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RESUMO: Introducdo. A osteoartrite é
uma doenga degenerativa que afeta as
cartilagens e pode provocar graus variados
de alteracbes inflamatorias levando a
desconforto, dor e limitagcdes. A osteoartrite
ndo tem cura, mas ha um amplo leque de
recursos que podem beneficiar os pacientes
e mais recentemente o Dry Needling tem sido
citado. O Dry Needling é uma intervencgao
que consiste no uso de uma agulha filiforme
fina para penetrar na pele, estimulando
pontos gatilho miofasciais, musculos e
tecido conjuntivo para o tratamento de
distarbios  musculoesqueléticos, sendo
o0 ponto gatilho definido por um ponto
hipersensivel em uma banda tensa de um
musculo esquelético. Objetivo. Revisar os
efeitos do uso de Dry Needling descritos
na literatura em pacientes com osteoartrite
no joelho. Método. Trata-se de uma
revisdo integrativa, que abordou estudos
com o método Dry Needling associado
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ou ndo a outras técnicas na osteoartrite.
A busca foi realizada na base de dados
PubMed, com os descritores Dry Needling
on Knee Osteoarthritis entre os anos de
2014 e 2023. Resultados. Inicialmente 32
artigos foram encontrados sendo que 9
contemplaram os critérios de inclusdo. No
total foram avaliadas 588 pessoas com
idade média de 59,63 anos. O método
de avaliacdo mais utilizado foi a Escala
Visual Analbgica de Dor. A intervencao se
deu de 1 a 2 vezes na semana na maioria
dos estudos, sendo o tratamento médio
efetuado por 6 semanas. As aplicagdes
foram realizadas principalmente nos pontos
gatilhos do quadriceps e gastrocnémio. Os
9 artigos demonstraram graus de melhora
referentes a dor e funcdo com relagcdo a
outros tratamentos. Conclusdo: O foco
da pesquisa foi em analisar os efeitos do
uso de Dry Needling na dor, amplitude de
movimento e qualidade de vida de pacientes
com osteoartrite. Os estudos encontrados
ainda sdo de abrangéncia pequena, porém
seus resultados sdo promissores, com
forte indicio de que este método pode ser
eficiente e uma alternativa auxiliar para o
tratamento da osteoartrite de joelho.
PALAVRAS-CHAVE: Dry Needling,
Osteoartrite, Joelho.
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INTRODUCAO

Dry Needling (DN) € uma terapia que utiliza da insercao de agulhas monofilamentares
finas, como as utilizadas em acupuntura, sem a injegéo de qualquer substancia [1-2]. Euma
técnicainvasiva muito comum, onde ha ainser¢ao de uma agulha de acupuntura de uso unico
no Ponto Gatilho (PG) [3]. Desta forma, define-se DN como uma intervencéo qualificada
usando uma agulha filiforme fina para penetrar na pele que estimula PG miofasciais,
musculos e tecido conjuntivo para o tratamento de distarbios musculoesqueléticos [4].

Definimos PG como um ponto hipersensivel em uma banda tensa de um musculo
esquelético, estimula-lo pode causar distirbios sensoriais e motores [5], sendo os sintomas
relacionados aos sensoriais a presencga de dor referida disseminada e hiperalgesia [5] e 0s
relacionados aos motores fatigabilidade muscular acelerada [6] ou aumento da coativacao
do antagonista [7].

A técnica de DN tem como objetivo inativar a disfuncdo muscular alterada induzida
pela presenca de um PG e melhorar a fungéo [8], sendo usualmente aplicado para estimular
musculos, ligamentos, tenddes, fascia subcuténea, tecido cicatricial ou nervos periféricos
para o tratamento da dor e incapacidade geradas por disturbios neuromusculoesqueléticos
[1,2].

Estudos iniciais constataram que dores causadas por PG nos musculos do joelho e
quadril podem favorecer sintomas de Dor Patelo Femoral (DPF) [9] e Osteoartrite (OA) do
joelho [10], sendo sugerido que disturbios sensoriais e motores avaliados em disturbios de
dor no joelho poderiam ser relacionados com PG [5].

Utilizando esta técnica para tratar dor no joelho, pode-se obter resultados favoraveis
da liberacao de tecido mole apertado ao redor da articulacao tibiofemoral e/ou articulagéo
patelofemoral, especificamente o ligamento patelofemoral medial, ligamento patelotibial
medial, ligamento colateral medial, tenddo patelar e retinaculo articular reticulo [11]. O
micro trauma gerado pelo DN ao perfurar os tecidos moles pode resultar em respostas
inflamatérias, estas ativam a proliferacdo de mastécitos [12], liberam a citocina anti-
inflamatéria IL-10 [13] e promovem a cicatrizacdo dos tecidos moles [14]. Pode também
melhorar a circulagdo sanguinea, diminuir a sensibilizacéo periférica e central e liberar os
neurotransmissores serotonina e noradrenalina [15].

A OA ainda ndo possui cura, e o tratamento a longo prazo utilizando anti-inflamatérios
ndo esteroides orais foi desencorajado, desta forma um grande numero de pacientes
com dor cronica buscam alternativas de tratamento que sejam nao farmacologicos [16].
Metanélises recentes e diretrizes clinicas internacionais recomendam duas intervengdes
ndo farmacolégicas para individuos com OA de joelho [17], sendo elas exercicio [18] e
acupuntura [19]. As terapias com agulhas podem ser um tratamento ndo farmacoldgico
coerente para a reducao da dor cronica em individuos com OA de joelho, podendo haver
subdosagem de treinamento de for¢a e estimulo de exercicio aerdbico devido a dor [19].
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Dentre os tratamentos fisioterapéuticos da OA, pode-se incluir o DN de PG, no qual,
se a puncéo for bem-sucedida, os sintomas como dor local e irradiada e encurtamento
muscular desaparecem no curto prazo, a técnica também faz com que o Sistema Nervoso
Central (SNC) inicie um processo de regeneragao do muisculo danificado para que cheguem
mais nutrientes e o musculo relaxe por completo [20, 21]. O DN tem sido considerado de
custo-efetivo superior a acupuntura para tratar OA de joelho [22], a chave para se retardar
a progressédo da doencga pode ser a intervengdo nao farmacol6gica oportuna [23].

Mais de 250 milhdes de pessoas no mundo tem OA do joelho, sendo esta uma
das doencas musculoesqueléticas reumatolégicas mais comuns [24, 25]. As causas mais
comuns de sintomas de dor no joelho de origem musculoesquelética sdo provavelmente
a DPF e a OA do joelho. Uma metanalise recente relatou uma prevaléncia anual de PFP
de 22,7% na populacdo adulta em geral e de 28,9% em adolescentes [26]. Em 2007 na
Espanha, esta sindrome teve um custo equivalente a 0,5% do Produto Interno Bruto (PIB),
sendo de 4700 milhdes de euros, no entanto, foi constatado que em todos os paises a OA
de joelho é um importante problema de saude [27].

A OA do joelho é uma condigédo crbnica, e seu mecanismo patolégico envolve
destruicdo da cartilagem articular e do osso subcondral, irritacdo gradual da sinovia
articular e ligamentos com graus variados de alteragcbes inflamatérias, derrame articular,
degeneracdo de membrana sinovial, capsula, ligamentos e tecidos moles, tendo como
consequéncias limitagbes de fungéo fisica e Amplitude De Movimento (ADM) e dor [28],
sendo destes a dor o principal sintoma e também motivo de busca por tratamento. A
combinacado dos sintomas costuma ocorrer em casos graves, estes causando acentuada
influéncia na qualidade de vida do paciente [29]. O joelho é a articulagdo mais acometida
pela OA, seguido do quadril e do polegar [30].

Normalmente, para se diagnosticar OA de joelho utiliza-se os critérios clinicos
do American College of Rheumatology, desenvolvidos por Altman, tendo estes 89% de
sensibilidade e 88% de especificidade [31].

Durante a caminhada e as atividades cotidianas as forgas articulares em pacientes
com OA de joelho podem ser alteradas, devido as variagdes bioquimicas da doenca [32],
desta forma, a quantidade de forcas aplicada aos musculos ao redor das articulagbes
também é alterada [33].

A cartilagem articular possui baixa capacidade intrinseca de cicatrizagéo,
condicionada pela auséncia de suprimento vascular, nervoso ou linfatico. Nao ha invaséao
de macréfagos para fagocitar e eliminar o tecido desvitalizado ou migragéo de células com
capacidade reparadora dentro da area lesada, pois ndo havera resposta inflamatéria ao
dano tecidual. As lesdes condrais ndo se resolvem sozinhas e podem evoluir para uma
inflamacé@o mais aguda [34].

Os musculos podem ser afetados pela sindrome da dor miofascial ao longo do

tempo, sendo o principal motivo de dor nesta a existéncia de PG [35, 36]. Dor, perda de
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ADM e rigidez articular séo alguns sintomas causados por PG, sendo esta uma procedéncia
ordinaria de dor musculoesquelética e um elemento inegavel em pacientes com OA de
joelho [36].

Estudos deixam claro que a necessidade de substituicao total da articulacao esta
relacionada a obesidade e idade [37].

Atualmente a auséncia de terapias modificadoras da doenca torna a finalidade do
tratamento minimizar a disfungdo e melhorar a qualidade de vida do paciente tratando
os sintomas relacionados a OA de joelho, desta forma, alguns recursos utilizados séo
mudancas no estilo de vida, medicamentos, fisioterapia e intervengdes cirurgicas [38].

Estudos de Henry R, Cahill CM, Wood G, Hroch J, Wilson R, Cupido T, et al.
demonstraram que nos pacientes com OA de joelho em lista de espera para artroplastia
total desta articulagéo, todos tinham PG nos musculos quadriceps e gastrocnémio,
especialmente na cabeca do musculo gastrocnémio [39].

Apesar de as radiografias serem o método usual para avaliagdo das alteracdes
osteoartriticas do joelho, muitos estudos tém mostrado discordancia entre os sintomas
clinicos e os achados radiograficos comuns, estima-se que até 40% dos pacientes com
lesbes radiologicas néo relatem dor [40], mesmo ap0s artroplastia total do joelho, e entre
15 e 20% dos pacientes estdo insatisfeitos com o resultado da operacgéo, sendo a principal
causa dor [41].

O uso de DN para tratar a dor, rigidez e incapacidade relacionada a OA de joelho
parece ser encorajado pelas evidéncias atuais [19]. Para manipulacdo de PG sédo propostas
varias abordagens terapéuticas, porém o DN tem recebido maior interesse na literatura [8].

Os efeitos do DN para tratar PG avaliados sdo diminuicao da dor e restauracéo de
ADM, além de auxiliar a diminuir custo e duragcéo de tratamentos [42], este método pode
entéo ser considerado uma boa escolha para melhorar os sintomas de pessoas com OA de
joelho, pois o0 DN tem sido utilizado para tratar PG e inativa-los, assim removendo a fonte
de irritacdo muscular e eliminando seu encurtamento [35].

Apesar de serem poucos os estudos realizados sobre o tratamento de OA de joelho
através do uso da técnica de DN, estes tém resultados muito positivos considerando a
melhora da dor e da funcéo. [43].

Portanto, este trabalho visa realizar uma reviséo integrativa dos estudos realizados
a respeito dos efeitos do uso do DN na ADM e dor da OA de joelho.

METODO

O método utilizado para esta pesquisa foi a revisdo integrativa da literatura,
objetivando reunir e resumir os estudos realizados acerca do tema pesquisado. As
etapas utilizadas para realizagdo deste estudo foram: Definir a pergunta norteadora e

consequentemente o objetivo da pesquisa, busca na literatura, analise e separacéo das
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pesquisas.

Tivemos por questdo norteadora: Dry Needling é eficaz de alguma forma em
pacientes com osteoartrite no joelho? Com esta questdo, as buscas de dados foram
realizadas em margo de 2023 na base de dados PubMed, que foi escolhida por abranger
em suas pesquisas dados de outras bases eletronicas. Obtivemos como resultado 32
estudos entre os anos de 2014 a 2023 utilizando o descritor em inglés “Dry Needling on
knee osteoarthrosis”. Tivemos como critério de inclusdo artigos que utilizassem o método
Dry Needling, associado ou ndo de outros métodos, para o tratamento de osteoartrite
no joelho, artigos que ja realizaram uma revisdo acerca do uso de Dry Needling para
tratamento de osteoartrite de joelho, artigos publicados em revistas indexadas. Tivemos
como critérios de excluséo artigos que estivessem incompletos, que utilizassem técnicas
similares ndo sendo especificamente o Dry Needling, artigos com menos de 20 referéncias
bibliograficas e artigos que ndo estavam disponibilizados gratuitamente. Os Trabalhos
foram lidos e analisados pelos dois académicos que construiram este estudo para verificar
quais poderiam compb-lo. Foi elaborado um instrumento de coleta de informagbes
composto pelos seguintes itens: link, titulo do artigo, nome dos autores, sujeitos, métodos
de avaliacéo, intervencéao, resultados e PEDro. Os dados coletados foram organizados em
forma de tabela.

RESULTADOS

A busca retornou 32 estudos, destes 9 foram elegiveis para analise dos dados,

como demonstra o fluxograma abaixo.

Busca:
PUBMED: 32
Total: (n=32)

Estudos excluidos
(n=23)

A 4

Estudos incluidos na

reviséo integrativa
(n=9)

De forma geral, podemos avaliar que os resultados encontrados acerca do tema
pesquisado sdo promissores para estimular a realizagdo de mais pesquisas na area,

conforme pode ser analisado na tabela abaixo
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TiTULO DO ARTIGO

RESULTADOS

Periosteal Electrical Dry Ne-
edling as an Adjunct to Exer-
cise and Manual Therapy for
Knee Osteoarthritis

Os individuos que receberam a combinagdo de agulhamento elétrico
a seco, MT e exercicio experimentaram melhorias significativamente
maiores na incapacidade relacionada (p <0,001) do que aqueles que
receberam MT e exercicio sozinho apds 6 semanas de intervencéo e
esta diferenca se manteve apos 3 meses. Os pacientes que recebe-
ram agulhamento elétrico a seco tiveram 1,7 vezes mais chances de
parar completamente de tomar a medicacéo para a dor em 3 meses
do que os individuos que receberam MT e exercicios (p = 0,001). Com
base na pontuacéo de corte =5 na classificagcéo global de mudancga
mais pacientes (n = 91, 75%) no grupo de agulhamento seco alcan-
caram um resultado bem-sucedido em comparacdo com o grupo de
MT e exercicio (n = 22, 18%, P<0,001) em 3 meses. Os tamanhos de
efeito foram grandes (diferengcas médias padronizadas > 0,82) para
todas as medidas de resultado a favor do grupo de agulhamento elé-
trico a seco em 3 meses.

Effects of Dry Needling on
Pain in Patients with Knee
Osteoarthritis: A Preliminary
Study

As mudancas na dor foram as medidas de resultado deste estudo de
pesquisa que foram avaliadas antes da intervengéo e 4 dias e 1 més
depois disso, utilizando a EVA. A média foi de 6,31 antes de iniciar o
tratamento para 3,19 1 més ap0s a intervengéo.

Dry needling on latent and ac-
tive myofascial trigger points
versus oral diclofenac in pa-
tients with knee osteoarthritis:
a randomized controlled trial

Apbs os tratamentos, ambos os grupos mostraram um bom efeito na
dor, funcao e ADM do joelho. No entanto, o DN mostrou um resultado
significativamente melhor que o Diclofenaco, especialmente nos resul-
tados do seguimento de 6 meses.

Ultrasound-guided dry nee-
dling versus traditional dry ne-
edling for patients with knee
osteoarthritis: A double-blind
randomized controlled trial

Apds 4 semanas de intervencao, os resultados revelaram melhorias
significativas na EVA com uma interagao entre tempo e efeitos de gru-
po. DN guiado por US mostrou melhora significativa em 4 semanas e
em 8 semanas, além disso, para comparagoes entre os grupos, G1 x
G2 e G1 x G3 mostraram melhora significativa nas medidas EVA de
reducéo no seguimento de 8 semanas, enquanto ndo ouve diferenca
significativa entre G2 x G3.

Is a Combination of Exercise
and Dry Needling Effective for
Knee OA?

Os escores NRS nos grupos exercicio + DN e exercicio + DN simulado
no inicio e aos trés, seis e 12meses apoés o tratamento séo apresenta-
dos na Tabela 2. No inicio, o escore NRS médio (SD) foi de 6,16 (0,96)
em no grupo DN e 6,00 (0,85) no grupo exercicio + DN simulado (Ta-
bela 2). Ambos os grupos tiveram diferencas estatisticamente signifi-
cativas entre os resultados basais e todos os periodos de acompanha-
mento (F=65,336, P < 0,0001, np2=0,52), mas nao houve interagcao
significativa entre grupo e tempo (F=0,830, P=0,499, np2= 0,014)
(Tabela 2). A proporcao de individuos que atingiram MCID na melhora
da dor imediatamente apos o tratamento e que permaneceram em
seis meses foi de 93,5% no grupo exercicio + DN e 74,2% no grupo
exercicio + DN simulado. O teste qui-quadrado mostrou que os esco-
res NRS do grupo exercicio + DN foram superiores aos do grupo exer-
cicio + DN simulado em seis meses de acompanhamento (P = 0,038).

Effects of dry needling in an
exercise program for older
adults with knee osteoarthritis

A ANOVA de modelo misto 2x2 mostrou diferengas estatisticamente
significativas no fator tempo. Também mostrou diferencas estatisti-
camente significativas no fator de tempo para a pontuagao total do
questionario WOMAC.

Comparative Study of the Ef-
ficacy of Hyaluronic Acid, Dry
Needling and Combined Tre-
atment in Patellar Osteoarthri-
tis—Single-Blind Randomized
Clinical Trial

Ha melhora na intensidade da dor na osteoartrite de joelho em curto
prazo nos pacientes submetidos ao tratamento DN e US convencional
+ isométrico, mas em longo prazo o grupo Acido Hialurénico apresen-
ta melhora da intensidade da dor. H4 também uma diferenca signifi-
cativa na melhora da fungéo do joelho em diferentes fases do estudo
nos varios grupos de intervengéo. Parece que a combinagéo de DN e
AH na pratica clinica é a melhor op¢éo para o tratamento da osteoar-
trite, mas sdo necessarios mais estudos com amostras maiores, mais

sessOes e acompanhamentos mais longos.
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CONCLUSAO

Os estudos ainda séo iniciais e ndo muito abrangentes acerca do uso de Dry Needling
no tratamento de osteoartrite no joelho, porém podemos constatar efeitos positivos como
melhora na dor, melhora na amplitude de movimento e também diminuicdo no uso de
medicamentos. Ainda assim, os dados devem ser considerados inconclusivos.

Devido as pesquisas existentes serem promissoras, sugere-se a realiza¢ao de mais
estudos para uma analise de dados mais abrangente acerca da viabilidade do uso deste
método no tratamento de pacientes acometidos por esta patologia.
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