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EFEITOS DE TECNICAS FISIOTERAPEUTICAS NA
DOR LOMBAR GESTACIONAL: UMA REVISAO
DE LITERATURA

PHYSICAL THERAPY TECHNIQUES EFFECTS ON
GESTATIONAL LOW BACK PAIN: A LITERATURE REVIEW

RESUMO: Em gestante a lombalgia pode se apresentar como dor lombar e dor
pélvica, isoladas ou em conjunto. A fisioterapia tem um importante papel no
tfratamento da lombalgia, uma vez que sua abordagem envolve aspectos de
prevencdo e tratamento da lombalgia. O objetivo desta revisdo foi avaliar as
técnicas fisioterapéuticas na dor lombar gestacional. Foi realizada uma
busca, por ensaios clinicos e estudos de casos, na base de dados Bireme.
Foram selecionados 5 artigos que abrangeram diferentes técnicas
fisioterapéuticas. Com base nos estudos analisados, conclui-se que o uso de
kinesio taping, método de stretching ativo, fratamento manual osteopdtico,
reeducacdo da postura global e acupuntura apresentaram melhora
estatisticamente significante do quadro dlgico das gestantes, refletindo na
funcionalidade e qualidade de vida das gestantes.

Palavras-chave: Dor lombar. Gestacdo. Gestante. Fisioterapia.

ABSTRACT: In pregnant women, low back pain may present as lumbar pain
and pelvic pain, alone or together. Physiotherapy has an important role in the
tfreatment of low back pain, since its approach involves aspects of prevention
and treatment of low back pain. The objective of this review was to evaluate
the physiotherapeutic techniques in gestational low back pain. A search was
made, through clinical trials and case studies, in the Bireme database. Five
articles were selected that covered different physiotherapeutic techniques.
Based on the studies analyzed, it was concluded that the use of kinesio taping,
active stretching method, manual osteopathic treatment, global posture re-
education and acupuncture showed a statistically significant improvement in
the pain of pregnant women, reflecting the functionality and quality of life of
pregnant women .
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INTRODUGCAO

A gravidez € um momento Unico e com
experiéncias individuais, pois cada mulher a
vivencia de maneira diferenciada. Quando
uma mulher entra no periodo de gestacdo
todo o seu corpo se reajusta, a partir disso,
répidas mudancas e adaptacdes, tanto
corporais guanto emocionais, acontecem no
corpo da gestante para propiciar um
“ambiente” mais confortdvel para o feto que
estard em desenvolvimento (1). A gestacdo
humana tem uma duracdo de 09 meses ou 40
semanas ou 280 dias e nesse periodo ocorrem
algumas alteracoes corporais, como
modificacdes hormonais, ampliacdo do Utero
devido o crescimento do feto, aumento do
peso corporal e do fluxo sanguineo, e
adequacdo ao cenfro de gravidade e da
postura (2). Estas alteracdes sdo fundamentais
para regular o metabolismo materno, ajudar no
crescimento fetal e preparar a mulher para o
momento de frabalho de parto e para a
lactacdo (3).

No sistema musculoesquelético as
alteracdes mais evidentes sdo deslocamento
do cenftro de gravidade para frente, devido ao
aumento do abdome e das mamas, o que leva
a alteragdes de postura, como diminuicdo do
arco plantar, hiperextensdo dos joelhos,
anteversdo pélvica sendo que tais ajustes
geram uma acentuacdo da lordose lombar e
tensdo da musculatura
(1.4).

sobrecargam os musculos e ligamentos da

consequente

paravertebral As alteracdoes posturais
coluna vertebral, levando ao aparecimento de
sinfomas como a lombalgia, mais conhecida

como dor lombar, sendo comum em gestantes,
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principalmente a partir do segundo trimestre de
gestacdo (4).

A dor lombar ou lombalgia é descrita
como uma dor que afeta a regido posterior na
parte baixa da coluna e na regido glitea,
sendo irradiada ou ndo para os membros
inferiores. A lombalgia leva a uma rigidez
arficular e provoca limitagcdes que prejudicam
as atividades didrias (5). O quadro clinico mais
comum é a dor a palpacdo da musculatura
paravertebral e com a amplitude de
movimento na regido lombar diminuida (4).

A fisioterapia tem um importante
papel no frafamento da lombalgia, uma vez
que sua abordagem envolve aspectos de
prevencdo e tratamento. A prevencdo estd
voltada para a reeducacdo  postural,
mudanca de hdbitos e o ensino & prdtica de
atividade fisica regular. J& no tfratamento, a
fisioterapia auxilia com os exercicios e técnicas
para o alivio da dor lombar, com atividades
relaxamento,

corporais que promovam o

alongamento e fortalecimento da regido
acometida (4).

Diante desse quadro esta pesquisa se
faz necessdria devido das vdrias formas de
fratamento fisioterapéutico para dor lombar
gestacional, encontfradas na literatura na qual
ndo se tem o consenso sobre a melhor técnica
utilizada. Partindo do pressuposto da atuacdo
da fisioterapia, este frabalho tem como
objetivo avaliar as técnicas fisioterapéuticas no
fratamento da dor lombar gestacional, a partir
de uma revisdo de arfigos originais publicados

sobre a temdatica proposta.

METODO
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A pesquisa é uma revisdo estruturada
de literatura, readlizada no

dezembro de 2015,

periodo de
na base de dados
eletrébnica Bireme.

Utilizaram-se os descritores em lingua
portuguesa: dor lombar; lombalgia; gestacdo;
gravidez;  gestante; mulheres  grdvidas;
mulher

Modalidades de

grévidas; grdvida;  Servico de

Fisioterapia; Fisioterapia;

Fisioterapiaq; Técnicas fisioterapéuticas;

Especialidade Fisioterapia. Todos de forma
individual ou por associacdo por meio do
operador booleano AND.

Os critérios de inclusdo foram artigos
disponiveis

completos, grafuitaomente  na

intfegra, nos idiomas portugués e inglés,
publicados no periodo de 2005 a 2015 cujo
desenho metodoldgico fosse estudo de casos e
controles, ensaios clinicos e ensaios clinicos
randomizados, realizados em gestantes.

Para a selecdo dos estudos, adotou-se o
seguinte procedimento: busca nas bases de
dados e identificacdo dos estudos, leitura do
titulo e resumo, leitura integral dos artigos que
se adequavam ao fema, aplicacdo dos
critérios de inclusdo e exclus@o estabelecidos e,
individual dos estudos

por fim, andlise

selecionados.

RESULTADOS

Os artigos foram obtidos por meio de

diferentes estratégias de busca, sendo
identificados 624 estudos na base de dados,
em um primeiro momento foi feita a leitura do
titulo, desses 226 estudos foram excluidos por
apresentarem duplicatas e aqueles que
apresentaram conteldo pertinente ao tema

foram elegiveis. Em seguida foram lidos os

resumos de 408 artigos, e apds a andlise destes
excluiu-se 365 que ndo apresentavam objetivo
e método terapéutico com relevéncia aco
estudo proposto.
De posse dos arfigos selecionados
(n=43), procedeu-se a leitura completa dos
mesmos, sendo que os estudos que ndo
apresentaram conteldo abrangente a esta
pesquisa foram excluidos. Ficando esta amostra
constituida de cinco artigos para andlise.
Os artigos foram descritos na tabela 1
com caracterizagcdo segundo o ano, autor, fipo
de estudo, amostra, avaliagdo, fratfamento e

conclusd@o

DISCUSSAO

A lombalgia interfere na maior parte das
atividades de vida didria da gestante, j& que
diminui a resisténcia em atividades como
levantar, sentar e deambular afetando sua
qualidade de vida (5). Existe grande variedade
de estratégias para melhorar essa
sinfomatologia relatada em vdrios estudos (6-
10).

Um dos estudos analisados relata que o
SGA (6), devidamente orientados por
profissionais fisioterapeutas, demonstrou-se mais
eficaz do que orientacdes médicas realizadas
nas consultas do pré-natal, em um protocolo
de 8 semanas. O estudo (8) que comparou os
efeitos do kinesio taping e o método de SGA na
lombalgia gestacional, em um protocolo de 4
semanas, demostrou que ambos sdo eficazes
durante a

na diminvicdo da dor lombar

gravidez, embora a aplicacdo de kinesio

taping tenha evidenciando um efeito

duradouro, o que pode fer associacdo com a
sendo necessdrio

quantidade de sessoes,
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estudos relacionando tempo de fratamento e

efetividade do método.

O RPG (11), que se refere a um método
de orientacdo postural que frabalha as
cadeias musculares de forma integrada (11), é

um dos métodos citados no tratamento de dor

lombar em gestantes, pois harmoniza as
tensdes musculares e conftribui para um melhor
alinhamento corporal (12). Em um dos estudos
selecionados (7) que abordaram sobre o efeito
do RPG no tratamento da dor lombar durante
a gestacdo e sua relacdo com as limitacoes
funcionais, foram avaliados dois grupos de
gestantes onde um se submeteu a sessdes de
RPG e o outro seguiu a rotina do pré-natal.
Ambos os grupos passaram por avaliagcdo
quanto d intensidade da dor lombar, tanto no
de oitos semanas.

inicio quanto no final

Durante a sessdo de RPG foram adotadas duas

posturas  ativas, ambas para cadeias
posteriores com contracdo isométrica ou
isotbnica em posicdo cada vez mais

excéntrica, ndo permitindo compensacoes. De
acordo com a avaliagdo, os dois grupos
apresentavam semelhanca no nivel de dor
lombar, porém ao final do trabalho o grupo
que passou pelas sessdes de RPG apresentou
uma menor intensidade de dor lombar,
comparado com o grupo que ndo realizou.
Outra conftribuicdo positiva do RPG no
fratamento de dor lombar em gestante foi
demonstrada em um estudo (11) com uma
gestante de 21 anos, no quinfo més de
gestacdo. A paciente apresentava dor lombar
e relatou melhoras significativas no quando
dlgico e com isso houve mudancas posturais
das atividades laborais. Os autores do estudo
concluiram que a técnica de RPG é eficaz no

tfratamento da lombalgia gestacional e deve
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ser sugerida como opc¢do de tratamento para
tais pacientes, pois pdde ser notada a melhora
do quadro dlgico em uma paciente que
desempenha afividades mantendo uma
postura viciosa e errada, o que implica que o
uso do método em qualquer outra gestante,
principalmente as que ndo apresentam uma
atividade agravante do quadro, seria indicado
e eficiente (11).

Licciardone ef al (10) em seu estudo de
39 semanas, sobre o TMO em gestantes, indica
que este tem efeito para prevencdo de
lombalgia durante o  ferceiro trimestre da
(13)

revisdo, evidéncias cientificas sobre a atuacdo

gravidez. Paiva ao verificar em uma

das manipulagcdes osteopdticas sobre a
lombalgia, demonstram que em alguns estudos
a dor melhorou significativamente, mas j& em
outros ndo alcancaram os mesmos resultados
foram

sendo que quando 0s pacientes

submetidos & osteopatia associados com
exercicios, fisioterapia, eletroterapia obtiveram
resultados mais eficazes e prolongado, sendo
necessdrios estudos comparando o método
com as associacoes descritas.

Ao conferir sobre os efeitos da
acupuntura auricular (?) sobre a lombalgia
observou-se resultado clinicamente significativo
sobre a diminuicdo da dor apds aplicacdo do
método, associando a uma melhora na
capacidade funcional. Porem apds a retirada
das agulhas alguns participantes relataram o
reforno da dor, o que confere que a
acupuntura auricular ndo possui um efeito

prolongado.
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Tabela 1. Caracterizacdo dos estudos segundo ano, autor, tipo de estudo, amostra, avaliagcdo, fratfamento e conclusdo.

ANO AUTOR/ESTUDO AMOSTRA AVALIACAO TRATAMENTO CONCLUSAO

2005 Martins e  Pinfo  N=69 gestantes |I= Escala andlogo-visual e testes As pacientes foram  divididas As gestantes tiveram beneficios
Silva(é) Ig= Igual ou maior de 12 sem. de provocagdo de dor lombar e aleatoriamente em dois grupos: GT=  estatisticamente significantes (p=0,50) ao
Te= ensaio clinico Q= dores lombares ou pélvica pélvica posterior método strefching global ativo realizar os exercicios fisicos pelo método do
prospectivo, posterior. Obj= Medir a intensidade da dor (SGA) (n=33) SGA, devidamente  orientados  por
confrolado e P=NR GC= seguiu as orientacdes médicas profissionais fisioterapeutas. Constatou-se
randomizado (n=36) também que as orientacdes médicas

Tt= 8 sem realizadas nas consultas do pré-natal ndo

Frg=1h evidenciaram qualquer resultado
significativo  para a diminvicdo da
infensidade da dor.

2011 Gilet al(7) N=34 gestantes |=Roland-Morris Disability ~ As  pacientes foram  divididas O grupo de RPG apresentou decréscimo
Te= estudo clinico Ig=nuliparas, com 20 a 25sem  Questionnaire aleatoriamente em dois grupos: estatisticamente significativo na
comparativo, de Q= dorlombar. Obj=Avaliar limitacdes funcionais GT= submetidas a sessdes de intensidade da dor antes e depois das
cardter exploratdrio P=inicio e final do Reeducagdo Postural Global (RPG) sessoes. Ao longo do estudo, as mulheres

acompanhamento GC= seguiram orientacdes de rotina  submetidas a RPG tfiveram medianas de
para controle da dor lombar. intensidade da dor e médias do escore de
Tt=8 sem limitagdes funcionais significativamente
Frg= 40min 1x p/ sem menores que as do grupo controle.
Conclui-se que a RPG pode dar importante
contribuicdo no tratamento da dor lombar
durante a gestacdo, reduzindo, ao mesmo
tempo, as limitacdes funcionais.
2013 Parreira e Amaral N=30 gestantes |I=Escala Visual Numérica e o As gestantes foram divididas em trés Nos dois GT houve reducdo de dor e no

(8)

Te=tipo
experimental,
quantitativo de

carater descritivo

Ig=16 e a 36 sem

Q=dor lombar

Roland-Morris Disability
Questionnaire

Obj= Medir a intensidade da dor e
avaliar limitagdes funcionais

duas

P=  reavaliacdo  apds

grupos:
GC= acompanhadas no Pré-natal
(n=10)

GT(1)=kinesio taping (n=10)
GT(2)=método de SGA (n=10)

GC um aumento da intensidade da dor e

um maior numero de grdvidas com
limitacdes funcionais. Verificou-se que o
kinesio taping e o método de SGA sdo

eficazes estatisticamente na diminuicdo da
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2010 Wang et al(9) N=152 gestantes |I=Questiondrio Fundo As mulheres foram divididas em trés Uma semana de acupuntura auricular
Te= estudo piloto, Ig=25a38sem Caracteristica, Escala Visual  grupos: continua  diminui  estatisticamente  (p
randomizado Q= dor lombar e dor pélvica Analdgica, Disability Rating Index GT(1)=acupuntura <0,0001) a dor e incapacidade vivida pelas
controlado posterior Obj= nivel de deficiéncia em GT(2)=acupuntura placebo mulheres com gravidez relacionada & dor

cada atividade, Medir a GC=lista de espera lombar e dor pélvica posterior.
infensidade da dor, Tt=2 sem

P= reavaliacdo apds 1 sem e no Frg=1xp/sem

final

Fonte: Elaborag¢do da pesquisa.

Legenda: N: nimero amostral; Te: Tipo de estudo;lg: Idade gestacional; Q: queixa; GC: Grupo controle; GT: Grupo terapia; h: hora; min: minuto(s) x: vezes; sem: semana; p/: por; I:

Instrumentos; Obj: Objetivo; Tp: Terapia; P: Periodo; Tt: Tempo de tratamento; Frq; Frequéncia NR: Ndo relatada.
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Com objetivo de comparar as técnicas
de Acupuntura Auricular, de
Craneoacupuntura de Yamamoto e
Eletroacupuntura, Mehret (14) verificou qual é a
mais eficaz no fratamento complementar &
fisioterapia, da lombalgia crénica. O estudo
aponfou que os frés grupos submetidos a
técnicas de acupuntura obtiveram melhora no
quadro dlgico e no grau de independéncia
funcional, em comparacdo ao grupo
submetido somente a cinesioterapia e ao
contestar ds técnicas de acupuntura entre si, a
que apresentou  melhor resposta  foi a
acupuntura auricular, tal razdo possa estar
conivente & contfinuidade do estimulo das
agulhas no pavilhdo auricular por 7 dias, pelo
confrario das outras técnicas que
apresentaram uma melhora do quadro dlgico
no momento da aplicacdo, entretanto ndo
mantiveram a melhora por um tempo
prolongado. O que corrobora como estudo
anterior (9), demonstrando que a acupuntura
auricular ndo é eficaz em longo prazo na
lombalgia gestacional.

Sobre os métodos de avalicdo dos
estudos, trés artigos (7.9,10) utilizaram o Roland-
(6.9)

utilizaram a escala visual analdégica e os demais

Morris  Disability  Questionnaire,  dois

testes utilizados ndo se repetiram em mais de
um estudo. O tempo de tratamento variou de
duas (?) a frinta e nove semanas (10). A
amostra variou quanto ao fempo de gestacdo
das interferir no

pacientes, o que pode

resultado final dos estudos. Portanto foi

observado que ndo houve padronizacdo nos
estudos (6-10) entre o tipo de amostra, métodos
de avaliacdo e tempo de tratamento,
dificultando uma comparacdo fidedigna entre
ainda  muitos

os estudos. SAGo necessdrios

estudos do tipo ensaios clinicos aleatorizados,
com critérios de inclusdo especificos para
lombalgia, para verificar os protocolos de
intervencdo e principalmente comparacdo
entre as diferentes técnicas no tratamento

fisioferapéutico da lombalgia gestacional.

CONCLUSAO

Com base nos estudos analisados,

demonstrou-se que o uso de kinesio taping,
método de stretching ativo, tfratamento manual
osteopdtico, RPG e acupuntura apresentaram

melhora  estatisticamente  significante  do

quadro dlgico das gestantes repercutindo

positivamente na funcionalidade e qualidade

de vida. Entretanto, sdo necessdrios ainda

muitos estudo do tipo ensaios clinicos

aleatorizados para verificar os protocolos de
intervencdo e principalmente comparacdo das

diferentes técnicas no fratamento

fisioferapéutico da lombalgia gestacional.
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