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Introdugdo: Cefaleia tensional ¢ caracterizada por dor leve a moderada, de carater
constritivo que difunde para toda a cabeca, ficando em evidéncia a contragdo
prolongada da musculatura, em consequéncia da mé postura, alteracdes da coluna
cervical ou tensdo emocional. A técnica de Reeducagdo Postural Global (RPG) ¢
caracterizada pela utilizagdo de posturas especificas para o alongamento de musculos
organizados em cadeias musculares. Objetivo: Avaliar os efeitos da RPG na oscilacio
postural e distribui¢do de pressdo plantar em mulheres com cefaleia tensional. Métodos:
Estudo experimental quantitativo, realizado com 6 voluntarias (28,16+7,57 anos;
63,83+5,38 kg; 23,26£2,92 kg/m2), com classificacdo 2 do ICHD-3 (The International
Classification of Headache Disorders 3rd edition) e pontuagao igual ou maior a 50 no
Headache Impact Test (HIT-6). O estudo foi aprovado pelo comité de ética em pesquisa
(1.710.697/2016). Foi realizada uma sessao semanal de RPG com duracdo de 40
minutos, durante 4 semanas, com as posturas “ra no ar”’ e “ra no chao” em todas as
sessoes. O equilibrio estatico e a area de pressao plantar foram avaliados com a
plataforma de pressdo Arkipelago. As participantes permaneceram em apoio bipodal,
com um afastamento dos pés igual a largura do quadril e bragos ao longo do corpo,
mantendo a postura ereta o mais estavel possivel e o olhar fixo em um ponto a 3 metros
de distancia, durante 30 segundos. Foi analisada a area de deslocamento do centro de
pressdo (COP) padronizado pela altura e porcentagem de pressdo plantar. Resultados:
Houve aumento do COP médio lateral no plano sagital (1,50+0,32 mm2 vs 0,85+0,33
mm2, p=0,026, teste t de student) e do COP antero-posterior no plano frontal
(1,30+0,38 mm?2 vs 0,82+0,29, p=0,014, teste t de student) apds 4 sessdes de RPG. Foi
observado maior contato com o solo em retropé (65,33 £6,37%) em comparagdo ao
antep¢ (34,66 6,37%) (p=0,000, teste t de student) o que foi mantido apds as sessdes
(63,0+6,38% vs 37,0+6,38%, p=0,000 teste t de student), sem diferenga significativa
entre o pré e pos (p=0,552 teste t de student). Conclusdao: Mulheres com cefaleia
tensional apresentaram maior descarga de peso em retropé em relagdo ao antepé, que
pode resultar da postura com anteriorizacdo da cabeca comum em pacientes com
cefaleia tensional. A RPG, por ser uma técnica de corre¢do postural, alterou a
localizag@o do centro de gravidade habitual o que pode justificar o aumento da oscilacio
do centro de pressao.



