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RESUMO: A lombalgia € a definicdo dada
a todas as categorias de dor com ou sem
rigidez, que se localizam na regido do
dorso entre o ultimo arco costal e a prega
glitea, ocorre geralmente na linha média,
entre a quarta e a quinta vértebra lombar.
Corresponde a uma dor que muitas vezes se
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torna incapacitante comprometendo a qualidade de vida do individuo. Diversos procedimentos
vém se ramificando na fisioterapia, apresentando melhores resultados clinicos, a exemplo da
terapia manual, com aplicacédo de técnicas mais especificas, o que permite uma intervencéo
direta sobre a dor e a incapacidade, proporcionando alivio dos sintomas e uma melhor
qualidade de vida. O estudo teve como objetivo analisar os efeitos da terapia manual na
dor lombar inespecifica, por meio de uma revisédo da literatura. Foram utilizadas as bases
de dados eletrOnicas Biblioteca Virtual em Saude (BVS), Literatura Latino-Americana e do
Caribe em Ciéncias da Saude (LILACS), Medical Literature Analysis and Retrieval System
Online (MEDLINE) e Scientific Electronic Library Online (SCIELO), no periodo de janeiro a
marco 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 inclusao
e exclusdo, conforme o titulo, ano de publicacéo, objetivos, metodologia, terapia utilizada
e resultados obtidos. Neste sentido, conclui-se que a terapia manual, quando aplicada no
tratamento de pacientes com dor lombar inespecifica, demostra bons resultados em relagédo
a reducgéo do quadro algico, melhora da amplitude de movimento, redugéo da incapacidade
e fortalecimento da musculatura lombar.

PALAVAS-CHAVE: Terapia manual. Dor lombar. Fisioterapia.

MANUAL THERAPY FOR RELIEF OF NON-SPECIFIC LOWER PAIN:
INTEGRATIVE REVIEW

ABSTRACT: Low back pain is the definition given to all categories of pain with or without
stiffness, which are located in the region of the dorsum between the last costal arch and
the gluteal fold, usually occurs in the midline between the fourth and fifth lumbar vertebra.
Corresponds to a pain that often becomes incapacitating compromising the quality of life of
the individual. Several procedures have branched out in physical therapy, presenting better
clinical results, such as manual therapy, with the application of more specific techniques, which
allows a direct intervention on pain and disability, providing relief of symptoms and a better
quality of life. The aim of the study was to analyze the effects of manual therapy on nonspecific
low back pain, through a review of the literature. We used the electronic databases Virtual
Health Library (VHL), Latin American and Caribbean Literature in Health Sciences (LILACS),
Medical Literature Analysis and Retrieval System Online (MEDLINE) and Scientific Electronic
Library Online (SCIELO). period from January to March of 2018 using as Descriptors in
Health Sciences (DeCS): manual therapy, low back pain and physiotherapy. The results were
presented in tabular form, where the articles selected and analyzed according to the inclusion
and exclusion criteria were presented, according to the title, year of publication, objectives,
methodology, therapy used and results obtained. In this sense, it is concluded that manual
therapy, when applied in the treatment of patients with nonspecific low back pain, shows good
results in relation to reduction of pain, improvement of range of motion, reduction of disability
and strengthening of the lumbar muscles.

KEYWORDS: Manual therapy. Backache. Physiotherapy.
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INTRODUCAO

A lombalgia é a definicdo dada a todas as categorias de dor com ou sem rigidez,
que se localizam na regido do dorso entre o Ultimo arco costal e a prega glutea. Ocorre
geralmente na linha média, entre a quarta e a quinta vértebra lombar. Corresponde a
uma dor que muitas vezes se torna incapacitante comprometendo a qualidade de vida do
individuo (MACHADO; BIGOLIN, 2010).

Destacando-se como a principal causa de afastamento temporario do trabalho, a
lombalgia é o segundo motivo que mais leva o paciente para o consultério médico, ficando
atras somente da dor de cabega. E uma dor que afeta cerca de 80% da populacdo mundial,
sendo responséavel por um grande numero de aposentadoria por invalidez (FIGUEREDO
et al., 2009).

Existem muitos fatores que contribuem para um quadro de dor lombar. No entanto, sua
génese é frequentemente atribuida a fadiga e as deficiéncias musculares proporcionadas
em posturas inadequadas e repetitivas. Que muitas vezes sao desencadeadas pelas
atividades ocupacionais, principalmente aquelas em que o trabalhador permanece sentado
em condigdes antiergonémicas por tempos prolongados (BARROS; ANGELO; UCHOA,
2011).

Considerada hoje como a principal causa de incapacidade no mundo, a lombalgia
gera cada vez mais custos para os sistemas de saude, principalmente em paises de baixa
e média renda (HARTVIGSEN et al., 2018).

A grande incidéncia da lombalgia tornou-se um problema de saude publica e o
tratamento conservador utilizado pela fisioterapia convencional ndo tem demonstrado
resultados satisfatorios. Diversos procedimentos vém se ramificando na fisioterapia com
melhores resultados, a exemplo da terapia manual, com aplicagdo de técnicas mais
especificas, o que permite uma intervengéo direta sobre a dor e incapacidade (SANTOS;
JOIA; KAWANO, 2016).

Neste contexto, faz-se necessario o estudo da terapia manual como recurso
terapéutico em pacientes com dor lombar inespecifica, uma vez que acomete grande
parcela da populacdo mundial. E partindo da premissa, este trabalho buscou analisar os
efeitos da terapia manual no alivio da dor lombar inespecifica através de uma revisao na

literatura.

METODOLOGIA

Trata-se de uma reviséo integrativa, de carater exploratério e descritivo, sobre os
efeitos da terapia manual no alivio da dor lombar inespecifica.

A pesquisa foi realizada no periodo de janeiro a mar¢o do ano de 2018. Foram
utilizadas as bases de dados eletrOnicas: Biblioteca Virtual em Sadde (BVS), Literatura
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Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias da Saude (LILACS), Medical Literature Analysis
and Retrieval System Online (MEDLINE) e Scientific Electronic Library Online (SCIELO).
Os Descritores em Ciéncias da Saude (DECS) utilizados na busca foram: terapia manual,
dor lombar e fisioterapia.

Foram incluidos no estudo artigos completos disponiveis na integra, escritos em
portugués e/ou inglés, publicados nos referidos bancos de dados nos ultimos dez anos e
que tivessem relagdo com o tema. Dentre os critérios de exclusdo, destacam-se: artigos
que nao atenderam a temética proposta, livros, dissertacbes e resumos.

Aanalise dos resultados teve inicio com a leitura exploratéria do material bibliografico.
Em seguida, foi realizada a leitura seletiva dos artigos para selecionar aqueles que mais se
adequavam a tematica do trabalho. Posteriormente, foram selecionadas e organizadas as
informagdes encontradas que contribuiram de alguma forma para a solugéo da problematica
da pesquisa. ApOs a analise dos dados, as informacdes pertinentes retiradas dos artigos
selecionados foram contextualizadas e confrontadas entre os autores, formando assim a

discussao relacionada a tematica do estudo.

REFERENCIAL TEORICO

Anatomia da Coluna Vertebral

A coluna vertebral faz parte do esqueleto axial e representa uma haste moével onde
se conecta o esqueleto apendicular, ou seja, 0s membros superiores e inferiores. E uma
estrutura que ao mesmo tempo tem que ser estavel o suficiente para proteger a medula
e flexivel o suficiente para garantir os movimentos do corpo, além de transmitir o peso da
cabeca, pescogo e dos membros superiores para os membros inferiores por intermédio do
cingulo pélvico (AUMULLER et al., 2009).

E constituida por 33 vértebras, sendo sete cervicais, doze toracicas, cinco lombares,
cinco sacrais e quatro coccigeas. O tamanho das vértebras lombares é bem maior que
das toracicas e cervicais, uma vez que recebem uma descarga de peso maior quando
comparado com as superiores (DANGELO; FATTINI, 2009).

Os corpos vertebrais sdo separados pelos discos intervertebrais que, além de
manter unidas as vértebras, permitem a mobilidade entre elas. As funcdes dos discos
sé@o suportar as torcbes e compressdes sofridas pela coluna absorvendo os impactos e
distribuindo a pressao de forma uniforme sobre as placas terminais vertebrais (HAMILL;
KNUTZEN, 2012).

Coluna Lombar

A coluna lombar € composta por cinco vértebras que sdo maiores e mais resistentes
em funcdo de suportarem o peso do tronco. Nao apresentam forames transversais e
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foveas articulares costais e possuem os processos articulares superiores direcionados
medialmente e os inferiores lateralmente (TORTORA; NIELSEN, 2013).

Os arcos vertebrais da coluna lombar formam um forame vertebral triangular
que se unem dorsalmente formando o processo espinhoso. Os processos transversos
correspondem as costelas rudimentares e sdo denominados de processos costiformes.
Nas faces externas dos processos articulares podemos encontrar 0os processos mamilares
que sdo os pontos de origem e insercao da musculatura do dorso (SHUNK; SHULTE;
SCLUMACHER, 2013).

Os discos vertebrais lombares sdo mais espessos na porcao ventral que na dorsal,
0 que permite uma melhor absor¢cdo do impacto. Ja os ligamentos oferecem resisténcia
e sustentagdo na flexdo do tronco e ajudam a iniciar o movimento de extensao (HAMILL;
KNUTZEN, 2012).

Biomecanica da Coluna Vertebral e Coluna Lombar

Como a coluna forma uma peca Unica, possibilita a mobilidade em todos os trés
planos de movimento, bem como também movimentos combinados. No entanto, por ser
pequena a movimentacdo entre as vértebras adjacentes sdo necessarios movimentos
vertebrais que envolvam sempre um grande nimero de seguimentos moveis (HALL, 2005).

Tais seguimentos sdo formados pela juncdo de duas vértebras ligadas através de
um disco intervertebral e s&o semelhantes em quase toda a extensdo da coluna, exceto nas
duas primeiras vértebras cervicais que possuem formas diferentes das demais (HAMILL;
KNUTZEN, 2012).

A regido lombar é fundamental na recepcéo e distribuicdo de cargas decorrentes
do peso corporal, da acdo muscular e das forcas aplicadas externamente. E uma estrutura
forte e resistente, porém flexivel, tem esse formato por ser responsavel por transmitir as
cargas para os membros inferiores (FREITAS et al., 2011).

A amplitude de movimento da coluna lombar difere nos vérios niveis e dependem
da orientacédo das facetas articulagdes intervertebrais. O movimento entre as vértebras é
pequeno e ndo ocorre separadamente, pois para que acontega a mobilizagéo é necessario
o deslocamento de varios seguimentos moveis de forma combinada (HALL; BRODY, 2007).

O alinhamento da coluna lombar torna a rotagéo no plano transversal intensamente
restringido, com excecao da articulacdo lombossacral que é o seguimento mais moével da
coluna lombar (RASCH, 1991).

Dor Lombar Inespecifica

A lombalgia ndo é uma doencga e sim um sintoma, que pode estar associado a
alguma patologia vertebral ou nédo, como € o caso da dor lombar inespecifica que é a
mais prevalente. Denominada assim, por ndo apresentar nenhuma alteracéo estrutural que
justifique a dor (HARTVIGSEN et al.,2018).

Educacéo e Interdisciplinaridade: Teoria e Prética - Volume IV Capitulo 23

268



A lombalgia geralmente acontece na fase produtiva do individuo, muitas vezes
decorrente do préprio trabalho. Pessoas que passam longos periodos sentados ou que
desenvolvem atividades repetitivas estédo mais suscetiveis a desenvolverem dores lombares
(FREITAS et al., 2011).

A hipomobilidade é um dos fatores de desenvolvimento de disturbios osteomusculares.
Trabalhadores que passam grande parte do dia sentados, sobrecarregam a musculatura
lombar e as estruturas vertebrais levando a fadiga, consequentemente diminuindo a forca
muscular e a estabilidade da coluna lombar (BARROS; ANGELO; UCHOA, 2011). Assim como
€ mais frequente na populacéo feminina, estando relacionada ao aumento da idade, individuos
casados, baixa escolaridade, tabagismo, aumento da massa corpérea, levantamento de peso
e realizagdo de movimentos repetitivos. (FILHO; SILVA, 2011).

Terapia Manual

A terapia manual representa uma gama de metodologias de tratamentos, cujos
principios séo trabalhar a massagem do tecido conectivo, a mobilizacdo e a manipulagéo
articular, entre outros, a fim de aliviar a algia, diminuir os espasmos musculares, bem como
conservar ou restaurar o movimento voluntario (PIRAN; AILY; ARAUJO, 2012).

Fisioterapeutas vém utilizando cada vez mais as terapias manuais como forma de
tratamento das afeccdes vertebrais. Uma das técnicas muito utilizadas é a terapia manual
de Maitland que se fundamenta em um sistema gradual de avaliagao e tratamento, por meio
de movimentos passivos oscilatérios, ritmicos, graduados em cinco niveis. Que tem como
objetivo aliviar a dor e melhorar a fungdo do seguimento corporal acometido (NAVEGA;
TAMBASCIA, 2011).

A massagem €& um recurso da terapia manual que visa promover o relaxamento,
mobilizar estruturas, aliviar a dor, reduzir edemas, prevenir deformidades, e proporcionar
a independéncia funcional do paciente lesado. Ela pode ser dividida entre massagem
terapéutica e a recreativa que visa somente o relaxamento do paciente (DOMENICO, 2008).

Dentre os recursos da massoterapia, a mobilizagéo neural € a técnica que tem como
objetivo impor ao sistema nervoso maior tensdo, mediante determinadas posturas para
que, em seguida, sejam aplicados movimentos lentos e ritmicos direcionados aos nervos
periféricos e a medula espinal, facilitando a condug¢éo do impulso nervoso (MACHADO;
BIGOLIN, 2010).

A tragéo vertebral € uma forma mecanica de terapia manual que tem como objetivo
aumentar o espaco entre as vertebras, descomprimindo, os discos intervertebrais,
promovendo o alivio da compressao imposta a essa estrutura. E muito indicado para tratar
as algias vertebrais da regido lombar por ser uma técnica de descompressao ja que a
regido lombar é a area da coluna vertebral que recebe maior carga (FIGUEIREDO et al.,
2009).
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Terapia Manual na Dor Lombar Inespecifica

A terapia manual é uma forma de tratamento néo invasivo que atua na recuperagéo
total ou parcial de seguimentos corporais equilibrando e normatizando os disturbios de
carater biomecénico, neuroldgico e artrocineméatico. Recupera as fun¢des das articulagbes
e dos tecidos moles. Devido os seus beneficios, ela vem sendo utilizada como forma de
tratamento das dores lombares (SANTOS; JOIA; KAWANO, 2016).

A tragcdo manual aplicada a dor lombar apresenta resultados bastante satisfatorios.
Entre as diferentes técnicas manuais aplicadas, ela representa uma alternativa que
combina o contato manual com a aplicagdo de uma forga na regido lombar, implicando em
estiramento da coluna, seguido da mobilizagéo do paciente (FIGUEIREDO et al., 2009).

Outra técnica muito utilizada na dor lombar € a manipulagéo articular, pelo fato de
ela estimular a liberagdo de opidides enddgenos na medula levando a uma hipoalgesia. E
um procedimento realizado em alta velocidade, dentro de uma pequena amplitude ao final
do movimento (COUTO, 2007).

RESULTADOS E DISCUSSOES

Seguindo a metodologia da pesquisa adotada, os resultados foram expostos em
forma de quadro, apresentando os artigos encontrados que abordaram a terapia manual no
alivio da dor lombar inespecifica, segundo os objetivos propostos.

Foram encontrados 23 artigos com textos completos que apoés a leitura dos mesmos,
foram excluidos os que néo atenderam a temética do estudo. Ao final, restaram seis artigos
para discusséo e andlise dos resultados.

Diante do exposto, no quadro 1 pode-se observar os artigos de acordo com os
autores, anos de publicagao, titulos, objetivos propostos e as diferentes abordagens
metodoldgicas utilizadas pelos autores para atingir seus objetivos.

Educacéo e Interdisciplinaridade: Teoria e Prética - Volume IV Capitulo 23

270



AUTORES | ANO TiTULO OBJETIVOS METODOLOGIA
TAVARES, 2017 | Efeitos imediatos da O objetivo deste estudo Um ensaio
F.A.G. etal. mobiliza¢éo articular em | foi avaliar os efeitos da clinico aleatorio e
relacéo a intervengéo mobilizag&o articular controlado.
sham e controle na lombar sobre os seguintes
intensidade de dor desfechos: intensidade
e incapacidade em da dor e incapacidade em
pacientes com dor pacientes com dor lombar
lombar crénica: ensaio crbnica.
clinico aleatorizado
controlado.
BORGES, 2014 | Lombalgia ocupacional Avaliar a eficacia Ensaio clinico
T.P. etal em trabalhadores de da massagem para controlado
enfermagem: massagem | diminuicdo de lombalgia randomizado
versus dor. ocupacional em
trabalhadores da equipe
de Enfermagem de um
Pronto-Socorro.
PIRES, 2012 | Analise dos efeitos do O objetivo do estudo foi Estudo de caso
R.A.M. tens, cinesioterapia e analisar os resultados comparativo
o0 método Mackenzie® entre o TENS acupuntura, | longitudinal
SOUSA, para reducao da dor em | cinesioterapia e o Método | randomizado
H.A. pacientes com lombalgia. | Mackenzie® visando o
alivio de dor em pacientes
com lombalgia no Hospital
Militar da Area de Brasilia
(HMAB).
GARCIA, 2011 | Efeitos de duas Realizar uma anélise Estudo controlado
AN. et al. intervencdes preliminar da eficacia aleatorizado ainda
fisioterapéuticas em dessas técnicas em em andamento.
pacientes com dor pacientes com dor
lombar crénica nao- lombar crénica nao-
especifica: viabilidade especifica para os
de um estudo controlado | desfechos intensidade
aleatorizado. da dor, desempenho
funcional e amplitude
de movimento (ADM) de
flexao de coluna e testar
a viabilidade da conducgéo
de um estudo controlado
aleatorizado utilizando
essas intervengdes nessa
populacao.
MACHADO, | 2010 | Estudo comparativo Avaliar os efeitos da Estudo experimental
G.F. de casos entre a mobilizagéo neural e com abordagem
mobilizacdo neural do alongamento na quantitativa.
BIGOLIN, e um programa de flexibilidade, no quadro
S.E. alongamento muscular algico e nas atividades
em lombélgicos cronicos. | funcionais de sujeitos com
dor lombar.
MACEDO, 2009 | Terapia manual e Comparar os efeitos Ensaio clinico nao
C.S.G. cinesioterapia na dor, da terapia manual e controlado.
. incapacidade e qualidade | cinesioterapia na dor,
BRIGANO, de vida de individuos qualidade de vida
J.U. com lombalgia. e incapacidade de
pacientes com lombalgia.

Quadro 1. Artigos selecionados sobre terapia manual no alivio da dor lombar inespecifica segundo os
autores, ano de publicacgéo, titulo, objetivos e metodologias adotadas.

Fonte: o Autor (2018)
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O quadro 2 apresenta artigos selecionados sobre os beneficios da terapia manual

na dor lombar inespecifica, quando comparado a outras técnicas, segundo os autores, ano

de publicacao, titulo, terapias utilizadas e os resultados obtidos.

AUTOR

ANO

TITULO

TERAPIA

RESULTADOS

TAVARES,
F.A.G. et al.

2017

Efeitos imediatos

da mobilizacao
articular em relagao

a intervencéo sham e
controle na intensidade
de dor e incapacidade
em pacientes com dor
lombar crénica: ensaio
clinico aleatorizado
controlado.

Intervengéao
sham Vs
mobilizacao
articular.

Os resultados mostram que

houve diferenga significativa pré

e pobs tratamento para a variavel
de intensidade da dor entre os
grupos de mobilizagéo e o grupo
sham, em relagéo ao indice

de incapacidade de Oswestry,
todos os grupos apresentaram
resultados satisfatérios, no
entanto, a avaliacdo da escala de
catastrofizagéo da dor mostrou que
apenas o grupo controle e o grupo
de mobilizagcdo apresentaram
redugdo significativa. Também

foi calculada a minima diferenca
clinica entre os grupos de acordo
com a escala numérica da dor
(grupo controle apresenta 15%,
grupo de mobilizagédo 75% e grupo
de sham 60%).

BORGES,
T.P. etal.

2014

Lombalgia ocupacional
em trabalhadores

de enfermagem:
massagem versus dor.

Massagem
Vs Laser
Arseneto de
Galio 904nm
desligado.

A manipulagao de pacientes

foi a principal queixa, sendo
responsavel por 34,9% das dores,
ao serem questionados sobre o
tratamento mais utilizado para
combater a dor lombar, o uso
exclusivo de medicamento se
destaca com 44,2%.

Quanto as avaliagbes dos grupos
de estudo, o de massagem foi o
que mais se destacou em todas
as avaliacoes, tendo uma redugéao
bastante significativa da dor, o
grupo laser também demostrou
reducao da dor, porém de forma
mais discreta e o grupo controle
teve efeito inverso, aumentando o
quadro algico do paciente.

PIRES, R.
A M

SOUSA,
H.A

2012

Analise dos efeitos do
tens, cinesioterapia e
o método Mackenzie®
para reducéo da dor
em pacientes com
lombalgia.

TENS Vs
cinesioterapia
Vs método
Mackenzie®.

Os participantes foram divididos
em dois grupos: grupo de estudo
(GE), e grupo controle (GTC). O
primeiro grupo realizou apenas um
més de tratamento e o segundo
grupo realizou dois meses de
tratamento. O grupo de estudo
realizou TENS acupuntura,
alongamentos e a técnica
Mackenzie® e o grupo controle
realizou TENS acupuntura,
alongamentos e exercicios
conservadores para lombalgia.
De acordo com a avaliagdo dos
questionarios houve ganho em
todos os dominios em ambos os

grupos.
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GARCIA,
A.N. et al.

2011

Efeitos de duas
intervencdes
fisioterapéuticas
em pacientes com
dor lombar crénica
néo-especifica:
viabilidade de um
estudo controlado
aleatorizado.

Back
School Vs
Mackenzie®.

Os resultados mostram que apés a
utilizagdo do método Mackenzie®
e Back Scool a intensidade da

dor que inicialmente era de 6,4
pontos, diminuiu ao final do
tratamento, para 4 pontos, com
diferenca de 2,4 pontos. Da
mesma forma, houve uma melhora
do desempenho funcional. Com
relacdo a ADM de flexdo de
coluna, nao se observou alteracéo
apos as intervengdes.

MACHADO,
G.F.

BIGOLIN,
S.E.

2010

Estudo comparativo
de casos entre a
mobiliza¢do neural

e um programa de
alongamento muscular
em lombélgicos
cronicos.

Mobilizacao
neural Vs
programa de
alongamento
muscular.

A amostra foi composta por 9
integrantes, com idade média de
44 anos. Foi realizado o teste

de slump, onde seis individuos
apresentaram tensao neural, apos
a avaliacédo foram realizadas 20
sessoOes de intervengoes.

A avaliagéo inicial da dor pela EAV
realizada no Grupo 1 apresentou
média de 5,6 + 2,50, com uma
reducao do quadro algico pos
tratamento para 1,6 + 2,07, sendo
esta alteracao estatisticamente
significativa (p < 0,039).

No que se refere ainda ao quadro
algico, o Grupo 2 apresentou

uma avaliagcdo média de 3,5 +
1,91pontos na EAV no periodo
pré-tratamento, passando para 0,5
+ 1, apresentando, desta forma,
redugéo do quadro algico.

MACEDO,
C.S.G.

BRIGANO,
J.U.

2009

Estudo comparativo
de casos entre a
mobilizagdo neural

e um programa de
alongamento muscular
em lombélgicos
cronicos.

Terapia
manual Vs
cinesioterapia.

A amostra foi composta por 40
individuos de ambos os sexos,
com média de idade de 40,5 anos.
A anélise de intensidade da dor
demostrou inicialmente mediana
de 7(4,1-8, para o primeiro e 0
terceiro quartis, respectivamente)
e apobs o tratamento mediana

de zero (0-2, para o primeiro e
terceiro quartis, respectivamente).
A analise estatistica apontou

uma melhora significativa. A
analise da qualidade de vida e da
incapacidade tanto na avaliacdo
inicial e final do grupo submetido
ao tratamento observou-se
diferenca estatisticamente
significante (p<0,05) em todos

os parametros avaliados pelo
questionario SF-36 e pelo
questionario oswestry.

Quadro 2. Artigos selecionados sobre a utilizagdo da terapia manual na dor lombar inespecifica;
segundo os autores, ano de publicacéo, titulo, terapia metodologias, resultados e conclusées dos

Fonte:

estudos.
o Autor (2018).
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Conforme a literatura 70% a 80% da populagdo mundial sofrera de um episodio de
dor lombar em algum momento da vida. Destes, 85% dos casos séo de origem inespecifica
e tem como principais fatores de riscos os problemas psicologicos, baixo indice de
escolaridade, atividades pesadas em postura sentada, sedentarismo, tabagismo, entre
outros fatores (MACHADO E BIGOLIN, 2010).

Dentre esses fatores a prevaléncia da dor lombar inespecifica € 27,8% mais
prevalente em individuos que apresentam IMC médio (pré-obeso), com média de idade de
39,6 anos. Ainda segundo o autor, a dor esta intimamente ligada a atividade laboral e ao
tempo de trabalho, (BORGES et al., 2014).

Segundo Tavares et al. (2017) a terapia manual de Maitland vem sendo utilizada
no tratamento das dores lombares por demostrar reducdo imediata da intensidade da
dor. Essa técnica se caracteriza por um conjunto de avaliagdo e intervencdo mediante a
mobilizac&o articular.

Ainda de acordo com o autor a mobilizagdo articular na coluna lombar, quando
comparada a mobilizagdo Sham e ao grupo controle demostrou resultados superiores.
Todavia, mesmo os resultados incipientes dando suporte a hipotese inicial — ja que foi
observada reducéo da intensidade da dor em pacientes que receberam o tratamento com
mobilizag&o articular, a auséncia de diferenga na evolugdo dos grupos, demostra que é
possivel que os efeitos do tratamento com mobilizagéo articular seja considerado placebo.

De acordo com Tavares et al. (2017) a terapia manual de Maitland vem sendo
utilizada no tratamento das dores lombares por demostrar reducdo imediata da intensidade
da dor. Essa técnica se caracteriza por um conjunto de avaliagdo e intervencéo mediante
a mobilizagdo articular.

Couto (2007) constatou em seu estudo que a mobilizagdo articular ndo demostra
resultados satisfatérios ao ser comparada a manipulagdo placebo. Pois ao aplicar ambas
as técnicas nao foram possiveis observar efeitos clinicos significativos.

Os estudos de Borges et al. (2014) utilizando a massagem como técnica de terapia
manual no tratamento de dores lombares ocupacionais, demonstraram uma reducdo do
escore de dor de moderada para leve.

Sendo assim, Borges et al. (2014) comprovaram estatisticamente a eficacia da
massagem como recurso terapéutico para dor lombar inespecifica comparada a um placebo
(Laser Arseneto de Galio 904 nm desligado). O grupo intervengéo através de massagem,
apresentou um indice de 86% de reducéo da dor, o que configura um alto nivel de eficacia.
No entanto, o grupo placebo (Laser Arseneto de Galio 904nm desligado), obteve 17% de
reducéo da dor.

Segundo Pires e Sousa (2012) a eficacia do método Mackenzie® quando
comparado ao TENS acupuntura e a cinesioterapia. Chegando a conclusao que apesar de
o0 método Mackenzie® demostrar alivio da dor, ganho de funcionalidade e fortalecimento
da musculatura lombar, néo foi possivel constatar a sua superioridade em relagdo a outros
métodos, ja que todos demostram bons resultados.
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Garcia et al. (2011) comprovou em um estudo com que o método Mackenzie
apresenta melhora do desempenho funcional e do quadro algico de pacientes com
dor lombar inespecifica. Pois com apenas 4 atendimentos ja apresentavam melhoras
significativas.

Pires e Sousa et al. (2012) corroborando com Garcia et al. (2011) comprovam que
o método Mackenzie® apresenta melhora do desempenho funcional e do quadro &lgico,
além de proporcionar redugé@o da incapacidade e aumento da flexibilidade de pacientes
com dores lombares inespecificas.

Machado e Bigolin (2010) ao comparar a mobilizagdo neural com um programa de
alongamentos para o tratamento de pacientes com lombalgia inespecifica demostrou que
ha uma melhora da capacidade laboral e uma redugéo do quadro algico. Nao obstante,
apesar de a mobilizacdo neural ter apresentado melhores resultados clinicos quando
comparada ao programa de alongamentos, ndo foi possivel evidenciar tal diferenca do
ponto de vista estatistico.

De acordo com Macedo e Brigan6 (2009) a terapia manual e a cinesioterapia sao
eficazes quando aplicada com objetivo de reduzir a intensidade da dor, melhorando a
qualidade de vida e reduzindo o indice de incapacidade.

Em consonéncia ao acima citado o estudo de Pires e Sousa (2012) pode-se
observar, através dos resultados obtidos na literatura cientifica que, a terapia manual
quando aplicada em individuos com dor lombar inespecifica, promove, na grande maioria
dos estudos analisados, redugéo do quadro algico, melhora do desempenho funcional,

além de reducéo das incapacidades.

CONSIDERAGCOES FINAIS

Através dos estudos analisados, pode-se observar que a terapia manual proporciona
melhora da capacidade funcional e qualidade de vida de pacientes que sofrem com dor
lombar inespecifica. Diante do que foi exposto, através dos dados obtidos na pesquisa
bibliografica, conclui-se que a terapia manual quando utilizada como forma de tratamento
em pacientes com dor lombar inespecifica demostra bons resultados em relagdo a reducéao
da dor, melhora da amplitude de movimento, redugéo da incapacidade e fortalecimento da
musculatura lombar.

Comparada com outras técnicas fisioterapéuticas, observou-se em alguns estudos
que a terapia manual se mostrou estatisticamente superior. No entanto, em outros estudos

nao foi observada diferenca estatistica entre as técnicas.
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