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ARTIGO ORIGINAL

A APLICACAO DO STIPER EM
PONTOS DA REFLEXOLOGIA PODAL
EM CASOS DE DOR LOMBAR

STIPER APPLICATION ON FEET REFLEXOLOGY
POINTS IN CASES OF LOMBAR PAIN

RESUMO

Este estudo tem como objetivo verificar a eficacia da aplicagdo do
Stiper sobre pontos da reflexoterapia em casos de dor lombar. O Sti-
per é uma pastilha de 6xido de silicio que tem a fungdo de estimular
pontos, zonas ou areas do corpo a partir da reordenacio da frequén-
cia energética local. A pesquisa justifica-se por viabilizar a utilidade
deste método terapéutico como extensdo do tratamento naturoldgico
fora de consultdrio, promovendo estimulo terapéutico realizado pelo
profissional por mais tempo. Participaram efetivamente, até o final da
pesquisa, 43 (quarenta e trés) pessoas que relatavam ter dores na re-
gido lombar para receber aplicagdes do Stiper. Foram realizados seis
encontros, na frequéncia de uma vez por semana. Para analise dos
resultados foram utilizados: escala facial de dor Wong-Baker (para
identificar intensidade de dor) em todas as sessdes e Questiondrio
Oswestry (para avaliar a incapacidade causada pela dor lombar) apli-
cado no primeiro e Gltimo dias da pesquisa. Os resultados foram satis-
fatorios tanto na redugéo do nivel de dor quanto na de incapacidade
gerada pela mesma. Conclui-se que a associagao da reflexoterapia e do
Stiper, através dos questiondrios utilizados, possui resultados estatis-
ticamente e clinicamente significativos quanto a analgesia da regiao
lombar uma vez que durante a pesquisa obteve-se como resultado
72% de redugdo no nivel de dor e 55% de melhora na incapacidade

gerada pela dor.
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ABSTRACT

This study aims to determine the effects of Stiper application on reflexology points in cases of low back pain.
The Stiper is a wafer of silicon oxide which works stimulating points, zones, or body areas from reordering the
local frequency energy. This research is justified by enabling the use of this therapeutic method as an extension
of Naturé6logo's work out of office, promoting a longer stimulation effect therapy. 43 (forty three) people joined
effectively this study. All of them complained about low back pain and received the Stiper application on their
feet. There were 6 (six) meetings, one per week, for 6 (six) weeks. For data analysis were used: Wong Baker
Faces Pain Scale (to quantify pain intensity) in every session and the Oswestry Questionnaire (to identify the
disability caused by back pain) applied on the first and last days of the study. The results were satisfactory both
in reducing the level of pain and disability. The conclusion is that the combination of reflexotherapy and Stiper

application through the chosen questionnaires in this research, shows statistically and clinically significant

analgesia in the lumbar region.

KEYWORDS: Reflexology, Back pain, Stiper.

INTRODUCAO

A Naturologia Aplicada é uma drea das ciéncias bio-
logicas e da satde que se propde a atuar de forma in-
tegrativa na manutencao, recuperagio, promogio da
satde e da qualidade de vida de seus interagentes'®"’.
Desta forma, o naturélogo nao se presta apenas ao
tratamento de patologias, como também a promo-
¢do da satde através das praticas naturais, associa-
das a um processo de interagdo entre o naturélogo e
o interagente, a fim de influir positivamente na qua-
lidade de vida individual’.

O naturélogo, na interagéncia, engloba os niveis
fisicos, energéticos, emocionais e mentais dos in-
dividuos, no qual hd a participacdo ativa, tanto do
naturélogo quanto do interagente, em um processo
reflexivo e avaliativo. Este profissional utiliza como
forma de tratamento as Praticas Integrativas Com-
plementares (PIC), e sustenta seu tratamento nas
medicinas tradicionais chinesa, ayurvédica e xama-
nica, as quais entendem o individuo como um ser
unico e que permanece em constante interagdo com
o0 meio no qual esta inserido.

Uma das praticas naturais empregadas pelo
naturélogo ¢ a reflexoterapia. O termo reflexologia
vem do grego logos e é a area do conhecimento que
estuda os pontos reflexos dos pés, maos e orelhas e
os efeitos de seus estimulos no organismo humano.
Através dela é possivel identificar possiveis distdr-

bios fisicos e emocionais relacionados a sinais vi-
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suais e de sensibilidade a dor destes locais®. Sendo
assim, a reflexoterapia é a aplicagdo pratica dos co-
nhecimentos da reflexologia.

Além de identificar a existéncia de disturbios, a
reflexoterapia também se propde a tratd-los através
de manipulagoes sobre as areas reflexas especificas,
permitindo ao cérebro detectar, com maior eficién-
cia possivel, problemas no organismo e assim iniciar
o processo de cura®.

Um dos métodos recentes de estimulo dos pontos
reflexos € o uso do Stiper. Trata-se de uma manta hi-
poalergénica preenchida por silicatos (6xido de silicio)
na forma de pastilhas que sdo utilizadas com a finali-
dade de equilibrar a frequéncia energética dos pontos
onde sdo aderidas causando um aumento de energia
em casos de deficiéncia e reduzindo o excesso da mes-
ma no caso inverso®. O Stiper pode ser usado tanto em
pontos de acupuntura quanto nos pontos reflexos, ob-
tendo os mesmos efeitos terapéuticos que o estimulo
com a agulha ou pressdo manual podem gerar®.

O Stiper é um produto que possibilita a extensao
das terapias realizadas pelo naturélogo, ja que, por
estar fixado ao corpo, é uma forma de continuar o
tratamento fora do consultdrio, mantendo um esti-
mulo durante horas e até dias, podendo ser utilizado
para muitos tipos de distirbios, inclusive dores.

A dor é considerada, além de um mecanismo de

defesa, um reflexo protetor do organismo para evitar
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danos teciduais ou possiveis ameacas®. Através dela
toma-se conhecimento dos desequilibrios e doengas
do corpo. Ela desencadeia um conjunto de reagoes
de adaptacdo, de ordem psicoldgica, autondmica e
motora, visando afastar o organismo da causa da
agressdo e, assim, preserva-lo*»*"%,

A dor lombar nio é uma doenga por si sd, mas
um sintoma'’. As dores lombares estdo entre as mais
comuns nas cidades industrializadas e acometem
mais de 80% da populagdo em ambos os sexos®. Ela
aumenta a medida que a idade aumenta, apresen-
tando maior prevaléncia em um grupo etario acima
dos 40 anos®. Desta forma, tornou-se a causa mais
comum de incapacidade cronica e uma das razdes
mais comuns para a aposentadoria prematura. No
Reino Unido, com uma populacio de cerca de 58
milhées de habitantes, houve perda de dias de tra-
balho estimada em 52 milhdes e pagamento de 105
milhées de beneficios pela previdéncia social, rela-
cionados a dor nas costas, em 1993. Numeros seme-
lhantes, proporcionais a populagdo, sdo encontrados
por toda a sociedade ocidental®.

A lombalgia pode ser descrita como dor na colu-
na lombar, dor no quadril ou uma combinagao des-
tas®®. Ela pode se fazer presente de forma localizada
ou irradiada, sendo originada de muitas estruturas.
As principais causas sdo as lesdes musculoesqueléti-
cas e os processos degenerativos de disco e facetas'.
Frequentemente a dor é acompanhada de contratura
muscular e dificuldade nos movimentos segmenta-
res da regido atingida. Na maioria dos casos, a dor
¢ um reflexo da ruptura de um disco intervertebral.
Esta provoca um processo inflamatério gerador de
irritagdo do nervo de alarme regional que causa ain-
da mais dor e contratura dos musculos lombares®'.

Em relagdo a duragéo, as dores lombares podem
ser classificadas como agudas ou cronicas’. Em ter-
mos médicos, a dor aguda tem inicio rapido, limitan-
do o individuo a uma atividade ou situagéo. Ela sur-
ge a partir de um movimento aparentemente normal
e que ndo geraria dor, mas esta comega provocando
deficiéncia no movimento, o qual poderd ser o pri-
meiro episddio doloroso®. A dor aguda é uma respos-

ta normal causada por uma lesio de tecido com con-
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sequente ativagdo dos nociceptores no local da lesao.
Ela desaparece antes mesmo do restabelecimento do
tecido lesado. Este tipo de dor geralmente aparece
apds cirurgias ou situagdes traumdticas e persiste
menos de um més, possuindo também caréter pro-
tetor. Nestes casos, normalmente o tratamento é feito
pela administragdo de analgésicos, anti-inflamato-
rios e repouso >3+,

A dor crdnica ocorre quando os mecanismos de
defesa para controle da dor nio funcionam adequa-
damente, ou quando determinadas doengas associa-
das a dor tornam-se crdnicas por razdes desconhe-
cidas. Ela pode durar meses ou anos, causando um
significativo impacto sobre a qualidade de vida do
paciente, interferindo na homeostase do mesmo e na
sua relagdo com os outros» 33

Varios pesquisadores caracterizam a dor lom-
bar cronica como uma doenca de pessoas com vida
sedentdria. A inatividade fisica estaria relacionada
direta ou indiretamente a dores na coluna. Pode-se
considera-las um subproduto da combinagéo da ap-
tiddo musculo-esquelética deficiente e uma ocupa-
¢ao que forca essa regido”**. Contudo, outros fatores
como tabagismo, insatisfacao laboral, grau de esco-
laridade, sindromes depressivas, litigio trabalhistas,
fatores genéticos e antropoldgicos, alteragdes clima-
ticas, modificagdes de pressdo atmosférica e tempe-
ratura também podem contribuir para o surgimen-
to desta patologia® sendo que em 80% dos casos o
diagndstico etioldgico é praticamente impossivel de
se determinar®.

Visto que inumeras condi¢des podem gerar esta
disfungdo, os tratamentos sugeridos para tal pos-
suem trés objetivos: alfvio da dor, aumento da capa-
cidade funcional e o retardamento da progressao da
doenca”. Desta forma, ja existem varios fatores que
vém se transformando e alterando o risco desta pa-
tologia, dentre eles a ergonomia nas empresas, que,
adequando o ambiente de trabalho ao trabalhador,
facilita a execugdo de tarefas, faz com que os mesmos
utilizem menos for¢a, gerando menor sobrecarga es-
tatica®. Exercicios aerdbicos e de fortalecimento da
musculatura paravertebral também sdo comprova-

damente eficazes”.
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Muitas terapias ndo farmacolégicas estao dispo-
niveis para o tratamento de lombalgias cronicas® o
tratamento conservador de repouso, como o da lom-
balgia aguda, porém por periodo maior do que trés
dias; fisioterapia; calor; gelo; massagem; ultrassom;
eletroestimulacdo; coletes; e tratamentos alternati-
vos como a hidroterapia, acupuntura, massoterapia
e reflexoterapia®.

Com esta pesquisa, objetivou-se verificar o efeito
da aplicagdo dos stipers em pontos da reflexologia

podal em casos de dor lombar.

METODOS

Esta pesquisa classificou-se de natureza preponde-
rantemente quantitativa, do tipo experimental e ex-
plicativa, e mensura varidveis capazes de identificar
os fatores que contribuiram para a ocorréncia de
dor lombar e investigou-se hipdteses para o esclare-
cimento da relacdo de causa-efeito quando tratados
com o Stiper em pontos reflexoldgicos'"'* .

Esta pesquisa baseou-se na resolugdo 196/96
do Conselho Nacional de Satide por possuir como
unidade experimental seres humanos. O projeto foi
aprovado pelo Comité de Etica e Pesquisa (CEP)
da UNISUL, sob identificagdo do registro/ codi-
£0:11.489.4.06.111, em 01 de dezembro de 2011.

Para a participacdo na pesquisa, foi solicitado
preenchimento do TCLE que garante sigilo e ano-
nimato aos participantes, assim como o direito de
desisténcia da pesquisa a qualquer momento.

0 estudo se realizou no CPN (Centro de Préticas
Naturais), da UNISUL (Universidade do Sul de San-
ta Catarina), municipio de Palhoca, Santa Catarina,
CEP 88137-270, de mar¢o a maio de 2012.

Os 50 (cinquenta) sujeitos foram selecionados
por ordem de chegada, considerando os critérios
de inclusio e exclusao da pesquisa. Os critérios de
inclusdo foram: possuir idade entre 18 a 65 anos e
ter dor lombar constante ha pelo menos 2 dias. Os
critérios de exclusdo foram: apresentar patologias de
carater maligno como cancer e lesdes nos pés, tais
como fissuras, fistulas, dermatites, dentre outras que
danifiquem a integridade da pele. Também foi apre-

sentado como critério de exclusdo atingir um nime-
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ro abaixo de 10 no Questionario Oswestry de inca-
pacidade. Este questiondrio é dividido em 10 partes,
sendo elas com rela¢io a intensidade da dor sentida,
a capacidade de realizacdo dos cuidados pessoais do
entrevistado, a capacidade de carregar pesos, de an-
dar, de sentar, de ficar de pé, de dormir, de ter uma
vida social, de viajar e de realizar trabalhos de casa
e emprego'Z.

Além deste, a escala facial de Wong Baker serviu
como método para avaliar a dor dos participantes
no momento dos encontros. Esta escala faz uso de
imagens para facilitar a percepgdo do nivel da dor e,
assim, o paciente deve escolher a face corresponden-
te ao seu estado atual.

Para as aplicagdes utilizou-se pastilhas de dxido
de silicio, chamadas de Stiper, fabricadas pela empre-
sa STIPER (TBG EPP), micropore para fixa-las aos
pontos desejados, algodao e alcool 70%, para assepsia.

Iniciou-se a pesquisa com o preenchimento do
Questionario Oswestry de incapacidade por dor
lombar em uma das salas do CPN de acordo com
o horario de cada sujeito. Tendo o resultado deste
questionario igual ou maior que 10 (dez) pontos
- uma vez que quanto maior a pontuagao, maior
o nivel de dor -, foi realizada a marca¢ao indivi-
dual na Escala facial de dor Wong-Baker, que foi
repetida em todos os encontros. Foi questionado
também quanto a administragdo de analgésicos
para o controle da dor, por quanto tempo a medi-
cagdo foi utilizada, para entdo serem aplicadas as
pastilhas Stiper.

Aplicaram-se 3 pastilhas Stiper na regido corres-
pondente a coluna lombar em cada pé e um Stiper
nos pontos de tensdo, um em cada pé, totalizando 8
Stipers por sessdo (APENDICE A). Caso as pastilhas
caissem antes do periodo de cinco dias, foi pedido
para que os participantes nao tentassem recoloca-
-las para que nido houvesse a possibilidade de os
Stipers serem postos em lugares diferentes dos pro-
postos pela pesquisa. Questionou-se sobre quanto
tempo as pastilhas permaneceram nos pés antes de
cairem, para melhor acompanhamento dos efeitos.

Foram 6 (seis) encontros ao total, uma vez por

semana durante seis semanas. Destes apenas o ulti-
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mo ndo teve a aplicacdo dos Stipers, mas foram re-
alizadas as aplicagdes do questiondrio Oswestry de
incapacidade por dor lombar e da escala facial.

0 método utilizado para analise quantitativa dos
dados obtidos foi o Teste T-Students pareado para
comparac¢do das médias e o teste do Qui-quadrado
de tendéncia linear para as varidveis ordinais, a par-
tir do programa Stata 11.0, considerando estatistica-

mente significativo quando p < 0,05.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Para este estudo, apresentaram-se 50 inscritos,
porém 7 optaram por desistir da pesquisa. Desta
forma, restaram 43 participantes que mantiveram
a frequéncia dos 6 encontros em 6 semanas para a
realizacdo da coleta dos dados, sendo 14 (32,56%)
do sexo masculino e 29 (67,44%) do sexo feminino.
A idade dos participantes variou de 21 a 61 anos,
e a idade média foi de 38,6 anos. Dos 43 partici-
pantes, 33 (76,74%) nao relataram diagnostico de
patologias que pudessem ocasionar a dor lombar,
enquanto 10 (23,26%) participantes possuiam
alguma doen¢a ou lesdo na regido lombar pre-
viamente diagnosticada, sendo que a encontrada
com maior frequéncia foi a hérnia de disco em 5
(11,63%) pessoas (Tabela 1). Como visto com tais
dados, ndo é necessario que haja uma lesao fisica
na coluna para que a dor apareca. A causa da maio-
ria das dores lombares vem de alteragdes biomeca-
nicas da coluna vertebral, provocadas por mas pos-
turas no trabalho e fora dele, fraqueza muscular,
em especial dos musculos abdominais, sobrecarga
mecanica, inflamacéo, obesidade, falta de exerci-
cio e maus habitos posturais. Quando ha estresse
biomecénico por sobrecargas, tarefas altamente
demandantes ou repetitivas, se apresenta a tensdo
muscular que produz fadiga e desencadeia proces-
sos neuroquimicos que podem gerar dor”.

A anilise das escalas faciais Wong Baker mos-
trou que através da aplicacdo durante a pesquisa,
podem-se notar resultados estatisticamente signi-
ficativos quanto a diminuicao das dores lombares
momentineas destes participantes, comparando

cada um dos encontros com o primeiro (Tabela 2).

Cad. Naturol. Terap. Complem - Vol. 2,N° 3 - 2013

Cristina de Paula Avelino | Graciela Mendonga da Silva de Medeiros

Também foi feita a analise dos dados do questiona-
rio Oswestry de Incapacidade por dor lombar e cada
uma das secdes deste serd analisada separadamente.

Quanto a intensidade da dor, verificou-se que, no
comego da pesquisa, 16 pessoas (37,21%) faziam uso
de analgésicos devido a intensidade da dor e este nu-
mero foi reduzido para 3 (6,98%) ao final da pesquisa
(Tabela 3). Em alguns casos, os participantes relata-
ram terem dores muito fortes, mas ndo poderem to-
mar analgésico por motivos diferentes. Isto pode ter
ocasionado uma diferenca com relacdo aos resultados
pela auséncia de uma resposta que equivalesse a casos
isolados. Ademais, no comeco da pesquisa apenas 1
pessoa (2,33%) relatou ter uma dor ndo tdo intensa
enquanto que ao final da pesquisa, 24 dos participan-
tes (55,81%) assinalaram o mesmo.

Com relagdo aos cuidados pessoais, 21 parti-
cipantes (48,84%) sentiam dor em atividades tais
como lavar os pés, amarrar o sutid, amarrar os
sapatos e escovar os dentes. Até o ultimo encon-
tro, o nimero de pessoas com tais dificuldades foi
reduzido a 10 (23,26%). Sendo assim, no primeiro
encontro 22 pessoas (51,16%) ndo sentiam dor ao
se cuidar e no final da pesquisa este nimero subiu
para 33 (76,74%).

As modificagdes e dor na coluna lombar po-
dem estar relacionadas a doencas ou a esfor¢os
excessivos sobre a coluna, como carregar peso, ou
decorrentes de um movimento brusco de tor¢do
da coluna vertebral®. Sendo assim, quanto a capa-
cidade de carregar pesos houve um impasse para
muitos dos participantes, pois estes ndo carrega-
vam pesos para saber de fato qual opgdo respon-
der dentro do questionario. Contudo, verificou-se
que, no comego da pesquisa, apenas 2 pessoas
(4,65%) eram capazes de carregar qualquer tipo
de peso sem sentir dor enquanto que no tltimo
encontro 19 (44,19%) relataram ser capazes de
fazer o mesmo sem sentir dor.

No quesito andar, houve melhora em todas as
opgdes do questionario, mostrando um aumento no
percentual de pessoas que se tornaram capazes de
caminhar qualquer distancia sem provocar dor de
21 (48,84%) para 34 (79,07%).
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Os musculos da regidao lombar desempenham
importante papel protetor das estruturas passivas da
coluna vertebral. A hipotonicidade proveniente do
desuso, a permanéncia prolongada em determina-
das posigoes, como a posi¢ao sentada, causam uma
transferéncia excessiva de carga a essas estruturas,
provocando dor'. Desta forma, sentar provou-se um
dos movimentos que mais gerava incomodo, dor e
queimacdo na regido lombar, exigindo que muitos
dos participantes ficassem constantemente se mo-
vendo em seus assentos para encontrar uma posi-
¢ao na qual pudessem permanecer por um longo
periodo uma vez que a maior parte dos sujeitos da
pesquisa trabalhava/estudava nesta posi¢ao. Sendo
assim, houve uma melhora significativa na diminui-
¢ao da dor geral, visto que o niimero de pessoas que
ndo referiram mais dor ao sentar-se em qualquer
assento aumentou de 2 (4,65%) para 17 (39,53%)
enquanto as que ndo referiram dor ao sentar-se
em uma cadeira especifica também aumentou de 3
(6,98%) para 10 (23,26%).

A posigio ereta, exclusiva do ser humano, faz com
que 0 homem possua uma maior predisposicio a pato-
logias da coluna, sendo a dor na regido o sintoma ex-
perimentado em quase a sua totalidade quando uma
lesdo aparece®. Desta maneira, no quadro “ficar de p¢”
foi encontrado 0 mesmo problema que com os pesos,
em que grande parte das pessoas ndo permanecia nes-
ta posigdo por tempo o suficiente para saber quando a
dor aparecia. No entanto, houve melhora de 1 (2,33%)
para 17 pessoas (39,53%) do inicio para o final da pes-
quisa no numero de sujeitos capazes de permanecer de
pé sem sentir dor pelo tempo que quisesse.

Quanto as perguntas sobre o sono, grande parte
das pessoas precisou adaptar suas respostas uma vez
que a op¢ao desejada ndo constava no questionario.
No entanto, muitos dos participantes responderam
“dormir bem com o uso de analgésicos” para dizer
que na hora de se deitarem para dormir, sentiam
dor, mas esta nao impedia um sono de qualidade.
Com isto, ao longo da pesquisa, ndo somente ao re-
fazer o questionario Oswestry, alguns participantes
relataram a melhora no sono, sendo capazes de dor-

mir por mais horas, mas frequentemente acorda-
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vam com dores por terem permanecido demasiado
tempo na posi¢do deitada. Em nimeros, no comego
da pesquisa 15 pessoas (34,88%) se deitavam para
dormir sem sentir dor, enquanto que ao final 34
(79,07%) relataram o mesmo.

Houve uma diferenca positiva quanto aos niveis
de dor relacionados a vida social dos participantes,
demonstrando ndo somente que se tornaram ca-
pazes de realizar atividades sociais sem dor, como
realizar atividades mais enérgicas como a danga e
esportes sem prejuizos fisicos. Em dados numéricos,
o nimero de pessoas que ndo possuiam dor na vida
social subiu de 17 (39,53%) para 32 (74,42%).

A secdo que discute a dor durante viagens é
pertinente, uma vez que grande parte das pessoas
que participaram da pesquisa utilizavam meios de
transporte como 6nibus e carros para chegarem ao
local de trabalho e estudo. No entanto, nem sempre
era possivel ficar sentado nos veiculos ou o tempo de
viagem se encaixava com as respostas propostas no
questionario. Foi necessario adaptar a resposta dos
participantes para realizar esta parte da pesquisa.
No entanto, houve melhora de 6 (13,95%) para 15
(34,88%) na auséncia de dor nesta atividade.

A dor lombar cronica causa grande impacto na
produtividade do trabalhador, afetando principal-
mente a qualidade de vida dos que sofrem dela. Ela
pode gerar limitagbes funcionais complexas que
tendem, em alguns casos, a acusar-se com o passar
do tempo e produzir uma incapacidade permanente
para atividades ocupacionais e ainda algumas ativi-
dades basicas cotidianas’. Sendo assim, verificou-se o
nivel de dor durante as atividades de casa e empre-
go demonstrando o impacto positivo da pesquisa na
qualidade do trabalho dos individuos. O numero de
pessoas que conseguia realizar seus afazeres de casa/
emprego no comego da pesquisa sem dor alguma pas-
soude 1(2,33%) para 12 (27,91%) ao final da mesma.

Nesta pesquisa também foi realizada a coleta de
dados referente as reagdes apresentadas pelos parti-
cipantes ao longo dos seis encontros, apds as aplica-
¢oes. Dentre estas, as mais comuns foram, além da
diminui¢io da dor lombar, melhora no sono em 16

casos (37,31%), maior cansaco e sonoléncia durante
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o dia em 8 (18,60%) casos, alteracdes no ciclo mens-
trual (tais como cdlicas menstruais ou menstruagio
fora de época e diminui¢ao dos sintomas da TPM)
em 7 casos (16,28%), alteragdes na coloracdo da uri-
na em 15 casos (34,88%), maior frequéncia da urina
em 9 casos (20,93%) e a resolucdo de outras dores
que ndo apenas a lombar em 5 casos (11,63%). Tam-
bém foi relatado em 11 casos (25,58%) que a dor
retornou assim que os Stipers foram retirados dos
pés (Tabela 4).

Observando os resultados individuais, dos 43
participantes, 7 (16,28%) obtiveram melhora com-
pleta com relagdo a dor, tanto na escala facial de
Wong Baker quanto no questiondrio Oswestry, so-
mando 0 pontos em ambos os testes. Para os demais
resultados, foi realizada a porcentagem de melho-
ra, comparando ambos os valores do questiondrio
Oswestry, obtendo-se: melhora de 99 a 75% em 7
(16,28%) individuos, de 74 a 50% em 12 (27,91%)
casos, de 49 a 25% em 8 (18,60%) casos, de 24 a
1% em 7 (16,28%) casos e nenhuma alteragio em
2 (4,65%) pessoas (Tabela 5). Desta forma, a média
geral de melhora do grupo foi de 55% com relagao a
incapacidade gerada pela dor lombar.

Cabe ressaltar que, mesmo havendo dois parti-
cipantes que ndo obtiveram resultados positivos no
questiondrio Oswestry, permanecendo com o mes-
mo nivel de incapacidade, ambos relataram diferen-
¢anaintensidade da dor, mesmo que pouca, baseado
nas escalas faciais de Wong-Baker, o que demonstra
que todos os participantes tiveram resultados posi-

tivos com a intervencao.

CONSIDERACOES FINAIS

A dor lombar pode atingir qualquer pessoa, inde-
pendente de sexo ou idade e representa uma das
mais frequentes disfun¢des em todo o mundo **.

A lombalgia também causa incapacidade e sofri-
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mento®', e precisa de cada vez mais estudos que pro-
ponham praticas efetivas para que esta seja sanada.
Sendo assim, é pertinente a realizacdo de pesquisas
a respeito de técnicas ndo invasivas, simples, de bai-
X0 custo e com poucos efeitos colaterais, como as
praticas naturais.

Através deste estudo, foi possivel constatar que
a utilizagao do Stiper em pontos reflexos da regiao
lombar possui efeitos significativos na diminui¢do
da dor e da incapacidade que esta causa, com a uti-
lizagao de um produto simples, indolor e de efeito
rapido. No entanto, seria interessante a realizagao de
outra pesquisa, desta vez com um grupo controle,
para que se possa comparar os resultados entre um
grupo e outro, e assim verificar a verdadeira eficién-
cia desta combinagdo de priticas.

Uma porcentagem baixa dos participantes fez
uso de analgésicos durante a intervengao, portanto
o resultado nao foi significativamente comprometi-
do. No entanto, para resultados mais fidedignos de
futuras pesquisas, seria interessante admitir apenas
pessoas que ndo facam uso constante destes medi-
camentos, mesmo porque foram justamente estes
participantes que mostraram pouca ou nenhuma
melhora no quadro de dor e incapacidade. Também
foram estes que possuiam desvios da coluna, reu-
matismo e hérnias de disco. Ou seja, notou-se que
a recuperacdo dos individuos que possuiam lesdes
na coluna foi menor comparada a quem relatou ter
uma coluna saudavel.

Em resumo, a pesquisa atingiu o objetivo pro-
posto, avaliando os efeitos da aplicagdo do stiper
através da reflexoterapia sobre a dor lombar e a in-
capacidade que esta causa. Desta forma, vé-se quio
interessante a utilizagdo do Stiper pode ser tanto
para o natur6logo, quanto para outros profissionais
da drea da saude que desejem estender e ampliar os

resultados dos tratamentos executados.
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