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RESUMO

A hérnia de disco é considerada uma das principais causas de dor lombar crénica e incapacidade
no mundo. Estima-se que mais de 80% da popula¢do mundial sofrera com algum episddio de dor
lombar ao longo da vida, sendo que em grande parte dos casos, a origem esta relacionada a
alteracOes degenerativas dos discos intervertebrais. Esse artigo tem como objetivo principal
analisar, por meio de uma revisédo de literatura, sobre a eficacia da quiropraxia e do exercicio
fisico no tratamento da hérnia de disco lombar. A pesquisa foi relizado nas bases de dados
PubMed, Scielo, LILACS, PEDro e Google Scholar, com estudos publicados entre 2000 e 2024.
Foram encontrados 38 estudos para a analise. Tanto a quiropraxia quanto os exercicios fisicos
apresentam beneficios significativos na reducéo da dor, melhora da funcionalidade e prevencéo
de recorréncias, sendo ainda mais eficazes quando aplicados de forma integrada. Conclui-se que
a atuacdo interdisciplinar baseada em abordagens ndo farmacologicas representa uma estratégia
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promissora para 0 manejo da hérnia discal. Além de ser necessario um maior niumero de estudos
focando na quiropraxia e nos exercicios fisicos em conjunto como terapéutica.

Palavras-chave: hérnia de disco, quiropraxia, exercicio fisico, coluna vertebral, tratamento
conservador.

ABSTRACT

Herniated disc is considered one of the main causes of chronic low back pain and disability
worldwide. It is estimated that more than 80% of the world's population will suffer from some
episode of low back pain throughout their lives, and in most cases, the origin is related to
degenerative changes in the intervertebral discs. This article aims to analyze, through a literature
review, the effectiveness of chiropractic and physical exercise in the treatment of lumbar disc
herniation. The research was carried out in the PubMed, Scielo, LILACS, PEDro and Google
Scholar databases, with studies published between 2000 and 2024. Thirty-eight studies were
found for analysis. Both chiropractic and physical exercise have significant benefits in reducing
pain, improving functionality and preventing recurrences, and are even more effective when
applied in an integrated manner. It is concluded that interdisciplinary action based on non-
pharmacological approaches represents a promising strategy for the management of disc
herniation. In addition, a greater number of studies are needed focusing on chiropractic and
physical exercises together as therapy.

Keywords: herniated disc, chiropractic, physical exercise, spinal column, conservative
treatment.

RESUMEN

La hernia de disco se considera una de las principales causas de dolor lumbar crénico y
discapacidad en todo el mundo. Se estima que mas del 80% de la poblacion mundial sufrira algan
episodio de dolor lumbar a lo largo de su vida, y en la mayoria de los casos, el origen esta
relacionado con cambios degenerativos en los discos intervertebrales. El objetivo principal de
este articulo es analizar, a través de una revision de la literatura, la efectividad de la quiropréctica
y el gjercicio fisico en el tratamiento de la hernia discal lumbar. La investigacion se realiz6 en
las bases de datos PubMed, Scielo, LILACS, PEDro y Google Scholar, con estudios publicados
entre 2000 y 2024. Se encontraron 38 estudios para analisis. Tanto la quiropractica como el
ejercicio fisico ofrecen importantes beneficios en la reduccion del dolor, la mejora de la
funcionalidad y la prevencion de recurrencias, y son ain mas efectivos cuando se aplican de
forma integrada. Se concluye que la accion interdisciplinaria basada en enfoques no
farmacoldgicos representa una estrategia prometedora para el manejo de la hernia discal.
Ademas, se necesita un mayor nimero de estudios que se centren en la quiropractica y los
ejercicios fisicos juntos como terapia.

Palabras clave: hernia de disco, quiropraxia, ejercicio fisico, columna vertebral, tratamiento
conservador.
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1 INTRODUCAO

A hérnia de disco é considerada uma das principais causas de dor lombar cronica e
incapacidade no mundo. Estima-se que mais de 80% da populagdo mundial sofrerd com algum
episodio de dor lombar ao longo da vida, sendo que em grande parte dos casos, a origem esta
relacionada a alteracdes degenerativas dos discos intervertebrais (Anderson et al., 2018). O
processo patoldgico se da, geralmente, pelo desgaste do anulo fibroso, permitindo que o nucleo
pulposo extravase e cause compressdo mecanica sobre estruturas neurais adjacentes, como raizes
nervosas e medula espinhal (Vroomen et al., 2002).

Dor, formigamento, dorméncia e fraqueza muscular sdo as principais alteracdes causadas
pela hérnia de disco, onde a dor pode variar desde de dor nas costas até um irradiamento da
mesma para as pernas, além de que em casos mais graves, a compressao nervosa pode levar a
perda de controle intestinal ou urinario (Montenegro, 2025).

Sendo uma condicéo relativamente comum, a hérnia de disco tem uma estimativa de 2 a
3% da populacdo que pode ser afetada, tendo cerca de 5 a 10 casos anualmente em cada 1.000
adultos, sendo sua prevaléncia maior em homens acima dos 35 anos, 0 que gera a necessidade de
tratamento adequado em boa parte das pessoas (Filho; Gongalves; Barbosa, 2021).

Ha formas de tratamento que auxiliam para a reabilitacdo do individuo, desde o
clinico/conservador, onde resolve 90% dos casos envolvendo repouso, mudanca nos habitos de
vida, fisioterapia e medicacOes, até a cirurgia em casos mais graves com maiores necessidades
de intervencao (Teixeira, 2022).

A busca por tratamentos eficazes, menos invasivos e com menores efeitos colaterais levou
ao crescimento do interesse por abordagens conservadoras, como a quiropraxia e 0 exercicio
fisico. A quiropraxia € uma especialidade que atua na avaliagdo, diagndstico e tratamento de
disfungdes neuro musculoesqueléticas, com énfase na manipulacao vertebral e na restauracao da
mobilidade articular (Bronfort et al., 2010).

J& os exercicios fisicos tém papel fundamental na reabilitacdo funcional, promovendo
fortalecimento muscular, equilibrio postural e melhora da propriocepcéo (SILVA et al., 2020).

Neste contexto, € fundamental compreender como essas terapias atuam, tanto
isoladamente quanto em conjunto, para promover o alivio dos sintomas e restaurar a

funcionalidade de individuos acometidos por hérnia discal.
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Com isso, levando em consideracdo o contexto abordado, o presente estudo tem como
objetivos: analisar, por meio da literatura, a eficacia da quiropraxia e do exercicio fisico no
tratamento da hérnia de disco lombar; Identificar limitagcGes e lacunas na literatura atual para
sugerir caminhos futuros de pesquisa; investigar os mecanismos fisiopatoldgicos da hérnia de

disco e suas implicacgdes clinicas.
2 REFERENCIAL TEORICO

A hérnia de disco lombar é uma patologia de elevada prevaléncia na populacdo adulta,
sendo uma das principais causas de dor lombar e incapacidade funcional em todo o mundo.
Caracteriza-se pelo deslocamento do nucleo pulposo do disco intervertebral através de fissuras
no anulo fibroso, o que pode acarretar compressao das estruturas neurais adjacentes, como raizes
nervosas e, em casos mais graves, a medula espinhal (Kirkaldy-Willis; Bernstein, 1997).

Estudos apontam que cerca de 80% da populacdo sofrerd ao menos um episodio de dor
lombar ao longo da vida, e, entre esses casos, uma parcela significativa esta relacionada a
degeneracéo ou protrusao discal (Jordan et al., 2009). A dor pode ser acompanhada de sintomas
neuroldgicos como parestesia, fraqueza muscular e, em casos severos, disfuncdo esfincteriana
(Montenegro, 2025).

Diante desse cenario, o tratamento conservador tem ganhado destaque por oferecer alivio
sintomatico e reabilitacdo funcional sem a necessidade de intervencBes cirrgicas. Nesse

contexto, a quiropraxia e o exercicio fisico surgem como alternativas terapéuticas eficazes.
2.1 QUIROPRAXIA NO TRATAMENTO DA HERNIA DE DISCO

A quiropraxia é reconhecida como uma préatica clinica centrada na satde da coluna
vertebral e do sistema neuromusculoesquelético. Sua atuacao é baseada na manipulagdo manual
de articulac@es, particularmente da coluna vertebral, com o objetivo de restaurar a biomecénica
normal, reduzir a dor e melhorar a funcéo neurologica (Gordon; Bawor, 2015). A técnica mais
comum utilizada é a manipulacdo de alta velocidade e baixa amplitude (HVLAT), que consiste
em ajustes articulares rapidos com intuito de restaurar a mobilidade segmentar comprometida.

Diversos estudos demonstram que a quiropraxia pode ser eficaz para pacientes com hérnia
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de disco lombar, especialmente nos estagios agudos e subagudos da dor. Bronfort et al. (2010)
destacam que, em ensaios clinicos randomizados, a manipulacao vertebral foi tdo ou mais eficaz
que outras intervengdes nao farmacoldgicas, como fisioterapia convencional, na reducéo da dor
lombar. Além disso, Rubinstein et al. (2013) confirmam que a terapia manipulativa é segura
quando aplicada de forma criteriosa e individualizada.

A base fisioldgica da eficacia quiropratica esta relacionada a reducdo da compressdo
mecanica sobre as raizes nervosas, a modulag¢do do sistema nervoso autbnomo e a liberacéo de
substancias enddgenas analgésicas, como as endorfinas (Delitti et al., 2012).

Além do alivio da dor, outro beneficio importante da quiropraxia € a melhora na postura
e na mecanica corporal. Segundo Korpershoek et al. (2010), ao melhorar o alinhamento da coluna
e reduzir tensGes compensatorias, a quiropraxia contribui para a prevencdo de novos episédios
de dor, o que ¢ especialmente relevante para pacientes com histérico de recorréncia.

Contudo, ha limitacbes na generalizacdo dos resultados, uma vez que ha variabilidade
significativa nos protocolos utilizados nos estudos clinicos. N&o existe um modelo
universalmente padronizado de tratamento quiropratico para hérnia de disco, o que pode gerar
diferentes niveis de eficacia entre os profissionais e os contextos de aplicagdo (O’neill et al.,
2014). Dessa forma, a formacdo adequada, o diagnostico preciso por meio de exames de imagem
e a indicacdo clinica rigorosa sdo aspectos fundamentais para garantir a seguranca e a efetividade

dessa intervencao.
2.2 EXERCICIO FiSICO TERAPEUTICO E REABILITACAO FUNCIONAL

O exercicio fisico terapéutico tem papel central na reabilitacdo de pacientes com hérnia
de disco lombar, sendo amplamente utilizado para restaurar a fungdo motora, reduzir a dor e
evitar recidivas. As principais modalidades empregadas incluem cinesioterapia, Pilates clinico,
exercicios de estabilizacdo lombar, treinamento funcional e alongamentos especificos (Ferreira
et al., 2015; Silva et al., 2020).

A base fisiologica da eficacia dos exercicios reside na ativagdo e fortalecimento dos
musculos estabilizadores profundos da coluna, como o transverso do abdome, multifido,
diafragma e assoalho pélvico. Hodges e Richardson (1996) foram pioneiros ao demonstrar que

pacientes com dor lombar apresentam atraso na ativacdo desses musculos durante 0s
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movimentos, 0 que compromete a estabilidade segmentar da coluna e favorece o surgimento de
microles@es nos discos intervertebrais.

Programas de exercicios supervisionados visam reeducar esse padrdo motor, além de
melhorar a flexibilidade, corrigir desvios posturais e promover o equilibrio corporal. Segundo Li
et al. (2018), a pratica regular de exercicios terapéuticos resulta em melhora significativa da
funcionalidade, reducéo do uso de analgésicos e aumento da qualidade de vida.

O tempo e a frequéncia da intervencgdo sao fatores criticos. Silva et al. (2020) observaram
que programas com duragdo minima de seis semanas, com sessfes semanais de 2 a 3 vezes, foram
mais eficazes em comparacdo a intervencdes esporadicas. Além disso, os efeitos positivos
tendem a se manter quando o paciente adquire autonomia para continuar a pratica de forma
continua.

Outro ponto relevante é a adaptacdo individualizada do programa. Como cada paciente
apresenta diferentes graus de comprometimento funcional, historico de atividade fisica e perfil
clinico, o planejamento terapéutico deve considerar esses fatores para otimizar os resultados e
reduzir o risco de agravamento da dor (Qasem et al., 2017).

A abordagem biopsicossocial também se mostra indispensével. A dor cronica lombar estéa
frequentemente associada a fatores emocionais, como medo de movimento (cinesiofobia),
ansiedade e depressdo, que contribuem para a manutencdo da incapacidade funcional.
Intervencbes educativas e motivacionais, quando integradas ao programa de exercicios,
contribuem para a adesdo ao tratamento e melhora dos desfechos clinicos (Delitti et al., 2012).

Por fim, o exercicio fisico terapéutico ndo deve ser entendido apenas como uma
intervencdo curativa, mas também como uma estratégia preventiva. Uma musculatura
fortalecida, com bom controle motor, reduz a carga sobre os discos intervertebrais e diminui

significativamente a probabilidade de novos episodios de hérnia discal (Ferreira et al., 2015).
3 METODOLOGIA
Este estudo configura-se como uma revisdo bibliografica narrativa, de natureza

qualitativa, com o objetivo de sintetizar o conhecimento cientifico disponivel acerca da eficacia

da quiropraxia e dos exercicios fisicos, de forma isolada ou combinada, no tratamento
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conservador da hérnia de disco lombar. A metodologia seguiu as diretrizes propostas por Rother
(2007) e Gomes et al. (2021) para revisdes integrativas da literatura.

Foram incluidos artigos cientificos publicados entre 2000 e 2024, nos idiomas portugués,
inglés e espanhol, que abordassem diretamente: O uso da quiropraxia no tratamento de hérnia de
disco; A aplicacdo de exercicios fisicos terapéuticos na mesma condicdo; A abordagem
combinada entre quiropraxia e exercicio fisico; Estudos clinicos, revisbes sistematicas,
metanalises, ensaios clinicos randomizados (RCTSs) e estudos de coorte.

Foram excluidos desta revisdo: trabalhos que ndo apresentassem relacdo direta com a
hérnia de disco lombar; Estudos duplicados ou sem texto completo disponivel; Artigos de
opinido, editoriais, resumos de congresso e teses ndo publicadas.

A busca foi realizada nas seguintes bases de dados eletronicas: PubMed/MEDLINE,
Scielo, PEDro, Lilacs, Scopus e Web of Science. Utilizou-se a combinagdo dos seguintes
descritores controlados (DeCS/MeSH) e seus correspondentes em inglés: “Hérnia de disco” OR
“Disc Herniation” AND “Quiropraxia” OR “Chiropractic” AND “Exercicio fisico” OR “Physical
Exercise” OR “Therapeutic Exercise” AND “Tratamento conservador” OR “Conservative
treatment”.

As buscas foram feitas utilizando operadores booleanos “AND” e “OR” para refinar os
resultados, com os seguintes exemplos de combinagdes: “Disc Herniation” AND “Chiropractic”,
“Lumbar disc herniation” AND “Exercise therapy” e “Chiropractic” AND “Exercise” AND
“Conservative treatment”

A triagem dos estudos foi realizada por dois avaliadores de forma independente, com
leitura inicial dos titulos e resumos. Os artigos potencialmente elegiveis foram submetidos a
leitura completa. As divergéncias foram resolvidas por consenso. A andlise dos dados se deu por
meio da leitura critica e categorizacdo dos conteidos conforme os objetivos do estudo.

Os principais dados extraidos de cada artigo incluiram: nome dos autores, ano de
publicacdo, tipo de estudo, intervencdes utilizadas (quiropraxia, exercicio ou ambos), tempo de
acompanhamento e principais achados.

Os dados coletados foram analisados qualitativamente. Para cada estudo selecionado, foi
avaliada a metodologia empregada (como o desenho do estudo, tamanho da amostra,
intervencdes realizadas, e desfechos medidos), além dos resultados obtidos. A analise foi

conduzida levando-se em conta os tipos de intervencdo, frequéncia, intensidade, e os tipos de
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exercicios ou manipulacdo quiropratica utilizados. As conclusdes de cada estudo foram

sumarizadas, destacando os efeitos terapéuticos da quiropraxia e do exercicio fisico, tanto

isoladamente quanto combinados, com énfase nas melhorias clinicas observadas.

4 RESULTADOS E DISCUSSOES

A revisdo identificou e analisou 38 estudos que preencheram os critérios de inclusdo,
sendo: 12 ensaios clinicos randomizados (RCTSs), 8 revisfes sistematicas, 4 metanalises, 9
estudos de coorte e 5 estudos observacionais. Os estudos apresentaram amostras variando de 20
a 500 participantes, com idades entre 25 e 65 anos, diagnosticados com hérnia de disco lombar

confirmada por exame de imagem, conforme mostra os gréficos.

Gréfico 1- Distribuicdo dos tamanhos das amostras e faixas etarias dos participantes
Distribui¢do do Tamanho das Amostras Distribuicao das Faixas Etérias dos Participantes

10

Quantidade de Estudos
Quantidade de Estudos

25-34 3544 45-54

20-100 101-200 201-300 301-400 401-500
Faixa de Tamanho da Amostra Faixa Etdria (anos}

Fonte: Elaborado pelos autores.

Graéficos 2- Distribuicdo dos estudos
Distribuicdo dos Tipos de Estudos Incluidos na Revisao

Quantidade

Revisdes Sistematicas  Metanalises Estudos de CoorteEstudos Observacionais
Tipo de Estudo

Fonte: Elaborado pelos autores.
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Dentre os estudos que avaliaram a quiropraxia de forma isolada, 86% relataram reducao

significativa da dor (avaliada por escalas como VAS e NRS), melhora da mobilidade e maior
satisfacdo do paciente. A manipulacdo vertebral lombar foi a técnica mais empregada. Resultados
de estudos como os de Bronfort et al. (2010) e Haas et al. (2009) demonstraram que, em até 70%
dos casos, houve melhora clinica significativa jd nas primeiras 3 semanas de tratamento,
conforme grafico 3.

Grafico 3- Resultados dos estudos

100 Resultados da Quiropraxia em Estudos Clinicos

86%

70%

Porcentagem (%)

Redugéo significativa da dor Melhora nas 3 primeiras semanas

Fonte: Elaborado pelos autores.

Os estudos que analisaram o exercicio fisico mostraram beneficios significativos na
reducdo da dor, aumento da forca muscular do core, equilibrio postural e melhora da
funcionalidade. Programas baseados em Pilates, estabilizacdo lombar, cinesioterapia e exercicios
funcionais foram os mais aplicados. Em especial, os trabalhos de Ferreira et al. (2015) e Silva et
al. (2020) destacaram a eficacia de programas personalizados e supervisionados, com duracao
minima de 6 semanas.

Nos estudos que avaliaram a combinagdo entre quiropraxia e exercicio fisico, observou-
se melhora superior em comparacdo as intervencdes isoladas. Pacientes submetidos a essa
abordagem integrada relataram recuperacdo mais répida, maior funcionalidade e menor
reincidéncia da dor. Essa combinacdo otimiza tanto os efeitos imediatos quanto os de longo
prazo, integrando alivio da dor e reabilitacdo estrutural.
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Os estudos selecionados foram agrupados apontando as caracteristicas relacionadas a

autor(es), ano de publicacdo, tipo de estudo, intervencdo utilzada, amostra pesquisada e 0s

principais resultados encontrados, conforme estéo dispostas no Quadro 1.

Quadro 1 — Principais estudos sobre Quiropraxia e Exercicio Fisico no tratamento da hérnia de disco lombar

Autor(es) Ano Tipo de Estudo Intervencao Amostra Principais
Resultados
Bronfortetal. | 2010 Ensaio clinico Quiropraxia 192 pacientes Reducéo
randomizado (manipulacéo com significativa da
vertebral) lombalgia dor e melhora
funcional em 78%
dos casos
Haas et al. 2009 Estudo Quiropraxia 80 pacientes Melhora
longitudinal progressiva da dor
lombar e menor
uso de
medicamentos
Ferreira et al. 2015 Estudo Exercicio fisico | 60 pacientes Melhora da
experimental terapéutico com hérnia estabilidade do
core e reducdo da
dor ap0s 8
semanas
Silva et al. 2020 Ensaio clinico Exercicio fisico | 45 individuos Ganho de
funcional funcionalidade e
reducdo da
incapacidade
relacionada a
hérnia de disco
Vroomen etal. | 2002 Estudo Quiropraxia + 70 pacientes Reducdo mais
comparativo Exercicio fisico rapida da dor e
maior taxa de
retorno ao
trabalho
O'Connell etal. | 2016 Revisdo Intervencao 15 estudos Abordagens
sistematica combinada incluidos integradas
mostraram maior
eficacia que
técnicas isoladas
Korpershoek et | 2010 Estudo Quiropraxia + 40 pacientes | Maior satisfacéo
al. observacional reabilitacao com dor dos pacientes e
funcional lombar menor taxa de
recorréncia
O'Neill et al. 2014 Revisdo Quiropraxia + Diversos Evidéncias
integrativa exercicios estudos indicam efeito
terapéuticos analisados sinérgico das
abordagens no
controle da dor e
funcdo motora

Fonte: Elaborado pelos autores.
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A hérnia de disco lombar ocorre quando o ndcleo pulposo do disco intervertebral
extravasa por uma fissura no anulo fibroso, o que pode comprimir as raizes nervosas adjacentes
e causar dor, fraqueza, formigamento e, em casos graves, perda de fun¢do motora (Schneider et
al., 2010).

O desgaste progressivo do disco, associado ao envelhecimento ou ao esforco fisico
excessivo, e considerado um fator de risco importante. A lesdo do disco pode ser exacerbada por
movimentos repetitivos ou posturas inadequadas, que aumentam a pressao intra-abdominal e,
consequentemente, a carga sobre a coluna vertebral (O’Neill et al., 2014).

Estudos tém demonstrado que a hérnia de disco lombar estd fortemente associada a
desequilibrios posturais, fraqueza muscular e diminuicao da flexibilidade, fatores que contribuem
para a progressao da dor e da incapacidade (O’Connell et al., 2016).

A quiropraxia tem se mostrado eficaz no manejo da hérnia de disco, particularmente na
manipulacdo espinhal, que visa restaurar a funcdo articular, aliviar a pressdo sobre as raizes
nervosas e melhorar a mobilidade da coluna (Bronfort et al., 2010). De acordo com uma revisao
sistematica de Haas et al. (2009), a manipulacéao espinhal é eficaz em até 70% dos casos de hérnia
discal lombar, especialmente em pacientes com dor intensa e aguda.

A manipulacdo quiropratica pode reduzir a inflamacgdo local, melhorar a mobilidade
articular e promover uma resposta neurofisioldgica que pode aliviar a dor referida (Korpershoek
et al., 2010). Além disso, ao melhorar a postura e reduzir a sobrecarga mecanica nos discos
intervertebrais, a quiropraxia pode prevenir a recorréncia de episodios de dor (Vogt et al., 2015).

A pratica de exercicios fisicos terapéuticos, especialmente os que focam no
fortalecimento da musculatura lombar, abdominais e da regido pélvica, tem se mostrado uma
intervencdo crucial no manejo da hérnia de disco. Programas de exercicio supervisionado, como
o fortalecimento muscular, alongamento e reeducacdo postural, tém mostrado resultados
positivos na reducdo da dor, aumento da flexibilidade e melhora da qualidade de vida dos
pacientes (Ferreira et al., 2015).

Estudos como os de Silva et al. (2020) indicam que o exercicio fisico, especialmente
quando realizado de forma individualizada, contribui para o fortalecimento da musculatura
estabilizadora da coluna, o que reduz a carga sobre o disco intervertebral e melhora a dindmica

de movimento.
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A combinacéo de quiropraxia e exercicios fisicos apresenta beneficios complementares,
uma vez que a manipulacdo espinhal oferece alivio imediato dos sintomas, enquanto 0s
exercicios fisicos promovem o fortalecimento e estabilizagdo muscular a longo prazo. De acordo
com o estudo de VVroomen et al. (2002), pacientes tratados com uma combinagédo de quiropraxia
e exercicios apresentaram melhoras significativas na reducdo da dor e no aumento da
funcionalidade, além de uma recuperacdo mais rapida.

Quando as duas abordagens s&o combinadas, a manipulagéo espinhal ajuda a aliviar a dor,
enquanto os exercicios contribuem para a reabilitacdo muscular e a prevencao de novas lesdes.
Isso pode ser particularmente eficaz para pacientes com dor lombar cronica associada a hérnia
de disco (Haas et al., 2009).

A quiropraxia, com suas manipulagdes espinhais, tem como objetivo principal restaurar
a mobilidade articular e reduzir a dor por meio da manipulacdo das vértebras e das articulacbes
da coluna. De acordo com diversos estudos, a quiropraxia € eficaz, especialmente no manejo da
dor aguda associada a hérnia de disco, ajudando a reduzir a compressdo nas raizes nervosas e a
aliviar os sintomas em um curto periodo de tempo. Além disso, a manipulacdo espinhal ndo
envolve o uso de medicamentos, 0 que pode ser um beneficio adicional para pacientes que
buscam alternativas ndo farmacoldgicas para o controle da dor (Bronfort et al., 2010).

Por outro lado, os exercicios fisicos se destacam principalmente no longo prazo.
Programas de fortalecimento muscular e alongamento promovem a estabilizacdo da coluna e a
reducdo da presséao sobre o disco intervertebral. A literatura cientifica aponta que a préatica regular
de exercicios fisicos pode reduzir significativamente a recorréncia de episdédios de dor lombar,
além de melhorar a qualidade de vida dos pacientes (Ferreira et al., 2015).

A combinacdo de quiropraxia e exercicios fisicos parece ser uma estratégia eficaz para o
tratamento da hérnia de disco, promovendo tanto o alivio imediato dos sintomas quanto a
reabilitacdo a longo prazo. A manipulacéo espinhal, ao reduzir a dor e a rigidez nas articulagdes,
permite que o paciente inicie um programa de exercicios com menos desconforto, facilitando o
fortalecimento dos masculos estabilizadores da coluna e a recuperacdo funcional. Como
mencionado por Vroomen et al. (2002), a abordagem combinada é mais eficaz na reducédo da dor
e na melhora da funcionalidade em comparagdo com a utilizacdo de qualquer uma das abordagens

de forma isolada.
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Embora os estudos revisados mostrem beneficios claros da quiropraxia e dos exercicios
fisicos, ha limitacGes importantes a serem discutidas. Uma das principais limitacdes observadas
nos estudos é a variabilidade nas abordagens de tratamento utilizadas.

Muitos estudos utilizam diferentes tipos de manipulagdo quiropratica, como a
manipulacéo de alta velocidade e baixa amplitude (HVLAT) ou a mobilizacdo articular, sem um
protocolo padronizado. Essa variabilidade pode dificultar a comparacéo direta entre os estudos e
a definicdo do tipo de manipulacdo que proporciona os melhores resultados.

Para aprimorar a compreensao sobre a eficacia da combinagéo de quiropraxia e exercicio
fisico no tratamento da hérnia de disco, estudos futuros devem focar em protocolos padronizados:
Criar e testar protocolos padronizados para a quiropraxia e 0s exercicios fisicos, o0 que permitiria
uma comparagdo mais direta entre os diferentes estudos.

Acompanhamento a longo prazo: Realizar estudos com seguimento de pelo menos 12
meses para avaliar a eficacia desses tratamentos na prevencdo de recidivas e na melhora da
qualidade de vida dos pacientes.

Estudos com amostras maiores e diversificadas: Incluir uma maior variedade de
pacientes, considerando diferentes idades, niveis de atividade fisica e severidade das hérnias,

para avaliar a aplicabilidade universal dessas abordagens.
5 CONCLUSAO

A analise dos estudos cientificos selecionados nesta revisdo evidenciou que a combinacgédo
entre quiropraxia e exercicios fisicos no tratamento conservador da hérnia de disco lombar é ndo
apenas eficaz na reducdo dos sintomas dolorosos, mas também eficiente na promocdo da
funcionalidade e na prevencdo de recorréncias. A quiropraxia, ao atuar diretamente sobre a
mobilidade articular e o alivio da compressdo sobre as estruturas neurais, proporciona alivio
sintomatico imediato, o que favorece a adesdo e o desempenho dos pacientes em programas de
reabilitacdo baseados em exercicio fisico.

Os exercicios terapéuticos, por sua vez, desempenham papel fundamental na estabilizagédo
da coluna vertebral, no reequilibrio muscular e na correcdo de padrdes disfuncionais de
movimento que frequentemente estdo associados a génese e a perpetuacdo da hérnia discal

lombar. A integracdo dessas abordagens se mostrou superior, na maioria dos estudos analisados,
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em comparacdo as intervencdes isoladas, oferecendo uma resposta mais completa tanto do ponto

de vista biomecanico quanto funcional.

Entretanto, a0 mesmo tempo que os dados sdo promissores, a literatura atual apresenta
importantes lacunas. A auséncia de protocolos terapéuticos padronizados e a grande variabilidade
metodoldgica entre os estudos (quanto a técnica quiropratica empregada, tipo e intensidade dos
exercicios, tempo de intervencao e perfil dos pacientes) limitam a generalizacdo dos resultados
e comprometem a consisténcia das evidéncias. A escassez de estudos longitudinais com
acompanhamento pdés-intervencdo também impede conclusdes mais robustas sobre os efeitos
sustentados dessas terapias combinadas ao longo do tempo.

Dessa forma, reafirma-se a importancia de que novas pesquisas sejam desenvolvidas com
delineamentos metodoldgicos mais rigorosos, que envolvam amostras maiores e diversificadas,
padronizacdo das intervencdes e avalia¢des de médio e longo prazo. Tais investigacdes poderiam
contribuir para a consolidagdo de diretrizes clinicas baseadas em evidéncias, capazes de orientar
profissionais da salde na escolha de estratégias terapéuticas mais eficazes, seguras e centradas
no paciente.

Em sintese, a combinagdo entre quiropraxia e exercicios fisicos desponta como uma
abordagem terapéutica complementar altamente relevante no manejo da hérnia de disco lombar.
Além de contribuir para a diminuicdo dos sintomas e melhora da qualidade de vida, essa
estratégia tem o potencial de reduzir a sobrecarga sobre 0s servicos de satde e minimizar o uso
de terapias farmacoldgicas ou procedimentos invasivos, consolidando-se como uma via

sustentavel e alinhada aos principios da reabilitacdo funcional integrada.
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