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RESUMO: O presente estudo teve como objetivo geral analisar a variagdo da intensidad e da dor em
pacientes com cervicalgia antes e apds a aplicacdo da acupuntura segundo o método Yamamoto New
Scalp Acupuncture (YNSA), usando a Escala Visual Analégica (EVA) como instrumento de avaliagdo.
A metodologia do estudo enquadrou-se numa abordagem quantitativa longitudinal, exploratéria e quase
experimental, com desenho antes-apds em grupo tnico. A amostra foi constituida por 4o participantes
adultos com cervicalgia, selecionados por amostragem ndo probabilistica por conveniéncia. Os
resultados evidenciaram uma reducdo progressiva da intensidade média da dor cervical ao longo das
trés sessdes. Na primeira sessdo, a média da Escala Visual Analégica (EVA) diminuiu de 5,35 para 1,23;
na segunda sessdo, de 4,05 para 0,57; e na terceira sessdo, de 2,40 para 0,20. Verificou-se ainda que, apds
a terceira sesso, 87,5% dos participantes apresentavam auséncia de dor cervical, enquanto os restantes
apresentavam apenas valores residuais de dor ligeira. Estes resultados sugerem uma evolugio favorivel
da dor cervical apés a aplicagio do protocolo de YNSA. Considera-se que este estudo possa contribuir
para o aprofundamento do conhecimento sobre a aplicagio YNSA na cervicalgia para fundamentar
investigacdes futuras com maior robustez metodolégica.
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ABSTRACT: The general objective of this study was to analyze changes in pain intensity in
patients with neck pain before and after the application of acupuncture according to the
Yamamoto New Scalp Acupuncture (YNSA) method, using the Visual Analog Scale (VAS)
as the assessment instrument. The study employed a longitudinal, exploratory, quantitative,
and quasi-experimental approach, with a one-group pretest-posttest design. The sample
consisted of 40 adult participants with neck pain, selected through non-probability
convenience sampling. The results showed a progressive reduction in the mean intensity of
neck pain over the three sessions. In the first session, the mean Visual Analog Scale (VAS)
score decreased from 5.35 to 1.23; in the second session, from 4.05 to 0.57; and in the third session,
from 2.40 to o.20. It was also found that, after the third session, 87.50 of the participants
reported no neck pain, while the remaining participants presented only residual values
corresponding to mild pain. These results suggest a favorable progression of neck pain
following the application of the YNSA protocol. This study may contribute to expanding
knowledge about the application of YNSA in the management of neck pain and provide a basis
for future investigations with greater methodological rigor.

Keywords: Neck Pain. Cervical Pain. Acupuncture. Yamamoto New Scalp Acupuncture.
INTRODUCAO

A cervicalgia configura-se como um dos maiores desafios de saide publica na
contemporaneidade, apresentando um crescimento alarmante da sua incidéncia global. Dados
recentes do estudo Global Burden of Disease revelam que o nimero de casos aumentou de
aproximadamente 124,4 milhSes em 1990 para 222,7 milhGes em 2019, refletindo o impacto do
envelhecimento populacional e das mudangas nos hébitos de vida (Shin et al. 2022). Este
crescimento expressivo reflete-se diretamente nos anos vividos com incapacidade (YLDs), que
totalizaram cerca de 22 milhdes globalmente no mesmo ano. O estudo demonstra que a carga
da doenca é influenciada pelo nivel de desenvolvimento das nacdes, sendo que paises com
[ndice Sociodemografico (SDI) elevado, como Estados Unidos e Irlanda, apresentam taxas de
incapacidade proporcionalmente maiores, embora aumentos significativos também tenham
sido registados em paises de médio e baixo SDI, como a Nigéria e a Malédsia. Estes dados
indicam que a cervicalgia continua a ser um desafio crescente para a satde publica global,
exigindo que os responsaveis politicos utilizem informac&es epidemiolégicas atualizadas para
mitigar os futuros encargos sociais e econdmicos da condic3o.

Considerando isto, Toledo et al. (2025) destacam que a vulnerabilidade socioeconédmica
agrava o quadro, com maior incidéncia de dor crénica em popula¢des de baixo rendimento e
menor escolaridade.

A dor cervical, é definida como dor localizada na regido compreendida entre a linha

occipital superior e a primeira vértebra toricica, podendo acompanhar-se de rigidez muscular,
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limitacio da amplitude de movimento e irradiagdo para os ombros, membros superiores ou
regido occipital (Cohen, 2015). Esta tendéncia representa um desafio crescente para os sistemas
de satide, uma vez que a cervicalgia estd frequentemente associada 3 incapacidade funcional, a
diminui¢do da qualidade de vida e ao aumento da procura de cuidados de satde (Hoy et al.,
2014).

Em Portugal, a prevaléncia é estimada em cerca de 20% da populagio geral, sendo
significativamente mais elevada em trabalhadores de escritério, onde o uso prolongado de
computador e a manutengio de posturas fixas constituem importantes fatores de risco (Nunes
et al., 2021). Do ponto de vista socioeconémico, a cervicalgia representa uma das principais
causas de absentismo laboral e de presentismo, com impacto direto na produtividade e nos
sistemas de satide (Antonio, 2004; Natour, 2004).

Perante este quadro epidemioldgico e socioeconédmico, cresce o interesse por abordagens
terapéuticas complementares que oferecam eficicia clinica, seguranca e baixo custo de
aplicacdo. A acupuntura tem sido amplamente utilizada no tratamento da dor
musculoesquelética, com evidéncia cientifica crescente sobre os seus mecanismos
neurofisiolégicos de modulacdo da dor (Vickers et al., 2018). Entre as suas diversas modalidades,
destaca-se a Yamamoto New Scalp Acupuncture (YNSA), desenvolvida pelo médico japonés
Toshikatsu Yamamoto em 1973, baseada num microssistema somatotépico craniano com
eficdcia documentada no alivio rdpido da dor cervical (Shaladi et al., 2010; Kaneko et al., 2024).

Apesar do reconhecimento crescente da YNSA no contexto clinico, a investigagio
cientifica especifica sobre a sua eficicia na dor cervical permanece escassa e metodologicamente
heterogénea. A revisdo sistemética de Artioli, Azevedo e Bertolini (2018) identificou apenas
trés ensaios clinicos dedicados & temitica, todos com limita¢cdes metodoldgicas relevantes,
nomeadamente auséncia de grupo de controlo, amostras reduzidas e protocolos pouco
padronizados. Esta lacuna na literatura dificulta a integracio da técnica em protocolos de
prética baseada em evidéncia e justifica a necessidade de investigacdo clinica adicional com
amostras mais representativas e procedimentos padronizados. Neste enquadramento, o
problema de investigacdo do presente estudo centra-se na necessidade de avaliar, de forma
quantitativa e longitudinal, o efeito da aplicagdo sequencial da YNSA, nos pontos bésicos A e
B, com diagnéstico de lateralidade através do ponto IG4 (Hegu), sobre a intensidade da dor
cervical medida pela Escala Visual Analégica (EVA), numa amostra de 40 participantes com

diagnéstico de cervicalgia.
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Neste sentido, coloca-se a seguinte questio de investigagdo: Qual é a variagio da
intensidade da dor em pacientes com cervicalgia apds a aplicagdo da acupuntura Yamamoto
(YNSA), medida pela escala EVA?

Para o desenvolvimento desta anélise, o artigo estd estruturado em cinco se¢des. A
primeira corresponde a revisdo da literatura, abordando os conceitos principais, nomeadamente
a etiologia e epidemiologia da cervicalgia, a EVA, os fundamentos da YNSA e os mecanismos
neurofisiolégicos da analgesia por acupuntura. A segunda descreve a metodologia, detalhando
o tipo de estudo, a populagio e a amostra, os instrumentos de recolha de dados, os
procedimentos e a analise dos dados em SPSS. A terceira apresenta os resultados. A quarta
procede 4 discussdo, interpretando os resultados e comparando-os com a literatura revista. A

quinta sintetiza as conclusdes, as limitacSes da investigacio e as sugestdes para estudos futuros.

REVISAO DA LITERATURA

A etiologia da cervicalgia advém de variados fatores, sendo intensificada pela sobrecarga
mecinica, resultante do uso prolongado de tecnologias, como smartphones e computadores.
Segundo Elvan et al. (2024) e Multanen et al. (2021), o uso de dispositivos méveis por quatro
horas ou mais diariamente esté correlacionado com niveis de dor significativamente elevados
e menor resisténcia da musculatura flexora cervical. Para além dos fatores fisicos, o stress e a
sobrecarga emocional contribuem para a génese e manutencdo da dor, através de mecanismos
de tensio muscular crdénica e acumulagio de metabolitos que irritam as fibras nervosas
(Benassi; Jeremias; Pelaquim, 2010). Considerada uma das queixas musculoesqueléticas mais
frequentes, a cervicalgia também pode estar relacionada com alteraces degenerativas da
coluna, disfun¢des musculares e ligamentares e processos inflamatérios.

Em termos epidemioldgicos, a cervicalgia afeta cerca de 203 milhdes de pessoas
globalmente (Toledo et al., 2025), sendo que entre 67% e 70% da populagdo adulta experienciard
pelo menos um episédio ao longo da vida (Delfino et al., 2012). A prevaléncia ¢
significativamente mais elevada nas mulheres (40%) do que nos homens (29%), atingindo o
seu pico na meia-idade (Multanen et al., 2021). A anélise de Shin et al. (2022), com base no Global
Burden of Disease, demonstra que os anos vividos com incapacidade (YLDs) atribuiveis a

cervicalgia totalizaram cerca de 22 milhGes globalmente em 2019.
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Escala Visual Analégica (EVA)

A EVA é um instrumento de avaliagio unidimensional da dor, amplamente validado
para uso clinico e cientifico. Consiste numa linha continua de 10 centimetros, em que o extremo
esquerdo corresponde a "sem dor" (0) e o extremo direito a "dor méxima imaginavel" (10),
sendo solicitado ao participante que assinale o ponto que melhor representa a sua percepgio
dolorosa no momento da avaliagdo (Carlsson, 1983; Hawker et al., 2011). A EVA apresenta
elevada sensibilidade, facilidade de aplicacdo e boa capacidade de monitorizacdo da evolugio
clinica ao longo do tempo. Em Portugal, a Direcdo-Geral da Satdde reconheceu formalmente a

dor como o quinto sinal vital, incentivando a sua avaliacdo sistemitica através de escalas

padronizadas (DGS, 2003).

Yamamoto New Scalp Acupuncture (YNSA)

A YNSA foi desenvolvida pelo médico japonés Toshikatsu Yamamoto em 1973,
diferenciando-se da acupuntura sistémica tradicional e da craniopuntura chinesa (Chiao Shu
Fa) por sua base somatotépica especifica (Yamamoto; Yamamoto, 1998; Kaneko et al., 2024).
Diferente da técnica chinesa, que utiliza dreas funcionais do cértex cerebral e inser¢des longas
de agulhas, a YNSA foca-se em pontos diagnésticos e terapéuticos localizados principalmente
na fronte e regides temporais, com insercdes superficiais de apenas alguns milimetros (Artioli;
Azevedo; Bertolini, 2018). O sistema é considerado um microssistema completo, onde o
estimulo em pontos especificos do crinio gera efeitos em outras partes do corpo, sendo
amplamente utilizado para o tratamento de condi¢des neurolégicas e musculoesqueléticas
(Feely, 2011; Aoyama; Fujii; Yamamoto, 2017).

O fundamento central da YNSA reside na existéncia de um somatotopo representativo,
no qual o corpo inteiro é projetado de forma anatémica e funcional no escalpe em posicio
verticalizada. Essa organiza¢io permite uma conexdo bidirecional entre os pontos do
microssistema e as estruturas corporais correspondentes, de modo que alteracdes na
condutividade da pele craniana refletem disfun¢des em érgios ou membros especificos (Feely,
2011).

A terapéutica da YNSA ¢ dividida em categorias de pontos, sendo os Pontos Basicos
(A-I) os mais fundamentais para o tratamento do sistema locomotor (Feely, 2011; Kaneko et al.,
2024). Cada ponto corresponde a uma regido: o ponto “A” refere-se & coluna cervical, o ponto

B ao ombro, o ponto C 4 extremidade superior, e o ponto D 4 coluna lombar e membros
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inferiores (Artioli; Azevedo; Bertolini, 2018; Kaneko et al., 2024). Estudos recentes confirmam
a especificidade desses locais, demonstrando, por exemplo, que a estimulacdo do ponto A é
significativamente mais eficaz para rigidez de ombro do que outros pontos aleatérios (Kaneko
et al., 2024).

Além dos pontos basicos, a YNSA utiliza os Pontos Ypsilon, que sdo representacdes
dos 12 canais principais da acupuntura sistémica (Feely, 2011; Aoyama; Fujii; Yamamoto, 2017).
Estes pontos sio fundamentais para tratar condi¢des de drgdos internos e disfuncdes
psicossomaéticas, correlacionando-se com a teoria da Medicina Tradicional Chinesa, como o
fluxo de Qi e sangue (Feely, 2011). Enquanto os pontos basicos tratam a estrutura somética, os
pontos Ypsilon focam-se no equilibrio bioenergético e metabédlico, sendo selecionados através
de procedimentos diagnésticos especializados no pescoco (Feely, 2011).

A teoria da YNSA também incorpora a divisio do crinio em quadrantes Yin e Yang
(Feely, 2011). A parte anterior do escalpe ¢ classificada como Yin e a posterior como Yang,
sendo cada uma subdividida em quatro fases (Yin de Yin, Yang de Yin, etc.) que se
correlacionam com a progressio e severidade da doenca (Feely, 2011). Esta diferenciagdo
permite ao clinico ajustar a precisio do tratamento de acordo com o estado do paciente,
utilizando pontos na linha do cabelo para casos agudos ou pontos mais posteriores para
condi¢des crénicas ou severas (Feely, 2011; Artioli; Azevedo; Bertolini, 2018).

Neurofisiologicamente, acredita-se que a eficicia da YNSA na gestdo da dor ocorra pela
ativacdo de fibras aferentes A-delta e C, que modulam a informacio na medula espinhal
(Artioli; Azevedo; Bertolini, 2018). Este estimulo promove a libertagdo de neurotransmissores
como serotonina, dopamina e endorfinas através do sistema supressor descendente (Artioli;
Azevedo; Bertolini, 2018; Feely, 2011). Além disso, a investigagio com termografia demonstra
que a aplicacdo da YNSA pode aumentar a temperatura superficial da pele em &reas distais
afetadas, indicando uma resposta autonémica e melhora na perfusio sanguinea (Aoyama; Fujii;
Yamamoto, 2017).

Atualmente, a YNSA ¢ reconhecida por sua eficicia imediata no alivio da dor
musculoesquelética, como dor lombar e cervical, e na gestio de sequelas de acidente vascular
encefélico (Lee et al., 2013; Artioli; Azevedo; Bertolini, 2018). Estudos como o de Aoyama et al.
(2017) expandiram sua aplicagio para distdrbios de humor relacionados & dor crénica,
demonstrando redugdes significativas em escalas de ansiedade, depressio e fadiga apds o

tratamento (Aoyama; Fujii; Yamamoto, 2017). Embora considerada uma terapéutica
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promissora e de baixo custo, destaca-se ainda a necessidade de mais ensaios clinicos de alta
qualidade para consolidar seus protocolos na pratica hospitalar e ambulatéria (Artioli;

Azevedo; Bertolini, 2018; Kaneko et al., 2024).

Mecanismos Neurofisiolégicos da Analgesia por Acupuntura

Os mecanismos neurofisiolégicos da analgesia por acupuntura evoluiram de uma
compreensio tradicional energética para uma fundamentacdo cientifica consolidada,
especialmente a partir da década de 1970, com o surgimento da acupuntura neurofuncional
(Contatore; Tesser; Barros, 2018). Historicamente, a ciéncia ocidental, inicialmente, rejeitou os
da Medicina Tradicional Chinesa (MTC), mas a eficicia clinica levou a investigacdo de suas
bases biolégicas (Scognamillo-Szabé; Bechara, 2001). Segundo Scognamillo-Szabé e Bechara
(2001), os acupontos sio regides com alta concentracio de terminagdes nervosas sensoriais,
estando em relagdo intima com nervos, vasos sanguineos e mastécitos. A estimulagio destes
pontos possibilita um acesso direto ao sistema nervoso central (SNC), transformando o
estimulo mecinico em impulsos elétricos que desencadeiam respostas terapéuticas reflexas no
organismo.

Segundo Fan et al. (2023), a nivel periférico, o processo de analgesia inicia-se com a
mecanotransdu¢io, onde canais ibnicos mecanossensiveis, como os da familia TRP
(especialmente TRPV1) e ASIC3, detectam a forca mecinica da agulha. Estudos cronolégicos
demonstram que a acupuntura estimula fibras aferentes primarias de alta densidade sob os
acupontos, especificamente as fibras A (mielinizadas) e as fibras C (nio mielinizadas).
Enquanto a eletroacupuntura (EA) ativa predominantemente as fibras A, a acupuntura manual
(MA) é capaz de ativar ambos os tipos. Além disso, a inser¢do da agulha altera o microambiente
local, promovendo a desgranulagio de mastécitos e a libertagio de mediadores bioquimicos e
neurotransmissores, como a Substincia P (SP), que modula a inflamacdo neurogénica e
aumenta a sensibilidade das fibras para a transmissio de sinais analgésicos.

Na medula espinhal, o mecanismo de analgesia é frequentemente explicado pela Teoria
do Portdo (Gate Control Theory), onde a ativagio de fibras aferentes de baixo limiar fecha o
"portdo" para a transmissdo de sinais de dor via fibras C no corno dorsal (Fan et al., 2023). A
acupuntura inibe a potencializa¢io de longa duracdo (LTP) e a atividade de neurénios de ampla
faixa dinimica (WDR) no corno dorsal espinhal, regulando a libertacdo de peptideos opioides

endégenos e reduzindo a hipersensibilidade dolorosa (Fan et al., 2023). E importante notar a
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especificidade segmentar: quando o acuponto e a lesdo estio no mesmo segmento nervoso, a
analgesia é obtida com intensidades de estimulo que ativam fibras A; contudo, em segmentos
heterotépicos, sdo necessirias intensidades maiores que alcancem o limiar das fibras C.
Finalmente, a informacio da acupuntura ascende aos centros superiores do cérebro,
ativando o sistema inibitério descendente. Este sistema modula a perce¢io dolorosa através da
libertagio de neurotransmissores como serotonina e acetilcolina em regides cerebrais
relacionadas 4 dor. Entre os principais beneficios destacados pelos autores esté a capacidade da
acupuntura de proporcionar alivio natural da dor sem os efeitos adversos associados a opioides
e anti-inflamatérios nio esteroidais (AINEs) (Fan et al., 2023), restaurando a homeostase do

organismo através de um efeito regulatério de dupla direcio.

Lacunas na Investigacio Existente

Os estudos analisados revelam um panorama globalmente favoravel a utilizagdo da
acupuntura, em particular da YNSA, no tratamento da cervicalgia. Os resultados apontam, de
forma consistente, para uma reducio significativa da intensidade da dor, melhoria funcional e
efeitos positivos no bem-estar dos participantes.

Os estudos mais diretamente focados na YNSA apresentam resultados clinicamente
expressivos. Correia et al. (2015) verificaram uma redugio média da dor de 7,9 para 0,8 (EVA)
apds oito semanas de tratamento, com 100% dos participantes a reportarem melhoria imediata.
Shaladi et al. (2010) registaram uma diminuigio de 719% na EV A apenas 30 minutos ap4s uma
tnica sessdo. Kaneko et al. (2024) demonstraram, num ensaio cruzado com observador cego,
que a estimulacio do Ponto A ¢ significativamente mais eficaz do que pontos de controlo,
particularmente quando associada ao diagndstico pelo ponto IG4. A investigagio de Schockert
e Beifiner (2010) com PET-CT confirmou a ativagio de regides cerebrais de processamento
nociceptivo e motor durante a YNSA.

A evidéncia de revisdes sistemditicas e meta-anilises sobre acupuntura reforca a
pertinéncia da intervengio. A meta-anélise de Vickers et al. (2018), com mais de 20 ooo
participantes, demonstrou eficicia superior ao placebo e ao tratamento convencional. A revisdo
de Xie et al. (2025) confirma a redugdo significativa da dor cervical com perfil de seguranca
elevado. A revisio Cochrane de Trinh et al. (2016) aponta beneficio a curto prazo para dor e
incapacidade cervical.

A presente revisio permitiu identificar lacunas relevantes na investigacio existente. Em
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primeiro lugar, o ndmero de estudos clinicos dedicados especificamente 3 YNSA aplicada a
cervicalgia é ainda muito reduzido. A revisio de Artioli et al. (2018) identificou apenas trés
ensaios clinicos, todos com limita¢des metodolégicas significativas. Em segundo lugar, a
heterogeneidade dos protocolos utilizados (nimero de sessdes, pontos estimulados,
instrumentos de avaliagdo e critérios de inclusdo) dificulta a comparacdo entre estudos e a
formulagio de recomendacées clinicas padronizadas. Em terceiro lugar, a maioria dos estudos
apresenta amostras de reduzida dimens3o e auséncia de grupo de controlo ou de randomizacao,
limitando a validade interna e a generalizabilidade dos resultados.

Estas lacunas evidenciam que a 4rea permanece numa fase de investigagio incipiente,
carecendo de maior producio cientifica, de ensaios clinicos controlados e randomizados de
qualidade metodolégica elevada, e de estudos aplicados que reforcem a validade e a seguranga
da YNSA no tratamento especifico da cervicalgia. O presente estudo procura contribuir para
colmatar algumas destas lacunas, através da aplicagio de um protocolo padronizado, da
avaliagio por EVA (dor e mobilidade) antes e apés cada sessdo, em 40 participantes, com

analise estatistica em SPSS.

METODOLOGIA

Este estudo teve como objetivo analisar a variacdo da intensidade da dor cervical em
participantes com cervicalgia apds a aplicagio da acupuntura segundo o método YNSA, medida
através da EVA.

O presente estudo assumiu uma abordagem quantitativa, de natureza longitudinal,
exploratéria e quase-experimental, adotando um desenho antes-apés de grupo tnico com
medidas repetidas. A opcdo pela abordagem quantitativa justificou-se pelo facto de a varidvel
de resultado principal, a intensidade da dor cervical, ter sido mensurada através de uma escala
numérica, viabilizando a anélise estatistica dos dados recolhidos. Segundo Fortin et al. (2009),
a investigacdo quantitativa possibilita a medi¢io de fenémenos observidveis e a anélise de
relacdes entre varidveis previamente definidas, sendo este tipo de desenho adequado quando se
pretende avaliar alteracSes mensurdveis associadas a uma interveng¢io em contexto clinico real
(Hicks, 2006).

O desenho caracterizou-se como longitudinal pelo facto de os mesmos participantes
terem sido acompanhados e avaliados de forma continua ao longo de trés sessGes consecutivas

de intervengio, realizadas com um intervalo aproximado de uma semana entre cada sessio.
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A classificagio como quase-experimental decorre da manipulacdo ativa da varidvel
independente através da aplicagio de um protocolo de acupuntura segundo o método YNSA,
com o propdsito de avaliar a intensidade da dor cervical. Esta classificacdo metodoldgica deve-
se, fundamentalmente, a4 impossibilidade logistica e ética de proceder a atribui¢io aleatéria
(randomizagdo) dos participantes e a auséncia de um grupo de controlo paralelo para
comparagio externa (Fortin et al., 2009; Hicks, 2006). Trata-se de um desenho metodolégico
robusto para investigag¢des clinicas exploratérias que visam analisar a evolugio de uma varidvel
de resultado apds a implementacio de uma intervencio terapéutica.

Contudo, os resultados obtidos devem ser interpretados com a devida prudéncia,
atendendo as limitacSes inerentes a auséncia de um grupo de comparagio e ao potencial impacto
de fatores confundidores externos ou da prépria histéria natural de evolucido da condigio clinica
sobre a varidvel em estudo (Fortin et al., 2009; Hicks, 2006).

O desenho antes-apds permitiu, assim, mensurar o alivio agudo da intensidade da dor
cervical imediatamente antes e apds cada sessdo de acupuntura, bem como analisar a retengio
do beneficio analgésico global através da comparagio longitudinal dos resultados obtidos entre
o inicio da primeira e o inicio da terceira sessdo.

A populagio-alvo foi constituida por pacientes adultos com diagnédstico clinico de
cervicalgia crénica. Para efeitos do presente estudo, considerou-se cervicalgia crénica a dor
localizada na regido cervical com duracio superior a trés meses (Cohen, 2015; Hoy et al., 2014;
Safiri et al., 2020).

A amostra foi constituida por 40 pacientes, selecionados através de amostragem nio
probabilistica por conveniéncia. Este tipo de amostragem é adequado a estudos exploratérios
em contexto clinico, sobretudo quando os participantes sio selecionados de acordo com a
acessibilidade, disponibilidade e cumprimento dos critérios de elegibilidade definidos (Fortin
et al., 2009; Hicks, 2006).

Os pacientes foram selecionados no contexto clinico onde decorreu a recolha de dados,
apés verificagio dos critérios de inclusdo e exclusio. A participacio foi voluntdria e precedida
da assinatura do Consentimento Informado, Livre e Esclarecido. Tendo como critérios de
inclusdo: Idade igual ou superior a 18 anos; Diagnéstico clinico de cervicalgia crénica; Duragido
da dor cervical superior a trés meses; Presenca de dor cervical no momento da avaliac¢do inicial;
Aceitagdo voluntéria da participagio mediante assinatura do Consentimento Informado, Livre

e Esclarecido.
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Nos quais os critérios de exclusio foram: Toma regular de anti-inflamatérios ou
analgésicos; Toma de analgésicos ou anti-inflamatérios nas 24 horas anteriores a sessio;
Anticoagulante em dose terapéutica; Distirbios hemorrigicos relevantes; Cirurgia cervical
recente; Infecdo ativa ou lesdo cutdnea na zona de aplicacdo das agulhas; Alteragdes cognitivas
que comprometessem a compreensio dos procedimentos; Qualquer condi¢io clinica que, por
decisio do profissional de acupuntura responsivel pela intervencdo, desaconselhasse a
participacdo no estudo.

Para efeitos deste estudo, considerou-se “toma regular” a utiliza¢do habitual e
continuada de analgésicos ou anti-inflamatdrios suscetiveis de influenciar a percecio e a
avaliagdo da intensidade da dor cervical. A exclusdo destes participantes justificou-se pela
necessidade de minimizar a interferéncia farmacolégica nos resultados obtidos. Nio foi
solicitada a suspensio de medica¢do clinicamente necessiria para participacdo no estudo,
respeitando-se os principios éticos da autonomia, beneficéncia e nio maleficéncia (WMA,
2013).

As varidveis do estudo foram definidas de acordo com a sua fun¢io metodolégica. Esta
definicdo é essencial em estudos quantitativos, uma vez que permite garantir coeréncia entre
os objetivos, os instrumentos de recolha de dados e os métodos de anélise estatistica (Fortin et
al., 2009; Hicks, 2006).

A varidvel independente correspondeu a aplicagio da acupuntura segundo o método
YNSA, um microssistema de acupuntura desenvolvido por Toshikatsu Yamamoto que utiliza
pontos especificos localizados no couro cabeludo para fins diagndsticos e terapéuticos,
particularmente em situagdes de dor e alteracdes funcionais. A descri¢do detalhada do protocolo
de intervencdo adotado neste estudo encontra-se apresentada na sec¢do Procedimento de
Intervengdo (Yamamoto; Yamamoto, 1998; Feely, 2011; Bomzon, 2020). A intensidade da dor
cervical constituiu a varidvel dependente principal do estudo, sendo avaliada através da EVA,
instrumento amplamente utilizado na mensuragio subjetiva da dor em contexto clinico e de
investigacio (Carlsson, 1983; Hawker et al., 2011). Para além desta vari4vel, foram recolhidos
dados relativos a idade e ao sexo dos participantes, utilizados para a caracterizacio
sociodemogrifica da amostra. A EVA permite quantificar a perce¢do individual da dor numa
escala numérica compreendida entre 0 e 10, em que o representa auséncia de dor e 10 corresponde
a pior dor imaginidvel. Em cada momento de avaliagio, os participantes foram convidados a

selecionar o valor que melhor traduzia a intensidade da dor sentida naquele instante. A
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utiliza¢do da EV A justifica-se pela sua simplicidade de aplicagio, facilidade de compreensio e
elevada sensibilidade na detegio de alteragdes da intensidade da dor decorrentes de
intervengdes terapéuticas, apresentando propriedades psicométricas adequadas em diferentes
populagdes clinicas (Carlsson, 1983; Hawker et al., 2011).

A duragio da cervicalgia foi utilizada apenas para confirmacio do critério de inclusio,
nio integrando a anélise estatistica principal.

Embora os instrumentos de recolha de dados tenham incluido outros campos clinicos,
nomeadamente sintomas associados, limita¢do percebida da mobilidade cervical, diagnéstico
da sensibilidade 4 palpagio do ponto 1G4, medicagido habitual e desconforto apéds a sessio, estas
varidveis n3o foram incluidas na andlise estatistica principal. A sua recolha teve funcio
complementar, de triagem, seguranca e contextualizacdo clinica (Fortin et al., 2009; Hicks, 2006;

Pestana; Gageiro, 2003).

Tabela 1 - Operacionalizagio das varidveis consideradas no estudo

Variavel Tipo de Varidvel / Escala Momento de Funcdo no Estudo
Recolha

Intensidade da Dor Varidvel quantitativa Antes e apés cada Varidvel

Cervical (EVA o-10) uma das trés sessdes  dependente

Sexo Varidvel qualitativa 1.2 sessdo Caracterizagio da
nominal amostra

Idade (anos) Variavel quantitativa 1.2 sessdo Caracterizagio da
continua amostra

A recolha de dados foi realizada através de dois instrumentos estruturados,
desenvolvidos para o presente estudo, com o objetivo de otimizar o processo de recolha e reduzir
redundincias (Fortin, 2009; Vilelas, 2017). Estes instrumentos encontram-se integrados no
trabalho sob a forma de anexos. O primeiro instrumento consistiu num Questionirio de
Caracterizagdo Sociodemografica e Clinica (Anexo A), aplicado uma tnica vez no momento
de inclusio dos participantes, destinado a recolha de informagio relativa a idade, sexo, duragio
da cervicalgia cronica e sintomas associados. O segundo instrumento correspondeu a Ficha de
Registo por Sessio (Anexo B), aplicada em cada uma das trés sessdes de intervencdo para
monitorizagio dos paridmetros clinicos definidos no protocolo do estudo.

Os instrumentos nio incluiram dados diretamente identificiveis, tais como nome,
contacto ou morada, sendo cada participante identificado através de um cédigo alfanumérico

tnico (P1-P40), de forma a garantir o anonimato e a confidencialidade da informagio recolhida

(Fortin, 2009; WMA, 2013).
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A intensidade da dor cervical, varidvel dependente do estudo, foi avaliada
sistematicamente através da Escala EVA em dois momentos de cada sessdo: imediatamente
antes da intervengio e 5 minutos apds a remogio das agulhas. O intervalo de cinco minutos foi
definido no protocolo do presente estudo com o objetivo de uniformizar o momento de
avaliagdo pés-intervencio entre todos os participantes (Carlsson, 1983; Hawker et al., 2011). Esta
avaliagdo foi realizada nas trés sessdes previstas, perfazendo um total de seis momentos de
avaliacdo por participante.

A intervencio foi realizada por um profissional com formacio em acupuntura,
respeitando as normas de seguranga, higiene e boas préticas clinicas. Cada participante foi
colocado numa posi¢io confortivel, sendo efetuada a avaliagdo da intensidade da dor cervical
antes da aplicacdo da intervencio, de acordo com o protocolo definido para o estudo.

A intervengio seguiu o método YNSA. No presente estudo, foram utilizados os pontos
bésicos A e B, de acordo com o protocolo definido para a abordagem da cervicalgia. A avaliacdo
do ponto 1G4/Hegu foi realizada apenas como elemento complementar do procedimento,
nomeadamente para orientacio da sensibilidade e lateralidade, n3o integrando a anilise
estatistica principal (Feely, 2011; Yamamoto; Yamamoto, 1998).

Foram utilizadas agulhas estéreis, descartiveis e de uso dnico, com dimensio de 0,16
mm x 15 mm. As agulhas permaneceram colocadas durante aproximadamente 20 minutos,
sendo posteriormente removidas de acordo com as normas de seguranca e higiene. Apds a
remocdo das agulhas, aguardou-se um intervalo padronizado de cinco minutos antes da
reavaliacio da intensidade da dor cervical.

Qualquer desconforto, tontura, pequeno sangramento, hematoma, agravamento
transitério da dor ou outra reagio adversa foi monitorizado e registado apds a sessio. A
monitorizagio destas ocorréncias permitiu acompanhar a tolerabilidade da intervencio e
garantir a seguranca dos pacientes, em conformidade com as boas priticas clinicas e com a
literatura que salienta a importincia da avalia¢do da seguranca na aplicacio da acupuntura
(Kamiya et al., 2021; Kaneko et al., 2024).

Os dados recolhidos foram organizados, codificados e introduzidos numa base de dados
informaitica, sendo posteriormente analisados com recurso ao software Statistical Package for
the Social Sciences (IBM SPSS Statistics), versio 27 para Windows.

A anilise dos dados compreendeu estatistica descritiva (Fortin, 2009). A estatistica

descritiva foi utilizada para caracterizar a amostra e descrever as varidveis em estudo. Para as
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varidveis qualitativas foram calculadas frequéncias absolutas (n) e relativas (o0). Para as
varidveis quantitativas foram determinadas medidas de tendéncia central e de dispersio,
nomeadamente a média (M), o desvio-padrio (DP), os valores minimo e méximo (Pestana;
Gageiro, 2003).

O estudo respeitou os principios éticos aplicdveis a investigacio em seres humanos,
nomeadamente a autonomia, a beneficéncia, a ndo maleficéncia e a justica. A participacdo dos
participantes foi voluntiria e precedida da assinatura do Consentimento Informado, Livre e
Esclarecido. Antes da inclusio no estudo, os participantes foram informados sobre os objetivos
da investigagdo, os procedimentos previstos, os potenciais riscos e beneficios, bem como sobre
o direito de desistir a qualquer momento, sem necessidade de justificacdo e sem prejuizo do
acompanhamento clinico habitual. Estes procedimentos estio de acordo com os principios
éticos definidos para a investigagio envolvendo seres humanos (WMA, 2013).

A confidencialidade foi assegurada através da codificagio dos participantes e da nio
recolha de dados diretamente identificdveis nas fichas de recolha de dados. A utilizacio de
cédigos alfanuméricos permitiu reduzir o risco de identificacio dos participantes e proteger a
privacidade da informacio recolhida. Os dados foram utilizados exclusivamente para fins
académicos e cientificos, sendo armazenados de forma segura e com acesso restrito aos
investigadores envolvidos (Fortin et al., 2009; WMA, 2013).

Os riscos previsiveis foram os habitualmente associados a pritica da acupuntura,
nomeadamente desconforto transitério no local de inser¢io da agulha, pequeno sangramento,
hematoma ligeiro, tontura ou sensacdo passageira de mal-estar. Qualquer reacdo adversa foi
monitorizada e registada, em conformidade com as boas priticas clinicas e com o principio da
nio maleficéncia. A literatura sobre a seguranca da acupuntura refere a importincia da
monitorizagio de eventuais reacdes adversas e da aplicacdo da técnica por profissionais com
formacdo adequada (Kamiya et al., 2021; Kaneko et al., 2024).

Nio foi solicitada aos pacientes a suspensdo de medicacio clinicamente necessiria para
integrarem o estudo. Caso existisse necessidade de toma de analgésicos ou anti-inflamatérios,
essa necessidade clinica seria respeitada, ainda que a sessdo nio fosse considerada no protocolo
de investigacdo. Esta decisdo procurou salvaguardar a seguranca dos pacientes e respeitar os

principios da beneficéncia e da ndo maleficéncia (WMA, 2013).
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RESULTADOS

A amostra foi constituida por 40 participantes com cervicalgia crénica. Relativamente
ao sexo, verificou-se uma predominincia do sexo feminino, correspondendo a 77,5% da amostra
(n = 31), enquanto os participantes do sexo masculino representaram 22,50 (n = 9). Os dados
descritivos encontram-se sistematizados na Tabela 1.

A idade dos participantes variou entre os 18 e os 76 anos, apresentando uma média de
37,65 anos e um desvio-padrio de 18,78 anos (M-=37,65; DP = 18,78). Os dados descritivos

encontram-se sistematizados na Tabela 2.

Tabela 2 - Caracterizacdo sociodemografica da amostra (N = 40)

Variavel n %
Feminino 31 77,5
Masculino 9 22,5

Tabela 3 - Estatistica descritiva da idade

N Média DP Minimo Miximo
40 37,65 18,78 18 76

15

Anilise descritiva e evolugio dos pardmetros clinicos

A intensidade da dor cervical foi avaliada através da EVA antes e apds cada uma das

trés sessdes de acupuntura. Os resultados obtidos encontram-se apresentados na Tabela 3.

Tabela 4 - Evolucio da intensidade da dor cervical (EVA)

Momento de avaliagio Média Desvio-padrio (DP)
(M)
Antes da 1.2 sessdo 5,35 1,09
Apés a 1.2 sessio 1,23 1,49
Antes da 2.2 sessdo 4,05 1,92
Apbs a 2.2 sessdo 0,57 1,01
Antes da 3.2 sessio 2,40 1,53
Apbs a 3.2 sessdo 0,20 0,56

Conforme apresentado na Tabela 3, na primeira sessio a média da intensidade da dor
diminuiu de 5,35 para 1,23. Na segunda sessdo, observou-se uma redu¢io da média de 4,05 para
0,57. Por sua vez, na terceira sessdo, a média reduziu-se de 2,40 para o,20.

Observou-se igualmente uma diminuicdo progressiva dos valores médios de dor

registados antes do inicio de cada sesso, passando de 5,35 antes da primeira sessdo para 4,05
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antes da segunda sessdo e para 2,40 antes da terceira sessio. Estes resultados sugerem uma
reducido gradual da intensidade da dor cervical ao longo do protocolo de intervencio.

A anilise da distribui¢do de frequéncias da intensidade da dor cervical no final do
protocolo de intervengio evidenciou uma reducdo acentuada dos niveis de dor. Apds a terceira
sessdo, 87,500 dos participantes (n = 35) apresentavam auséncia de dor cervical, correspondente
a um valor de EVA igual a zero. Os restantes participantes apresentavam apenas niveis
residuais de dor ligeira, observando-se valores de EVA iguais a 1 em 5,000 da amostra (n = 2) e
iguais a 2 em 7,5% da amostra (n = 3). A distribui¢io detalhada dos valores obtidos encontra-se

apresentada na Tabela 4.

Tabela s - Distribuicdo da intensidade da dor cervical (EVA) apés a 3.2 sessdo (N = 40)

Valor da | Frequéncia | Percentagem Percentagem vélida | Percentagem acumulada
EVA (n) (o) (o) (o)

o (sem |35 87,5 87,5 87,5

dor)

I 2 5,0 5,0 92,5

2 3 7,5 7,5 100,0

Total 40 100,0 100,0 —

o
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Griéfico 1 - Evolugio da média da intensidade da dor cervical (EVA) ao longo das trés sessdes de intervencio
Legenda do gréfico:

Pré Si1 = avaliacdo antes da 1.2 sessdo; Pés S1 = avaliagdo apds a 1.2 sessdo; Pré Sz = avaliagdo antes da 2.2 sessio;
Pés Sz = avaliacdo apés a 2.2 sessdo; Pré S3 = avaliacdo antes da 3.2 sessdo; Pés S3 = avaliagdo apés a 3.2 sessio.

A anélise descritiva dos dados evidencia uma tendéncia de redugio dos valores médios
da intensidade da dor cervical ao longo do periodo de intervengio. Verificou-se que os valores
médios da EVA diminuiram de 5,35 antes da primeira sessdo para 0,20 apds a terceira sessio,
verificando-se valores médios inferiores nos momentos pds-intervengio relativamente aos

momentos pré-intervencio de cada sessdo.
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DISCUSSAO

A anilise descritiva dos dados revelou uma diminui¢io progressiva dos valores médios
da intensidade da dor cervical ao longo das trés sessdes de intervengio. Verificou-se igualmente
que os valores médios registados apés cada sessdo foram inferiores aos observados antes da
respetiva intervengio, observando-se uma redu¢io da média da EV A de 5,35 antes da primeira
sessdo para 0,20 apOs a terceira sessdo.

Os resultados obtidos sugerem uma evolugio favorivel da sintomatologia dolorosa ao
longo do periodo de intervencido. Esta tendéncia poderé estar relacionada com os mecanismos
neurofisiolégicos associados & acupuntura, descritos na literatura como responsiveis pela
modulagio da transmissdo nociceptiva e pela ativacdo de mecanismos endégenos de analgesia
(Zhao, 2008). De igual modo, Langevin et al. (2001) defendem que a estimula¢do mecanica dos
tecidos conjuntivos durante a inser¢io das agulhas pode desencadear respostas biolégicas com
potencial impacto terapéutico na percecio da dor.

Observou-se ainda uma redugio progressiva dos valores médios da dor registados antes
do inicio de cada sessdo, passando de 5,35 antes da primeira sessio para 4,05 antes da segunda e
para 2,40 antes da terceira. Este comportamento poderd sugerir a manutencio do efeito
analgésico entre sesses e um possivel efeito cumulativo da intervengio. Tal hipdtese encontra
suporte na literatura relativa a acupuntura aplicada & dor musculoesquelética crénica, na qual
se descrevem beneficios que tendem a consolidar-se ao longo de sucessivas aplicagdes
terapéuticas (Vickers et al., 2018). Contudo, atendendo i natureza descritiva da anélise
realizada e 4 inexisténcia de um grupo de comparagio, estes resultados devem ser interpretados

A
com prudéncia.

Comparagdo com estudos anteriores

Os resultados obtidos no presente estudo encontram-se globalmente em consonincia
com a evidéncia cientifica disponivel relativamente a utilizagio da acupuntura na gestdo da dor
crénica. Observou-se uma redugio progressiva da intensidade da dor cervical ao longo das trés
sessdes de intervencio, verificando-se uma diminui¢cio da média da EV A de 5,35 antes da
primeira sessio para 0,20 apds a terceira sessdo. Esta tendéncia acompanha os resultados
descritos por Vickers et al. (2018), cuja meta-anilise demonstrou beneficios consistentes da
acupuntura na reducdo da dor crénica quando comparada com cuidados habituais e grupos de

COI‘ItI‘OlO.
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No que respeita especificamente ao método YNSA, os resultados do presente estudo
parecem corroborar as descri¢des de Feely (2011), Schockert (2010) e Bomzon (2020), que
referem a capacidade desta técnica para produzir efeitos analgésicos rapidos apds a estimulacdo
de ireas especificas do couro cabeludo. De facto, verificou-se uma reducio da intensidade da
dor imediatamente apds cada uma das sessdes realizadas, sugerindo um efeito analgésico agudo
compativel com o descrito por estes autores.

De igual modo, os resultados observados apresentam semelhancas com os reportados
por Kamiya et al. (2021) e Kaneko et al. (2024), que identificaram beneficios da aplicagdo do
método YNSA em individuos com dor cervical, rigidez cervical e desconforto dos ombros.
Embora os desenhos metodolégicos, as caracteristicas das amostras e os contextos clinicos nio
sejam diretamente compardveis ao presente estudo, os autores descreveram melhorias
sintomdticas apds a intervencio, corroborando a tendéncia de reducio da dor observada nesta
investigagao.

Relativamente & caracterizacdo da amostra, verificou-se uma predominincia do sexo
feminino (77,5%), resultado que se encontra de acordo com a literatura epidemiolégica. Estudos
conduzidos por Hoy et al. (2014), Cohen (2015) e Safiri et al. (2020) demonstram que a
cervicalgia apresenta maior prevaléncia nas mulheres, constituindo uma das condicdes
musculoesqueléticas mais frequentes e com elevado impacto na funcionalidade e qualidade de

vida dos individuos afetados.

Implicagdes do estudo

Os resultados obtidos sugerem que a aplica¢do da acupuntura segundo o método YNSA
poderd constituir uma estratégia terapéutica complementar potencialmente til na gestdo da
cervicalgia crdnica. A tendéncia de reducio da intensidade da dor observada ao longo das trés
sessdes sugere um potencial beneficio clinico para os individuos afetados por esta condigio.

Do ponto de vista cientifico, este estudo contribui para a produgio de evidéncia sobre a
aplicagio do método YNSA em contexto clinico, particularmente numa 4rea em que
continuam a existir relativamente poucos estudos publicados quando comparada com outras
modalidades de acupuntura. Apesar do crescente interesse por esta abordagem terapéutica, a
literatura disponivel permanece limitada, sobretudo em estudos desenvolvidos em contexto

clinico real e com populag¢des especificas de individuos com cervicalgia crénica.
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Contudo, importa reconhecer algumas limita¢cdes metodolégicas. A auséncia de grupo
de controlo, a inexisténcia de randomizag¢do dos participantes, a dimensdo reduzida da amostra
e o curto periodo de acompanhamento limitam a generalizagio dos resultados e impedem o
estabelecimento de relagGes causais entre a intervengao e a evolucio observada da dor cervical
(Fortin et al., 2009; Hicks, 2006).

Futuras investigacdes deverdo incluir amostras de maior dimensio, periodos de
seguimento mais prolongados e grupos de comparagdo adequados, permitindo avaliar de forma
mais robusta o efeito da acupuntura segundo o método YNSA na reducio da intensidade da

dor cervical e na manutencio dos seus efeitos ao longo do tempo.

CONCLUSAO

A presente investigacdo teve como objetivo analisar a variacio da intensidade da dor
cervical em individuos com cervicalgia crénica submetidos a aplica¢do de acupuntura segundo
o método YNSA, utilizando a EVA como instrumento de avaliacio da dor.

Os resultados obtidos demonstraram uma diminui¢io progressiva e consistente da
intensidade da dor cervical ao longo das trés sessGes de intervencio realizadas. Verificou-se
uma reducio imediata da dor apés cada sessdo de acupuntura, bem como uma diminuicdo
gradual dos valores médios registados antes do inicio de cada nova sessio, sugerindo n3o apenas
um efeito analgésico agudo, mas também um possivel efeito cumulativo da intervencdo ao
longo do tempo. A média da intensidade da dor passou de 5,35 pontos antes da primeira sessio,
para 0,20 pontos apds a terceira sessdo, evidenciando uma melhoria clinica relevante na
sintomatologia apresentada pelos participantes.

Os resultados observados encontram-se globalmente em consonincia com a evidéncia
cientifica disponivel, que aponta para a eficicia da acupuntura na reducio da dor
musculoesquelética crénica e, em particular, para o potencial terapéutico da YNSA no
tratamento da cervicalgia. Os mecanismos neurofisiolégicos descritos na literatura,
nomeadamente a modula¢do da transmissdo nociceptiva, a ativacdo dos sistemas inibitérios
descendentes da dor e a libertagio de neurotransmissores endégenos com agio analgésica,
constituem fundamentos plausiveis para explicar a evolugio favoridvel observada nesta
amostra.

Importa, contudo, interpretar estes resultados com prudéncia. A auséncia de grupo de

controlo, a inexisténcia de randomizagio, a utilizagio de uma amostra de conveniéncia e o curto
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periodo de acompanhamento constituem limita¢des metodolégicas que restringem a capacidade
de generalizacdo dos resultados e impedem o estabelecimento de relagdes causais definitivas
entre a intervencdo e a redugio da dor observada. Assim, embora os dados obtidos sejam
encorajadores, nio permitem concluir de forma inequivoca que as melhorias verificadas
resultaram exclusivamente da aplicagdo da YNSA.

Apesar destas limitagdes, o presente estudo contribui para o refor¢o do conhecimento
cientifico sobre a aplicacdo da Yamamoto New Scalp Acupuncture na cervicalgia crénica, numa
drea em que a producio cientifica continua relativamente limitada quando comparada com
outras modalidades de acupuntura. Os resultados obtidos sugerem que esta abordagem poderi
constituir uma estratégia terapéutica complementar segura, bem tolerada e potencialmente
eficaz na gestio da dor cervical, podendo representar uma alternativa ou complemento
relevante as abordagens convencionais.

Em termos de investigagio futura, recomenda-se a realiza¢io de estudos com amostras
mais alargadas, grupos de controlo adequados, procedimentos de randomizagio e periodos de
seguimento mais prolongados, de forma a avaliar com maior robustez a eficcia clinica da
YNSA e a sustentabilidade dos seus efeitos a médio e longo prazo. Serd igualmente pertinente
explorar o impacto desta intervencdo noutras varidveis clinicas relevantes, como a
funcionalidade cervical, a qualidade de vida, a incapacidade associada 4 dor e o consumo de
medicacio analgésica.

Em sintese, os resultados desta investigacdo sugerem que a aplicacdo da acupuntura
segundo o método YNSA estd associada a uma reducdo significativa da intensidade da dor
cervical em individuos com cervicalgia crdnica, constituindo uma abordagem promissora que
justifica o desenvolvimento de estudos futuros com maior rigor metodolégico e maior

capacidade de generalizacdo dos resultados.
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