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A acupuntura tem sido cada vez mais usada

como um tratamento para a dor. É uma técnica

segura, bem tolerada, e com pouco risco de

efeitos adversos graves. A acupuntura pode ser

utilizada no tratamento de diversas dores, como

dores lombares, dores de cabeça, fibromialgia,

cólicas menstruais e mais.
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INTRODUÇÃO

A dor é, sem dúvidas, o principal motivo de

consultas médicas emergenciais ou

ambulatoriais. Assim como suas causas, seus

tratamentos também são diversos, e muitas

vezes englobam mais de um tipo de

intervenção, como farmacológica, física e

mudanças de estilo de vida. As intervenções

físicas incluem agulhamento, bloqueio

anestésico, estimulação elétrica, calor,

massagem, dentre outros. 

A acupuntura é uma terapia

coadjuvante muito

recomendada para o

tratamento da dor aguda ou

crônica. Por ativar fibras

nervosas sensoriais

localizadas na pele e nos

músculos, a técnica causa

liberação de endorfinas e de

outros fatores neuro-

humorais, além de alterar o

processamento da dor no

cérebro e na medula espinhal.
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O objetivo deste material é informar a

respeito da acupuntura para tratamento da

dor e suas diversas outras aplicações

clínicas. Continue a leitura e entenda

melhor como funciona a acupuntura para

dor e quais os seus benefícios.
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4

MODULAÇÃO  DA  DOR
ATRAVÉS  DA
ACUPUNTURA



De acordo com dados da FDA - Food and

Drug Administration, agência que regula

medicamentos nos Estados Unidos, entre

9 a 12 milhões de americanos fazem

tratamentos com acupuntura todo ano.

Não é a toa que a técnica tem se

popularizado tanto. 

Seus diversos efeitos benéficos, em
especial em relação ao seu potencial
analgésico, e com efeitos colaterais
raros e mínimos, tornam o tratamento
com acupuntura uma excelente opção
para os mais diversos casos de dor.
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Há muito tempo o homem tem procurado

formas de lidar com a dor. O homem

primitivo acreditava que a condição tinha

origem na lesão tecidual, porém, que essa

seria decorrente de fluidos mágicos ou

demoníacos pelo corpo.

Mais tarde Aristóteles descreveu a dor

como o oposto do prazer, ou seja, algo

desagradável. Porém, para ele o sintoma

era sentido no coração, que era o centro

das sensações. Essa teoria se manteve

viva por cerca de 20 séculos. 
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Os estudos de Descartes, que envolviam

anatomia e fisiologia, apontaram para a

existência de nervos que recebem

informações sensoriais e levam-nas até o

cérebro, dando origem a uma visão

simplificada do que conhecemos hoje e que

perdurou até a Idade Média. 

Independente da sua interpretação, a dor

é entendida como um sinal de alerta e

proteção do corpo contra estímulos

nocivos. 
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Hoje sabemos que ela é ativada por uma rede

neural. Diante de um traumatismo, por exemplo,

as terminações nervosas afetadas conduzem o

estímulo doloroso até a medula espinhal. Em

seguida, esse estímulo é direcionado a diferentes

regiões do sistema nervoso central, sendo então

percebido pela pessoa e desencadeando uma

resposta (por exemplo, tirar a mão de perto do

fogo). 

Todo esse mecanismo é regulado por uma série

de substâncias produzidas pelo próprio sistema

nervoso, que faz a modulação da dor. Como

exemplos podemos citar a serotonina e as

endorfinas, que podem diminuir ou aumentar a

percepção do sintoma. 

A acupuntura é capaz de estimular nervos

localizados na pele e nos músculos, influenciando

na liberação dessas substâncias, alterando o

processamento da dor pelo cérebro e pela

medula espinhal. 
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MECANISMOS  DE  AÇÃO



Embora se trate de um tratamento já oficialmente

reconhecido para o controle da dor com

benefícios comprovados, os mecanismos de ação

da acupuntura são bastante complexos e ainda

não estão completamente compreendidos. A

acupuntura atua em diversas partes do sistema

da dor:

AÇÃO  LOCAL  DA
ACUPUNTURA  

1 .

No próprio local onde as agulhas são inseridas,

elas estimulam a liberação de várias substâncias

que causam vasodilatação e aumento da

circulação sanguínea local, ajudando no reparo

tecidual. Podemos perceber esse efeito local pela

hiperemia (vermelhidão) que pode surgir na pele

quando é agulhada.
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As fibras nervosas na pele e no músculo

responsáveis pela sensação da dor (chamadas de

fibras tipo C) chegam até a medula espinhal, num

local chamado corno posterior da medula. Nesse

local, fazem conexões com outras células e o

estímulo doloroso é levado pela medula espinhal

até o restante sistema nervoso central, incluindo

o cérebro.

2.MECANISMO  SEGMENTAR
DA  ACUPUNTURA

 

O agulhamento da acupuntura causa um estímulo

em outro tipo de fibra nervosa presente na pele e

no músculo (chamada fibra tipo A delta), que

também chega no corno posterior da medula

espinhal. Nesse local, ativa uma célula

intermediária que produz o neurotransmissor

encefalina, responsável pela inibição da via da dor

pela fibra do tipo C.

Assim, interrompe a transmissão da sensação da

dor até o cérebro.
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Esse provavelmente é o principal mecanismo de

analgesia da acupuntura. É chamado de

segmentar pois muitos nervos chegam num

mesmo segmento da medula espinhal, como por

exemplo os nervos da articulação do joelho e os

nervos dos músculos que movimentam o joelho.

Esse mecanismo explica porque o agulhamento

nos músculos da coxa ajuda a aliviar a dor de

osteoartrose do joelho.

O agulhamento de alguns pontos de acupuntura

causam efeitos em lugares distantes do corpo.

Essa ação distante da acupuntura envolve dois

mecanismos diferentes, que são o mecanismo

neuro-humoral e os mecanismos neuronais

descendentes.

3.MECANISMO
HETEROSSEGMENTAR  DA

ACUPUNTURA
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3.A )  MECANISMO  NEURO-

HUMORAL :  LIBERAÇÃO  DE
PEPTÍDEOS  OPIOIDES

ENDÓGENOS

Diversos estudos mostraram que a acupuntura

causa a liberação de dois peptídeos opioides

endógenos no corpo: a beta-endorfina no cérebro

e a encefalina na medula espinhal. Essas

substâncias se ligam aos seus respectivos

receptores opioides, causando analgesia. 

3.B )  MECANISMOS
NEURONAIS
DESCENDENTES

Depois que a sensação de dor foi levada pelas

fibras nervosas do tipo C até a medula espinhal,

há conexão com outras células que transmitem o

estímulo doloroso de modo ascendente para o

sistema nervoso central. 
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Esses nervos descendentes liberam

neurotransmissores, como serotonina e

noradrenalina, em diversos segmentos da

medula espinhal, inibindo a via da dor que por lá

passa. Assim, a ação de analgesia acaba

ocorrendo em diversos níveis da medula

espinhal, não somente no segmento onde foi

feito o agulhamento. Esse mecanismo

heterossegmentar explica porque agulhar um

ponto na mão, por exemplo, pode aliviar uma dor

de cabeça ou uma dor na perna.

 

Um dos mecanismos de analgesia da acupuntura

é a ativação das vias de controle da dor a partir do

mesencéfalo, chamadas de vias de controle

inibitório descendentes.
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4.EFEITOS  CENTRAIS

Estudos com neuroimagem mostraram que a

acupuntura parece ter efeito no sistema límbico.

O sistema límbico é um grupo de estruturas

dentro do cérebro responsável pelo

processamento e pela resposta à dor, ou seja,

pelo componente afetivo da dor. Assim, a

acupuntura parece ter efeito benéfico também

sobre o aspecto emocional da dor, sobre o quanto

a dor pode ser perturbadora para um indivíduo.

Outros estudos sugerem que a acupuntura pode

ter efeito na secreção de hormônios e na

melhora do sistema imunológico, porém são

necessários mais estudos para mostrar se esses

efeitos da acupuntura são clinicamente

relevantes.
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5.RELAXAMENTO  DAS
FIBRAS  MUSCULARES

Diversos fatores, como sobrecarga muscular,

traumatismos e estresse emocional, podem

causar uma contração muscular exagerada,

formando os chamados pontos-gatilhos

miofasciais, que podem ser muito dolorosos e

incapacitantes. O agulhamento induz o

relaxamento das miofibrilas, inativando esses

pontos-gatilhos, o que produz efeito similar às

injeções de pontos-gatilho dolorosos

popularmente utilizadas em clínicas médicas de

dor. 
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APLICAÇÕES  CLÍNICAS  



Graças aos seus efeitos analgésicos, a

acupuntura é muito utilizada como terapia

complementar no tratamento para dor em

diversas condições. 

Selecionamos algumas delas para apresentar

aqui, explicando ainda o importante papel do

tratamento em cada um dos casos.

DOR

MUSCULOESQUELÉTICA

A maioria da população tem ou terá alguma dor

de origem musculoesquelética ao longo da vida.
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A causa mais comum é a síndrome dolorosa miofascial,

que cursa com pontos-gatilhos miofasciais. Como

vimos antes, a dor miofascial pode ser causada por

diversos fatores, como sobrecarga muscular,

traumatismos e estresse emocional, que causam uma

contração muscular exagerada prolongada, formando

os pontos-gatilhos miofasciais. Esses pontos-gatilhos

podem ser muito dolorosos e incapacitantes,

atrapalhando as atividades do dia-a-dia, o trabalho e até

mesmo o sono.

Em muitos casos a causa da condição não é

identificada, o que acaba levando a um quadro de dor

crônica. É importante o correto diagnóstico da causa da

dor muscular para definição do melhor tratamento e

das medidas de prevenção, evitando que a dor se

cronifique e que apareçam novas dores.
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A acupuntura tem se mostrado muito eficaz no combate

da dor de origem musculoesquelética. Trata-se de um

método minimamente invasivo e muito seguro se feito

por médico capacitado. 

 

Essa técnica milenar é capaz de produzir diversos

benefícios, não só na dor, mas também no humor, no

sono e na qualidade de vida. Pode também reduzir a

necessidade de uso de medicamentos para controle da

dor, que muitas vezes acabam causando efeitos

colaterais. 
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A enxaqueca é um tipo de cefaléia muito comum e pode

ser bastante incapacitante. A dor geralmente é pulsátil e

unilateral, de média a forte intensidade, podendo ter

outros sintomas associados, como náuseas, vômitos e

hipersensibilidade à luz ou à barulhos altos. As crises de

enxaqueca podem variar de frequência e de intensidade

na mesma pessoa.

Em geral, o tratamento tem como objetivo o controle da

crise aguda e a prevenção contra novos episódios de

dor, seja com medicamentos ou com mudanças do estilo

de vida, incluindo a identificação e o manejo dos fatores

que precipitam as crises álgicas. 

As medicações, tanto sintomáticas quanto

profiláticas, podem cursar com efeitos

colaterais significativos, portanto a

associação com a acupuntura tem se

mostrado bastante benéfica. Diversos

estudos mostraram que a acupuntura é eficaz

tanto para tratar as crises agudas de

enxaqueca quanto para reduzir a frequência

das crises. Os estudos sugerem inclusive que

a acupuntura pode ser tão eficaz quanto as

medicações profiláticas padrões para a

redução da frequência de crises.

ENXAQUECA
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A cefaleia do tipo tensional é a causa mais comum de

dor de cabeça primária (não causada por outras

anormalidades). Geralmente seus sintomas são

descritos como sensação de pressão ou aperto na

cabeça de forma bilateral, sem náuseas ou vômitos, e

que não piora com as atividades do dia-a-dia. O

desconforto varia de leve a moderado, portanto é uma

causa importante de auto-medicação.

Fadiga, má-postura, ansiedade, estresse e sono de baixa

qualidade estão entre suas causas, que são bastante

diversas. Muitas vezes, na palpação da musculatura do

pescoço e da cabeça, há pontos bastante sensíveis que

provocam a mesma dor relatada pelo paciente,

mostrando que a cefaleia tensional pode estar

relacionada à síndrome dolorosa miofascial.

A acupuntura é uma excelente opção de tratamento,

tanto nas cefaleias esporádicas quanto nas crônicas,

podendo ser isolada ou combinada a outras terapias

para potencializar o efeito. 

CEFALEIA TENSIONAL
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As causas são muito variadas, podendo ser

causadas por problemas benignos, como

má postura, até problemas mais graves,

como fraturas e neoplasias. A correta

avaliação e tratamento, portanto, são

imprescindíveis para uma boa evolução da

dor.

As lombalgias são muito frequentes e

afetam pessoas de todas as idades. São a

segunda maior queixa de saúde na procura

por atendimento médico e uma das

principais causas de absenteísmo no

trabalho.

Na maioria dos casos, há melhora

espontânea da dor, porém episódios de

recorrência são muito comuns, podendo

levar à cronificação da dor e grande impacto

na qualidade de vida.
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Em geral, o tratamento é

conservador, com grande ênfase no

exercício físico realizado de modo

correto, visando fortalecimento da

musculatura e melhora postural.

Deve-se evitar períodos de repouso

prolongados, que podem piorar a dor

lombar por causar atrofia muscular.

Estudos mostram que a acupuntura é uma

ótima opção de tratamento para as

lombalgias agudas e crônicas, reduzindo a

dor, melhorando a função e diminuindo a

necessidade de uso de analgésicos, desse

modo facilitando também que o paciente

possa realizar a reabilitação física para

prevenir a cronificação da dor.
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A dor é uma queixa frequente nos pacientes

com câncer em diversos estágios da doença,

variando com a localização e com o tipo do

tumor. No paciente com câncer, a dor tem um

impacto negativo muito significativo, pois pode

causar a sensação de que a expectativa de vida

será mais curta.

A causa da dor oncológica é bastante variada,

podendo ser resultado de compressão de

nervos pelo tumor, infiltração óssea, por

neuropatias causadas pela quimioterapia, entre

outros, além de poder não ser causada pelo

câncer em si mas agravada pela doença, como

uma osteoartrose, uma síndrome dolorosa

miofascial ou uma síndrome fibromiálgica.

DOR ONCOLÓGICA
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Assim, é importante identificar corretamente o tipo

de dor para a escolha adequada do tratamento. A

acupuntura torna-se uma grande aliada nos

pacientes oncológicos por atuar em diferentes

tipos de dores e também por melhorar outros

sintomas, como por exemplo náuseas, vômitos e

ondas de calor provocadas pela radioterapia ou

pela quimioterapia.

26



Durante a gestação, é muito comum a presença

de dor lombar e de dor pélvica, principalmente

nos estágios finais da gravidez. Alguns estudos

relataram prevalência de 24% até 90% nas

gestantes.

Em alguns casos, a dor pode irradiar para a

região glútea e para os membros inferiores. A

dor pode ser desde leve até muito intensa,

interferindo nas atividades do dia-a-dia,

causando absenteísmo no trabalho e

impactando no humor e no sono. Por conta da

frequência alta dessas dores na gestação,

muitas mulheres acabam não procurando

tratamento, podendo piorar o quadro

gradativamente.

DOR LOMBAR E PÉLVICA
DURANTE A GESTAÇÃO
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As causas das dores são diversas, incluindo

alteração postural com acentuação da

lordose lombar devido ao aumento do

tamanho da barriga, que muda o centro de

gravidade do corpo, e controle

neuromuscular ineficiente.

A maioria das dores regride após o

parto, mas uma porcentagem

significativa de mulheres (por volta

de 20%) continuam a sofrer por

diversos meses após, podendo

também recidivar em gestações

subsequentes. 
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Um estudo realizado na Suécia avaliou 386

gestantes com dor na região pélvica, divididas

em 3 grupos. O primeiro recebeu orientações

educativas sobre a dor e orientações para

realizar exercícios domiciliares. O segundo

recebeu as orientações e foi tratado também

com acupuntura, e o terceiro grupo recebeu as

orientações e realizou um programa de

treinamento com exercícios de estabilização.

As gestantes do grupo de acupuntura

evoluíram com menos dor do que as dos

demais grupos. 

 

Nas gestantes e nas lactantes, o cuidado com o uso de

medicamentos é redobrado, pelo risco de malefícios

para o bebê. Assim, a acupuntura surge como uma boa

opção terapêutica, podendo atuar também em outros

sintomas, como ansiedade, insônia e náuseas. É

importante também associar atividade física regular,

prescrita de forma individualizada, que tem impacto

positivo tanto físico quanto psicológico.
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A experiência da dor no trabalho de parto varia

significativamente de uma mulher para outra, sendo

a dor influenciada por diversos fatores, como qual

posição a gestante está, sua mobilidade, seu nível

de medo e de ansiedade e seu histórico de partos

prévios.

A acupuntura vem chamando atenção ao ser

aplicada na obstetrícia. Assim como acontece em

diversas outras situações dolorosas, graças aos

seus efeitos analgésicos, a terapia tem se

mostrado uma ótima opção para aliviar a dor no

trabalho de parto. 

DOR NO TRABALHO DE
PARTO
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Os estudos mostraram que acupuntura,

massagem, técnicas de relaxamento e imersão em

água auxiliam no alívio da dor e causam

sentimento de satisfação com o alívio álgico. Além

disso, alguns estudos mostraram também que a

acupuntura durante o trabalho de parto pode

reduzir a necessidade do uso de analgésicos como

meperidina ou anestesia epidural.

Um dos estudos, realizado na Noruega, dividiu 210

gestantes em 2 grupos. O primeiro recebeu

acupuntura real e o segundo, acupuntura falsa

(agulhas foram inseridas longes do ponto real, de

modo superficial, com pouca estimulação). O grupo

que recebeu acupuntura real teve menor

necessidade de analgesia no parto. O uso de

analgesia no parto do grupo de acupuntura falsa foi

semelhante ao uso de analgesia pelas demais

gestantes da maternidade onde o estudo foi

realizado.
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A dismenorreia pode ser primária ou

secundária. A primária ocorre nas adolescentes

com a primeira menstruação (menarca), com

caráter cíclico relacionado às fases da

menstruação. A secundária geralmente surge

mais tardiamente, sendo relacionada a afecções

da pelve e do períneo, como pólipos uterinos,

endometriose, miomas, neoplasias, entre

outros. 

Estudos sugerem que a acupuntura é benéfica

não somente na dor em si mas também para

melhora dos outros sintomas associados às

cólicas, como dor de cabeça, tontura, diarreia,

alterações de humor, cansaço, náuseas e

vômitos.

DISMENORREIA
(CÓLICAS MENSTRUAIS)
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A fibromialgia é uma síndrome bastante

incapacitante, caracterizada por dores difusas

pelo corpo, de intensidade moderada a forte,

acompanhados de diversos outros sintomas,

como fadiga, rigidez articular, inchaços no

corpo, problemas urinários, intestinais e

alteração do sono e do humor. O diagnóstico é

clínico, através da história clínica e do exame

físico, com a presença de vários pontos

dolorosos no corpo.

A fibromialgia é uma condição crônica, comum

na população, acometendo mais mulheres do

que homens. Ainda não se sabe

completamente quais as causas da

fibromialgia, mas já foi observado pelos

estudos que há anormalidades no

processamento da dor pelo sistema nervoso

central das pessoas que sofrem de

fibromialgia.

FIBROMIALGIA
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Como envolve diversos sintomas e causa muito

impacto na qualidade de vida, o tratamento deve ser

sempre interdisciplinar, não bastando apenas

introduzir analgésicos. Além do tratamento

medicamentoso para controlar a dor, reduzir a fadiga e

melhorar o sono e o humor, é essencial que se

combine outros tratamentos não medicamentosos,

como por exemplo condicionamento físico,

relaxamento, acupuntura, programas educativos e

terapia cognitivo-comportamental.

A acupuntura acaba se destacando nesse cenário.

Com mecanismos de ação já bastante estudados pela

medicina ocidental, é capaz de promover mudanças

fisiológicas importantes no organismo, com grande

melhora de diversos dos sintomas da fibromialgia. 
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Popularmente conhecida pela sigla DTM, a

Desordem Temporomandibular é marcada por dor

na região dessa articulação, localizada entre o

crânio e a mandíbula, responsável pelo movimento

de abrir e fechar a boca. Além de dor e dificuldade

de abrir e fechar a boca, pode cursar com outros

sintomas associados, como fadiga nos músculos

da face, dificuldade para mastigar e zumbido no

ouvido. 

DESORDEM
TEMPOROMANDIBULAR
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A osteoartrite é uma importante causa de dor articular. É

caracterizada por alterações progressivas tanto na

cartilagem quanto no osso, envolvendo um processo

anormal entre a formação e a degradação estrutural da

articulação. Nem sempre causa dor, podendo ser apenas

um achado de exame de imagem, mas quando cursa com

dor e rigidez, pode causar importante incapacidade física e

sofrimento.

As osteoartrites são um problema muito comum,

principalmente na população acima de 60 anos. Como

nessa população é frequente a presença de outras

comorbidades, que necessitam de diversos tratamentos

medicamentosos, a acupuntura é muito recomendada para

auxiliar na redução da dor e na melhora da mobilidade,

reduzindo a necessidade de mais medicações e

melhorando a qualidade de vida.

OSTEOARTRITE
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Uma revisão sistemática (estudo que avalia

estudos clínicos de alta qualidade) avaliou 7

ensaios clínicos com 393 pacientes que sofriam de

dor no joelho por osteoartrite. Os pesquisadores

encontraram que a acupuntura pode ter uma

função importante no alívio dor e auxílio na

reabilitação.
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Na população pediátrica (até 18 anos), a prevalência de

dor em alguns estudos chega a até 30%. Os tipos de

dor são muito variadas, incluindo cefaléia, dor

abdominal, dor nos membros superior ou inferior,

lombalgia, fibromialgia, dor por câncer, dor

perioperatórias, entre outros.

A presença da dor pode causar grandes impactos na

vida pessoal, escolar e social das crianças. Por se tratar

de um procedimento seguro e de poucas

contraindicações, a acupuntura é uma boa opção

terapêutica nessa faixa etária. 

DORES EM CRIANÇAS
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Infelizmente, ainda não existem tantas pesquisas

sobre a eficácia em crianças, em comparação com a

grande quantidade de estudos em adultos, porém os

estudos realizados têm mostrado resultados

positivos. A maioria dos estudos já publicados se

concentra em quatro temas, sendo eles: dor

relacionada a procedimentos (como por exemplo

amigdalectomia e endoscopia), cólica infantil, cefaléia

e dor pélvica em adolescentes, mostrando bons

resultados com tratamento com acupuntura. 

Um estudo, por exemplo, realizado nos Estados

Unidos, tratou com acupuntura 55 crianças e

adolescentes entre 7 e 20 anos que sofriam de dores

crônicas. Além de melhora da dor, foi constatado

também redução de náuseas e melhora da qualidade

de vida. 
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Sem dúvidas, a acupuntura é uma alternativa

excelente para o tratamento da dor independente da

fase da vida, se tornando algo especialmente

interessante na infância. 

Mesmo pacientes que tenham alguma intolerância às

agulhas podem desfrutar de benefícios similares,

podendo ser utilizados para esses casos outras

técnicas da Medicina Chinesa, como ventosaterapia,

moxabustão e acupuntura por laser.
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CONCLUSÃO



A acupuntura tem se mostrado uma excelente

alternativa para o tratamento da dor nos mais

diversos casos, por isso, cada vez mais a

comunidade científica tem se interessado e

pesquisado sobre o tema. 

Em geral, o tratamento é bastante benéfico e

possui riscos baixíssimos. Acesse nosso site e

escolha o profissional certo para tratá-lo. 
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