Aula 35 - Aplicacao Clinica da
Neurodinamica na Coluna Cervical e
Cervicobraquialgia

Vocé ja se deparou com um paciente que descreve uma dor no pescoco que "desce" para o braco, formigando os
dedos ou causando uma fraqueza inexplicavel? Essa € uma queixa comum, mas muitas vezes complexa, que
desafia abordagens puramente musculares ou articulares. E aqui que a neurodindmica entra em cena, oferecendo
uma perspectiva crucial e ferramentas poderosas para entender e tratar essas condigoes.

Nesta aula, vamos mergulhar no universo da neurodinamica aplicada a coluna cervical e a cervicobraquialgia,
gue é justamente essa dor que se origina no pescoco e irradia para o braco. Nosso objetivo principal é que, ao final
desta jornada, vocé seja capaz de identificar, avaliar e aplicar técnicas neurodinamicas de forma eficaz,
integrando-as com outras abordagens de terapia manual para oferecer um tratamento mais completo e baseado
nas melhores evidéncias.

A relevancia pratica deste conhecimento € imensa. Em um cenario clinico cada vez mais complexo, onde a dor
cronica e as radiculopatias cervicais sao prevalentes, dominar a neurodinamica nao é apenas um diferencial, mas
uma necessidade. Vocé aprendera a ir além do obvio, entendendo como o sistema nervoso se move e como sua
restricao pode ser a chave para aliviar o sofrimento do seu paciente. Prepare-se para expandir seu arsenal
terapéutico e transformar sua pratica.

Para que possamos construir esse conhecimento de forma sélida, faremos uma ponte com o que vocé ja sabe
sobre anatomia e fisiologia do sistema nervoso, bem como os principios basicos da terapia manual. A partir dai,
exploraremos a fundo a neurodinamica, suas aplicacdes especificas na coluna cervical e como ela se encaixa no
moderno Modelo Biopsicossocial de tratamento.



O Sistema Nervoso: Mais que Fios, uma
Estrutura Dinamica e Sensivel

Imagine o sistema nervoso nao como um conjunto Pense no seu sistema hervoso como um conjunto
de fios estaticos que apenas transmitem sinais, mas de cabos de fibra oética de alta performance. Eles
como uma rede complexa de estruturas vivas, nao apenas transmitem informacdes em

elasticas e incrivelmente sensiveis. Essa rede, que velocidades incriveis, mas também precisam ser
inclui nervos, medula espinhal e cérebro, esta flexiveis e capazes de deslizar suavemente dentro
constantemente em movimento, deslizando, de seus "conduites" (tecidos circundantes) para
esticando e se adaptando as nossas posturas e funcionar perfeitamente. Se um desses cabos ficar
movimentos diarios. Quando essa capacidade de preso, comprimido ou esticado demais em um
movimento é comprometida, a dor e a disfuncao ponto, a transmissao de dados sera comprometida,
podem surgir. e o0 "sinal de dor" pode ser ativado.

E essa perspectiva dindmica que a neurodindmica nos convida a adotar. Ela reconhece que o sistema nervoso
periférico, em particular, ndo é apenas um receptor passivo de lesdes, mas um participante ativo na geracao e
perpetuacao da dor. A mobilidade neural é tao vital quanto a mobilidade articular ou a elasticidade muscular.
Quando ha uma restricao nesse movimento, seja por compressao, inflamacao ou aderéncia, a funcao neural
afetada, levando a sintomas como dor, dorméncia, formigamento ou fraqueza.

Compreender essa natureza dinamica € o primeiro passo para desvendar as radiculopatias cervicais e a
cervicobraquialgia. Muitas vezes, a dor que o paciente sente no braco nao é apenas um problema muscular ou
articular local, mas sim um sinal de que o "cabo" neural que sai do pescoc¢o e vai para o braco nao esta deslizando
como deveria.



Neurodinamica: Desvendando a Mecanica

Neural e a Dor

Agora que entendemos o sistema nervoso como
uma estrutura dindmica, vamos aprofundar o que é
a neurodinamica. Em sua esséncia, a
neurodinamica é o estudo da mecanica e da
fisiologia do sistema nervoso em relagao ao
movimento. Ela explora como 0s nervos se movem
dentro do corpo e como restricdes nesse
movimento podem gerar dor e outros sintomas
neurolégicos. Nao se trata apenas de alongar um
nervo, mas de restaurar sua capacidade de
deslizar e se adaptar.

A beleza da neurodinamica reside em sua
capacidade de identificar essas restricdes
mecanicas no sistema nervoso. Através de testes
especificos, podemos provocar os sintomas do
paciente e, assim, localizar a area de disfuncao
neural. Por exemplo, um paciente com dor no
braco ao esticar o cotovelo e o punho pode estar
indicando uma restricao no nervo mediano, mesmo
que a origem do problema esteja na coluna
cervical.

Imagine que vocé tem uma

que esta levando agua para suas plantas. Se essa
mangueira estiver dobrada, torcida ou presa sob
uma pedra, o fluxo de agua sera interrompido ou
diminuido. Da mesma forma, se um nervo estiver
comprimido, esticado ou aderido em algum ponto
de seu trajeto, sua capacidade de conduzir
impulsos nervosos e de receber suprimento
sanguineo sera comprometida. Isso pode levar a
uma série de sintomas, desde dor aguda até
sensacoOes de formigamento e dorméncia.

Essa abordagem nos permite ir além do
diagnostico estrutural e focar na funcao. Nao é
apenas sobre ter uma hérnia de disco, mas sobre
como essa hérnia esta afetando a mobilidade e a
saude do nervo adjacente. Ao restaurar a
mecanica neural, podemos aliviar a dor e melhorar
a funcao, mesmo em casos onde a estrutura
anatdmica nao pode ser "consertada".



Radiculopatias Cervicais e
Cervicobraquialgia: O Desafio Clinico

As radiculopatias cervicais e a cervicobraquialgia representam um dos desafios mais comuns e frustrantes na
pratica clinica. A radiculopatia cervical ocorre quando ha compressao ou irritacao de uma raiz nervosa na coluna
cervical, resultando em dor, dorméncia, formigamento ou fraqueza que se irradia para o ombro, braco, antebraco
e/ou mao. A cervicobraquialgia € um termo mais amplo que descreve a dor que se origina na regiao cervical e se
irradia para o membro superior, podendo ou nao envolver uma radiculopatia.

Muitas vezes, esses quadros sao inicialmente tratados com foco exclusivo na estrutura 6ssea ou muscular, com
pouca atencao a dinamica do sistema nervoso. No entanto, a experiéncia clinica e a Pratica Baseada em
Evidéncias (PBE) nos mostram que a abordagem puramente biomecéanica e frequentemente insuficiente. Um
paciente pode ter uma hérnia de disco em exames de imagem, mas seus sintomas podem ser mais relacionados a
sensibilidade e a mecanica do nervo do que a compressao em si.

Pense em um . A causa pode ser um acidente (compressao estrutural), mas o
problema real para o motorista € a lentidao do trafego e o tempo perdido (disfuncao e sintomas). Se vocé apenas
remover o carro acidentado, mas nao gerenciar o fluxo de trafego (mobilidade neural), o congestionamento pode
persistir ou retornar. Da mesma forma, focar apenas na hérnia de disco sem abordar a mobilidade e a sensibilidade
do nervo pode nao resolver a dor do paciente.

E crucial entender que a dor irradiada para o membro superior ndo é sempre um sinal de dano estrutural grave.
Fatores como inflamacao, edema, aderéncias teciduais e até mesmo a sensibilizacdo do sistema nervoso central
podem contribuir para os sintomas. A neurodinamica nos oferece as ferramentas para avaliar e intervir nesses
aspectos, complementando as técnicas de mobilizacao articular e tecidos moles.



Além da Biomecanica: O Modelo
Biopsicossocial ha Neurodinamica

A dor, especialmente a dor crdnica e irradiada, € muito mais do que um simples sinal de dano tecidual. O Modelo
Biopsicossocial nos lembra que fatores bioldgicos (como a compressao nervosa), psicolégicos (como o medo do
movimento ou a cinesiofobia) e sociais (como o suporte familiar ou o ambiente de trabalho) interagem
complexamente para moldar a experiéncia de dor do paciente. Na neurodindmica, essa perspectiva é fundamental.

Imagine o corpo humano como uma . Cada instrumento (musculos, 0ssos, nervos) tem seu
papel, mas a melodia (a experiéncia do paciente) é influenciada nao apenas pela afinacao de cada instrumento,
mas também pela harmonia entre eles, pela regéncia (o cérebro) e até mesmo pelo ambiente da sala de concerto
(fatores sociais). Se um nervo esta "desafinado" (disfuncional), isso afeta a melodia, mas o medo do paciente de
"tocar" (mover) ou suas crencas sobre a dor podem amplificar essa desafinacao.

Fatores Bioldgicos Fatores Psicologicos Fatores Sociais

e Compressao nervosa e Cinesiofobia e Suporte familiar

e Inflamacao e Crencas sobre a dor e Ambiente de trabalho
e Aderéncias teciduais o Catastrofizacao e Aspectos econdmicos
e Sensibilizacao central e Ansiedade e depressao e Cultura e crencas

A cinesiofobia, por exemplo, € o medo irracional de movimento que pode levar a evitacao de atividades,
perpetuando a dor e a disfuncdo. Um paciente com cervicobraquialgia pode evitar mover o pescoco ou o braco
por medo de "machucar o nervo", mesmo que 0 movimento seja seguro e benéfico. As crencas do paciente sobre
sua condicao também desempenham um papel enorme; se ele acredita que sua dor é um sinal de dano irreversivel,
sua recuperacao pode ser mais lenta.

A neurodinamica, quando aplicada sob a lente do Modelo Biopsicossocial, ndo se limita a mobilizar o nervo. Ela
envolve educar o paciente sobre a natureza da dor, desmistificar o medo do movimento, e encoraja-lo a retomar
atividades de forma gradual e segura. Isso significa que, além das técnicas manuais, a comunicacao e a empatia
se tornam ferramentas terapéuticas tao poderosas quanto qualquer mobilizacao.



Avaliacao Neurodinamica: Desvendando os
Sinais

Antes de tratar, precisamos entender. A avaliacado neurodinamica € um processo sistematico que nos permite
identificar se o sistema nervoso esta contribuindo para os sintomas do paciente e, em caso afirmativo, qual a
natureza dessa contribuicdo. Nao se trata apenas de reproduzir a dor, mas de entender a mecanica e a
sensibilidade do nervo.

Pense na avaliacdo neurodinamica como um . Vocé nao apenas olha
para a vitima (a dor), mas procura por pistas (sinais e sintomas especificos), analisa o ambiente (posturas e
movimentos que provocam a dor) e testa diferentes teorias (manobras que estressam o nervo). Cada movimento e
cada resposta do paciente fornecem uma peca do quebra-cabeca.

Os Testes Neurodinamicos de Membro Superior (ULNTs - Upper Limb Neurodynamic Tests) sdo a espinha dorsal
dessa avaliacao para a coluna cervical e cervicobraquialgia. Existem variacdes para testar os principais nervos do

membro superior (mediano, ulnar e radial), cada um com uma sequéncia especifica de movimentos que alongam e
deslizam o nervo em questao.

Exemplo Pratico: Um paciente relata dor e formigamento no polegar e indicador ao esticar o braco. Ao realizar
o ULNT1 (Nervo Mediano), que envolve depressao do ombro, abducao do braco, rotacao externa, extensao do
cotovelo, extensao do punho e dedos, e inclinacao contralateral da cabeca, os sintomas sao reproduzidos. Se a
inclinagcao da cabeca para o mesmo lado da dor alivia os sintomas, isso sugere uma disfuncao neural.

A interpretacao desses testes vai além da simples reproducao da dor. Buscamos a qualidade da sensacao (dor,
formigamento, aperto), a localizacao (se segue um trajeto neural), a relacao com o movimento (se piora ou
melhora com ajustes na posicao) e a comparacao com o lado nao afetado. Tudo isso nos ajuda a formular uma
hipotese sobre qual nervo esta envolvido e qual a natureza da disfuncao (mecanica, inflamatoria, sensibilizacao).



Principios do Tratamento Neurodinamico:
Mobilizando a Esperanca

Uma vez que a disfuncao neurodinamica é identificada, o tratamento visa restaurar a mobilidade e a funcao do
sistema nervoso. O objetivo ndo € "alongar" o nervo até o limite, mas sim promover seu deslizamento suave e
reduzir a sensibilidade. A chave é a progressao gradual e a educacao do paciente.

Pense no tratamento neurodinamico como . Vocé nao a forca a girar de
uma vez, pois isso pode danifica-la ainda mais. Em vez disso, vocé aplica lubrificante (movimentos suaves e
controlados), aquece-a gradualmente (progressao da carga) e permite que ela comece a se mover livremente
novamente. O nervo precisa de movimento, mas um movimento que seja seguro e confortavel para o paciente.

Técnicas de Deslizamento (Sliders) Técnicas de Tensao (Tensioners)

O objetivo € mover o nervo em uma direcao em O objetivo € aplicar tensao em ambas as

uma extremidade enquanto ele e relaxado na outra. extremidades do nervo simultaneamente. Sao

Isso promove o deslizamento do nervo em seu leito usadas com mais cautela e progressao, geralmente
sem gerar grande tensao. em estagios mais avancados da reabilitacao.

Exemplo Pratico: Para um paciente com cervicobraquialgia e restricao do nervo mediano, uma técnica de
deslizamento eficaz seria o "deslizamento do nervo mediano". O paciente estende o cotovelo e o punho
enguanto inclina a cabeca para o mesmo lado do braco afetado (relaxando o nhervo no pescoco), e depois
flexiona o cotovelo e o punho enquanto inclina a cabeca para o lado oposto (tensionando 0 nervo no pescoco).
Esses movimentos alternados promovem o deslizamento do nervo.

A dosagem é crucial: comece com poucas repeticdes (5-10), em uma amplitude confortavel e sem dor. Aumente
gradualmente as repeticdes, a frequéncia e, por fim, a amplitude ou a tensao, sempre respeitando a resposta do
paciente. A educacao sobre a dor e a importancia do movimento seguro € parte integrante do tratamento,
empoderando o paciente a participar ativamente de sua recuperacao.



Integrando a Neurodinamica com Outras
Terapias Manuais

A neurodinamica nao é uma ilha isolada; ela € uma peca vital no quebra-cabeca da terapia manual. Para um
tratamento verdadeiramente abrangente da cervicobraquialgia e radiculopatias cervicais, € fundamental integrar as
técnicas neurodinamicas com a mobilizacao articular cervical e as técnicas de tecidos moles. Afinal, o corpo
funciona como um todo interconectado.

Imagine que vocé esta tentando desatar um . Se vocé puxar apenas uma ponta
(mobilizar apenas o nervo), 0 n6 pode apertar em outro lugar. Mas se vocé soltar as fibras ao redor do no (liberar
tecidos moles), e depois manipular o nd em si (mobilizar a articulacao adjacente), e s6 entao puxar as pontas
(mobilizar o nervo), o n6é se desfaz mais facilmente. A integracao € a chave para desvendar a complexidade da dor.

A mobilizacao articular cervical visa restaurar o movimento normal das vértebras, que pode estar restrito devido a
disfuncdes articulares, posturas inadequadas ou traumas. Uma articulacao cervical hipomovel pode, por exemplo,
criar um ambiente de compressao ou irritacao para a raiz nervosa que emerge dela. Ao restaurar a mobilidade
articular, criamos mais espaco e menos estresse para o nervo.

As técnicas de tecidos moles, como liberacdo miofascial, massagem ou alongamentos, atuam sobre os musculos,
fascias e ligamentos que circundam o sistema nervoso. Aderéncias, pontos-gatilno ou tensao excessiva nesses
tecidos podem restringir o deslizamento neural. Liberar essas restricoes nos tecidos moles complementa
diretamente a mobilizacao neural, permitindo que 0 nervo se mova com mais liberdade.

Conceito Ambito/Aplicacao Base/Origem Exemplo
Neurodinamica Mobilidade e Mecanica e fisiologia Deslizamento do nervo

sensibilidade do neural mediano para

sistema nervoso cervicobraquialgia
Mobilizacao Articular Movimento e funcao Biomecanica articular, Mobilizacao

das articulacdes osteocinematica posteroanterior em C5-

C6 para dor cervical

Tecidos Moles Elasticidade e funcao Anatomia muscular, Liberacao miofascial do
de musculos/fascias fisiologia do tecido escaleno para
conjuntivo compressao do plexo
braquial

A integracao dessas abordagens permite um tratamento mais holistico e eficaz, abordando as multiplas dimensdes
da disfuncao e da dor.



Aplicacao Clinica: Da Teoria a Pratica no Dia

a Dia

Agora que vocé tem uma compreensao solida da neurodindmica e de como ela se integra com outras terapias,

vamos pensar em como aplicar tudo isso no seu dia a dia clinico. A verdadeira maestria reside na capacidade de

adaptar o conhecimento a individualidade de cada paciente, sempre com um olhar atento a Pratica Baseada em

Evidéncias (PBE) e ao Modelo Biopsicossocial.

Imagine que um paciente, Sr. Joao, 55 anos, chega ao seu consultério com dor no pescoc¢o que irradia para o

braco direito, formigamento no indicador e polegar, e dificuldade para levantar o braco acima da cabeca. Ele ja

tentou medicacao e fisioterapia tradicional sem muito sucesso e esta com medo de mover o pescoco.

01

02

Anamnese Detalhada

Além dos sintomas, investigue crencas sobre a dor, nivel

de atividade, fatores psicossossociais.

03

Avaliacao Fisica

04

Postura e Movimento: Observe a qualidade do
movimento cervical e do membro superior.

Testes Articulares: Avalie a mobilidade das
vértebras cervicais.

Testes Musculares: Palpe tecidos moles, avalie
forca.

Testes Neurodinamicos: Realize o ULNT1 (Nervo
Mediano) e outras variacdes se hecessario.

Compreensao

A dor do Sr. Joao tem um componente neurodinamico
significativo, provavelmente envolvendo o nervo
mediano, agravado por restricoes articulares e
teciduais, e perpetuado pela cinesiofobia.

Aplicacao Integrada

Educacao: Explique que a dor ndo significa dano,
que o movimento é seguro

Técnicas Neurodinamicas: Inicie com deslizamentos
suaves do nervo mediano

Mobilizacao Articular: Realize mobilizacdes suaves
nas articulacdes cervicais hipomoveis

Técnicas de Tecidos Moles: Libere a tensao nos
musculos escalenos e peitorais

Progressao: A medida que o paciente ganha
confianca, progrida para exercicios mais
desafiadores

Essa abordagem integrada e centrada no paciente € o que diferencia um terapeuta manual eficaz. Lembre-se, a
neurodinamica é uma ferramenta poderosa, mas seu sucesso depende de como vocé a tece no tecido complexo

da experiéncia do paciente.



Consolidacao e Proximos Passos

Chegamos ao fim de uma jornada intensa e reveladora sobre a aplicacao clinica da neurodinamica na coluna

cervical e cervicobraquialgia. Vimos que o sistema nervoso € uma estrutura dinamica que precisa de movimento, e
que a restricao desse movimento pode ser a chave para entender e tratar dores irradiadas. Exploramos a

importancia de ir além do modelo puramente biomecanico, abracando a complexidade do Modelo Biopsicossocial

e integrando a neurodinamica com outras técnicas de terapia manual.

Sempre avalie a mobilidade neural em casos de dor irradiada

Eduque seu paciente sobre a natureza da dor e aimportancia do movimento

Comece com técnicas de deslizamento suaves e progrida gradualmente

Integre a neurodinamica com mobilizacao articular e tecidos moles para resultados
superiores

Lembre-se que a empatia e a comunicacao sao tao importantes quanto as técnicas
manuais

Autoavaliacao

1. Qual dos seguintes conceitos melhor descreve a abordagem da neurodinamica em relagao ao sistema nervoso?

(0]

(¢]

o

(¢]

a) O sistema nervoso € uma estrutura estatica que apenas transmite impulsos.
b) O sistema nervoso é uma estrutura dinamica que requer mobilidade para funcionar adequadamente.
c) O sistema nervoso € primariamente afetado por lesées musculares diretas.

)

d) O sistema nervoso nao tem relacao com a dor irradiada para 0 membro superior.

2. Um paciente apresenta dor e formigamento no 4° e 5° dedos da mao, com origem na coluna cervical. Qual

teste neurodinamico seria mais indicado para avaliar o envolvimento neural neste caso?

(¢]

(0]

(¢]

o

a) Teste de Slump

b) ULNT1 (Nervo Mediano)
c) ULNT2 (Nervo Radial)
d) ULNT3 (Nervo Ulnar)

3. No contexto do Modelo Biopsicossocial, qual fator psicoldgico pode influenciar negativamente a recuperacao

de um paciente com cervicobraquialgia?

(¢]

(¢]

(0]

(¢]

a) Pratica regular de exercicios fisicos.
b) Cinesiofobia (medo do movimento).
c) Boa rede de suporte social.

)

d) Crenca de que a dor € temporaria e benigna.

4. Qual das seguintes afirmacdes sobre as técnicas de tratamento neurodinamico é verdadeira?

(0]

(¢]

(0]

(¢]

a) As técnicas de tensao (tensioners) devem ser sempre a primeira escolha.
b) O objetivo principal € alongar 0 hervo ao maximo, mesmo que cause dor.
c) As técnicas de deslizamento (sliders) promovem o movimento do nervo sem gerar grande tensao.

)
)
)
)

d) A dosagem de repeticoes e a amplitude nao sao importantes, apenas a frequéncia.

5. Descreva brevemente como a integracao da mobilizacao articular cervical e das técnicas de tecidos moles

pode potencializar os resultados do tratamento neurodindmico em um caso de radiculopatia cervical.



Gabarito

1 2

Resposta: b) Resposta: d)
O sistema nervoso é uma ULNT3 (Nervo Ulnar) -
estrutura dinamica que para sintomas no 4° e 5°
requer mobilidade para dedos.

funcionar adequadamente.

Resposta da Questao 5:

3

Resposta: b)

Cinesiofobia (medo do
movimento) influencia
negativamente a
recuperacao.

a saude e mobilidade neural, otimizando os efeitos da neurodinamica.

4

Resposta: c)

As técnicas de
deslizamento (sliders)
promovem o movimento
do nervo sem gerar
grande tensao.

A integracao potencializa o tratamento ao abordar multiplas fontes de restricao. A mobilizacao articular cervical
restaura o espaco e o movimento das vértebras, aliviando a compressao direta sobre a raiz nervosa. As
técnicas de tecidos moles liberam aderéncias e tensdées em musculos e fascias adjacentes, permitindo que o
nervo deslize mais livremente em seu trajeto. Juntas, essas abordagens criam um ambiente mais favoravel para



Recursos e Proximos Passos

Proxima Aula: Na Aula 36 -
Neurodinamica em Contextos
Especificos

Aprofundaremos a aplicacao da neurodinamica em outras regides do corpo e em condi¢cdes mais complexas,
expandindo ainda mais seu conhecimento e habilidades.

—] Livros-texto de E Artigos Cientificos @ Cursos Praticos de
—1 . e n s e n s
Terapia Manual sobre Neurodinamica Neurodinamica
Para aprofundar os e PBE Para desenvolver suas
fundamentos anatémicos e Para manter-se atualizado habilidades de avaliacao e
biomecanicos necessarios com as ultimas evidéncias e tratamento através da
para a pratica clinica desenvolvimentos na area. pratica supervisionada.

avancada.

@ NOTA IMPORTANTE: As informacdes regulatérias/legais/técnicas desta aula estdo atualizadas até 2025.
Consulte sempre fontes oficiais para verificar alteracdes.

Parabéns por concluir esta jornada de aprendizado! Continue aplicando esses conhecimentos em sua pratica
clinica e transformando a vida de seus pacientes.



