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RESUMO:

O tratamento manual com foco no sistema fascial é explorado por fisioterapeutas que objetivam
tratar disfuncdo musculoesquelética, no entanto, seu mecanismo de agdo tem sido pouco
explorado. Assim, o presente estudo testou o efeito de uma técnica de TM na dor nociceptiva
de origem inflamatdria, além disso investigou o papel dos receptores canabinoides do tipo 2
nessa agdo analgésica da RMF. Compreender o mecanismo neurofisioldgico envolvido no
efeito da RMF fornecera mais seguranga e efetividade na prescricdo desta terapia,
possibilitando possiveis adaptagdes e permitindo que novas abordagens sejam desenvolvidas, a

fim de melhorar o manejo de condi¢des dolorosas inflamatorias.

INTRODUCAO:

Dor de origem musculoesquelética ¢ a mais prevalente na populacdo mundial, estima-se que,
em seu estado cronico, € incidente em pouco menos de um terco da populagdo (Millset al. 2019).
Embora seja considerado um problema de saude frequente e resulte em diversos prejuizos
pessoais e econdmicos, pouco se conhece sobre a epidemiologia desta condi¢do no Brasil. Um
estudo publicado naThe Lancetevidenciou que no Brasil a carga de doencas de origem
musculoesquelética alcangou o mesmo patamar dos canceres, com 6%, quando aplicado o

Disability Adjusted Life Years (Felson et al. 2009).

A TM ¢ considerada uma das mais antigas intervengdes na medicina e pode ser descrita como
uma pratica de movimentos passivos e aplicacdo de forgas mecanicas em articulagdes e tecidos
moles (Lennard et al. 2011). Entre as técnicas de TM, a técnica conhecida por liberagao
miofascial vem se destacando como recurso valido para uma ampla variedade de condigdes
clinicas dolorosas, incluindo fibroses cicatriciais, artrite reumatoide, fibromialgia, cefaleias e
varias condi¢des ortopédicas que geram diminuicdo de mobilidade articular (Lennard et al.

2011). O termo liberagdo miofascial ¢ abrangente e geralmente utilizado para se referir as

1-Académicas da Graduacdo da Unisul. Bolsista do Prociéncia.
2-Programa de Poés-Graduacdo em Ciéncias da Saiade (PPGCS) da UNISUL. E-mail:
daniel.f.martins@institutoanimaeducacao.org.br



inumeras técnicas que manipulam o tecido conjuntivo descrito como a fascia. No preseﬁte
estudo sera utilizada a técnica de TM denominada reorganizacdo miofascial (RMF) descrita
anteriormente por Franga e colaboradores (Grant et al. 2020). O uso dessa técnica implica na
habilidade palpatoria em reconhecer areas e trajetos de resisténcias e tensdes, € no ajuste manual
preciso de cargas mecanicas tangenciais impostas ao tecido por um periodo de tempo, como
descrito em modelo matematico da bioengenharia aplicados em tecidos humanos. Existe,
portanto, necessidade de mais pesquisas sobre a efetividade e mecanismo de a¢do das técnicas
de TM incluindo a RMF, a fim de aperfeicoar esse recurso terapéutico maximizando os
protocolos de tratamentos. Recentes estudos pré-clinicos e clinicos demonstram resultados
promissores na efetividade e mecanismos de acdo da RMF na redug¢do da dor, fato que justifica

o presente estudo (Bialosky et al. 2008).

No sistema fascial, a expressdo do sistema eCB no fibroblasto (principal célula do sistema
fascial) também tem sido demonstrada. Fibroblastos, miofibroblastos, condrécitos e
sinovidcitos expressam R-CB; e R-CB; e enzimas de degradagdo de ligantes eCB. O sistema
eCB afeta a remodelacdo de fibroblastos, associada a aderéncias. Além disso, atenua a
nocicep¢ao e a dor, diminui a inflamagdo nos tecidos miofasciais e desempenha um papel na
reorganizacdo dessa estrutura. A compreensdo da modulagdo de eCBs representa novas
abordagens para os profissionais no tratamento de uma variedade de distirbios estruturais e

funcionais.

Assim, o presente estudo pretende testar o efeito de uma técnica de TM na dor nociceptiva de
origem inflamatoria, além de investigar o provavel papel dos receptores canabinoides do tipo 2
nessa possivel acdo analgésica da RMF. Compreender o mecanismo neurofisioldgico envolvido
no efeito da RMF fornecerd mais seguranca e efetividade na prescricdo desta terapia,
possibilitando possiveis adaptagdes e permitindo que novas abordagens sejam desenvolvidas, a

fim de melhorar o manejo de condi¢des dolorosas inflamatorias.
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PALAVRAS-CHAVE:

Fisioterapia Funcional Integrativa, Dor Cronica, Terapia Manual.

METODO:

O objeto desta pesquisa a avaliagdo do efeito anti-hiperalgésico da reorganizagdo
miofascial (RMF) da aponeurose toracolombar e o mecanismo de agdo subjacente a
esse efeito em camundongos com inflamagao na pata. Estudo de natureza pré-clinica.
Para realizagdo deste estudo foi utilizado o modelo de dor inflamatoria periférica
induzida pela injecdo intraplantar (i.pl.) do Adjuvante Completo de Freund (CFA) a
50% em camundongos. A RMF foi feita por 5, 10 e 20 minutos. Foram avaliados a
frequéncia de retirada da pata ao estimulo mecanico e a participacdo dos receptores
canabinoides (CB2) analisados através da administragdo periférica intrafascial,
intraplantar e central (intratecal) de AM630, bem como a analise do imunocontetdo,

no periodo de 24 e 96 horas apos CFA.

RESULTADOS E DISCUSSOES:

Neste estudo, foi demonstrado que a manipulagdo do fascial (MSF) através da técnica
manual de reorganizacao miofascial (RMF) realizada na fascia toracolombar (TLF) foi
capaz de produzir um efeito anti-hiperalgésico significativo quando analisado no
modelo quimico de hiperalgesia induzida por inje¢ao intraplantar (i.pl.) de Adjuvante
Completo de Freund (CFA). Além disso, o papel do receptor canabinoide 2 nesse
efeito foi demonstrado pela primeira vez na literatura. Os resultados mais relevantes
deste estudo foram que, (1) MSF realizado em TLF reduziu a hiperalgesia mecéanica
significativamente e dependente do tempo na fase inicial (24 h) e tardia (96 h) da
inflamacao da pata de camundongo; (2) MSF realizada na TLF foi significativamente
prevenida pelo pré-tratamento dos animais com AM630; e (3) MSF realizada na TLF

modulou significativamente o imunocontetudo de receptores CB2 na TLF.
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Fig.1 — Figura esquematica do protocolo de tratamento.
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Fig.2- Avaliacdo farmacologica do receptor CB2. Fig.3- Avaliacdo do imunocontetdo do receptor CB2.
~
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CONCLUSOES

Em conjunto, foi demonstrado que a RMF reduziu a hiperalgesia mecanica sendo 10
min melhor tempo de tratamento. Além disso, essa reducdo da hiperalgesia foi
prevenida pelo pré-tratamento com o antagonista para CB> por todas as vias
administradas. A técnica proposta também modulou o imunoconteudo dos receptores
CB». Assim, foi demonstrado o envolvimento dos receptores canabinoide no efeito
anti-hiperalgésico da RMF em um modelo animal de dor. Neste sentido, fornece-se

uma possivel base mecanicista da agcdo dessa técnica de terapia manual para o alivio

da dor nodiceptivade origem inflamatoria.
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