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INTRODUGAO

Mobilizagdo articular (MA) sdo movimentos
passivos acessorios que visam a recuperagao da
artrocinematica e o} alivio da dor
musculoesquelética.

E desconhecida a diferenga de efeitos dos
graus de pequena e grande amplitude da MA nas
articulagdes periféricas quanto a dor, inflamagao e
a atividade locomotora. O objetivo do estudo foi
investigar os efeitos anti-hiperalgésico, anti-
inflamatério e motor da MA periférica de joelho em
modelo experimental de inflamacao articular.

METODOLOGIA

Trinta ratos Wistar machos foram induzidos
com inflamagao articular através de uma injegéo
com volume de 0,1 mL de solugédo de carragenina
e caolina no joelho esquerdo. Foram realizadas
duas séries experimentais: 1) trés dias apos
indugdo da inflamacéo, foram realizadas MA de
grau 1 (MA1) e grau 3 (MA3). As avaliacbes foram
realizados antes (basal), 24 h apés (D1) e nos dias
3 (D3), 5 (D5) e 7 (D7) apos a indugcdo do modelo,
antes e imediatamente apds os tratamentos ou
controle e 2) Foram realizadas MA1 e MA3 e 1 h
apos o tratamento, os animais foram anestesiados
para a coleta do fluido sinovial do joelho e
posterior analise do material. Os animais controle
(CTRL) foram mantidos dentro de uma luva
durante o tempo de intervengédo terapéutica.

A MA foi realizada a partir de trés séries de trés
minutos com um intervalo de um minuto entre
cada série. Foram mensuradas a hiperalgesia
mecanica secundaria (analgesimetro digital),
atividade locomotora (monitor de atividades) e
analise do fluido sinovial (contagem de leucdcitos
totais).

RESULTADOS E DISCUSSAO

Houve reversédo da hiperalgesia mecénica 48h
ap6s o tratamento (P<0,05) nos grupos MA1 e
MA3 em comparagdo ao controle. Porém, n&o
houve diferenca imadiata entre os grupos tratados
com MA1, MA3 e CTRL, indicando que a MA nao
tem eficacia imediata na fase aguda nesse modelo
experimental. Na pratica clinica, os graus de MA

de grande amplitude sao contra-indicados na fase
aguda de uma inflamagéo articular [1].

Houve aumento da velocidade média (P<0,05),
48 h ap6s o tratamento, nos grupos MA1 e MA3
em relacdo ao CTRL. Esses dados podem sugerir
que a MA1 e MA3 aumentam desempenho motor
de forma nao imediata apds aplicagao da terapia.
Estudos clinicos verificaram que ndo ha um efeito
imediato no desempenho motor apds aplicagao
Unica da MA 3 [2,3].

O total de leucécitos foi inferior no grupo
tratado com MA1 quando comparado ao grupo
MA3 e ao CTRL (p<0,0001). Tais efeitos podem
estar relacionados a mecanismos bioquimicos de
mediagao inflamatéria a partir da ativagao de vias
anti-inflamatérias enddgenas desencadeada pela
MA [4].

CONCLUSAO

A MA1 e MA 3 foram eficientes para reduzir
hiperalgesia mecénica e melhora da atividade
locomotora. Somente a MA1 promoveu reducao
da inflamagéo em joelho de ratos artriticos.
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