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RESUMO 
Objetivo: identificar na literatura e descrever a assistência prestada por enfermeiros a pacientes 
com dor lombar. Método: revisão de escopo, segundo método Joanna Briggs Institute (JBI) e 
recomendações Preferred Reporting Items for Systematic reviews and Meta-Analyses extension for 
Scoping Review (PRISMA-ScR). Foi utilizada a estratégia de pesquisa População-Conceito-Contexto 
para compor a questão de pesquisa. Foram incluídos artigos de seis bases de dados indexadas, 
sem limite de tempo, nos idiomas português, inglês e espanhol. Resultados: obtiveram-se 1.025 
artigos com a busca nas bases de dados, sendo selecionadas 23 publicações para análise após a 
aplicação dos critérios de exclusão. As informações foram categorizadas em histórico e avaliação do 
paciente, intervenções invasivas e não invasivas e educação em saúde. Conclusões: há prevalência 
de intervenções não farmacológicas e práticas educativas no acompanhamento do enfermeiro ao 
paciente com dor lombar. O sucesso no cuidado é reforçado pela capacidade do profissional em 
sistematizar a assistência prestada. 
Palavras-chave: Assistência ao Paciente; Cuidados de Enfermagem; Dor; Dor Lombar; 
Enfermeiros.

ABSTRACT
Objective: to identify in the literature and describe the assistance provided by nurses to patients 
with low back pain. Method: scope review, according to the Joanna Briggs Institute (JBI) 
method and Preferred Reporting Items for Systematic reviews and Meta-Analyses extension for 
Scoping Review (PRISMA-ScR) recommendations. The research strategy Population-Concept-
Context was used to compose the research question. Articles from six indexed databases were 
included, with no time limit, in Portuguese, English and Spanish. Results: 1,025 articles were 
obtained after searching the databases, with 23 publications selected for analysis after applying 
the exclusion criteria. Information was categorized into patient history and assessment, invasive 
and non-invasive interventions, and health education. Conclusions: there is a prevalence of 
non-pharmacological interventions and educational practices in nurses' monitoring of patients 
with low back pain. Success in care is reinforced by the professional's ability to systematize the 
assistance provided.
Keywords: Keywords: Patient Care; Nursing Care; Pain; Low Back Pain; Nurses.

RESUMEN
Objetivo: identificar en la bibliografía y describir la asistencia prestada por enfermeras a pacientes 
con lumbalgia. Método: revisión del alcance, según el método del Instituto Joanna Briggs (JBI) y las 
recomendaciones Preferred Reporting Items for Systematic reviews and Meta-Analyses extension for Scoping 
Review (PRISMA-ScR). Se utilizó la estrategia Población-Concepto-Contexto para componer la pregunta de 
investigación. Se incluyeron artículos de seis bases de datos indexadas, sin límite de tiempo, en los idiomas 
portugués, inglés y español. Resultados: se obtuvieron 1025 artículos con la búsqueda en las bases de datos 
y 23 publicaciones para análisis después de aplicar los criterios de exclusión. La información fue categorizada 
en historia y evaluación del paciente, intervenciones invasivas y no invasivas y educación para la salud. 
Conclusiones: Existe una prevalencia de intervenciones no farmacológicas y prácticas educativas en los 
cuidados de enfermería a pacientes con lumbalgia. El éxito en la atención se ve reforzado por la capacidad del 
profesional para sistematizar la asistencia prestada.
Palabras clave: Atención al Paciente; Atención de Enfermería; Dolor; Lumbalgia; Enfermeros.
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INTRODUÇÃO
A dor lombar é um sintoma muito comum. Ocorre 

em países de alta, média e baixa renda e em todas as fai-
xas etárias, desde crianças até idosos. Globalmente, os 
anos vividos com as limitações causadas pela dor lom-
bar aumentaram em 54% entre 1990 e 2015, principal-
mente devido ao envelhecimento populacional, havendo 
maiores altas nos países de baixa e de média renda(1). Na 
atualidade, a dor lombar crônica é considerada a causa 
número 1 de incapacidade no mundo (aumenta com a 
idade) e de afastamentos do trabalho(1,2).

No Brasil, dados da Pesquisa Nacional de Saúde 
(PNS), do Instituto Brasileiro de Geografia e Estatística 
(IBGE), de 2013, revelaram a prevalência de 18,5% de 
queixas relacionadas a problemas crônicos de coluna. 
Segundo os dados da pesquisa por estados, o Rio Grande 
do Sul foi o que, proporcionalmente, apresentou mais 
casos de dor crônica na coluna, com média de 22% da 
população. Dentre os respondentes que tinham problema 
crônico de coluna, 17,1% referiram grau intenso ou muito 
intenso de limitações nas atividades habituais em virtude 
dessa queixa(3).

A dor lombar é classificada como aguda, subaguda 
e crônica, quando a duração do episódio for, respecti-
vamente, inferior a 6 semanas, entre 6 e 12 semanas e 
superior a 3 meses(4). Também se classifica em específica 
e não específica, sendo que a primeira apresenta sinto-
mas causados por mecanismos fisiopatológicos diagnosti-
cados, tais como hérnia de disco com comprometimento 
da raiz nervosa, distúrbio inflamatório, infecção, osteopo-
rose, artrite reumatoide, fratura ou tumor. Já a dor lom-
bar não específica tem sintomas sem causa claramente 
definida, acometendo 90% de todos os indivíduos com 
dor lombar. O diagnóstico é feito por exclusão de patolo-
gia específica(4,5).

A avaliação e o alívio da dor são processos que neces-
sitam de competência e trabalho em equipe para a promo-
ção de cuidados eficazes e individualizados ao paciente 
e à família(6). Constantemente, os enfermeiros se depa-
ram com múltiplas situações de doença em que a dor é 
uma resposta frequente. O controle inadequado desse 
sintoma poderá influenciar no sucesso do tratamento e 
na transição do estado de saúde/doença pelo sofrimento 
provocado, tendo um impacto negativo na vida da pes-
soa. No âmbito de competência, no domínio da prática 
profissional, ética e legal e no desenvolvimento da pro-
fissão, o enfermeiro toma por foco de atenção a pessoa 
com dor, contribuindo para sua satisfação, seu bem-es-
tar e o autocuidado. Enquanto profissional privilegiado 
pela proximidade e pelo tempo de contato com o doente, 

o enfermeiro se encontra numa posição relevante para 
promover e intervir no controle da dor(7). Nesse contexto, 
surge a seguinte questão de pesquisa: Quais os achados 
na literatura a respeito da assistência prestada por enfer-
meiros a pacientes com dor lombar?

MÉTODO
Trata-se de uma scoping review (revisão de escopo ou 

estudo de escopo), conduzida de acordo com a proposta 
da Joanna Briggs Institute (JBI)(8). Consiste numa meto-
dologia de levantamento da literatura numa determinada 
área de interesse, com a finalidade de identificar as evi-
dências desenvolvidas(8).

O método de síntese do conhecimento cumpriu as 
seguintes fases: (i) definição e alinhamento dos objeti-
vos e da questão de pesquisa; (ii) desenvolvimento dos 
critérios de inclusão e de exclusão; (iii) elaboração e pla-
nejamento da estratégia de busca e seleção dos artigos; 
(iv) identificação e seleção dos manuscritos relevantes; (v) 
extração e mapeamento dos dados; (vi) e sumarização 
dos resultados. A redação do artigo seguiu as recomen-
dações do Preferred Reporting Items for Systematic Review 
and Meta-Analyses extension for Scoping Review (PRISMA-
-ScR)(8) para a confiabilidade desse tipo de revisão, pois 
se trata de um roteiro para embasar a revisão de escopo.

A investigação foi norteada pela questão de pesquisa 
“Quais os achados na literatura a respeito da assistência 
prestada por enfermeiros a pacientes com dor lombar?”, 
que foi obtida por meio da estratégia P-C-C, em que P é 
população, C é conceito e C é contexto(8). A estratégia de 
busca foi composta por três etapas: (i) pesquisa inicial 
nas bases de dados PubMed, Cumulative Index to Nursing 
and Allied Health Literature (CINAHL) e Biblioteca Virtual 
em Saúde (BVS), utilizando os descritores encontrados 
no Medical Subject Headings (MeSH) e nos Descritores 
em Ciências da Saúde (DeCS), cuidados de Enfermagem 
e dor lombar, seguida de uma análise das palavras-chave 
contidas no título, no resumo e nos descritores dos artigos, 
identificando os descritores não controlados; (ii) pesquisa 
utilizando todos os descritores identificados nas bases de 
dados incluídas, PubMed, CINAHL, Literatura Latino-A-
mericana e do Caribe em Ciências da Saúde (LILACS), 
Web of Science, Scopus e Scielo, tendo sido utilizado o ope-
rador booleano AND: Low Back Pain AND Nursing Care; 
(iii) pesquisa nas referências dos artigos incluídos a fim de 
rastrear estudos adicionais não identificados pelas estra-
tégias de busca. O processo de seleção dos estudos e a 
última busca ocorreram em fevereiro de 2023.

Duas pesquisadoras trabalharam de forma indepen-
dente para a seleção dos artigos por título, resumo e texto 
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na íntegra. As revisoras avançaram em cada fase da tria-
gem, considerando os critérios de inclusão e de exclu-
são, resultando na amostra final da pesquisa. Qualquer 
divergência foi resolvida por meio de discussão, obten-
do-se consenso. Dos textos selecionados, foi realizada a 
extração de dados por meio de uma planilha elaborada 
no Microsoft Excel, referente a: autor(es), título, periódico, 
país, ano, volume, número, objetivo(s), população, tama-
nho da amostra, método, resultados, principais achados 
e categoria do estudo.

Os critérios de inclusão para a triagem foram estudos 
de produção científica nacional e internacional publicados 
em periódicos indexados e com revisão por pares, em por-
tuguês, espanhol e inglês, disponíveis em texto completo 
on-line, sem limitação de tempo e que descrevessem e/
ou analisassem a assistência prestada por enfermeiros a 
pacientes com dor lombar. Foram excluídos artigos dupli-
cados, artigos que não respondessem à questão de pes-
quisa ou que envolvessem especificamente o cuidado à 
gestante. Utilizou-se o EndNoteX9 para gerenciar as refe-
rências. Optou-se pela exclusão das gestantes por se tratar 
de um período específico da vida da mulher que envolve 
modificações fisiológicas provocadas por necessidades 
funcionais e anatômicas da gestação e que afetam o sis-
tema musculoesquelético, podendo gerar dor lombar. Por 

não envolver pesquisa diretamente com seres humanos, 
o protocolo do estudo não foi submetido à avaliação do 
comitê de ética de pesquisa (CEP).

 A construção do fluxograma com o processo de 
seleção dos artigos foi baseada nas instruções da diretriz 
PRISMA(9).

RESULTADOS

A busca nas bases de dados identificou 1.025 artigos 
potencialmente elegíveis para o estudo. Com a aplicação 
dos critérios de exclusão, chegou-se ao total de 23 artigos 
selecionados para compor a amostra final desta revisão 
de escopo (Figura 1).

Com o intuito de responder à questão de pesquisa e 
conduzir a análise e a comparação dos dados obtidos com 
a revisão e o restante da literatura, optou-se por classi-
ficar os artigos selecionados em três categorias temáti-
cas: (i) histórico e avaliação do paciente; (ii) intervenções 
invasivas e intervenções não invasivas; e (iii) educação 
em saúde, como pode ser visto na Tabela 1. Elegeu-se 
essa categorização porque os conteúdos dos textos ana-
lisados tinham como base a avaliação, as estratégias de 
manejo e de cuidado e as orientações dadas por enfermei-
ros a pacientes com dor lombar. Essa estratégia permitiu 
uma melhor organização das principais recomendações 

Figura 1 - Fluxograma do processo de seleção dos estudos.
Adaptado do Preferred Reporting Items for Systematic reviews and Meta-Analyses; (PRISMA-ScR)13. Brasília. Distrito Federal. Brasil, 2023. 

Artigos identificados por meio 
de buscas nas bases de dados 

(n=1025)

Artigos duplicados e excluídos 
(n=306)

Artigos verificados (n=719)

Bases de dados: 
BVS = 252

PubMed = 351
Scopus = 109

WEB OF SCIENCE = 276
CINAHL = 32
Scielo = 05

Artigos excluídos após leitura na íntegra 
(n=137)

Artigos selecionados para leitura na íntegra 
(n=160) 

Artigos com texto completo que foram excluídos: 
1 - Estudos não tratam da assistência de Enfermagem 

a pacientes com dor lombar (n=88);
2 - Estudos não tratam do tema dor lombar (n=37);
3 - Estudos sobre lombalgia nas gestantes (n=12);

Artigos excluídos após a leitura de títulos e resumos 
(n=559)

Artigos incluídos nesta revisão de escopo (n=23)
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e evidências científicas que embasaram a assistência de 
Enfermagem.

A assistência ao paciente com dor lombar se mostrou 
complexa, envolvendo desde fatores que dizem respeito 
ao paciente, como informações sobre o histórico de vida 
e de saúde/doença, percepção de dor e avaliação sobre o 

Tabela 1 - Descrição dos estudos selecionados para esta revisão de escopo. Brasília, DF, Brasil, 2023. 
Revista 
e  Ano

Título Objetivo Categorização Principais resultados

Rev. Gaúcha 
Enferm. 2021(10)

Autoeficácia e medo 
da dor ao movimento 
na lombalgia crôni-
ca: uma intervenção 
desenvolvida por 

enfermeiras

Testar o efeito de intervenções para 
lombalgia crônica desenvolvidas 
por enfermeiros no Programa para 
Aumentar a Autoeficácia e Dimi-
nuir o Medo da Dor e Evitação do 

Movimento

Educação 
em saúde

Programa educativo e de exposição 
aos movimentos temidos através de 
Crenças de Autoeficácia e Medo da 

Dor e Evitação do Movimento

Comput Inform 
Nurs. 2021(11)

Comparative Analy-
sis of Pain, Muscle 
Strength, Disability, 
and Quality of Life 
in Middle-Aged and 
Older Adults After 
Web Video Lower 

Back Exercise

Analisar o efeito do exercício lom-
bar usando a web para cada faixa 
etária para usá-lo como intervenção 

de Enfermagem

Intervenções 
não invasivas

Educação
 em saúde

Prática de exercícios lombares rea-
lizados por meio de vídeos da web.
Antes de iniciar a intervenção de 
exercícios, todos os participantes 
aprenderam os exercícios e foram 
informados sobre a importância do 
exercício. Fornecemos informações 
sobre o manejo da dor lombar e mé-
todos de exercícios antes do início 
da intervenção de exercícios para 
orientar os participantes a realizar 
os exercícios adequadamente, bem 
como ajudá-los a reconhecer a ne-
cessidade de se exercitar e a serem 
motivados a realizá-los de forma 

consistente

Comput Inform 
Nurs. 2020(12)

Development of a 
Web Exercise Video 
for Nursing Interven-
tion in Outpatients 
With Low Back Pain

Desenvolver um vídeo de exercícios 
na web para intervenção de Enfer-
magem em pacientes ambulatoriais 
com lombalgia, aplicando o modelo 
de análise-design-desenvolvimen-
to-implementação-avaliação para 

promover exercícios contínuos

Intervenções não 
invasivas

Educação 
em saúde

Desenvolver um vídeo de exercícios 
de alongamento e flexão para a 

região lombar.
Vídeo para orientar pacientes com 
lombalgia a prática de exercícios 
lombares, realizados por meio de 

vídeos da web

Nursing
2020(13)

How to care for 
adults with low back 
pain in the primary 

care setting

Discutir a avaliação e o tratamento 
de pacientes com dor lombar 
incluindo abordagens não farmaco-

lógicas e farmacológicas

Histórico e avalia-
ção do paciente

Intervenções 
não invasivas
 e invasivas

Educação 
em saúde

Investiga a história da dor, trata-
mentos anteriores e efeitos, men-
sura a dor —início, localização, 
duração e fatores associados — e 
estima o impacto na qualidade de 

vida;
Fisioterapia, exercícios, acupuntu-
ra, massagem, manipulação espi-
nhal e estimulação elétrica nervosa 

transcutânea (TENS);
Orienta sobre postura fisiológica 
e posicionamentos como medidas 

para amenizar a dor

Acta Paulista 
de Enfermagem 

2019(14)

Nursing and advan-
ced acupuncture for 
relief of low back 
pain during preg-

nancy

Avaliar os efeitos da prática de acu-
puntura realizada no alívio da dor

Intervenções 
não invasivas
 e invasivas

Acupuntura (método terapêutico 
tradicional chinês) e auriculoteria 
(técnicas da escola chinesa - she-

men, lombar e ciático)

BMC Family Practice
2019(15)

The influence of an 
educational internet-
-based intervention 
in the beliefs and 
attitudes of primary 
care professionals on 
non-specific chronic 
low back pain: study 
protocol of a mixed 
methods approach

Identificar crenças e atitudes de 
médicos e enfermeiros da atenção 
básica sobre lombalgia crônica 
inespecífica para desenvolver uma 
ferramenta educacional baseada na 
web, usando diferentes formatos 
educacionais e técnicas de gamifi-

cação

Educação 
em saúde

Propõe ferramenta educacional 
na web com orientações sobre a 

origem e o significado da dor

comprometimento dos aspectos biopsicossociais e de tra-
balho, até fatores relacionados aos profissionais de saúde, 
como avaliação sistêmica e criteriosa do indivíduo, men-
suração da dor e compreensão de suas características, 
avaliação biopsicossocial, intervenções no manejo da dor, 
educação e orientação com objetivo de amenizar a dor; 

Continua...
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Tabela 1 - Descrição dos estudos selecionados para esta revisão de escopo. Brasília, DF, Brasil, 2023. 
Revista 
e  Ano

Título Objetivo Categorização Principais resultados

BMJ Open
2018(16)

Implementation of 
an evidence-based 
model of care for 
low back pain in 
emergency depart-
ments: protocol for 
the Sydney Health 
Partners Emergency 
Department (SHa-

PED) trial

Implementar e avaliar o modelo de 
tratamento da Agência de Inovação 
Clínica (AIC) para lombalgia aguda

Educação
 em saúde

Materiais educacionais impressos e 
eletrônicos, seminários educacionais 
e divulgação educacional, suporte a 
sites, pôsteres e uma abordagem de 

auditoria e feedback

Medicine 
(Baltimore) 2018(17)

Randomized study of 
the impact of a the-
rapeutic education 
program on patients 
suffering from 
chronic low-back 
pain who are treated 
with transcutaneous 
electrical nerve 

stimulation

Determinar a eficácia da TENS no 
tratamento da dor lombar quando 
associado a um programa de educa-

ção terapêutica (TEP)

Intervenção 
não invasiva

Educação 
em saúde

Estimulação elétrica nervosa trans-
cutânea (TENS);

Programa de educação terapêutica 
- TEP (grupo TENS-TEP)

J Innov 
Health 

Inform 2017(18)

An 
informatics appro-
ach to inter-profes-
sional management 
of low back pain: 
a feasibility study 
using the Omaha 

System

Demonstrar a viabilidade do ma-
peamento da prática baseada em 
evidências (PBE) para o gerencia-
mento conservador da dor lombar 
no sistema Omaha e promover 
a comunicação e a colaboração 
interprofissional entre diversos 

profissionais e pacientes

Histórico e ava-
liação do paciente

Intervenção 
não invasiva

Educação 
em saúde

Investiga a história da dor, 
tratamentos anteriores e efeitos, 
mensura a dor - início, localização, 
duração e fatores associados - e 
estima o impacto na qualidade de 

vida;
Orienta exercício físico;

Instruções sobre gerenciamento de 
dor e atividade

Physiother Can
2017(19)

Case report: using a 
remote presence ro-
bot to improve access 
to physical therapy 
for people with chro-
nic back disorders 
in an underserved 

community

Avaliar a aplicação de uma 
abordagem interprofissional de ge-
renciamento da triagem da coluna 
vertebral para distúrbios crônicos 
das costas, usando a tecnologia 
robótica de presença remota como 
uma forma inovadora de telerrea-
bilitação em uma comunidade do 

norte de Saskatchewan

Educação
 em saúde

Avaliação, recomendações iniciais, 
educação e exercícios para serem 
realizados em casa usando a tecno-

logia robô de presença remota

J Multidiscip Heal-
thc

2016(20)

Scope of practice 
review: providers for 
triage and assess-
ment of spine-related 

disorders

Explorar quais profissionais de 
saúde poderiam estar envolvidos na 
ingestão centralizada de pacientes 
com lombalgia inespecífica para 
melhorar o acesso, a continuidade e 

a adequação dos cuidados

Histórico e avalia-
ção do paciente

Realiza avaliação musculoesquelé-
tica, histórico de saúde, comorbi-
dades, questões biopsicossociais e 

fatores de estilo de vida

Index 
Enferm 2016(21)

Casuística, farmaco-
logia e julgamento 
clínico da enfermei-
ra de emergência 

domiciliar

Explorar os cuidados urgentes e 
a prática farmacológica em casa, 
fornecida por uma enfermeira sem 

médico

Histórico e 
avaliação 

do paciente

Avaliação, exame físico, respostas 
a tratamentos e encaminhamentos 
para especialistas quando neces-

sário

Central European 
Journal of Nursing 

and Midwifery
2015(22)

Nursing intervention 
protocol for adult 
patients experien-
cing chronic low 

back pain

Avaliar a eficácia de um protocolo 
de intervenção de Enfermagem 
direcionado ao conhecimento e à 
prática de pacientes adultos com 

dor lombar

Intervenções
 não invasivas

Orienta exercício físico, compressas 
quentes, posicionamento adequa-
do, manutenção do peso, reposi-
cionamento, uso de travesseiros e 

almofadas, elevação adequada

BMC Sports Sci Med 
Rehabil
2015(23)

The effect of the stay 
active advice on phy-
sical activity and on 
the course of acute 
severe low back pain

Avaliar o efeito na atividade física 
e no curso da dor lombar aguda 
de dois conselhos de tratamento 
diferentes fornecidos nos cuidados 

de rotina

Histórico 
e 

avaliação 
do paciente

Intervenção 
não invasiva

Investiga a história da dor, 
tratamentos anteriores e efeitos, 
mensura a dor - início, localização, 
duração e fatores associados - e 
estima o impacto na qualidade 
de vida. E utiliza Escala Visual 
Analógica (EVA) para mensuração 

da dor;
Indica a atividade física

...continuação

continua...
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Tabela 1 - Descrição dos estudos selecionados para esta revisão de escopo. Brasília, DF, Brasil, 2023
Revista 
e  Ano

Título Objetivo Categorização Principais resultados

Medisan
2014(24)

Acciones de enferme-
ría para la aplica-
ción de la medicina 
natural y tradicional 
en adultos mayores

Avaliar o impacto das ações depen-
dentes e enfermeiros independentes 
para a aplicação da medicina natu-
ral e tradicional em pacientes com 
osteoartrite, dor lombar, contração 

muscular, obesidade e ansiedade

Intervenções não 
invasivas

 e invasivas

Uso da Medicina natural e tra-
dicional - acupressão, ventosas, 

moxabustão e auriculoterapia

BMC Musculoskelet 
Disord
2014(25)

Rationale, design 
and methods of the 
Study of Work and 
Pain (SWAP): a 
cluster randomised 
controlled trial 
testing the addition 
of a vocational 
advice service to best 
current primary care 
for patients with 
musculoskeletal pain

Fornecer um serviço de gerencia-
mento de casos vocacionais na 
atenção primária para apoiar os 
pacientes com problemas muscu-
loesqueléticos a permanecer ou 

retornar ao trabalho

Histórico e
 avaliação 

do paciente

Avaliação da intensidade da dor e 
fatores que interferem na qualidade 

de vida e nas tarefas laborais

BMJ Open
2012(26)

Acupuncture in 
practice: mapping the 
providers, the patients 
and the settings in a 
national cross-sectional 

survey

Caracterizar as condições tratadas, 
examinar as características do 
tratamento e explorar tendências

Intervenção
 invasiva

Acupuntura (método terapêutico 
tradicional chinês)

BMJ
2008(27)

R a n d o m i s e d 
controlled trial of 
Alexander technique 
lessons, exercise, 
and massage (ATE-
AM) for chronic and 
recurrent back pain

Determinar a eficácia das lições da 
técnica de Alexander, massagem 
terapêutica e aconselhamento de 
um médico e enfermeira para rea-
lizar exercícios e aconselhamento 
comportamental para pacientes 

com dor nas costas

Histórico e avalia-
ção do paciente

Intervenções não 
invasivas

Educação
 em saúde

Exame físico, histórico da doença 
e tratamentos, características do 
estilo de vida, fatores que interfe-
rem na qualidade de vida e geram 

incapacidade;
Sessões de massagem e exercício;

Aconselhamento comportamental 
e lições sobre a técnica de 

Alexander*

BMJ
2008(28)

R a n d o m i s e d 
controlled trial of 
Alexander technique 
lessons, exercise, and 
massage (ATEAM) 
for chronic and 
recurrent back pain: 
economic evaluation

Avaliar a massagem terapêutica, 
exercícios e lições na técnica de 
Alexander para o tratamento de 

dores nas costas persistentes

Histórico e 
avaliação do 

paciente

Intervenções não 
invasivas

Educação em saúde

A técnica de Alexander teve melhor 
desempenho do que o exercício em 
toda a gama de resultados. Uma 
combinação de seis aulas da técnica 
Alexander seguidas de exercícios 
foi a opção mais eficaz e econômica

The Clinical Jour-
nal of Pain

2007(29)

Acupuncture for 
chronic low back 
pain in routine care: 
a multicenter obser-

vational study

Investigar as características e os 
resultados dos pacientes após o 
tratamento com acupuntura para 
dor lombar crônica na Alemanha 
e analisar a cronificação, a clas-
sificação da dor e a depressão 
como preditores dos resultados do 

tratamento

Intervenção inva-
siva Acupuntura

Ann Fam Med
2006(30)

A controlled trial of 
methods for mana-
ging pain in primary 
care patients with 
or without co-occur-
ring psychosocial 

problems

Determinar a eficácia de interven-
ções no manejo da dor adequadas 
para os médicos da atenção primá-

ria

Histórico e avalia-
ção do paciente

Intervenções não 
invasivas

Educação 
em saúde

Método de avaliação da dor e 
dos problemas psicossociais que 
fornece feedback rápido ao médico 
da atenção primária sobre as inter-
venções iniciadas e identificação 
de sintomas ou problemas psicos-

sociais;
Orienta técnicas de exercícios de 

relaxamento;
Ensina estratégias de resolução de 
problemas e habilidades básicas de 

gerenciamento da dor lombar

continua...
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quando isso não é totalmente possível, gerenciá-la, melho-
rando a qualidade de vida e as relações sociais e laborais.

Histórico e avaliação do paciente 

No que se refere à primeira categoria temática, histó-
rico e avaliação do paciente, a anamnese e o exame físico 
devem buscar conhecer profundamente a dor e suas carac-
terísticas: intensidade, localização, se é de natureza contí-
nua ou intermitente, qualidade e severidade em diferentes 
momentos, assim como o grau de incapacidade funcional 
e psicossocial gerada. Também devem abranger fatores 
que desencadeiam ou que agravam a dor, como fadiga, 
distúrbios do sono e alterações de humor, e elementos que 
amenizam a dor, como música e exercícios. Além disso, 
deve conter informações sobre ansiedade e depressão, 
de forma que as diversas dimensões da vida do paciente 
sejam englobadas na avaliação(14,18,20,21,23,25,27,28,30,32).

Ainda nesta categoria, os estudos sugerem que, para 
obter êxito no manejo da dor lombar, o profissional de 
saúde precisa realizar uma avaliação ampla, considerando 
os aspectos físicos, psíquicos, sociais e espirituais. Deve 
entender que a dor envolve uma dimensão maior que vai 
além do físico, abrangendo vários aspectos da existência, 
como a relação consigo mesmo, com a família, com o tra-
balho e com o lazer(10,14,18,20,21,23,25,27,28,30,32).

Diante dos impactos físicos, funcionais, psicológicos 
e sociais causados pela dor lombar, é necessário o cui-
dado integral e multidisciplinar com avaliação ampla rea-
lizada por profissionais qualificados e experientes, possi-
bilitando diagnóstico precoce, levantamento das queixas e 
dos fatores que interferem na dor. A abordagem deve estar 
centrada no paciente e baseada nas melhores evidências 
científicas, buscando adesão ao tratamento e melhor qua-
lidade de vida para o doente(20). 

Os enfermeiros são considerados imprescindíveis na 
avaliação inicial da pessoa com dor lombar, sendo respon-
sáveis por um olhar ampliado sobre o indivíduo e pautado 
na integralidade. A formação holística facilita a comuni-
cação e a integração com o paciente, ouvindo queixas, 
orientando quanto ao manejo da dor e encaminhando 
para profissionais especializados quando necessário(32).

Intervenções invasivas e não invasivas 

A segunda categoria temática tratou das interven-
ções invasivas(14,26,29,31) e não invasivas(10-13,17,18,22-24,27,28,30) 
recomendadas nos estudos analisados. Alguns exemplos 
podem ser citados, como repouso, massagem, fisioterapia, 
termoterapia, manipulação espinhal, estimulação elétrica 
nervosa transcutânea (TENS), suportes e cintas lombares, 
técnicas de exercício e de relaxamento, terapia cognitivo-
-comportamental, acupuntura e uso de medicamentos. 

Observou-se predomínio de medidas não farmacoló-
gicas no manejo da dor lombar(11-14,17,18,22-24,26,27-31); apenas 
um estudo trouxe medidas farmacológicas na terapêu-
tica(32). A acupuntura foi citada como medida eficaz no 
tratamento da lombalgia, sendo realizada por enfermei-
ros. Esses profissionais conhecem a essência do cuidado 
holístico, que é preconizado pela medicina tradicional 
chinesa, promovendo o bem-estar físico e emocional do 
paciente(13,14,24,27,29,31).

O objetivo da gestão da dor é minimizá-la e restaurar 
ao máximo a função normal para que o indivíduo possa 
retornar às atividades laborais e sociais, incentivando-o 
a se manter ativo dentro das possibilidades, trabalhado 
questões psicológicas para criar habilidades de enfrenta-
mento com foco na recuperação(22).

Tabela 1 - Descrição dos estudos selecionados para esta revisão de escopo. Brasília, DF, Brasil, 2023
Revista 
e  Ano

Título Objetivo Categorização Principais resultados

Revista Cubana de 
Enfermería

2000(31)

Analgesia acupuntu-
ral y bloqueos tera-
péuticos en pacientes 
con lumbociatalgia: 
Labor de enfermeira

Especificar a resposta ao tratamen-
to, comparar sua eficácia e mostrar 
o trabalho da Enfermagem na 

aplicação de ambas as técnicas

Intervenção
 invasiva

Acupuntura (método terapêutico 
tradicional chinês) e anestesia 

regional

The Western Jour-
nal of Medicine

1975(32)

Nurse-protocol mana-
gement of low back 
pain: Outcomes, 
patient satisfaction 
and efficiency of 

primary care

Testar a validade de um protocolo 
administrado por enfermeiros para 

lombalgia

Histórico e avalia-
ção do paciente

Coleta de dados relevantes (histó-
rico e exame físico) e orientações 

para diagnóstico e terapia

*Técnica de Alexander: abordagem individualizada projetada para desenvolver habilidades de autocuidado que ajudam as pessoas a reconhecer e 
evitar maus hábitos que afetam o tônus postural e coordenação neuromuscular. 

...continuação.
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Educação em saúde 

A terceira categoria temática, educação em saúde, 
demonstrou que estratégias educativas utilizadas por 
enfermeiros e focadas na conscientização sobre o auto-
cuidado na percepção e no manejo da dor auxiliam o 
paciente a lidar com a dor, mesmo que precise conviver 
com ela(10-13,15,16-19,27,28,30).

As pesquisas justificam o uso das intervenções edu-
cacionais como estratégias promissoras para conceituar 
a dor e ajudar a modificar as atitudes em relação ao tra-
tamento. Consequentemente, mudar crenças e compor-
tamentos equivocados no que se refere ao cuidado e à 
autogestão da dor lombar(10,13,15,16-19,27,28,30).

Uma novidade trazida foi o uso da tecnologia, websites 
educacionais, materiais impressos e feedbacks(12,13,15,16,29,30). 
A tecnologia da informação é usada como ferramenta 
básica para a capacitação de pacientes com lombalgia, 
melhorando sua capacidade de resolução, eficiência e, 
consequentemente, a qualidade no cuidado. Essa ferra-
menta pode ser usada por profissionais e por pacientes 
no manejo e no autogerenciamento da dor(16). 

A Tabela 2 traz uma síntese dos cuidados de Enferma-
gem para pacientes com dor lombar extraídos dos artigos 
selecionados na revisão.

No trabalho interdisciplinar, cada profissional pode 
contribuir com suas experiências, habilidades e conheci-
mentos específicos. Assim, o enfermeiro atua junto com 
a equipe de saúde, compartilhando as responsabilidades, 
auxiliando na triagem, implementando, orientando e ava-
liando o tratamento e o cuidado, incentivando o autoge-
renciamento e contribuindo não só com as demandas 
relacionadas à dor, mas também com questões psicos-
sociais relacionadas ao trabalho e ao convívio familiar e 
social(10,15,16,19,29).

Na atuação isolada, o enfermeiro é responsável pelo 
contato inicial com o paciente. Faz o acolhimento, escuta 
as queixas, avalia e define necessidades e prioridades, 
encaminhando a outros profissionais, quando necessá-
rio, e realizando as primeiras orientações para o cuidado. 
Também são responsáveis por algumas intervenções, 
como acupuntura, TENS, exercícios, massagens e termo-
terapia. Ademais, são importantes facilitadores na educa-
ção, na orientação, no acompanhamento do tratamento e 
da evolução dos pacientes com dor(13,14,17,18,20-28,30-32).

Os profissionais, além de prestarem assistência, 
devem proporcionar um ambiente de acolhimento, inte-
gração, vínculo e confiança, buscando o envolvimento 

Tabela 2 - Descrição dos estudos selecionados para esta revisão de escopo. Brasília, DF, Brasil, 2023

Categorias temáticas Cuidados de Enfermagem na dor lombar

Histórico e avaliação do paciente

- Realizar a triagem do paciente com lombalgia;
- Acolher o paciente com dor lombar;
- Obter anamnese, com dados sobre a dor (intensidade, características e fatores que intensificam ou que 
aliviam o quadro álgico);
- Levantar fatores biopsicossociais e queixas que envolvem a sensação dolorosa;
- Realizar exame físico tendo como foco a avaliação da dor;
- Coletar informações para compor o histórico de saúde/doença do indivíduo;
- Definir necessidades e prioridades para o plano de cuidados.

Intervenções invasivas 
e não invasivas

- Acompanhar e avaliar respostas ao tratamento implementado: fisioterapia, massagem, 
exercícios e relaxamento e manipulação espinhal;
- Realizar acupuntura;
- Executar a estimulação elétrica nervosa transcutânea (TENS);
- Implementar termoterapia;
- Estimular medidas de lazer, musicoterapia para manejo da dor lombar

Educação em saúde

- Educar para o viver com a dor lombar;
- Orientar sobre o diagnóstico e as modalidades de tratamento e manejo da dor;
- Orientar e motivar sobre a necessidade de realizar exercícios e manter uma vida ativa consistente;
- Implementar programa educativo e de exposição aos movimentos temidos;
- Conscientizar e incentivar a autogestão da dor e das questões biopsicossociais e laborais relacionadas;
- Produzir e distribuir materiais educacionais impressos e eletrônicos que abordem o tema;
- Participar, facilitar e gerenciar grupos de pacientes e de familiares para a troca de vivências e expe-
riências.

Fonte: Dados da pesquisa, Brasília, 2023. 

entre paciente, familiares/cuidadores e profissionais 
em benefício do tratamento, de modo a garantir que o 
doente utilize as ferramentas e os métodos terapêuticos e 
os adeque ao seu dia a dia conforme sua realidade. Para 
isso, é necessário que o paciente busque uma mudança 

de estilo de vida, priorizando a saúde e a qualidade de 
vida(10,18,27,28,30).
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DISCUSSÃO
O presente estudo descreve a assistência prestada 

por enfermeiros a pacientes com dor lombar. Destacam-
-se o histórico de Enfermagem e avaliação do paciente, 
as intervenções invasivas e não invasivas e a educação 
em saúde, aspectos trazidos nos resultados desta revi-
são como importantes ferramentas para a avaliação e a 
assistência ao paciente com dor lombar. São procedimen-
tos que favorecem a condução eficaz de cada caso, além 
de fomentar a eficácia do tratamento e da educação do 
paciente para o autocuidado e o manejo do quadro álgico.

A avaliação da dor deve ser um processo interativo e 
contemplar o paciente, a família, o enfermeiro, o médico 
e os demais profissionais da equipe multiprofissional, 
que são essenciais para oferecer um atendimento focado 
no indivíduo. O relato do paciente e da família consti-
tuem a fonte primária da coleta de informações para a 
avaliação(33).

O enfermeiro necessita de um vasto conhecimento 
sobre a dor e como ela afeta o paciente para poder ajudá-
-lo. Os profissionais de saúde devem usar as técnicas de 
comunicação para estabelecerem uma relação empática, 
devem saber se colocar no lugar do outro, saber ouvi-lo 
para efetuar um diagnóstico rápido e preciso e utilizar 
uma terapêutica eficaz para o alívio da dor(34). Nesse con-
texto, algumas estratégias devem ser identificadas, ava-
liadas e documentadas, a saber: história, características 
e intensidade da dor, aspectos que melhoram ou pioram 
a sensação dolorosa, funcionamento físico e emocional, 
avaliação medicamentosa, não medicamentosa, cirúrgica, 
psicossocial, avaliação e do ambiente físico e como todos 
esses fatores interferem na vida e na qualidade de vida(35).

Existe uma variedade de intervenções para o con-
trole da dor lombar. Algumas são consideradas efi-
cientes e demonstraram boa resposta na maioria dos 
pacientes, como exercícios, acupuntura, massagem, mani-
pulação espinhal, TENS, fisioterapia, atividade física, etc.
(11-14,17-19,27-31).

Atualmente, recomenda-se o manejo farmacológico 
para o alívio da dor nas costas. Contudo, a maioria dos 
fármacos produz alívio limitado e vários efeitos colate-
rais graves. Nesse sentido, a adoção de abordagens não 
farmacológicas se faz necessária; elas incluem reabilita-
ção multidisciplinar baseada em fisioterapia, massagem 
terapêutica, terapia cognitivo-comportamental, acupun-
tura, entre outras(36). 

Uma investigação que buscou conhecer a percepção 
e as formas de manejo da dor por enfermeiros que atua-
vam em oncologia demonstrou que o uso de analgési-
cos, especialmente os opioides, necessitam de cuidados 

quanto à indicação e à posologia, especialmente no uso 
em domicílio. Também identificou que os doentes necessi-
tavam de orientações sobre o uso, as quais eram prestadas 
pela equipe de Enfermagem(37). O mesmo estudo corro-
borou outras condutas para alívio da dor, como aplicação 
de calor, mudanças de posição, estímulo à deambulação, 
além de medidas individualizadas de conforto, atenção 
e carinho(37). Esses cuidados são válidos também para a 
pessoa com dor lombar.

Alguns estudos relataram que, apesar dos aspectos 
multidimensionais da dor, a maioria dos participantes 
utilizava apenas o tratamento medicamentoso e poucos 
realizavam o manejo da dor com outras formas de alívio, 
a exemplo de cuidado fisioterápico, psicológico e aulas 
de ginástica. Paralelamente a isso, alguns pesquisadores 
observaram que os sujeitos que apresentavam dor lom-
bar, quando submetidos a tratamento multidisciplinar 
com exercícios e cuidados psicológicos e fisioterápicos, 
apresentavam melhora significativa da dor(38-42).

Corroborando os achados desta revisão, uma revisão 
sistêmica de 2016 sobre diretrizes sobre a gestão da dor 
lombar firmou as seguintes premissas como de alta quali-
dade para o tratamento e manejo da dor lombar: (i) todos 
os pacientes com lombalgia aguda ou crônica devem rece-
ber educação, opções de autogestão da dor; (ii) pacientes 
com lombalgia aguda devem ser encorajados a retornar 
às atividades e podem se beneficiar de paracetamol, de 
anti-inflamatórios não esteroidais (AINEs) e de manipu-
lação espinhal; (iii) o gerenciamento de lombalgia crô-
nica pode incluir exercícios, terapia manual, acupuntura 
e reabilitação multimodal (tratamento físico e psicológico 
combinado); e (iv) pacientes com hérnia de disco lombar, 
com radiculopatia, podem se beneficiar da manipulação 
da medula espinhal(43).

A American Holistic Nurses Association (2017) 
orienta, a enfermeiros, uma série de abordagens não far-
macológicas para implementação em pessoas com dor 
lombar, dentre elas relaxamento com respiração pro-
funda, meditação e imagens, relaxamento muscular pro-
gressivo, distração, calor e frio, massagens reconfortantes, 
óleo essencial de lavanda e música(44).

A Nursing Interventions Classification (NIC) propõe 
que o enfermeiro ensine ao paciente o uso de técnicas 
antes, após, e, se possível, durante as atividades doloro-
sas. Essas técnicas incluem o biofeedback, a estimulação 
elétrica transcutânea (TENS), a hipnose, o relaxamento, 
a imagem orientada, a musicoterapia, a distração, o jogo 
terapêutico, a terapia ocupacional, a acupressão, a apli-
cação de calor/frio e a massagem(45).
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A acupuntura auricular e a sistêmica apresentaram 
um bom resultado na redução da intensidade da dor lom-
bar(46). Alguns estudos sugerem a acupuntura(13,14,24,27,29,31) 
como tratamento realizado pelo enfermeiro qualificado. 
O Conselho Federal de Enfermagem (COFEN), por meio 
da resolução COFEN-585/2018, reconhece a acupuntura 
como especialidade ou qualificação do profissional enfer-
meiro(a)(47).

 “A utilização do TENS requer pelo Enfermeiro conhecimento, em 

física, elétrica, dosimetria, além do conhecimento sobre os diversos 

fatores causais da dor e a ativação de receptores periféricos e 

demais fatores como, anormalidades neurovegetativas, músculo 

esqueléticas, imobilidade e comportamentos psíquicos alterados. 

Para isso deverá reunir saberes adquiridos, em cursos reconhecidos 

em Instituições regulamentadas”(49:2).

Uma modalidade de tratamento que vem apresen-
tando bons resultados na lombalgia é o laser de baixa 
potência. A laserpuntura é uma alternativa a acupun-
tura47, um método não invasivo, indolor e de curta dura-
ção de aplicação(48,49), favorecendo a redução da ingestão 
de analgésicos(50).

Semelhante aos achados desta revisão, em que a edu-
cação é um dos vetores fundamentais na condução de 
pessoas com dor lombar, as atividades educativas devem 
ser ministradas de forma clara e concisa, ajustadas ao 
entendimento e às expectativas do paciente. Deve-se dar 
ênfase especial à capacidade de a pessoa agir de forma 
independente em caso de exacerbações da dor. A família 
também desempenha um papel importante, apoiando o 
doente em todo processo(50).

Há que se destacar a importância da educação e do 
aconselhamento na dor lombar por meio de estratégias 
de enfrentamento e das habilidades básicas de gerencia-
mento da dor. Orientar sobre medidas simples e eficazes 
como atividade física, massagem, musicoterapia e apli-
cação de calor e frio é função dos profissionais de saúde, 
dentre eles o enfermeiro(11-13,18,19,22,23,27,28,30).

Dentre os estudos que investigaram efeitos associa-
dos a programas educacionais e de autocuidado relacio-
nados à dor lombar aguda e crônica, resultados signifi-
cativos foram demonstrados no que se refere ao controle 
da dor e da incapacidade, como incremento da atividade 
física, diminuição do medo, redução da ansiedade e da 
depressão, aumento da qualidade de vida e diminuição 
da reincidência e da frequência dos sintomas(51).

A tecnologia da informação surgiu como ferramenta 
para auxiliar os profissionais no cuidado ao paciente 
com lombalgia. O uso da internet, websites e aplicativos 
impacta positivamente no comportamento e nas atitudes 

do paciente no autocuidado da dor(10,15,16,19). A adoção de 
estratégias de ensino com suporte de áudio e de vídeo 
se mostrou eficaz tanto para a dor aguda como para a 
crônica(51).

Uma limitação do presente estudo - que na realidade 
é uma limitação do cuidado de Enfermagem a pessoas 
com dor lombar - é que os enfermeiros ainda não dis-
põem de um corpo de conhecimentos próprio nessa área. 
Apropriam-se e adequam os conhecimentos de outras 
áreas e profissões, principalmente a médica, confundindo 
algumas vezes tratamento com cuidado. Os enfermeiros 
envolvidos nas pesquisas que compuseram esta revisão 
demonstraram empenho na formação e na capacitação 
no que concerne ao manejo da dor e às medidas não far-
macológicas de controle. Nesse sentido, é proposto um 
contínuo investimento em formação continuada. 

CONCLUSÃO

A presente revisão de escopo permitiu identificar e 
descrever a assistência prestada por enfermeiros a pacien-
tes com dor lombar com base em estudos incluídos nesta 
revisão. Foram identificadas evidências científicas sobre 
como deve ser o histórico e a avaliação de saúde/doença, 
as intervenções implementadas por enfermeiros e pela 
equipe assistencial e a educação em saúde relacionada 
à lombalgia. Esses conhecimentos favorecem a condu-
ção efetiva e individualizada de cada caso ao corrobo-
rar o cuidado e a educação do doente para o manejo da 
dor lombar. 

Em relação aos achados na literatura da assistência 
prestada por enfermeiros, identificou-se que o profissional 
de Enfermagem atua isoladamente ou como integrante 
da equipe de saúde. Como membro da equipe assisten-
cial, ele trabalha em conjunto com outros profissionais 
no diagnóstico e no controle da dor, auxiliando na inves-
tigação, nas intervenções e no acompanhamento do tra-
tamento através de educação e aconselhamento por meio 
de estratégias de enfrentamento e habilidades básicas de 
gerenciamento da dor.

Isoladamente, o enfermeiro é responsável pelo con-
tato inicial com o doente, pelo acolhimento, pela escuta 
das queixas, pela anamnese e pelo exame físico, pelo 
estabelecimento de necessidades e de prioridades, pela 
implementação e acompanhamento do cuidado, pelos 
encaminhamentos e educação para o manejo e autogestão 
da dor lombar. É responsável também por implementar 
intervenções não farmacológicas, invasivas e não inva-
sivas, como acupuntura, TENS, exercícios, massagem, 
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termoterapia, laser de baixa potência, abordagem biop-
sicossocial e terapia cognitivo-comportamental. 

Observou-se que os benefícios dessas modalidades de 
cuidado são reforçados pela capacidade do profissional 
sistematizar a assistência por meio da avaliação, inter-
venção e monitoramento, produzindo adesão, apoiando 
o autocuidado, minimizando o sofrimento e melhorando 
a qualidade de vida das pessoas em acompanhamento.

O presente estudo poderá subsidiar o manejo da dor 
por meio de abordagens terapêuticas baseadas em evi-
dências, experiências descritas na literatura especiali-
zada e avaliadas como efetivas para os indivíduos que 
sofrem desse mal. 
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