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RESUMO

A Organizacdo Mundial da Saude estima que 80% das pessoas sofreram ou irdo
sofrer em algum momento da sua vidador na regido lombar, que atualmente é uma das causas
frequentes de morbidade e incapacidade. Os musculos da regido do CORE proporcionam
estabilidade para a regido lombo pélvica e também promovem o movimento do tronco.
Quando ocorre um desequilibrio da musculatura dessa regido, algumas estruturas acabam
sendo afetadas, desencadeando dor e diminui¢do da funcdo. Exercicios de estabilizacdo com
foco no fortalecimento do CORE, tem se tornado mais um recurso no tratamento das
lombalgias cronicas.Dessa forma, este estudo de revisdo da literatura teve como objetivo
verificar a eficiéncia dos exercicios de estabilizagdo lombopélvica na diminuicdo da dor e
melhora da funcdo em individuos com lombalgia crénica. A revisdo foi realizada por meio de
busca nas bases de dados Periddicos CAPES,PhysiotherapyEvidenceDatabase (PEDro),
Scielo, PubMed e LilLacs e incluiu seis artigos. Os resultados mostraram que 0s exercicios de
estabilizacdo lombo pélvicos sdo eficazes na reducdo da dor e na melhora da funcdo em

individuos com lombalgia crénica.

Palavras-Chave: Spine stabilization program. Lumbar stabilization exercise. Chronic low
back. Central stabilization exercises. Pain. Function.



ABSTRACT

The World Health Organization estimates that 80% of people have suffered or
will suffer at some point in their life pain in the lower back, which is currently one of the
frequent causes of morbidity and disability. The muscles in the CORE region provide stability
to the pelvic loins region and also promote trunk movement. When there is an imbalance of
the musculature of this region, some structures end up being affected, triggering pain and
decrease of the function. Stabilization exercises focused on the strengthening of CORE, has
become one more resource in the treatment of chronic low back pain. Thus, this literature
review study had as object to verify the efficiency of lombopelvic stabilization exercises in
reducing pain and improving function in individuals with chronic low back pain. The review
was carried out by searching the CAPES Periodic databases, Physiotherapy Evidence
Database (PEDro), Scielo, PubMed and LilLacs, and included six articles. The results showed
that pelvic loin stabilization exercises are effective in reducing pain and improving function in

individuals with chronic low back pain.

Keywords: Spine stabilization program. Lumbar stabilization exercise. Chronic low back.

Central stabilization exercises. Pain. Function.
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1 INTRODUCAO

A coluna vertebral representa o eixo central do nosso corpo e apresenta
importante papel, ja que realiza a sustentacdo de todo o tronco eprotege uma parte do sistema
nervoso (FERREIRA, 2010). O mau alinhamento da coluna pode ser devido a diversos
fatores, como mudancas na postura corporal e suporte inadequado de peso, ja que para um
perfeito funcionamento do eixo vertebral é necessario um equilibrio em todos seus
componentes. Este desalinhamento da coluna vertebral é responsavel por alta incidéncia de
dor lombar (CORREA, 2015).

A dor lombar tem sua classificacdo de acordo com a duracdo e intensidade dos
sintomas apresentados pelo paciente e de acordo com 0s exames de imagem. Segundo Pires
2006, a dor lombar pode dividir-se em trés grupos sendo eles: dor aguda quando apresenta
duracdo de sete dias, subaguda com duracdo de uma semana a trés meses e crénica que € a dor
com duragdo de mais de trés meses. A dor lombar cronica pode se caracterizar por dor de
origem inflamatéria, quando a mesma se manifesta no periodo de repouso ou no periodo
noturno associada a rigidez matinal ou de origem biomecénica, que envolve fatores
estruturais da coluna vertebral (REINHER, 2008).

Segundo a Organizacdo Mundial da Saude (OMS), 80% das pessoas sofreram ou
irdo sofrer em algum momento da sua vida dor na regido lombar, e em 40% dos casos a dor
pode se tornar crénica (CORREA, 2015). Um estudo realizado por Macedo 2010 mostrou que
a dor lombar € uma das causas frequentes de morbidade e incapacidade, e seu tratamento
apresenta um custo elevado para o sistema de salde.

Os musculos da regido do CORE proporcionam estabilidade para a regido lombo
pélvica e também promovem o movimento do tronco (SANTOS, 2010). Quando ocorre um
desequilibrio da musculatura dessa regido, principalmente o desequilibrio de forca entre a
musculatura superficial (paravertebrais e abdominais) e profunda (multifido lombar e o
transverso do abdémen), hd uma reducdo da amplitude de movimento, alteragdo do
movimento articular, incapacidade na estabilizacdo segmentar, podendo levar ao quadro de
lesbes (NOBRE, 2016; FRANCA et al, 2010).

A estabilidade estatica e dindmica da coluna vertebral é formada a partir da juncéo
de trés sistemas: passivo, ativo e neural (PANJABI, 1992). O estudo realizado por Franga em
2008 mostrou que uma lesdo tecidual decorrente da instabilidade da coluna lombar deixa o

segmento insuficientemente resistente e com um fraco controle muscular.



A instabilidade lombar provoca um recrutamento ineficiente dos musculos
estabilizadores da coluna, com consequente fraqueza e atrofia da musculatura local que fica
no entorno da articulagéo afetada, aumentando ainda mais a instabilidade na regido (FILHO,
2013).Essa disfuncdo da musculatura gera uma acdo compensatéria em outros musculos
também responséaveis pela estabilidade, quando o sistema neural entra em acdo tentando
recuperar a estabilidade através da ativacdo de musculos mais superficiais e globais
(GOUVEIA, 2008).

Exercicios de estabiliza¢cdo com foco no fortalecimento do nlcleo ou CORE, tem
se tornado mais um recurso no tratamento das lombalgias cronicas. Os exercicios apresentam
como objetivo o fortalecimento e controle da musculatura da coluna lombar e pelve
(CHUNG, et al 2013). Os exercicios de estabilizacdo devem ser realizados na fase inicial da
reabilitacéo, sendo dividido em estégios, iniciando com uma contragéo isolada da musculatura
com recrutamento muscular de baixa intensidade aumentando progressivamente ate
desenvolver uma consciéncia de contragdo muscular correta durante as atividades de vida
diaria (REINHER, 2008).

Além da dor, a funcdo também pode ficar comprometida. Um estudo realizado por
Pereira 2010 analisou a efetividade dos exercicios de estabilizagdo sobre a dor e a capacidade
funcional. O estudo mostrou que exercicios que utilizaram contragdo da musculatura profunda
do tronco melhoraram a capacidade funcional dos individuos.

Entretanto, ainda existe pouca informagdo sobre a efetividade dos exercicios de
estabilizagcdo lombopelvica na melhora das lombalgias cronicas. Dessa forma, este estudo de
revisdo teve como objetivo verificar a eficiéncia dos exercicios de estabilizacdo lombopelvica

na diminuicdo da dor e melhora da funcdo em individuos com lombalgia crénica.



2 MATERIAIS E METODOS

Os artigos utilizados neste estudo tiveram como intervencdo exercicios de
estabilizacdo central em pacientes com dores lombares cronicas.

Os critérios de inclusdo utilizados na busca dos artigos foram: estudos clinicos
controlados e randomizados. Tiveram como objetivo o tratamento da dor e melhora da funcao
nas lombalgias cronicas. Foram selecionados artigos em inglés e portugués, publicados nos
ualtimos 10 anos. Foram excluidos os artigos que ndo contemplavam o tipo de intervengédo
proposta, o tratamento de outras fases da lombalgia ou o objetivo do estudo néo era a reducéo
da dor e melhora da fungéo.

Quanto a estratégia de busca, a revisdo da literatura foi realizada a partir de artigos
indexados nas bases de dados: Periodicos CAPES,PhysiotherapyEvidenceDatabase (PEDro),
Scielo, PubMed e LiLacs. Foram  propostos 0s  seguintes  descritores:
“spinestabilizationprogram”,  “lumbarstabilizationexercise”, “chroniclowback”, *“central
stabilizationexercises”, “pain”, “function”.

A primeira avaliacdo das publicacdes foi realizada através dos titulos dos artigos.
Nessa primeira avaliagdo foram selecionados os que apresentavam as caracteristicas descritas
nos critérios de inclusdo. Apo6s a primeira avaliagdo foi feita a leitura dos resumos e
metodologia e foram selecionados artigos que analisaram a intervengdo do fortalecimento da
musculatura estabilizadora lombar, com o objetivo de reducgéo da dor e melhora da capacidade
funcional.

A busca resultou em um total de 151 artigos, mas destes, somente 6 apresentavam
todos os critérios de inclusdo e exclusdo. O FLUXOGRAMA 1 descreve 0 processo de
selecéo dos artigos:

Fluxograma 1 — Processo de selecéo dos artigos

151 artigos 27 artigos

Busca inicial nas
bases de dados

encontrados pelos
descritores
selecionados

selecionados pelo
titulo

21 artigos excluidos
pelos critérios de
inclusao e exclusao

6 artigos
selecionados para a
revisao




3 RESULTADOS

10

A escala PEDro foi usada para avaliar a qualidade metodolégica dos estudos, a
qual é bastante utilizada em reabilitacio (MAHER et al. 2003; SAMPAIO, 2007). A escala
foi desenvolvida pela PhysiotherapyEvidenceDatabase para ser empregada em estudos

experimentais e tem uma pontuacdo que varia de 0 a 10. Para cada item definido na escala,

um ponto (1) foiatribuido a presenca de indicadores da qualidade da evidéncia apresentada, e

pontuacdo igual a zero (0) foiatribuida a auséncia desses indicadores sendo que scores = 5
foram considerados de alta qualidade(SAMPAIO, 2007; MONSELEY et al. 2002).

Quadro 1- Escore da escala PEDro

RHEE;
MOON | KIM,; ALP | FRANCA
ANDRUSAITIS et SUNG, | PUNTUMETAKUL |et al. et al.
etal. 2011 al.2013| 2012 et al. 2013 2014| 2010

Critérios de incluséo
especificados* Néo Sim Sim Sim Sim Sim
Alocacdo aleatoria Sim Sim Sim Sim Sim Sim
Sequéncia de alocacdo oculta Sim Néo Sim Sim Néo Sim
Igualdade entre grupos no pré-
treinamento Sim Sim Sim Sim Sim Sim
Participantes blindado Néo Néo Néo Néo Néo Néo
Terapeutas blindados Néo Néo Néo Néo Néo Néo
Examinadores blindados Sim Sim Né&o Sim Sim Sim
Follow-up de pelo menos 85%
dos sujeitos Sim Sim Néo Sim Sim Sim
Andlise por "intencdo de tratar" Néo Néo Néo Sim Néo Néo
Comparagdes estatisticas entre
grupos Sim Sim Sim Sim Sim Sim
Especificado o tamanho do efeito
e varabilidade Sim Sim Sim Sim Sim Sim
Total (em 10 pontos) 7 6 5 8 6 7

*Item n&do pontuado



Quadro2. Caracteristicas dos estudos selecionados

Nome/Autor/Ano Objetivo Amostra Intervencdes | Métodos e Medidas Resultados
Trunk stabilization | - Comparar | - 15 pacientes (10 | - GA e GB | -EVA - O GB apresentou
among women with | exercicios de | com sintomas de | realizaram 20 | - Oswestry Disability | reductes
chronic lower back | estabilizacdo  com | dor lombar e 5| sessbes 3X por | Questionnaire significativas na dor e
pain: a randomized, | exercicios de | sem sintomas | semana, 407; incapacidade ap6s o
controlled, and blinded | fortalecimento  do | divididos em 3 - Sistema Balance | TTO.
pilot study. tronco e quadril em | grupos: - GA: | MasterH
ANDRUSAITIS et al. | mulheres com dor Fortalecimento de - Houve no GB um
2011 lombar cronica e | - Grupo A (GA): 5 | abdmonais; - Teste de postura em | aumento do tempo

seus efeitos sobre a uma Unica perna. gasto para realizar o
dor, capacidade | - Grupo B (GB): 5 | - GB: Exercicios teste getupandgo, mas
funcional e de estabilizacdo - Teste de get up and go as demais medidas de

equilibrio postural.

- Grupo Controle
(GC):5

- Teste de step up

equilibrio  ndo se
alteraram e ndo
diferiram entre o0s
grupos.

Segmental stabilization

and muscular
strengthening in chronic
low back pain - a

comparative study.
FRANGCA et al. 2010

- Comparar a
eficicia de  dois

programas de
exercicios,
estabilizacéo
segmentar e
fortalecimento  dos
musculos
abdominais e do
tronco, sobre dor,

incapacidade
funcional e ativacdo
do musculo
transverso
abdominal, em

- 30 pacientes, 8H
e 22M, divididos
em dois grupos

- Grupo SS
(estabilizacéo
segmentar): 15

- Grupo ST
(fortalecimento
superficial): 15

- SS e ST
realizaram
exercicios
durante 6
semanas, 2X por
semana, 30”

- EVA

- Oswestry Disability
Questionnaire

- Mc Gill

- Unidade de biofeedback
de presséo estabilizadora

- Ambos os TTOs
foram eficazes no
alivio da dor e na
melhora da
incapacidade

- SS  apresentou
ganho  significativo
em todas as variaveis
comparado com ST
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individuos com
lombalgia cronica.

Efficacy of Core | - Investigar a|- 48 pacientes, | - SE realizou | - EVA - Ambos 0s
Stabilization  Exercise | efetividade do | divididos em dois | exercicios programas de
and Its Comparison with | exercicio de | grupos: durante 6 | - Krause-Weber exercicios foram
Home-Based estabilizacéo do semanas, 3X por eficazes em relacdo
Conventional Exercise | tronco (SE) e|- Grupo SE | semana, 60” - Sorensen as areas de dor,
in Low Back Pain | compard-lo com o | (exercicios de resisténcia, funcdo e
Patients. exercicio estabilizacdo do |- HE realizou | - SF36 vida diaria em
ALP etal. 2014 convencional tronco): 24 exercicios pacientes com dor
domiciliar (HE) em domiciliares - Rolando Morris | lombar cronica, mas,
pacientes com dor | -  Grupo  HE | durante 6 | DisabilityQuestionnaire 0 grupo SE foi
lombar cronica. (exercicios semanas superior ao grupo HE
domiciliares - TSS: teste de sentar para | na resisténcia dos
convencionais): 24 suportar extensores dorsais e
na  melhoria da
limitacdo fisica
Effect of 10-week core | - Investigar o efeito | - 42 pacientes | - CSE realizou | - Roland Morris | - O grupo CSE
stabilization ~ exercise | de um programa de | divididos em dois | exercicios Disability Questionnaire mostrou maiores
training and detraining | 10  semanas  de | grupos: durante 10 reducbes em todos os
on pain-related | estabilizacdo do semanas, 2X por | - SF-36V2 resultados

outcomes in patients | ndcleo e 3 meses de | - CSE (Grupo de | semana, 20” relacionados a dor
with  clinical lumbar | acompanhamento estabilizacéo -Eletromiografia de | apos 10 semanas e ao
instability. dos resultados | central): 21 - GC realizou | superficie longo de 3 meses

PUNTUMETAKUL et | relacionados & dor, exercicios comparados ao GC.
al. 2013 incapacidade -  GC (grupo | domiciliares - O grupo CSE

funcional e
qualidade de vida
em pacientes com
instabilidade lombar

controle): 21

melhorou a ativacéo
profunda do musculo
abdominal melhor do
que no GC.

12



clinica. - Para a comparacéo
intra-grupo, o CSE
melhorou
significativamente em
todos os resultados
- O grupo CSE
mostrou melhora na
ativacdo do musculo
abdominal profundo,
enquanto o GC
revelou a
deterioracdo das
ativacdes do musculo
abdominal
A randomized | - Investigar a|- 42 pacientes, | - SSE realizou | - Milion Visual Analogue | - Houve redugdo da
controlled  trial  to | eficécia dos | divididos em dois | exercicios Scale dor em ambos os
determine the effect of | exercicios de | grupos: durante 4 grupos, mas a
spinal stabilization | estabilizacéo da semanas, 3X por | - Oswestry Disability | reducdo do nivel de
exercise  intervention | coluna vertebral para | Grupo SSE | semana, 207, | Index (ODI) dor em SSE foi maior
based on pain level and | o controle da dor e o | (estabilizacdo além de ap6s a intervencao,
standing balance | aumento das | espinhal): 21 realizarem - AdvancedMechanical | comparado ao GC
differences in patients | mudancas na exercicios Technology
with low back pain. estratégia de | - Grupo Controle: | domiciliares. - Houve reducdo do
RHEE; KIM; SUNG, | equilibrio apos | 21 escore na escala ODI
2012 perturbacdes - GC: recebeu em ambos 0s grupos,
inesperadas em uma cOpia mas a reducdo foi
pacientes com impressa das maior no grupo SSE,
diagndstico de dor técnicas médicas, indicando uma
lombar cronica. que incluiu melhora no estado de
conselhos sobre o salde.
repouso, a
auséncia do
trabalho, 0s

medicamentos
prescritos e a
retomada das
atividades
normais
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conforme
tolerado
Effect of Lumbar |- Comparar o0s |- 24 pacientes, | - Ambos o0s | - MedX Holdings - Ambos 0s
Stabilization and | efeitos de exercicios | divididos em dois | grupos realizaram exercicios
Dynamic Lumbar | de estabilizacdo | grupos: 0s exercicios | - EVA melhoraram a forca
Strengthening Exercises | lombar e exercicios durante 8 isométrica  maxima
in Patients With | de  fortalecimento | - Grupo de | semanas, 2x por | - Oswestry Disability | dos extensores
Chronic  Low Back | dindmico lombar | exercicio de | semana, 60”. Index lombares
Pain. sobre a forca | estabilizacdo
MOON et al. 2013 isométrica maxima | lombar: 12 - O grupo de - Houve redugdo da
dos extensores estabilizacéo dor ap6s o tratamento
lombares, gravidade | - Grupo de | lombar realizou em ambos 0s grupos
da dor e | exercicio exercicios  que
incapacidade dindmico lombar | visaram fortalecer - Houve melhora no
funcional em | convencional: 12 | os musculos grupo de exercicios
pacientes com dor estabilizadores de estabilizacdo no
lombar cronica. lombares escore do
profundos OswestryDisability
- O grupo de Index

fortalecimento
dindmico lombar
convencional

realizou
exercicios  que
ativaram 0S
grupos
musculares

extensor e flexor
lombar.
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Legenda: GA: Grupo A; GB: Grupo B; GC: Grupo Controle; EVA: Escala Analdgica Visual de dor; TTO: Tratamento; SS: Estabilizacdo Segmentar; ST:
Fortalecimento Superficial; SE: Exercicios de Estabilizagdo do Tronco; HE: Exercicios Domiciliares Convencionais; CSE: Grupo de Estabilizagdo Central; SSE:
Grupo Estabilizacdo Espinhal; ODI: OswestryDisabilitylndex

15



16

4 DISCUSSAO

Com a analise dos artigos podemos verificar que os exercicios de estabilizacdo
lombar tém resultados positivos na melhora da dor e fungéo, conforme foi demonstrado por
Andrusaitiset al. 2011. Esses autores compararam exercicios de fortalecimento isolado da
musculatura abdominal, costas e quadril com exercicios de estabilizagdo lombar de forma
sinérgica, e o resultado demonstrou que o grupo que apresentou melhora significativa na dor e
na capacidade funcional apos o tratamento foi o que realizou os exercicios de estabilizacéo
lombar. Os exercicios de estabilizagdo visam a melhora da ativagdo muscular, ja que desafiam
a estabilidade da coluna, treinando padres de movimento e posturas a fim de garantir maior
estabilidade sem sobrecarregar o tecido, reduzindo assim, a incapacidade e a dor lombar com
melhor contragdo muscular do tronco (AKUTHOTA V, 2004).

A estabilizacdo segmentar lombar caracteriza-se pela isometria de baixa
intensidade e sincronia dos masculos profundos do tronco (FRANCA 2008; SANTOS 2011).
Varios musculos representam diferentes papéis na estabilidade dindmica, mas musculos que
influenciam diretamente na coluna sdo: o mdasculo multifido lombar e o transverso do
abddmen. Esses musculos apresentam maior potencial na estabilizacdo do segmento lombar, e
durante os episodios de dor lombar esses musculos apresentam ativacao tardia, fraqueza, e
falta de resisténcia, e mesmo quando ocorre uma remisséo dolorosa, essas alteragdes podem
persistir, contribuindo para a recidiva da dor (SANTOS 2011; BARR 2005; MCGILL,2009 ).

No estudo realizado por Alpet al. 2014, ambos 0s programas de exercicios foram
eficazes em relacdo a reducdo da dor, melhora da resisténcia e funcdo, em pacientes com dor
lombar cronica, entretanto, o grupo que realizou exercicios de estabilizacdo de tronco teve um
resultado superior ao grupo controle na resisténcia dos extensores dorsais e na melhoria da
limitacéo fisica.

Um estudo realizado com ultra-som comparou o tamanho do masculo multifido
em pacientes com dor lombar e pacientes sem dor . Esse estudo revelou que a diferenga no
tamanho desse musculo entre os lados da regido lombar de pacientes assintomaticos foi de
apenas3% a 4%, enquanto que em pacientes que apresentavam dor lombar unilateral foi de
31% entre os lados (RICHARDSON apud SANTOS,2011) . Isso pode justificar a alta taxa de
recidiva de dor lombar, pelo fato do musculo multifido néo recuperar o volume mesmo apds a
diminuicdo da dor. Com uma ativacdo inadequada do musculo multifido, a estabilidade

segmentar vertebral fica prejudicada que, por sua vez, pode desencadear a dor lombar. Dessa
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forma, ndo hé recuperacdo espontdnea do muasculo, para que isso ocorra € necessario um
programa de reabilitacdo adequada. (HIDES, 1996).

Puntumetakulet al. 2013 demonstraram em seu estudo que 0 grupo que realizou
exercicios de estabilizacdo central obteve reducdo da dor lombar quando comparado ao grupo
controle. Além da reducdo da dor, o grupo que recebeu os exercicios de estabilizacdo central
obteve uma melhor ativacdo do musculo abdominal.

Outro musculo também importante é o masculo transverso do abdémen que além
de auxiliar na estabilidade da coluna vertebral atua também na manutencdo da pressao intra
abdominal através da fascia toracolombar. A contragdo do transverso ocorre antes mesmo das
execugdes de movimentos gerais, tendo papel importante na antecipacdo dos movimentos e
evitando perturbagOes posturais (FRANCA, 2008).

Além dos muasculos multifido abdominal e transverso do abdome h& outros
musculos que contribuem com a estabilidade lombar, como o musculo quadrado lombar,
atuando lateralmente, o diafragma, que fica na porgdo superior e auxilia no aumento da
pressdo intra abdominal, e os misculos do assoalho pélvico que formam uma base abdominal,
que também auxilia no aumento da pressao intra abdominal (BARR 2005).

O estudo de Franga et al. 2010 também demonstrou, atraves de uma comparacgao
entre os exercicios estabilizadores lombares e exercicios de fortalecimento dos musculos
abdominais e do tronco, que os exercicios de estabilizacdo melhoraram os sintomas da dor
lombar crénica. Esses mesmos autores tentam explicar seus achados pela estrutura hierarquica
do sistema de controle muscular, onde se tem dois sistemas importantes que séo: sistema
local, composto pelos musculos mais profundos, que estdo envolvidos com as articulagdes e
apresenta como funcdo a estabilizacdo dos segmentos e 0 segundo sistema, que é formado
pela musculatura mais superficial, que tem como fungéo gerar e controlar movimentos axiais,
tendo uma pequena contribui¢do na estabilidade segmentar.

Rhee; Kim; Sung, 2012 investigaram a eficacia dos exercicios de estabilizacéo
lombar para o controle da dor e melhora do equilibrio, através de intervencdes em dois
grupos, e concluiram que a reducdo da dor foi maior no grupo que realizou exercicios de
estabilizagdo, quando comparado com o grupo controle, que recebeu orientagdes de repouso e
afastamento do trabalho além de tratamento medicamentoso prescrito por médico e retorno as
atividades normais conforme a redugéo da dor.

Partindo do pressuposto que a lombalgia cronica esta relacionada a deficiéncia da
ativacdo muscular e a falta de coordenacdo dos musculos, promovendo uma falha no sistema

de estabilizacdo da coluna diante da sobrecarga continua, programas de estabilizacdo
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muscular vém atualmente sendo indicados para o tratamento desta doenca (LOPES 2006;
ROSAet al, 2006). Entretanto, como a dor lombar estd associada a incapacidade funcional €
importante a realizacdo de uma avaliacdo conforme foi relatado nos estudos de Alpet al. 2014
e Puntumetakulet al. 2013. Esses autores utilizaram o questionario de Roland-Morris que
investigou a influéncia da dor lombar durante a execucdo de atividades da vida diaria. Este
questionério ja foi utilizado em outros estudos onde os pesquisadores verificaram a existéncia
de declinio da funcionalidade em portadores de dor lombar cronica (SENA, 2006; ROSA et
al, 2006).

Moonet al. 2013, relataram em seu estudo que houve redugdo do quadro algico
tanto no grupo que realizou os exercicios de estabilizacdo lombar quanto no grupo que
recebeu os exercicios de fortalecimento dindmico lombar. Um outro estudo realizado por
Medeiros et al. 2012 vem corroborar com os achados de Moon et al (2013) que também
verificaram uma maior estabilizacdo da coluna lombar a partir do ganho de forga muscular
ap0Os pacientes receberem um programa de exercicios de fortalecimento segmentar,. Outros
estudos (RASMUSSEN-BARR, 2003; MACHADO, 2007) confirmam esses resultados e
revelam que os exercicios de estabilizacdo segmentar sdo de fato eficazes na reducéo da dor e

na incapacidade funcional em pacientes com lombalgia crénica.
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5 CONCLUSAO

Diante da literatura analisada, é possivel concluir que o0s exercicios de
estabilizagcdo lombar apresentam resultados positivos no tratamento da dor lombar cronica, e
se mostram eficazes na reducdo da dor e na melhora da funcéo.

Embora ndo aja uma definicdo de exercicios especificos para melhorar a
estabilizacdo lombar, os estudos mostraram que eles agem na redugdo da dor e na melhora da
fungdo, mas mostraram também que outras técnicas podem ser eficazes. Por esta razdo, mais
estudos ainda sdo necessdrios para comprovar se 0s exercicios de estabilizacdo sdo mais

eficazes do que outras técnicas.
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