao
principal ocorre na articulagdo do quadril, promovendo flexao da coxa/tronco, rotagao
lateral da coxa e flexao lateral do tronco. (KENHUB, 2023)

Consideracdes sobre aregido lombar

A regido lombar tem uma curvatura lordética, voltada para dentro, € a regiao
da coluna que mais recebe carga dentre as vértebras, sendo 0 segmento mais
acometido de toda coluna vertebral. Essa regido realiza biomecanicamente flexao
anterior e posterior, movimentos de lateralidade e poucos graus de rotacdo, além de
auxiliar na sedestacao e no levantamento de pesos. Portanto, a regido esta envolvida
em diversas atividades de rotina. (MONTENEGRO, 2023)

Disfuncdes na coluna lombar e na articulacao sacroiliaca sdo causas comuns
de dor. O diagndstico preciso é essencial devido a similaridade dos sintomas entre as
duas regides. O tratamento pode variar desde abordagens conservadoras até
intervencdes invasivas, dependendo da gravidade. Manter um estilo de vida saudavel,
com exercicios regulares e boa postura, € fundamental para a prevencdo de
problemas nessa area. (MOLLEY,2022)

A dor na regido lombar, conhecida também como lombalgia, afeta pessoas de
ambos 0s sexos e de todas as idades. Existem dois tipos de lombalgia: especifica,
guando had uma causa identificavel, como condicbes congénitas, degenerativas,
inflamatérias, infeciosas, tumorais, esforcos repetitivos, desequilibrios estruturais,
lesdes, entre outros; e inespecifica, quando ndo ha uma causa identificavel, a dor
pode ser caracterizada cronica quando persistente por mais de 3 meses, ela
representa a maioria dos casos de dor lombar, afetando cerca de 85-90% dos
pacientes, e pode ser incapacitante nas atividades diarias (Cuenca-Zaldivar et. al,
2023).

Embora a causa especifica ndo seja conhecida, diversos fatores de risco para
a lombalgia inespecifica foram identificados, como idade avancada, histérico familiar,
histéria pessoal prévia, fatores ambientais como baixo nivel socioeconémico, indice
de massa corporal (IMC), intensidade do trabalho, postura, exposi¢cdo a vibragoes,
depressao e estado psicoldgico. Estudos anteriores destacam também fatores de
risco em criancas e adolescentes, como sobrecarga mecanica causada por mochilas
pesadas e posturas inadequadas em carteiras escolares. Além disso, certos esportes
praticados durante a infancia e adolescéncia, assim como o sedentarismo e o


https://www.kenhub.com/pt/library/anatomia/vertebras-lombares

tabagismo, podem contribuir para o desenvolvimento da dor lombar inespecifica.
(Furtado et. al, 2014)

Devido a sua caracteristica incapacitante é necessario para contornar essas
limitacdes iniciar um tratamento terapéutico, para retornar as fungdes naturais das
areas acometidas. Diante do exposto, surge 0 seguinte questionamento: qual a
melhor técnica fisioterapéutica utilizados para tratar a lombalgia tem a melhor
eficacia? Nesse estudo destacamos duas técnicas mais utilizadas para o tratamento
da lombalgia inespecifica: a cinesioterapia e a terapia manual.

A Cinesioterapia € uma técnica que se dedica a terapia com movimentos,
responsaveis pela reabilitacdo de fungdes motoras do corpo, consiste em movimentos
ativos e passivos, de carater terapéutico, com o intuito de tratar as disfuncdes do
corpo, melhorar a postura, promover maior equilibrio e forca muscular. Essa técnica
se baseia nos conhecimentos de anatomia, fisiologia e biomecanica para oferecer o
melhor conjunto de exercicios terapéuticos que ajudem na reabilitacdo e na melhora
de regides comprometidas. E conhecida por sua alta gama de beneficios como o
desenvolvimento da postura, promoc¢ao do reequilibrio corporal, aumento da forca
muscular, expansao da coordenacdo motora, ampliacdo da flexibilidade e da
mobilidade, aumento da amplitude de movimento, melhora do sistema
cardiopulmonar, facilitagdo do treino de marcha e caminhada, favorecimento a uma
reeducacao postural, diminuicdo de dores musculares, tratamento de disfuncdes
ortopédicas e lesdes, tratamento de problemas neuroldgicos. (SOUZA et.al,2019)

No tratamento cinesioterapico focado para o quadro de lombalgia a primeira
linha de escolha é o alongamento, especialmente o estatico. O método de cadeias
musculares e articulares Godelieve Denys- Struyf (GDS) utiliza o alongamento
estatico como uma das estratégias de tratamento da lombalgia, avalia a cadeia
muscular relacionada a dor e utiliza massagens, estabilizacdo lombar e
conscientizagcao corporal, além do alongamento, para reestabelecer o equilibrio dos
musculos e articulagbes da regido lombo pélvica. Atualmente, os exercicios
denominados estabilizacdo segmentar lombo- pélvica sdo indicados na fisioterapia
para a prevencdo e reabilitacdo da dor lombar de origem inespecifica, e esses
exercicios sdo caracterizados por isometria, baixa intensidade e ativacdo
sincronizada dos musculos profundos do tronco. (SOUZA et. al,2019)

Entre os exercicios da estabilizacdo segmentar lombo- pélvica, estdo os do
método pilates, que possuem como objetivo a automatizacdo de padrbes de
recrutamento muscular, bem como a melhora do condicionamento dos musculos do
tronco, diretamente relacionados com a manutencdo da estabilidade da regido
lombar. (MACHADO et. al, 2021)

s

No caso da Terapia manual € uma técnica fisioterapéutica na qual o
profissional utiliza as suas méaos para avaliar, tratar, sentir oS movimentos e a
gualidade deles, bem como realizar a palpacao dos tecidos e estruturas subjacentes,
oferecendo abordagens diferenciadas para restabelecer a funcdo dos tecidos,
aplicando diferentes habilidades fisicas, como pressédo, tracdo, velocidade e
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frequéncia, em estruturas especificas do corpo. Ao longo dos anos, diversas
abordagens e técnicas de terapia manual foram desenvolvidas e sdo amplamente
utilizadas para tratar uma variedade de condig¢es clinicas neuromusculoesqueléticas,
abrangendo articulacfes, musculos, fascias e o sistema nervoso periférico, pensado
nisso, pode ser aplicada em casos de dores, perda de forca, diminuicdo da amplitude
articular, lesbes, poés-cirargicos, e prevencdo e manutencdo da saude musculo-
esquelética, com o objetivo de alinhar biomecanicamente os complexos articulares,
reestabelecendo a sinergia do movimento e, assim, restabelecer a fungao. (SOUZA
et.al,2019)

Entre as técnicas utilizadas de Terapia Manual, podemos citar a Liberacao
Miofascial que envolve a manipulacdo dos musculos, aplicando pressdo em pontos
especificos para promover uma maior liberdade de movimento entre o masculo e a
fascia; Manipulacdo Articular que trabalha movimentos nas superficies articulares,
buscando restaurar sua fisiologia normal, amplamente empregada na Osteopatia e
na Quiropraxia; Alongamento que ajuda a soltar os musculos e a promover uma
melhor amplitude de movimento; E alguns outros conceitos patenteados com Maitland
e Mulligan. (SOUZA et.al,2019)

METODOLOGIA

Trata-se de uma revisao Integrativa com o objetivo de realizar uma abrangente
pesquisa da literatura cientifica relacionada ao tratamento de dor lombar inespecifica,
incluindo estudos publicados em revistas cientificas e outras fontes confiaveis,
abordando os temas de cinesioterapia e terapia manual para a melhor eficacia no
tratamento.

Os critérios de inclusdo foram selecionados:

1. Artigos publicados no periodo de 2009 a 2024

2. Estarem escritos na lingua inglesa e portuguesa

3. Estudos avaliando como desfechos, a eficacia de exercicios terapéuticos com
melhora da dor lombar inespecifica, estudos avaliando como desfechos, a eficacia de

terapia manual com desfecho de melhora da lombar inespecifica.
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Durante a primeira busca foram separados 22 artigos para leitura, seguindo os
critérios de exclusdo que selecionados 16 artigos que se enquadravam para a
proposta da presente revisao.

Os critérios de excluséo:

1. estudos duplicados;

2. Estudos de caso;

3. estudos com periodos maiores que 15 anos;

4. Estudos onde néo ha referéncia a dor lombar inespecifica;

Os estudos foram recuperados de pesquisa de banco de dados eletrénico e de
uma varredura abrangente na lista de referéncia dos estudos incluidos. A busca foi
realizada a partir de marco de 2024 nas seguintes bases de dados: PubMed®, Scielo,
Plataforma PEDro, BVS e Cochrane.

A estratégia de pesquisa foi baseada nos seguintes temas “dor lombar inespecifica”,
“terapia manual”, “cinesioterapia”, “dor crénica lombar”.

Os estudos recuperados em cada banco de dados foram analisados pelos
revisores, e 0s estudos duplicados foram removidos automéatica e manualmente. Os
titulos e resumos foram avaliados de acordo com os critérios de elegibilidade por
todos os pesquisadores independentes do grupo. Os conflitos foram decididos por
todos os pesquisadores independentes do grupo. Os pesquisadores ndo foram
cegados para autores, instituicdbes ou periddicos. Os resumos sem informacgdes
decisivas foram selecionados para inspecao de texto completo.

Dois revisores (IG e NO) extrairam os dados dos textos completos, usando um

protocolo padronizado e previamente estruturado. Os dados coletados incluiram

informacdes sobre seus objetivos, metodologia e principais resultados que
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correspondem ao objetivo proposto neste estudo. Os dados extraidos por ambos o0s

revisores foram comparados e as divergéncias foram decididas por ambos.

ANALISE E DISCUSSAO DOS DADOS

Seguindo a metodologia da pesquisa adotada os resultados foram expostos

em forma de quadro, apresentando os artigos encontrados que abordam os

resultados das técnicas de terapia manual e exercicios terapéuticos (cinesioterapia)

na dor lombar inespecifica.

Foram encontrados 22 artigos completos que depois da leitura deles foram

excluidos os que ndo atenderam a teméatica do estudo. Ao final restaram quinze

artigos para discussdo e analise de resultados. Dentre os artigos estdo aqueles

compreendidos no periodo de 2009 a 2024.

Para melhor apresentacdo dos resultados, os estudos selecionados foram

organizados de acordo com autor,

metodologia e resultados.

ano, delineamento do estudo, obijetivo,

AUTOR, ANO, TITULO
E DELINEAMENTO DE
ESTUDO

OBJETIVO

METODOLOGIA

RESULTADOS
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LANZARINI;
GIACOMONI;GHISLE
RE, (2011)

Mobilizag&o neural em
pacientes com

Reunir
informacdes
sobre a técnica
de mobilizacao
neural para
destacar as
suas aplicacdes

Para alcancgar o objetivo do
estudo realizou-se uma
pesquisa bibliografica em
que foi feito um
levantamento de bases,
com auxilio de livros e
periodicos de Fisioterapia,

Com a alta prevaléncia
de casos de lombalgias
vem surgindo diversos
estudos sobre técnicas
de tratamento a serem
realizadas para
minimizar os danos

lombalgia inespecifica | e indicacdes. mobilizacdo neural, terapias | dessas disfungdes,
manuais, revistas e em entre elas se encontra a
Revisédo de literatura base de dados com artigos Mobilizacdo Neural que
cientificos, usando as tem se mostrado muito
plataformas Scielo eficaz para o tratamento
(Scientific Electronic Library | na lombalgia,
Online), Medline e Bireme, diminuindo a dor e
onde foram selecionados melhorando a qualidade
artigos datados de 2005 a de vida do paciente,
2020, os quais abordaram evitando possiveis
diretamente assuntos lesBes relacionadas ao
relacionados a mobilizacdo | envolvimento neural.
e lombalgia. Com diversas técnicas
para o tratamento, é
importante que o
fisioterapeuta estude e
pratique uma terapia
efetiva, tendo evidéncias
e baseada na avaliacédo
clinica do portador.
MAGALHAES; Comparar a Trata-se de um ensaio Foram observadas

HUBNER; JORDAO;
COSTA; FRANCA,
(2019)

Efeito da estabilizagc&o
segmentar e terapia
manual versus
estabilizacéo
segmentar isolada em
pacientes com dor
lombar crénica ndo
especifica.

Ensaio clinico
randomizado

efetividade da
estabilizacédo
segmentar e da
terapia manual
versus a
estabilizacédo
segmentar em
pacientes com
dor lombar
crénica
inespecifica.

clinico randomizado; os
sujeitos foram divididos em
dois grupos: grupo
estabilizacdo segmentar e
terapia manual (GESTM) e
grupo estabilizacao
segmentar (GES).
Pretendeu-se realizar
comparacao intragrupo,
andlise pré e pos-
intervencao e verificagdo da
interacdo entre 0Ss grupos.
Foram tratados 42
individuos com DL crdnica
inespecifica, com idades
entre 18 e 50 anos, com dor
persistente havia mais de
trés meses.

melhoras na intensidade
da dor, qualidade da
dor, incapacidade
funcional, qualidade de
vida e percepcédo do
efeito global para os
dois grupos, contudo,
sem diferencas entre
eles.
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LIRA; RIOS, (2023)

Beneficios
fisioterapéuticos da
terapia manual no
tratamento da
lombalgia cronica

Reviséo integrativa da
literatura

Identificar os
beneficios
fisioterapéuticos
da terapia
manual no
tratamento da
lombalgia
cronica.

Trata-se de uma pesquisa
de revisao integrativa da
literatura (RIL) baseada na
andlise bibliografica. Para
coleta de dados dos artigos
foram utilizadas as bases
de dados PUBMED e BVS
no periodo de 2017 a 2022,
utilizando artigos com
delineamento experimental
ou observacionais, sendo
encontrados onze artigos
gue contemplaram a
finalidade da pesquisa.

Portanto, essa pesquisa
demonstrou a eficiéncia
dessa técnica em
pacientes nas suas
diversas faixas, além
disso, os beneficios
foram vistos ndo apenas
fisicamente como
também contribuiu no
bem-estar emocional.
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ROSSITER;
FERREIRA;
TAVARES, (2021)

Efetividade da
educacdo em
neurociéncia da dor
associado a terapia
manual em pacientes
com dor lombar
crdnica inespecifica a
longo prazo.

Ensaio clinico
randomizado

Avaliar o efeito
adicional da
educacdo em
neurociéncia da
dor (END) na
terapia manual,
na intensidade
dador e
incapacidade
relacionada a
dor lombar em
pacientes com
dor lombar
crbnica.

Este estudo é um ensaio
clinico randomizado. A
amostra incluiu 104 homens
e mulheres com DLC, com
idades entre 18 e 55 anos.
Os individuos incluidos
foram divididos
aleatoriamente em dois
grupos: 1) TMe 2) TM +
END. Os critérios de
inclusao foram: apresentar
3 das 4 variaveis, 1) rotacéo
interna do quadril com >
35°; 2) hipomobilidade da
coluna lombar; 3) auséncia
de sintomas distais do
joelho e; 4) pontuacao
FABQ Work < 19). Os
critérios de excluséo as: 1)
bandeiras vermelhas
(neoplasia, fratura da
coluna vertebral,
osteomielite vertebral,
infeccao ou sindrome da
cauda equina, doencas
reumaticas, doencas que
comprometem a cognicao);
2) gestantes; 3)
radiculopatias ativas; 4)
pacientes com déficit
cognitivos avaliados de
acordo com o Mini Exame
do Estado Mental com
pontuacdo menor ou igual a
24 pontos e; 5) fisioterapia
prévia para dor lombar nos
Gltimos 12 meses ou
submetido a qualquer
estratégia de educacdo em
salde ou dor. Eles
receberam intervencdes:
educacdo em neurociéncia
da dor + terapia manual (TM
+ END) e TM isolada.

Durante o
acompanhamento de
longo prazo, ndo houve
diferencas significativas
na intensidade da dor e
nos resultados de
incapacidade entre os
dois grupos.
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SILVA; NETO;
SOUZA; SILVA,;
JASTROW; FAVELA,;
LEITAO, (2023)

A eficacia do
tratamento osteopatico
nos pacientes com dor
lombar inespecifica

Verificar a
eficacia do
tratamento
osteopético e o
impacto na
funcionalidade
sobre pacientes
diagnosticados
com lombalgia

: Foi realizada uma revisao
integrativa de literatura,
descritiva e exploratéria. A
busca de artigos foi
realizada através das bases
de dados Scielo e Lilacs,
utilizando os seguintes
descritores “dor lombar em

trabalhadores” “dor lombar”

Os estudos apontam
consideravel prevaléncia
de dor lombar em
profissionais de todas as
areas analisadas, o que
pode gerar
consequéncias para a
vida pessoal e
profissional. Como

inespecifica. e “trabalhadores”. Foram fatores de risco podem
Revisédo integrativa de selecionados 67 artigos nos | ser ressaltados:
literatura idiomas Inglés e Portugués. | desfavoravel ambiente
Porém, apés a aplicacéo de trabalho e posicdes
dos critérios de inclusédo e estaticas por periodos
exclusdo, apenas 15 artigos | prolongados.
foram inclusos na amostra
final. Os artigos
selecionados foram
publicados entre os anos de
2006 e 2018.
LIMA; MOTA, (2023) Analisar os Trata-se de uma revisdo Alguns estudos
principais integrativa da literatura, com | demonstram que
Analise dos recursos recursos a busca de dados feitas nas | técnicas de

fisioterapéuticos
utilizados na dor
lombar inespecificas
em pessoas idosas
saudaveis

Revisao de literatura

fisioterapéuticos
descritos na
literatura para
intervencao da
dor lombar
inespecifica em
idosos
saudaveis.

bases de dados Scielo e
Lilacs, no periodo de marco
a abril de 2023. A partir da
busca, realizada no periodo
de dezembro de 2022 a
fevereiro de 2023, foram
selecionados 08 artigos,
utilizando os descritores
principais: “lombalgia”,
“idosos” e “intervencéao
fisioterapéutica”, com
auxilio do operador
booleano AND. Os dados
foram tabelados de acordo
com autor, ano, objetivo,
metodologia, tratamento
fisioterapéutico e
resultados.

cinesioterapia classica
podem ter resultados
positivos na dor lombar
inespecifica em idosos.
Além disso, o exercicio
terapéutico apresenta
relevancia em alguns de
intervencdes e
tratamentos
fisioterapéuticos, sendo
a execucgdo sistematica
dos movimentos
planejados, posturas ou
atividades pretendidas.
Percebeu- se que dentre
0s indmeros recursos
utilizados para tratar a
dor lombar em idosos,
0s resultados ratificam
que a cinesioterapia, 0
método pilates, a
eletroterapia,
acupuntura, bandagens
elasticas, hidroterapia,
tratamento com ondas
curtas, dentre outros
obtiveram bons
resultados quanto a
melhora da dor.
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PUPPIN; MARQUES;
SILVA; NETO, (2011)

Alongamento
muscular na dor
lombar cronica
inespecifica: uma
estratégia do método
GDS

Estudo clinico

Verificar a
eficacia do
alongamento
muscular
usando uma
sequéncia
proposta pelo
método GDS na
reducéo da dor,
incapacidade
funcional, no
aumento da
flexibilidade
global e na
capacidade de
contracéo do
musculo
transverso do
abdomen (TrA).

Participaram 55 pacientes,
de 18 a 60 anos, divididos
em dois grupos: Grupo
Alongamento (n=30)
submetido a exercicios de
alongamento, duas vezes
por semana, e Grupo
Controle (n=25) que néo
realizou tratamento. A dor
foi avaliada pela escala
visual analégica; a
incapacidade funcional, pelo
indice de Oswestry; a
flexibilidade global, pelo
terceiro dedo ao solo; e a
capacidade de contracédo do
TrA, pela unidade de
biofeedback pressorico.
Foram realizadas trés
avaliages, inicial, apos 8 e
16 semanas da inicial. Foi
considerado nivel de
significancia de a<0,05.

. Os resultados mostram
que o Grupo
Alongamento
apresentou diminuicao
na dor, incapacidade
funcional e aumentou a
flexibilidade global
(p<0,001) apos 8 e 16
semanas (p<0,05),
porém nao melhorou a
capacidade de
contracdo do TrA
(p=0,13). A sequéncia
de alongamentos usada
no método GDS mostra-
se eficaz na reducéo da
dor, incapacidade
funcional e melhora da
flexibilidade global em
pacientes com dor
lombar crénica
inespecifica.

FRANCO, (2017)

Técnicas de
libertacdo miofascial
no tratamento da dor
lombar inespecifica

Revisao de literatura

Verificar a
efetividade da
terapia
miofascial no
alivio da dor
lombar.

A pesquisa foi realizada nas
bases de dados
PubMed/Medline, SciELO.
Esta revisao foi realizada
apenas com estudos
randomizados controlados
(RCTs).

Os artigos existentes
mostram que existem
resultados positivos com
a liberagdo miofascial no
alivio da dor lombar
estando ou ndo
associado a outro
método de tratamento.
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FARIA; FARIA, (2013)

Avaliar o efeito

Foram realizados

Em todos os estudos

do método levantamentos bibliograficos | analisados os resultados
O efeito do método pilates no nas bases de dados revelam que o método
pilates no tratamento tratamento da PUBMED, LILACS e Pilates demonstra ser
da dor lombar crénica | dor lombar SCIELO, sendo incluidos importante na melhora
inespecifica crénica artigos relacionados a da dor lombar crénica
inespecifica. Pilates, dor lombar crénica inespecifica. Em alguns
Reviséo de literatura inespecifica e lombalgia, os | desses, a técnica Pilates
quais deveriam ser demonstrou resultados
publicados em inglés ou semelhantes as demais
portugués a partir de 2004. utilizadas no tratamento
convencional. Embora
alguns autores tenham
sugerido que mais
pesquisas sejam
realizadas a respeito da
eficiéncia desse método
para reabilitacdo em
geral, pode-se concluir
que a técnica de Pilates
mostra-se eficaz na
melhora da dor lombar
cronica inespecifica,
segundo os estudos
pesquisados.
SOUZA: SA; MUNIZ; Identificar e Foram pesquisadas bases A terapia manual parece
AMMA, (2019) avaliar de dados eletrénicos e ter efeitos positivos
criticamente livros que somaram 19 imediatamente apds a

Efeitos da terapia
manual na dor lombar
cronica inespecifica
em adultos.

Revisao de literatura

estudos que
investigam os
efeitos da
terapia manual
na dor lombar
crbnica
inespecifica.

obras nas linguas
portuguesa e inglesa.
Preferencialmente artigos
ensaios clinicos controlados
e randomizados dos ultimos
10 anos e publicagbes
classicas sobre o assunto.

intervencao e no curto
prazo até 12 semanas
apesar de nédo diferir em
muitos casos das
demais intervencdes. A
longo prazo os efeitos
permanecem
inconclusivos e nenhum
efeito adverso
indesejado foi relatado
nesses estudos.
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PINHEIRO;
MAGALHAES, (2022)

A influéncia da
estabilizacao
segmentar na dor
lombar especifica e
nao especifica

Reviséo integrativa

Analisar a
eficacia da
estabilizacéo
segmentar na
reducédo da dor
lombar.

Esse trabalho trata-se de
uma revisao de literatura,
Scopus e Scientific
Electronic Library Online
(SCIELO), Literatura Latino-
Americana e do Caribe em
Ciéncias da Saude
(LILACS) e U.S National
Libray of Medicine National
Institues Health (PUBMED).

Este estudo demonstra
que a técnica de
Estabilizacéo
Segmentar é eficaz para
a reducdo da dor
lombar.

Os beneficios obtidos na
literatura, pode-se
observar a importancia
da fisioterapia utilizando
a Estabilizacao
Segmentar Vertebral,
especificamente para o
tratamento de pacientes
com dor lombar
especifica e
inespecifica, outros
pesquisadores devem
continuar buscando
conhecimento para
descobrir mais
beneficios da
intervencdo néo invasiva
de estabilizac&o
segmentar no
tratamento da dor
lombar.

FELIX et al. (2024)

Exercicios para
Tratamento de
Lombalgia
Inespecifica

Revisao de literatura

Analisar os
efeitos da
terapia manual
na dor lombar
inespecifica.

Foram utilizadas as bases
de dados eletrbnicas
Biblioteca Virtual em Sautde
(BVS), Literatura Latino-
Americana e do Caribe em
Ciéncias da Saude
(LILACS), Medical Literature
Analysis and Retrieval
System Online (MEDLINE)
e Scientific Eletronic Library
Online (Scielo) no periodo
de janeiro a margo de 2018
utilizando como

Descritores em Ciéncias da
Saude (DeCS): terapia
manual, dor lombar e
fisioterapia.

Os resultados foram
apresentados em forma
de quadro, onde foram
expostos os artigos
selecionados e
analisados de acordo
com os critérios de
inclusdo e exclusao,
conforme o titulo, ano
de publicacao, objetivos,
metodologia, terapia
utilizada e resultados
obtidos. Conclui- se que
a terapia manual,
quando aplicada no
tratamento de pacientes
com dor lombar
inespecifica demonstra
bons resultados em
relacdo a reducdo do
guadro algico, melhora
da amplitude de
movimento, redu¢éo da
incapacidade e
fortalecimento da
musculatura lombar.
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LIZIER et al. (2012)

Exercicios para
Tratamento de
Lombalgia
Inespecifica

Artigo de revisédo

Fazer revisdo
sobre exercicios
para tratamento
da lombalgia
inespecifica.

A pesquisa foi realizada nas
bases de dados
PubMed/Medline, SciELO.
Esta revisao foi realizada
apenas com estudos
randomizados controlados
(RCTs).

todo.

Os tipos de exercicios
terapéuticos para
lombalgia crénica ou
aguda que séo mais
eficazes ainda séo
bastante controversos,
contudo, exercicios
terapéuticos sao
provavelmente o
tratamento conservativo
mais usado no mundo

MONTEIRO et al.
(2009)

Exercicios de
estabilizacdo lombar e
terapia manual no
tratamento da dor
lombar cronica
inespecifica

Revisédo hibliografica

Analisar entre
estabilizagdo lombar e
terapia manual qual a
melhor abordagem a
ser selecionada para o
tratamento da dor
lombar crénica ndo
especifica.

Para a realizacéo deste
trabalho, foi feita uma pesquisa
documental de artigos cientificos
em revistas, jornais e bancos de
dados (Pubmed, Lilacs, Scielo,
Pedro e Cochrane), além de um
estudo relevante bibliografico
em livros relacionados ao tema
em questéo. Neste trabalho
foram coletados artigos dos
ltimos cinco anos (2003 a
2008), embora haja citacdes e
mencdes a artigos de anos
anteriores. As palavras-chave
utilizadas na busca foram:
exercicios de estabilizacao, dor
lombar crénica, manipulagao
e/ou mobilizagéo e terapia
manual nos idiomas portugués e
inglés. A busca na literatura foi
focada em ensaios clinicos
randomizados, revisdes
sistematicas e estudos quase-
experimentais. As intervenc¢des
utilizadas nesses estudos foram:
manipulacdo, mobilizacéo e
exercicios de estabilizac&o.
Alguns estudos estabeleceram
comparacdes entre as
intervencdes enquanto outros
verificaram a eficacia de uma
Unica intervencgdo. Para verificar
a eficicia da intervencgéo
abordada foi avaliada, apés a
aplicagdo do tratamento, a
reducdo da intensidade da dor e
da incapacidade a curto, médio
e longo prazo.

A busca na
literatura
resultou em 6
ensaios
clinicos
randomizados
, 5 revisbes
sistematicas
e 2 estudos
coorte
prospectivos
que
analisaram a
eficacia da
terapia
manual e dos
exercicios de
estabilizacéo
para
tratamento da
dor lombar
crbnica

MACHADO et al.
(2021)

A efetividade do
Método Pilates no
tratamento da dor
lombar cronica
inespecifica: ensaio
clinico randomizado

Avaliar a efetividade
de um protocolo de
exercicios do método
pilates e do programa
“Escola da coluna” na
reducéo de dor e
incapacidade
funcional, na melhora

Ensaio controlado aleatorizado,
84 individuos com dor lombar
crdnica. Os participantes foram
aleatoriamente alocados no
Grupo Pilates (n=43) ou Grupo
Controle (n=41). Os desfechos
primarios foram dor (Escala
Visual Numérica), incapacidade

O Grupo
Pilates foi
superior ao
Grupo
Controle (p <
0,05) na
intensidade
da dor,
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da qualidade de vida, funcional (Roland-Morris incapacidade
Ensaio controlado flexibilidade e Disability Questionnaire funcional,
aleatorizado gualidade do sono em | (RMDQ) e qualidade de vida flexibilidade e
individuos com dor (SF-36). Os desfechos em cinco
lombar cronica secundarios foram flexibilidade dominios de
inespecifica. (teste do 3 dedo ao chéo) e qualidade de
gualidade do sono (Pittsburgh vida

Sleep Quality Index- PSQI). (capacidade
funcional,
aspectos
fisicos, dor,
vitalidade e
estado geral
de saude).
N&o houve
diferenca
entre os
grupos para a
qualidade de
sono.

Nesta sessdao, discutiremos os resultados do nosso estudo sobre a eficacia da
terapia manual e cinesioterapia no tratamento da dor lombar inespecifica.

O método usado na cinesioterapia é reconhecido como um treinamento
planejado e sistematico que se utiliza do movimento humano como objetivo de
recuperacdo da funcionalidade, trabalhando forca, flexibilidade, amplitude de
movimento articular e reducdo da dor. Uma forma de realizar a cinesioterapia é
através do exercicio terapéutico, sendo assim, sempre que o fisioterapeuta prescrever
a cinesioterapia sera por intermédio da realizacdo de exercicios terapéuticos
(KISNER; COLBY, 2016).

Ribeiro et.al. (2016) acredita que ainda é possivel encontrar estudos que
demonstram que as técnicas de cinesioterapia classica, que envolvem a realizacao
de exercicios para fortalecer os musculos lombares, abdominais e glateos, e de
exercicios para alongar os musculos isquiotibiais, psoas maior e paravertebrais, as
técnicas de estabilizacdo segmentar da coluna lombar e as de exercicios do método
Pilates, sdo umas das abordagens terapéuticas mais eficazes para o tratamento da
lombalgia crénica. Ao se obter essa evidéncia, acentua-se que essas técnicas
promovem, em quase 100%, a reducdo do quadro algico, além de restaurar a
capacidade funcional, proporcionando assim, um aumento da funcionalidade e da
independéncia aos acometidos por essa enfermidade da lombalgia. Os resultados
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demonstram que a cinesioterapia ainda € o método de tratamento conservador mais
utilizado para o tratamento de lombalgias. (PETSCH et.al,2020)

De acordo com Faria et.al.(2017) é possivel destacar o Método Pilates no
tratamento da lombalgia inespecifica, por ser capaz de reduzir o quadro algico lombar

e proporcionar reeducacéo funcional dessa disfuncéao.

A terapia manual envolve técnicas de mobilizacdo de alta amplitude e baixa
velocidade (mobilizagdo non thrust), e técnicas manipulativas de baixa amplitude e
altas velocidades (manipulacdo thrust) com impactos que podem trazer beneficios

para pacientes com dor lombar crénica ndo especifica (SOUZA et.al, 2019).

A terapia manual promove redugdo de dor e melhora da amplitude de
movimento. E uma modalidade organizada por diversos mecanismos que possui
recursos terapéuticos em suportes musculoesqueléticos, com métodos que incluem
manipulacdo, mobilizacdo passiva e mobilizacdo neuromuscular. (PEREIRA e
JUNIOR, 2018).

Souza et.al (2019) acredita que os procedimentos de manipulacdo e
mobilizacdo podem ser usadas para melhorar a mobilidade da coluna e do quadril e
reduzir a dor e incapacidade em pacientes com dor lombar crénica com sendo uma
recomendacdo baseada em evidéncia forte de acordo com o guideline da JOSPT
(Low back pain). Sdo muitas vezes atribuidos efeitos hipoanalgésicos as
manipulacdes sejam por processos estruturais ou neurolégicos, mas também é
debatido um possivel efeito inespecifico ou placebo, diferente das mobilizacdes.
Efeitos adversos graves podem ocorrer nas manipulacdes, tais como prolapso do
disco intervertebral e fratura, mas sdo muito raros. Nas mobiliza¢des, ndo ha relatos

desse tipo de ocorréncia.

Devido a sua eficacia em restaurar a funcdo dos membros lesionados, esta
terapia esta entre as mais populares. (LIMA e MOTA, 2023). A terapia manual parece
ter efeitos positivos imediatamente ap0s a intervencdo e no curto prazo até 12
semanas apesar de ndo diferir em muitos casos as demais intervencdes. A longo
prazo os efeitos permaneceram inconclusivos e nenhum efeito adverso indesejado foi
relatado. (SOUZA et.al, 2019)
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Conclui-se que chave para o sucesso do tratamento da dor lombar cronica é a
realizacdo de uma avaliagdo criteriosa do paciente para definir qual a melhor
intervencao a ser utilizada. (MONTEIRO et.al,2009)

CONCLUSAO

Através da analise dos estudos, pode-se observar que a cinesioterapia e a
terapia manual trazem beneficios na melhora da qualidade de vida, da dor,
funcionalidade, mobilidade para os pacientes com quadro de dor lombar crénica

inespecifica.

E possivel observar que ambas as técnicas tém efeitos positivos no quadro
clinico dos pacientes, cabendo ao profissional a analise da melhor técnica a ser usada
de acordo com as particularidades de cada paciente. Porém, diante dos estudos
expostos, foi possivel notar que apesar da terapia manual possuir 6timos resultados
na lombalgia em sua fase aguda, ndo é possivel se ter informacdes a longo prazo.

JA a cinesioterapia demostrou uma melhora a longo prazo, com o
fortalecimento das regides acometidas, melhora de forca muscular, da capacidade
funcional, da flexibilidade e da qualidade de vida, sendo um dos métodos mais

utilizados para tratamento para lombalgias.

Dessa forma esse estudo tem como objetivo contribuir para 0 conhecimento de
discentes e profissionais da area fisioterapéutica para uma melhor escolha de um
tratamento qualificado para a lombalgia inespecifica, considerando sempre as
necessidades de cada individuo. Continua a se fazer necessario estudos das
melhores técnicas e intervencdes para a reabilitacdo e bem-estar dos pacientes que

apresentem o quadro de lombalgia inespecifica.
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