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RESUMO

Objetivo: validar um protocolo de auriculoterapia com laser para dor
crénica na coluna vertebral. Método: estudo metodologico realizado a partir
de uma revisdo sistematica, baseada no PRISMA Statement; validacdo de
contelido por 21 experts e validagdo clinica do protocolo desenvolvido em
pessoas com dor. Resultados: a partir da analise de 13 artigos foi observado
o efeito positivo da acupuntura no alivio da dor e foi possivel construir o
seguinte protocolo: auriculoterapia com laser, em cinco sessdes, com a
propor¢do de uma sessdo por semana, aplicagio bilateral com alternancia
do pavilhdo auricular nos pontos Shenmen, rim, simpatico, bexiga, figado,
subcortex e vértebras cervical, toracica e/ou lombar, dependendo do local
da dor. A avaliagdo desse conteldo assumindo nivel de concordancia de
80% interavaliadores resultou em aprovagdo de todos os itens do protocolo.
Na avaliagio clinica, ao ser administrado em pessoas com dor na coluna
vertebral, o protocolo desenvolvido demonstrou reduzir a média de dor,
aumentar o limiar de tolerancia e diminuir o impacto da dor nas atividades
de vida diaria. Conclusdo: a acupuntura auricular, realizada com laser de
baixa poténcia infravermelho no protocolo estudado, provou ser capaz de
tratar com efetividade a dor crénica na coluna vertebral.

Palavras-chave: Acupuntura Auricular; Dor Cronica; Coluna Vertebral; Reabilitagdo;
Revisdo Sistematica.

ABSTRACT

Objective: to validate a laser auriculotherapy protocol for chronic spinal pain.
Method: methodological study carried from a systematic review based on
the PRISMA Statement; content validation carried out by 21 specialists and
pilot test with clinical validation of the protocol developed in people with pain.
Results: from the analysis of 13 articles, a positive effect of acupuncture on
pain relief was noted and it was possible to develop the following protocol:
laser auriculotherapy, in 5 sessions, with the proportion of one session a week,
bilateral application with alternation of the auricular pavilion at Shenmen
points, Kidney, Sympathetic Nervous System, Urinary Bladder, Liver, Subcortex
and Cervical, Thoracic and/or Lumbar Vertebrae, depending on the location of
the pain. The evaluation of this content, assuming a level of agreement of 80%
interobserver, resulted in the approval of all items in the protocol. In the clinical
evaluation, when it was administered in people with spinal pain, the protocol
developed showed a reduction in the pain average, an improvement in the
tolerance threshold and a reduction in the pain impact on daily activities.
Conclusion: the auricular acupuncture, carried out using an infrared low-
level laser, in the studied protocol, proved to be capable of effectively treating
chronic spinal pain.

Keywords: Acupuncture, Ear; Chronic Pain; Spine; Rehabilitation; Systematic Review.
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Validagdo de um protocolo de auriculoterapia com laser para dor cronica na coluna vertebral

RESUMEN

Objetivo: validar un protocolo de auriculoterapia ldser para
el dolor crénico en la columna vertebral. Método: estudio
metodoldgico realizado a partir de una revision sistematica,
en base a la declaracion PRISMA; validacién de contenido por
21 expertos y validacion clinica del protocolo de tratamiento en
personas con dolor. Resultados: del andlisis de 13 articulos se
observo el efecto positivo de la acupuntura en el alivio del dolor
y se pudo construir el siguiente protocolo: auriculoterapia ldser, en
cinco sesiones, con una sesion por semana, aplicacion bilateral con
alternancia de pabellon auricular en los puntos Shen Men, Rifidn,
Nervio simpatico, Vejiga, Higado, Subcdrtex y vértebras cervicales,
tordcicas y / o lumbares, dependiendo de la localizacion del dolor.
La evaluacion de este contenido, asumiendo un nivel de acuerdo
del 80% entre evaluadores, resulté en la aprobacion de todos los
items del protocolo. En la evaluacion clinica, cuando se administrd
a personas con dolor en la columna, el protocolo de tratamiento
demostré reducir el promedio de dolor, aumentar el umbral de
tolerancia y disminuir el impacto del dolor en las actividades de la
vida diaria. Conclusion: la acupuntura auricular, realizada con ldser
infrarrojo de baja potencia en el protocolo estudiado, demostro ser
capaz de tratar eficazmente el dolor cronico de columna vertebral.
Palabras clave: Acupuntura Auricular; Dolor Crénico; Columna
Vertebral; Rehabilitacién; Revisién Sistematica.

INTRODUCAO

Aproximadamente 9 a 17% de pessoas (632 milhoes)
experimentam dores nas costas a qualquer momento e quase um
quarto delas (23,2%) afirma ter sofrido cerca de um més! Essas
dores geralmente comegam entre os 20 e os 40 anos de idade,
atingindo, sobretudo, a populagdo economicamente ativa.”

Ressalta-se que as trés condigdes osteomusculares mais
comuns associadas a coluna vertebral (cervical, torcica e lombar)
s&o dor crénica no pescoco, sem complicagdes, dor nas costas e
dor lombar, com incidéncias respectivas de 18, 177 e 36%. Essas
trés condigdes influenciam negativamente a qualidade de vida dos
pacientes, produzindo encargos econdmicos e sociais substanciais.*

A dor crénica na coluna vertebral é tratada, geralmente, pela
associagdo de estratégias farmacoldgicas, fisioterapia, educagéo do
paciente e outras intervengdes, todavia, o efeito do tratamento
¢ insatisfatorio’o que demonstra um panorama  terapéutico
fundamentado em um modelo biomédico. Logo, é necessario o
investimento de estudos que busquem um modelo assistencial
holistico, individualizado e integral, como é proposto nas praticas
integrativas e complementares (PICs), que visam oferecer um olhar
ampliado sobre o processo satide-doenca.®

Nesse cenario, a acupuntura auricular (AA) compde um grupo
de préticas da Medicina Tradicional Chinesa (MTC), em que sdo
utilizados estimulos em pontos especificos do pavilhdo auricular. Sua
atuago esta ligada a vasta inervagdo da orelha, composta de nervos
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espinhais e cranianos, capazes de conduzir a elevacdo do limiar
de dor em locais especificos. Além disso, a AA é capaz deliberar
endorfinas e peptideos opiaceos enddgenos no sistema nervoso
central, que por sua vez tém a capacidade de diminuir a sinalizacdo
nociceptiva nos neurdnios, que atenua a percepgao da dor”

Diversos dispositivos podem ser utilizados na AA, como
agulhas, cristais, sementes e o laser, que ndo tem seu mecanismo
de atuagio totalmente esclarecido. O laser terapéutico de baixa
poténcia, com caracteristica ndo ionizante, apresenta efeitos trofico-
regenerativos, anti-inflamatorios e analgésicos, além da melhora na
microcirculagdo local, ativagdo do sistema linfatico, aumento da
producdo de células epiteliais e fibroblastos. Optou-se por esse
dispositivo diante das vantagens em relagdo aos outros métodos de
estimulagdo, uma vez que é indolor e ndo invasivo.®

Observa-se que as agulhas utilizadas na AA tém no maximo
25 mm de comprimento, e ja é comprovado que o laser com
comprimento de onda entre 650 e 950 mm pode penetrar no
tecido biologico a profundidade de 3 mm.? Ademais, estudos
sugerem que o laser de baixa poténcia para tratamento de algias
musculoesqueléticas tem efeito positivo imediato e emcurto prazo,
se utilizada uma dose de a0 menos 3J/ponto.®

Na auriculoterapia, o laser ja foi comprovadamente eficaz
para diversas condi¢bes dolorosas, como dor miofascial, dor pds-
operatdria e artrite Seu emprego é benéfico, principalmente nas
situagdes em que outros dispositivos ndo sio indicados, como em
pessoas com medo de agulha, problemas de coagulagdo, entre
outros. Contudo, para administragdo da auriculoterapia por meio
do laser é imprescindivel a validagdo de protocolos padronizados
que possibilitam a reproducédo de um tratamento eficaz"

Diante de tais ponderagdes, o presente estudo teve o objetivo
de validar um protocolo de auriculoterapia com laser de baixa
poténcia para dor cronica na coluna vertebral.

METODO

Estudo metodoldgico desenvolvido em trés etapas, a saber:a)
construgdo do protocolo de AA com laser para dor crénica na
coluna vertebral a partir de revisdo sistematica; b)validagio de
contetido do protocolo por juizes; ¢) validagéo clinica do protocolo
de AA com laser para dor crénica na coluna vertebral.

A revisdo sistematica da literatura foi baseada no Preferred
Reporting ltems for Systematic Reviews and Meta-Analyses (PRISMA
Statement).? A estratégia PICO (P- population; |- intervention; G
comparison; O- outcomes)™norteou a pergunta de pesquisa: quais
0s protocolos de acupuntura auricular usados para tratar dor
crénica na coluna vertebral em adultos?

A busca pelos artigos foi realizada por trés revisores distintos no
periodo de julho de 2018 a fevereiro de 2019, nas seguintes bases de
dados: MEDLINE via PubMed, Web of Science, The Cumulative Index to
Nursing and Allied Health Literature (CINAHL), Physiotherapy Evidence
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Database (PEDro), Embase, Scopus, Biblioteca Virtual em Saide
(BVS), Base de Dados de Enfermagem (BDENF) e Centro Nacional de
Informagao de Ciéncias Médicas de Cuba (CUMED), LILACS via BVS.

Os termos controlados e livres definidos pelo Medical Subject
Headings(MeSH)foram combinados de diferentes formas por meio dos
operadores booleanos “OR” e "AND". (“Back Pain” OR “Low Back Pain”
OR Sciatica OR “Chronic Pain” OR “Musculoskeletal Pain” OR “Myalgia”
OR “Neck Pairn” OR Lumbago OR “lumbar pain” OR “Low Back Pains” OR
“Musculoskeletal Pains” OR “Muscle Pain” OR “Neck Pains” OR “Cervical
Pain” OR “Cervical Pains”) AND (“Auricular Acupuncture”).

Os critérios de elegibilidade foram: ensaios clinicos
randomizados com adultos (18 anos ou mais); dor crénica (ha
trés meses ou mais) em pelo menos um dos segmentos da coluna
vertebral (cervical, toracica efou lombar); e uso da acupuntura
auricular, com e sem laser. Foram excluidos os estudos que ndo
apresentavam resumo on line na integra para analise, aqueles que por
meio nenhum foram localizados (contato com autor ou COMUT)
e estudos com gestantes. Ressalta-se que o uso de laserterapia ndo
foi considerado como um dos critérios de inclusdo, em virtude ao
ndmero incipiente de estudos a respeito desse dispositivo.

Os dados dos estudos incluidos na revisio foram extraidos por
meio de um formulério padronizado de coleta de dados.” Os artigos
elegiveis foram avaliados quanto a qualidade metodoldgica pela
ferramenta Cochrane de avaliagio de risco de viés (Cochrane Risk of
Bias Tool). Para cada um dos dominios do instrumento é avaliado o
risco de viés e classificado como: alto, incerto ou baixo, 0 que possibilita
avisualizagdo da confiabilidade dos resultados dos estudos analisados.”
Essa avaliagdo foi realizada por dois revisores independentes e um
terceiro foi consultado para solucionar possiveis divergéncias.

Os artigos analisados foram agrupados em categorias
relacionadas a tematica do estudo em questao, buscando extrair
as informagdes pertinentes ao protocolo para tratamento da dor
crénica na coluna vertebral por meio da auriculoterapia.

A segunda etapa do estudo foi desenvolvida no intervalo
de tempo entre fevereiro e maio de 2019. Fundamentado nas
recomendagdes do Standards for Reporting Interventions Controlled
Trials of Acupuncture (STRICTA)® o protocolo para tratamento
de dor na coluna vertebral com acupuntura auricular a laser foi
composto dedados extraidos da primeira etapa e complementado
com informagdes de outros referenciais.®'*™ E foi submetido a
validagio de contelido, a fim de verificar a adequagéo e pertinéncia
em relagdo ao atributo que pretende alcancar. Para tanto, esse
julgamento foi feito por juizes especialistas na area do contetido
avaliado, a fim de analisar congruéncia de opinides.*® A selecio
desses peritos obedeceu aos critérios estabelecidos por Fehring.

Cumpre assinalar que esses juizes foram convidados, via
telefone, totalizando um grupo de 43 experts na area do fendmeno
analisado. Tratou-se de uma amostra do tipo bola-de-neve, em que
um voluntario sugeriu outros. Sendo assim, esses foram contatados
e apds trés tentativas de contato para retorno dos experts o estudo
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contou com a participacido de 21profissionais. Isso atende aos
critérios para validagdo do estudo.”

Os experts obtiveram a média de 95 pontos nos critérios
estabelecidos pela literatura para identificacio de peritos® Assim,
é possivel concluir que os juizes foram adequados para avaliar o
fendmeno proposto.

Uma vez que o protocolo a ser avaliado ndo possui cunho
psicométrico, foi realizada uma adaptagdo da teoria de Pasquali®,
usando apenas os procedimentos tedricos em relagdo a pertinéncia,
estrutura, confiabilidade e compreensdo. Todos os juizes receberam
o protocolo disposto em um formulério para andlise, bem como as
orientagdes pertinentes a cada item a ser avaliado e a cada questo. Para
a andlise da concordancia a respeito da funcionalidade e pertinéncia
dos itens do protocolo foi empregada a porcentagem de concordancia
absoluta, que se da pela férmula: % de concordéncia = (nimero de
participantes que concordam/niimero total de participantes) X 100
Foram considerados adequados os itens que obtiveram, nas respostas,
indices de concordancia entre os juizes igual ou superior a 80%.%*

A terceira etapa do estudo foi desenvolvida em uma universidade
federal do estado de Minas Gerais,no periodo de maio a julho de 2019,
e consistiu no teste-pilotopara validagao clinica do protocolo em um
grupo de voluntarios com dor crénica na coluna vertebral, identificada
por meio do inventario breve de dor e pelo limiar nociceptivo.

O inventério breve da dor € um instrumento multidimensional
que avalia as principais caracteristicas clinico-propedéuticas e a
influéncia individual associada a dor nas Ultimas 24 horas. Mensura
caracteristicas da dor (localizagdo, intensidade e gravidade) e
incapacidade associada (interferéncia em funcdes diarias, no humor,
nas relagdes pessoais), além de apresentar um diagrama para a
localizagao da dor e uma escala numérica de zero a 10 para graduar os
itens conforme a questdo: auséncia de dor (zero) e pior dorimaginada
(10); ou sem interferéncia (zero) até interfere completamente (10).
Possui uma pergunta sobre métodos farmacologicos ou no
farmacoldgicos utilizados para alivio da dor, porcentagem e duragdo
damelhora da dor. Ao final, tém-se dois escores, um de gravidade da
dor e outro relacionado a sua interferéncia.”

O limiar nociceptivo frente ao estimulo mecanico da dor
foi avaliado pela algometria de pressdo, que é uma técnica
que quantifica, por meio da pressio sobre os nociceptores, a
capacidade de percepcao e tolerancia dolorosa. Esse estimulo fisico
é diretamente ligado ao peso (forga) e indiretamente relacionado a
area estimulada elevada ao quadrado; devido a isso, a unidade de
medida que expressa os resultados é KPa ou (Kg/cm?).2* O limiar
de deteccdo de dor induzida por pressdo refere-se ao estimulo
mais baixo de pressido que é percebido como dor. Foi utilizado o
algémetro digital da marca Kratos® modelo DDK, microprocessado
para ensaio de tragdo e de compressdo, capacidade 20 kgf, com
ponta probe de 2 cm de didmetro.

O recrutamento dos voluntarios foi realizado por meio da
divulgagéo por cartazes e redes sociais, com disponibilizagio dos
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contatos dos pesquisadores. A populagéo foi constituida por pessoas
com queixa de dor em qualquer segmento da coluna vertebral que
preenchessem os critérios elegibilidade: faixa etaria (entre 18 e 80
anos); dor crénica na coluna vertebral existente ha trés meses ou
mais; autorrelato de intensidade da dor, com pontuagéo > quatro na
escala numérica de intensidade de dor; e disponibilidade de horario
para as sessdes de acupuntura auricular. Foram excluidos individuos
com: infeccdo, inflamagio ou ferimento no pavilhdo auricular; que
realizam terapias energéticas até trés meses anteriores a realizagdo
da intervengéo; em tratamento fisioterapéutico; em uso continuo
de medicagdo para alivio da dor; e gestantes.

O estudo contou com a amostra hdo probabilistica de 20
voluntérios selecionados por acessibilidade e disponibilidade.
Os dados coletados foram analisados pelo programa estatistico
Statistical Package for the Social Sciences (SPSS), versao 23,0. Foi

averiguada anormalidade pelo Shapiro-Wilke empregado o teste de
Wilcoxon emparelhado, considerado significativo o valor de p<0,05.

A pesquisa foi aprovada pelo Comite” de Etica em Pesquisa
(CAAE n. 95158518.0.0000.5142 /Parecer n. 2.963.367).

RESULTADOS

Foram encontrados nas buscas eletrénicas 531 estudos, dos
quais 285 estavam duplicados e 233 foram excluidos por nao
responderem a questdo norteadora. Ao final, a revisdo contou com
13 artigos para sintese da andlise (Figura 1).

A Figura 1 explicita os resultados de cada etapa da andlise, de
acordo com o modelo PRISMA 2009 Flow Diagram.”

A avaliagio da qualidade metodologica dos artigos é
apresentada na Figura 2.

~
Estudos identificados por meio das buscas nas bases de dados (n= 531)
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Figura 1- Fluxograma de selegdo dos artigos da revisdo sistematica
Fonte: Adaptado de LIBERATI e colaboradores.”
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Figura 2 — Avaliagdo da qualidade metodoldgica dos artigos incluidos na revisdo sistematica

Fonte: adaptado de Higgins e Green.”
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Entre os estudos analisados, 69% encontraram resultados  de permanéncia do dispositivo, tipo de estimulo, pontos de aplicagao,
positivos com o uso da acupuntura 23031334 A Tabela 1 apresenta aplicagdo uni ou bilateral e forma de localizagéo dos acupontos.
o protocolo de tratamento de cada estudo, constituido de nimero Conforme observado na Tabela 1, ndo foi encontrado
de sessdes, duragdo do tratamento, dispositivo de aplicacdo, tempo  consenso entre os estudos analisados em relagdo a maioria

Tabela 1 - Protocolos de tratamento dos artigos incluidos na revisdo sistematica

e > - Dispositivo de S Forma de
Identificacdo do N°de  Duragdodo o S Aplicagdo o
Local da dor > aplicacdo da Pontos de aplicagao o localizagdo dos ~ Desfecho
estudo sessbes  tratamento : . uni/ bilatetal
intervengao acupontos
USHINOHAMA A/ 2016 Lombar 1 Unica Agulhas sistémicas Sflreinmen, ponto Unilateral . Efelt.o
analgésico, ponto lombar Parcial
Medula espinhal; .
) Uniou
Estimulador pediinculo cerebelar bilateral (a Detector Efeito
MARIGNAN M. /2014* Lombar o L , pontos de formagao eletrdnico de .
elétrico , depender da Positivo
cerebelar e nuicleo dor) acupontos
vestibular (2 pontos)
Shenmen, rim, bexiga Detector
i inaria, vérteb Bilateral: letronico d Efeit
SUEN LK./ 2007% Lombar 4 3 semanas | Esferas magnéticas Hrinarta, verte ,ras farere cetronico ce cIro
lombossacrais, nadega, | alternadas acupontos e Positivo
figado e bago atlas chinés
Shenmen, Rim, sistema
nervoso, simpatico, de
Coluna equilibrio energético Bilateral: Detector Efeito
MOURA CC./ 20197 5 5semanas | Agulhas auriculares P ) eletronico de .
vertebral (6rgdo e viscera), alternadas Parcial
, . acupontos
vértebras referentes a
area de dor
A selegéo do ponto
GLAZOV G./ 2014”7 Lombar 8 8 semanas DIOdO delaser . de, acupuntura ol _ L Efe}Fo
infravermelho individualizada para Positivo
cada paciente.
2 . Shenmen, coluna Efeito
HUNTER RF./ 2012 Lombar 6 6 semanas | Agulhas auriculares . o L o
lombar e Cushion Positivo
Agulhas Shenmen, pulmao, area Efeito
CECCHERELLI F/ 2006* Cervical 8 8 semanas sistémicas e da coluna cervical e o o Parcial
auriculares occipital
Dores agudas Esferas de ouro e Omega 2, Shenmen, Ffeito
TSAISL./ 2016*° de diferentes 1 Unica ) Ponto 0, Talamo, giro Unilateral o o
. agulhas auriculares . Positivo
origens cingulado
Shenmen, rim, simpatico,
e equilibrio energético . Detector .
Col . - . Bilateral: . Efeit
MOURACG; et al/2018" ound 5 5semanas | Agulhas auriculares | (um 6rgéo e uma viscera) farers eletronico de o
vertebral , . alternadas Positivo
e vértebras relacionadas acupontos
aolocal dador
sindromes Giro cingulado e Efeito
GOERTZ CM./ 2006% dolorosas 1 Unica Agulhas auriculares , guac Bilateral o .
' P nucleos talamicos Parcial
inespecificas
SATOR Agc\g::zts:dtjggas Shenmen , coluna Bilateral: Detector Efeito
KATZENSCHLAGER Cervical 6 6 semanas R . ’ . ' elétrico de .
. dispositivo de cervical e Cushion alternadas Positivo
SM./ 2003* : . acupontos.
eletroestimulagao
Adaptagao do
protocolo Posturologia
Dor ) ,
decorrente de Marignan, ntcleos Efeito
QUAH-SMITH I/ 2014" N 4 4 semanas NextlLaser. vestibulares, ponto Bilateral o o
de alteragdes , Positivo
. zero, vértebras
posturais .
lombares e cervicais e
musculos relacionados
Agulhas sistémicas
SATOR gconectadas ao Shenmen, Coluna Bilateral: Detector Efeito
KATZENSCHLAGER Lombar 6 6 semanas o ) . ) elétrico de -
. dispositivo de lombar e Cushion alternadas Positivo
S M./ 2004 : . acupontos
eletroestimulagao
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dos aspectos inerentes a aplicagdo da acupuntura auricular
para dor na coluna vertebral. Portanto, para a construcio do
protocolo de tratamento, quanto ao nimero de sessdes e
periodo de duracéo, foi observada a média simples desses itens
nos estudos. Referente a frequéncia do tratamento, sugeriu-se
uma sessao por semana, em consonancia com a maioria (85%)
dos artigos. O protocolo seguiu o0 método de aplicagao bilateral,
com alternancia do pavilhdo auricular, como foi realizado em
54% dos estudos.

As pesquisas que utilizaram agulha (54%) como dispositivo
de aplicagéo da auriculoterapia obtiveram 23% de efeitos positivos
no tratamento, enquanto os protocolos que utilizaram laser (38%)
contaram com 100% de efeitos positivos (Tabela 1). Desse modo, o
laser foi o dispositivo selecionado para a realizagdo da aplicagdo da
intervengao.

Em relagdo aos pontos utilizados (Tabela 1), s6 ha consenso
acerca do Shenmen, que foi apontado em 77% dos estudos; para
0s demais pontos ndo houve conformidade. Esse fato justificou o
presente estudo a optar por selecionar os acupontos, conforme
referenciais que norteilam a pratica®'*

Assim, o protocolo para tratamento de dor crénica na coluna
vertebral com acupuntura auricular foi concluido da seguinte
maneira: uma sessao semanal de acupuntura auricular com laser de
baixa poténcia, durante cinco semanas; com alternancia do pavilhdo
auricular entre as sessdes e com 0s seguintes acupontos: Shenmen,
rim, simpatico, bexiga, figado, subcdrtex, vértebras cervical, toracica
e/ou lombar, dependendo do local da dor. Foi determinado o uso
de laser de baixa poténcia infravermelho de 808 nm (Therapy EC)
da marca DCM?®. Esse equipamento possui poténcia Util de emissdo
de 100mW. Foi utilizada uma dosagem de 4 por ponto estimulado.®
Quanto ao tempo de aplicagdo por ponto, o equipamento calcula,
automaticamente, de acordo com a dosagem utilizada, gerando o
tempo de 40 segundos por ponto.

Para avaliagdo do contelido determinado no protocolo, foram
convidados juizes, os quais possuiam, em média, seis anos e meio
de pratica clinica em acupuntura. Em relagéo a titulagdo, nove(43%)
eram doutores, cinco(24%) especialistas, quatro (19%) mestres e
especialistas, trés(14%)mestres.

A andlise final do nivel de concordancia do contelido gerou
a aprovagdo de todos os itens. Houvel00% de concordancia
interavaliadores para os pontos determinados para a aplicagdo da
auriculoterapia, 95% para configuragdo do laser e uso da caneta
localizadora para confirmagao dos pontos. Apenas o item “assepsia
das méos do intervencionista com alcool 70%” recebeu 85% de
concordancia entre os experts.

A avaliagio clinica do protocolo elaborado para o tratamento
de dor cronica na coluna vertebral utilizando auriculoterapia com
laser contou com a participagdo de 20 voluntarios, em que: 13 (65%)
eram do sexo feminino e sete (35%) do sexo masculino; com idade
entre 20 e 65 anos; estado civil, 12 (60%) eram solteiros, seis (30%)
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casados e dois (10%) divorciados; situacdo ocupacional, 12 (60%)
eram estudantes, quatro (20%) dependentes de auxilio-doenga,
dois (10%) possuiam emprego, um (5%) desempregado e um (5%)
aposentado.

O perfil de dor foi assim referido: 11 (55%) relataram dor na
coluna lombar, 10 (50%) no segmento cervical e dois (10%) na
porcao toracica. Ressalta-se que alguns voluntarios manifestaram
dor em mais de um segmento da coluna, além disso, outros dois
(10%) apresentaram dor na coluna vertebral como um todo.

A avaliagdo da média e do limiar de dor dos voluntarios
do estudo apds a auriculoterapia a laser identificou significativa
melhora estatistica, em que a gravidade média na pré-intervencao
foi de 720 (DP: 147) e na pds-intervencéo foi de 4,75 (SD: 1,66),
com p = 0,000. O limiar de tolerancia para avaliagio da dor foi
de 4,63 (DP: 1,73) no periodo pré-intervengao, enquanto na pos-
intervencao foi de 5,19 (DP 1,35), com p=0,033.

O limiar de tolerdncia da dor avaliado pela algometria
de pressdo apresentou melhora estatisticamente significativa,
especialmente no segmento lombar (Tabela 2).

Tabela 2 — Avaliagdo do limiar de dor dos voluntarios do estudo, antes
e apos a auriculoterapia a laser, nos pontos analisados pela algometria,
Minas Gerais (n= 20)

Direito | 444 (1,61) | 433(144) | 0658
Occipital
Esquerdo | 3,73 (1,65) | 328(1,68) | 0313
cs 498 2,47) | 470(198) | 0695
Regido Cervical
c6 484248 | 519(158) | 0263
Direito | 3,72(1,69) | 3,585(1,29) | 0629
Trapézio
Esquerdo | 3,60 (2,03) 4,24 (1,89) 0,113
Angulo inferior Direito | 435(219) | 477(200) | 0167
Escapula Esquerdo | 4,75(257) | 540(2,00) | 0,263
Torécica (T8) 5,64 (2,23) 6,38 (2,11) 0,108
Espinha ilfaca Direito | 455(192) | 552(1,58) | 0020
posterossuperior Esquerdo | 5,24 (1, 82) 592 (2,20) | 0170
L4 492 (258) | 630(276) | 0,020
Lombar
L5 5,42 (2,90) 6,27 (2,28) 0,033
Direito | 4,60(1,99) | 589 (220) | 0,001
Regido glitea
Esquerdo | 4,74 (1,73) 584 (2,32) | 0,003

*Teste de Wilcoxon emparelhado, p<0,05.

Foi registrada melhora com significancia estatistica em todos
0s aspectos avaliados no impacto da dor na vida dos voluntarios,
nas ultimas 24 horas, ou seja, a incapacidade associada as fungdes
diarias, humor, relacdes pessoais, trabalho e habilidade de apreciar
avida (Tabela 3).
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Tabela 3 — Avaliagdo da incapacidade associada as fungdes diarias no humor e
nas relacoes pessoais causadas pela dor, nas Ultimas 24 horas, dos voluntarios
do estudo antes e apds a auriculoterapia a laser, Minas Gerais (n= 20)

Na atividade geral 7,05 (2,78) 3,90 (3,323) | 0,001
No humor 655377) | 345(4242) | 0170
Na habilidade de caminhar 5,90 (3,52) 2,75 (3,22) 0,005
No trabalho 740(254) | 3,00(3,00) | 0,001
No relacionamento com as pessoas 4,60 (3,80) 2,25(3,32) 0,044
No sono 5,65 (3,58) 3,05 (3,45) 0,005
Na habilidade para apreciar a vida 5,40 (3,102) 3,20 (3,07) 0,013

* Teste de Wilcoxon emparelhado, p<0,05.

DISCUSSAO

A revisdo sistematica da literatura encontrou efeito positivo
da acupuntura auricular no alivio da dor em 69% dos estudos
analisados e em 100% quando aplicada com laser. Isso corrobora
a eficacia da técnica como método de tratamento para dor na
coluna vertebral® A partir desses resultados, tornou-se viavel a
construgdo de um protocolo para tratamento de dor na coluna
vertebral com acupuntura auricular a laser, que também contou
com as recomendagdes do STRICTA, a fim de manter o foco na
reproducao cientifica e clinica deste.

Apesar da necessidade de protocolos de tratamento
padronizados para o estabelecimento do rigor cientifico de um
estudo, foi possivel observar a falta de consenso entre os autores
investigados na presente revisdo, a respeito dos diferentes aspectos
do detalhamento da intervencdo utilizada. Tal dificuldade pode
estar atrelada a um dos principios da MTC no que diz respeito
a individualidade da terapéutica. Portanto, quando a AA é
estritamente fundamentada nos preceitos da MTC, a variagdo de
pontos auriculares, dos nimeros de sessdes e dos dispositivos pode
ser justificada’

Apenas a determinagio do ponto Shenmen foi consenso entre
os estudos, pois ele é considerado imprescindivel para o tratamento
de dor. Esse ponto também é denominado “porta do espirito ou
da mente”, apresentando funcdo sedativa e analgésica por meio da
liberagdo de endorfinas, anti-infamatorio, antitérmico.

Para se determinar as melhores formas de tratar os pacientes
com dor cronica, é necessario, primeiro, demonstrar cientificamente
a eficacia da intervengao para, em seguida, aplicar essas evidéncias
na pratica clinica® Portanto, é primordial o estabelecimento de
protocolos metodologicamente consistentes, com a descricdo
precisa e bem fundamentada dos critérios estabelecidos para
a selecdo dos pontos auriculares, bem como a justificativa para
0 numero de sessdes e para os dispositivos de estimulagdo
selecionados.
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Apbs a construgdo tedrica do protocolo, é importante que ele
seja submetido a andlise minuciosa de seu contetido por experts no
fendbmeno de investigagdo. A selegéo desses profissionais é entdo
o cerne nessa abordagem metodoldgica. Assim, é de fundamental
importancia a escolhaadequada dos critérios de selegdo dos experts,
para que ndo haja interferéncia na fidedignidade dos resultados
obtidos.® Este estudo, ao contar com juizes com experiéncia em
acupuntura auricular comprovada e também estudiosos do
fendbmeno da dor, nos ambitos pratico e tedrico, permitiu mais rigor
na andlise do contetido proposto para o protocolo de intervengéo,
que por sua vez obteve o nivel de concordancia acima de 80% em
todos os itens propostos. Destarte, assume-seque ele é adequado
para o tratamento da dor crénica na coluna vertebral.®

A avaliagdo clinica do protocolo de tratamento, por meio
de acupuntura auricular com laser de baixa poténcia para dor na
coluna vertebral, demonstrou eficicia na redugéo da gravidade da
dor e no seuimpacto nas atividades de vida diaria, da mesma forma
que melhorou o limiar de dor dos participantes do estudo. Isso
reforca os resultados observados em metanalise em que a terapia
auricular foi eficaz na reducéo da intensidade da dor, especialmente
aquela que acomete a regido lombar, conforme observado neste
estudo em relagdo ao limiar de tolerancia.*”

Ainda foram encontradas, no presente estudo, redugdes
estatisticamente  significativas para o impacto da dor nas
funcdes de vida diaria; humor; habilidade de caminhar; trabalho;
relacionamento com outras pessoas; sono e apreciacio da vida,
entre as avaliagdes inicial e final. Tais resultados vdo ao encontro
dos achados de estudo,’ao mensurar tais variaveis por meio do BP|,
encontrando redugdo estatisticamente significativa da interferéncia
da dor nas atividades cotidiana apds tratamento com acupuntura.

Portanto, o protocolo de acupuntura auricular com laser
demonstrou ser eficaz para tratamento da dor na coluna vertebral
nos participantes deste estudo, possibilitando uma avaliagio da sua
adequabilidade quanto terapéutica. Certamente, é fundamental
que haja outras pesquisas que avaliem cuidadosamente os
processos de aplicagio desse protocolo, além de estudos de
acompanhamento em longo prazo com as pessoas com dor.

CONCLUSAO

A acupuntura auricular realizada com laser de baixa poténcia
infravermelho em cinco sessdes, uma vez por semana, com
alternancia do pavilhdo auricular a cada sessio nos pontos: Shenmen,
rim, simpatico, bexiga, figado, subcdrtex, vértebras cervical, toracica
efou lombar, dependendo do local da dor, demonstrou, segundo
o0s preceitos da MTC, ser capaz de tratar dor cronica na coluna
vertebral com efetividade.

Portanto, espera-se que o presente estudo possa contribuir
com evidéncias cientificas, a fim de favorecer o protagonismo na
Enfermagem na implementagéo da acupuntura auricular como
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uma ferramenta de intervengdo para dor cronica, que seja de
facil administracao, rapida, de baixo custo e sem efeitos colaterais.
E que possa beneficiar maior niimero de pessoas, colaborando
para a prevencio, a prote¢do, a promogao e a recuperagio da
salide e da qualidade de vida daquelas acometidas com distUrbios
musculoesqueléticos.
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