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1. Introducéo

A dor lombar € uma importante causa de incapacidade, ocorrendo em prevaléncias elevadas em todas as culturas, influenciando a
qualidade de vida das pessoas (EHRLICH, 2003). Estudos da Organizacdo Mundia da Salde (2007) revelam a dor lombar como um
problema de salide publica mundial, atingindo cerca de 80% das pessoas em algum periodo de suas vidas, causando graves
conseqliéncias socioecondmicas.

O termo lombalgia se refere & dor na colunalombar, sendo um dos sintomas mais comuns das disfungdes da coluna vertebral. Essa é
uma disfuncéo que acomete ambos 0s sexos, podendo variar de uma dor aguda, se durar menos de quatro semanas; subaguda, com
duraco de até 12 semanas; e cronica, se persistir por mais de 12 semanas (PIRES; SAMUL SK1, 2006).

A lombalgia crénica € um sintoma, e ndo uma doenga, que se caracteriza por dor, a qual pode ser resultante de causas diversas.
Devido a complexidade das lombal gias, podemos classificé-las etiol ogicamente como estruturais; trauméti cas; miscul o-esquel éticas;
degenerativas; reuméti cas; defeitos congénitos; inflamatorias; neoplésicas; viscerais reflexas; doencas 0sseas; e metabolicas (COSTA;
PALMA, 2005; CAETANO et d., 2006).

Além disso, observa-se grande incidéncia de lombalgias relacionadas & atividades laborativas, que levam & posturas e movimentos
corporais inadequados causando sobrecarga sobre a coluna lombar, levando a uma série de transtornos fisicos e prejuizos de ordem
financeira, causados pelo absenteismo, diminuicdo da produtividade e, consegiientemente dos lucros empresariais (CHUNG, 1999;
GOUMOENS et al., 2006).

Varios métodos sdo utilizados para mensurar a intensidade da dor tanto para pesguisa como para dados clinicos (escala visua
anal6gica, mapas corporais, questionérios). A escala visual analégica de dor (EVA) é utilizada e validada como um método de
mensuracdo (quantitativa) da dor, uma vez que pode detectar pequenas diferencas na intensidade da dor quando comparada com
outras escalas. Adicionalmente, consiste em método de fécil utilizagio pelo examinador (BRIGANO; MACEDO, 2005). A lombalgia
esta também associada a perda de mobilidade lombar e pélvica. O teste de Schéber € uma forma objetiva de avalia-la, por meio de
uma andlise funcional quantitativa do movimento da colunalombar (EMILIANI; TANAKA, 2002).

O objetivo principal do tratamento fisioterapéutico € controlar o quadro agico, promover bem-estar, de forma a possibilitar o retorno
as atividades funcionais do individuo, porém ndo menos importante € tratar a causa do problema, se esse estiver diagnosticado
(BRIGANO; MACEDO, 2005).

Ha variados recursos terapéuticos a disposi¢ao para o tratamento dalombalgia, como medidas cirirgicas e medi camentosas. Contudo,
afisioterapia atua por meio do tratamento conservador, dispondo de recursos el etrotermofototerapéuticos, cinesioterapia por meio de



programas de exercicios que visam melhor condicionamento muscular, alinhamento postural, relaxamento e alivio sintomético dador.
Entretanto, sua elegibilidade ira depender do quadro clinico do paciente e da avaliagdo realizada pelo fisioterapeuta (LIMA et al.,
1999).

A partir disto, observa-se a importancia da elegibilidade de um tratamento fisioterapéutico eficaz que possa promover a melhora no
guadro e, consequentemente, na qualidade de vida. Paraisso, s80 necessérios estudos que convalidem meios de intervencéo para este
paciente, de forma ater disponivel um padréo neste tipo de tratamento.

2. Objetivos

Este trabalho teve como objetivo executar uma metandlise das publicactes cientificas sobre o tratamento fisioterapéutico para
lombalgia.

3. Desenvolvimento

Trata-se de um estudo descritivo com andlise qualitativa das intervencdes fisioterapéuticas nalombalgia cronica.

Foram incluidos 20 artigos indexados | ocalizados no periodo de 1999 a 2008. Como critérios de inclusdo os artigos deveriam ter sido
publicados nos ultimos 10 anos, estarem relacionados ao tratamento fisioterapéutico da lombalgia, independente da metodologia
aplicada. Foram utilizadas as bases de dados para a revisdo bibliogréfica: LILACS (Literatura Latino- Americana e do Caribe em
Ciéncias da Saude), consultada por meio do site da Biblioteca Virtua em Salde (BVS), da Biblioteca Regional de Medicina
(BIREME), e SCiEL O (Scientific Electronic Library Online).

Os descritores utilizados para a busca dos artigos, de acordo com o Decs (Descritores em ciéncias da salde), para lingua portuguesa e
inglesa foram “dor lombar”, “lombalgia’, “reabilitacdo”, “low back pain” e “reabilitation”.

Dentre as publicacfes identificadas, foram selecionadas as de lingua portuguesa, inglesa e espanhola, artigos que incluam revisdes
bibliogréficas, tratamentos ou pesquisas experimentais.

4, Resultado e Discussao

Os artigos foram categorizados de acordo com as técnicas e/ou métodos de pesquisa utilizados. A partir desta distribuicdo, calculou-se
a porcentagem de cada categoria conforme a quantidade de artigos da mesma.

Os dados supracitados estéo expressos natabela 1.

Como resultado da “Categorizacdo Geral” foram criados quatro categorias principais, sendo “cinesioterapia’ a que apresentou a
maior quantidade de artigos, correspondendo a 60% do total, seguido de “ Revisdo de Literatura’ com 20%, “Eletroterapia’ com 15%

e “Hidroterapia’ com 5%.

A categoria principal “cinesioterapia’ foi dividida em quatro subcategorias, sendo elas. “cinesioterapia pura’ (63,6%),

“cinesioterapia/gestacdo” (18,2%), “ cinesioterapia + terapia manual” (9,1%) e “cinesioterapia + eletroterapia’ (9,1%).

Foram criadas quatro subcategorias a partir da categoria principal “Revisdo de Literatura’, designadas como “gestacdo” 40% e

“lombalgia’ 20%, “acupuntura’ 20%, “hidroterapia/gestacéio” 20% cada.

Criaram-se duas subcategorias a partir da categoria “Eletroterapid’, mencionadas como “Eletroterapia pura’, a qual correspondeu a
66,6% dos artigos e “Eletroterapia + Farmacologia’ correspondente a 33,3%.

Considerando as condi¢des experimentais deste estudo, pdde-se observar que a grande maioria dos artigos incluidos foi referente a
categoria“ Cinesioterapia’, 0 que sugere que a predominancia das pesquisas, no que se diz respeito ao tratamento fisioterapéutico da
lombalgia, baseia-se nainvestigacdo dos recursos provenientes desta.

“Cinesioterapia’, mesmo sendo a categoria que obteve o maior nimero de artigos, apresentou grande diversificacdo entre as técnicas
utilizadas, mostrando um grupo bastante heterogéneo. Com isso, verifica-se a falta de padréo nas pesquisas e, consequentemente,
reflete-se nos tratamentos fisi oterapéuticos, 0s quais ndo possuem uma base tedrica cientificamente fundamentada.

“Revisdo da literatura’, sendo a segunda categoria com maior quantidade de artigos, pode representar que a grande parte das
pesquisas é voltada ao estudo tedrico dos achados cientificos, enquanto que ndo ha unificagdo das diversas linhas de pesquisas sobre



abordagens fisioterapéuticas, do tratamento dalombalgia.

Em relacdo a categoria “ Eletroterapia’, foram incluidos apenas trés artigos, os quais comprovaram a eficacia da el etroterapia para
analgesia da dor lombar, porém, diante da pequena quantidade de artigos encontrados sobre o assunto, é necessario ressaltar a
importancia do aprofundamento nas investigagdes, afim de protocolar correntes e pardmetros especificos paraalombalgia

Em relag8o as categorias “Hidroterapia’, e as subcategorias “ Terapia Manual” e “Eletroterapia + Farmacologia’, onde foi incluido
apenas um artigo em cada, percebe-se a escassez de investigacao e, portanto, a necessidade de mais pesquisas sobre esses temas, visto
gue sdo modalidades terapéuticas que podem auxiliar no tratamento convencional dalombalgia.

5. Consider agbes Finais

Considerando que a dor na coluna lombar atinge niveis epidemiol égicos na populagdo geral, pudemos observar, neste estudo, que,
além de poucas publicagdes, ndo hd um consenso no que se diz respeito ao tratamento fisioterapéutico para esta afeccdo. Apontando a
necessidade de uma atenc&o especial ao assunto tratado, principamente, envolvendo novas pesquisas que busquem a padronizagéo
para que aintervencdo fisioterapéutica se torne mais eficaz e fundamentada cientificamente.
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Anexos




Tabela 1. Dados refersntes 4 categonzacdo geml guantidade e porcentagem dos
artigos induidos neste estudo.

Categorizagac Geral
Categorias Principais Quantidade de artigos  Porcentagem (%)

Cinesioterapia 12 60
Revisdo de Literatura 4 20
Eletroterapia 3 15

Hidroterapia 1 5




