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DA LOMBALGIA CRONICA: UMA REVISAO INTEGRATIVA
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RESUMO

A lombalgia é definida como dor ao longo da borda inferior da 122 costela e gluteo inferior. E
causado um quadro de dor, desconforto, fadiga e rigidez muscular no tergo inferior da coluna
com duracdo variavel. Cerca de 30 a 40% da populacéo evoluem para lombalgia crénica, com
duracdo superior a trés meses. Existem dois tipos desta patologia, a lombalgia especifica e a
lombalgia inespecifica. A lombalgia especifica é quando possui uma causa existente. A
lombalgia inespecifica € quando ndo existe diagnostico especifico e bem determinado, que
corresponde cerca de 90 a 95% dos casos. A fisioterapia é de extinta importancia, pois gragas
as intervencdes fisioterapéuticas pode -se alcancar resultados como: reducdo da dor lombar e
melhora da qualidade de vida dos pacientes. Desta forma, o objetivo desse estudo é identificar
os beneficios fisioterapéuticos da terapia manual no tratamento da lombalgia crénica bem como
compreender a anatomia da coluna vertebral lombar e descrever os beneficios das principais
técnicas da terapia manual para o tratamento da lombalgia cronica. Trata-se de uma pesquisa
de revisdo integrativa da literatura (RIL) baseada na analise bibliogréafica. 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 que 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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ABSTRACT

Low back pain is defined as pain along the lower border of the 12th rib and inferior gluteus. It
causes pain, discomfort, fatigue and muscle stiffness in the lower third of the spine with variable
duration. About 30 to 40% of the population develop chronic low back pain, lasting more than
three months. There are two types of this pathology, specific low back pain and nonspecific low
back pain. Specific low back pain is when it has an existing cause. Nonspecific low back pain
is when there is no specific and well-determined diagnosis, which corresponds to approximately
90 to 95% of cases. Physiotherapy is of extinct importance, because thanks to physiotherapeutic
interventions it is possible to achieve results such as: reduction of low back pain and
improvement of patients' quality of life. Thus, the aim of this study is to identify the
physiotherapeutic benefits of manual therapy in the treatment of chronic low back pain, as well
as to understand the anatomy of the lumbar spine and describe the benefits of the main
techniques of manual therapy for the treatment of chronic low back pain. This is an integrative
literature review (RIL) research based on bibliographic analysis. For data collection of the
articles, the PUBMED and VHL databases were used in the period from 2017 to 2022, using
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articles with experimental or observational design, being found eleven articles that
contemplated the purpose of the research. Therefore, this research demonstrated the efficiency
of this technique in patients in their various ranges, in addition, the benefits were seen not only
physically but also contributed to emotional well-being.

Keywords: Physiotherapy; Backache; Manual therapy.
1 INTRODUCAO

Dor lombar ou lombalgia é definida como dor ao longo da borda inferior da 122 costela
e glateo inferior (SANJOY et al., 2017). E causado um quadro de dor, desconforto, fadiga e
rigidez muscular no terco inferior da coluna com duracdo variavel. Cerca de 30 a 40% da
populagéo evoluem para lombalgia cronica, com duragéo superior a trés meses (CORREIA,
FOGANHOLI, MACEDO, 2015). Apenas 10% tem uma causa especifica, e a maioria dos casos
sdo classificados como inespecificos, onde had um desequilibrio entre o esfor¢o exigido na
atividade e a capacidade de realiza-la (NASCIMENTO e COSTA, 2018).

Existem dois tipos desta patologia, a lombalgia especifica e a lombalgia inespecifica. A
lombalgia especifica € quando possui uma causa existente. Esta classificacdo formam as causas
intrinsecas e as causas extrinsecas. As extrinsecas sdo como condi¢Bes congénitas,
degenerativas, inflamatorias, infecciosas, de natureza tumoral e mecanicos posturais e as causas
extrinsecas, ¢ um distdrbio entre a carga funcional, o esforco para as atividades de trabalho e
vida cotidiana (GUEDES, SANTOS, SA, 2021).

A lombalgia inespecifica é quando ndo existe diagndéstico especifico e bem determinado,
que corresponde cerca de 90 a 95% dos casos. Enquadra- se em uma doenca ocupacional que
constitui um problema de saude publica global. A mesma atinge todas as faixas etarias e niveis
socioecondmicos (NASCIMENTO e COSTA, 2015; HARTVIGSEN et al., 2018).

A lombalgia crénica é um sintoma presente nas afeccdes da regido lombar que gera
incapacidade funcional, associada a um alto indice de falta no trabalho e altos custos para a
salde, afetando 70 a 80% dos cidaddos. Essa patologia é cronica em 10 a 15% das pessoas,
impossibilitando a execugdo de atividades profissionais, sociais e familiares. No Brasil, esse €
um dos principais motivos de indenizacdo por doencas da coluna e de aposentadoria por
invalidez (MENDONCA e ANDRADE, 2016).

Essa patologia é um dos distdrbios musculoesqueléticos mais comuns na populacéo,
com sinais clinicos, e uma variedade de sintomas (POZZUTO, BERTAIA, CABRAL, 2020) e
¢ um dos responsaveis por problemas de bem-estar, afetando aproximadamente 65% da
populacdo mundial (SHMAGEL et al., 2016). A lombalgia cronica é caracterizada quando a
doenca tem persisténcia por mais de trés meses, e muitas vezes associada a dor ao final do
movimento (MATOS, CABRAL, PEREIRA, 2021).

O tratamento da lombalgia envolve uma abordagem multidisciplinar, incluindo médico,
fisioterapeuta, educador fisico, enfermeiro e psicélogo, com o objetivo geral de reducéo da dor
e promover o bem-estar e as atividades funcionais do individuo (LOIOLA et al., 2017). A
fisioterapia, funciona como um campo de conhecimento cientifico, capaz de fornecer recursos
para responder as complicacfes decorrentes da lombalgia, ou seja, reabilitar e prevenir essas
complicacdes. Gragas as intervencgdes fisioterapéuticas pode -se alcancar resultados como:
reducéo da dor lombar e melhora da qualidade de vida dos pacientes (ESTEVAO et al., 2018).

O plano de tratamento fisioterapéutico para lombalgia € baseado no diagnostico da
patologia e suas causas, no momento da avaliagéo, os dados do paciente sédo coletados nas
clinicas, detalhados na avaliagdo fisica, exames complementares, fatores etioldgicos dos
episodios, causados no trabalho e/ou esporte (GUEDES, SANTOS, SA, 2021).
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A terapia manual promove a reducéo da dor e melhora da amplitude do movimento. E
uma modalidade organizada por diversos mecanismos gque possui recursos terapéuticos em
suportes musculoesqueléticos, com meétodos que incluirdo manipulagdo, mobilizacéo passiva e
mobilizacdo neuromuscular (PEREIRA e JUNIOR, 2018).

A utilizacdo da terapia manual no tratamento de lombalgia cronica pelos fisioterapeutas
¢ essencial para a reabilitacdo dos pacientes, principalmente aqueles que estdo em crise com
dor lombar. De acordo com o contexto é necessaria a busca constante por evidéncias cientificas
sobre o assunto, a fim de verificar a importancia das técnicas utilizadas. Entéo, surge como
questdo norteadora do estudo: Quais os beneficios fisioterapéuticos da terapia manual no
tratamento de pacientes com lombalgia crénica?

Segundo Aguiar et al., (2018), a dor lombar € considerada um problema de satde publica
em decorréncia da alta incidéncia na populacdo mundial e no impacto socioeconémico. No
Brasil existem estimativas que mais de 10 milhdes de pessoas tenham alguma incapacidade
relacionada a lombalgia, sendo também uma causa frequente e funcional a incapacidade e a
reducdo da qualidade de vida da populacdo.

Esse estudo é extremamente relevante por verificar na literatura os benéficos da fisioterapia
na reabilitacdo de pacientes. E necessario buscar melhores resultados proporcionando uma
interacdo de técnicas para a reabilitacdo e bem-estar dos pacientes.

O objetivo deste artigo é identificar os beneficios fisioterapéuticos da terapia manual no
tratamento da lombalgia crénica bem como compreender a anatomia da coluna vertebral lombar
e descrever os beneficios das principais técnicas da terapia manual para o tratamento da
lombalgia cronica.

2 FUNDAMENTACAO TEORICA
2.1 ANATOMIA DA COLUNA LOMBAR

A coluna vertebral é dividida em sete veértebras cervicais, doze toracicas e cinco
lombares, 0 sacro e o coccix consistem em cinco e quatro vértebras fundidas, respectivamente.
E uma estrutura 6ssea complexa com vinte e quatro vértebras articulares e nove fundidas em
um bloco (OLIVEIRA, SALGUEIRO, ALFIERI, 2014). Esta apresenta duas funcdes bésicas,
a de sustentacdo do corpo e a transmissao dos nervos através do canal medular e dos forames.
Forma uma estrutura 6ssea complexa com vinte e quatro vertebras articulares e nove vértebras
fundidas (PUDLES e DEFINO 2014).

A coluna lombar comeca na base da toracica e termina no sacro. Consiste em cinco
grandes vértebras. A regido lombar suporta a maior carga e flexibilidade, que séo conectadas
por ligamentos dos discos intervertebrais. Os discos cartilaginosos entre as vértebras lombares
sdo locais comuns de lesdo e processo da doenca. Na coluna vertebral, existem 3 tipos de
estruturas: uma parte dssea, 0s componentes nao 0sseos articulares e 0s nervosos (medula,
raizes e envoltdrios) (SCHOELLER, 2016).

Uma coluna funcionalmente saudavel tem como suas principais fungdes, promover a
intercomunicacdo entre 0 neuro eixo, O impacto atraves das estruturas cartilaginosas
intervertebrais de sustentagéo, e o sistema nervoso para garantir a carga do corpo e preservar
medula espinhal, nervos, vasos e ganglios (FILHO e PEREIRA, 2015).

Vaérios ligamentos se unem e mantém as vértebras alinhadas. Os ligamentos dos corpos
vertebrais comuns a todos os intervertebrais sdo os longitudinais anterior e posterior (RIBEIRO,
MARTINS, PEREZ, 2019). As vértebras também chamadas espéndilos sdo conectadas por
cartilagens intervertebrais. As principais funcdes desses discos sao promover amortecimento,
mobilidade durante a execucdo de movimentos e promover unido entre as vertebras
(PANDOLFI, SOUZA, FAUSTINO, 2017).
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A lombalgia é definida como dor muscular localizada na regido inferior da coluna. De
origem multifatorial, que se manifestam por processos inflamatorios e mecanicos posturais,
como por exemplo, alteragbes congénitas (MAIA et al., 2015). As dores lombares séo
problemas de salde generalizados e angustiantes, aparecendo precocemente, mas
principalmente na idade adulta (ANGST et al., 2017).

Devido a certas alteracdes biomecéanicas da coluna acaba gerando uma diminuicao da
flexibilidade da incapacidade devido a dor, tendo limitagdes, como ficar em ortostase ou
afetando a marcha e atividades da vida diaria (SILVA et al., 2016). A frequéncia de dor lombar
aguda é alta, aproximadamente 15-30% da populacdo, principalmente na idade adulta
(FURTADO et al., 2014).

Segundo Fernandes (2019), os fatores de maior incidéncia na lombalgia inespecifica
acontecem devido ao risco individual ocupacional, ressaltando em movimentos incorretos,
execucdo inadequada da rotina e do trabalho, sdo fatores importantes, porém, a maioria da
populacéo sdo principalmente profissionais desfavorecidos, como trabalhadores de construcéao
civil, onde o estresse e a ma postura sdo constantes.

Essa patologia é um dos distdrbios musculoesqueléticos mais comuns na populacao,
com sinais clinicos, incapacidades e deformidades (POZZUTO, BERTAIA, CABRAL, 2020),
e é um dos culpados por problemas de bem-estar, afetando aproximadamente 65% da populacéo
mundial (SHMAGEL et al., 2016). A lombalgia crénica € caracterizada pela presenca de
persisténcia, por mais de trés meses, e muitas vezes associada a dor ao final do movimento, e
sua prevaléncia varia de 3,9 a 25,4%, e a prevaléncia entre individuos de 20 e 59 anos é de cerca
de 19,6% no Brasil (MATOS, CABRAL, PEREIRA, 2021).

O surgimento acontece por varias razdes. Levando em consideragdo como vivenciamos
0 mundo hoje, essa patologia esta associada ao estresse mecanico e comportamental. Como
consequéncia de posturas inadequadas devido a varias horas de trabalho em um ambiente
muitas vezes inadequado. Esforcos fisicos fazem com que os muisculos se contraiam
excessivamente e muita dor. Este mecanismo de defesa do corpo € chamado de espasmo
muscular (FERNANDES, 2020).

O quadro clinico de dor lombar mostra incapacidade de movimentacgéo e dor, 0 que pode
ajudar com um diagndstico simples que consiste em uma histéria de dor e exame fisico
(ALVES, LIMA, GUIMARAES, 2015). Também pode apresentar outras causas de
classificacdo priméaria ou secundaria, com o aparecimento ou ndo de alteracdes neurolégicas,
inflamatérias, infecciosas, isquémicas ou mecanicas (LIMA, FEITOSA, GUIMALHAES,
2015).

2.2 FISIOTERAPIA NO TRATAMENTO DA LOMBALGIA

O tratamento da lombalgia envolve uma abordagem multidisciplinar, incluindo médico,
fisioterapeuta, educador fisico, enfermeiro e psicélogo, com o objetivo em promover o bem-
estar e as atividades funcionais do individuo (LOIOLA et al., 2017). A fisioterapia, funciona
como um campo de conhecimento cientifico, capaz de fornecer recursos para responder as
complicacdes decorrentes da lombalgia, ou seja, reabilitar e prevenir essas complicaces.
Gracas as intervencdes fisioterapéuticas pode -se alcancar resultados como: redugdo da dor
lombar e melhora da qualidade de vida dos pacientes (ESTEVAO et al., 2018).

O plano de tratamento fisioterapéutico para lombalgia é baseado no diagnostico da
patologia e suas causas, no momento da avaliacdo, os dados do paciente sdo coletados nas
clinicas, detalhados na avaliacdo fisica, exames complementares, fatores etiologicos dos
episodios, causados no trabalho e/ou esporte (GUEDES, SANTOS, SA, 2021). Todas essas
informagdes sdo analisadas do ponto de vista para restaurar o equilibrio compensatorio causado
pelo proprio organismo (MAIA, GURGEL, BEZERRA, 2015).
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Segundo Coutler et al., (2018) as técnicas da fisioterapia sdo usadas em conjunto ou de
forma individual para tratar pacientes com lombalgia. Algumas das técnicas comuns sao:
massagem, quiropraxia, terapia ocupacional, manipulagdo da coluna vertebral e terapias de
mobilizacao.

A fisioterapia é adotada como método de tratamento de primeira escolha para lombalgia.
Diversas modalidades podem ser abordadas pelo fisioterapeuta para melhora da dor e
funcionalidade, como exercicios de alongamento e fortalecimento de grupos musculares
(ZARANZA et al, 2021). A intervencéo fisioterapéutica visa promover exercicios de forma a
aumentar a forca muscular e as condigdes de sustentacio do corpo (GUEDES, SANTOS, SA,
2021).

2.3 TERAPIAS MANUAIS

A terapia manual é uma técnica da fisioterapia que utiliza manobras manuais na
mobilizacdo de tecidos, articulacdes e componentes do sistema musculoesquelético, atuando na
recuperacdo de disfuncdes biomecanicas, neuroldgicas, articulacbes, muasculos esqueléticos
moles dos tecidos. Tem como objetivo promover a propriocepgéo, produzir fibras aderentes,
gerar alivio do liquido sinovial, estimular entre outros beneficios, normalizar vérias alteractes
organicas, anormalidades funcionais e sintomas dolorosos (ANDRADE, FRARE, 2008;
SANTOS et al, 2016).

O uso da terapia manual também inclui a Reabilitacdo Global, que é um método de
alongamento muscular ativo, inicialmente em 1987 por Philippe Emmanuel Souchard, com o
principio articular dos mdsculos antigravitacionais, e foi baseado em cadeias musculares
posturais (LOIOLA et al., 2017).

Assim, o tratamento da manipulacdo vertebral € classificado como técnicas que
envolvem manipulacdo e mobilizacdo. Essas duas técnicas podem ser diferenciadas pela
velocidade, forca, amplitude e sons articulares. Durante a técnica de manipulacdo, o terapeuta
aplica alta velocidade e baixa amplitude, produzindo assim som audivel de uma ou mais
articulac6es. Durante a mobilizacdo, o terapeuta aplica baixa velocidade e forca, onde muitas
vezes nenhum som articular audivel é produzido (CLARK et al., 2018).

Segundo Moehlecke e Forgiarini (2017), as manipulacGes articulares tém um efeito
fisiologico répido na promog¢do de uma reducdo geral nos espasmos musculares espinhais
levando a um reflexo de resposta rapida e atuando diretamente na area local a ser manipulada e
assim diminuindo pela dor.

De acordo com Galhardo et al., (2019), o tratamento com técnicas manuais é tdo antigo
quanto a prdpria medicina convencional. A liberagdo miofascial € um dos muitos ramos da
fisioterapia que funciona principalmente para aliviar a tensdo da fascia e aumento da
flexibilidade, por meio de intervencdes que proporcionam maior elasticidade da fascia,
ajudando na atenuacdo algica e intervencdo no ganho da amplitude de mobilidade somatica.

E uma técnica que funciona na fascia do tecido conjuntivo em aumentar a circulagéo
local. Isso contribui para a restauracdo da normalidade ou qualidade dos tecidos, para o alivio
da dor, ganho de amplitude de movimento e para o alinhamento das tensdes corporais presentes
na fascia (UEMURA, SILVA e SACILOTO, 2019; SOUSA et al., 2017).

A liberacdo miofascial consiste na liberacdo da fascia muscular, para que ocorra o
necessario deslizamento sobre o musculo durante a liberacdo e relaxamento das fibras
(STECCO, SCHLEIP, 2016). A fascia é inervada pelo sistema nervoso autbnomo composto por
células musculares lisas, colageno, os fibroblastos possuem varios receptores, como: OTG,
Pacini, Rufini e terminacdes nervosas livres, que interpretam as informagdes do nosso corpo
antes mesmo do cérebro. O tecido fascial movimenta- se junto ao corpo (BORDONI,
LINTONBON, MORABITO, 2018).
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E um dos recursos da fisioterapia que intervém no aumento da elasticidade das fascias,
auxilia no alivio da fascia e intervém no ganho de amplitude de mobilidade. Com o objetivo de
liberar a fascia, permitir e liberar tensdes, esses procedimentos sdo cada vez mais utilizados por
fisioterapeutas (FERREIRA, PORTELA, 2015). Por meio de técnicas derivadas da terapia
manual ¢ feito um esforgo inicial com as maos no tecido, cujo retorno sera rea¢fes bioquimicas
e assim o fisioterapeuta consegue perceber pelo tamanho e limitacdo do tecido elastico de
colageno (AMORIM, SINHORIM, SANTOS, 2018).

Uemura (2019), ensina que esta técnica tem como objetivo principal reduzir as
aderéncias fibrosas a um forte estresse mecéanico, permitindo que a musculatura funcione, sendo
uma alternativa para 0s aquecimentos ou recuperacdo muscular. A Liberacdo Miofascial tem
como alvo as restri¢des faciais e desencadeia 0 aumento da amplitude de movimento e muscular
antes da reabilitacdo ou atividade fisica (MAUNTEL, CLARK, PADUA, 2014).

3 METODOLOGIA

A pesquisa foi uma Revisdo Integrativa da Literatura (RIL), cujo objetivo é resumir, de
forma organizada, resultados de pesquisas relacionadas a um assunto especifico, a fim de
destacar a pratica clinica (MENDES, SILVEIRA, GALVAO, 2008).

Para execucgdo da pesquisa, foi obedecido rigorosamente as etapas da Revisdo o0s
seguintes passos: 1) Escolha do tema e criacdo da questdo norteadora, 2) Selecao das bases de
dados, 3) Separacdo dos descritores; 4) Elaboracdo dos critérios de inclusdo e exclusdo; 5)
Separacdo dos artigos selecionados; 6) Avaliacdo dos artigos selecionados; 7) Organizacédo dos
resultados e 8) apresentacdo de sintese do conhecimento produzido (SOUZA, SILVA,
CARVALHO, 2010).

A coleta de dados foi realizada nas fontes: Scientific Electronic Library Online
(SCIELO), Medical Literature Analysis and Retrieval System Online (MEDLINE/PUBMED),
Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias da Salde (LILACS) e Google
Académico. Para identificacdo dos artigos, foram utilizados os Descritores em Saude (DECs)
“fisioterapia”, “lombalgia” e “terapia manual” usando os operados booleanos “AND” e “OR”
para fazer as devidas combinagdes.

Os critérios de incluséo definidos para a sele¢do dos artigos foram: artigos publicados
em portugués e inglés disponibilizados na integra que retratem a tematica referente a revisao
integrativa nos anos 2015 a 2021. Excluidos estudos secundarios ou cartas ao editor, anais de
eventos cientificos, tese, dissertacdes e estudos duplicados.

A pesquisa foi realizada entre os meses de julho a setembro de 2022. A selecdo dos
artigos foi realizada com a leitura de titulos, resumos e quando necesséria, a leitura na integra
dos textos como forma de incluir os artigos conforme os critérios de inclusdo e excluséo.
Durante esta fase, foram avaliados os artigos completos de forma critica e independente. Apds
a selecdo, foi realizada a leitura minuciosa dos artigos para a extracdo das informacdes que
respondam a questdo norteadora e 0s objetivos do estudo. Os dados coletados foram
organizados em um quadro contendo titulo, autores, ano, periddico/ base de dados de
publicacao, objetivo, metodologia e conclusao.

A analise dos estudos selecionados foi realizada a partir da sintese dos dados extraidos
dos artigos por meio da andlise descritiva, com intuito de observar, contar, descrever e
classificar os dados (POLIT, BECK, HUNGLER, 2004). Os resultados reuniram o
conhecimento produzido sobre o tema explorado na revisdo por meio de duas categorias: efeitos
fisioterapéuticos da terapia manual no tratamento da lombalgia cronica.

3 RESULTADO E DISCUSSAO

81



REVISTA DIALOGOS EM SAUDE — ISSN 2596-206X

Volume 6 - Nimero 2 - Jul/Ago de 2023

404 artigos foram encontrados nas bases de dados da BVS e PUBMED e ap0s analises, 11
foram selecionados para constituir esta revisdo, os demais foram descartados por ndo atenderem
aos critérios de inclusdo propostos pelo o estudo. Dentre os artigos eleitos, 11 esta no idioma
Inglés e 0 em portugués, compreendidos nos periodos entre 2017 e 2022. Ao se tratar do
delineamento da pesquisa, foram identificados estudos com abordagem observacionais e
experimentais. Para a melhor apresentacdo dos resultados, os estudos selecionados foram
agrupados de acordo com ano, autor, titulo, pais, objetivo, sintese dos resultados e concluséo
conforme esta apresentado no quadro 1.

Quadro 1. Estudos selecionados para a presente pesquisa apds aplicagdo dos critérios de
inclusdo e excluséo.

Autor/Ano

ABOAGYE et
al., 2022

CASTRO et al.,
2022

Titulo

Manual therapy
versus advice

to stay active
for nonspecifc
back

and/or neck

pain: a cost-
efectiveness
analysis
Cognitive
functional
therapy
compared with
core exercise
and manual
therapy in
patients with

Pais
Suécia

Brasil

Objetivo

O objetivo deste
estudo foi avaliar o
custo-efetividade
da MT em
comparagdo com o
cuidado  baseado
em evidéncias de
um clinico geral;
aconselhamento

para permanecer
ativo (ASA), para
pessoas em idade
ativa com dores
inespecificas  nas
costas e/ou
pescogo.

O objetivo foi
investigarsea TFC é
mais eficaz do que
exercicios de
treinamento do
nucleo e terapia
manual (CORE-MT)
na dor e

Resultado

Um total de 409
participantes do
estudo foram
randomizados

para o grupo

“aconselhamento
para permanecer
ativo” (n=203) ou
grupo de terapia
manual (n=206) e
acompanhados por
12 meses. Os
participantes tinham
uma

idade média de 47
anos, eram
principalmente
mulheres (71%)

e sofriam
principalmente  de
dores no pescogo
(58%). Oito por
cento no grupo MT e
6% no grupo controle
sofriam de dor nas
costas e no pescogo
(13), e para 56% a
duragao da dor era
superior a um ano.
Os pacientes foram
avaliados pré-
intervengdo, em 8
semanas e 6 e 12
meses apos a
primeira sessdao de
tratamento. Ao todo,
97,3% (n = 72) dos

Conclusao

Os resultados
indicam quea TM é
um pouco menos
onerosa € mais
benéfica do que o
AAS para pessoas
em idade ativa com
dores inespecificas
nas costas e/ou
pescoco.
Juntamente com os
resultados clinicos
de estudos
publicados
anteriormente na
mesma populacao,

os resultados
sugerem que a MT
pode ser um
tratamento tao
custo efetivo
quanto o conselho
baseado em

evidéncias de um
médico, para dores
nas costas e no
pescoco.

O tratamento com
terapia  funcional
cognitiva reduziu a
incapacidade em

comparagao com
exercicios de
treinamento do
nucleo e terapia
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WEBER et al.,,
2020

LINGNER,
GROBHENNIG
e
SCHMIEMANN
, 2018

chronic low back
pain:
randomised
controlled trial.

The feasibility
and impact of
instrument-

assisted manual
therapy (IAMT)
for the lower
back on the
structural and
functional

properties of the
lumbar area in

female soccer
players: a
randomised,
placebo-
controlled pilot
study design

Manual therapy
applied by
general

practitioners for
nonspecific low

Alema-
nha

Alema-
nha

incapacidade em
pacientes com DLC

Este estudo piloto
tem como objetivo

investigar a
viabilidade e o
impacto da IAMT
para a regiao
lombar nas
propriedades
estruturais e
funcionais do
tecido miofascial da
regidao lombar e
segmentos de
movimento
adjacentes em
jogadoras de
futebol saudaveis

como  referéncia
para célculo do

tamanho da
amostra de mais
estudos completos.

Teve como objetivo
reunir informagdes
Uteis para evitar
armadilhas ao

pacientes em cada
grupo de intervencao
completaram as 8
semanas do estudo.
A terapia funcional
cognitiva foi mais
eficaz do que o CORE-
MT na incapacidade
em 8 semanas (MD =
-4,75;1C 95% -8,38 a
-1,11; P = 0,011,
tamanho do efeito =
0,55), mas ndo na
intensidade da dor
(MD =-0,04; IC 95% -
0,79 a 0,71; P =
0,916).

Este estudo piloto
avaliard a viabilidade
e o impacto da IAMT
para a regido lombar,

principalmente
examinando as
propriedades
estruturais e
funcionais do tecido
miofascial usando
ultrassom
diagndstico.  Esses
resultados  podem
avaliar a viabilidade
das medidas
utilizadas, devem

construir uma base
para o cdlculo do
tamanho da amostra
de estudos
completos adicionais
e podem gerar uma
maior

compreensao das
terapias miofasciais,
especialmente IAMT,
para a regido lombar
e seus beneficios

14 GPs participaram,
recrutando 42
pacientes parao GCe
45 para o Gl; 49%

manual em
pacientes com dor
lombar crénica pds-
intervengdao, mas a
diferenca nao foi
clinicamente

importante. Nao
houve diferenca na
intensidade da dor.

Se este protocolo
de estudo for viavel
de implementar, o
préoximo passo sera

um estudo
completo.

Em seguida,
seguiriam 0s
estudos de
jogadores de
futebol do sexo

masculino e de
atletas de outros
esportes. Além
disso, os

efeitos da IAMT em
atletas e ndo atletas
com dor lombar e
seu
potencial
no
desenvolvimento
de forca em atletas
saudaveis

impacto

apresentam um
espectro
interessante de
futuros estudos
completos.

O estudo piloto

ManRick explorou
a possibilidade de
uma abordagem
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ULGER et al,,
2017

NAMNAQANI
etal., 2019

back pain:
results of the
ManRiick pilot-
study

The effect
manual therapy
and exercise in
patients with
chronic low back
pain: Double
blind
randomized
controlled trial

The
effectiveness of
McKenzie
method
compared to
manual

therapy for
treating chronic
low back pain: a
systematic
review

of | Ankara,

Turkia.

Arébia
Saudita

executar o RCT
subsequente, os
resultados do RCT
direcionados

tiveram que ser
ajustados para
incluir consultas
adicionais
Determinar 0s
efeitos dos
exercicios de
estabilizacao da
coluna (SSE) e

métodos de terapia
manual nos niveis
de dor, fungdo e
qualidade de vida
(QV) em individuos
com dor lombar
cronica (DLC).

O objetivo deste
estudo foi avaliar a
eficacia do método
McKenzie
comparado a
terapia manual no
manejo de
pacientes com dor
lombar cronica
(DLC).

(56%) dos pacientes
eram

mulheres. A dor basal
média foi de 5,98
pontos, SD: 2,3
(5,98, SD +1,8). Para
um RCT, é necessario

um cronograma
estendido e
procedimentos de
recrutamento

aprimorados. As
ferramentas de
avaliacdo  parecem
apropriadas e
forneceram achados
relevantes: MT

adicional levou a uma
reducdo mais rapida
da dor.

As andlises
intragrupo de ambos
os tratamentos

foram eficazes em
termos de sub
parametros de dor,
funcdo e qualidade
de vida (p< 0,05). Nas
andlises intergrupos,
houve maior redugao
da dor e melhora do
estado funcional em

favor da MG (p<
0,05).

Um total de 203
artigos foram
identificados nas
bases de dados

eletronicos,
enquanto 7 artigos
adicionais foram
identificados
meio de
pesquisa
bibliografica manual.
As citagOes
duplicadas foram
removidas com o
auxilio do programa
gerenciador de
citagdes RefWorks,

por
uma

conveniente para
melhorar o]
tratamento da
lombalgia em um

ambiente de

cuidados primarios
da “vida real”. As
técnicas

empregadas
parecem ser
adequadas para
enriquecer o]
tratamento  usual
da lombalgia na
atencdo  primaria
porque
aparentemente

reduzem a carga de
dor.

Este estudo
mostrou que 0s
métodos SSE e

terapia manual tém
os mesmos efeitos
na QV, enquanto o
tratamento manual
é mais eficaz na dor
e nos parametros

funcionais em
particular.
Esta revisao

constatou que um
grupo de medidas
selecionadas de
dor demonstrou
que o método
McKenzie foi eficaz
na reducdo da dor
em pacientes com
DLC em curto prazo.
As medidas de
incapacidade
mostraram que o
método McKenzie
foi melhor do que o
método MT
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BELACHE et al.,
2018

SCHMIDT et
al., 2021

TEYCHENNE et
al., 2019

Trial  Protocol:
Cognitive
functional
therapy
compared with
combined
manual therapy
and motor

control exercise
for people with
non-specific
chronic low back
pain:  protocol
for a
randomised,
controlled trial
Assessment of a
taping method
combined with
manual therapy
as a treatment
of non-specific
chronic low back
pain - a
randomized
controlled trial

General

strength and

Brasil

Aleman
ha

Australi
a

Investigar a eficacia
da terapia funcional

cognitiva em
comparagao com
terapia manual
combinada e

exercicios na dor e
incapacidade em 3
meses em
pacientes com dor
lombar crénica nao
especifica.

O objetivo deste
estudo foi avaliar
um novo
tratamento, o
Medi-Taping, que
visa reduzir as
gueixas por meio
do tratamento da
obliquidade pélvica
com a combinagdo
do tratamento
manual dos pontos-
gatilho e kinesio
taping em um ECR
pragmatico com
carater piloto.

O objetivo deste
estudo foi examinar
a viabilidade de

resultando em 95
artigos nao

duplicados.

Este estudo
investigarda se os
resultados do
primeiro ensaio

clinico randomizado
de terapia funcional

cognitiva sao
reprodutiveis. 0
presente estudo tera
um tamanho de
amostra capaz de
detectar efeitos
clinicamente

relevantes do
tratamento com

baixo risco de viés.
Os pacientes de

ambos os grupos se
beneficiaram do
tratamento por

tamanhos de efeito
médios a grandes.
Todos os efeitos
apontavam para a

direcdao pretendida.
Embora o Medi-
Taping tenha

mostrado taxas de
melhora
ligeiramente
melhores, ndo houve
diferencas
significativas para os
desfechos primarios
entre 0s grupos no
final do tratamento
(VAS: diferenca
média na mudanca
0,38, 95-Cl [- 0,45;
1,21] p= 0,10; ODQ
2,35[-0,77;5,48] p =
0,14; CPGS - 0,19 [-
0,46; 0,08] p=0,64) e
no seguimento.

A pontuagdao média
da CES-D 10 no inicio
do estudo foi de 9,17

para melhorar a
funcionalidade do
paciente a longo
prazo.

Como as evidéncias
de eficdcia ainda
sao limitadas, os
resultados de um
ensaio clinico
randomizado,
controlado e de alta
qualidade
metodoldgica
ajudardo 0s
fisioterapeutas na
tomada de decisGes
clinica

Medi-Taping, uma
suposta maneira de
corrigir a

obliquidade pélvica
e a tensdo cronica
resultante dela, é
uma modalidade de

tratamento
semelhante em
eficacia a
fisioterapia
complexa e a
educacao do
paciente.

A redugcdo dos
sintomas
depressivos entre
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LAVAZZA et al.,
2021

FUKUDA et al.,
2021

conditioning
versus

motor  control
with manual
therapy for
improving
depressive
symptoms in
chronic

low back pain: A
randomised
feasibility trial

Sham treatment
effects in
manual therapy
trials on back
pain patients: a
systematic
review and
pairwise meta-
analysis

Does adding hip
strengthening

exercises to
manual therapy
and segmental
stabilization
improve
outcomes in

Italia

Espa-
nha

dois protocolos de
intervengao

comumente usados
na pratica clinica
para o tratamento
da dor lombar
crénica, mas

com diferentes
doses de exercicio,
sobre sintomas

depressivos.

Avaliar os efeitos e
a confiabilidade de
procedimentos

sham em ensaios
de terapia manual
(MT) no tratamento
da dor nas costas
(BP), a fim de
fornecer orientacdo
metodolégica para
o desenvolvimento
de ensaios clinicos.

Investigar a eficécia
dos exercicios de
fortalecimento do
quadril quando
adicionados a
terapia manual e
estabilizacdo

segmentar lombar

(DP= 4,32). Houve
evidéncia de uma
pequena

diminuicao nos

sintomas depressivos
médios ao longo do
tempo (B -0,19 por
quinzena, IC 95% = -
0,34, 0,02). No
entanto, ndo houve
evidéncia de que a
mudanca ao longo do
tempo fosse
dependente do
grupo de tratamento.

24  ensaios foram
incluidos envolvendo
2019

participantes.
Qualidade de
evidéncia muito
baixa sugere melhora
clinicamente
insignificante da dor
em favor de MT em
comparagao

com ST (MD 3,86, IC
95% 3,29 a 4,43) e
nenhuma diferenca
entre ST e nenhum
tratamento (MD -
5,84, IC 95% -20,46 a
8,78).

Embora tenham
ocorrido  melhorias
intragrupo na dor,
incapacidade e forga
dos extensores do
qguadril em ambos os
grupos, nao houve
diferengas

adultos com DLC
ocorreu com ambos
os métodos de
Tratamento
(controle motor
[exercicio de baixa
dose] e terapia
manual; ou forca e
condicionamento
geral

[exercicio de dose
moderadal]). Outras

intervencgdes,
incluindo um
verdadeiro  grupo
de controle, sdo
necessarias  para
tirar conclusdes
sobre a eficacia de
cada um desses
métodos de
tratamento nos
sintomas
depressivos em

adultos com DLC.
MT nao parece ter
efeito clinicamente
relevante em
comparagao  com
ST. Efeitos
semelhantes foram
encontrados sem
tratamento. A
heterogeneidade
dos estudos
simulados de MT e
a qualidade muito
baixa das
evidéncias tornam
incertos esses
achados

da revisao.

A adicao de
fortalecimento

especifico do
quadril ndo parece
resultar em
melhores

resultados clinicos
para pacientes com
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patients with
nonspecific low
back pain? A
randomized

controlled trial

em pacientes com | significativas entre os | lombalgia

lombalgia

cronica | grupos no  pods- | inespecifica.

inespecifica. tratamento ou no

acompanhamento. A
diferenca média nas
mudangas no nivel de
dor entre os grupos
no pos-tratamento e
no acompanhamento
de 6 e 12 meses foi
de 0,5 pontos
(intervalo de
confianca de 95%
[IC]: -0,5, 1,5), 0,3
pontos (IC de 95%: -
0,9, 1,5) e 0,0 pontos
(IC 95%: -1,1, 1,1),
respectivamente. As
diferencas  médias
nas mudangas na
incapacidade foram
0,8 pontos (IC 95%: -
1,3, 2,7), 0,0 pontos
(IC 95%: -2,4, 2,4) e
0,4 pontos (IC 95%: -
2,0, 2,8),
respectivamente.

Fonte: elaboragao do autor

Pereira e Junior (2018), observaram em seu trabalho, que terapia manual associada a
outras técnicas esta relacionado nos cuidados e tratamentos em pacientes com lombalgia, tendo
em vista que, a terapia manual comprova bons resultados no tratamento das desordens
musculoesqueléticas, contribuindo para realizacdo de uma conduta eficaz e segura para
pacientes com lombalgia. Para descrever melhor os tratamentos empregados, foi montado o
quadro 2 apresentando os autores, a amostra, duracdo do tratamento e intervencdes que foram

executadas.

Quadro 2. Representacdo dos artigos estudados na categoria: amostra, duracdo do

tratamento e intervencgdes.

al.

Autores Amostra

ABOAGYE et | Total de participantes:
409
Grupo controle
Grupo MT

Duragao
12 meses

Intervengao

O grupo controle recebeu ASA fornecido por
médicos em conjunto direto com o exame
médico que todos os participantes do estudo
fizeram no inicio e antes da inclusdo no estudo.
O grupo MT recebeu um maximo de seis
tratamentos (dentro de seis semanas), por um
dos oito terapeutas manuais (naprapatas).
Incluindo manipulagdo/ mobilizacdo da coluna,
massagem e alongamento (e ASA e informagses
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CASTRO et al.

WEBER et al.

LINGNER,
GROBHENNI
G e
SCHMIEMAN
N

Total de participantes:
148

Idade: 18 e 65 anos
grupo CFT

grupo controle

Total de participantes:
60

Idade: 15 e 35 anos
Grupo IAMT

Grupo de calor

Grupo placebo

Total de participantes:
87

14 GPs participaram
GC: 42

Gl: 45

Idade: 18 e 50 anos

8 semanas

5 semanas

6-
semanas

12

sobre a importancia de se manter ativo e sobre
como lidar com a dor.

Terapia  funcional cognitiva- CFT: Os
participantes randomizados no grupo CFT foram
tratados por um fisioterapeuta recém-formado
com 1 ano de experiéncia clinica em CFT. A
terapia funcional cognitiva é uma abordagem
comportamental integrada e flexivel
desenvolvida para reduzir a dor e a incapacidade
em pessoas com dor lombar crénica. Havia 3
componentes principais na intervencdo, de
acordo com O' Sullivan et al.

e Caneiro et al. Dar sentido a dor, exposi¢ao com
controle e mudanca no estilo de vida.

Grupo de comparagdo: Os participantes
designados para o grupo de comparagdo foram
tratados com um programa de fortalecimento
para maximizar a resisténcia muscular estdtica
do nucleo e a estabilidade dindmica do nucleo,
com base nos exercicios centrais de McGill. A
abordagem consistiu no fortalecimento de
tronco, abdome e pelve em diferentes posi¢cdes
funcionais e foi progressiva em relacdo a
dificuldade e intensidade.

No grupo IAMT serd realizado usando duas
técnicas diferentes e aplicando a Fazer nimero
dois. A primeira técnica consistird em fricgdes
curtas e semelhantes a choques na dire¢do do
movimento. Para a segunda técnica, a Fazer sera
movida lentamente pelo tecido criando uma
dobra de pele a sua frente. Ambas as técnicas
serdo realizadas em apenas uma direc¢ao.

Grupo de calor- O calor sera aplicado através de
uma bolsa quente com uma area de superficie de
15 cm?e uma temperatura inicial de 55 °C (+ 2,5)
por um total de 8 min (durag¢do do tratamento
do grupo IMT).

Grupo placebo- o tratamento com placebo serd
realizado sem pressdo durante 8 min usando um
transdutor de ultrassom (Sono 5, Zimmer
Elektromedizin) a 0,0 W/cm2. Usando um gel
condutor, o terapeuta ird mover o transdutor (5
cm?) sobre a drea de tratamento em
movimentos circulares com ritmo moderado e
sem pressao adicional.

Os pacientes do GC e Gl receberam a mesma
documentacdao do estudo composta por 4
questionarios (Q1-Q4), uma VAS/NRS e um
didrio do paciente (PD) para documentar a
intensidade da dor e o uso de analgésicos
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ULGER et al.

NAMNAQANI
etal.

BELACHE et
al.

SCHMIDT et
al.

Total de participantes:
113

Grupo de terapia
manual (MG).

Grupo de exercicios de
estabilizacdo da coluna
vertebral (SG).

Total de participantes:
810

Idade: entre 18 e 76
anos.

Total de participantes:
148

Intervengao A
Intervengao B

Total de participantes:
110
Idade: entre 18 e 80
anos

18 sessOes
de terapia
que duraram
seis semanas
com trés
vezes por
semana.

12

semanas

3 meses

3 Semanas

diariamente, a partir da inclusdo no estudo e
durante os primeiros 7 dias apds o tratamento.
Em MG, o tratamento foi realizado sob
supervisdo do mesmo fisioterapeuta que
praticou técnicas manuais por dez anos. Uma
série de métodos que consistem em
mobilizacdes de tecidos moles, técnicas de
energia muscular, mobilizacdo articular e/ou
manipulagdes  aplicadas aos  pacientes
dependendo do problema médico do paciente.
No SG, o exercicio foi realizado por outro
terapeuta. O estatistico ndo conhecia nenhum
dado pessoal sobre os sujeitos. O avaliador de
resultados, o estatistico e o fisioterapeuta
envolvidos nas sessdes de tratamento eram
cegos.

O desfecho primdrio selecionado foi a dor
usando a Numeric Pain Rating Scale (NPRS),
Visual Analogue Scale (VAS), Symptom
Bothersomeness Scale e McGill Pain
Questionnaire. A funcdo das costas também foi
avaliada usando o Roland Morris Disability
Questionnaire (RMDQ) e o Oswestry Disability
Index (ODI). Essas medidas de desfecho foram
selecionadas com base em altos niveis de
validade e confiabilidade na medicdo da DLC.
Intervencao A: Quatro a 10 sessdes de terapia
funcional cognitiva. Os fisioterapeutas que irdo
atender os participantes do grupo de terapia
cognitiva funcional ja participaram previamente
de 2 oficinas com dois tutores diferentes do
método. Esses fisioterapeutas completaram 106
horas de treinamento, incluindo workshops e
exames de pacientes, além de conduzir um
estudo piloto sob a supervisdo de outro
fisioterapeuta com > 3 anos de experiéncia
clinica em terapia funcional cognitiva.
Intervencgdo B: Quatro a 10 sessdes de terapia
manual combinada e exercicios de controle
motor. Os participantes do grupo de terapia
manual e exercicios combinados serdo atendidos
por dois fisioterapeutas com média > 10 anos de
experiéncia clinica em terapia manual e
exercicios de controle motor, incluindo
contragGes isoladas dos musculos abdominais
profundos.

Os pacientes alocados no grupo controle ou
padrao receberam uma cartilha de educac¢ao do
paciente contendo informacbes para pacientes
com lombalgia. Além disso, eles receberam
fisioterapia padrdo para DLC; 6 sessGes de 20
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TEYCHENNE | Total de participantes:

etal. 40
Controle motor
(exercicio de baixa
dose): n. 20
terapia manual
(MCMT): n. 20
Idade média: 25 a 45
LAVAZZA et
al.
FUKUDA et | Total de participantes:
al. 70

grupo MTLSHS: 35
grupo MTLS: 35

1ano
novembro de
2015 a

dezembro de
2016

5 semanas

6 e 12 meses

min de duragao em 3 semanas. A fisioterapia foi
realizada por centros de fisioterapia
profissionais e comerciais. Eles foram pagos pelo
tratamento pelo centro de estudo e forneceram
documentacdo padrao das sessdes realizadas,
mas nao foram associados ao estudo.

Terapia manual (MCMT): Os participantes do
grupo MCMT (n = 20) realizaram 12 sessoes de
fisioterapia de 30 minutos (individual com
fisioterapeuta) seguindo protocolos
estabelecidos para tratamento de dor lombar
cronica.

Forca geral e condicionamento (exercicio de
dose moderada) (GSC): Os participantes do
grupo GSC receberam educacdo sobre dor e
realizaram sessdes de exercicios em academia
(supervisionada por um fisiologista do exercicio)
e em casa (sem supervisdo). Cada sessdo na
academia tinha uma hora de durac¢do, com os
participantes obrigados a participar de duas
sessbGes por semana (durante os primeiros trés
meses) e, em seguida, nos trés meses finais, os
participantes podiam se auto- selecionar para
participar de uma ou duas sessdes de
treinamento supervisionado por semana.

ST foi fornecido por um contato de mao na area
da dor em 19 estudos, e cinco estudos
forneceram ST em uma area diferente de onde a
dor estava localizada. Em ensaios que fornecem
manipulagdo da coluna vertebral (SM), como
tratamento inativo, a maioria dos autores usou a
colocagdo semelhante das ma&os nos
participantes sem nenhuma forga aplicada. Dois
ensaios usaram um ST com forgas semelhantes
aplicadas em direg¢des diferentes. Um ensaio ndo
especificou a manipulacdo inativa aplicada.

Os participantes alocados para o grupo MTLSHS
receberam o mesmo tratamento descrito acima
com a adicdo de quatro exercicios
especificamente projetados para fortalecer os
musculos do quadril, realizados no final da
sessao de tratamento.

O grupo MTLS recebeu um tratamento que
consiste em uma combinacdo de terapia manual
e exercicios de estabilizacdo segmentar lombar.
A intervencao de terapia manual realizada
incluiu mobilizacdao articular de acordo com o
método Maitland e liberagdo miofascial
seguindo os principios do tender point. Essas
técnicas  manuais  visavam  reduzir a
hiperatividade muscular e a rigidez articular,
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bem como melhorar a amplitude de movimento
da coluna lombar.

Fonte: elaboragao do autor

No estudo realizado por Aboagye et al., (2022) se prop6s evidenciar a eficacia da terapia
manual em comparacdo com o conselho de permanecer ativo para pessoas em idade ativa com
dor inespecifica nas costas e/ou pesco¢o. Em suma, obtiveram-se repercussées positivas e sem
efeitos adversos no tratamento da lombalgia. Ainda por cima, destacaram que durante as 6
sessOes de terapia manual em 6 semanas, ja conseguiram bons resultados. Corroborando com
esses achados Castro et al., (2022) confirmaram em sua pesquisa que a terapia da funcgéo
cognitiva (CFT) foi mais eficaz do que o CORE-MT na incapacidade em 8 semanas, mas ndo
na intensidade da dor. O tratamento com CFT reduziu a incapacidade, mas a diferenca nédo foi
clinicamente importante em comparacdo com a pos-intervencdo CORE-MT (curto prazo).

Os tratamentos miofasciais, como rolos de espuma até instrumentos terapéuticos em
terapia manual, sdo cada vez mais utilizados na prevencdo e terapia em pessoas saudaveis,
atletas e pacientes que sofrem de dor crénica nas costas. Nas pesquisas de Teychenne et al.,
(2019), comparou os resultados de dois protocolos de tratamento diferentes usados para o
tratamento da dor lombar crénica controle motor (exercicio de baixa dose) e terapia manual, ou
forca e condicionamento geral para melhorar os sintomas depressivos em adultos com DLC,
encontrando em seus achados a satisfacdo das participantes de ambos grupos com o tratamento,
entretanto, o grupo (MCMT) adquiriu melhor resposta. Concomitante, Lingner et al., (2018),
procurou avaliar os resultados do estudo da Terapia manual aplicada por clinicos gerais para
dor lombar inespecifica, realizando um estudo com técnicas empregadas para enriquecer o
tratamento da lombalgia na atencdo primaria porque aparentemente reduzem a carga de dor.
Diante disso, o estudo explorou a possibilidade de uma abordagem conveniente para melhorar
o tratamento da lombalgia em um ambiente de cuidados primarios, caso a intervencao fosse
realizada na pratica.

Embora a lombalgia seja uma condi¢cdo ndo maligna e reversivel, os pacientes
frequentemente buscam medidas terapéuticas para a gravidade dos sintomas apresentados.
Portanto, Namnagani et al., (2019), procuraram avaliar a eficAcia do método McKenzie
comparado a terapia manual no manejo de pacientes com dor lombar crénica (DLC). Logo,
constataram nos resultados do método McKenzie foi melhor do que a Terapia Manual para
melhorar a funcionalidade do paciente a longo prazo. Devido a falta de dados disponiveis de
longo prazo sobre os tratamentos da lombalgia, ndo estabeleceram conclusdes firmes sobre o
efeito dos tratamentos em outros fatores além da dor e da incapacidade.

A terapia manual promove a reducdo da dor e melhora da amplitude do movimento
(PEREIRA e JUNIOR, 2018). Em vista disso, a pesquisa de Belache et al., (2018), buscou
investigar a eficacia da terapia funcional cognitiva comparada a terapia manual combinada e
exercicios na dor e incapacidade aos 3 meses em pacientes com dor lombar crénica inespecifica.
O grupo combinado de terapia manual e exercicios fisicos compreende uma estratégia de
intervencdo amplamente utilizada por fisioterapeutas no tratamento da lombalgia. Ademais,
ambos 0s grupos demonstraram bastante entusiasmo e ciéncia dos beneficios que estavam
recebendo em relagdo TFC e MT. Nesse interim, a pesquisa de Schmidt et al., (2021), concluiu
gue a terapia manual associada ao método de taping melhorou a qualidade de vida
significativamente mais no grupo Medi-Taping com um efeito pequeno a médio de cerca de 7%
de variancia explicada. Diante disso, pontuou que o Medi-Taping melhora a qualidade de vida
mais do que a fisioterapia padrdo, mas essas indicacdes podem ser provisorias e requerem
replicacdo em um estudo com poder adequado. Esta € uma modalidade de tratamento
semelhante em eficacia no tratamento da dor lombar crénica a um programa complexo de
fisioterapia e educacdo do paciente com respeito a dor, funcéo e qualidade de vida. Este pode
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ser considerado um tratamento inovador para a reabilitacdo da lombalgia cronica por ser uma
suposta maneira de corrigir a obliquidade pélvica e a tensdo cronica.

Em relacdo ao tratamento da lombalgia mais uma vez o tratamento conservador
realizado pelos fisioterapeutas esta como primeira linha de intervencdo. Tratamentos
miofasciais, como rolos de espuma até instrumentos terapéuticos em terapia manual, séo
algumas técnicas que podem ser realizadas nessa condicao. Por sua vez, Weber et al., (2020),
resolveram estudar o impacto da IAMT para a regido lombar em comparagdo com a aplicacéo
de calor e o tratamento com placebo em jogadoras de futebol em um estudo piloto. Desta
maneira, foi observada que o estudo serd promissor na pratica aplicados primeiro em jogadoras
de futebol saudaveis.

Lavazza et al., (2021), buscou estudar em adultos com PA (cervical e lombar), aguda
ou cronica, se propondo avaliar os efeitos e a confiabilidade dos procedimentos simulados em
ensaios de terapia manual (MT) no tratamento da dor nas costas (BP), a fim de verificar se o
tratamento simulado de contato manual (ST) tdo eficaz quanto comparado com diferentes MT
(fisioterapia, quiropraxia, osteopatia, massagem, cinesiologia e reflexologia). No entanto o uso
de ST e sua aplicacdo no estudo de MT € muito controverso. Ensaios futuros devem se
concentrar no desenvolvimento de um tipo confiavel de procedimento simulado semelhante ao
tratamento ativo.

Fukuda et al., (2021), por sua vez, procurou investigar a eficacia dos exercicios de
fortalecimento do quadril quando adicionados a terapia manual e a estabilizacdo segmentar
lombar em pacientes com lombalgia inespecifica crénica. Em seus achados, constatou que os
exercicios especificos de fortalecimento do quadril a um programa MTLS ndo melhorou
significativamente os resultados de dor e funcdo. Portanto, os clinicos devem repensar 0 uso
desses exercicios, uma vez que o fortalecimento do quadril ndo confere nenhum beneficio no
primeiro ano. Em concomitante, Uger et al., (2017), constatou em seus estudos que 0s métodos
SSE e terapia manual tém os mesmos efeitos na QV, enquanto o tratamento manual é mais
eficaz na dor e parametros funcionais em particular.

4 CONSIDERACOES FINAIS

Este estudo teve como finalidade identificar os beneficios fisioterapéuticos da terapia
manual no tratamento da lombalgia crénica. Assim, essa revisdo integrativa demonstrou a
notavel relevancia da terapia manual e evidenciou sua eficiéncia, indicando uma melhora
significativa no tratamento da lombalgia cronica, realizados isoladamente ou associada a outras
praticas.

Os resultados destacaram que a terapia manual realizada pelos fisioterapeutas produz
bons resultados relacionado a lombalgia cronica, evidenciando como um dos melhores feitos a
reducdo da dor lombar. 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. Com base nessa revisao
bibliogréfica conclui-se que a terapia manual traz beneficio para os individuos com dor lombar
crénica. Porém a chave para o sucesso do tratamento da dor lombar crénica é a realizacédo de
uma avaliagéo criteriosa do paciente para definir qual a melhor intervencdo a ser utilizada.

Dessa forma, o presente trabalho tem o objetivo de contribuir para o conhecimento de
discentes e profissionais da area fisioterapéutica para um tratamento mais qualificado para esses
pacientes, considerando as necessidades de cada individuo. E necesséario buscar melhores
resultados proporcionando uma interacdo de técnicas para a reabilitacdo e bem-estar com o
propdsito de contribuir para uma melhor qualidade de vida de pacientes portadores de lombalgia
cronica.
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