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Resumo: Introduc¢do: a dor lombar crénica é uma das condigdes musculoesqueléticas mais
prevalentes no mundo e a principal causa de anos vividos com incapacidade. A terapia manual —
mobilizacdo articular, manipulacdo vertebral e técnicas de tecidos moles — é amplamente utilizada na
fisioterapia traumato-ortopédica. Objetivo: analisar as evidéncias sobre os efeitos da terapia manual na
intensidade da dor, na incapacidade funcional, na mobilidade lombar e na qualidade de vida de adultos
com dor lombar cronica. Método: revisdo narrativa, estruturada segundo os critérios da escala
SANRA, com buscas nas bases PubMed/MEDLINE, SciELO, PEDro e Biblioteca Virtual em Satde,
priorizando diretrizes clinicas, revisdes: sistematicas, metanalises e ensaios clinicos randomizados
publicados.entre 2015 e.2025, além de estudos seminais; 14 publicacdes compuseram a.sintese.
Resultados: a manipulagao e a mobilizagdo vertebral produziram redugao da dor e melhora da fungao
em curto prazo, com efeitos semelhantes aos de outras terapias recomendadas; os melhores resultados
ocorreram quando a terapia manual foi associada a exercicios terapéuticos; os eventos adversos foram,
em geral, leves e transitorios. Conclusao: a terapia manual € recurso complementar relevante, que
deve ser empregado de forma individualizada, segura e integrada a um programa de reabilitacdo ativa,
com exercicio e educagao em dor.

Palavras-chave: '~ Dor'~ Eombar;-' Dor /\Cronica; ¥ Manipulacde 'da “~Coluna;- /Manipulacdes
Musculoesqueléticas; Modalidades de Fisioterapia.
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ORTHOPEDIC PHYSICAL THERAPY: EFFECTS OF MANUAL
THERAPY IN THE TREATMENT OF CHRONIC LOW BACK PAIN - A
NARRATIVE REVIEW

Abstract: Introduction: chronic low back pain is one of the most prevalent musculoskeletal
conditions worldwide and the leading cause of years lived with disability. Manual therapy — joint
mobilization, spinal manipulation and soft tissue techniques — is widely used in orthopedic physical
therapy. Objective: to analyze the evidence on the effects of manual therapy on pain intensity,
functional disability, lumbar mobility and quality of life in adults with chronic low back pain. Methed:
narrative review structured according to the SANRA criteria, with searches in PubMed/MEDLINE,
SciELO, PEDro and the Virtual Health Library, prioritizing clinical guidelines, systematic reviews,
meta-analyses and randomized controlled trials published between 2015 and 2025, in addition to
seminal studies; 14 publications were included in the synthesis. Results: spinal manipulation and
mobilization reduced pain and improved function in the short term, with effects similar to those of
other recommended therapies; the best results were observed when manual therapy was combined with
therapeutic exercise; adverse events were generally mild and transient. Conclusion: manual therapy is
a relevant complementary resource that should be applied in an individualized and safe way, integrated
into an active rehabilitation program with exercise and pain education.

Keywords: Low Back Pain; Chronic Pain; Manipulation, Spinal; Musculoskeletal Manipulations;
Physical Therapy Modalities.

1. INTRODUCAO

A dor-lombar ‘¢ um~dos principais problemas 'de satide"publica mundial e a principal
causa de anos vividos comi incapacidade. Em 2020, estimou-se que 619 milhdes de pessoas
apresentavam dor lombar, com projecao de 843 milhdes de casos em 2050 (GBD 2021 LOW
BACK PAIN COLLABORATORS, 2023). Caracteriza-se por dor ou desconforto na regido
inferior da coluna vertebral, com manifestacdes clinicas variadas e relacdio com fatores
biomecanicos, musculoesqueléticos, psicossociais e comportamentais. Quando persiste por
mais de trés meses, é classificada como dor lombar cronica, condi¢cdo que pode comprometer
significativamente a funcionalidade e a qualidade de vida (HARTVIGSEN et al., 2018).

Na maioria dos casos, a dor lombar cronica é inespecifica e de origem multifatorial,
envolvendo alteracdes musculoesqueléticas, reducdo da capacidade fisica, fatores emocionais,

condicdes ocupacionais e estilo de vida. Por isso, ndo se recomenda interpreta-la de forma
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exclusivamente estrutural ou biomecanica: a avaliacdo deve considerar os aspectos fisicos,
psicoldgicos e sociais que contribuem para a persisténcia dos sintomas (HARTVIGSEN et al.,
2018; GEORGE et al., 2021).

Na fisioterapia traumato-ortopédica, diferentes recursos sao empregados no tratamento
da dor lombar cronica, incluindo exercicios terapéuticos, fortalecimento muscular,
treinamento de controle motor, educacdo em dor e terapia manual. As diretrizes clinicas
contemporaneas recomendam abordagens individualizadas e multimodais, com prioridade
para as estratégias ativas de reabilitacio (GEORGE et al., 2021; WORLD HEALTH
ORGANIZATION, 2023).

A terapia manual compreende técnicas aplicadas diretamente pelo fisioterapeuta sobre
estruturas articulares e tecidos moles, como a mobilizacdo articular, a manipulacdo vertebral e
as técnicas de liberacdo miofascial, com o objetivo de promover analgesia, melhorar a

mobilidade e facilitar o movimento. Seus efeitos parecem relacionar-se predominantemente a

mecanismos.neurofisielégicos de.modulacdo.da dor e a alteracOes transitérias na sensibilidade

dos tecidos, mais do que a correcoes estruturais (PICKAR, 2002; BIALOSKY et al., 2009).

A literatura apresenta resultados favoraveis ao uso da terapia manual na dor lombar
cronica, mas-os estudos diferem quanto as técnicas, a frequéncia e a duragao das sessdes e as
caracteristicas dos participantes. Parte das pesquisas demonstra beneficios da manipulacdo e
da mobilizacdoy] €nquanto, coutrasphjapontam ) efeitos semethantes™) aos\ de sintervengoes
conservadoras alternativas,) 0J qué feforca a “hecessidade de indicagao clinica criteriosa
(COULTER et al., 2018; RUBINSTEIN et al., 2019). Além disso, as diretrizes recomendam
que a terapia manual nao seja utilizada de forma isolada, mas como parte de um programa que
inclua exercicios e educacao do paciente (OLIVEIRA et al., 2018; GEORGE et al., 2021).

Diante desse cenario, este estudo teve como objetivo analisar as evidéncias cientificas
sobre a utilizacdo da terapia manual no tratamento da dor lombar cronica, considerando seus
efeitos sobre a intensidade da dor, a incapacidade funcional, a mobilidade lombar e a

qualidade de vida.
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2. METODOLOGIA

Trata-se de uma revisdo narrativa da literatura, de carater descritivo e abordagem
qualitativa, cuja redacdo seguiu os itens da escala SANRA (Scale for the Assessment of
Narrative Review Articles): justificativa da relevancia do tema, declaracdo explicita do
objetivo, descricdo da busca bibliografica, referenciacdo adequada, raciocinio cientifico
baseado em niveis de evidéncia e apresentacdo apropriada dos dados (BAETHGE;
GOLDBECK-WOOD; MERTENS, 2019).

As buscas foram realizadas nas bases PubMed/MEDLINE, Scientific Electronic
Library Online (SciELO), Physiotherapy Evidence Database (PEDro) e Biblioteca Virtual em
Saude (BVYS), 'selecionadas por indexarem publicacdes em fisioterapia, ciéncias da saude e
reabilitacao musculoesquelética. Utilizaram-se descritores controlados (DeCS/MeSH) e
termos livres em portugués e inglés: dor lombar (low back pain), dor crénica (chronic pain),
terapia manual (manual therapy), manipulacao da coluna (spinal manipulation), mobilizacao
articular (joint mobilization) e fisioterapia (physical therapy), combinados pelos operadores
booleanos AND e OR. No PubMed, empregou-se a estratégia ("Low Back Pain"[MeSH] OR
"low back pain") AND ("Chronic Pain"[MeSH] OR chronic) AND ("Manipulation,
Spinal"[MeSH] OR "Musculoskeletal Manipulations"[MeSH] OR "manual therapy" OR "joint
mobilization").

Foram~ incluidos “artigos-publicados ‘entre” 2015 e~2025 “que’ abordassem~a terapia
manual em adultos “com “dor lombar—cronica’ inespecifica,” priorizando-se, nessa ordem,
diretrizes clinicas, revistes sistematicas com metandlise e ensaios clinicos randomizados.
Estudos anteriores a esse periodo foram mantidos quando considerados referéncias seminais
sobre mecanismos e efeitos da terapia manual (PICKAR, 2002; FERREIRA et al., 2007;
BIALOSKY et al., 2009; BRONFORT et al., 2010).

Foram excluidos estudos duplicados, publicacdes sem relagdao direta com o objetivo,

trabalhos restritos a procedimentos cirtrgicos e estudos sobre condig¢oes especificas (por

exemplo, radiculopatia, fraturas ou dor lombar gestacional) cujos resultados ndo fossem
aplicaveis a dor lombar cronica inespecifica. A selecdo ocorreu pela leitura de titulos e

resumos, seguida da leitura do texto completo; ao final, 14 publicacdes compuseram a sintese,
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e as principais estdao apresentadas no Quadro 1.

A andlise foi organizada em quatro dimensdes: efeitos sobre a intensidade da dor;

alteracdes na incapacidade funcional; influéncia sobre a mobilidade da coluna lombar; e

repercussoes sobre a qualidade de vida. Também foram analisadas as evidéncias sobre a

associacdo entre terapia manual e exercicios terapéuticos e sobre a seguranca das técnicas.

3. RESULTADOS

O Quadro 1 sintetiza as principais publicacoes incluidas. A analise da literatura indica

que a terapia manual apresenta efeitos positivos no tratamento da dor lombar crénica,

sobretudo na redugdo da intensidade dolorosa e na melhora da funcionalidade em curto prazo,

embora esses efeitos variem conforme as caracteristicas clinicas dos pacientes, as técnicas

empregadas e a associacao com outras modalidades terapéuticas.

Quadro 1 - Sintese das principais publicacoes incluidas na revisao

Autor (ano) Delineamento

Rubinstein et al.

(2019) ECR; n = 9.211)

Coulter et al. (2018)
ECR)

Ferreira et al. (2007) ECR (n = 240)

Bronfort et al. (2010) Relatédrio de

evidéncias

Revisdo sistematica
Cochrane

Hayden et al. (2021)

RS com metanalise
(dor lombar aguda)

Paige et al. (2017)

Revisdo de
mecanismos

Pickar (2002);
Bialosky et al. (2009)

Intervencao / comparacao

RS com metanalise (47 Manipulacdo e mobilizagdo vs.

terapias recomendadas, nao
recomendadas, simuladas e
como adjuvante

RS com metanélise (51 Manipulacdo ou mobilizagdo

vs. simulagdo, nenhum
tratamento ou outras terapias

Exercicio geral vs. controle
motor vs. terapia manipulativa
vertebral

Terapias manuais em
condigoes
musculoesqueléticas

Exercicio terapéutico vs.
nenhum tratamento, cuidado
usual ou placebo

Manipulagdo vertebral

Efeitos neurofisiolégicos da
terapia manual

B

Principais achados

Efeito semelhante ao de terapias
recomendadas na dor; pequena
melhora adicional da fungdo em curto
prazo; eventos adversos leves e
transitérios

Evidéncia de qualidade moderada de
reducdo da dor e melhora da funcdo;
efeito maior da manipulacdao; ambas
seguras

Controle motor e manipulagdo com
pequena vantagem funcional em curto
prazo; sem diferenca em médio e longo
prazo

Evidéncia favoravel a manipulagdo e a
mobilizacdo na dor lombar cronica

Exercicio provavelmente reduz a dor e
a limitacdo funcional

Melhora modesta de dor e fungéo;
efeitos adversos musculoesqueléticos
transitorios

Modulacao periférica, espinal e
supraespinal da dor
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Autor (ano) Delineamento Intervengao / comparagao Principais achados

George et al. (2021);  Diretrizes clinicas e Manejo da dor lombar Terapia manual como recurso

NICE (2020); WHO sintese de diretrizes complementar, associada a exercicio e
(2023); Oliveira et al. educagdo

(2018)

Legenda: ECR — ensaio clinico randomizado; NICE — National Institute for Health and Care Excellence; RS — revisdo
sistemdtica; WHO — World Health Organization. Fonte: elaborado pelo autor (2026).

Na reducdo da dor, a revisdo sistematica de Rubinstein et al. (2019), com 47 ensaios
clinicos randomizados e 9.211 participantes, demonstrou, com evidéncia de qualidade
moderada, que a terapia manipulativa vertebral — incluindo manipulacao e mobilizacao —
produz efeitos semelhantes aos de outras terapias recomendadas no alivio da dor em curto
prazo, com pequena melhora adicional da funcdo. Coulter et al. (2018), ao analisarem 51
ensaios, também encontraram evidéncia de qualidade moderada de que a manipulacdo e a
mobilizacdo reduzem a dor e melhoram a funcao, com efeito maior da manipulacao.

Esses efeitos podem estar relacionados a modulacdo do sistema nervoso, as alteragdes
na sensibilidade dolorosa. e as:respostas;neurofisiolégicas desencadeadas pelo estimulo
mecanico, ndo /sendo possivel atribui-los exclusivamente a alteracGes biomecanicas das
estruturas vertebrais (PICKAR, 2002; BIALOSKY et al., 2009).

Em relacado a incapacidade funcional, a terapia manual pode contribuir para melhorar a
execucao de atividades cotidianas, como caminhar, sentar, levantar, realizar flexdo e extensao
do tronco e.desempenhar-atividades profissionais. No-ensaio.de-Ferreira et al. (2007); com 240

participantes, a terapia mahiptilativa vertebral e-o exercicio-de €ontrole motor proporcionaram

pequena vantagem funcional em curto prazo em relagdo ao exercicio geral, sem diferenca em

médio e longo prazo. Os melhores resultados funcionais sdo observados quando a intervengao
manual é integrada a programas de exercicios e reabilitacao funcional (BRONFORT et al.,
2010; COULTER et al., 2018).

Quanto a mobilidade lombar, a mobilizacdo articular e a manipulacao vertebral podem
favorecer a amplitude de movimento e reduzir a percepcao de rigidez em parte dos pacientes,
facilitando a realizacao de exercicios e atividades funcionais. Entretanto, as evidéncias sobre
esse desfecho sdo escassas e heterogéneas, e ndo permitem afirmar que todos os pacientes
apresentem melhora significativa da mobilidade apds a aplicacdo dessas técnicas (COULTER

et al., 2018).
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A associacdo da terapia manual com exercicios terapéuticos mostrou-se clinicamente
relevante, por integrar o alivio sintomatico a estratégias de fortalecimento, resisténcia,
controle motor e recuperagao funcional. O exercicio terapéutico provavelmente reduz a dor e a
limitagdo funcional na dor lombar cronica (HAYDEN et al., 2021), e a intervencao manual
pode funcionar como recurso complementar que facilita a participacdo do paciente em um
programa de reabilitacdo ativa (OLIVEIRA et al., 2018; GEORGE et al., 2021).

Em relacdo a qualidade de vida, a reducdao da dor e a recuperacdao da funcionalidade
podem favorecer a retomada das atividades sociais, profissionais e de lazer. Contudo, os
resultados dependem da duracao dos sintomas, das comorbidades, do nivel de atividade fisica
e dos aspectos psicossociais da experiéncia dolorosa; por isso, a avaliacao dos resultados deve
ir além da intensidade da dor (HARTVIGSEN et al., 2018; HAYDEN et al., 2021). De modo
geral, embora haja evidéncia de beneficio clinico, ndo ha sustentacdo para considerar a terapia
manual superior as demais intervencoes conservadoras recomendadas, nem para indica-la
como tratamento isolado-de primeira escolha (RUBINSTEIN et al., 2019; WORLD HEALTH
ORGANIZATION, 2023).

4. DISCUSSAO

Os resultados demonstram que a terapia manual é recurso relevante na abordagem
fisioterapéutica da dof-lombar-cronida) sabretudo péla\possibilidade)deréduzir a dof; melhorar
a mobilidade e facilitar<atividades. funcionais.“Sia linterpreta¢do, porém, deve considerar a
natureza multifatorial da condigao, influenciada por fatores biolégicos, psicologicos e sociais
(HARTVIGSEN et al., 2018; GEORGE et al., 2021).

Uma das explicacbes para os efeitos observados envolve os mecanismos

neurofisiol6gicos de modulacdo da dor. Estimulos mecanicos aplicados sobre articulacdes e

tecidos moles podem desencadear respostas no sistema nervoso periférico e central,
influenciando a percepgdo dolorosa e a sensibilidade tecidual. Assim, os beneficios ndo devem
ser interpretados como consequéncia de correcdao estrutural ou realinhamento vertebral
(PICKAR, 2002; BIALOSKY et al., 2009).

A manipulacdo vertebral consiste na aplicacdo de impulso controlado, de alta

velocidade e pequena amplitude, sobre uma articulacdo; a mobilizagdo, por sua vez,
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caracteriza-se por movimentos passivos de baixa velocidade, aplicados em diferentes
amplitudes. Ambas podem reduzir a dor e melhorar a funcdo, embora seus efeitos devam ser
interpretados a luz da qualidade metodologica dos estudos e da diversidade dos protocolos
(COULTER et al., 2018; RUBINSTEIN et al., 2019). A escolha da técnica deve considerar a
avaliacdo fisioterapéutica, a tolerancia e a preferéncia do paciente e a presenca de
contraindicacoes.

A associacdo com exercicios terapéuticos € central: as intervengOes baseadas em
exercicio melhoram a capacidade fisica e reduzem a incapacidade (HAYDEN et al., 2021), e a
terapia manual pode proporcionar condi¢cdes para que o paciente participe de forma mais
confortavel do fortalecimento e do treinamento funcional. Essa abordagem combinada evita a
dependéncia de intervencoes passivas, ja que a recuperagdo funcional exige participagdo ativa
do paciente, desenvolvimento da capacidade fisica e autogerenciamento da condicdo, apoiados
por educacdo em dor e pelo incentivo a manutencdo das atividades habituais (GEORGE et al.,
2021; WORLD HEALTH ORGANIZATION, 2023). Nessa perspectiva, a diretriz_britanica
recomenda considerar a terapia manual apenas como parte de um pacote de tratamento que
inclua exercicio (NATIONAL INSTITUTE FOR HEALTH AND CARE EXCELLENCE,
2020).

A"individualizacdo também é essencial. Pacientes com dor lombar cronica diferem

quanto as (Caracteristicasrclinicas; aas| niveis|de)incapacidadej-as experiéncias dolotosas e as

respostas as interven¢des; por [isSo\ asselecad, das técnicas/deveé ‘basear-se em avaliagdo

criteriosa, que considere a histéria clinica, o exame fisico, as preferéncias do paciente e os
objetivos funcionais (HARTVIGSEN et al., 2018; OLIVEIRA et al., 2018).

A seguranga da intervencao deve ser considerada. Os eventos adversos relatados apos
manipulacdo e mobilizagdo sdo, em geral, musculoesqueléticos, leves a moderados e
transitorios (PAIGE et al., 2017; RUBINSTEIN et al., 2019). Ainda assim, antes da aplicacao
das técnicas, o fisioterapeuta deve investigar contraindicacdes e sinais de alerta — como
déficits neurologicos progressivos, suspeita de fratura, infeccao ou neoplasia — que exijam
encaminhamento ou investigacdo complementar (NATIONAL INSTITUTE FOR HEALTH
AND CARE EXCELLENCE, 2020; WORLD HEALTH ORGANIZATION, 2023).
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As evidéncias disponiveis apresentam limita¢Ges, como a variabilidade das respostas
individuais, a dificuldade de padronizar protocolos, a predominancia de efeitos de curto prazo
e a heterogeneidade dos estudos quanto aos tipos de terapia manual, a frequéncia e a duracao
das intervencoes e aos instrumentos de avaliacdo, o que dificulta a comparacao entre técnicas
e a generalizacdo dos achados (COULTER et al., 2018; RUBINSTEIN et al., 2019). Quanto a
esta revisdo, por se tratar de revisao narrativa, nao foram realizadas avaliacao formal do risco
de viés nem sintese quantitativa, e a selecdo dos estudos pode estar sujeita a viés.
Recomendam-se novos ensaios clinicos randomizados e revisdes sistematicas com protocolos

mais homogéneos e seguimento de longo prazo.

5. CONCLUSAO

A literatura analisada indica que a terapia manual é recurso relevante na fisioterapia
traumato-ortopédica para o tratamento da dor lombar cronica. A manipulagdo vertebral, a
mobilizagdorarticular-eas técnicas de tecidos:moles podem contribuir para a reducao da dor, a
melhora da mobilidade e a recuperacao da funcionalidade, sobretudo em curto prazo, desde
que utilizadas de maneira criteriosa e individualizada.

Os._melhores resultados ocorrem quando a terapia manual é associada a exercicios

terapéuticos, integrando o alivio sintomatico ao desenvolvimento da capacidade fisica e

funcional.(Assim, €laldévessér Compreéndida(Coivo/parte [de umajabordagém multimodal, e
nao como substituta das-estratégias.ativas de-tratamento.

Conclui-se que a atuagdo do fisioterapeuta deve fundamentar-se nas evidéncias
cientificas, na avaliacdo individualizada, na triagem de sinais de alerta e nas necessidades de

cada paciente, buscando o retorno as atividades cotidianas e a promoc¢ao da qualidade de vida.
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