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Resumo

A dor no pescogo ocupa o quarto lugar entre as causas globais de anos de vida
ajustados por incapacidade, apresentando prevaléncia entre 30% e 50% na
populagdo geral. Os mecanismos responsaveis pela dor cervical envolvem
diversos fatores contribuintes e raramente estdo relacionados a uma unica
estrutura anatdmica. O objetivo deste estudo foi analisar o nivel de evidéncia
cientifica das publicagbes indexadas acerca da terapia manipulativa no
tratamento da cervicalgia crénica.

Materiais e Métodos: Realizou-se uma revisao integrativa da literatura com
buscas nas bases de dados PubMed, LILACS, SciELO e Portal de Periédicos
CAPES, seguida da avaliagdo dos artigos elegiveis quanto a qualidade
metodoldgica e ao nivel de evidéncia cientifica. Foram encontrados 264 artigos
relacionados a tematica, dos quais 32 atenderam aos critérios de elegibilidade
para inclusao nesta revisao, sendo 3 ensaios clinicos randomizados, 5 revisdes
sistematicas da literatura e 24 estudos observacionais e quase experimentais.
Resultados e Discussdao: Os resultados demonstraram que a terapia
manipulativa apresentou efeitos satisfatérios no tratamento da cervicalgia
cronica, promovendo a redugdo da dor, melhora funcional e aumento da
amplitude de movimento cervical. Contudo, observou-se heterogeneidade

metodoldgica entre os estudos analisados.



Concluséo: Esta revisdo sugere a necessidade de novos estudos, com maior
namero de ensaios clinicos controlados e randomizados, visando fortalecer as
evidéncias cientificas sobre os efeitos das manipulagdes em individuos com

cervicalgia cronica.

Palavras-chave: Quiropraxia; Manipulacdo Cervical; Cervicalgia Cronica;

Terapia Manipulativa.

Abstract:

Neck pain ranks fourth among the global causes of years lived with disability, with a
prevalence ranging from 30% to 50% in the general population. The mechanisms
responsible for neck pain involve multiple contributing factors and are rarely associated
with a single anatomical structure. This study aimed to analyze the scientific evidence
regarding manipulative therapy in the treatment of chronic neck pain.

An integrative literature review was conducted using the PubMed, LILACS, SciELO,
and CAPES Periodicals databases. A total of 264 articles were identified, of which 32
met the eligibility criteria for inclusion. The selected studies included randomized
clinical trials, systematic reviews, and observational studies.

The findings demonstrated that manipulative therapy produced satisfactory effects in
reducing pain, improving function, and increasing cervical range of motion. However,
methodological heterogeneity was observed among the analyzed studies.

It can be concluded that manipulative therapy may contribute to the treatment of
chronic neck pain, although further randomized controlled trials are necessary to

strengthen the available scientific evidence.

Keywords: Chronic neck pain. Cervical manipulation. Chiropractic. Manipulative

therapy.
1 Introducgao

A dor no pescogo ocupa o 4° lugar entre as causas globais de anos de
vida ajustados por incapacidade, com uma prevaléncia variando de 30 a 50%
na populagdo em geral. Os mecanismos causadores da dor cervical dependem
de varios fatores contribuintes e raramente implicam uma unica estrutura
anatéomica (HURWITZ et al., 2018; JOSHI et al., 2020).



De acordo com Raja et al (2020), a Associagao Internacional para o
Estudo da Dor, conceitua a dor cervical crénica uma das patologias mais
prevalentes na atualidade, sendo responsavel por 14,6% de todos os
problemas de saude musculoesquelética. Estima-se que 50% de todos os
adultos experimentam algum tipo de dor no pescogo em algum momento do
ano. (RAJA et al., 2020).

As cervicalgias sdo comuns em diversas faixas etarias de ambos os
sexos, sendo a segunda maior causa de dor na coluna vertebral, perdendo
apenas para a dor lombar, acomete em média de 12% a 34% da populagéo
adulta em alguma fase da vida, com maior incidéncia no sexo feminino,

trazendo prejuizos nas suas atividades de vida diaria (SOBRAL et al., 2010).

A coluna cervical tem como funcdo primordial suportar e orientar a
cabeca no espaco para servir os sistemas sensoriais, tal tarefa exige um
sistema musculoesquelético complexo com intuito de combinar mobilidade e
estabilidade. A grande mobilidade associada a fatores extrinsecos e intrinsecos
que podem gerar disfungbes nesta regido ocasionada por alteragdes
mecanicas e posturais, ocorrendo um disturbio denominado cervicalgias
que estdo relacionadas com movimentos bruscos, traumas e em posi¢coes

forcadas, gerando uma tensdo muscular (SILVA, 2017).

Esta doenga raramente se inicia de maneira subita. As cervicalgias
podem ser agudas ou cronicas e estao relacionadas a desordens biomecanicas
e musculares, resultando quadros de algias, inflamacgdes e perda de amplitude
de movimento (SILVA et al., 2012). A dor aguda, que dura segundos, dias ou
semanas, informa rapidamente que os estimulos do meio ambiente agridem ou
colocam em perigo a integridade fisica do individuo. A dor aguda n&o tratada
adequadamente leva a dor cronica a se tornar a propria doenga do paciente.
Atualmente a dor crénica € um dos principais problemas de nossa sociedade
(CUNHA et al., 2017).

Além de gerar estresses fisicos e emocionais para o paciente, ela traz
alto custo financeiro e social, uma vez que leva a um breve ou até mesmo,
permanente incapacidade de milhdes de pessoas. Para que a dor seja
considerada crdnica, ela deve durar, no minimo, de 3 a 6 meses; podendo

acometer o individuo por muitos anos. A dor torna-se crénica, em condicdes



patolégicas, resultando em um estado de ma adaptagdo do sistema
nociceptivo, que ocorre por uma combinacdo de alteragdes dos eventos
basicos da nocicepgao, associado a disfungdes de origem fisica, emocional,
psicologica e social comprometendo a qualidade de vida, assim como a
capacidade de trabalho (CUNHA et al., 2017).

A fisioterapia pode desempenhar um papel importante no tratamento do
paciente com dor crénica cervical, pois busca diminuir a dor, recuperar a
mobilidade e fortalecer a musculatura, proporcionando, uma melhora na
qualidade de vida. Dentre os recursos fisioterapéuticos utilizados,
destacam-se as técnicas manipulativas que se baseia em técnicas de ajustes
que devolvem os movimentos artrocinematicos, micro movimentos normais a
coluna vertebral, reduzindo a compressao neural responsavel pela
sintomatologia dolorosa daquele determinado dermatomo (BORGES et al.,
2013).

Dessa forma, o objetivo desta revisdo de literatura é revisar publicagbes

sobre a eficacia das manipulagdes em pacientes com cervicalgia crénica.

2 METODOLOGIA

Esta pesquisa trata de uma revisdo da literatura especializada em
Ciéncias da Saude, seguida pela avaliagdo dos artigos elegiveis de acordo com
a qualidade metodolégica, sendo utilizada as escalas PEDro (2010) para
ensaios clinicos randomizados, AMSTAR (2015) checklist para revisdes
sistematicas de literatura e uma adaptacao da classificacdo de Nedel & Silveira
(2016) do nivel de evidéncia cientifica segundo o tipo de estudo para as demais

metodologias encontradas.

Importante ressaltar que as pontuagbes na escala PEDro (2010),
checklist AMSTAR (2015) e nivel de evidéncia de Nedel & Silveira (2016) ndo
foram utilizados como critério de exclusao, logo, apenas como aspectos do
estudo de melhor qualidade possivel. Os resultados foram expostos de forma
descritiva e, posteriormente, discutidos a luz da literatura.

Por sua vez, os critérios para a selegdo foram artigos cientificos de
revistas indexadas das bases supracitadas em espanhol, inglés e portugués

que abrangem o periodo de 2010 a 2020. Para tanto, foram excluidos os



artigos que n&o atendiam aos critérios de inclusdo selecionados, com pessoas
acima de 18 anos com cervicalgia crénica e, excluiram-se os artigos que nao
se referiam a tematica cervicalgia cronica, estudos com tratamento de
cervicalgia através de medicamentos, eletroterapia, procedimentos cirurgicos
ou estudos que nao contribuissem diretamente e com relevancia na formatacao
do estudo.

A etapa com abordagem de carater descritivo, qualitativo foi executada
com base em estudos bibliograficos. Apresenta-se na figura 1 o fluxograma

com as descri¢cdes das fases, que envolveram o estudo.

Figura 1 — Fluxograma do estudo

N . de artigos identificados no banco de dados de buscas
SCIELO= 31

LILACS=19

MEDLINE 19

PUBMED= 130

ACADEMY GOOGLE=52

Total= 264

N. de artigos excluidos apoés de
titulos e resumos = 115

N. de artigos apos anélise de Titulos e resumos
SCIELO = 11

LILACS=19

MEDLINE=10

PUBMED=67

ACADEMY GOOGLE= 18

Total= 125

N. de artigos estrangeiros
125

Apo6s leitura foram excluidos artigos que nfo se referiam
a tematica cervicalgia
Total= 101

N. de artigos excluidos:
Tradugio de escalas = 2
Metodologia ndo detalhada = 1

Selecionados 32 artigos para estudo e analise
detalhada.

As etapas de qualificacao, sclegio, elegibilidade ¢ inclusao de artigos estao expostas na Figura
1.

3 RESULTADOS

Dentre os 32 artigos incluidos, 3 artigos apresentavam metodologia de
ensaio clinico randomizado. Esses artigos foram classificados na escala PEDro
com as seguintes pontuagdes: Gudavalli et al (2015) e Langem Feld et al
(2015) obtiveram a pontuacdo 6/10, concomitantemente Yang et al (2016)

obteve a pontuagao de 8/10.



Cinco estudos dentre os 24 selecionados apresentaram metodologia de
revisdo, Coté et al., 2021; Bailey et al., 2020; Chow et al., 2021 COM 14/14
pontos e Urits et al., 2021 e Roseen et al.,2021 com 9/14 pontos, segundo a
escala AMSTAR.

Os demais artigos observacionais e experimentais foram apresentados
no quadro 1, com seus metodos, logo, apresentados por métodos qualitativos.
De modo Geral, na classificacao de Nedel & Silveira (2016), os artigos foram
expostos em grupos, sendo 5 foram atribuidas metodologias experimentais ou
derivadas de metodologias experimentais (revisées bibliograficas, de ensaios
clinicos randomizados, ensaios clinicos randomizados de alta qualidade,
ensaios clinicos ndo randomizados) e 2 artigos de metodologias observacionais
(estudos observacionais, estudos de caso-controle, estudos transversais,

estudos de casos). As metodologias a seguir.



Quadro 1- Caracteristicas dos resultados clinicos manipulativos para pacientes com

dor crénica cervical nos ensaios incluidos na revisao.

Desenho de
Estudo
CLIJSTER
S, |
FRONZON
J ENll&lNS, Projeto de
2014 levantamento
transversal.
Ensaio
clinico piloto
_ randomizado
GUDAVAL de métodos
Llet mistos em
al.,2015 adultos com
dor cervical
cronica

N

280

48

Grupos de
Estudo
Um tnico
grupo, onde os
participantes
foram
solicitados a
fornecer
informagoes
sobre as
opgoes de
tratamento para
condigoes
musculoesquelé
ticas especificas
da coluna
vertebral.

Os participantes
foram alocados
em trés faixas
de for¢a de
Distragio
cervical Manual
(MCD): for¢a
baixa /
intervengao
minima (0-20
N), forga média
(21-50 N) ou
forga alta (51-
100 N).

Métodos de
Avaliacio

A pesquisa foi
elaborada e
administrada
online usando
o
software
Qualtrics do
Qualtrics
Research Suite
(Qualtrics,
Provo, UT)
[23].

A avaliagio
incluiu a
Escala Visual
Analogica
(VAS) para
dor no
pescogo e 0
[ndice de
Incapacidade
do Pescogo

(NDI).

Intervengdes

Verificar quais
sistemas técnicos
e
procedimentos
auxiliares sdo
usados com mais
frequéncia com
intuito de
direcionar
pesquisas futuras.

Em cada visita de
tratamento, 0S
participantes
receberam trés
séries de cinco
repetigdes de
tra¢iio com uma
posi¢ao neutra da
cabega, entregues
dentro da faixa de
forga alocada e em
dois pontos de
contato (C5 e
occipital). Os
participantes
completaram
cinco visitas de
estudo ao longo de
duas semanas.

Resultados

A técnica
manipulativa
diversificada
foi a primeira

escolha de

tratamento
para a maioria
das condigoes
incluidas

Os
participantes
que receberam
a forga de
tragdo a alta
relataram
melhorias
clinicamente
importantes na
intensidade da
dore
incapacidade
relacionada ao
pescogo em
comparagao
com 0s
participantes
que receberam
baixa for¢a de
tragdo. Esses
resultados
clinicos foram
observados
ap0s apenas
quatro sessoes
em um
periodo de
duas semanas.
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OLIVEIRA
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OLIVEIR,
2009

Os resultados
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— Foram deste estudo
clinico . .
. realizadas trés podem
randomizado N
sessoes de fornecer
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. . tratamento com | informagdes
que Dois grupos Pacientes sem | . —
- — intervalos de 4 | para médicos
comparou 0s aleatdrios sinais de . .
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efeitos do designados a patologia .

. pacientes foram termos de
tratamento de receber importante e . -
manipulagdes manipulagdo com pouca ou RS opgoss

. designados para | terapéuticas
mecénicas manual ou nenhuma
. 54 . N . . receber eficazes para o
manuais e manipulagdes interferéncia . -
. .. .. manipula¢des tratamento de
assistidas por eletromecénicas | nas atividades . .
. e realizadas pacientes com
instrumentos na coluna diarias foram
L . manualmente ou dor no
da coluna toracica. recrutados . N
, . manipulagdes pescogo sem
toracica em - .
. eletromecénicas risco de
pacientes - =
na coluna manipulag¢do
com dor .
. tordcica. da coluna
cervical. .
cervical.
foram houve
submetidos ao aumento da
tratamento da amplitude de
foram coluna cervical | movimento da
Estudo submetidos & | sendo realizado coluna
experi i uma entrevista | um conjunto de | cervical apos
I. . em que e técnicas o tratamento
utilizadando — . .. o
. 1 Gnico grupo coletados quiropraxicas com a técnica
modalidades e z : .
diferentes com objetivo de | dados como | especificas para | quiropraxica,
verificar a nome, sexo, essa regido, a qual foi
durante o L. = -
variagdo entre a | idade e lado composta de precedida pela
tratamento e . j . e
esquisa- 10 amplitude de dominante. liberagdo manipulagdo
p_ q- - movimento Posteriormente | miofascial do de tecidos
agdo ja que - .
p—T antes e depois foram pescogo; técnica | moles e que
foi realizada . ; .
em da manipulagio | avaliados dor, de Dejarnette obteve
— quiropraxica da | amplitude de para a regido redugio
associagiao - - . .
entre acio e cervical; movimento, cervical; teste consideravel
| a(;: do teste lineare | de Klein; ajuste da
"’sm" ‘;‘17 identificagdo globalda | sintomatologia
P da vértebra cervicais ajustes | dolorosa dessa
subluxada. especificos para | regido com
subluxagdes da apenas uma
coluna cervical sessdo de
inferior. tratamento.




Para os pacientes
assintomaticos foi

realizada apenas
. Os P Mostram a
Dois grupos: .. uma coleta -
participantes = — eficicia do
grupo sanguinea, iniciada
. . responderam a R tratamento
. sintomatico no primeiro dia .
Pesquisa um . quiroprético
. (apresentavam L experimental, sem e
experimental . questionario na diminuigéo
. . dor na regido i acompanhamento
foi analisada a . X especifico de . dadore
— cervical ha = = posterior e, para
influéncia do . selegdo e mais . provavelmente
- mais de 30 . pacientes
ajuste . dois testes: 0 . e 0 aumento do
. L. dias) e grupo sintomaticos foram _
quiropratico . - teste de . numero
R assintomatico ot efetuadas mais duas
——— | cervical sobre sensibilidade . amostral
PEREIRA, ou grupo coletas, as quais s
a 12 dolorosa por . permitira a
et al.,2016 . controle, . ocorreram em dois -
concentragdo Lo escala visual e demonstragdo
individuos . momentos: na >
da PCR . o Indice de . N , de diferengas
- considerados . - terceira sessdo apos —— -
(Proteina C- . disfungdo L. ) significativas
. saudaveis, sem . , o inicio do periodo
Reativa) em Cervical apos, da
o, nenhuma R ) de tratamento e na N
individuos do . foi realizada a - concentragao
queixa . sexta sessdo. As —
SexXo A assinatura do plasmatica de
. musculo- coletas foram i
masculino ... Termo de . proteina C-
esquelética na . realizadas no :
Consentimento = P reativa antes €
coluna . periodo méaximo de
. Livre . R apos o
cervical. - 15 minutos apos o
Esclarecido. — . tratamento.
término da sessdo
de tratamento
quiropratico.
SOAL, L. b
J. et G UBIOY
al.,2019 grupos
um grupo Dados gclho -
— OCHI+P
recebeu subjetivos e demonstrou
manipulagdo | quantitativos .
—— uma diferenga
quiropratica i ambos 0s S minima
(CHDe foi coletados = —
foram submetidos a | clinicamente
Estudo comparado durante o - -
experimental e —. ensaio entre um total de seis importante
P Batvo e fevereiro tratamentos melhorada
quant e . quiropriticos de | (43% vs. 73%.
pré e pos-teste recebeu maio de 2013 . —
30 . . manipulagdo da Os resultados
de 3 semanas manipulagio por meio da -
- : coluna cervical sugerem que
com alocagao quiropratica Escala .. .
. L. usando uma técnica | um travesseiro
de grupo combinada Numérica de .
. diversificada em VEP pode ser
aleatorio. com o uso de Dor e do um periodo de 3 incluido como
um travesseiro Indice pe i
de coluna Vernon-Mior 5 : P .
cervical de de Dor no —
auxiliar no
espuma VEP Pescogo e SR
(CHI+P) Incapacidade. - -
quiropratico
da dor cervical

cronica.




andlis
ex;]odra:zria Que.stiomirio
Modificado da Redugao do
de dados Escala limiar de dor e
gerados por de Von Korff | 2 x por semana por da
PE de Quiropraxia x e da Escala 4 incapacidade
controle de 80 Tratamento Analogica semanas funcional
atencdio a Conservador | Visual da Dor da coluna
partir de um Escala de cervical.
ensaio clinico Incapacidade
randomizado
aberto
Eficicia e
No seguranga do
it Send) || o e
o HCeniic: ‘tratamenfo receberdo BC"I: por Ressal'ta-se
de grupos intervengoes 20 dias, necessidade
paralelos, com BCT enquanto os do de avangos
randomizado o grupo de (terapia de grupo controle para uma
e controlado tratamento e 0 | quiropraxia e receberdo TT por terapia
para 240 grupo de equilibrio) e | 20 dias. Este estudo | clinicamente
ava!la‘r a controle. grupo controle | Serd administrado util para
el com em avaliar 4
seguranga do . - quatro hospitais ,
intervengdes o sindrome
BN TT (terapia de com visitas de radiculopati
CSR. acompanhamento opatia
tragdo) médico espondildtica
1 e 3 meses. cervical
(CSR).

4 DISCUSSAO
A dor cervical ou dor no pescoco € um problema muito frequente na
populacdo em geral. A maioria dos casos € identificada por sobrecarga
biomecanica da cintura escapular, como traumas, ma postura, movimentos
repetitivos do pescogco e dos membros superiores, além dos fatores
psicolégicos e sociais que agravam as algias cervicais (CARLESSO et al.,
2010; KOLBERG et al., 2010).
(2014),

forneceram informagbes com objetivo de fornecer uma visdo sobre quais

Clijsters et al., entrevistaram 280 quiropraticos onde a
abordagens de tratamento sdo usadas com mais frequéncia por quiropraticos
australianos para tratar doencas musculoesqueléticas da coluna vertebral,
identificaram que a técnica diversificada foi a terapia de manipulagao da coluna

vertebral mais comumente usada; entretanto, procedimentos auxiliares, como



técnicas de tecidos moles e prescricdo de exercicios, também foram
comumente utilizados. (CLIJSTERS et al., 2014).

Langefel et al., (2015) compararam os efeitos do tratamento de
manipulagbes mecanicas manuais e assistidas por instrumentos da coluna
toracica em pacientes com dor cervical. Foram realizadas trés sessdes de
tratamento com intervalos de 4 dias. Os pacientes foram aleatoriamente
designados para receber manipulacdes realizadas manualmente ou
manipulacdes eletromecanicas na coluna toracica. Os resultados deste estudo
podem fornecer informagdes para médicos e pacientes em termos de opcdes
terapéuticas eficazes para o tratamento de pacientes com dor no pescogo sem
risco de manipulagao da coluna cervical. (LANGEFEL et al., 2015)

Vindigni et al., (2019) pesquisaram duzentos e oitenta e oito
quiropraticos entre agosto e novembro de 2017. Aproximadamente um terco (M
28,5%, SD 14,2) dos quiropraticos, os pacientes eram adultos mais velhos (ou
seja, idosos = 65 anos), dos quais 45,5% (DP 20,6) apresentavam dor cervical
e 31,3% (DP 20,3) cefaleia comorbida. Os quiropréticos relataram combinar
uma variedade de tratamentos de fisioterapia e terapia manual, exercicios e
praticas de autocuidado, podemos identificar que este estudo corrobora com
Langefel et al., (2015) pois os mesmos referem uma maior porcentagem da
manipulagdo da coluna toracica (82,0%); para melhora da regido cervical. Além
do ajuste do ativador do pescoco (77,3%); e massagem do pescoco (76,5%).
Estima-se que aproximadamente 82% dos pacientes adultos mais velhos usem
pelo menos um outro servico de saude concomitantemente ao tratamento
quiropratico para controlar sua dor no pescoco. (VINDIGNI et al.,, 2019;
LANGEFEL et al., 2015).

Estudos demonstram que técnicas manuais na regido toracica
proporcionam alivio das algias cervicais, pois a quarta vértebra toracica (T4)
apresenta estreita relacdo biomecanica com as disfungdes da coluna cervical,
por se tratar do centro da gravidade do corpo humano, podera proporcionar
beneficios nas disfungdes cervicais (BOCHI e LIMA, 2012).

Gudavalli et al., (2015) conduziram um ensaio clinico randomizado em
adultos com dor cervical crénica, onde os participantes foram distribuidos em

trés faixas de tracdo diferente a Distracdo Manual Cervical (MCD): forga baixa /



intervencdo minima (0-20 N), forca média (21-50 N) ou forga alta (51-100 N).
Os participantes que receberam a forca de tracdo MCD média a alta relataram
melhorias clinicamente importantes na intensidade da dor e incapacidade
relacionada ao pescogo em comparagao com os participantes que receberam
baixa for¢a de tragédo. Esses resultados clinicos foram observados apds apenas
quatro sessées em um periodo de duas semanas favorecendo o grupo de alta
forca. (GUDAVALLI et al., 2015).

De acordo com estudo que incluiu 80 pacientes divididos em dois grupos
de 40, sendo o primeiro submetido ao tratamento conservador para cervicalgia,
e 0 segundo grupo submetido ao tratamento de quiropraxia, sendo aplicadas
oito distintas. Houve melhora clinica do quadro algico desses pacientes, bem
como redugao da incapacidade funcional. (VAVREK et al., 2010).

Outro estudo observou o tratamento manipulativo na coluna cervical, ao
avaliar os efeitos da quiropraxia com 8 e 16 semanas, quando comparado ao
grupo que apenas realizou massagem. O tratamento manipulativo apresentou
resultado superior ao grupo massagem, apos a avaliagdo com um questionario
especifico, constatando-se que a janela de tempo de 8 a 16 semanas foi eficaz
no tratamento de desordens dolorosas da regiao cervical. (HAAS et al., 2010).

De maneira similar, através de seu estudo multicéntrico de grupos
paralelos randomizados e controlados com 20 dias de duracao de tratamento e
acompanhamento de 1 a 3 meses, levando a resultados de eficacia e
seguranga, para tal, reitera a necessidade de avangos em diregdo a uma
terapia clinicamente util para avaliar a sindrome CSR. (YANG et al., 2016).

Ja Oliveira e Oliveira (2009), a fim de driblar todas essas dificuldades,
optou por avaliar um unico grupo com objetivo de verificar a variagao entre a
amplitude de movimento antes e depois da manipulagdo quiropraxica da
cervical, realizaram o tratamento da coluna cervical com um conjunto de
técnicas quiropraxicas especificas para essa regido, composta de liberagéo
miofascial do pescogo; técnica de Dejarnette para a regido cervical; teste de
Klein; ajuste global da cervical, ajustes especificos para subluxagdes da coluna
cervical inferior. Identificaram um aumento da amplitude de movimento da
coluna cervical apés o tratamento com a técnica quiropraxica, a qual foi

precedida pela manipulacdo de tecidos moles e que obteve reducao



consideravel da sintomatologia dolorosa dessa regido com apenas uma sessao
de tratamento. (OLIVEIRA E OLIVEIRA 2009).

Segundo Pereira e seus colaboradores, em 2016, analisaram a
influéncia do ajuste quiropratico cervical sobre a concentragcdo da PCR
(Proteina C-Reativa) em individuos do sexo masculino, os participantes
responderam a um questionario especifico de selecdo e mais dois testes: o
teste de sensibilidade dolorosa por escala visual e o indice de disfungéo
Cervical e foram divididos em dois grupos. Para os pacientes assintomaticos foi
realizada apenas uma coleta sanguinea, iniciada no primeiro dia experimental,
sem acompanhamento posterior e, para pacientes sintomaticos foram
efetuadas mais duas coletas, as quais ocorreram em dois momentos: na
terceira sessao apos o inicio do periodo de tratamento e na sexta sessdo. As
coletas foram realizadas no periodo maximo de 15 minutos apds o término da
sessao de tratamento quiropratico. Em seus resultados demonstram a eficacia
do tratamento quiropratico na diminui¢do da dor e provavelmente o aumento do
namero amostral permitira a demonstracdo de diferengas significativas da
concentracdo plasmatica de proteina C-reativa antes e apds o tratamento.
(PEREIRA et al., 2016).

A auséncia de meta- analise, Soal et al., (2019) através de dois estudos
indicou que a manipulagdo quiropratica combinada com o uso de um
travesseiro de coluna cervical de espuma VEP (CHI+P), ap6s ambos os grupos
submetidos a um total de seis tratamentos quiropraticos de manipulacdo da
coluna cervical usando uma técnica diversificada em um periodo de 3 semanas
indicou um aumento significativo. O CHI + P demonstrou uma diferenga minima
clinicamente importante melhorada 43% vs. 73%. Os resultados sugerem que
um travesseiro VEP pode ser incluido como uma ferramenta auxiliar no
tratamento quiropratico da dor cervical cronica. (SOAL et al., 2019).

De acordo com todos os estudos aqui relatados é possivel identificar que
o tratamento manipulativo é eficaz para cervicalgia cronica, pois a técnica é
capaz de aliviar as dores por meio da manipulagao das vértebras, aumentando
a flexibilidade articular, relaxando os musculos da regiéo, tratando diretamente
a causa do problema, com a utilizagcdo de impulsos manuais em pontos

especificos do corpo. Porém é possivel observar que alguns fisioterapeutas



optam por associar outras técnicas como procedimentos dos tecidos moles
obtendo um resultado ainda mais consideravel da sintomatologia dolorosa.
5 CONCLUSOES

A dor cervical € ocasionada na maioria das vezes por alteragdes
mecanicos-posturais. Dentre diferentes técnicas terapéuticas realizadas por
fisioterapeutas a quiropraxia tém se tornado comum no Brasil.

A utilizacdo das manipulagbes no tratamento da cervicalgia mostrou
resultados satisfatérios, dentre eles aumento da amplitude de movimento,
reducdo consideravel dos sintomas dolorosos com apenas uma sessao de
tratamento, porém em alguns estudos foram incluidos procedimentos
auxiliares, como técnicas de tecidos moles, prescricdo de exercicios, e uso de

algum acessoério como um travesseiro também foram comumente utilizados.

Esta revisdo sugere a realizagdo de novos trabalhos, com um maior
numero de ensaios clinicos controlados e aleatérios envolvendo mobilizagdes
em diferentes tipos de pacientes com intuito de constatar de forma mais eficaz
dos beneficios do tratamento em pacientes com cervicalgia, bem como a
utilizacdo de meétodos de avaliagcdo mais fidedignos, a fim fornecer maiores
subsidios para a pratica clinica, favorecendo a promog¢ado da saude da
populacdo. Recomenda-se para investigacdes futuras a utilizagdo de escalas
de avaliacdo na elaboragdo de artigos, tais como escala de PEDro para
ensaios clinicos randomizados. O checklist AMSTAR para avaliar de forma
cientifica revisdes bibliograficas, assegurando que todos os aspectos do estudo
sejam da melhor qualidade possivel, ponderando possiveis riscos de vieses de

ensaios clinicos randomizados.
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