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Resumo

Atualmente a dor lombar descreve-se como uma dor limitante que resulta em incapacidade
funcional. Dentre as técnicas de intervencdo terapéutica, destaca-se o fortalecimento
segmentar do core. O objetivo do presente trabalho é analisar o efeito do fortalecimento do
core na dor e na fung@o da coluna lombar. Trata-se de um estudo clinico de intervencgéo,
desenvolvido nas Clinicas Integradas Guairaca, com 12 individuos, de ambos 0s sexos, com
média de idade de 49,2 + 6,6 anos, que apresentaram dor lombar inespecifica. Foram incluidos
no estudo individuos que conseguissem realizar os exercicios de estabilizacdo segmentar do
core. Para quantificar a dor da coluna lombar, utilizou-se a Escala Visual Analégica da Dor
(EVAD) e para avaliagdo da funcéo lombar foi aplicado o indice Funcional de Oswestry (IFO).
Para a andlise estatistica, utilizou-se o software BioEstat 5.3. Para testar a normalidade dos
dados, foi utilizado o teste de d’Agostino e para testar a significAncia dos resultados, utilizou-se
o teste T-Student, com significancia de p ? 0,05. Na comparacdo pré e poés-intervencdo dos
valores do IFO, observou-se uma reducdo estatisticamente significante p = 0,0012. Na
comparacdo pré e poés-intervencdo dos valores EVAD observou-se uma redugdo
estatisticamente significante p = 0,0001. Contudo, o presente trabalho demonstra que a
aplicacéo dos exercicios de estabilizac@o lombar core apresenta-se efetiva na melhora da dor e
da funcéo lombar.
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Abstract

Currently low back pain is described as a limit pain that results in functional disability. Among
the techniques of therapeutic therapy, the segmental strengthening of the "core" is highlighted.
The aim of the present study is to analyze the effect of core strengthening on pain and lumbar
spine function. The present study is a clinical intervention study, developed in the Guairaca
Integrated Clinics, with 12 individuals, of the both sexes, mean age 49.2 + 6.6 years, with
nonspecific low back pain. There are also included in the study individuals that were able to
perform segmental stabilization exercises of the core. To quantify the pain of the lumbar spine,
the Visual Analog Pain Scale (VAS) was used to quantify the pain of lumbar spine, and for
evaluation of the lumbar function was applied the Oswestry Functional Index (OFI). For
statistical analysis we used the software BioEstat 5.3. To test the normality of data was used
the D’Agostino Test, and to test the significance of the results the Student's T-test was applied,
with significance of p ? 0.05. By comparing the test before and after intervention of OFI values,
a statistically significant reduction was observed (p = 0.0012). Before and after intervention of
VAS values, a statistically significant reduction was observed (p = 0.0001). However, the
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present study shows that the lumbar stabilization exercises core are effective in the
improvement of pain and lumbar function.
Key-words: low back pain, spine, resistance training.

Introducao

A dor na coluna vertebral é a causa musculoesquelética mais comum de problemas
fisicos, e 80% das alterac6es acometem a regido lombar [1]. A importancia oferecida ao estudo
de lombalgia tem aumentado principalmente pelo fato dela resultar em incapacidade funcional,
que se traduz em impedimento de realizar determinada atividade do cotidiano dentro do padréo
considerado normal. Isto afeta o desempenho do individuo, refletindo em sua atividade laboral
e, consequentemente, na qualidade de vida [2]. A dor lombar inespecifica € muitas vezes
associada a les6es musculoesqueléticas e aos desequilibrios na coluna lombar e estabilizacédo
dos musculos pélvicos [3].

As instabilidades, que se definem como um resultado de uma lesao tecidual que torna
0 segmento mais fraco ou insuficientemente resistente, ou seja, com fraco controle muscular,
sdo as causas mais comuns de dor na coluna lombar, por isso é sugerida como causa de
desordens funcionais, tensdes e dor [4]. Qualquer disfungcédo lombar acarreta dificuldade no
recrutamento dos musculos estabilizadores para a conservacdo da estabilidade da coluna,
sendo assim, em uma disfun¢gdo musculoesquelética, os musculos ao redor da articulagéo
lesada séo afetados, podendo gerar fraqueza e consequente atrofia muscular, o0 que aumenta o
guadro de instabilidade [4,5].

Dentre as formas de abordagem terapéutica para as instabilidades da coluna lombar,
citam-se os exercicios de estabilizacdo segmentar da coluna lombar. Eles estimulam a forca
muscular funcional, a propriocepcdo e reforczam o sinergismo muscular local e global,
trabalhando os flexores e extensores do tronco, proporcionando uma maior resisténcia ao
nosso organismo frente as adversidades da era contemporanea [6]. Como exemplo de
exercicios de estabilizacdo, cita-se o treino de forca do core, que envolve a realizacdo de
exercicios que exigem controle motor global, atuando sobre musculos estabilizadores da
coluna vertebral, tais como os multifidos, paravertebrais e abdominais (obliquos, transverso do
abdémen e reto abdominal). Caracteriza-se como exercicios favoraveis na disfungdo lombar,
por serem executados por contracfes musculares isomeétricas, sem necessidade de acréscimo
de carga [7]. O fortalecimento desses musculos com o trabalho combinado da musculatura
abdominal e extremidades superiores e inferiores auxiliam na prevencdo e reabilitacdo de
desordens musculoesqueléticas, principalmente as referentes a coluna lombar [8].

Contudo, o objetivo do presente trabalho é observar a influéncia dos exercicios de
fortalecimento do core na dor e fungdo de individuos com dor lombar.

Material e métodos

Trata-se de um estudo clinico de intervencéo, desenvolvido nas Clinicas Integradas
Guairaca, com pacientes atendidos no setor de Ortopedia e Traumatologia, localizada na
cidade de Guarapuava/PR, no periodo de 10 de fevereiro a 10 de marco de 2016. Participaram
do presente trabalho 12 individuos, todos pacientes que estavam realizando atendimento
fisioterapéutico, de ambos os sexos, com idade média de 49,2 + 6,6 anos, que apresentaram
dor lombar inespecifica. Foram incluidos no estudo individuos que conseguissem realizar 0s
exercicios de estabilizagdo segmentar do core corretamente. Os participantes que nao
conseguiram realizar 0s exercicios corretamente foram excluidos do trabalho, bem como
aqueles que ndo concordaram em assinar o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido
(TCLE).

O presente estudo teve a aprovacdo do Comité de Etica em Pesquisa em Seres
Humanos da Unicentro/PR, sob protocolo nimero 551.993. Todos os participantes
foram esclarecidos quanto ao objetivo da pesquisa e autorizaram sua participagdo por meio do
TCLE conforme a resolugdo 466/2012 do Conselho Nacio nal de Saude.

Para avaliacdo mais detalhada da dor e capacidade funcional dos individuos, foram
utilizados questionarios pré e pos-tratamento. Foi aplicado o indice Funcional de Oswestry
(IFO), que consiste em 10 sec¢Bes que descrevem dor ou limitacdo resultante da lombalgia.
Cada secdo apresenta perguntas acerca da limitacdo funcional, e a pontuacgéo total € obtida
somando o niumero de pontos de cada se¢cdo com a pontuagcao mais alta correspondendo a um
escore de zero a cinquenta. A porcentagem de limitagdo € obtida multiplicando-se a pontuagéo
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atingida por 2, sendo este o maior grau de limitacdo percebido pelo paciente. Através dessa
pontuacdo o grau de disfuncdo do paciente é classificado em minima, escore de zero a 20
pontos, moderada, escores de 20 a 40 pontos, e severa nos escores acima de 40 pontos.
Utilizou-se ainda a Escala Visual Analdgica da Dor (EVAD), que consiste em uma linha
horizontal com 10 centimetros de comprimento e nas extremidades as expressfes: sem dor, a
esquerda e correspondendo ao zero e muita dor, a direita e correspondendo ao dez. Tanto o
IFO quanto a EVAD foram aplicados antes da primeira intervengdo e ao término da Ultima
intervencao.

O procedimento de intervencéo terapéutica através dos exercicios de core embasou-se
no fortalecimento da musculatura responsavel pela estabilizagdo do complexo lombo-pélvico.
Aplicaram-se duas intervengBes semanais, com duragcdo de 20 minutos cada sessao,
realizadas durante 3 semanas consecutivas, totalizando 6 intervencdes. Antes de cada
intervencdo, o aplicador explicava todo o procedimento sobre a realizacdo correta dos
exercicios. Para a aplicacdo da técnica, foi utilizado um tablado, consistindo os exercicios de
um total de 4 posicdes, com trés séries de exercicios isométricos, com duracdo de 30
segundos cada posicdo. As posicdes utilizadas foram a ponte em pronacédo, conforme a figura
1 (A); prancha em supinacéo, conforme figura 1 (B), prancha lateral direita, figura 1 (C), e
prancha lateral esquerda, conforme figura 1 (D). Os aplicadores permaneceram ao lado do
voluntério durante todo o procedimento e atentos para o correto posicionamento do paciente.

ry B

Figura 1 - Prancha em pronac¢éo (A); Prancha em supinac;éé (B)'; Prancha lateral direita (C);
Prancha lateral esquerda (D).

Resultados

Os dados antropométricos da amostra estudada seguem na tabela |.

Tabela | - Valores médios e desvios padrao, dos dados antropométricos da amostra.

Dados antropométricos

Idade Peso (kg) Altura(cm) IMC
Média 49,2 76,4 170 26,9

DP 6,6 11,6 0,1 2,9

Para a analise estatistica do presente trabalho, utilizou-se o software BioEstat 5.3. Para
testar a normalidade dos dados, foi utilizado o teste de D’Agostino, e os pardmetros
demonstraram-se paramétricos. Para testar a significAncia dos resultados, utilizou-se o teste T-
Student, com padréo de significancia de p ? 0,05. Na comparagédo pré e pds-intervencao dos
valores do Indice Funcional de Oswestry (IFO) observa-se através da analise dos dados uma
reducédo estatist icamente significante p = 0,0012.
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Gréfico 1 - Dados pré e p6s dos valores em porcentagem do indice Funcional de Oswestry.

Questionario Oswestry

Pré Pos

*Diferenca estatisticamente significante.

Na comparacgdo pré e pés-intervencdo dos valores da Escala Visual Analoga da Dor
(EVAD) observa-se uma reducéo estatisticamente significante p = 0,0001.

Grafico 2 - Dados pré e p6s dos valores da Escala Visual Analoga da Dor (EVAD).
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*Diferenca estatisticamente significante.

Discusséo

Diversos estudos enfatizam a importancia da participagdo dos musculos estabilizadores
no tronco e sua direta correlacdo com a dor lombar. Em um estudo realizado com 40 mulheres
com dor lombar crénica, com media de idade entre 30 e 50 anos, as voluntarias foram divididas
em dois grupos: um deles realizou exercicios para estabilizacdo segmentar lombar e outro
realizou esses mesmos exercicios associados ao fortalecimento de gliteos durante seis
semanas. Observou-se um efeito mais significativo nos individuos que realizaram os exercicios
de estabilizacdo segmentar lombar associado ao fortalecimento de gluteos [3,7,8]. Outro
estudo também analisando a influéncia dos exercicios de estabilizagao core, em 12 mulheres
jovens de 18 a 32 anos de idade, e com protocolo de fortalecimento dividido em seis etapas,
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com sessdes de 35 minutos, duas vezes por semana durante seis semanas, observou que
apos o periodo de intervencdo com os exercicios de estabilizacdo core, houve melhora
significativa da dor e da funcao lombar [3].

Observa-se em ambos os estudos acima citados, que o publico alvo foram as
mulheres, fato esse que pode ser questionado metodologicamente, devido ao fato de o
publico feminino apresentar variagdes hormonais que possam influenciar no desempenho
muscular, viés que no presente estudo ndo ocorreu, pois foram selecionados tanto homens
guanto mulheres para a participacao, pois acredita-se que a populacdo com dor lombar é tanto
de homens quando de mulheres, devendo os estudos abordarem popula¢gbes mistas, em
proximidade com a realidade social encontrada na sociedade.

Em um estudo, utilizando 30 individuos com dor lombar inespecifica, no qual os
individuos foram divididos em dois grupos de tratamento, sendo, um grupo de estabilizacédo
segmentar e outro grupo de fortalecimento de abdominais e tronco. Os autores avaliaram a
influéncia dos exercicios na dor e na incapacidade funcional da coluna lombar e concluem que
0 tratamento de estabilizacdo segmentar se sobressaiu em seus resultados, tendo uma
melhoria em ambas as varidveis analisadas [9]. O presente estudo manteve-se com uma
metodologia de objetivos e intervencdo muito semelhante ao estudo supracitado.

Brumitt, Matheson e Meira [10] citam em seu trabalho de revis&o da literatura o tempo
de manutenc¢édo da contracéo isométrica nos exercicios do core, observando que a ponte lateral
e a ponte em pronagéo sejam menores que a ponte em supinacdo. E o tempo de isometria das
pontes laterais deve ser equivalente do lado direito e esquerdo. Os autores enaltecem que 0s
valores devem ser adaptados para individuos atletas e sedentarios, bem como para individuos
algicos e ndo A&lgicos. Fato este que corrobora a metodologia do presente estudo,
principalmente em relagdo as adaptacdes necessarias para se realizar os exercicios de
isometria do core, pois os individuos selecionados para realizarem esses exercicios,
geralmente sdo pacientes &algicos e com limitacdo da forca isométrica dos musculos
estabilizadores do tronco.

Javadian et al. [11], em seu ensaio clinico randomizado, observaram o movimento das
vértebras lombares durante a execu¢do dos exercicios de estabilidade segmentar da coluna
lombar e do grupo controle, durante 8 semanas, participaram do estudo 30 individuos. Os
autores concluiram que exercicios de estabilidade segmentar da coluna lombar demonstra ser
mais eficientes em reduzir a instabilidade lombar do que o grupo controle. Bordiak e Silva [7]
realizaram um ensaio clinico randomizado duplo cego, e utilizaram dois grupos de paciente
com diagndstico médico de dor lombar crénica, todos com mais de 30 anos de idade de ambos
0 sexo. Um grupo denominado de grupo ativo composto por 13 pacientes que realizaram as
quatro posicbdes do exercicio do core, e outro grupo denominado de grupo experimental,
composto por 14 pacientes que realizaram o mesmo exercicio do core acrescentando-se a
eletroestimulacdo neuromuscular da regido lombar. Os autores concluem que realizar a
eletroestimulacdo concomitante com os exercicios do core, sdo mais significativos na reducéo
da dor, do que somente a realizacao dos exercicios do core.

Ambos estudos acima citados coincidem com o presente trabalho na metodologia de
intervencao utilizada para a dor lombar, pois também focaram na regido do core para reduzir a
dor dos individuos, fato esse que esta consolidado na literatura como sendo um sintoma
frequente e comum. Porém a avaliacio da mobilidade das vértebras lombares durante a
execucdo de exercicios do core, quanto a aplicacdo de eletroestimulagdo dos musculos do
tronco, precisam de fatores que permitam a execucao de uma metodologia mais criteriosa, pois
nota-se que muitos pacientes lombalgicos tém dificuldade no acesso a tecnologias que possam
analisar os micromovimentos vertebrais lombares, ou esses pacientes possuem alguma
limitagdo na aplicacdo de eletroestimulagéo, tais como proteses e implantes metalicos, fatores
esses que limitam a replicacao de metodologias tdo especificas.

Em um estudo analisando a influéncia do treinamento de estabilizacdo do core sobre a
dor e estabilidade lombar, seis mulheres com idade média de 23 anos, todas apresentando dor
lombar crénica, realizaram 20 sessfes de treinamento especifico para estabilizagdo central
com uma frequéncia semanal de trés sessdes com duracdo de 45 minutos cada. Os autores
comprovam a melhora significativa da dor lombar em todas as participantes, e em quatro delas
a dor sumiu, voltando apenas quando estas eram submetidas a longos periodos de esforco
[12]. Outro estudo com participacdo de 18 adultos com média de 22 anos de idade e com
sintomas de dor lombar, que foram divididos em grupo de estabilizacdo segmentar lombar e
outro grupo placebo-controle como primeiro tratamento. O autor conclui que a terapia de
exercicios de estabilizagdo segmentar lombar core foi mais eficaz em relagcdo a intervengéo
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placebo [13]. Segundo Chang et al. [14], em sua revisdo de literatura, observaram quatro
estudos de diferentes metodologias, dentre elas a utilizacdo de maneiras diferentes para
quantificar a dor e a limitacdo da dor lombar, tais como McGill e técnica de ultrassonografia, e
ao final da sua revisdo o autor concluiu que a técnica de ultrassonografia € mais fidedigna da
real eficacia dos exercicios na regido da coluna lombar.

Analisando as literaturas acima mencionadas, nota-se que a maioria dos estudos
analisou de forma aguda as melhoras sintomaticas referidas e ndo periodicamente em follow-
up para certificar a manutencdo da melhora desses sintomas ou casos em que 0s sintomas
possivelmente tenham retornado, podendo ser este, um dos fatores limitantes do presente
trabalho. Outro fator que se enquadra como limitacdo do presente estudo é o fato de nédo ter
sido realizado um grupo controle.

Conclusao

Contudo, o presente trabalho demonstra que a aplicacdo dos exercicios de
estabiliza¢@o lombar core apresenta-se efetiva na melhora da dor e da funcdo lombar. Sugere-
se gue novos estudos sejam realizados com a utilizagdo de um namero maior de individuos e
com um grupo controle como comparacao para evidenciar melhor os resultados.
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