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LISTA DE ABREVIATURAS

ASL Arterial Spin Labeling

fMRI (functional Magnetic Resonance Imaging) Ressonancia Magnética Funcional
GSR (Galvanic Skin Response) Resposta Galvanica da Pele

HRV (Heart Rate Variability) Variabilidade da Frequéncia Cardiaca

IL Interleucinas

IRl  (Infrared Thermal Imaging) Termografia por Infravermelho

(OA-D) (occipitoatlantaldecompression) Descompresséo occipital atlantica

OMT (Osteopathic Manipulative Treatment) Tratamento Osteopatico Manipulativo
SNA Sistema Nervoso Autbnomo

TART (Tenderness, Asymmetry, Restricted motion, Tissue texture) Textura dos tecidos,

Assimetria, Restricdo de movimento, Rigidez

taVNS (transcutaneous auricular vagus nerve stimulation) Estimulacdo auricular transcutanea

do nervo vago

VAS (Visual Analogue Scale) Escala Visual Analdgica
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RESUMO

O conceito de lesdo, no ambito da osteopatia, foi primeiramente definido por Andrew Taylor
Still, enquanto a obstrucdo de fluidos corporais por alteragdes estruturais esqueléticas, mais
precisamente da coluna. Durante o século XX, esse conceito foi redefinido e aprimorado dando
forma ao conceito de disfungdo somatica, o qual, vigora até aos dias de hoje enquanto “fio
condutor” no diagndstico clinico e plano de tratamento osteopatico. (Liem, 2016) E imperiosa
uma melhor sustentacdo cientifica deste conceito, assim como, uma melhor compreensdo do
sistema organizativo neurobioldgico e das suas implicacdes tanto no &mbito da fisiopatologia
como para uma melhor efetividade e aplicabilidade clinica.

Este trabalho teve como objetivo aferir a efetividade do tratamento osteopéatico enquanto
agente modulatdrio sobre o sistema nervoso autdnomo, pela conducao de uma revisdo critica
pesquisando a literatura, publicada desde 2018, data da pesquisa realizada pela Unica reviséo
sistematica sobre esta tematica, até aos dias de hoje. Com o propdsito de complementar o corpo
organizado de conhecimento dos multifacetados efeitos neurobioldgicos induzidos ao SNA
pelo OMT, propusemo-nos, desta forma, a analisar os resultados desta revisdo e compara-los

com aqueles obtidos pela revisdo sistematica.

Resultados 11 artigos corresponderam aos critérios de elegibilidade; uma revisdo sistematica,
4 randomized clinical controlled trials (RCT), 2 Randomized cross over trial (RCRT) e 4

estudos piloto.

Verificou-se que o tratamento osteopatico exerce efetivamente uma modulacdo neuroldgica
sobre 0 SNA, mais, precisamente, para uma prevaléncia do sistema nervoso parassimpatico
sobre o seu antagénico. No entanto, mais estudos terdo que ser conduzidos para uma melhor

compreensdo dos mecanismos regulatorios e da sua eventual manipulagéo.

Palavras-chave: sistema nervoso autonomo, disfungdo somatica, biopsicossocial, medicina

osteopatica e terapia manual.
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ABSTRACT

Andrew Taylor Still, developed a theory that the disease process arises when the flow of life is
interrupted, he coined the term, osteopathic lesion, as the entity responsible for the interruption
of flow. Since then, the term has evolved to the concept of somatic dysfunction, which has been
the guiding principle in the clinical, diagnostic, and therapeutic standard procedure of the
osteopathic approach. (Liem, 2016) A better scientific support for this concept is imperative, as
well as a better understanding of the neurobiological organizational system and its implications

both in the context of pathophysiology and for a better effectiveness and clinical applicability.

This study aimed to assess the effectiveness of osteopathic treatment as a modulatory agent on
the autonomic nervous system, by conducting a critical review by searching the literature,
published since 2018, the date of the research carried out by the only systematic review on this
subject, until the days of today. With the purpose of complementing the organized body of
knowledge of the multifaceted neurobiological effects induced by the ANS by the OMT, we
proposed, therefore, to analyze the results of this review and compare them with those obtained

by the systematic review.

It was found that osteopathic treatment effectively exerts a neurological modulation on the
ANS, but more studies will have to be conducted for a better understanding of the regulatory

mechanisms and its possible manipulation.

Results 11 articles met the eligibility criteria; one systematic review, 4 randomized clinical

controlled trials, 2 randomized cross over trial and 4 pilot studies.

Keywords: autonomic nervous system, somatic dysfunction, biopsychosocial, osteopathic

medicine and manual therapy.
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INTRODUCAO

Esta andlise critica tem como objetivo discernir qual a efetividade do tratamento osteopatico na
acao modulatoria sobre o sistema nervoso autonomo, sendo este 0 vaso comunicante agregador
e potenciador da dimensdo holistica, idiossincratica a osteopatia. Analisando segundo o
enquadramento dos novos avangos no campo da neurociéncia (0s quais poderdo trazer
beneficios consideraveis no ambito das terapias manuais), os efeitos neurofisiologicos

induzidos pelo OMT e os consequentes beneficios que dai poderao advir.

A osteopatia tem sido conotada, historicamente, enquanto terapia na area da saide com uma
interpretacdo e abordagem holistica. Mas, na verdade e até recentemente, a sua diligéncia tem-
se restringido a um plano unidimensional, no ambito do diagnostico e tratamento. Balizados
pelo modelo biomecanico, o qual manifesta a énfase que A.T. Still delegou ao aparelho
locomotor e a coluna vertebral, derivada de uma visdo mais mecanicista em detrimento de um
entendimento mais organico. (Lunghi, Tozzi, & Fusco, 2016) Este modelo contempla a
integracdo de componentes somaticas, responsaveis pela postura e mecanismos que governam
o0 equilibrio. As alteracGes destes mecanismos provocam modifica¢fes dindmicas e funcionais
com implicagdes propriocetivas e articulares. A administracdo de tratamentos sobre a
orientacdo deste modelo, visa restaurar o equilibrio 6timo pela manipulacdo do sistema
musculosquelético. (Rogers et al., 2002) A disfuncdo somatica é o conceito central deste
modelo, que fundamenta a componente tedrica e a execucdo pratica do seu pressuposto, a qual
é definida como, a alteracdo funcional do sistema somatico sendo este composto pelo esqueleto,
articulacdes, estruturas mio fasciais e as correspondentes redes vasculares, linféticas e nervosas.
(Fryer, 2016)

O tipo de abordagem adotado pela medicina manual tem-se alicergado, historicamente, num
paradigma propriocetivo/exterocetivo, vinculando a interpretacdo da sintomatologia queixosa
dos pacientes a uma competéncia de natureza musculosquelética, renegando o papel agregador
e holistico do sistema nervoso. De facto, tem-se verificado que os tipos de variaveis
contempladas em projetos de investigacdo, neste ambito, tém tido quase exclusivamente um

enfoque propriocetivo/exterocetivo. (D’ Alessandro, Cerritelli, & Cortelli, 2016)
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Na década de 1940, Denslow e Korr debrucaram-se sobre a dindmica neurofisioldgica da
disfuncdo somaética, conceberam o conceito da facilitacdo espinal pela conducdo de estudos
experimentais em sujeitos saudaveis, onde constataram diferentes padrdes de excitabilidade
neuroldgica eferente, repercutindo-se ao nivel da atividade glandular (sudoriparas), vasomotora
e viscerosomatica. Sendo esta atividade neuroldgica consequéncia de uma assimetria nos niveis
de informacdo neurolégica aferente, proveniente de disfun¢es somaticas. (Chaitow, Comeaux,
& Liebenson, 2004) Em 1990, Van Buskirk idealizou um novo modelo de disfuncdo somatica,
no qual, os nociceptores (neurdnios aferentes especificos) teriam um papel preponderante, 0s
quais quando estimulados, por via reflexiva, desempenhariam alteragdes funcionais no plano

da motilidade visceral, imunoldgica e do sistema nervoso autonomo. (Buskirk, 1990)

Os mecanismos subjacentes aos efeitos do tratamento osteopatico continuam por clarificar. E
crucial um melhor entendimento dos vasos comunicantes neurobiologicos, para uma melhor
efetividade e aplicabilidade clinica. O estado de arte atual ndo faculta a compreensdo do
principal sistema organizativo neurobioldgico, estimulado durante e apds o tratamento
osteopatico. E, no entanto, expectavel o papel fundamental do sistema nervoso auténomo neste
ambito. (D’Alessandro, Cerritelli, & Cortelli, 2016)

Existe uma crescente procura por cuidados osteopaticos por motivos diferentes das tradicionais
queixas musculosqueléticas. A revisdo sistematica levada a cabo por Ruffini e colegas, sobre a
temética ginecoldgica e obstétrica, tal como, a pertinéncia do tratamento osteopatico
manipulativo na sua incumbéncia, demonstrou efetividade na reducdo da dor, na diminui¢édo do
consumo de analgésicos durante a gravidez e parto, para além de se ter constatado uma maior
facilitacdo aquando do parto natural. (Ruffini, D’Alessandro, Cardinali, Frondaroli, &
Cerritelli, 2016) Porcari e colegas estudaram o impacto que a osteopatia poderia ter na
reabilitacdo de pacientes com esclerose maultipla. Tem sido hipotisado por parte de
investigadores, as repercussdes benéficas que poderdo advir para aqueles que padecem desta
condicdo, pela adogédo de um estilo de vida e de uma dieta que vise 0 bem-estar dos mesmaos.
Nesta linha de pensamento, Porcari e colegas advogam que esta terapia podera desempenhar
um papel no abrandamento da progresséo da incapacitagéo derivada de esta doenca, na medida
em que, foi percetivel uma melhoria relativa ao estado de fadiga e na reducdo da ansiedade
naqueles que participaram no estudo piloto. (Porcari et al., 2019) Nesta medida, seria pertinente
aprofundar o conhecimento sobre os efeitos neurofisiologicos inerentes as melhorias clinicas
sentidas por aqueles sobre a incumbéncia dos cuidados osteopaticos.

10
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Foi efetuada uma pesquisa da literatura, na lingua inglesa, de maneira a identificar artigos
publicados que explanassem a correlagdo entre o tratamento osteopatico e a modulacdo do
sistema nervoso autobnomo, assim como, a validade dos pilares arquitetonicos que instituiram

as fundacges da osteopatia.

Este trabalho apresenta-se organizado em quatro capitulos; iniciando-se com a presente
introdugdo. No segundo capitulo carateriza-se a metodologia utilizada na execu¢do do mesmo,
a qual explana os critérios de elegibilidade e de exclusdo considerados para efetuar a pesquisa
da literatura, no terceiro capitulo edifica-se uma construcdo critica sobre as constatacfes e
afirmacOes explanadas na revisdo em estudo e aferem-se as limitagdes da literatura sobre a
tematica em questdo. No ultimo capitulo apresentam-se as reflexdes sobre o estado da arte e da
vulnerabilidade que apresenta, assim como, da premente necessidade de colmatar as lacunas

das quais comporta.

11
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1. METODO

Foi estabelecido nesta revisao a pesquisa por artigos publicados no intervalo temporal de 2018
até 2021. A pesquisa visou titulos e abstracts, e decorreu nas seguintes plataformas
informaticas: na base de dados PubMed e no Google Scholar (motor de busca). As principais
palavras-chave utilizadas foram: autonomic nervous system, somatic dysfunction,
biopsychosocial, osteopathic medicine e manual therapy. A pesquisa foi robustecida de maneira
manual procurando ativamente artigos considerados relevantes sobre a tematica em estudo,
discriminados nas referéncias bibliograficas. O software Mendeley foi utilizado como Internet-

based management program.
Critérios de elegibilidade:
e Tipo de intervencdo

Foram incluidos todos os estudos que tenham tido em consideragdo o tratamento osteopatico

ou de outras terapias que tenham aplicado 0 mesmo tipo de técnicas.
e Tipo de Variéveis

As variaveis tidas em consideracao foram as seguintes; hemodindmicas como a pressao arterial,
pressao arterial sistolica (PAS) e diastélica (PAD). Cardiacas (HVR) como heart rate recovery
(HRR) Root mean square of successive differences (RMSSD), standard deviation of the inter
beat interval of normal sinus beats (SDNN), componente high-frequency (HF), componente
low-frequency (LF), racio LH/HF, intervalo R-R. (Galvanic Skin Response) GSR, niveis de
concentracdo da salivary alpha amylase (SAA), niveis de concentracgdo de citocinas, coeficiente

de clustering.
Critérios de excluséo:

Artigos que tenham sido escritos noutra lingua para além do inglés, que so apresentaram o

abstract ou dados relativos a conferéncias e seminarios.

12
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O seguinte algoritmo de pesquisa foi criado para a base de dados PubMed:

Tabela 1.1 — Algoritmo de pesquisa - PubMed

Pesquisa Termos Resultados
#1 Autonomic nervous system [mh] 7,853
#2 Somatic dysfunction [tiab] 50
#3 Biopsychosocial [tiab] 2,626
#4 #1 OR #2 OR #3 10,519
#5 Osteopathic medicine [mh] 274
#6 Manual therapy [tiab] 900
#7 #5 OR #6 1,168
#8 #4 AND #7 36
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Apds a triagem foram incluidos nesta revisdo 11 artigos; uma reviséo sistematica, 4 randomized

clinical controlled trials (RCT), 2 Randomized cross over trial (RCRT) e 4 estudos piloto. As

caracteristicas e resultados dos estudos em consideracdo estdo apresentados na tabela 2.1 e na

tabela 2.2:

Tabela 2.1 — Caracteristicas dos estudos incluidos

Autores ID | Desenho | Populagdo/Dimenséo(n) Intervencdo
Cerritelli et al., [1] RCT OMT (n = 16); Sham (n = 16) Alocacdo aleatéria cega: 4 sessdes de 30 minutos
(2021) Média de idade 423 OMT - Avaliacdo/diagnéstico TART e tratamento das
Sexo (M/F: 20/12)  respetivas disfungdes somaticas
Participantes com lombalgia
cronica (duragéo 14.6 meses)

Kaniaetal., (2021) [2] RCT Idade (média)  Sexo (F/M) Intervencdo: 3 sessdes, 3 dias consecutivos
OA-D -51 6:2 OA-D - tracdo occipital (anterior e cefalico), durante
taVNS - 51 6:3 5m, seguido de 10 minutos de descanso
Controlo — 55 8:2 taVNS - Aplicado transcutaneous electrical nerve

stimulator, ao nervo vago, (4rnold’s nerve), 15 minutos

Participantes saudaveis
Abenavoli et al., [3] EP 90 alunos da Accademia taliana ~ Alocacéo aleatéria consoante sexo e pontuacdo State-
(2020) di Medicina Osteopatica Trait Anxiety Inventory (STAI-Y): 1 sessdo

20<idades<25;

CV4 — Sexo (F/IM): 13/10
Sham - 10/11

Controlo - 12/16

CV4 — Os praticantes tinham autonomia para ajuizarem
a duracéo da técnica, consoante percepcéo do still point.
Sham- A colocacdo das méos (occipital) permaneciam
sem movimento e pressdo durante 10 minutos. Os

participantes desconheciam o seu grupo (CV4 e Sham)

Luis Carmona - Novembro de 2021 - ESSTLA
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Autores ID Desenho  Populacdo/Dimensdo(n) Intervencao
Arientietal., (2020)  [4] RCT Idade (média) Sexo (F/M) Alocacdo aleatéria cega ao grupo da técnica do 4°
CV4 - 33.77 13:5  ventriculo (execucéo da técnica durante 5 minutos) e ao
Rib R - 33.90 10:1  grupo do Rib Raising (movimento ritmico em que o
Placebo - 34.12 6:2  osteopata com o0s dedos nos processos transversos eleva
o0s angulos costais na direcdo anterior, em ciclos, (300 s)
Davis et al., (2020) [5] EP Mulheres diagnosticadas com  Avaliagcdo de pontos Chapman sensiveis e de reflexos
sindrome do ovario poliquistico. ~ viscerosomaticos relativos ao coragdo (T1-T5),
Grupo OMT (n=14) (idade glandulas suprarrenais (T8-T10) e ovarios (T10-T12),
média 33.5), Grupo de Controlo com consequente OMT articular as costelas (Rib
(n=11) (idade média 31.2) Raising) que visam inibir a cadeia ganglionar simpética.
Uma vez por semana (durante 3 meses)
Cerritelli et al, [6] RCRT Sessdo 1: OMT (n=18) Sham  Alocacéo aleatéria cega; Duas sess0es, uma por semana.
(2020) (n=19) 1 sessdo grupo A, 2 sessdo grupo B (cross over):
Avaliacdo/diagnéstico TART e tratamento das
Sessdo 2: OMT (n=19) Sham  respetivas disfuncdes somaticas (25 minutos). Os
(n=18) participantes desconheciam a que grupo pertenciam. O
Média de idades: 27.2 mesmo osteopata a intervir no grupo de intervencio
Récio masculino (n=19; 40%) como no controlo
Picchiottino et al., [7] RCRT Estudantes de quiropraxia, do Duas sessOes intercaladas por 48 horas. Alocagéo
(2020) 1°%no (n = 41); HRV — n =41, aleatdria cega ao grupo a ser manipulado (HVLAT) na
Sexo (M/F) 19/22 T5 e ao grupo Sham intervention. Os participantes e
Pressdo arterial sistolica (PAS) aqueles que realizaram as medicOes estavam “cegos”. O
n=30, Sexo (M/F) 18/12 mesmo quiroprata a intervir no grupo de intervengao
Populagéo assintomética como no Sham
Tramontano et al., [8] RCT Intervencéo Placebo  Alocacéo aleatdria cega. Uma sessdo de tratamento
(2020) Idade média 28 25.4 (realizada por dois osteopatas), 45 minutos.
Sexo (M/F) 8/7 4/11 Avaliacdo/diagnéstico TART e tratamento das

Populacdo assintomatica (mas

com disfuncgbes somaticas)

respetivas disfuncdes somaticas

Luis Carmona - Novembro de 2021 - ESSTLA
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Autores ID Desenho  Populagdo/Dimensdo(n) Intervencao
Minarini, Ford e [9] EP Intervencéo Controlo  Alocacgéo aleatéria ao grupo e dos trés segmentos da
Esteves, (2018) Idade média 25 24 coluna toracica (T2, T5 e T11) a ser manipulada por
Sexo (M/F) 18/19 19/17  HVLAT (em trés dias distintos)

Populagéo assintomaética

Curi etal., (2018) [10] EP Normotenso Hipertenso 1 sesséo, aplicacdo da técnica CV4 (Sutherland, 1962),
Idade média 50 54.07 compressdo ligeira na escama do o0sso occipital aquando
Sexo M: 15 15 doinicio da sua flexdo (primary respiratory mechanism),

durante 5 minutos

16
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Tabela 2.2 — Resultados dos estudos incluidos

ID Controlo Momentos das medicBes Variaveis
[1] Sham — Avaliacéo e tratamento  TO — Antes do tratamento Diferenca significativa no momento T2 entre o grupo OMT
s6sia. As maos permaneceram  T1 — Depois do tratamento e Sham
em locais predefinidos, usando T2 — Ao fim de 4 sessdes (1
um toque estatico ou dindmico  més, duracio do protocolo) Grupo OMT: (nu) HF [>] (p < 0.05), (nu) LF [<] (p < 0.05)
e racio LH/HF [<] (p < 0.05), em comparagdo com o0 grupo
Sham
[2] Sem intervengéo, 15 minutosde  TO — Recolha dos niveis basais  Grupo AO-D: Dia 1 2 3
descanso hemodindmicos durante 30 m  T0: PA- 84 mmHg 80; p<0.05  79; p<0.05
T1 — 15 minutos (duragdo das T0: RMSSD - +19 ms; p<0.05
intervencdes e  controlo)
T2 — durante 30 minutos apés  10: Niveis das citocinas — (do dia 1 para o dia 3) IL-6 (de
T1. Amostras de saliva antes 3,2 para 2,3 pg/mL; p<0.05), IL-8 (de 483 paral90 pg/mL;
de TO e aseguira T2 p<0.05) e TNF-a (de 2.3 para 1.2 pg/mL; p<0.05)
[3] Sem intervengdo, sentados Recolha de saliva:  Niveis de concentragdo da SAA:
durante 15 minutos, os TO — Antes dos tratamentos
participantes estavam cientes T1 — A seguir aos tratamentos ~ Diferenca da atividade secretora entre T1 e TO (CV4)
gque ndo  haveria uma T2 — 30 minutos a sequira T1 & T2 e T1 (grupo controlo)
intervengio No grupo de controlo as CV4 (T1-TO = 10393 U/ml, p = 0,045)
medices foram realizadas uma ~ Controlo: (T2-T1= 24,03 U/ml, p=0,03)
semana depois de CV4 e Sham
[4] Placebo — mimetizando a Medigdo continua, desde TO:  (Rib R) LF/HF; TO-T2 [<] (F = 25.18; p < 0.001) LF; TO-
técnica do 4° ventriculo (CV4)  TO-Passado 300 sem dectbito T2 [<] (F =27.09; p <0.001) HF; TO-T2 [>] (F=27.09; p
sem intencdo terapéutica, com T1 — Durante os tratamentos < 0.001)
toque ligeiro, durante 5 minutos  (CV4, Rib R, placebo), 300 s
T2 — Apbs os tratamentos (CV4) LF/HF; TO-T2 [<] (F =81.15; p<0.001) LF;TO-
durante 700 segundos T2 [<] (F =38.29; p < 0.001) HF; TO-T2 [>] (F = 38.28; p
<0.001)
[5] Sem intervencéo HRR: Diferenca entre heart Grupo intervencionado; - Presséo arterial sistolica apds 1

rate (HR) ao fim dos 15 m de
exercicio e 1m apds 0 mesmo.
Pressdo arterial: apés 1 minuto
de exercicio durante 15 minutos
a 70% de
TO — Antes das avaliagbes e

esforgo

tratamentos T1- uma semana
depois dos 3 meses de

tratamentos

minuto de exercicio durante 15 minutos a 70% de esforgo
(T0-135.8 para T1-129.1 mmHg) (p=0.0002), significancia

estatistica.
Heart rate recovery (HRR) (T0-23.2 para T1-29.4 s)

(p=0.099) manifesta uma tendéncia

Intervalo de tempo (R-R) do complexo QRS (T0- 0.855 ms
para T1 - 0.814 ms) (p=0.07), manifesta uma tendéncia
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ID Controlo Momentos das medicdes Variaveis

[6] Sham treatment: Toque gentil Medicdo continua desde TO: Grupo OMT: aumento com significancia estatistica
estatico durante 25 minutos; TO — Ap6s 20 m (repouso) (p<0.01) do pardmetro HF (nu), nos instantes T1 e T2,
nos membros superiores e durante 5 minutos  relativamente ao grupo de controlo
inferiores,  torax, pélvis, T1 - Durante tratamentos
abdémen e coluna (OMT e Sham) 25 minutos

T2 — Apbs tratamentos durante
5 minutos

[71 Tanto a manipulagdo como o  TO - Antes da intervengdo apés  Grupo HVLAT: TO T1 T2 T3
Sham Intervention (SI) em 10 minutos, ritmo respiratério Log HF (ms2) 2.971  3.096 3.205 3.194
dectbito  ventral ~ (melhor de 0,25 HZ, durante 7 minutos  Log LF (ms2) 2.610 2.739 2.940 2.898
posigdo, “cega”). A S| ndo T1 — A seguir a intervengdo Log LF/HF 0.361 —0.358 -0.265 —0.296
induziu movimento a coluna. O  durante 7 minutos  Log RMSSD (ms) 1.647  1.733 1.787 1.781
profissional ~ referiu  num T2 — 12 minutos depois de T1  Log SDNN (ms) 1.695 1.750 1.811 1.811
relatorio se houve ou ndo durante 7 minutos
cavitagio na manipulagio T3 — 12 minutos depois de T2 Incrementos  significativos do intervalo R-R com
(90%) e no SI (10%). Aqueles  durante 7 minutos  Significancia estatistica no &mbito effect of time
intervencionados  pela Sl T4 — 12 minutos depois de T3
reportaram efetividade “cega”  durante 7 minutos
em 85%

[8] Tratamento Placebo (45 TO — Antes da intervencdo Coeficiente de clustering: Decréscimo da conetividade
minutos) - As maos T1 — A seguir a intervencdo funcional da Left Amygdala (L-Amyg) (F (2, 32) = 7.269;
permaneceram em  locais T2 — 3 dias depois da p<0.005),emT1
predefinidos, durante um tempo  intervencéo
predefinido usando um toque Aumento da conetividade funcional da L-Amyg (F (2, 32) =
passivo 6.772, p < 0.005), em T2

[9] sham treatment- simulacdo da TO- Antes da manipulacdo, Root Mean Square of Successive Differences (RMSSD);
manipulagdo  (high-velocity, apds trés minutos na posicdo Grupo intervencionado (HVLAT): Paired t-tests
mid-range), no sentido de deitada  (valores  basais), Segmento T2; média das diferencas - 24.34 ms, Grau de
posterior-anterior (dectbito  durante 60s T1 — liberdade — 36, tvalue-9.974 (p<0.05)
dorsal). Compressao durante 3  Imediatamente a seguir & Segmento T5; 23.09 ms, 36, 8.904 (p<0.05)
segundos sem manipulagéo. manipulagéo, durante 60s. Segmento T11; 14.54 ms, 36, 10.619 (p<0.05)

Em trés dias distintos
[10] Aplicacéo da técnica CV4 BP e HVR (durante 5 minutos):  Grupo  Hipertenso: TO T1 T2 T3 T4
durante 5 minutos TO — ap6és 5 m de repouso (12 PAD: 89.2 mmHg 85.3 84.6

inspiragdes por minutos) T1 —
depois de CV4; T2 — depois de
5minutosde T1; T3 -depois
de 5 minutos de T2; T4 - depois

de5mdeT3
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(p<0.005), relativamente a TO

LF (ms?): diminuicdo significativa do marcador em T3
(between the groups) (p<0.001).
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3. DISCUSSAO

3.1 A evolucgéo do Raciocinio Clinico e as suas implica¢fes no seio da osteopatia

O Departamento de Saude do Reino Unido, em 1998, foi responsavel pela implementacédo de
diretrizes, as quais tiveram uma acdo sinérgica, juntamente com outras entidades, na
transfiguracdo de paradigma relativamente a praxis em osteopatia e noutras profissées de salde,
para que as mesmas tenham um tipo de abordagem sustentada em evidence based practice, a
qual, impde aos profissionais de salde uma criteriosa pratica clinica fundamentada na ciéncia.
(Thomson, Petty, & Moore, 2011)

O significado subjacente ao raciocinio clinico tem vindo a sofrer uma mutac&o ao longo do
tempo, na década de 1990, designava o processo cognitivo responsavel pela formulacdo do
diagnostico, o consequente plano de tratamento e a articulacdo do profissional com o seu
paciente. (Jones, 1992) Uma das designacdes mais utilizadas, no ambito da terminologia
médica, inerente ao modelo biomédico, seria a de clinical problem solving, a qual remete para
uma simplificacdo do contexto clinico, afunilando quase exclusivamente, para um objetivo
principal, o de destrincar o diagnéstico e o diagnéstico diferencial, ndo contemplando outros
aspetos, nomeadamente, relacionados com o tratamento e a ndo inclusédo do paciente no seu

préprio empoderamento. (Jones, 1995)

O raciocinio clinico, atualmente, € delineado como o processo pelo qual, o clinico, através da
recolha de dados clinicos, as escolhas dos pacientes e juizos profissionais, define objetivos e
estratégias relacionadas com o cuidado clinico dos pacientes, interagindo com o proprio
paciente, cuidadores e parceiros de equipas multidisciplinares. Este conceito foi descrito
enguanto ponte entre o conhecimento e a pratica. O raciocinio hipotético-dedutivo, assim como,
0 reconhecimento de padrBes sdo estratégias utilizadas no ambito do diagndstico por varias
profissGes de saude. (James, 1999) A osteopatia tem ao longo dos anos fundamentado a sua
pratica, nos seus principios e modelos osteopaticos sem, todavia, usufruir de um corpo de
conhecimento estabelecido. Os osteopatas estdo incumbidos da necessidade de explanar as suas
decisdes ao nivel de tratamento aos pacientes sem, no entanto, possuirem a relevancia cientifica
que possa suportar a sua pratica, minorando a qualidade do seu servi¢o ao publico em geral.
(Thomson, Petty, & Moore, 2011)
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3.2 O modelo biomecéanico

O modelo biomecénico-postural é 0 modelo arquétipo osteopatico, que juntamente com 0s
outros quatro modelos, perfazem em unissono a pedra basilar dos cuidados osteopaticos, no
entanto, 0 mesmo tém demonstrado algumas incongruéncias inerentes a um corpo insuficiente

de sustentacdo cientifica.

Para Fryer, a disfungdo somatica, segundo o modelo biomecanico, requer de validacdo
cientifica. Este idealizou um modelo de cuidados osteopaticos fundamentado num racional
cientifico, que advoga que o tratamento osteopatico podera ter uma influéncia bioldgica e
psicoldégica na modulagdo dos mecanismos responsaveis pela dor. O mesmo autor conclui que
diferentes abordagens terapéuticas deverdo ser contempladas consoante o quadro
sintomatologico de cada paciente. A dor, podendo ter uma cronologia aguda (natureza
nociceptiva/neuropatica) ou cronica (correlacionada com sensitizacdo central), ndo devera estar
alienada a fatores psicossociais como crengas ou receios numa abordagem mais integrativa e

centrada no paciente. (Fryer, 2017)

As implicacdes inerentes a este modelo, a nivel das alteraces fisiologicas aos tecidos, como a
limitacdo da formacao de tecido fibrético, induzida pelo tratamento osteopatico, assim como o
ganho de amplitude articular a nivel da coluna e o beneficio que dai poderé advir no plano
postural, carece de evidéncia clinica segundo os autores Harrison et al., (2003) e, Millan,
Leboeuf-Yde, Budgell e Amorim (2012). Verifica-se, inclusive, de acordo com, Tardioli,
Malliaras e Maffulli (2012) que as causas de muitas condi¢des musculosqueléticas nédo
conseguem ser sustentadas por este tipo de abordagem estrutural, como sdo exemplo; 0 ombro

congelado ou a rutura da coifa dos rotadores.

Lederman tendo em consideracdo os avangos cientificos alcancados nas Gltimas trés décadas,
desafia 0 modelo estrutural e a sua interpretagdo da condicionante obstrutiva (de natureza
estrutural ou biomecanica) sobre a capacidade autorregenerativa inata do corpo. Segundo o
autor existe um corpo de evidéncia substancial que qualifica as assimetrias e alteracOes
posturais, percecionadas pelos profissionais, como variacdes biologicas normais e nao
patologicas. Concluindo que ajustamentos/manipulagdes estruturais destas condi¢fes ndo terdo

um efeito terapéutico. (Lederman, 2017)

O tipo de terminologia utilizada, pelos osteopatas, enquanto prestadores de cuidados de salde,

no ambito deste modelo, nomenclaturas do foro estrutural e esquelético, como a vértebra rodada
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ou degeneracéo articular, podem ter um efeito nocebo nos pacientes, acarretando consequéncias

contraproducentes. (Darlow et al., 2013)

Lederman prop0s, igualmente como Fryer, outro modelo alternativo de cuidados osteopaticos,
este enfatiza o principio osteopatico da auto cura, pela identificacdo e otimizagdo do mecanismo
dominante na recuperagdo do paciente em causa. Este tipo de abordagem (alicercada no
conhecimento/ evidence based) difere da tradicional, pela intervencdo nos processos
regenerativos nao considerando fatores estruturais ou posturais. O process aproach idealizado
neste modelo salienta trés vertentes; reparacdo, adaptacéo e alivio do quadro sintomatolégico
(dor, rigidez, parestesia e experiéncias afetivas como ansiedade ou depressédo). (Lederman,
2017)
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3.3 O sistema nervoso autbnomo

O modelo osteopatico neuroldgico e o principio que o rege (a inter-relagdo entre a estrutura e
funcdo) personifica-se numa vinculacao reciproca entre o corpo somatico e a entidade visceral.
Esta vinculacdo traduz-se numa causalidade, derivada de; uma disfungdo somatica (e a
consequente enervagdo autonomica segmentar) culminado num estado de sensibilizacdo
visceral (enervada pelo segmento em questdo), ou, uma patologia visceral manifestando-se
como uma disfuncdo somatica pela hiperestimulacdo da informacédo aferente que advém da
viscera em questdo. Neste ambito o estudo [5] procurou aferir a competéncia da osteopatia em

condic¢Bes como a sindrome dos ovarios poliquisticos (SOP).

O estudo [5] teve como objetivo aferir se 0 OMT tem uma competéncia modulatdria sobre a
hiperatividade simpatica do SNS, nas mulheres que padecem da SOP. Apesar da etiologia desta
condicdo ser desconhecida, existe uma correlacdo estabelecida, relativamente a
sobrestimulacdo simpéatica com elevados niveis plasmaticos de andrdgenos ovaricos,
anovulacdo e desregulacdo dos ciclos menstruais. Corroborada neste artigo pelos elevados
valores da pressao arterial em repouso e do intervalo R-R (intervalo de tempo entre 2 complexos
QRS, sendo que, este representa a despolarizacdo ventricular), observados na populacdo em
estudo. Parece estar presente, um principio de causa-efeito, derivado do sistema nervoso ( da
enervacdo simpatica ovarica) na fisiopatologia desta condi¢do. (Dag et al., 2015) Davis e
colegas para além de medicBes de natureza cardiovascular também equacionaram variaveis
endocrinas e  metabolicas, nomeadamente, 0s niveis da androstenediona,
dehidroepiandrosterona, dehidroepiandrosterona sulfato, testosterona total e insulina (entre
outras). Constaram, no grupo intervencionado, apds os 3 meses, 0 decréscimo da pressdo
arterial sistolica (PAS), a posteriori de exercicio fisico efetuado numa bicicleta estacionaria
(135.8 para 129.1 mm Hg, p=0.0002), ndo se verificando qualquer alteracdo no grupo de
controlo. O marcador, heart rate recovery (HRR) expressou uma tendéncia no mesmo grupo
(23.2 para 29.4 segundos, p=0,099), assim como a reducao dos valores da testosterona livre (de
5.69 para 4.64 pg/mL, p=0.21). Verificando-se, por sua vez, no grupo de controlo, o incremento
decorrido os 3 meses dos valores da dehidroepiandrosterona sulfato de (197.4 para 224.4
mg/dL, p= 0.0038). Houve, desta maneira, uma adequacdo da hiperestimulacdo simpaética,
traduzindo-se numa harmonizacdo do perfil androgénico. Poder-se-a, talvez, equacionar o
potencial da terapia osteopatica enquanto elemento integrante de uma abordagem
multidisciplinar, para mulheres com esta condicdo, que frequentemente experienciam efeitos
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adversos inerentes aos tratamentos farmacoldgicos. O facto de o estudo ter sido conduzido com
uma populacdo de dimensdo modesta e do grupo de controlo ndo ter tido qualquer tipo de

intervencao podera condicionar os resultados obtidos.

Os autores de [9] visaram colmatar a limitada evidéncia relativa aos efeitos neurofisiologicos
da manipulacdo High Velocity Low Amplitude Thrust (HVLAT) sobre a coluna torécica,
hipotisando que a mesma teria um efeito modulatorio sobre o SNA, amplificando a sua
atividade parassimpatica numa populacdo assintomatica. Registando, para esse propdsito, o
efeito neuro cardiaco imediatamente a seguir a manipulacdo aleatéria dos segmentos
T2/T5/T11, utilizando como variavel a Root mean square of successive differences (RMSSD).
O HRV representa a flutuacdo dos intervalos temporais, entre batimentos cardiacos
consecutivos, que espelha a funcdo neuro cardiaca, a qual esta vinculada processos regulatorios
dindmicos do SNA. O nodo sinusal tem uma frequéncia cardiaca intrinseca (cerca de 100
batimentos cardiacos por minuto), a alteracdo deste valor especifico significa; para um valor
superior, uma manifestacdo da predominancia do sistema simpatico sobre o balanco dinamico
do SNA, verificando-se o inverso, para um valor inferior. (Jose & Collison, 1970) A
estimulacdo vagal (sistema parassimpatico) mediada pelo neuro transmissor acetilcolina, o
qual, tem uma degradacdo bastante mais rapida do que a epinefrina (neuro transmissor afeto ao
sistema simpatico) viabiliza uma resposta cardiaca imediata, qualquer alteracdo subita do
batimento cardiaco (de um batimento para 0 seguinte) sera mediada pelo sistema
parassimpatico. Um incremento do ritmo cardiaco pode significar uma reducdo da atividade
parassimpatica do SNA. O parametro HRV é uma expressdo da mediacdo da atividade
parassimpatica. A RMSSD é considerada o marcador mais preciso, no dominio do tempo, para
a vertente eferente do sistema parassimpatico (no plano cardiaco). Paired t-tests € utilizado para
comparar duas médias de duas populacdes, em que as observagdes de uma amostra podem ser

comparadas com a outra amostra. O procedimento do Paired t-tests implica:

- Apreciar sucessivas diferencas entre 2 observac6es (neste caso, d = RMSSD [T1] - RMSSD
[T0D)

- Calcular a média de todas as diferencas (d)

- Aferir o desvio padrédo de todas as diferencas (sd) e o desvio padrdo da média das diferencas

(sd) = sd+Vn, sendo n o numero da amostra
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- Elencar o t-statistic (t) (t= d+ sd) aos degrees of freedom (df) (n-1) de maneira a aferir o t-
distribution tabelado (p value)

Os resultados demonstraram um incremento da RMSSD, com significancia estatistica, no grupo
intervencionado, nos trés segmentos da coluna, comparando o momento T1 relativamente a TO
(Segmento T2; 24.34 ms, 36 df, 9.974 t value p<0.05; Segmento T5; 23.09 ms, 36 df, 8.904 t
value p<0.05; Segmento T11; 14.54 ms, 36 df, 10.619 t value p<0.05). N&o se verificou uma
alteracdo significativa do mesmo parametro no grupo de controlo (intervencdo Sham),
refletindo, desta maneira, a validacdo da hipdtese basilar ao estudo (o efeito indutivo da
HVLAT sobre o sistema parassimpatico). E de assinalar, a técnica manipulativa (Dog
technique) utilizada neste estudo, podera ndo ser a ideal para uma melhor dissimulagéo aquando
da realizacdo do Sham treatment. (Picchiottino et al., 2020) Outros marcadores para além do
RMSSD poderiam ter sido perscrutados pelos autores para que uma maior assertividade sobre

a validacdo da hipdtese edificante do estudo pudesse ter sido aferida.

O estudo [4] teve como objetivo avaliar se as manipulacfes osteopaticas, nomeadamente, a
técnica craniana do 4° ventriculo (aplicada na regido do 4° ventriculo, onde estdo localizadas
fibras eferentes do nervo vago que comunicam com o dorsal motor nucleus, do mesmo) e a
técnica Rib Raising (RR) teriam a capacidade de influenciar o SNA, utilizando para esse efeito,
os marcadores HRV e GSR. F statistic é o valor que valida a significancia (juntamente com o
p value) entre duas médias de duas populacGes, obtido mediante a analysis of variance
(ANOVA) ou uma andlise de regressao. Foi observado que ambas as técnicas condicionaram
para uma predominancia do sistema nervoso parassimpatico, sendo que, a técnica craniana do
4° ventriculo (CV4) demonstrou uma maior assertividade, com uma maior significancia; no
decréscimo da parcela LF(nu) (TO=71.80; T2=47.71) (F =38.29 p<0.001), e do racio LF/HF
(TO =2.93; T2 =1.09) (F = 81.15; p < 0.001), no aumento da parcela HF(nu) (TO = 28.20;
T2=52.28) (F = 38.28 p < 0.001) e da variavel SC (TO =0.23 mS; T2 =0.31 mS) (F=5.54; p
= 0.025). Foi apreciada a mesma observacdo (maior assertividade no grupo CV4) quando
comparado com o grupo de controlo (Placebo), tendo-se constatado a Unica diferenca
significativa inter grupos, no parametro réacio (LF/HF; F = 3.44, p = 0.042). O facto de existir
uma elevada prevaléncia de mulheres presente na amostra (70%), pode condicionar a

extrapolacéo destes resultados para uma populacdo mais igualitaria.
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Aqueles que idealizaram o artigo [7] visaram aprofundar o conhecimento sobre a potencial
correlacdo existente entre a manipulacao da coluna com a atividade autonémica, para esse efeito
usaram como marcadores a pressdo arterial e a HVR. Com o intuito de averiguar um potencial
efeito analgésico aquando da manipulacéo, foi apreciado, igualmente, o nivel do limiar da dor
(valor de presséo, kPas, a que o estudante comeca a sentir dor, consoante 0 aumento desta, na
musculatura paravertebral de T5 e L4, por meio de uma sonda). Utilizaram um grupo de
controlo ao qual foi administrado uma Sham intervention e avaliado (por questionario), se a
mesma ndo foi percecionada como tal (85% da amostra ndo se apercebeu da simulacéo), nos
dois momentos de intervencdo. Nao foi observado uma diferenga com significancia estatistica
nos dois grupos intervencionados no momento da segunda intervengdo, no instante TO,
significando que qualquer efeito que possa ter sido induzido no SNA (seja derivada da
manipulacdo ou da simulacdo), na primeira intervencdo, ndo se perpetuou num periodo de 48
horas. Foi utilizado pelos autores o software SPSS Statistics e estipulado pelos mesmos a
variavel Intervention como (categorical variable: spinal manipulation versus sham), a Time
como (continuous variable: TO, T1, T2, T3 e T4) e a interaction entre a intervention e a time
como (intervention x Time). No grupo da HVLA constatou-se um incremento com significancia
estatistica (effect of Time) dos valores dos marcadores log HF (fungéo logaritmica de base 10),
log LF, log RMSSD e log SDNN (standard deviation of the inter beat interval of normal sinus
beats), e decréscimo significativo do racio log LF/HF. No entanto, ndo se verificou uma
interacdo (interaction) significativa entre Intervention e Time, significando uma auséncia de
diferenca na resposta cardiovascular induzida pela manipula¢do quando comparada com o
grupo Sham. O coeficiente de correlagdo de Pearson (r) sendo um grau de relacdo entre duas
variaveis quantitativas (exprime o grau de correlacao, situando o seu valor entre -1 e 1). N&o
explanou uma correlagdo nas alteracGes dos valores; dos marcadores cardiovasculares com o
nivel do limiar da dor, tanto no grupo da manipulagéo toracica como no grupo Sham. Os autores
consideraram que os dados ndo clarificaram um efeito com significancia estatistica da
manipulacdo da T5 sobre o SNA. O facto, de que, neste estudo a leitura dos dados
hemodinamicos e cardiacos (monitor Finometer e eletrocardiograma) ter ocorrido na sequéncia
da leitura do nivel do limiar da dor (4,5 minutos depois), pode ter influenciado a veracidade dos
resultados, na medida em que, a resposta neurofisiolégica a manipulacdo (dados
cardiovasculares) pode ter sido mais imediata e de alguma maneira deturpada pela inducéo da

dor aquando do procedimento para a sua prépria leitura. Poder-se-a colocar a seguinte questao;
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3.3.1 Qual devera ser a abordagem osteopética para com pacientes que padegam de condicGes
algicas?

Uma das maiores causas de incapacidade a nivel Mundial advem de motivos relacionados com
a dor, sendo a coluna o local com maior prevaléncia. Estima-se que em 90% dos casos, a dor
seja inespecifica, ndo existindo, desta maneira, um mecanismo fisiopatologico conhecido
responsavel por este sintoma, ndo decorrendo de causas de natureza oncoldgica, traumética ou
inflamatdria. (Kim & Yim, 2020; Balagué, Mannion, Pellisé, & Cedraschi, 2012) A lombalgia
crénica € uma condicdo incapacitante, recorrente e com uma alta prevaléncia mundial. (Hodges,
& Richardson, 1999) Um melhor entendimento da sua causa é necessario para que uma melhor
efetividade terapéutica possa ser administrada. Van Dieén e colegas hipotisaram que as
alteracdes motoras verificadas por pacientes com lombalgia sdo adaptacdes motoras que visam
minimizar um risco real ou percecionado do aparecimento da dor. A repeti¢cdo dos movimentos
antalgicos e a consequente aprendizagem dos mesmos condicionam uma reorganizacao cortical
e propriocetiva, a qual culmina numa coordenagdo motora menos eficaz e capaz de sustentar
solicitacfes de esforcos na zona lombar. (Van Dieén, Flor, & Hodges, 2017) Foi observado em
pessoas com lombalgia diferentes padrdes de ativacdo muscular e reflexiva, ao nivel do tronco,
derivadas de um mapeamento diferente das areas corticais que Ihes séo afetas. (Tsao, Galea, &
Hodges, 2008) Pacientes com lombalgia demonstram um tipo de controlo postural mais rigido
e inflexivel com uma qualidade de recrutamento muscular estereotipado. Este tipo de
adaptacdes criam um empobrecimento da informacdo sensitiva, assim como, uma maior
solicitacdo muscular e uma maior carga compressiva na coluna com implicacdes a longo prazo.
(Van Dieén, Flor, & Hodges, 2017) Segundo uma perspetiva clinica é importante salientar que
estas adaptacOes sdo fruto de um processo de aprendizagem (reforco positivo), na medida em
que, a ameaca percecionada por parte do paciente por um determinado movimento capaz de
suscitar dor, poder-se-a autovalidar e autorreforcar, pela correlagdo com a diminuic¢éo da dor
no curto prazo. Mas, num intervalo temporal maior, as consequentes adequagdes posturais sdo
claramente contraproducentes. De maneira a evitar a perpetuagdo da predigdo negativa
(antecipacdo da dor) e a consequente adaptacdo estereotipada, esta predicdo deverd ser
contrariada no contexto clinico, empoderando o paciente com um renovado quadro de predi¢Ges
e expetativas. (Craske, Treanor, Conway, Zbozinek, & Vervliet, 2014) O clinico devera,
portanto, ndo so balizar os motivos que causam a dor de etiologia bioldgica, mas igualmente as
atitudes e crengas que os pacientes manifestem. As indicagdes do terapeuta deverdo ter uma

especial atencdo para ndo suscitarem um efeito nocebo nos pacientes, esses cuidados deverdo
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ser considerados por parte dos profissionais de salde, mas também no contexto familiar e
profissional. Existe a tendéncia por parte de clinicos, de estigmatizar pacientes, como pacientes
dificeis, devido ao seu pouco entendimento sobre a relevancia inter-relacional, no contexto da
dor e das multidimensdes da mesma. (Nicholls et al., 2016) As explicacGes e tratamentos por
parte dos clinicos podem condicionar a cognicgdo e reforcar comportamentos desadequados, o
tipo de comentario que verbaliza a opinido que “as costas sdo frageis e t€ém que ser protegidas”,
deve ser evitado e a mudanca de paradigma urge ser imperiosa. A interacdo por parte dos
clinicos pode facilitar o efeito nocebo e deste modo, produzir, amplificar e manter o estado da
dor. (Testa & Rossettini, 2016)

A maioria dos estudos que se debrucaram sobre esta temética, incluindo os artigos nesta revisao,
relativamente ao papel regulatorio do OMT sobre o0 SNA equacionaram, quase exclusivamente,
0 parametro autonémico HVR, como medida para a verificacdo das suas hipoteses, do qual
advém limitacOes consideraveis, na interpretacdo da globalidade dos mecanismos fisiologicos
envolvidos sob a regéncia do SNA. A andlise da HRV, é uma técnica ndo invasiva, que tem
sido utilizada transversalmente nos estudos que tencionam aferir alteracdes cardiacas. As
componentes simpaticas e parassimpaticas manifestam-se (no HRV) em diferentes frequéncias,
nomeadamente, low-frequency (LF, 0.05- 0.15 Hz) e high-frequency (HF, > 0.15 Hz),
respetivamente. Apesar de também existir uma expressdo da fungdo parassimpatica no LF.
Quanto menor o récio LF/HF, maior a prevaléncia da componente parassimpatica. (Malliani,
Pagani, & Cerutti, 1991) No entanto, a interpretacdo destes valores e a consequente alteracdo
dos mesmos, derivada de determinadas condicdes ou estimulos continua a ser, de certa maneira,
inconclusiva. Mudancas adaptativas significativas podem ocorrer como resposta aos mesmos e
ndo serem devidamente contabilizadas. (Grossman, Karemaker, Wieling, 1991) A HVR tem
uma flutuacdo bastante acentuada no intervalo temporal de 24 horas, assim como, de um dia
para 0 outro e de pessoa para pessoa. Sujeitos que apresentem, caracteristicamente, uma
componente LF mais elevada na HRV, manifestam uma menor flutuagdo da mesma. Pelo

contrario, sujeitos saudaveis exibem flutuagGes mais expressivas desta variavel. (Cohen, 1988)

Os avancos recentes nas areas das metodologias de pesquisa e de tecnologia permitiu a
viabilizacdo de novos estudos, idealizados de maneira a responderem as mesmas questoes que
tém assomado a comunidade cientifica, mas com uma abordagem renovada, ou a outras
questdes entretanto protagonizadas. A investigacdo no campo da atividade cerebral, podera
possibilitar a descodificacdo de padrbes neuroldgicos idiossincraticos a cada terapia e entre
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tratamentos de natureza multidisciplinar. A teoria de redes complexas, apadrinhada nas Gltimas
décadas pela neurociéncia, interpreta o funcionamento do cérebro como uma diversidade de
processos comunicativos padronizados, com diferentes partes do cérebro, em forma de rede.
(Bassett et al., 2011; Tramontano et al., 2020)

As redes de conectividade cerebral que representam uma medida de comunicabilidade entre as
diferentes regides cerebrais (“nds” ou vértices) apresentam caracteristicas semelhantes a outros
tipos de redes complexas (small-world, estruturas modulares) utilizadas noutras areas de
conhecimento. (Zalesky, Cocchi, Fornito, Murray, & Bullmore, 2012) A problematica relativa
a analise da conectividade funcional advém da dependéncia desta pelas técnicas utilizadas para
0 levantamento e construgcdo dos modelos, impossibilitando, por vezes, depreender
comparac0es entre diferentes estudos cientificos. Foi, portanto, imperioso criar um modelo que
permita generalizar a edificacdo destas redes definindo uma base transversal aos diversos
projetos cientificos. Os Grafos cerebrais estabelecem de maneira conveniente modelos de
ligacOes, categorizando o cérebro como um conjunto de nodos interligados, podendo, inclusive,
qualificar as préprias propriedades dessas redes. (Bullmore & Basset, 2011) Um grafo é uma
entidade matematica definida enquanto conjunto de vértices que no espaco estdo conectados
por segmentos, representando estes as interligacdes dos elementos (vértices) das redes. (Gross
& Yellen, 1998) A aplicabilidade da teoria dos grafos na anélise de conectividade cerebral
possibilita a utilizacdo de instrumentos e medidas que permitem caracterizar as redes de
conectividade cerebral e padronizar as interpretacbes que advém dos mais diversificados
estudos. As medidas utilizadas séo; o coeficiente de clustering que evidéncia as zonas com uma
forte ligagdo interna, o caminho mais curto médio entre os diversos elementos da rede e a
distribuicdo de graus categorizando a maneira como 0s elementos da rede se interligam.
(Bullmore & Basset, 2011)

Os autores do artigo [8] propuseram-se a estudar o impacto do OMT na conectividade cerebral
(integracéo e segregacéo da parte funcional das diferentes regides cerebrais), mais precisamente
das areas afetas ao balan¢o dindmico entre o sistema simpatico e parassimpatico, em sujeitos
assintomaticos (no entanto com disfun¢des somaticas), comparando com um grupo de controlo
no qual seria induzido o efeito placebo. Os autores utilizaram para este efeito a técnica fMRI,
em repouso, (método BOLD, sensivel a variacfes na oxigenacdo do sangue) uma vez que
possibilita a identificagdo de “n6s” corticais aquando das conexdes funcionais sindpticas, fruto
de atividades cognitivas e comportamentais. Durante a atividade sindptica ocorre um aumento
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na extracdo de oxigénio do sangue e o consequente aumento localizado do fornecimento de
sangue oxigenado (provocando o aumento da intensidade do sinal de fMRI). Constataram
segundo os valores das medic¢des de conetividade, no momento T1 (quando comparado com
TO) um decrescimo com significancia estatistica do coeficiente de clustering (F (2, 32) =7.269;
p < 0.005) na amigdala esquerda, no grupo intervencionado, verificando-se o inverso no grupo
de controlo. Sendo que, no instante T2 (quando comparado com TO0), verificou-se o incremento,
igualmente com significancia estatistica, desse coeficiente (F (2, 32) =6.772; p < 0.005) na
mesma amigdala (no grupo intervencionado) e o inverso no grupo de controlo. A amigdala foi
a Unica zona do cérebro que respondeu ao tratamento osteopatico de maneira consistente.
Verificou-se 0 mesmo tipo de conetividade em Tamburella, Piras, Spano, Tramontano e Gili
(2017), mas, desta feita, no cértex cingulado posterior, onde igualmente observou-se um
decréscimo da perfusdo sanguinea no momento a seguir ao tratamento, indicativo de uma
modulacdo de predominancia simpética. Para 3 trés dias passados a mudanca tenha ocorrido no
sentido inverso, um predominio de resposta vagal, associada a uma maior perfusdo naquele
setor nevralgico. O cortex cingulado posterior é considerado um “nd” critico da rede neuronal
do sistema nervoso autébnomo, responsavel pelo controlo dos ganglios simpaticos e neurénios
motor parassimpéticos. (Benarroch, 1993; Tramontano et al., 2020). O nucleo central da
amigdala comunica com o nucleo dorsal do nervo vago. A manifesta reducdo da conetividade
funcional nas zonas vizinhas da amigdala, no momento do tratamento, para se verificar o
contréario trés dias passados, parece fazer corroborar a transi¢do para uma governanca vagal. Os
resultados indicaram, desta maneira, alteracdes especificas nas redes afetas a vertente

emocional e autondmica no ambito da conetividade cerebral.

No estudo [6] foi utilizado pelos investigadores varios parametros autonomicos,
nomeadamente, 0 HVR, o GSR e a termografia de maneira a poderem complementar o corpo
organizado de conhecimento dos multifacetados efeitos neurobioldgicos induzidos ao SNA,
pelo OMT. A termografia visou registar e analisar as alteragdes da temperatura cuténea, ao
nivel da face, uma vez que a atividade autonomica estd associada a inducdo de padrdes
especificos térmicos. Determinadas regifes faciais refletem a ativacdo ou a inativagdo do
sistema simpatico. O incremento da temperatura na regido periorbital esta associado a resposta
lutar ou fugir (sistema simpatico), ao passo que, o incremento da temperatura na zona nasal esta
elencado ao sistema parassimpatico, no entanto, a diminui¢do da temperatura na mesma area
nasal estd afeta ao sistema simpatico. (Cardone & Merla, 2017; Cerritelli, Cardone, Pirino,
Merla, & Scoppa, 2020; loannou, Gallese, & Merla, 2014). Foram realizados dois tratamentos
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osteopéticos (uma sessdo de tratamento por semana, ao longo de duas semanas) em sujeitos
assintomaticos, tendo sido utilizado um grupo de controlo (sham therapy). Verificou-se que a
administracdo do OMT correspondeu a um incremento de temperatura, mais, precisamente, na
zona nasal e perioral nos instantes T1 e T2, relativamente a TO, com significancia estatistica
(p<0.01). Né&o se registando o0 mesmo no grupo de controlo. Assinalou-se, igualmente, um efeito
estimulante simpético responsavel pelo incremento da fungdo sudomotora, naqueles afetos ao
OMT, registado pelo parametro GSR (Diferenca T1-T0: 0.35 [OMT], —0.79 [Sham]; p < 0.01),
(Diferenca T2-T0: 2.03 [OMT], 0.56 [Sham]; p < 0.01) (p values, student t test), quando
comparado com o grupo de controlo. A variagdo da conducéo eletrodérmica reflete a atividade
sudomotora e das alteragdes resistivas a eletricidade ao atravessar a pele, esta acdo secretéria é
independente da reacdo vasomotora, ambas sob a incumbéncia da rede autonémica central,
sendo que, a funcdo sudomotora esta afeta a ramificacdo simpatica do SNA. Os autores
atribuiram as alteracdes de temperaturas observadas, no grupo OMT, (ao seu incremento, de
um modo geral, ao nivel da face) a uma modulagdo para uma prevaléncia parassimpatica, vagal,
responsavel pelo ajuste autonémico vasodilatador (no &mbito do tramite rest-digest, inerente a
irrigacéo do trato gastrointestinal). Com recurso a técnica Multivariate analysis foi identificado
no marcador HVR, nomeadamente, no HF (nu) (normalized units), um aumento igualmente
com significancia estatistica (p<0.01), no grupo OMT, quando comparado com o grupo de
controlo (figura 3.1), suportando a hipdtese que os autores contemplaram na execucgdo deste
estudo. Uma sessdo de OMT induz modulagdes neurofisiologicas, em sujeitos assintomaticos,
mais concretamente, na prevaléncia do sistema parassimpatico sobre o seu antagénico (sistema

Nervoso simpatico).
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Figura 3.1 — Discrimina os valores do parametro HF (nu) medidos em TO, T1 e T2, no grupo OMT e Sham.

As linhas negras exprimem um efeito significativo de grupo, *p < 0.01. (Cerritelli et al., 2020)
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Os investigadores que conduziram o estudo [1] pretenderam investigar o efeito do OMT numa
populacdo acometida pela condi¢do de lombalgia cronica, para esse efeito, os participantes
foram inquiridos sobre a intensidade de dor sentida, em 3 momentos distintos (TO, T1 e T2),
avaliada pela escala VAS. Os autores hipotisaram que o tratamento osteopatico poderia induzir;
uma reducdo da perfusdo sanguinea nalgumas regides cerebrais responsaveis pela matriz da dor
e nas regides sobre as quais existem suposicdes sobre o papel modulatério do sistema nervoso
autonomo (igualmente com implicacGes no papel da dor). A variavel HRV foi utilizada para
aferir a modulacdo autonoma. O outro parametro a ser escrutinado seria o regional cerebral
blood flow (rCBF), analisado pela técnica ASL (por ressonancia magnética), uma vez que esta
capacita a medicdo de variaveis fisiolégicas que poderdo estar relacionadas com condicGes
patoldgicas, de forma independente, tendo uma boa reprodutibilidade a longo prazo, sendo
deste modo pertinente para avaliar condigdes como a dor crénica. (Gevers et al., 2011) Foi
observado uma diferenca significativa (percecédo da dor) entre os dois grupos em T1 (VAS: T1
=31.3[OMT], 47.5 [Sham]; p<0.01) e T2 (VAS: T2 = 18.3 [OMT], T2 = 53.7 [Sham]; p<0.01)
(p values, student t test). Segundo a andlise Tukey post-hoc, foi igualmente registada uma
diferenca significativa entre os dois grupos na componente (nu) HF (p < 0.05), (nu) LF (p <
0.05) e ré&cio LH/HF (p < 0.05), no momento T2 (figura 3.2). O coeficiente de correlacdo de
Pearson (r) (ou de correlacdo linear) é um grau de relacdo entre duas variaveis quantitativas,
exprime o grau de correlacdo, situando o seu valor entre -1 e 1. Apurou-se uma correlagdo
positiva; no grupo OMT (em T2), entre a componente (nu) HF e a pontuacdo da dor (r = 0.27,
p = 0.002) e, entre a mesma componente e o parametro rCBF nas seguintes regides cerebrais:
left posterior cingulate cortex (L-PCC) (r = 0.37, p = 0.03), right ventral anterior insula (R-
valNS) (r = 0.50, p = 0.01), right dorsal anterior insula (R-daINS) (r = 0.52, p = 0.01) e right
anterior cingulate cortex (R-ACC) (r = 0.47, p = 0.02). No entanto, as mesmas areas cerebrais
expressaram uma correlagdo oposta entre o marcador rCBF com a componente (nu) LF
(igualmente em T2, quando comparado com T0): L-pINS (r=—-0.28; p = 0.05), L-PCC (r=—
0.32, p = 0.05), R-vaINS (r=— 0.42, p = 0.03), R-daINS (r=—0.55, p=0.01) e R-ACC (r=—
0.31, p = 0.05). Foi proposto na década de 1990, com base em observacfes experimentais
conduzidas em animais com recurso a electroestimulagcdo, o conceito de rede autonémica
central, responsavel pelo controlo das fracGes simpaticas e parassimpaticas, e estas, por sua vez,
com ramificacgdes regulatorias divergentes especificas e diferenciadas, com implicacdes a niveis
afetivos, cognitivos e agdes sensitivas-motoras. Recentemente, com a aplicacéo de métodos ndo

invasivos, como a neuroimagem, foram reconhecidas as regifes cerebrais do cortex cingulado
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médio, a por¢do anterior direita e posterior esquerda da insula e a amigdala esquerda como um
eixo central no controlo e regulagdo do SNA. (Beissner, Meissner, Bar, & Napadow, 2013). As
alteracdes funcionais das areas cerebrais observadas no estudo, sustentam a interpretagdo em
que as melhorias verificadas a nivel da diminuicdo da intensidade da dor cronica, foram fruto,
ndo exclusivamente da influéncia da matriz neuronal relativa a percecéo da dor, mas igualmente
da rede autondmica central, verificando-se um decréscimo circulatorio na insula posterior
esquerda e no cértex cingulado anterior esquerdo, tal como um incremento no cértex cingulado
posterior esquerdo, na insula anterior direita, ganglios basais e talamo direito. Chouchou e
colegas demonstraram, experimentalmente, uma correlagdo entre a estimulacdo da insula
anterior e a mediacdo por via cardiovagal, resultando numa bradicardizacdo. Ao invés, a
estimulacdo da insula posterior provocou uma agdo simpatica taquicardizante. (Chouchou et
al., 2019) O mesmo mecanismo foi observado neste estudo, no qual se constatou uma maior
perfusdo sanguinea na insula anterior direita e menor na insula posterior esquerda, concomitante
com uma bradicardizacdo. O Neurovisceral Integration Model, aprimorado por Smith e
colegas, contextualiza esta integracdo em oito niveis hierarquicos neuro funcionais, sobre o
controlo motor do nervo vago. O nivel seis estaria no ambito da regulacdo dos processos
representativos da auto-percecao corporal, 0s quais estariam alocados a governanca da insula e
do cortex cingulado anterior, e 0 nivel sete, um nivel hierdrquico superior, que integra as
informacdes sensitivas corporais, interoceptivas e exterocetivas, sobre o dominio do cortex
cingulado posterior. Estas areas cerebrais, responsaveis pelos mais altos niveis hierarquicos
regulam o sistema neurovisceral, controlando, entre outras coisas, o débito cardiaco
autonémico. (Smith, Thayer, Khalsa, & Lane, 2017) Verificou-se, portanto, uma estimulacao
do ramo parassimpatico do SNA, correlacionado com uma diminuicao significativa da percecéo
da intensidade da dor sentida por aqueles do grupo OMT, em T2. No entanto, foi administrado
ao grupo Sham uma avaliagéo e tratamento protocolar que consistiu num contacto manual (sem
que fossem aplicadas técnicas osteopaticas) pré estabelecido, em que as mdos permaneceram
em locais predefinidos, usando um toque estatico ou dindmico. O tipo de toque dinamico
executado pelo praticante poderia e deveria ter sido descrito no artigo, na medida em que, o
toque intercetivo, ou, conhecido igualmente como o toque gentil (o qual estabelece uma
correlagdo com os mecanismos interoceptivos, uma vez que é canalizado pelas fibras nervosas
C) é analisado e interpretado pelas seguintes regides cerebrais; o talamo e o cortex insular.
(McGlone, Wessberg, & Olausson, 2014) Regifes essas, com especial expressdo na media¢ao

interoceptiva. McGlone e colegas preconizaram um homunculus afetivo, alicer¢ado na insula,
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que mapeia as propriedades hedonicas do toque interoceptivo, sustentado na densidade de
enervacao por parte destas fibras nessa regido. (McGlone, Cerritelli, Walker, & Esteves, 2017)
Desta forma o toque gentil podera desempenhar um efeito sinérgico terapéutico relevante nas
terapias manuais, nomeadamente, na osteopatia, combinando a sua mediacéo interoceptiva com
a sua natureza exterocetiva, suportada pela arquitetura neurobioldgica subjacente, as fibras C.
(Edwards, Young, & Johnston, 2018)

O tipo de toque dinamico poderda, nesta medida, ter uma conotacao terapéutica importante, na
medida em que, deste podera advir uma modulacao do estado de sensitizacdo, dependendo da
ativacdo, ou ndo, das fibras C, que se encontram exclusivamente na pele com pilosidades e que
respondem exclusivamente a um estimulo mecénico lento (1-10 cm/s) e suave (0.3-2.5 Mili
Newton). (Perini, Olausson, & Morrison, 2015) Teria sido, entdo, pertinente a discriminacédo
minuciosa, por parte dos autores do artigo [1], sobre o tipo de toque administrado pelo
praticante no grupo de controlo. Uma vez que o mesmo poderd ter implicacdes na fiabilidade
dos resultados.
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Figura 3.2 — Discrimina os valores dos parametros HF (nu) e LF/HF medidos em TO, T1 e T2

No grupo OMT e Sham. *p < 0.05, efeito significativo de grupo. (Cerritelli et al., 2021)
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A interocepcdo é o conceito que retrata 0sS mecanismos representativos mentais que decorrem
das manifestagdes sensitivas corporais, tal como, a consequente avaliagdo e reagdo a essas
mesmas manifestacdes. Sendo a sensitizacéo, a amplificacdo de caracter neurologico induzida
por estimulos repetitivos, existe entre ambos uma interligacdo, que no contexto clinico, traduz-
se numa variabilidade de cenérios clinicos, decorrentes de diferentes estadios de sensitizacéo e
modulagbes interoceptivas, que os clinicos terdo de saber interpretar no decorrer da sua
avaliacdo. (Craig, 2002; Damasio & Carvalho, 2013; Nijs, Van Houdenhove, & Oostendorp,
2010)

Cerritelli e colegas propuseram-se a estudar o efeito decorrido do tratamento osteopatico, no
cérebro, mais precisamente da rede neuronal afeta a insula, em pacientes com dor lombar
cronica; no instante antes, imediatamente a seguir ao primeiro tratamento e no instante ao fim
do quarto tratamento, passado um més. O objetivo seria o de explorar as alteracfes funcionais
na insula, com recurso a técnica fMRI, pedindo aos participantes, durante as sessfes de fMRI,
a sua intervencdo na monitorizacdo do seu proprio batimento cardiaco e na monitorizacdo de
pistas auditivas que iam sendo fornecidas, estimulando, desta maneira, uma melhor perce¢édo
dos processos interoceptivos e exterocetivos, respetivamente. Os autores constataram no grupo
intervencionado, em comparacdo com 0 grupo de controlo, uma melhor habilidade em
monitorizar o seu préprio batimento cardiaco, a qual implica, segundo os autores, uma maior
eficacia no recrutamento da rede nervosa afeta aos processos interoceptivos. Verificaram ainda,
num sentido hierarquico debaixo para cima, um recrutamento das areas cerebrais responsaveis
pelos mesmos processos, refletindo-se numa melhor percecdo dos estimulos cardiacos. Para
além da ativacdo das areas cerebrais espectaveis, nomeadamente, da insula e do cortex
cingulado anterior, foi igualmente observado, no grupo intervencionado, a ativacdo do cortex
medial frontal direito, o qual poderd desempenhar um papel preponderante na reorientagdo da
percecdo de mecanismos exterocetivos para interoceptivos. (Cerritelli et al., 2020; Japee,
Holiday, Satyshur, Mukai, & Ungerleider, 2015) Cerritelli e colegas consideraram que 0 OMT
capacitou o0s sujeitos com uma reorientagdo mais eficaz para os estimulos endogenos, pelo papel
facilitador do cértex medial frontal direito, viabilizando a transferéncia de um dominio externo
para um dominio interno. As observacdes deste estudo corroboraram as hipoteses propostas por
D’Alessandro e colegas, as quais, atribuem os efeitos clinicos das terapias manuais, ao
paradigma interoceptivo e ao papel central da insula neste contexto. (Cerritelli et al., 2020;
D’ Alessandro et al., 2016)
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D’Alessandro e colegas sugerem que as terapias manuais, nomeadamente, a osteopatia, sendo
0 toque um fator crucial nas mesmas, produzem um efeito anti-inflamatorio e de ativacdo do
sistema parassimpatico, modificando de maneira temporaria ou permanente os estados de

sensitizacdo pela intervencao nos tecidos periféricos. (D’ Alessandro et al., 2016)

O estudo [2] foi conduzido pelos autores com a finalidade de destringar se a osteopatia (técnica
OA-D) e/ou a técnica taVNS suscitariam a ativacdo do processo anti-inflamatorio colinérgico
(sistema parassimpatico), fazendo este parte do reflexo inflamatério. Este reflexo € um
mecanismo endogeno que visa prevenir a amplificacdo da resposta a estimulos pro
inflamatorios, nomeadamente, lesbes teciduais, agentes infeciosos ou alteracbes de ordem
imunoldgica. (Tracey, 2007) O reflexo é ativado na presenca de mediadores inflamatorios,
como € o caso das citocinas, as quais estimulam as fibras nervosas aferentes vagais, que por sua
vez, promovem o arco reflexo eferente, inibindo a producdo de mais citocinas nos 0rgaos
reticulares. (Rosas-Ballina et al., 2008) Parece haver um consenso, no facto do OMT ter
capacidade para induzir atividade parassimpatica. No entanto, ndo se sabe se a referida
capacidade se traduz na ativacdo do ramo eferente anti-inflamatorio do reflexo inflamatério.
Kania e colegas utilizaram a variavel HRV, a presséo arterial e os niveis de concentracdo das
citocinas na saliva, para aferir se a técnica OA-D e/ou a técnica taVNS potenciariam a acao
parassimpatica, e a sua valéncia anti-inflamatéria. Recorrendo a trés grupos experimentais,
sendo o terceiro o grupo de controlo (sem intervencdo) em trés instantes e em trés dias
consecutivos. Avaliaram se uma técnica seria mais eficaz do que a outra, na estimulacdo do
ramo eferente anti-inflamatdrio. O objetivo da técnica OA-D seria; descomprimir a articulacéo
occipito-vertebral, permitindo um potencial desencarceramento do nervo vago, com
repercussdes na otimizacao funcional deste. Foi observado no grupo OA-D (segundo a anélise
repeated-measures ANOVA) relativamente ao parametro PAD, um valor mais baixo (com
significancia estatistica) em TO, no segundo dia (80 mmHg; p<0.05) e no terceiro (79 mmHg;
p<0.05), quando comparado com o primeiro dia (84 mmHg). Este efeito anti-hipertensivo, no
entanto, ndo se verificou nos outros grupos. Constatou-se, igualmente, noutros dois parametros
(no grupo OMT), no ambito para uma modulagdo parassimpatica as seguintes alteracdes; um
aumento significativo do intervalo do parametro RMSSD, aquando da medicao TO, do segundo
dia (+19 ms; p<0.05) quando comparado com o primeiro, e do marcador HF, o qual demonstrou
uma tendéncia, para uma maior frequéncia, no segundo dia (+2.2 bpm?; p=0.08) e terceiro (+2.0
bpm?; p=0.11). Verificando-se, assim, um efeito modulatério que perdura pelo menos 24 horas.
No grupo taVNS também se verificou um incremento, significativo, do RMSS da medicéo em
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TO para T2, no segundo dia. Conclui-se, desta maneira, segundo os dados hemodinamicos e
cardiacos que o OMT tem um efeito modulador com maior perduragéo no tempo relativamente
ao taVNS. Os niveis das citocinas salivares medidos nos diversos dias reforcam que foi
despoletada a acdo anti-inflamatoria colinérgica. No grupo OA-D verificou-se o decréscimo
significativo das suas concentragdes, no terceiro dia (em TO) da IL-6 (de 3,2 para 2,3 pg/mL;
p<0.05), IL-8 (de 483 paral90 pg/mL; p<0.05) e TNF-a (de 2.3 para 1.2 pg/mL; p<0.05)
relativamente ao primeiro. O grupo taVNS quando comparado com o grupo de controlo,
apresentou todos os dias (em TO) valores significativamente mais baixos para IL-1B (p<0.05).
Os resultados sugerem que ambas as técnicas ativam o ramo eferente anti-inflamatério.
Verificou-se uma maior margem temporal efetiva para o caso do OMT, o qual poderd, desta
maneira, desempenhar um papel relevante no plano de tratamento de pessoas que padecam de
condicdes inflamatdrias sistémicas, como no caso de doencas reumatoldgicas. (Kania et al.,
2021)

Foi visado pelos investigadores, no artigo [10], aferir se a osteopatia poderia prestar um
contributo relevante na moderacdo de um dos principais fatores de risco em doencas de indole
cardiovascular, a hipertensdo. Para esse efeito propuseram-se a estudar o impacto
neurofisiologico da técnica CV4, numa populagdo hipertensa, analisando os seus valores
correspondentes aos parametros hemodinamicos (pressdo sanguinea) e cardiacos (HRV) e,
comparando-0s com uma populagdo normotensa aquando da execucdo da técnica osteopatica.
Pela analise ANOVA two-way, registou-se no grupo hipertenso um decréscimo significativo
nos seguintes parametros; no marcador PAS em T1, T2, T3, T4 quando comparado com TO, na
variavel PAD, nos momentos T2 (85.3 mmHg; (p<0.005) e T4 (84.6 mmHg; p<0.005),
relativamente a TO (89.2 mmHg) (figura 3.3). No mesmo ambito (expressao parassimpatica), o
intervalo R-R (ms), manifestou um aumento significativo em T3 e T4 (within the group)
(p<0.001) e 0 marcador LF (ms?), uma diminuicdo significativa em T3 (between the groups)
(p<0.001) (figura 3.4). O marcador RMSSD expressou, também ele, no grupo hipertenso, um
decréscimo significativo no momento T3, quando comparado com TO (within the group)
(p<0.001). O facto de néo ter sido utilizado um grupo placebo na execucéo deste estudo pode
ter influenciado a interpretacéo dos resultados. Observou-se, desta maneira, uma modulagéo na
populacdo hipertensa, dos parametros hemodindmicos, para valores mais proximos dos
normotensos, ilustrando a expressdo parassimpatica do SNA induzida pelo OMT. Esta
observagdo corresponde a apreciagdo de Torns (2012), este procurou verificar a possivel
correlacdo entre a manipulacdo da vértebra atlas e a regulacdo da pressao arterial sanguinea.
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Torns utilizou para esse efeito trés grupos de sujeitos com diferentes niveis de pressao arterial;
0S grupos hipotenso, normotenso e hipertenso. Este autor verificou a respetiva modulagéo para
valores mais proximos dos normotensos, ocorrendo a elevacdo da pressdo arterial no grupo
hipotenso e a diminuicdo da pressao arterial no grupo hipertenso. Torns hipotisa que a resposta
fisiologica regulatéria vasomotora poderia ser induzida pela informacéo aferente advinda de
mecanorreceptores, aquando da manipulacdo cervical. Uma vez que estes convergem até ao
nucleo intermediario da medula, e desta, por meio de uma sinapse ao nucleo do trato solitario
(NTS). Verificando-se, assim, a incumbéncia do (NTS) na regulacdo cardiorrespiratoria.
(Downey, Taylor, & Niere, 1999; Torns, 2012) Nesse artigo foi observado uma efetiva
modulacdo neurofisiologica para valores mais proximos dos normotensos por parte dos
participantes, a qual, podera ser sugestiva do contributo que 0 OMT podera providenciar em

condic¢des como a hipertensdo e a hipotensao.
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Figura 3.3 — Discrimina os valores dos marcadores PAS (A) e PAD (B) em TO, T1, T2, T3, T4 nos grupos normotensos e hipertensos,
* p<0.005 - diferenca significativa (between the groups), # p<0.005 — diferenca significativa (within the groups). (Curi et al., 2018)
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Figura 3.4 — Discrimina os valores dos marcadores intervalo R-R e LF em TO, T1, T2, T3, T4 nos grupos normotensos e hipertensos,
* p<0.001 - diferenca significativa (between the groups), # p<0.001 — diferenga significativa (within the groups). (Curi et al., 2018)

Os marcadores salivares como, a enzima salivary alpha amylase (SAA), séo bons indicadores
para a monitorizacdo do SNA, sendo ndo invasivos e relativamente faceis de medir (niveis de
concentracdo). A producdo de saliva, assim como a secre¢do da SAA encontram-se sob a
regéncia autondmica, ndo havendo, no entanto, um consenso alargado sobre a qual das
ramificacBes autondmicas esta funcdo secretora fisioldgica pertence. O aumento dos niveis de
concentracdo da SAA, parece estar associado ao estimulo fisioldgico causado pelo stress, tendo
essa enzima sido proposta enquanto biomarcador sensitivo para alteracfes stress-related,
reflexas da atividade autonémica simpética. (Nater & Rohleder, 2009) Os autores do estudo [3]
propuseram-se a determinar se a técnica osteopatica CV4 influenciaria os niveis de
concentracdo da SAA e do fluxo da saliva numa populacdo estudante, correlacionado estes
parametros com o0s niveis de ansiedade sentidos pelos mesmos sobre a forma do questionario
State-Trait Anxiety Inventory (STAI). Foi observado uma diferenca significativa da
concentracdo do biomarcador SAA entre o grupo CV4 e o grupo de controlo (between the
groups) em todos os momentos das medicGes (p < 0.05) aquando de uma sessdo de tratamento.
N&o se verificou 0 mesmo entre o grupo Sham e o grupo CV4 (between the groups). Segundo
a analise one-way ANOVA test, no grupo CV4 aferiu-se um incremento significativo, no
momento T1 quando comparado TO (Diferenca da atividade secretora entre T1-T0=103,93
U/ml; p = 0,045) e, no grupo de controlo, em T2 quando comparado com T1 (Diferenca da
atividade secretora entre T2-T1= 24,03 U/ml; p = 0,03). Deste modo, nem o grupo de controlo
e nem o grupo Sham espelharam uma diferenca significativa no momento a seguir ao tratamento
(T1), e no grupo de CV4 ndo se verificou uma perpetuacdo do efeito em T2. No parametro do
fluxo da saliva néo se verificou nenhuma diferenca significativa entre nenhum dos trés grupos

e em nenhum dos momentos de medi¢do. Apesar dos autores promoverem uma uniformidade,
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nos trés grupos, do nivel de ansiedade sentida na populacao (antes da sessdo), mensurada pelas
pontuacdes do questionario STAI (alocagdo consoante pontuagao), ndo existiu, no entanto, uma
padronizacdo da atividade secretdria da enzima transversal aos 3 grupos. Os valores do grupo
de controlo demonstraram ser bastante inferiores aos restantes grupos, talvez, porque a medicéo
dos valores dos pardmetros foi realizada num dia diferente (1 semana depois) ao da intervengéo
nos outros grupos. Contribuindo, possivelmente em acréscimo, para esta discrepancia, o facto
de que, nesse grupo os participantes estarem cientes que ndo iriam ser intervencionados,
diminuindo talvez o fator de stress. Nao obstante, ndo houve, desta maneira, uma correlacdo
entre os valores medidos de ansiedade e a secrecdo da enzima. Foi associada a técnica
osteopética CV4, em diversos artigos ([4] e [10]) uma capacitacdo de influéncia sobre o sistema
parassimpatico, no entanto, neste estudo os resultados parecem ser contraditorios. A atividade
secretoria da SAA, segundo a literatura, é estimulada for fibras adrenérgicas que enervam as
glandulas salivares, raramente este parametro foi utilizado enquanto marcador para a atividade
parassimpética. Segundo o artigo Nater e Rohledere (2009), tanto as ramificacdes
parassimpaticas e simpéticas do SNA, sdo corresponsaveis pela estimulacdo desta secrecdo
enzimatica, numa acdo sinérgica. A utilizacdo desta variavel engquanto indicador para uma
possivel modulacdo do SNA, por parte de um dos seus ramos carece de investigacdo. Este
estudo veio confirmar que a osteopatia tem ferramentas com aptidao para readaptar o0 SNA,
nomeadamente, imediatamente a seguir ao tratamento, sendo que, neste caso, talvez pela
debilidade (enquanto biomarcador da atividade parassimpatica) do marcador adotado, qual a

prevaléncia na estimulacdo dos polos antagonicos do SNA, pela técnica CV4, é inconclusiva.
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3.4 O modelo biopsicossocial

O modelo biopsicossocial proposto por George Engel, em 1980, representa uma visao critica e
alternativa ao modelo biomédico, o qual sustenta uma filosofia prépria, relativamente aos
cuidados clinicos, balizados por um tipo de abordagem centrada no paciente. (Borell-Carrio,
Suchman, & Epstein, 2004) Contraria desta maneira, uma linha de pensamento dualista e
reducionista, a qual, confere ao clinico uma imparcialidade e inatividade no decorrer da
experiéncia subjetiva do paciente. Antagoniza desta maneira a ideia de que o corpo e a mente
devem ser considerados entidades diferentes e tratadas como tal, este modelo realca, portanto,
a complexidade da interacdo entre a mente e o corpo, numa dinamica de cuidados direcionados
para o paciente incluindo a compaixao, empatia e consideragdo pelo sofrimento do paciente.
(Engel, 1977) Este modelo encontrou uma enorme aceitacdo pela comunidade osteopatica,
revendo-se na sua abordagem centrada na pessoa e num novo entendimento sobre a
complexidade multifatorial, que culmina na dor e na incapacidade, devido tanto a fatores
somaticos, como a crencas ou a inaptiddo em gerir determinadas situacGes stressantes. A
disfuncdo somatica € desta maneira relativizada neste modelo, sendo enfatizado outro tipo de
mecanismos como a dor musculosquelética ndo especifica e os disturbios gastrointestinais.
(Penney, 2013) Atualmente, apesar da predominancia do modelo biopsicossocial, adotado de
um modo geral pelas profissfes de salde, ainda existe na comunidade médica e cientifica uma
tentativa redutora de quantificar objetivamente a sensacéo da dor e remeté-la para a dualidade
causa-efeito, num sentido mecanicista, imbricado numa relacdo de proporcionalidade direta

entre a gravidade e a extensdo do tecido lesionado, com a intensidade de dor sentida.

Wideman e colegas reconhecem, no entanto, a fragilidade da integracdo das trés dimensdes que
compde 0 modelo biopsicossocial na edificacdo multifatorial da experiéncia subjetiva da dor,
tal como na sua consequente incapacidade comunicativa na relagdo clinico-paciente, enquanto
modelo com uma abordagem centrada no paciente. (Wideman et al., 2019) Esta incapacidade
integrativa tridimensional, advém de uma insuficiente fundamentagéo teorica edificante deste
modelo, com implicagdes na praxis clinica, que falham em clarificar qual deve ser a abordagem
do clinico aquando da apresentacdo do paciente. Existe a tendéncia para separar a queixa
sintomatoldgica do paciente; ou em dois planos (no plano biolégico ou psicossocial) ou em trés
planos (no dominio bioldgico, psicoldgico ou social) sendo que, existe normalmente um maior
enfoque no dominio bioldgico. (Stilwell & Harman, 2019) Verifica-se, portanto, igualmente
neste modelo, assim como no modelo biomecanico, um enfoque na causa fisiopatoldgica da
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dor, enquanto os fatores psicologicos e sociais sdo negligenciados. Avangos cientificos no
campo da neurociéncia, foram absorvidos por este modelo, como a teoria da neuromatriz,
idealizada por Melzack, em 1990, a qual explana a dimensdo multifacetada dos processos
envolvidos na sensacdo da dor, a auto consciencializacdo do corpo, advinda de uma rede
neuronal disseminada e imbricada no cérebro, que comunicante com outras partes do cérebro
perfazem a percecdo da dor, na qual estardo envolvidos nestes processos mecanismos
sensitivos, afetivos, cognitivos, involuntarios e regulatorios. (Melzack & Katz, 2013) Este
conceito foi bem aceite por parte de clinicos que empregam o modelo biopsicossocial, apesar
da sua dificil aplicabilidade, na medida em que, 0 paciente ndo esta recetivo ao tipo de
comunicacéo, por parte do terapeuta, que responsabiliza a dor que experiencia exclusivamente
ao dominio da sua mente, “a dor esta na sua cabe¢a”, verificando-se ironicamente, um tipo de

abordagem dualista. (Arnaudo, 2017)
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3.5 Consideragoes

Os autores do estudo [8] partindo da premissa; que a regido cerebral basal ganglia seria
responsavel pelo controlo dos movimentos automaticos e inconscientes que acompanham 0s
movimentos voluntarios (direcionando a informacao propriocetiva para o brainstem e para o
thalamocortical), os autores edificaram a hipotese que o OMT (e a consequente segregagao
funcional nessa area cerebral, pela correcdo de disfungdes somaticas) poderia induzir nas
estruturas subcorticais incumbentes, ajustamentos no tdnus muscular de maneira a facultar um
melhor controlo postural. A avaliacdo/diagnostico (TART) efetuada a populacdo assintomatica
presente no estudo, por dois osteopatas diferentes, e 0 consequente tratamento administrado
pelos mesmos com o objetivo de validar a hip6tese em questdo, pode ter ficado comprometida,
na medida em que, ndo houve uma reprodutibilidade dos procedimentos palpatdrios. A reviséo
sistematica elaborada por Seffinger e colegas concluiu que a examinacdo palpatéria (inter-
examinador) perscrutada na musculatura paravertebral teria uma variabilidade consideravel,
sendo que, seria um dos procedimentos palpatérios, com a finalidade de diagnostico, mais
recorrentes na pratica clinica das terapias manuais. A utilizacdo de sujeitos sintomaticos e o
nivel de experiéncia por parte dos examinadores ndo diminuiu essa mesma variabilidade. No
entanto, os testes provocatorios e de mobilidade demonstraram ter uma boa concordéncia (inter-
examinador) e, de um modo geral, a avaliagdo intra-examinador teve uma maior concordancia
do que a avaliagéo inter-examinador. (Seffinger et al., 2004) Arab e colegas propuseram-se a
clarificar qual seria a melhor metodologia para diagnosticar uma disfuncao sacroiliaca em
sujeitos com lombalgia; pela execucdo de 1 ou até 4 testes palpatorios em movimento (Standing
flexion test, Sitting flexion test, Gillet test, Prone knee flexion test), ou de 1 até 3 testes
provocativos (Faber test, Posterior shear test, Resisted abduction test), ora por intercalar testes
palpatorios em movimento com testes provocativos. O coeficiente Kappa é uma medida de
concordancia usada em escalas nominais que visa clarificar a margem de afastamento de
determinadas observacdes, foi observado um PABAK (prevalence-adjusted and bias-adjusted
kappa) variar entre os valores de 0.36 a 0.84 (avaliacdo intra-examinador) e 0.52 a 0.84
(avaliacéo inter-examinador) na conducao da examinacgéo aferida pelos testes individualmente.
O mesmo coeficiente variou de 0.44 a 1.00 (avaliagdo intra-examinador) e 0.52 a 0.92
(avaliacdo inter-examinador) na examinagdo que utilizou testes com tipologia intercalada,
verificando-se, desta forma, uma examinag¢do com uma boa fiabilidade para diagnosticar, no

contexto clinico, esta condicdo. (Arab, Abdollahi, Joghataei, Golafshani, & Kazemnejad, 2009)
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Mais estudos com objetivos semelhantes deveriam ser elaborados para que uma metodologia

de diagndstico mais efetiva possa ser aferida.

Os resultados analisados no &mbito desta revisdo critica, sugerem, que existe efetivamente uma

modulacdo do SNA, mais precisamente, uma estimulacdo do ramo autbnomo parassimpatico,

por parte da terapéutica osteopéatica. Apresentam-se os resultados dos diversos pardmetros que

refletem essa conclusdo (expressao parassimpatica do SNA):

marcador PAS; no estudo [5] registou um decréscimo do seu valor num intervalo
temporal bastante alargado (3 meses) (135.8 vs 129.1 mm Hg, p=0.0002), numa
populacdo com a condi¢do de SOP, na qual foi administrada a técnica RR e pontos

Chapman.

parametro hemodindmico PAD; no estudo [2] reportou-se um decréscimo no momento
TO, no segundo dia (80 mmHg; p<0.05) e no terceiro (79 mmHg; p<0.05) pela aplicacéo
da técnica OA-D, verificando-se desta feita um efeito temporal de pelo menos 24 horas.
No artigo [10] registou-se no grupo hipertenso um decréscimo significativo nos
momentos T2 (85.3 mmHg; (p<0.005) e T4 (84.6 mmHg; p<0.005), relativamente a TO
(89.2 mmHg).

marcador RMSSD; observou-se no estudo [2] um aumento significativo do seu intervalo
aquando da medicdo TO, do segundo dia (+19 ms; p<0.05) quando comparado com 0
primeiro. No artigo [9] verificou-se igualmente um incremento deste marcador nos trés
segmentos da coluna, no grupo OMT, comparando 0 momento T1 relativamente a TO
(Segmento T2; 24.34 ms, 36 df, 9.974 t value p<0.05; Segmento T5; 23.09 ms, 36 df,
8.904 t value p<0.05; Segmento T11; 14.54 ms, 36 df, 10.619 t value p<0.05). No artigo
[7] constatou-se que o log RMSSD surtiu um aumento significativo (effect of time) no
grupo que foi manipulado. No estudo [10], este marcador RMSSD expressou no grupo
hipertenso, um aumento significativo no momento T3, quando comparado com TO
(within the group) (p<0.001)

variavel HF; relativamente ao artigo [2] demonstrou uma tendéncia, para uma maior
frequéncia, no segundo dia (+2.2 bpm?; p=0.08) e terceiro dia (+2.0 bpm?; p=0.11), no

grupo ao qual foi administrado técnica RR e pontos Chapman. No estudo [4] verificou-
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se igualmente o0 aumento desta parcela, HF (nu) (TO = 28.20; T2=52.28) (F = 38.28 p <
0.001). Igualmente no estudo [7] o marcador log HF expressou um aumento
significativo (effect of time). No estudo [6] observou-se relativamente a componente HF
(nu) um aumento igualmente com significancia estatistica (p<0.01), no grupo OMT,
qguando comparado com o grupo de controlo. Registou-se, igualmente, no artigo [1] um
incremento significativo de (nu) HF (p < 0.01), em T1 e T2, quando comparado com o

grupo de controlo.

e pardmetro HRR; no estudo [5] expressou uma tendéncia para a modulacdo
parassimpatica, no grupo OMT (23.2 vs 29.4 segundos, p=0,099).

e récio LF/HF; no artigo [5] foi observado um decréscimo (T0 = 2.93; T2 = 1.09) (F =
81.15; p < 0.001). No estudo [1] também se verificou um decréscimo significativo deste
marcador (p <0.01), em T1 e T2 quando comparado com o grupo de controlo.

e marcador LF; no artigo [5] constatou-se um decréscimo da parcela LF (nu) (TO = 71.80;
T2= 47.71) (F = 38.29 p < 0.001). No estudo [1] observou - se um decréscimo
significativo da componente (nu) LF (p <0.01), em T1 e T2, quando comparada com o
grupo de controlo. No estudo [10], este marcador LF (ms?), expressou uma diminuicéo
significativa em T3 (between the groups) (p<0.001).

e parametro SDNN; no estudo [7] verificou-se um incremento do log SDNN, no grupo

manipulado (effect of time).

e parédmetro da concentracdo das citocinas; no estudo [2], no grupo OA-D verificou-se o
decréscimo significativo das suas concentragdes, no terceiro dia (em T0) da IL-6 (de 3,2
para 2,3 pg/mL; p<0.05), IL-8 (de 483 paral90 pg/mL; p<0.05) e TNF-a (de 2.3 para
1.2 pg/mL; p<0.05).

e pardmetro coeficiente de clustering; no artigo [8] verificou-se o aumento da
conetividade funcional na amigdala esquerda (F (2, 32) = 6.772, p < 0.005), em T2, no

grupo OMT, constatando-se 0 oposto no grupo de controlo.
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Os autores da revisdo sistematica em discussdo Rechberger, Biberschick, e Porthun, (2019)
concluiram que a terapéutica osteopética tem efetividade sobre 0 SNA, sem que, no entanto,
uma elacdo conclusiva sobre a efetividade das técnicas manipulativas cranianas pudesse ter sido
aferida. Os mesmos autores ndo ajuizaram uma correlacdo; entre a estimulacédo diferenciada e
especifica para um dos dois ramos do SNA, a tratamentos (administrados para surtir esse efeito),
tendo em conta, diferentes e determinadas areas corporais. Nessa revisao sisteméatica houve uma
elevada percentagem de artigos que foram conduzidos no &mbito da quiropraxia e pelos seus
praticantes. Mais de 50% dos quiropraticos utilizam instrumentos para manipular a coluna,
nomeadamente, o Activator Adjusting Instruments (AAI). (Ogura et al., 2011) Existem trés
tipos de AAI, tendo o modelo mais recente (Activator I11) uma capacidade de administrar um
impulso, mil vezes mais intenso do que 0s modelos precedentes (nas frequéncias que variam
entre 2 e 100 Hertz) traduzindo-se numa efetiva manipulacdo com uma intensidade de forca até
230 Newton, estando estas frequéncias associadas a um potencial efeito terapéutico. (Fuhr &
Menke, 2005)

Keller e colegas propuseram-se a estudar a qualidade da mobilidade da coluna toréacica e lombar
pela quantificacdo da sua impedancia mecanica (quociente entre uma forca alternada aplicada
dividida pela velocidade linear alternada, resultante da mesma forga), verificando que esta
(coluna torécica e lombar) apresenta uma frequéncia de ressonancia entre os 30 e 50 Hertz, no
sentido de posterior para anterior. Os estimulos dindmicos mecéanicos (vibra¢des) que tenham
uma frequéncia semelhante a frequéncia de ressonancia dos tecidos que atravessam, possuem
uma melhor capacidade de penetrar e de trilhar os mesmos, durante uma extensdo que nao seria
possivel se essa semelhanca ndo se verificasse. Uma forca aplicada a uma determinada
estrutura, com a frequéncia de ressonancia da mesma, terd necessariamente uma menor
intensidade para produzir um determinado efeito (mobilizacdo vertebral), do que outra forca
com uma frequéncia diferente, podendo, inclusive, amplificar a amplitude desse movimento.
As manipulagcbes manuais ou com recurso ao AAI presumem-se que consigam replicar a

frequéncia de ressonancia da coluna. (Keller, Colloca, & Fuhr, 2000)

Herzog e colegas imputaram os multiplos efeitos neurofisioldgicos sentidos aquando da
manipulacdo da coluna a coativacao (ativacdo simultanea de terminais nervosos diferentes).
Estes mecanorreceptores (fusos neuromusculares, 6rgaos tendinosos de golgi, etc...) sdo
responsaveis pela conversdo de impulsos mecanicos em estimulos neuronais, a estimulacéo
concomitante dos mesmos, segundo Herzog e colegas, serd o vetor mediador dos efeitos
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terapéuticos da manipulacdo. Para a verificagdo deste fendmeno, para além da necesséria
frequéncia da forca aplicada, é igualmente imperioso que a forca tenha uma intensidade
suficiente. A intensidade observada aquando do OMT, intervalo que varia entre os 40 e 400
Newton (para a coluna cervical e lombar, respetivamente), € suficiente para esse efeito. No
entanto, a velocidade da reposicdo articular vertebral podera ter um impacto maior na
manifestacdo da coativacdo do que a intensidade da forga utilizada na manipulagédo. Pela
utilizacdo do AAI, o ajustamento vertebral pode ocorrer a uma velocidade maior (entre 0.1 e 5
milissegundos), verificando-se um intervalo mais dilatado na manipulacdo manual (entre 30 e
150 milissegundos). (Fuhr & Menke, 2005; Herzog, Scheele, & Conway, 1999) Este aparelho
podera estimular o SNA de uma maneira diferente que a permitida pela manipulagdo manual
(Osteopatia) e condicionar a validacdo dos resultados e influenciar a assertividade da conclusao

a que os autores da revisao sistematica chegaram.

Tendo em conta a interpretacdo dos resultados, recolhidos no ambito desta revisdo, o qual
consiste, em discernir qual a efetividade do tratamento osteopéatico na agdo modulatéria sobre
0 sistema nervoso auténomo. E da nossa opinido que o OMT tem uma competéncia indutora
sobre 0 SNA, com aptiddo modulatoria sobre o sistema autondmico, mais concretamente, sobre
a vertente parassimpatica do mesmo. No artigo [5] observou-se o efeito terapéutico do OMT
com uma boa expressividade temporal (3 meses), numa populacéo que padece da sindrome dos
ovarios poliquisticos, espelhando o potencial terapéutico da pratica osteopatica, em mulheres
que padecem desta condi¢do. Verificou-se, portanto; no artigo [2] que a osteopatia tem a
capacitacdo da ativacdo do ramo eferente anti-inflamatorio e a consequente possibilidade
terapéutica em atenuar quadros inflamatérios sistémicos. Assim como, no estudo [10]
observou-se pelo incremento da atividade autonomica parassimpatica, um efeito hipotensivo
naqueles que padeciam de um quadro hipertensivo de grau 1, preconizando a osteopatia como
um possivel tratamento adjuvante para uma populagdo com esta condi¢do. Os autores do artigo
[1] verificaram igualmente que o tratamento osteopatico teve uma agdo na reducdo da dor
sentida por pessoas com lombalgia cronica, quando comparado com o grupo de controlo, tendo
sido aferida uma correlacéo positiva entre a diminuicdo da dor e o marcador (nu)HF (indicativo
de uma modulagdo parassimpatica). Mais estudos, no entanto, deverdo ser conduzidos, de
preferéncia com uma maior amostra, para que as conclusdes aferidas possam ser mais

conclusivas.
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CONCLUSAO

Tendo em consideracdo a informacao pesquisada no ambito deste trabalho e dos novos avangos
que a neurociéncia possibilita na averiguacdo do proposito em estudo. Poder-se-a considerar
que o OMT exerce efetivamente uma modulacdo neurolégica sobre o SNA, mais

concretamente, sobre a prevaléncia do sistema nervoso parassimpatico.

Mais estudos deverdo ser realizados para que possam robustecer o estado de arte sobre esta
tematica, assim como, clarificar e quantificar a perduracdo no tempo da modulagédo

neurobioldgica induzida pelo tratamento osteopatico.

Nas Ultimas duas décadas os avan¢os no campo da neurociéncia alavancaram um novo tipo de
abordagem por parte dos clinicos na sua praxis, possibilitando outro tipo de entendimento sobre
os efeitos neurofisiolégicos do OMT, mas, no entanto, 0s conceitos sustentados pela
neurociéncia, que advogam que a dor é um produto do cérebro ou no ambito do modelo
biomédico que enquadra a dor como resultado de uma lesdo tecidular, ndo expressam
efetivamente uma perspetiva orientada para o paciente na sua comunhdo corpo, mente e

ambiente.

De Jaegher e colega enfatizaram a importancia social na dindmica entre dois ou mais sistemas
autopoiéticos, a qual, ttm um maior impacto sinérgico, na validagdo de significado entre duas
pessoas e para as duas pessoas, do que seria possivel isoladamente para cada pessoa. (De
Jaegher & Di Paolo, 2007) Esta relacdo tem especial importancia no binémio clinico-paciente,

para que possam ser potenciados os melhores efeitos clinicos.
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