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Resumo

A dor lombar pode se apresentar de varias formas, de uma dor subita ou intensa e
prolongada, e afeta grande parte da populacdo. O objetivo desse estudo foi verificar os
efeitos da mobilizagdo neural como tratamento conservador em pacientes com dor
lombar e avaliar o éxito da técnica. O método utilizado para desenvolver esse estudo foi
através de bases de dados Scielo (Scientific eletronic library online), BVS (biblioteca
virtual em salde) Pubmed e livros. Comprovam os estudos, que o0 uso da técnica
mobilizacdo neural tem efeitos positivos na reducéo da dor.

Palavras chaves: Mobilizacéo Neural, Dor lombar, Terapia manual, Sistema Nervoso
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Abstract

Low back pain can present itself in several forms, from sudden or intense and
prolonged pain, and affects a large part of the population. The objective of this
study was to verify the effects of neural mobilization as a conservative treatment
in patients with low back pain and to evaluate the success of the technique. The
method used to develop this study was through Scielo databases (Scientific
electronic library online), VHL (virtual health library) Pubmed and books. The
studies prove that the use of the neural mobilization technique has positive
effects in reducing pain.

Keywords: Neural Mobilization, Low back pain, Manual therapy, Nervous
System

l.Introducéo

A dor lombar pode se apresentar de varias formas e 0s seus sintomas de
varias origens, sendo de uma instabilidade vertebral a um tumor na regido, de
uma estenose a uma degeneracao discal. Varia-se de uma dor subita a uma dor
intensa e prolongada, comete ambos os géneros e vem afetando boa parte da
populacdo, ocasionando incapacidade funcional em virtude ao quadro algico.
Prejudica a produtividade e desempeno do individuo, comprometendo a
elasticidade articular, no qual atividades simples da vida diaria tornam-se
verdadeiros desafios. Segundo Silva et al,(2017) o impacto social e pessoal das
recidivas de dor lombar que causam a busca de cuidados ou a limitacdo da
atividade é maior do que impacto de recorréncias leves. Infelizmente, néo foi
possivel tirar conclusbes possiveis sobre os tipos de recorréncia, devido a

escassez de estudos que relatem sobre risco de recorréncia.

A técnica mobilizacdo neural tem como principio, comprometimentos do
funcionamento e da mecanica do sistema nervoso (elasticidade, movimento,
conducéo, fluxo axoplasmatico) podem gerar disfuncdes proprias do sistema
nervoso ou nas estruturas musculoesqueléticas por ele inervadas, e que a

recuperacao da biomecanica e fisiologia adequada, permite restaurar a
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extensibilidade e a funcdo normal desse sistema, bem como melhora a

condutibilidade do impulso nervoso.

Justifica-se como demonstrar a terapia manual como tratamento
preservativo, com destaque na mobilizagdo neural para tratamento da dor
lombar, tendo como propésito reducdo da dor e consequentemente ganho de
funcionalidade.

1.1.0bjetivo

Tem como objetivo relata os efeitos da mobilizagdo neural como
tratamento conservador em pacientes com dor lombar e avaliar o éxito da

técnica.

2.Revisdo da literatura

A coluna vertebral estabelece grande importancia na comunicacao entre o
sistema nervoso central e sistema nervoso periférico, por intermédio da coluna
espinhal, ou seja, é a estrutura que sustenta 0 N0OSSo corpo, € por consequéncia
acarretam o aparecimento de patologias, como por exemplo, a dor lombar. De
acordo com Costa et al.(2014)‘ As patologias associadas a coluna séao
frequentes e mais comuns e precoces; ocorre em funcdo da longevidade |,
sedentarismo, desrespeito as questdes ergondmicas nos locais de trabalho. A
coluna vertebral possui vinte e quatro vertebras, e uma estrutura complexa cujas
principais funcdes sdo proteger a medula espinhal e transferir carga da cabeca e
do tronco a pélvis (ADORNO,MLGR,2012). A musculatura estabelece enorme
importancia para a funcionalidade e a estabilidade da coluna. Uma das suas
funcdes € sustentar o equilibrio realizar os movimentos dos membros e ajudar
na absorcdo dos impactos bem como protegé-los do mesmo. Segundo Adorno

,MLGR “Os musculos lombares movimentam os 0ssos em suas articulagdes,
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enquanto os musculos de sustentacdo mantém os 0ssos em determinada
posicao”.(2012).

E o principal eixo do corpo humano e esta constantemente submetida a
diversas forcas que atuam sobre a mesma, podendo agravar-se devido as
mudancas posturais que deslocam o centro de gravidade do corpo,
comprometendo a estrutura 0ssea esquelética, o desalinhamento dessas pecas
ocorre com certa frequéncia e a incidéncia de dor lombar atinge particularmente
a populagdo adulta em algum momento da vida, principalmente em adultos
jovens na sua fase produtiva (TOME et al., 2012, ADORNO; BRASIL, 2013)

A coluna lombar comporta a calda equina, trazendo aos membros
inferiores, possibilitando mobilidades para as costas. A sua atribuicdo é conduzir
0 peso para a pelve e membros inferiores e também oferecer apoio a porcao
superior do corpo. Nao possui ligacdo com as costelas, € favorecida de alcance
de movimentagéao relativamente amplo. (Hoppenfeld, 2007)

As vértebras lombares s&@o separadas por discos intervertebrais
segmentos e elasticos que possuem um anel fibroso e nucleo polpudo. A
mobilidade entre as vértebras € determinada pelo tamanho das superficies
articulares entre os processos e pela resisténcia do disco de
distorcéo.(Hoppenfeld,2007)

Entre as estruturas que podem originar dor podem-se citar as vértebras,
0s musculos, a fascia téraco-lombar, os ligamentos, a articulacdo sacro-iliaca e
os discos, sendo a hérnia discal lombar uma das causas mais comuns. podem
ser lesadas e produzir dor, porém a causa da lesdo muitas vezes repousa nas
alteracdes da biomecéanica da coluna (ADORNO; BRASIL, 2013)

O método tem como obijetivo estabelecer ao sistema nervoso tensdo, no
decorrer de certas posturas para realizar movimentos lentos e ritmicos
conduzidos aos nervos periféricos acarretando melhora na condutibilidade do
impulso nervoso (MACHADO; BIGOLIN 2010). O fisioterapeuta por meio da
mobilizac&o neural promove reduc¢éo da dor lombar e melhora o estado funcional

do paciente.
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A execucao do teste de tensdo neural é a parte principal da mobilizacdo. Seu
objetivo € impulsionar mecanicamente e mover tecidos neurais para avaliar a
mobilidade a ten¢des mecanicas.(IGARASHI;CABRAL,2011).

E dividida em quatro tipos: indireta, quando s&o aplicados as estruturas
algumas oscilagBes préximo ao tecido comprometido; direta, quando os nervos
periféricos sdo tensionados por alguns movimentos oscilatérios através de
articulagdes eu estruturam o trajeto nervoso; deslizante, quando a mobilizacao
existe sem causar aumento de tensdo; tensionante, quando a mobilizac&o

simplesmente aumenta e diminui a tenséo do trato neural (ALBIERO,2011).

Neste método ainda se abrangem movimentos repetitivos dos segmentos,
0S guais constituem os sintomas e estabelecem uma conciliacdo de movimentos
distais para resultados mais proximais. O recurso terapéutico pode ser
fundamentado com relevo nas categorias de diagnosticos e progressoes
sistematicas (ARAUJO,2012).

Podemos citar algumas indicacbes como: compressfes do nervo
isquiatico, sindrome da dor complexa regional, radiculopatias, neuropatias
compressivas dos membros superiores e inferiores, como tunel do carpo e
outras condicbes com epicondilite, De Quervain, ombro congelado, distensoes,
dores crbnicas e disfuncdes motoras (ALMEIDA; MOREIRA,2011)

Umas contra-indicacdes absolutas como: tumores, lesdes da cauda
equina, lesbes do sistema nervoso central e lesbes medulares. Outras conta
indicades relativas: situacdes de irritabilidade importante, vertingens, presenca
de patologias associadas deteriorizacdo rapida de um problema e problemas
circulatérios podem se tornar uma contra indicacdo para realizagcdo do método
(ALMEIDA; MOREIRA, 2011).

A finalidade da mobilizacdo neural na dor lombar sdo com a reparacéo do
movimento da flexibilidade, mobilidades, do crescimento do fluxo axoplamatico e

sanguineo e na queda do processo inflamatorio.

( MACHADO;BIGOLIN;2010;ALMEIDA;MOREIRA;2011,VASCONCELO;LINS;D
ANTAS,2010)
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A utilizacdo do método mobilizacdo neural possibilitou melhora da
propriocepcao e dor, diminuicdo da pressao intradiscal, alargamento do espaco
na regido da raiz nervosa, sendo eficiente como tratamento convencional
oferecido esses pacientes. O método de mobilizacdo neural e de alongamento
muscular, foram indentificadas melhoras na realizacdo de atividades funcionais,
flexibilidade da cadeia muscular posterior e na reducdo do quadro algico,
promovendo retorno as sus fungdes normais. No entanto somente o método
mobilizag&o neural obteve melhora significativa (MACHADO;BIGOLIN,2010)

3.Metodologia

A pesquisa proposta para desenvolvimento a partir do presente projeto
pode ser considerada como pesquisa literaria, a fundamentacéo tedrica se dara
através de livros, sites e artigos sobre a mobilizacéo neural no tratamento da dor
lombar. Para tanto foi utilizado o levantamento de artigos cientificos publicados
nas bases de dados SCIELO (Scientificeletroniclibrary online), BVS (biblioteca
virtual em saude) LILACS e PUBMED, utilizando as palavras —chaves descritas
pelos DECS: dor lombar, sistema nervoso, mobilizacdo neural e terapia manual.
O projeto tem intuito de explorar e descrever todos os fatos que desejava-se
conhecer. O material publicado entre os anos 2009 e 2019 foram devidamente
estudados.

4 Discussao e Resultados

4.1 Dor lombar X Mobilizagéo neural

Mahmoud (2015) efetuo um ensaio clinico sobre os efeitos da mobilizacéo
neural e métodos de manipulacdo lombar para incapacidade funcional e grau de
compressao da raiz nervosa de pacientes com dor lombar. Para realiza¢do do
estudo foram selecionados 60 pacientes de ambos sexos, indicando

radiculopatia lombossacral unilateral. Foram divididos em dois grupos: um com
6
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método de mobilizacdo neural e outros com métodos de manipulacdo lombar.
Utilizaram a escala analdgica visual de (VAS), o indice de incapacidade de
Oswestry(ODI) e o grau de compressao da raiz nervosa. Houve éxito nos dois
tratamentos, no entanto uma diferenca significativa entre 0os grupos e a

manipulagao lombar foi mais eficaz do que a mobilizag&o neural.

Ja em outro trabalho a influencia da mobilizacdo neural na recapacitacédo
de portadores de lombalgia. Foram selecionados dois artigos em analise, em um
estudo dizia sobre a técnica de slumpstretch associada ao
straightlegraisestretchone onde reduziu a sintomalogia dolorosa em 5 dos 6
pacientes e ja em outro estudo a técnica de slumpstretching, teve resultado
reducdo da dor e concentrou os sintomas. Sucedeu-se resultados positivos ao
utilizar o método, entretanto os autores recomendam que os estudos sejam
realizados, para esclarecer os benéficos, limitacbes e a respeito dos efeitos
deste método que vem sendo muito utilizado nos diversos ambitos da
fisioterapia. (SOARES,; et,al,2010).

Em outra pesquisa foi examinada a eficacia da técnica de mobilizacéo
neural em pacientes com lombociatalgia. Onze individuos foram apontados para
0 estudo em apontaram a dor, amplitude de movimento (ADM) da coluna lombar
e ADM do quadril acometido. Foi ultilizado o questionario indice de Incapacidade
Oswestry. Depois do tratamento, contemplou-se melhora da ADM do quadril
acometido. A mobilizacdo neural beneficiou melhora na ADM do quadril, mas
representou efeitos limitados para a melhora na assimilacdo da dor e na fungéo
de pacientes acometidos por lombociatalgia.(PEREIRA JUNIOR, 2015)

Novamente em outra pesquisa executada com seis individuos foi
reconhecido a eficacia da mobilizacdo neural como tratamento da dor em
pacientes com lombalgia e lombociatalgia. Manusearam o0 questionario
modificado da dor McGill, escala analégica visual da dor e teste de schober.
Foram praticados 15 atendimentos com o método mobilizacdo neural. Onde
confirmou reducédo da dor, ganho na mobilidade lombar e melhora na capacidade
funcional. Constatando que ao aplicar técnicas deslizantes e tensionantes de
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mobilizacdo neural teve um resultado positivo no tratamento de pacientes com
lombalgia e lombociatalgia.(PINTO; ZEINEDIM; VIEIRA, 2017)

Tendo em vista que a finalidade da mobilizacdo Neural como técnica de
intervencdo na dor lombar seja a restauracdo e melhora do movimento, pode —
se perceber que as pesquisas mencionadas mostraram melhora significativa do
guadro de dor lombar nos pacientes de cada pesquisa. No entanto teve duas
pesquisas que teve baixo rendimento da técnica: No ensaio clinico de Mahmoud
(2015) a mobilizacdo Neural mostrou menos eficacia, e a manipulacdo lombar
teve maior éxito. Em umas das pesquisas onde a finalidade era mostrar eficacia
da mobilizacdo Neural na ADM do quadril e na ADM da coluna lombar, a
mobilizagdo Neural trouxe maior beneficios na ADM do quadril e beneficios
limitados na ADM da coluna lombar..(PEREIRA JUNIOR, 2015)

Consideracg®es finais

O método mobilizacdo neural em pacientes com dor lombar e ciatalgia
proporciona favoraveis resultados diminuindo o quadro algico dos pacientes. A
utilizacdo do método exige exatidao do fisioterapeuta no decorrer da realizacéao

apresentando competéncia no tratamento.

Conforme os estudos averiguados h& evidéncias que a mobilizacdo neural
faca parte do tratamento da dor lombar e ciatalgia, jA que ha efeitos explicitos

depois do uso da técnica.

Ainda que estudos revisados constatarem que a mobilizacdo neural é
eficiente como tratamento na diminuicdo da dor. E significativa a realizacéo de
mais estudos atuais. Pesquisas sdo necessarias para auxiliar na utilidade de

profissionais da area e académicos.
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