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EXERCICIO FISICO PARA PACIENTES COM HERNIA DE DISCO: UMA REVISAO
SISTEMATICA

Aline de Oliveira Santos”

RESUMO

O presente estudo trata-se da apresentacdo de um trabalho de conclusdo de curso,
para obtencéo do titulo de bacharel em educacéo fisica, pela Universidade Estadual
da Paraiba (UEPB). Que traz uma revisdo sistematica com a tematica do exercicio
fisico para pacientes com hérnia de disco, e visa mostrar, como se da o papel do
profissional de educacédo fisica no processo do desenvolvimento dos estudos e
também de como lidar com tais pacientes, quais metodologias utilizar de como
contribuir para qualidade de vida dos portadores de hérnia de disco. Hérnia de disco
intervertebral é resultado do deslocamento do ndcleo pulposo, além do espaco do
disco, que pode levar a comprimir raizes nervosas diretas ou ndo da medula
espinhal. Existem tratamentos cirdrgicos e nao cirlrgicos para a hérnia de disco.
Apesar de tratamentos cirdrgicos e terapias de injecdo serem eficientes e boas
opcOes, o tratamento conservador continua sendo a escolha inicial para maioria dos
casos. E o exercicio fisico, € um excelente aliado ao tratamento conservador.
Métodos: O presente estudo trata-se de uma revisdo sistematica, uma pesquisa
focada em verificar, avaliar e sintetizar, evidéncias cientificas utilizando-se de
métodos bem delineados. Desta forma, foram utilizadas trés base de dados, sendo
elas: MEDLINE, PEDro e PubMed, para levantamento dos artigos periddicos
indexados. Resultados: A amostra foi composta por 13 artigos, do tipo ensaio clinico
randomizado, disponiveis nas bases de dados anteriormente citadas durante o
periodo entre 2016 a 2021. Discussao: Dentro da amostra de 13 estudos, 10 deles
sdo respectivos a tratamentos conservadores, e/ou pré-cirurgicos. Entre eles 7
artigos sao relacionados a hérnia de disco lombar e 3 de hérnia de disco cervical, e
nenhum deles tras conteddo sobre hérnia de disco toracica. Concluséo: Diante dos
fatos expostos, hérnia de disco é um assunto extremamente relevante e uma
patologia bastante comum, entretanto constata-se uma caréncia de estudos sobre 0
tema, fazendo necessario a realizagdo de mais ensaios clinicos randomizados, até
mesmo com mais participacao de profissionais de educacéo fisica, para que assim
obtenha-se resultados mais especificos para area e possibilte um maior
embasamento cientifico, para uma melhor periodizacdo na hora da prescricdo do
tratamento mais efetivo para este publico.

Palavras-chave: Hérnia de Disco. Reabilitagdo Motora. Exercicio Fisico.

* Graduanda do Curso de Bacharelado em Educacéo Fisica da Universidade Estadual da Paraiba —
UEPB, aline.oliveiras1011@gmail.com



ABSTRACT

The present study is the submission of an undergraduate thesis, to obtain a
bachelor's degree in Physical Education, from the State University of Paraiba
(UEPB). It aims to bring a systematic review with the theme of physical exercise for
patients with herniated discs and focus on to show, which is the role of the physical
education professional in the process of developing studies and also how to deal with
the patients, which methodologies to use how to contribute to the increase the quality
of life for the patients with herniated discs. Intervertebral disc herniation is the result
of displacement of the nucleus pulposus, beyond the disc space, which can lead to
compression of direct or non-direct nerve roots of the spinal cord. There are surgical
and non-surgical treatments for herniated discs. Although surgical treatments and
injection therapies are efficient and good options, conservative treatment remains the
initial choice for most cases. And physical exercise is an excellent ally to conservative
treatment. Methods: The present study is a systematic review, research focused on
verifying, evaluating, and synthesizing scientific evidence using well-designed
methods. Thus, three databases were used, namely: MEDLINE, Pedro, and PubMed,
to survey indexed periodical articles. Results: The sample consisted of 13 articles, of
the randomized clinical trial type, available in the aforementioned databases during
the period between 2016 and 2021. Discussion: Within the sample of 13 studies, 10
of them are related to conservative treatments, and/ or pre-surgical. Among them, 7
articles are related to lumbar disc herniation and 3 to cervical disc herniation, and
none of them has content about thoracic disc herniation. Conclusion: Given the
above facts, a herniated disc is an extremely relevant issue and a very common
pathology, however, there is a lack of studies on the subject, making it necessary to
carry out more randomized clinical trials, even with more participation of physical
education professionals, so that more specific results can be obtained for the area
and allow a greater scientific basis, for a better periodization at the time of
prescribing the most effective treatment for this public.

Keywords: Herniated Disc. Motor Rehabilitation. Physical Exercise.



1 INTRODUCAO

Este trata-se de um trabalho de conclusdo de curso, para obtencéo do titulo
de bacharel em educacéo fisica, na Universidade Estadual da Paraiba (UEPB), no
Campus [, do Centro de Ciéncias Bioldgicas e da Saude (CCBS), no Departamento
de Educacgédo Fisica (DEF). Que tras uma revisdo sistemética com a tematica do
exercicio fisico para pacientes com hérnia de disco, e visa mostrar, como se da o
papel do profissional de educacdo fisica no processo do desenvolvimento dos
estudos e também de como lidar com tais pacientes, quais metodologias utilizar de
como contribuir para qualidade de vida dos portadores de hérnia de disco.

Hérnia de disco intervertebral é resultado do deslocamento do nucleo
pulposo, além do espaco do disco, que pode levar a comprimir raizes nervosas
diretas ou ndo da medula espinhal, de acordo com WU (2020), citado por YAYA;
YYLDYRYM; DEMIR (2020). Pode vir a ser desenvolvida na coluna cervical,
toracica, lombar, entretanto é mais comum surgir na regido lombossacral, segundo
RAMOS et al (2017).

Levando em consideracdo afirmacdes de DEMIRELA; YORUBULUTB e
ERGUNA (2016) diminuicdo na altura do disco ja indica degeneracao discal, que €
um dos primeiros sinais de possivel hérnia de disco, tendo causas multifatoriais
como, fatores ambientais, peso, trabalho, tabagismo, atividade fisica, dentre outros.
O melhor diagnosticado € por meio de exames de imagem, sendo mais seguro e
confidvel a ressonancia magnética. Ainda, segundo 0s mesmos autores, 0S
principais sintomas, podem afetar as costas, quadril, virilha, joelho, dedos e a
depender do nivel afetado pode causar perda de forca, dorméncia nos membros,
limitacdo de movimento, paresia, dentre outros.

De acordo com a Organizacdo Mundial de Saude (OMS), a cervicalgia é a
segunda doenca musculoesquelética que mais afeta pessoas no mundo, fica atras
apenas da lombalgia. Segundo YILMAZA; TARAKCIC; TARAKCID (2019), a
prevaléncia mundial de cervicalgia varia entre 16,7% e 75,1%. Enquanto FRANCA et
al (2017), afirma que a hérnia de disco lombar afeta 5% dos individuos que
apresentam lombalgia.

Existem tratamentos cirargicos e nao cirargicos para a hérnia de disco.
Segundo FRANCA et al (2017) apesar de tratamentos cirlrgicos e terapias de
injecdo serem eficientes e boas opcdes, o tratamento conservador continua sendo a
escolha inicial para maioria dos casos. E o exercicio fisico, € um excelente aliado ao
tratamento conservador.

Os procedimentos cirirgicos em muitos casos sao inevitaveis. Desta forma,
0s tratamentos cirargicos atualmente com a tecnologia, estdo cada vez mais seguros
€ menos invasivos, proporcionando seguranga tanto para os pacientes como para 0s
médicos. Entretanto, apesar da maioria das cirurgias diminuirem drasticamente as
dores dos pacientes, existem casos de sindrome pos-operatoria persistente (POPS),
sindrome pds-laminectomia, sindrome poés-cirargica lombar, dentre outras
nomenclaturas, que nada mais sao do que tecnicamente um cirurgia bem-sucedida,
porém que ndo possui bons resultados clinicos a longo prazo. Sao pacientes que
mesmo apos o0 procedimento cirdrgico ainda possuem quadros de dor cronica, ou
persisténcia de sintomas anteriores, conforme GUIDED e KULEKCIOYLU (2021).



2 METODOLOGIA

O presente estudo trata-se de uma revisao sistematica, uma pesquisa focada
em verificar, avaliar e sintetizar, evidéncias cientificas utilizando-se de métodos bem
delineados. Desta forma, foram utilizadas trés base de dados, sendo elas:
MEDLINE, PEDro e PubMed, para levantamento dos artigos periddicos indexados.
Os termos para esta busca estdo de anuéncia com os Descritores em Ciéncia da
Saude (DeCS/ MESH). Sendo assim, utilizou-se 0s seguintes descritores:
“resistance exercise”, “physical exercise”, “strength-training” e “herniated disc”. Bem
como foi realizada buscas com variagbes de palavras na lingua portuguesa, de
acordo com a base de dados.

Os termos pesquisados foram definidos de acordo com o objetivo desta
revisdo sistematica. Os resultados dos termos foram cruzados utilizando o operador
booleano “AND” com a finalidade de restringir a pesquisa aos resumos que
apresentavam ao mesmo tempo os termos. Devido a pouca precisao dos resultados
encontrados, se fez necessario passar por critérios de refinamento na busca para
assim obter uma maior assertiva na busca realizada.

Os critérios de incluséo para este estudo foram:
e Estudos do tipo ensaio clinico randomizado;
e Estudos publicados em lingua inglesa,;
e Estudos publicados entre os anos 2016 e 2021.

Os critérios de excluséo para este estudo foram:
e Estudos do tipo revisdo, estudos de meta-analise e ensaios clinicos nao-
randomizados;
Estudos publicados idioma diverso ao inglés;
Estudos que estivessem fora do periodo pré-estabelecido;
Estudos que se tratava de reabilitacao;
Estudos duplicados;
Estudos que fugissem ao tema.

A busca foi realizada entre 25 de agosto e 30 de janeiro de 2022.
Inicialmente, foi realizada a leitura dos titulos e os resumos dos artigos, afim de
identificar, avaliar e a selecionar os que atendessem aos critérios de inclusdo. Os
possiveis estudos e pertinentes foram armazenados pra efetuar uma analise do
texto na integralidade.



714 artigos excluidos 21 artigos pré-
selecionados

U !

e Porn&o serda : -
Resultado da busca: 735 lingua inglesa: 14 8 artigos excluidos:
e Por ano publicado: por fugir do tema
e PEDro: 8 190
e MEDLINE: 283 e Estudo de reviséo: 2
e PubMed: 444 e Estudo que néo séo

ensaios clinicos: 482

e Por ser meta-

analise: 1 13 estudos incluidos

e Por se tratar de
reabilitacdo: 12

Fluxograma com intuito de sintetiza as informac¢des da sele¢&o dos artigos.

Foram localizados um total de 735 artigos, apds incluir os critérios de incluséao
e exclusdo, foram pré-selecionados 21 artigos. Seguidamente foi feita uma anélise
na integra dos artigos e 8 foram excluidos por fugirem ao tema. Por conseguinte,
restou apenas 13 estudos que se enquadraram nos critérios pré-estabelecidos,
consentindo-0s na presente revisao sistematica.

3 RESULTADOS

A amostra foi composta por 13 artigos, do tipo ensaio clinico randomizado,
disponiveis nas bases de dados anteriormente citadas durante o periodo entre 2016
a 2021. Sendo que nos anos de 2016 e 2017 foram publicados 3 artigos por ano,
representando aproximadamente 60% da amostra, enquanto em 2018 ndo houve
publicacdes, em 2019 tiveram 3 resultados e em 2020 e 2021 foram entrados 2

artigos por ano. A Figura 1 mostra o pais na qual se encontra a instituicdo de ensino
superior do primeiro autor de cada um dos 13 artigos.
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Figura 2: Percentual de publicacdes de acordo com os paises das instituicdes de ensino superior do
primeiro autor.

No Quadro 1 foram descritas informacfes basicas metodolégicas e os
principais resultados obtidos de cada um dos 13 artigos que compde esta amostra.

Quadro 1: Referenciais, titulo, metodologia, resultados/conclusdo sobre exercicio

fisico para pacientes com hérnia de disco (n° da amostra = 13 artigos).

Procedimentos

surgery on pain and

grupo de controle)

Referéncia Titulo o Resultados/Concluséo
metodolégicos
Este foi um ensaio
clinico randomizado
com dois grupos
selecionados
aleatoriamente,
realizado entre
marco de 2018 e | Andar apoés a cirurgia de
The effect of | janeiro de 2019. | hérnia de disco diminuiu
pedometer- Sessenta e sete | os niveis de dor e
supported  walking | participantes (33 no | incapacidade e
ALDEMIR; and telemonitoring | grupo de | aumentou a qualidade
GURKAN, 2021 after disc hernia | intervencdo e 34 no | de vida; 0 enfermeiro

pode estimular a adeséo

resisténcia estatica
dos mdusculos do
pescoco, didmetro

disability levels and | que foram | a caminhada como uma
quality of life submetidos a | intervencdao eficaz.
microdiscectomia
lombar foram
alocados para
receber e néo
receber caminhada
exercicio.
Cinquenta
pacientes com
cervicalgia e hérnia o treinamento de
de disco cervical - .
foram incluidos no estabilidade cervical
estudo divididos proporcionou beneficios
' aos pacientes com
aleatoriamente em hérnia de disco
dois grupos como : L
grup cervical. A adicdo de
. . estabilidade .

Cervical stability . treinamento de
L . cervical e I .
training with and . estabilidade do nucleo

; o estabilidade do | %
without core stability nicleo  cervical. O | @0 forneceu nenhum
BUYUKTURAN, et trz_;\ining for patients treinamento .foi b_en(_ef_icio_ _adicional
al., 2017 with cervical . . significativo. Mais
herniated di . aplicado trés vezes . =
erniated discs: a ~_ | pesquisas séo
. . por semana em trés o
randomized, single- necessarias para
: fases, e teve | . . o
blind study. ~ investigar a eficicia da
duracdo total de 8 2
semanas. Dor com_blna(;ao de outras
ativacio ' ' e técnicas com 0
resisfc;éncia estatica treinamento de
dos musculos estabilidade cervical em
.~ | pacientes com hérnia de
flexores  cervicais disco cervical
profundos, '
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transversal de M.
Longus Colli,
resisténcia estética
dos mdusculos do
tronco, deficiéncia e
cinesiofobia foram
avaliados.

Individuos com dor
lombar, com hérnia
de disco confirmada

Effects of adding a € radiculopatia Ndo houve diferencas
) lombar foram
neurodynamic . entre os grupos para dor,
oY aleatoriamente o .
mobilization to motor . deficiéncia relacionada
. .| designados para - .
control training in receber oito | °Y limiar de dor a
PLAZA-MANZANO | patients with lumbar ~ pressdo em qualquer
. sessbes de ;
et al., 2020 radiculopathy due to S periodo de
. T mobilizacao
herniated disc : a NAARE .| acompanhamento
i - neurodindmica mais
randomized clinical . porque ambos 0s grupos
trial EXEICICIoS de obtém melhorias
' controle motor (n =
semelhantes e grandes.
16) ou apenas
exercicios de
controle motor (n =
16).
Este U(nico ensaio
clinico cego
randomizado e
controlado  incluiu | Os resultados
trinta e um | demonstraram melhorias
Effect of spinal | participantes com | significativas dentro do
decompression idade média de |grupo em todos o0s
therapy and core | 38,68 = 8,79 com | resultados em ambos os
stabilization exercise | LDP crbnica com | grupos.

GAOWGZEH et

son the

ou sem sintomas de

A combinagdo de SDT

al. 2019 management irradiacéo foram | com CSE provou ser
v of lombardiscprolaps | incluidos no | mais significativa quando
0: um Unico estudo | estudo. O grupo de | comparada com CSE
cego randomizado | estudo recebeu | sozinho para reduzir a
controlado. SDT com CSE e o | dor e incapacidade em
grupo de controle | individuos com LDP
recebeu CSE | crénica.
sozinho junto com
terapia
interferencial para
ambos os grupos.
Comparison Este estudo | Embora tenha aliviado a
Betwréen envolveu 29 | dor, a TENS né&o foi
Transcutaneous pacientes (faixa | eficaz como um (nico
Electrical Nerve etaria 25-58 anos) | tratamento para prevenir
Stimulation and randomizados em 2 | a fadiga, aumentar a
Stabilization grupos: o grupo de | contracdo do TrA e
RAMOS et al., Exercises in Fatique estabilizacéo reduzir a incapacidade
2017 and Transvergus segmentar (n = 15), | funcional em pacientes
Abdominis Activation | 9Y€ recebeu | com hérnia de disco. Os
in  Patients  With exercicios de | exercicios de
Lumbar Disk estabilizacdo  dos | estabilizagdo por si s6
Herniation: A musculos melhoraram todos os
) transverso resultados medidos.

Randomized Study.

abdominal (TrA) e
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multifidos lombar; e
0 grupo TENS (n =
14), que recebeu
eletroterapia. Os
grupos  realizaram
16 sessoes,
durante 60 minutos,
duas vezes por
semana, e foram
avaliados antes e
apos a
intervencao.

Trinta pacientes (21
mulheres e 9
homens) com idade
entre 18 e 55 anos
foram divididos
aleatoriamente em
dois grupos e
acompanhados por

A intensidade da dor foi
significativamente

reduzida em ambos os
grupos (p= 0,01). Os
resultados de  CoP-
EO/CoP-EC e LoS
melhoraram no grupo de

treinamento (p=
0,036, p = 0,020, p =
0,23, respectivamente),

enquanto nenhum efeito
foi observado no grupo
controle (p= 0,955, p=

6 semanas, com | 0,307,p= 0,363,
The effects of a 6- | um programa de | respectivamente). Embor
Week balance | tratamento semanal | a os escores ABC
training in addition to | de 3 dias. Ambos | tenham aumentado
conventional 0S grupos | significativamente em
physiotherapy on | receberam terapia | ambos os grupos (p=
YAYA, pain, postural | com  compressas | 0,001, p = 0,009,
YYLDURUM; control, and balance | quentes, corrente | respectivamente), 0
DEMIR, 2020 confidence in | interferencial e | aumento no grupo de
patients with cervical | relaxamento treinamento foi
disc herniation: a | miofascial e | significativamente maior
randomized exercicios do que no grupo controle
controlled trial isométricos (p = 0,003). Resultados
dindmicos do Nosso estudo
cervicais. O grupo | revelaram que o treino
de treinamento | de equilibrio somado ao
também recebeu | protocolo de tratamento
treinamento da HDC pode ter
adicional de | resultados positivos no
equilibrio em uma | tratamento de problemas
plataforma de forca | cervicais. Assim, o]
com a técnica de | treinamento de equilibrio
feedback visual. no tratamento de
problemas crénicos do
pescoco também deve
ser considerado para um
gerenciamento

abrangente da HDC.
Os pacientes foram | Ambos os tratamentos
DEMIRELA: Regression _of alocad(_)s tiveram efeito positivo
YORUBULUTB: Iumb_ar_ disc | aleatoriamente nos | para melhora d_a dor,
ERGUNA, 2016 hernl_atlon by | grupos estudo (GE) restau~ra<;ao funcional e
physiotherapy. Does | e controle | redugdo da espessura
non-surgical spinal | (GC). Ambos 0os | da hérnia. Embora a
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decompression
therapy make a
difference? Double-
blind randomized
controlled trial

grupos receberam
combinacéo de
eletroterapia,

massagem de
friccdo profunda e
exercicio de
estabilizagdo  por

quinze sessdes. O
SG recebeu
adicionalmente
NSDT diferente do
GC..

reducdo do tamanho da
hérnia tenha sido maior
no GE do que no GC,
ndo foram encontradas
diferencas significativas
entre 0S grupos e
qualquer superioridade
entre si (p>0,05). Este
estudo mostrou que os
pacientes com LHNP
que receberam
fisioterapia tiveram
melhora com base em
evidéncias clinicas e
radioldgicas. NSDT pode
ser usado como agente
auxiliar  para  outros
métodos de fisioterapia
no tratamento de hérnia
de disco lombar.

DE CARVALHO et
al., 2016

Low intensity laser
and LED therapies

associated with
lateral decubitus
position and flexion
exercises of the
lower limbs in
patients with lumbar
disk herniation:
clinical randomized
trial

Cinquenta e quatro
individuos com LDH

L4-L5 e L5-S1
foram selecionados
e alocados

aleatoriamente em
grupos laser 904
nm, placebo e LED
945 nm.

Os trés grupos tiveram
melhora estatisticamente

significativa
na dor lombar e
radicular, na mobilidade

do quadril e no indice de
incapacidade  funcional
(p < 0,001). Houve
diferenca
estatisticamente
significativa (p = 0,024)
na dor radicular entre o0s
grupos, marcha
claudicagéo e indice de
deficiéncia de Oswestry.

Podemos concluir que
no tratamento da  DHL
L4-L5 e L5-S1
com radiculopatia, a
LED, associada a
posicdo de decubito
lateral

e exercicios de flex&o de
membros inferiores,
apresentou

melhor desempenho
terapéutico para dor
radicular, claudicacéo
da marcha e
incapacidade funcional.
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THACKERAY et

The Effectiveness of
Mechanical Traction
Among  Subgroups
of Patients With Low

Cento e
vinte pacientes com
dor lombar com

compressao da raiz
nervosa foram
recrutados

em clinicas

de fisioterapia.
Usando critérios de
subgrupo
predefinidos,

0s pacientes foram

Nenhuma
significativa
nos resultados
de incapacidade

ou dor foi observada
entre 0S grupos
de tratamento em
qualgquer momento, nem
foi encontrada qualquer
interacdo entre o status
do subgrupo e
o0 tratamento.

Pacientes com
compresdo da raiz do
nervo lombar que
se apresentam

para fisioterapia podem
esperar mudancas
significativas na

diferenca

al., 2019 Back Pain and Leg estratificados no | incapacidade e nador
Pain: A Randomized inicio do estudo e | aolongo de um periodo
Trial randomizados para | de tratamento de 6
receber semanas. Nao h&a
uma abordagem evidéncias de que
de tratamento a tracéo lombar
orientada para a | mecénicaem
extensdo com  ou | combinag&o com
sem a adicdo | um tratamento orientado
de tracdo mecénica | para a extensdo seja
superior
aos exercicios orientado
S para a
extensdo isoladamente
no manejo
desses pacientes ou
dentro de um subgrupo
predefinido
de pacientes.
Quarenta pacientes | As principais medidas de
com diagnoéstico de | resultado séo dor,
hérnia de disco | incapacidade funcional e
lombar foram | capacidade de ativacéo
divididos do transverso abdominal.
Motor Control ale_atoriamente em | Diferencas entre os dois
Training Compared dois grupos: grupo | grupos ,foram
With de treinamento de | observadas apos 8
Transcutaneous controle motor (n = | semanas, favorecendo o
Electrical Nerve 20) e grupo de | grupo de treinamento de
FRANCA et al., Stimulation in | estimulacao elétrica | controle motor. O
2017 Patients With Disc | Nervosa treinamento de controle
Herniation With transcutdnea (n = | motor foi mais eficaz do
Associated 20)_. O grupo de que a estimulacao
Radiculopathy: A | treinamento de | elétrica nervosa
Randomized controle motor e o | transcutanea no alivio da
Controlled Trial. grupo de | dor, reduzindo a
estimulacdo elétrica | incapacidade funcional,

nervosa

transcutanea
participaram de 60
minisessdes duas

melhorando a qualidade
da dor, qualidade
sensorial da dor e
ativacdo do transverso

14



vezes por semana | abdominal. Os
durante 8 semanas, | resultados sugerem que
totalizando 16 | o treinamento do
sessdes. controle motor é mais
eficaz do que a
estimulagao elétrica
nervosa transcutanea no
alivio da dor, reducédo da
incapacidade funcional e
melhora da ativacdo do
transverso abdominal em
pacientes com hérnia de
disco lombar.
Os desfechos foram
ADM do segmento
cervical, nivel de dor
medido pela escala
visual analdgica (VAS) e
atividade funcional
medida pela escala de
dor no pescoco e
incapacidade (NPADS)
antes e apos a terapia. O
nivel de significancia
estatistica foi
Um total de 40 gsggbe'ec'ﬁl‘gocomohoﬁwz
fna:fl'he;rt:s e (ié diferenca para os valores
homens) afetados de ADM cervical, VAS e
. . NPADS entre 0s grupos
Comparison of high- | por CDH  foram | =" o =0 " oo ©® >
intensity laser | incluidos neste 0,05) ApGs o
therapy and | estudo. OS | {ratamento, os valores
combination of | pacientes foram | 4" an cervical, VAS e
ultrasound treatment | divididos NPADS melhoraram
YILMAZA,; and transcutaneous | aleatoriamente — em significativamente  em
TARAKCIC: nerve stimulation on | dois grupos.  No | o = o grupos (p <
TARAKCID, 2019 | cervical pain | grupo 1 (20 0,05). Quando 0s grupos
associated with | sujeitos), 0S | toram comparados
cervical disc | pacientes quanto aos valores de
herniation: A | receberam 20 | yAS NPADS e ROM
randomized trial sesspes de HILT pos-tratamento, n&o foi
mais exercicio, ’

enguanto no grupo
2 (20 sujeitos), foi
aplicada uma
combinacgéo de US,
TENS e exercicio.

encontrada significancia
estatistica entre os dois
grupos (p > 0,05).
Ambas as modalidades
terapéuticas

demonstraram  eficacia
analgésica e melhoraram
a fungcdo em pacientes

afetados. Tanto 0
programa de exercicios
HILT plus quanto o

programa de exercicios
TENS / US plus foram
eficazes na melhora da
amplitude de movimento
cervical e na qualidade
de vida, reduzindo a dor.
Esses dois programas

15



de tratamento tém
efeitos semelhantes no
tratamento da dor
cervical associada a
HDC e podem ser
usados como alternativa
um ao outro em
aplicacGes clinicas.
Contudo; Mais estudos
sd0 necessarios para
investigar os principios
de aplicacdo do HILT em

areas ou tecidos
dolorosos e excluir os
efeitos do tratamento

com exercicios sobre os
resultados de ambos os
grupos de tratamento.

ZHANG; ZHANG,;
WANG, 2016

Postoperative
functional exercise
for patients who
underwent
percutaneous
transforaminal
endoscopic
discectomy
lumbar
herniation

for
disc

De janeiro a maio
de 2011, os
pacientes que tivera
m hérnia de disco
lombar e foram
submetidos

a discectomia endo
scopica
transforaminal
percutanea
divididos
aleatoriamente em
dois grupos: grupo
intervencdo (n=46)
e grupo

controle (n=46). O
grupo intervencéo
realizou exercicios
funcionais precoces

foram

de atividades
passivas e
autondmicas apoés
suas operacoes,
enquanto 0 grupo
controle

realizou exercicios
funcionais de
rotina apos suas
operagodes.

A curvatura lombar,
indice de lordose lombar
e angulo de inclinacédo

sacral do grupo
intervencao foram
melhores que 0s
mesmos  fatores de

estabilidade da coluna
no grupo controle seis
meses apos suas
operagbes (p<0,05). Os

escores de dor
lombocrural residual,
elevacdo da perna
estendida, forca
muscular (pele)
sensorial, reflexo

nervoso e funcéo lombar
dos pacientes do grupo
intervencao foram
melhores do que os

escores do grupo
controle (p<0,05). Os
escores de  funcéo
fisioldgica, funcéo
emocional, atividade e
funcdo social, salde
mental e qualidade de
vida do grupo
intervencao foram
melhores que os do
grupo controle

(p<0,05). Apés 1 ano de
seguimento, a taxa
efetiva total para o grupo
intervencao foi de
82,6%,

significativamente maior
do que o grupo controle,
que teve uma taxa
efetiva total de 71,7%
(p<0,05). Apés 3 anos
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de seguimento, o escore
do grupo intervencao foi
de 97,8%,
significativamente maior
do que o grupo controle,
que teve pontuagdo
média geral de 89,1%
(p<0,05). A andlise de
regressao logistica
mostrou que o tipo de
hérnia de disco, se os
pacientes seguiram 0s
conselhos de  seus
médicos  durante o
tratamento e protegeram
sua vértebra lombar
durante o tratamento, e
sua idade foram fatores
influentes na reabilitacéo
do paciente. Exercicios
funcionais precoces de
atividades passivas e
autondmicas podem
melhorar a qualidade de
vida poés-operatéria de
pacientes com hérnia de
disco lombar e fornece
uma base para incluséo

no tratamento  poés-
operat6rio de hérnia de
disco lombar.
Foram incluidos no
estudo 43 pacientes
maiores de 18 anos
operados de hérnia
de disco e que
apresentavam pelo
menos 6 meses de
dor nas costas e/ou | Detectamos melhora
nas pernas. Os | signifcativa em todos os
pacientes foram | par@metros, exceto no
distribuidos teste de Sorensen, em
The effectiveness of | aleatoriamente em | ambos 0s grupos.
GUIDED; balneotherapy and | 2 grupos antes do | Observamos que as
KULEKCIOYLU, | termal aguatic | tratamento. O | mudancas nos testes
2021 exercise in | programa composto | VAS, Sorensen, NHP e
persistent lumbar | por exercicios | SF 36 no grupo de
pain syndrome aquaticos exercicios aquaticos
distribuidos em 5 | foram signifcativamente
dias por semana | melhores do que no

durante 2 semanas
e 20 min (min) por
dia, em uma piscina
de hidromassagem
a 33°C foi aplicado
ao primeiro grupo.
Ap6s o término do
tratamento do
primeiro _grupo, um

grupo de exercicios nédo
aquaticos.
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programa de
caminhada para
fora da piscina e
exercicios de
fortalecimento e
alongamento para
os mausculos do
quadril, abdominais,
costas e cintura foi
distribuido em 5
dias por semana
durante 2 semanas
com duracdo total
de 20 min. por dia
foi aplicado a
ambos o0s grupos.
et ai. 2015).

Fonte: Elaboragéo do autor.
4 DISCUSSOES

A hérnia de disco lombar, sucede devido ao deslocamento do contetudo do
disco vertebral, mais comumente na localizacdo pdéstero-lateral, que a depender do
volume do nucleo pulposo ou do anel fibroso, tem-se ou ndo compressao nervosa ou
do saco dural, concebendo dor e por vezes incapacidade, de acordo com
CARVALHO et al (2016).

Segundo KANNA et al (2014) e JEGEDE et al (2010), citado por GAOWGZEH
et al (2019), prolapso sintomatico a nivel lombar afeta de 1% a 3% da populagéo
geral e maior prevaléncia é em adultos entre 30 e 50 anos de idade, com propor¢ao
de 2:1 homens/mulheres e 95% o prolapso lombar ocorre em L4-L5 e niveis
espinhais L5-S1, especialmente em jovens entre 25 e 55 anos. Somando-se a isto,
TARULLI et al (2007), citado por RAMOS et al (2017) a hérnia de disco lombar afeta
cerca de 39% dos pacientes com dor lombar cronica.

O tratamento envolve uma abordagem multiprofissional, sendo que pode ser
conservador e cirargico, inicialmente o paciente € direcionado para o tratamento
conservador, que deve ser realizado por meio de terapia medicamentosa e nao
medicamentosa, a qual o exercicio fisico é o principal responsavel para auxiliar
neste processo (THACKARAY et al 2019).

Existem estudos que trazem técnicas que dependendo do nivel de desgaste
vertebral, podem ser eficazes como abordagem conservadora, como 0 método de
descompressao vertebral, bem como exercicios de estabilizagdo do nucleo na
gestdo do prolapso do disco (GAOWGZEH et al 2019).

Dentro da amostra de 13 estudos, 10 deles s&o respectivos a tratamentos
conservadores. Entre eles 7 artigos séo relacionados a hérnia de disco lombar e 3
de hérnia de disco cervical, e nenhum deles tras conteudo sobre hérnia de disco
toracica.

Sendo assim, a nivel de hérnia de disco lombar, temos estudos que trazem
tratamentos que envolvem regressédo da hérnia por meio de fisioterapia e técnicas
de descompressdo discal; tracdo mecanica; controle motor com transcutaneo e
estimulacdo elétrico nervosa; exercicios de estabilizacdo em fadiga; descompressao
espinhal e exercicio de estabilizacdo do nucleo na gestdo do prolapso discal e
terapias por meio de lesar e LED de baixa intensidade.
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Nos estudos que envolveram estimulacdes elétricas e terapias com laser e
LED, houve convergéncias de que todos trouxeram melhoras significativas, mas
apenas no quesito de dor, jA no que se diz respeito a melhora funcional néo
mostrou-se tao eficaz, deixando o desfecho de que ha necessidade de mais estudos
aprofundados no tema. Tratando-se de alivio da dor, reducdo da incapacidade
funcional e melhora da ativagdo do TrA em pacientes com hérnia de disco lombar e
dor lombar nas pernas associadas. A terapia sozinha ndo tem efeito sobre a
incapacidade funcional e apenas um efeito discreto na demais variaveis, FRANCA et
al (2017).

Em estudos que ainda abordam sobre hérnia de disco lombar, mas com
terapias de descompressao espinhal e exercicios de estabilizacdo; tracdo mecanica
e regressdo da hérnia por meio de fisioterapia e descompressdo, obteve-se
resultados também semelhantes. O estudo que avaliou exercicio de estabilizacédo
aliada a técnica de descompressdo mostrou que essa combinacdo é mais
significativa do que apenas a utilizacdo de técnica de descompressao e deu énfase
a recomendacdo de estudos futuros que avaliem a pds-intervencdo com
instrumentos de avaliacdo que garantam uma medicéo robusta da tracdo do disco
GAOWGZEH et al (2019). Ja na técnica de tragdo mecanica ndo mostrou beneficios
adicionais. Nao foram significativas as diferencas na dor e incapacidade ao longo
dos periodos de acompanhamento de curto ou longo prazo entre os que receberam
a abordagem orientada a extensdao (EOTA) e o0s que receberam EOTA em
combinagdo com tragcdo mecanica, TRACKERAY et al (2019). Por fim, o estudo que
trouxe a fisioterapia aliada a descompressao visando detectar se ha a reabsorcao da
hérnia e 0 aumento da altura do disco por meio da descompressdo, mostrou
resultados tiveram efeitos positivos, entretanto, ndo houve superioridade nos grupos
a qual foi-se aplicada as técnicas. Nao houve superioridade entre os grupos 380 em
relacdo a dor e restauracdo funcional, DEMIRELA; YORUBULUTB; ERGUNA
(2016).

Ja a nivel cervical, obteve-se estudos que falam acerca do treinamento de
estabilidade cervical com e se estabilidade do core; efeitos do treinamento de
equilibrio, além de fisioterapia convencional e controle postural e comparagcdo de
terapias com laser de alta intensidade e combinacéo de tratamento com ultrassom e
estimulacdo nervosa transcutanea.

Respectivamente, o treinamento de estabilidade cervical com e sem a
estabilidade do core para pacientes com hérnia de disco cervical, foram eficazes nos
resultados clinicos, porém a adi¢cdo do treinamento de estabilidade do core, néo
trouxe beneficios adicionais. A razdo para isto, pode ser pelo numero limitado de
exercicios para estabilidade de core aplicados, que visam ndo aumentar a dor no
pescoco dos pacientes, BUYUKTURAN et al (2017). O subsequente estudo, mostrou
eficAcia na combinacdo do protocolo de tratamento de hérnia de disco cervical, com
o controle postural. E mais eficaz a combinag&o dos tratamentos, do que a aplicacéo
do protocolo para hérnia de disco cervical isolado, YAYA; YYLDYRYM; DEMIR
(2020). Por fim, a terapia de laser de alta intensidade combinada com o tratamento
de ultrassom e estimulag&o nervosa transcutanea, sédo eficazes na reducgéo de dor e
melhora da qualidade de vida. A eficacia do tratamento com exercicios em
resultados em ambos o0s grupos de tratamento com € incerto neste estudo,
YILMAZA; TARAKCIC; TARAKCID (2019). Sendo assim, fica a deixa da
necessidade de estudos mais incrementados para resultados mais expressivos e
assertivos.
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Embora a abordagem terapéutica para o tratamento conservador tem se
mostrado eficiente, o tratamento operatorio pode atingir o objetivo de melhorias
radicais e alivia a dor drasticamente na cintura e pernas do paciente, segundo
ZHANG; ZHANG; WANG (2018). Alguns pacientes precisam ser submetidos a
procedimentos cirlrgicos, os quais englobam métodos de cirurgia que com o0 avango
na medicina tem técnicas minimamente invasivas, como a discectomia endoscopica,
ZHANG; ZHANG; WANG (2018).

ApGs o procedimento cirdrgico o exercicio fisico tera o intuito de reestabelecer
as condicdes fisicas e funcionais do paciente. Dentro deste contexto, obteve-se na
amostra de 13 artigos, apena 3 que tratassem acerca do tratamento cirdrgico e/ou
pos-operatorio de hérnia de disco lombar, ndo se encontrou estudos que
abordassem a perspectiva do tratamento cirdrgico e/ou pds-operatério de hérnia
cervical, bem como da coluna toracica.

Apesar de uma amostra pequena para tratamentos com necessidade de
intervencao cirdrgica, o pés-operatoério teve panoramas diferentes, onde analisaram
o exercicio funcional, o efeito da caminhada acompanhada por pedbémetro e
telemonitoramento e a eficacia da balneoterapia e exercicio aquatico.

Respectivamente, 0 estudo que trouxe o parametro do exercicio funcional,
obteve resultados positivos onde as atividades passivas e autonémicas foram
benéficas para reabilitacdo de pacientes operados de hérnia de disco lombar.
Exercicios funcionais, podem melhorar significativamente sua qualidade de vida
ap6s uma operagdo, ZHANG; ZHANG; WANG (2018). A caminhada apoiada por
peddmetro e telemonitoramento diminuiu os niveis de dor e incapacidade e
aumentou a qualidade de vida. Pacientes com baixo nivel de atividade fisica antes
da cirurgia também tem baixa atividade fisica apds a cirurgia, eles podem precisar
de suporte extra para atingir o nivel de atividade fisica desejado, e os enfermeiros
podem apoiar os pacientes por meio do telemonitoramento, ALDEMIR; GURKAN
(2021). Por ultimo, mas ndo menos importante o estudo que relata a eficacia da
balneoterapia e exercicio aquatico termal, mostrou-se ser mais eficiente a
combinacdo de ambos, do que apenas o exercicio/método de forma isolada. O
programa de exercicios com agua termal combinado com balneoterapia foi mais
eficaz na melhora da intensidade de dor e da lombalgia, no entanto, deve-se
ressaltar que ha necessidade de estudos futuros com um ndamero maior de
pacientes e periodos de seguimento mais longos, GUIDED; KULEKCIOYLU (2021).

5 CONSIDERACOES FINAIS

Com base nos achados, sugerimos que quando se trata de métodos de
tratamentos n&o cirdrgicos optar-se por realizar novos estudos que tragam precisao,
clareza e métodos mais efetivos, para sua aplicabilidade. Desta forma, o que passe-
se mais seguranca sao 0s meétodos pOs cirdrgicos, que embora tenha-se tido 3
parametros de atividades, o mais eficaz mostrou-se a opgdo de exercicios
funcionais, que auxiliam na vida cotidiana, somando-se a isto a caminhada apoiada
por pedbmetro e telemonitoramento que mostrou-se também ser bastante custo-
efetiva.

Diante dos fatos expostos, hérnia de disco é um assunto extremamente
relevante e uma patologia bastante comum, entretanto constata-se uma caréncia de
estudos sobre o tema, fazendo necessario a realizacdo de mais ensaios clinicos
randomizados, até mesmo com mais participacdo de profissionais de educacao
fisica, para que assim obtenha-se resultados mais especificos e expressivos para
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area e possibilite um maior embasamento cientifico, para uma melhor periodizacéo
na hora da prescri¢cdo do tratamento mais efetivo para este publico.
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