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Método Mckenzie como protocolo de tratamento em hérnia de disco lombar
Method mckenzie as treatment protocol on disc lumbar
Método de protocolo mckenzie de tratamiento en disco lumbar
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RESUMO

A hérnia de disco surge como consequéncia de varios microtraumas na coluna que vao desgastando o disco
intervertebral, causando um quadro doloroso. O Método Mckenzie é baseada na avaliacdo da dor e utiliza os
movimentos repetidos em amplitude maxima. O objetivo do estudo foi avaliar a eficacia do método Mckenzie em
pacientes com hérnia de disco lombar apresentando queixa de dor e restricio de mobilidade. A metodologia
empregada foi uma pesquisa descritiva, intervencionista e quantitativa na qual os participantes do estudo foram
avaliados com ficha propria do método e foi instituido um protocolo de atendimento. Foi analisada a dor e a amplitude
de movimento da coluna lombar de seis pacientes tanto para a flexao lombar quanto para extensao. Os resultados
demonstraram melhoria da dor, aumento da flexdao como na extensdao da coluna (p<0,05). O método Mckenzie
apresentou-se de forma eficaz para o tratamento da dor lombar. Descritores: Hérnia de disco. Lombar. Dor.
Fisioterapia.

ABSTRACT

The disc herniation arises as a consequence of several microtraumas in the spine that causes wearing out the
intervertebral disc, causing painful symptoms. The Mckenzie Method is based on the evaluation of pain and uses
repeated movements at maximum amplitude. The aim of the study was to evaluate the efficacy of the Mckenzie
method in patients with lumbar disc herniation presenting pain complaint and mobility restriction. It was a descriptive,
interventionist and quantitative study in which the participants of the study were evaluated with a data sheet of the
method and a care protocol was established. The pain and range of motion of the lumbar spine of six patients was
analyzed for both lumbar flexion and extension. The results showed improvement of pain, increase of flexion as in the
extension of the spine (p <0.05). The Mckenzie method can show effectivity in the treatment of low back pain.
Descriptors: Herniated disc. Low back. Ache. Physical Therapy Specialty.

RESUMEN

La hernia discal surge como consecuencia de varios microtraumas en la columna vertebral que causan el desgaste del
disco intervertebral, causando sintomas dolorosos. El Método Mckenzie se basa en la evaluacion del dolor y utiliza
movimientos repetidos a maxima amplitud. El objetivo del estudio fue evaluar la eficacia del método de Mckenzie en
pacientes con hernia de disco lumbar presentando dolor y restriccion de movilidad. Se traté de un estudio descriptivo,
intervencionista y cuantitativo en el que se evalud a los participantes del estudio con una hoja de datos del método y
se establecio un protocolo de atencion. El dolor y el rango de movimiento de la columna lumbar de seis pacientes se
analizoé tanto para la flexion lumbar y la extension. Los resultados mostraron mejoria del dolor, aumento de flexion
como en la extension de la columna vertebral (p <0,05). El método de Mckenzie puede demostrar la efectividad en el
tratamiento del dolor lumbar. Descriptores: Disco herniado. Espalda baja. Dolor. Fisioterapia.

' Fisioterapeuta graduada pela Christus Faculdade do Piaui - CHRISFAPI. ? Fisioterapeuta, Mestre em Salde da Familia pelo Centro
Universitario UNINOVAFAPI. Professor da Graduacao em Fisioterapia da Christus Faculdade do Piaui - CHRISFAPI.
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Segundo Kapandji (2007), a articulacao
entre dois corpos vertebrais adjacentes € uma
anfiartrose. Ela esta constituida pelos dois platos
das vertebras adjacentes unidas entre si pelo
disco intervertebral. A estrutura deste disco é
muito caracteristica, sendo formado por uma
parte central, o nlGcleo pulposo, que se trata de
uma gelatina transparente composta por 88% de
agua, nao encontrando nervos e vasos em seu
interior, e a outra parte, a periférica, que é o anel
fibroso, contornado por uma sucessao de camadas
fibrosas concéntricas.

Com o avanco da idade, diminui a
quantidade de agua do disco diminuindo assim sua
capacidade de reacdao a compressao devido a
reducado do condicionamento fisico, alteracoes dos
padroes dos movimentos na realizacao das
atividades de vida diaria, acarretando maior
suscetibilidade a lesdes (CAMPOS, 2002).

A hérnia de disco surge como consequéncia
de varios microtraumas na coluna que vao, com o
passar do tempo, desgastando as composicoes do
disco intervertebral, ou pode ocorrer como
resultado de um trauma severo sobre a coluna.
Podem ser sintomaticas ou assintomaticas que vai
depender do tamanho, do grau, do tipo e da
localizacao do comprometimento radicular (CAKIR
et al., 2006).

Como a coluna lombar proporciona apoio
para o peso da parte superior do tronco, seja de
forma estatica ou dinamica, a sobrecarga
compressiva nesta regiao € alterada por mudancas
tanto na curvatura lombar como pelas alteracoes
na posicao dos segmentos do corpo. Essas
mudancas perturbam o centro da gravidade e
consequentemente, mudam as forcas atuantes na
coluna lombar sobrecarregando-a e aumentando a
pressao do disco (CAMPOS, 2002).
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Os locais mais acometidos com herniacao
do disco sao de L4-L5 compromete a quinta raiz
lombar, enquanto a herniacao do disco L5-51 afeta
a primeira raiz sacral. O surgimento clinico da
irritacdo da raiz nervosa € a ciatica, apresenta
dores irradiadas para os membros inferiores, na
area inervada pelo proprio. Ao mesmo tempo em
que uma grande herniacao na linha média gera
uma compressao na cauda equina (ANDRADE;
PORTO; SANTOS, 2004).

De acordo com Hall (2009), o disco
propriamente dito nao é inervado e, portanto,
incapacitado de gerar uma sensacao dolorosa,
porém, existem os nervos sensoriais que inervam
os ligamentos longitudinais anterior e posterior, os
corpos vertebrais e a cartilagem articular das
articulacoes facetarias. Se a hérnia desempenha
uma pressao sobre a medula espinhal, sobre uma
das estruturas do disco ou sobre um nervo
raquidiano, pode resultar em dor ou dorméncia.

As principais formas de tratamento
indicadas sao o bloqueio anestésico, uso de anti-
inflamatorios, o repouso, uso de coletes, tracao,
exercicios terapéuticos, estimulacao elétrica
transcutanea, uso de calor, ultrassom, reeducacao
postural global, entre outros. Em geral, estes
tratamentos visam reduzir a dor, fortalecer a
musculatura, melhorar a  amplitude de
movimento, promover alongamento e relaxamento
e restabelecer as condicoes fisicas e fisiologicas
do paciente (NATALI, 2004).

Um dos métodos utilizados no tratamento é
0o Método Mckenzie, que foi elaborado pelo
fisioterapeuta Robin Mckenzie. Esse método
consiste no tratamento das dores da coluna
associadas aos distarbios do sistema articular
desse segmento. E uma técnica terapéutica
baseada na avaliacao da dor, na resposta
sintomatica ou diminuicdio da deformidade
tecidual e ele utiliza os movimentos repetidos em

amplitude maxima, posicoes sustentadas e
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mobilizacoes do proprio paciente, buscando alivio

da dor e a recuperacao da funcao (MCKENZIE,
2007).

Este estudo tem como objetivo avaliar a
efetividade do Método Mckenzie em pacientes com
hérnia de disco lombar, assim como também,
instituir um  protocolo de atendimento
fisioterapéutico baseado no Método Mckenzie e
avaliar a evolucao dos pacientes submetidos a

técnica do Método Mckenzie.

Trata-se de uma pesquisa descritiva
intervencionista realizada no Hospital Regional
Chagas Rodrigues no municipio de Piripiri-PI. Os
participantes do estudo foram pacientes que
deram entrada no setor de fisioterapia com
diagnostico de Hérnia de Disco Lombar
apresentando queixa de dor e restricao de
mobilidade na coluna lombar.

A quantidade de participantes do estudo
foi de 06 pacientes com hérnia de disco lombar.
Os pacientes foram avaliados com ficha prépria do
Método Mckenzie e ap6s a avaliacao foi instituido
um protocolo de atendimento e ao final de duas
semanas os pacientes foram reavaliados.

Os participantes assinaram um Termo de
Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE). Os
dados foram coletados apds autorizacao do local
do estudo por meio de uma Declaracao de
autorizacao da instituicao coparticipante e apds
submissao e aprovacao da Plataforma Brasil. Foi
respeitada a Resolucao 466/12 do Conselho
Nacional de Saude por meio de uma Carta de
encaminhamento de projeto de pesquisa destinada
ao Comité de Etica em Pesquisa.

A pesquisa foi autorizada pelo Comité de
Etica em Pesquisa da Faculdade Santo Agostinho
sob o nUmero de CAAE: 41666314.9.0000.5602. Os

dados serdao guardados por um periodo de cinco
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anos pelo pesquisador responsavel mediante uma
Declaracao de compromisso dos pesquisadores.

Foram incluidos pacientes com diagnostico
clinico de hérnia de disco lombar confirmado por
exames de imagem que nao receberam quaisquer
outros tipos de intervencdes, durante o tempo de
participacao na presente pesquisa além de ter
disponibilidade de tempo, aceitacao da rotina de
tratamento e fornecimento do consentimento
informado.

Foram excluidos da pesquisa individuos que
estiveram fazendo tratamento em outro local,
apresentando fraturas e fixacdées com pinos ou
hastes metalicas, que fizessem uso de
medicamentos analgésicos ou que estivessem
realizando outros tipos de tratamento e a nao
aceitacao do Termo de Consentimento Livre e
Esclarecido (TCLE).

Na primeira avaliacao dos seis pacientes
(antes do protocolo Mckenzie) foi utilizada a ficha
do meétodo avaliando varios aspectos sendo
enfatizados os principais, dentre os quais foram
selecionados a dor, onde foi analisada por meio da
escala numérica da dor, neste procedimento o
paciente graduava sua intensidade da dor antes,
durante e ao final das avaliacées, nhumerando de O
a 10+, sendo O representando estado sem dor e
10+ a pior dor imaginavel. Foi avaliado a
amplitude de movimento (ADM) para flexao e
extensao da coluna lombar verificada através da
goniometria sendo feitas mais duas reavaliacoes
durante os dez atendimentos com os aspectos
selecionados.

O tratamento foi instituido com base no
protocolo Mckenzie iniciando pelos exercicios 1
(deitado de brucos) e exercicio 2 (deitado de
brucos, com extensdo) durante trés atendimentos
realizando 5 repeticoes com intervalo de 2
minutos cada para adaptacao do paciente ao
método. Em seguida apds a adaptacao a esses

exercicios foi acrescido o exercicio 5 (flexao
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deitado) realizando 5 repeticées com intervalo de

2 minutos.

Além disso foram dadas instruces para os
pacientes realizarem os mesmos exercicios em
casa duas vezes ao dia com o mesmo protocolo.
Esses exercicios foram repassados aos pacientes
para continuarem em casa como autotratamento
por meio de uma cartilha contendo o passo a passo
para realizacdo do método proposto, além do
esclarecimento

sobre a patologia, posturas,

habitos adequados e inadequados.

Um parametro de grande importancia para
o estudo e que também foi analisado, foi a dor
relatada pelo paciente. No grafico 01 é possivel
analisar a graduacao feita pelos pacientes antes,
durante e depois de cada reavaliacao, sendo feitas

no primeiro, quinto e décimo atendimento.
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Gréfico 01 - Graduacao da dor antes, durante e depois
dos atendimentos. Fonte: Pesquisa Direta, 2015.

A analise dos resultados obtidos por meio
da escala numérica da dor revela que os pacientes
relataram uma melhora na dor comparando o
primeiro atendimento com (Média: 7) o quinto
(Média: 4,3),

bastante significativa comparando o primeiro

atendimento e uma melhora
atendimento (Média: 7) com o décimo (Média: 1,6)

conseguindo relatarem dor minima ap6s o

protocolo Mckenzie.
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Outra variavel analisada foi a amplitude de

movimento da coluna lombar mensurada no
grafico 02 a flexao lombar dos pacientes antes,
durante e ap6s as avaliacoes na qual mostra os
dados obtidos no primeiro, quinto e décimo
atendimentos realizados. Sendo assim, obteve-se
dados variados de acordo com a evolucao de cada

paciente.
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Grafico 02- Valores obtidos com relacao a flexao da
coluna lombar antes, durante e apos as avaliagoes.
Fonte: Pesquisa Direta, 2015.

Os dados acima demonstram uma melhora
significativa no decorrer dos atendimentos nos
quais houve ganhos no aspecto analisado se
aproximando do valor normal para flexao da
coluna lombar (0-95°).

Um outro fator analisado foi a
amplitude de movimento da coluna lombar
mensurada no grafico 03 a extensao lombar dos
pacientes antes, durante e apds as avaliacdes na
qual demonstra os dados obtidos no primeiro,
quinto e décimo atendimentos.
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Grafico 03- Valores obtidos com relacao a extensao da coluna
lombar antes, durante e apds as avaliagdes. Fonte: Pesquisa
Direta, 2015.
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Os dados no grafico acima mostram uma

melhora expressiva no decorrer dos atendimentos
nos quais houve ganhos no fator avaliado se
aproximando do valor normal para extensao da
coluna lombar e até um ganho a mais do valor
normal (0-35°).

Os valores adquiridos durante os
atendimentos foram calculados para validacao da
amostra colhida sendo transformados em valores
de média, desvio padrao e o teste t Student. Esses
valores estao apresentados na tabela 01 avaliando

o nivel de significancia de cada amostra.

Tabela 01- Comparacao dos valores obtidos para
dor, flexao e extensao da coluna lombar antes,
durante e apo6s as avaliacoes.

ANTES DURANTE DEPOIS

1 DOR MEDIA 7 43 16
DEVPAD 126 1,21 0,81
Pvalor 00000057
2 FLEXAO DA COLUNA MEDIA 67 745 a4
DEVPAD 7.21 524 h44
P valor 0,00048
3 EXTENSAQ DA COLUNA MEDIA 258 35 406
DEVPAD 132 1,04 32

P valor 0,00026

Fonte: Pesquisa Direta, 2015.

Diante dos valores expostos acima os

mesmos apresentam uma diferenca
estatisticamente significativa (p<0,05) nas trés
variaveis mensuradas indicando que a técnica foi
eficaz e que os pacientes evoluiram de maneira

positiva ao protocolo escolhido.

A técnica de Mckenzie, em geral, vem
crescendo atualmente, o intuito principal dessa
pesquisa foi verificar a eficacia do método
Mckenzie na reducao do quadro algico e aumento
da amplitude de movimento em seis pacientes de
ambos os sexos que fossem diagnosticados com
hérnia de disco lombar.

De acordo com Mckenzie (2007), existem
trés efeitos que se deve estar atento ao aplicar no

paciente os exercicios: o0s exercicios podem
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acabar com a dor; podem fazer com que a dor se
mova de onde vocé normalmente a sente para
algum outro ponto ou podem aumentar ou
diminuir a intensidade da dor sentida pelo
paciente.

Mediante os dados expostos no grafico 01
pode-se observar uma diminuicdo no quadro
doloroso dos pacientes aos quais relataram a
centralizacao da dor na coluna lombar, esse
resultado condiz com os estudos feitos por Araljo
(2011), onde em alguns casos, 0s sintomas
primeiro migram para outro ponto e depois
reduzem a intensidade, até desaparecerem
inteiramente. Os efeitos dos exercicios sobre a
intensidade ou a localizacdo da dor podem, as
vezes, ser muito rapidos. E possivel reduzir a
intensidade ou mudar a localizacao da dor apos a
realizacao de apenas dez ou doze movimentos e,
em alguns casos, a dor pode desaparecer
completamente.

O tratamento conservador, além de baixo
custo, tem obtido os melhores resultados, em
torno de 80 a 90% dos casos. Quando um individuo
com hérnia de disco lombar minimiza seu quadro
clinico de dor, através da atividade fisica, ele esta
sendo grandemente beneficiado, primeiramente,
pelo fato de nao correr os riscos pertinentes de
toda cirurgia de coluna, nao trata apenas o disco,
mas também aprimora a flexibilidade, melhora a
condicdo cardiorrespiratéria e, talvez abranda
crises recidivas. Mas quando a dor nao apresentar
retrocesso apos quatro a seis semanas deste
tratamento, recomenda-se intervencao cirurgica o
que significa menos de 10% dos casos (D’ AVILA,
2006).

Estatisticamente, a reducao da dor
apresentou diferenca significativa (p < 0,05) como
mostra a tabela 01 na qual os dados
apresentaram-se inferiores tanto para média,
desvio padrao e teste t Student verificando-se
uma melhora expressiva no quadro algico dos

pacientes.
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Segundo Long, Donelson e Fung (2005), o

método promove uma solucdo imediata e
duradoura na reducao da dor. Ha evidéncias que o
método Mckenzie é mais eficaz do que a terapia
passiva para a dor lombar aguda, entretanto, os
autores citados nao obtiveram em seu estudo uma
diferenca acentuada, sugerindo auséncia de
efeitos clinicos de valor. Os mesmos concordam ao
afirmar que ha uma evidéncia limitada para o uso
do método na dor lombar cronica, relatando
poucas pesquisas no assunto.

Em sua meta-analise com 11 estudos
Balestrin (2008) verificou que o tratamento com
Mckenzie reduziu a dor. Ao analisar os resultados
obtidos em uma escala de 0 - 100 pontos,
observou em média 4.16 pontos, com intervalo de
confianca de 95%, quando comparado com a
terapia passiva para a dor lombar aguda.

Verificou-se um resultado satisfatério no
ganho de amplitude de movimento para a flexao
da coluna lombar sendo demonstrado no grafico
02, onde, nos seis pacientes houve um aumento
dessa angulacao por meio do exercicio 5 (flexao
deitado) conforme Pagno (2005). Outros autores
contradizem por meio de novas pesquisas,
comentando que a flexao juntamente com a
tracao pode produzir melhores efeitos fisioldgicos
e terapéuticos. Mas Mckenzie (2007), desenvolve
seu tratamento em grande parte pela extensao,
sendo que a flexdao também pode ser utilizada
quando necessario.

Em um estudo envolvendo uma populacao
de 331 terapeutas licenciados pelo Método
Mckenzie, em Washington (Estados Unidos), 85%
Health

Maintenance Organization (HMO) citaram a

dos fisioterapeutas empregados no

efetividade do método Mckenzie, classificando-a
de moderada a muito eficaz, no tratamento da dor
lombar (D’ AVILA, 2006).

Clinicamente, a populacdo em estudo
apresentou uma melhora quanto a extensao

lombar, indicando que o tratamento com o
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método tem mais chances de melhorar a ADM.
Esse resultado pode ser observado no grafico 03
com os valores obtidos pela goniometria e na
tabela 01 com os dados estatisticos onde
apresentou diferenca significativa (p<0,05).

Segundo Clare, Adams e Maher (2006),
pacientes com desarranjo lombar tratados com os
procedimentos de extensao, tém boas respostas a
terapia de Mckenzie. Em decorréncia do
tratamento, todos os pacientes melhoraram na
escala de extensao.

Um fato atraente relatado por alguns
pacientes em estudo, é que o exercicio de
extensao lombar deitado, acarreta dor em
membros superiores, e ainda, muitas vezes os
exercicios sao exaustivos, mostrando a debilidade
do condicionamento cardiorrespiratério, pela
quantidade de séries e repeticoes preconizadas
pelo método. Afirma-se ainda que por ser uma
forma de autotratamento muito depende do
interesse e desempenho individual, para alcancar
um bom resultado na
(BALESTRIN, 2008).

Nao restam dlvidas que o método Mckenzie

terapia proposta

favorece a reducdo do quadro algico, aumenta a
amplitude de movimento, facilitando a realizacao
das atividades de vida diaria. No entanto, supode-
se que se o paciente continuar com a realizacao
das orientacbes preventivas de postura e
exercicios em casa, a melhora obtida durante o
tratamento sera mantida. A importancia das
orientacbes favorece a manutencao de uma boa
postura, atuando de maneira preventiva, o que
proporciona 0 nao agravamento do quadro
disfuncional (D’ AVILA, 2006).

De acordo com os resultados obtidos pode-
se concluir que foi alcancado o objetivo principal

verificando-se a efetividade do Método Mckenzie
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no tratamento da hérnia de disco lombar. Os

participantes  apresentaram  um resultado

estatisticamente  significante nas  variaveis
analisadas dentre elas a dor, onde observou-se nos
dados uma diminuicao nos sintomas da mesma
relatada pelos pacientes.

Outro aspecto avaliado no estudo que teve
bons resultados foi a amplitude de movimento
tanto para flexao quanto para extensao da coluna
lombar onde houve um ganho expressivo para
todos os participantes, resultando com isso, um
melhor desempenho nas habilidades funcionais dos
mesmos.

E em razao dos dados obtidos, pode-se
utilizar o Método Mckenzie, pois o mesmo
possibilita um bom alinhamento postura e orienta
a realizacao das atividades de vida diaria de
maneira correta. Este método possibilita também
o autotratamento a fim de manter os ganhos
adquiridos, além de reduzir a dor melhorando sua
atuacao na rotina diaria.

Apesar das limitacoes proprias de uma
amostra pequena, o estudo em questao torna-se
importante por contribuir com novos dados e
estimular pesquisas em hérnia de disco lombar e o
Método Mckenzie. Propde-se maiores estudos
referentes ao método aplicado, até mesmo
comparativos a outras técnicas de tratamento com
uma amostra maior e que seja aplicada por um
periodo maior de tempo, com o objetivo de se
obter mais dados com comprovacao cientifica

sobre a eficacia do método.
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