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Resumo Executivo

Tecnologia

O yoga caracteriza-se como uma pratica integrativa de origem oriental que combina posi¢des
corporais, técnicas de respiragdo, meditagdo e relaxamento.

Indicacao

E indicada no tratamento de sistemas musculoesquelético, enddcrino, respiratério, além de
outros agravos a saude, e estimula as fung¢des cognitivas.

Pergunta

Qual a eficacia/efetividade e a seguranca do yoga para tratamento da dor aguda ou cronica
em populacdo adulta?

Métodos

As buscas foram realizadas nas bases de dados Pubmed, HSE - Health Systems Evidence,
Epistemonikos, Portal Regional da BVS, HE - Health Evidence e Embase, em 27 de setembro de
2019. Foram incluidas revisdes sistematicas (RS), com ou sem metanalises, publicadas em
inglés, espanhol e portugués, e que que avaliavam o yoga no tratamento de dor cronica e
aguda na populacdo adulta e/ou idosa. Ndo houve restricdo em relacdo ao ano de publicacdo.
As estratégias de busca foram utilizadas com base na combinagao de palavras-chave
estruturadas a partir do acrénimo PICOS, usando os termos MeSH no Pubmed e DeCS na BVS,
adaptando-os ao HSE, Epistemonikos, HE e Embase. A qualidade metodoldgica das revisGes
sistematicas selecionadas foi avaliada segundo a ferramenta Assessing the Methodological
Quality of Systematic Reviews (AMSTAR 2).

Resultados

De 693 artigos identificados, dez revisdes sistematicas foram selecionadas, oito delas com
meta-analises. Com relagdo a qualidade metodoldgica, trés revisdes foram consideradas de
gualidade moderada, duas de baixa qualidade e cinco de qualidade criticamente baixa.

Na lombalgia cronica, a pratica de yoga, quando comparada a atividades passivas, cuidado
habitual, educac¢do, atendimento médico padrao, controle de atencao, lista de espera, sem
exercicios fisicos, mostrou ser eficaz na diminui¢cdo da dor em curto, médio e longo prazos. Os
resultados sdo mais consistentes com relacdo aos efeitos em curto e médio prazos. Na
comparacao de yoga com exercicios fisicos as evidéncias resultam de poucos estudos e sdo
controversas, mostrando beneficio em curto e médio prazos no controle de lombalgia ou
diferencas estatisticamente nao significantes. Yoga, em comparacdo a intervengdes passivas,
sem exercicios fisicos, mostrou ser benéfico também para melhorar quadros de incapacidade
especifica relacionada a lombalgia, em curto, médio e longo prazos. Além disso, houve
melhora clinica dos casos de lombalgia a favor de yoga em curto e médio prazos.

Na dor cervical cronica, as revisdes mostraram evidéncias de efeitos benéficos de yoga para
reducdo da dor quando comparado a cuidados habituais ou exercicios, entretanto ndo houve
diferenca com pilates ou medicina complementar e alternativa Da mesma forma, yoga
mostrou-se superior a cuidados habituais e exercicios na reducdo da incapacidade relacionada
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a dor cervical. A qualidade de vida e o humor melhoraram com yoga em relacdo a cuidados
habituais.

Yoga parece trazer beneficios também para pessoas com quadros de dor relacionados a
osteoartrite e artrite reumatoide, fibromialgia, sindromes do tunel do carpo e do intestino
irritdvel. No entanto, os resultados sdo menos consistentes.

Com relacdo a seguranca da pratica de yoga, as evidéncias mostraram eventos adversos em
geral sem gravidade. E quando comparado a exercicios ndo houve diferenca no relato de
eventos adversos.

Conclusao

As revisoes sistematicas apresentaram resultados favoraveis a pratica de yoga em relacdo aos
cuidados habituais, particularmente nos casos de dor lombar e cervical. H4 menos evidéncias
acerca da superioridade do yoga em comparacgao a intervengdes ativas. Em outras situa¢des
estudadas, como a dor associada a fibromialgia, osteoartrite, artrite reumatoide, sindromes
do tunel do carpo e do intestino irritavel, as evidéncias sdo menos consistentes.

E importante ressaltar que as revisdes sistematicas incluidas nesta revisdo rapida foram
consideradas de baixa confianga na avaliagdo com a ferramenta AMSTAR 2. Além disso, os
resultados tém como base estudos primdrios com amostras pequenas, com heterogeneidade
na aplicacao das intervengdes, e considerdvel risco de viés. Isso remete a necessidade de se
realizar ensaios clinicos, bem como revisGes sistematicas, com melhor qualidade
metodoldgica.
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1. Contexto
A tecnologia

O yoga caracteriza-se como uma pratica integrativa de origem oriental que combina
posicdes corporais, técnicas de respiragao, meditacdao e relaxamento. Sua realizagao traz
beneficios para os sistemas musculoesquelético, enddcrino, respiratorio e estimula as fungdes
cognitival?. Em pesquisa realizada pelo Ministério da Saide em 2004 para elaboracdo da
Politica Nacional de Praticas Integrativas e Complementares em Saude, 14,6% dos municipios
e estados da federacdo informaram utilizar esta pratica complementar, inserida
principalmente na Atencdo Bésica - Saude da Familia®>. O yoga foi incorporado a Politica
Nacional de Préticas Integrativas e Complementares em Sadde (PNPIC)3, que institui a oferta
de medicinas tradicionais e complementares no sistema publico de satude no Sistema Unico
de Saude (SUS), por meio da Portaria GM n2 849 de 27 de marco de 20172

Registro da tecnologia na Anvisa

A tecnologia ndo é passivel de registro na Anvisa.

Estagio de incorporagao ao SUS

Até a presente data esta tecnologia ndo foi avaliada pela Comissdao Nacional de
Incorporacado de Tecnologias no SUS (Conitec).

Inser¢ao da tecnologia em protocolos clinicos nacionais

A pratica de yoga nao é mencionada em protocolos clinicos nacionais, como o
Protocolo Clinico e Diretrizes Terapéuticas de Dor Cronica®.

2. Pergunta de pesquisa

Qual a eficacia/efetividade e seguranca do yoga para tratamento da dor aguda ou
cronica em populacdo adulta e idosa?

P: populacdo adulta e idosa com dor aguda ou cronica

I: yoga

C: tratamento habitual, placebo ou nenhum tratamento.
O: reducdo ou controle da dor aguda ou crénica

S: revisOes sistematicas

3. Métodos

Critérios de inclusao e exclusao

Foram incluidas revisdes sistematicas (RS), com ou sem metanalises, publicadas em
inglés, espanhol e portugués, que avaliassem o yoga no tratamento de dor crénica e aguda na
populacdo adulta e/ou idosa. Ndo houve restricio em relagdo ao ano de publicacdo. Nio
foram incluidos overviews, scoping review, revisao integrativa, sintese de evidéncias para
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politicas, estudos de avaliacdo de tecnologias de saude, estudos de avaliagdo econdmica, nem
estudos primarios.

Bases de dados e estratégias de busca

Foram realizadas buscas de revisoes sistematicas nas bases indexadas Pubmed, HSE -
Health Systems Evidence, Epistemonikos, Portal Regional da BVS, HE - Health Evidence e
Embase. As buscas foram realizadas em 27 de setembro de 2019 por duas autoras. As
estratégias de busca foram utilizadas com base na combinacdo de palavras-chave estruturada
a partir do acrénimo PICOS, usando os termos MeSH no Pubmed e DeCS na BVS, adaptando-
os ao HSE, Epistemonikos, HE e Embase (Apéndice 1). O filtro de revisdao sistematica foi
utilizado em trés bases de dados (PubMed, Epistemonikos, Portal Regional da BVS).

Atalhos para a revisao rapida

Por se tratar de uma revisado rdpida os processos de selecdo de revisGes sistematicas,
avaliacdo da qualidade metodolégica e extracao de dados dos estudos selecionados ndo foram
realizados em duplicidade.

Selec¢ao de evidéncias

As revisOes sistemdticas que resultaram das buscas foram inseridas no aplicativo de
gerenciamento de referéncias Rayyan®. O processo de sele¢do seguiu as etapas de exclusdo
de artigos repetidos, e depois pela leitura de titulos e resumos. Os artigos elegiveis foram lidos
na integra e excluidos aqueles que nao atendiam aos objetivos desta revisao rapida.

Extragao e anadlise dos dados

Por meio de uma planilha Excel, foram extraidos os seguintes dados: autor, ano,
objetivo do estudo, intervengao, comparadores, resultados, limita¢des, conflito de interesses
e ultimo ano da busca. Para avaliar a qualidade metodoldgica dos artigos incluidos utilizou-se
a ferramenta Assessing the Methodological Quality of Systematic Reviews (AMSTAR 2)°

4. Evidéncias

O fluxograma PRISMA'", a seguir, mostra o processo de selecdo das revisdes
sistematicas (Figura 1). Foram identificados 278 estudos, sendo 250 selecionados para leitura
de titulos e resumos. De 23 estudos elegiveis lidos na integra, 13 foram excluidos por nao
atenderem aos critérios desta revisdo rapida: oito ndo eram revisdo sistematica’*4, quatro
ndo abordavam yoga/dor'>18, trés estudos ndo foram encontrados para leitura completa®-?!
e uma revisao sistematica incluiu apenas um estudo que tratava de yoga com uma amostra
pequena de mulheres??. Desta forma, foram incluidas 10 revisdes sistematicas, sendo 8 com
meta-analise.

' Disponivel em: http://prisma-statement.org/PRISMAStatement/PRISMAStatement. Acesso em 13 nov. 2019.
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Figura 1. Fluxograma PRISMA
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5. Sintese dos resultados

As caracteristicas das revisdes sistematicas incluidas e o sumario das evidéncias
encontradas sdo apresentados no Quadro 2 (Apéndice 2). Na maioria das revisdes foram
realizadas meta-analises e os graficos de floresta que apresentaram diferencas
estatisticamente significantes, na comparacdo de yoga com nenhuma ou outras tecnologias,
encontram-se no Apéndice 3.

Com relacdo a qualidade metodoldgica, nenhuma das revisdes sistematicas incluidas
apresentou alta qualidade; trés foram avaliadas como de moderada qualidade

metodoldgica?* 2> 26, duas de baixa qualidade?” 28 e cinco de qualidade criticamente baixa%>
30, 31, 32,33

Os estudos primarios incluidos nas revisdes sistematicas foram conduzidos nos Estados
Unidos?® 24 25 26: 30 |ng|aterra®> 26, India%® 2> 28 30; Alemanha?® 30, Espanha?* Suécia?¥ 30 25,
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Brasil?* 25, Turquia3®; Coreia3® 25, China3® %°. Cinco revisbes n3o apresentaram essa
informacdo?’, 22313233 Trés revisdes forneceram informacgdes acerca da raca, cor ou etnia das
pessoas envolvidas nos estudos primarios?* 2> 26,

Os estudos incluidos nessas revisdes analisaram diferentes modalidades de yoga,
sendo mais frequentes yoga iyengar 27, 28:30,32,33,26 ‘hatha yoga 27-30 253326 yiniyoga 2731 2>
32,33,26 comparadas a cuidados habituais 2728 24 29,31, 26 ‘intervencdes educativas 27 2% 2> 32,33,
26, atendimento médico padrdo 27, exercicios 2> 30 2> 32 26 tratamentos farmacoldgicos,
tratamento tardio %4, lista de espera 2% 312533, 26 ' gytras préticas integrativas 3 , ou sem
comparador 2 31, O tempo de acompanhamento das intervencdes variou de uma 2’ a 24
semanas®.

As revisOes sistematicas apresentaram resultados sobre os seguintes desfechos: dor,
capacidade funcional, desfechos psicossociais, qualidade de vida, deficiéncia especifica das
costas, melhora clinica global, eventos adversos. Foi analisada a eficdcia de yoga na reducao
da dor lombar?7- 2% 25 32, 15,16, dor cervical?® 3%; dor associada a fibromialgia®*; dor associada a
sindrome do intestino irritdvel e dor nas mados®’; dor causada por condi¢des musculo-
esqueléticas®3; e dor crénica ndo-maligna3’.

Eficacia de yoga na dor lombar

Seis revisOes sistematicas apresentaram resultados sobre o yoga na redugao de dor
lombar, sendo cinco sobre dor crénica 2’ 2% 232 26 e uma sobre dor lombar de modo geral 33,
em comparacdao a cuidados habituais, exercicios, intervencdes educativas, controle de
atenc¢do e/ou pessoas em lista de espera para yoga.

Em relacdo a cuidados habituais, atendimento médico ou educacdo?’, o yoga mostrou
reduzir a lombalgia em curto (SMD =-0,48; 1C95% -0,65 a -0,31; 12 = 0%) e longo prazos (SMD
=-0,33;1C95% -0,59 a -0,07; 12 = 48%).

Em comparacdo ao controle de atencdo ou lista de espera®, o yoga foi associado a
efeitos moderadamente maiores na dor em curto (MD =-1,10; IC95% -1,77 a -0,42; 12 = 74%)
e médio prazos (MD=-1,17; IC 95% -1,91 a -4,44; 1> = 26%). Comparado a educac¢do por meio
de livro de autocuidado e sem exercicios fisicos3?, o yoga apresentou efeito de grande
magnitude, em médio prazo (26-32 semanas) para controle da dor (SMD = 0,92; IC95% 0,47 a
1,37; heterogeneidade n3o relatada). O yoga comparado a intervengdes passivas®® mostrou
um efeito global moderado na redugdo da dor lombar (SMD= -0,61; IC 95% -0,97 a -0,26; I1°>=
63%).

Em comparacdo a nenhum exercicio?®, os resultados foram favoraveis ao yoga na
reducdo da dor lombar em 4-6 semanas (MD=-10,83; IC 95% -20,85 a -0,81; 1> = 0%), em 3-4
meses (MD= -4,55; IC95% -7,04 a -2,06; 12 = 0%), e aos seis meses (MD=-7,81; 1C95% -13,37 a
-2,25; 12 = 64%). Aos 12 meses as diferencas ndo mostraram significancia estatistica. Esses
resultados foram considerados de confianca moderada aos seis meses e de confianca baixa a
baixissima nos outros periodos.

Comparado a realizacdo de exercicio, os resultados foram favoraveis ao yoga em uma
semana intensiva (MD= -14,50; IC 95% -22,92 a -6,08; heterogeneidade ndo aplicavel), em
quatro semanas (MD= -15,00; IC 95% -19,90 a -10,10; heterogeneidade ndo aplicavel) e aos
sete meses (MD=-20,40, IC95% -25,48 a -15,32; heterogeneidade ndo aplicavel). No entanto,
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estes resultados referem-se a estudos Unicos e com poucos participantes?®. Um estudo que
comparou yoga a exercicios fisicos?> mostrou que os resultados ndo foram estatisticamente
significativos e apresentaram grande heterogeneidade.

Uma revisdo narrativa?! relatou que yoga foi eficaz na reducdo de dor crénica lombar,
porém dois estudos apontaram que nao houve evidéncias de melhora da dor.

Eficacia de yoga sobre a incapacidade especifica relacionada a dor lombar

O yoga comparado a cuidados habituais, atendimento médico ou educacdo?’
contribuiu para reduzir a incapacidade especifica das costas em curto (SMD = -0,59; 1C95% -
0,87 a-0,30; 12 =59%) e em longo prazos (SMD= -0,35; I1C95% -0,55 a -0,15; 12 = 20%). Houve
um efeito moderado para melhora da funcionalidade na lombalgia para o yoga em
comparacdo a livros de autocuidado e exercicios (SMD = -0,64; 1C95% —-0,89 a -0,39; 12 =
62%)33.

Os resultados foram favoraveis ao yoga quando comparado a nenhum exercicio?® em
4-6 semanas (MD = -0,45; 1C95% -0,71 a -0,19; 12 = 0%), em 3-4 meses (MD = -0,40; 1C95% -
0,66 a-0,14; 12 =54%), aos 6 meses (MD =-0,44; 1C95% -0,66 a -0,22; 12 = 34%), e aos 12 meses
(MD = -0,26; 1C95% -0,46 a -0,05; 12 = 0%). Estas evidéncias, porém, foram consideradas de
moderada confianga aos seis meses e de baixa confian¢a para os demais periodos. Quando o
yoga foi comparado a exercicios, ndo foram observadas diferencas para funcado especifica das
costas?®.

Eficacia de yoga na melhora clinica relacionada a dor lombar

Os resultados foram favoraveis ao yoga na melhora clinica em 4-6 semanas (MD= 2,62;
IC95% 1,22 a 5,67; 1>=0%), aos 3 meses (MD= 3,18; 1C95% 1,86 a 5,44; 12 = 0%), e aos 6 meses
(MD=2,53;1C95% 1,36 a 4,71; medida de heterogeneidade ndo aplicavel) quando comparado
a nenhum exercicio?®. No entanto, tais evidéncias foram consideradas de baixa confianca. O
yoga em comparagao ao exercicio nao apresentou diferenca estatisticamente significantes na
melhora clinica?®.

Eficacia de yoga na dor cervical

Uma meta-anélise?® apresentou evidéncias de efeitos de curto prazo de yoga sobre
intensidade da dor no pescoco em comparagdao com os cuidados usuais (SMD = -1,28; 1C95% -
1,81 a -0,75; 12 = 62%). O yoga também mostrou melhores resultados do que exercicios
(SMD=-1,26; 1C95% -1,83 a -0,68; 1>=87%). Entretanto, ndo houve diferencas com significancia
estatistica na comparac3o de yoga com pilates e com medicina complementar e alternativa3C.

Eficacia de yoga sobre incapacidade relacionada a dor cervical

Observou-se efeito de curto prazo do yoga sobre a incapacidade relacionada a dor
cervical em comparac3o aos cuidados habituais (SMD =-0,97; IC 95% -1,44 a -0,50; 12 = 55%)28.
Na comparacdo com exercicios3°, yoga mostrou-se superior na reducdo da incapacidade (SMD
=-0,97, 1C95% -1,55 a -0,38; 12 = 82%), mas nado houve diferenca significativa na comparacao
com pilates nem com medicina complementar e alternativa.
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Eficacia de yoga sobre qualidade de vida e humor relacionados a dor cervical

Em pacientes com relato de dor cervical, o yoga quando comparado a cuidados
habituais apresentou efeitos sobre melhora na qualidade de vida (SMD = 0,57; 1C95% 0,17 a
0,97; 12 = 20%) e sobre o humor (SMD = -1,02; 1C95% -1,38 a -0,65; 12 = 0%)?2.

Eficacia de yoga em dores associadas a sindrome de fibromialgia

O yoga reduziu, em curto prazo, a dor associada a sindrome de fibromialgia (SMD= -
0,54;1C95% -0,96 a -0,11; 1>=0) comparada ao tratamento tardio ou habitual®*.

Eficicia de yoga em dores relacionadas a osteoartrite e artrite reumatoide, e
sindromes do tunel do carpo e do intestino irritavel

Y By

O yoga trouxe melhora significativa na dor associada a osteoartrite e a artrite
reumatdide quando comparada as intervencgdes passivas, em participantes com dor nas maos
associada a osteoartrite (em oito semanas) e artrite reumatoide (em 40 dias)33. Um estudo
primario com 11 participantes mostrou melhora nos indices de dor e fungao fisica na
osteoartrite e outro estudo sobre dor na osteoartrite envolvendo 26 pessoas mostrou
melhora na sensibilidade articular e dor nas méos durante a atividade de yoga3'.

Yoga e cuidados padrao (como uso de tala no punho) foram considerados igualmente
benéficos no tratamento da dor na sindrome do tinel do carpo em um estudo primario?l. Um
estudo primdrio relatou que yoga nao foi uma opc¢do efetiva de tratamento da dor na
sindrome do intestino irritavel?L.

Seguranga da pratica de yoga

Seis revisdes informaram sobre os eventos adversos associados ao yoga. Trés revisdes
mostraram que o yoga n3o foi associado a eventos adversos graves?” & 24, Contudo, houve
relato que a pratica foi associada ao aumento de dor lombar em alguns pacientes e evento
adverso grave ndo especificado?, aumento da dor e hérnia de disco?! e um caso relatado de
celulite?>. Na comparacdo entre yoga e exercicios ndo houve diferenca entre os relatos de
eventos adversos?®.

6. Conclusao

Na lombalgia crbnica, a pratica de yoga, quando comparada a atividades passivas,
cuidado habitual, educacdo, atendimento médico padrao, controle de atencdo, lista de
espera, sem exercicios fisicos, mostrou ser eficaz na diminui¢do da dor em curto 27-2> 26, médio
25,32,26 ¢ |ongo prazos?’. Os resultados s3o mais consistentes com relacdo aos efeitos em curto
e médio prazos. Na comparacdo de yoga com exercicios fisicos as evidéncias resultam de
poucos estudos e sdo controversas, mostrando beneficio em curto e médio prazos no controle
de lombalgia?® ou diferencas estatisticamente n3o significantes 2°. Yoga, em comparacdo a
intervengdes passivas, sem exercicios fisicos, mostrou ser benéfico também para melhorar
quadros de incapacidade especifica relacionada a lombalgia, em curto?” 26, médio?® e longo
prazos®’”- 26, Além disso, houve melhora clinica dos casos de lombalgia a favor de yoga em curto
e médio prazos?®.
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Na dor cervical crénica, as revisdes mostraram evidéncias de efeitos benéficos de yoga
para reducdo da dor quando comparado a cuidados habituais?® ou exercicios 3°, entretanto
n3o houve diferenca com pilates ou medicina complementar e alternativa3°. Da mesma forma,
yoga mostrou-se superior a cuidados habituais®® e exercicios3® na reducdo da incapacidade
relacionada a dor cervical. A qualidade de vida e o humor melhoraram com yoga em relacao
a cuidados habituais?®

O yoga parece trazer beneficios também para pessoas com quadros de dor
relacionados a osteoartrite e artrite reumatoide333?, fibromialgia?4, sindromes do tunel do
carpo e do intestino irritdvel?®. No entanto, os resultados s30 menos consistentes.

Com relacdo a seguranca da prdatica de yoga, as evidéncias mostraram eventos
adversos em geral sem gravidade?” %% 24, E quando comparado a exercicios ndo houve
diferenca no relato de eventos adversos?®.

E importante ressaltar que as revisdes sistematicas incluidas nesta revisdo rapida
foram consideradas de baixa confiang¢a na avaliagdo com a ferramenta AMSTAR 2. Além disso,
os resultados tém como base estudos primarios com amostras pequenas, com
heterogeneidade na aplicacdo das intervencdes, e considerdvel risco de viés. Isso remete a
necessidade de se realizar ensaios clinicos, bem como revisGes sistematicas, com melhor
qualidade metodoldgica.
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Apéndices

Apéndice 1 - Quadro 1. Termos e resultados das estratégias de busca

Base Data Estratégia Resultado
Pubmed 27/09/2019 | ("Yoga"[Mesh]) AND ("Acute Pain"[Mesh] OR Acute Pains OR Pain, Acute OR Pains, Acute) 8
Pubmed 27/09/2019 | ("Yoga"[Mesh]) AND ("Chronic Pain"[Mesh] OR Chronic Pains OR Pains, Chronic OR Pain, Chronic OR Widespread Chronic 145
Pain OR Chronic Pain, Widespread OR Chronic Pains, Widespread OR Pain, Widespread Chronic OR Pains, Widespread
Chronic OR Widespread Chronic Pains)
BVS 27/09/2019 | (ioga OR yoga) AND ("acute pain" OR “Dor Aguda” OR “Dolor Agudo”) 341
BVS 27/09/2019 (ioga OR yoga) AND (“Dor Crdnica” OR “Chronic Pain” OR “Dolor Crénico”) 68
HSE 27/09/2019 | Yoga 5
Epistemonikos 27/09/2019 | yoga AND "acute pain" 0
Epistemonikos 27/09/2019 | Yoga AND “chronic pain” 22
HE 27/09/2019 Yoga 5
EMBASE 27/09/2019 | 'yoga' AND [embase]/lim AND 'systematic review (topic)'/de 99

Total: 693
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Apéndice 2 - Quadro 2. Caracteristicas das revisoes sistematicas incluidas

Acrdnimos utilizados: ECR - ensaio clinico randomizado; MD - diferenca de médias; SMD - diferenca de média padronizada; IC95% - intervalo de confianca de 95%; 12 -
medida de heterogeneidade.

Objetivo | Populagdo | Intervengdo |
Autor, ano N2 de estudos Principais resultados AMSTAR 2
. , Local Comparador
incluidos
Cramer et al., Revisar AMOSTRA: 967 TIPO DE YOGA: Yoga: abordagem Lombalgia: Baixo
2013 sistematicamente e  participantes com integrada a terapia do yoga (1); yoga Uma meta-analise (6 ensaios, 584 participantes)
meta-analisar a dor lombar crénica lyengar (3 estudos); Hatha yoga (2); mostrou evidéncias a favor de yoga na redugdo da
eficacia de yoga para Viniyoga (2); tipo/vertente de yoga ndo lombalgia em curto (SMD =-0,48; IC 95% -0,65 a -0,31;
lombalgia. PAISES DE especificado (2). I2=0%) e longo prazos (SMD = - 0,33; IC 95%, -0,59 a -
CONDUCAO DOS 0,07; 12=48%)
10 ECRs, ESTUDOS: ndo DURAGAO DAS SESSOES E PERIODO:
todos sobre yoga informado variou de 30 min a 60 min, entre3a24  Incapacidade especifica das costas:
semanas, com sessGes de yoga realizadas Uma meta-analise (8 ensaios, 689 participantes)
semanalmente, uma ou duas vezes por mostrou evidéncias a favor de yoga na reducgdo da
semana. incapacidade especifica das costas em curto (SMD = -
0,59; 1C95% -0,87 a -0,30; 1> = 59%) e em longo prazos
TIPO DE CONTROLE: Cuidados habituais ~ (SMD=-0,35; IC95% -0,55 a -0,15; |2 = 20%).
(2); educacgéo (7); atendimento médico
padrdo (1). Esses efeitos foram de pequena magnitude.
Qualidade de vida:
Os resultados ndo mostraram significancia estatistica
para melhoria na qualidade de vida relacionada a saude.
Eventos adversos:
O yoga nao se mostrou associado a eventos adversos
graves.
Cramer et al.,, Avaliar AMOSTRA: 88 TIPO DE YOGA: Dor cronica no pescogo: Baixo
2017 sistematicamente e pacientes com dor Yoga: lyengar Yoga (2) - DURACAO DAS As meta-analises revelaram evidéncias de efeitos de

realizar meta-analise
sobre a eficdcia de
yoga no alivio da dor
cronica no pescogo.

cervical cronica
inespecifica

PAISES DE
CONDUCAO DOS

SESSOES E PERIODO: 90 minutos, as
sessdes eram semanais durante 9
semanas;

Técnica de ressonancia sonora da mente

curto prazo de yoga em comparagdo com os cuidados
usuais na intensidade da dor no pescogo (SMD = -1,28;
IC95% -1,81 a -0,75; 1>°= 62%) e na incapacidade
relacionada a dor no pescogo (SMD =-0,97; IC 95% -1,44
a-0,50; I = 55%).
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Objetivo |

Autor, ano N2 de estudos Populagdo | Intervengéo | Principais resultados AMSTAR 2
. . Local Comparador
incluidos
3 ECRs, ESTUDOS: jogue (1) - DURACAO DAS SESSOES E
todos sobre yoga Alemanha (1), EUA PERIODO: sessdes de 20 minutos, por 10  Qualidade de vida e humor:
(1), india (1) dias, mais sessdes de fisioterapia de 30 Observou-se também melhora na qualidade de vida
minutos por 10 dias. (SMD =0,57;1C95% 0,17 a 0,97; 12 = 20%) e no humor
(SMD =-1,02; 1C95% -1,38 a -0,65; 12 = 0%), relacionados
TIPO DE CONTROLE: Cuidados habituais (2 a melhora nos quadros de dor.
estudos de cuidados usuais: manual de
autocuidado de nove semanas; e um Eventos adversos:
estudo de descanso supino por 10 dias, 20 Dois ensaios relataram sobre eventos adversos, nenhum
minutos diariamente + fisioterapia 10 com gravidade.
dias, 30 minutos diariamente)
Langhorst et Realizar revisdo AMOSTRA: Total TIPO DE YOGA: Dor relacionada a fibromialgia: Moderado

sistematica com
meta-analise da

al., 2013 nao informado.

Nos estudos de

eficacia e yoga, 83
seguranga das participantes
terapias de (sendo que um dos
movimento estudos ndo
meditativo declarou nimero

(Qigong, Tai Chi e
Yoga) na sindrome
da fibromialgia.

de participantes).

PAISES DE
CONDUCAO DOS
ESTUDOS: Brasil
(1), Espanha (1),
EUA (3), Suécia (2)

7 ECRs,
2 sobre yoga

Yoga da Consciéncia (yoga + meditagdo +
exercicios respiratérios + discussdo em
grupo) (1) - DURACAO DAS SESSOES E
PERIODO: aula de grupo por 120 min,
total de 16h de intervenc¢do, mais 20—40
minutos de treinamento em casa,
diariamente, por DVD, realizadas por 8
semanas, 1 vez por semana.

Exercicios de respiracdo de yoga em agua
morna (1) DURACAO DAS SESSOES: 49 a
60 min - PERIODO: 4 semanas.

TIPO DE CONTROLE: Tratamento tardio
(1); Tratamento habitual (1)

O yoga como terapia meditativa com movimento, na
analise de subgrupos (2 ensaios, 88 participantes) teve
efeitos benéficos na reducdo da dor relacionada a
fibromialgia (SMD= -0,54; 1C95% -0,96 a -0,11; 1>=0).

Eventos adversos:
Ndo foram relatados eventos adversos graves.
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Objetivo |

Populagdo Intervengdo
Autor, ano N2 de estudos pulago | gdo | Principais resultados AMSTAR 2
. . Local Comparador
incluidos
Lee et al., Examinar a AMOSTRAS: TIPO DE YOGA: Yoga (ndo especificado).  Dor cronica lombar, na fibromialgia e na osteoartrite:  Criticamente
2014 quantidade e Populagdo dos N3do foi realizada meta-analise. baixo

qualidade das
pesquisas sobre
terapias de
movimento de
autocuidado e
determinar as
evidéncias para sua
eficacia e seguranca
no tratamento de
sintomas de dor
cronica (ou seja,
gravidade/intensida
de da dor).

30 ECRs, 13 sobre
yoga

DURACAO DAS SESSOES E PERIODO:
Houve uma grande variedade de dosagens
de yoga, variando de 1 a 72 horas em
periodos que variaram de 1 dia a 24
semanas; um estudo ndo relatou a
dosagem.

estudos sobre
yoga: 1150.
Pacientes com dor
lombar cronica,
fibromialgia,
enxaqueca,
osteoartrite,
sindrome do tunel
do carpo ou
sindrome do
intestino irritavel.

TIPO DE CONTROLE: exercicio e livro de
autocuidado (1); controle da lista de
espera (2); cuidado usual/cuidados
médicos padrdo (4); movimentos fisicos
mais respiragao nao yoguica (1); grupo de
autocuidado educativo (1); alongamento
mais livro de autocuidado (1); nenhum
tratamento (1); intervengéo educacional
(1); cuidados padrdao mais uso de tala de
punho (1)

PAISES DE
CONDUCAO DOS
ESTUDOS: nao
informado

Cinco estudos relataram que o yoga, em comparagao
com algum tipo de condigdo passiva, foi mais eficaz na
reducdo dos sintomas cronicos de dor lombar e dor
associada a fibromialgia. Um estudo demonstrou que
tanto o yoga quanto um programa de alongamento
foram igualmente mais eficazes do que um grupo de
autocuidado na reduc¢do da dor lombar crénica.

Dois estudos de baixa qualidade relataram que o yoga
foi mais eficaz na redugdo da dor na osteoartrite e da
dor lombar crénica em comparagdo com a auséncia de
tratamento e um grupo educacional, respectivamente.
Apenas um estudo relatou que nem o yoga nem os
cuidados usuais reduziram efetivamente os sintomas
cronicos de dor lombar.

Dor na sindrome do tunel do carpo:

Um estudo de baixa qualidade demonstrou que uma
intervengdo baseada em yoga e cuidados padrao, além
do uso de uma tala no punho, foram igualmente
eficazes no tratamento da dor na sindrome do tunel do
carpo.

Dor na sindrome do intestino irritavel:
Um estudo relatou que yoga nao foi uma opgao efetiva

de tratamento da dor na sindrome do intestino irritavel.

Eventos adversos:
Dois estudos relataram aumento da dor e hérnia de
disco.
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Yoga para o tratamento de dor crénica e aguda em adultos e idosos

Objetivo |

Populagdo Intervengdo T
Autor, ano N2 de estudos pulago | gdo | Principais resultados AMSTAR 2
. . Local Comparador
incluidos
Lietal., 2019 Resumir 686 pacientes com TIPO DE YOGA: Yogasanas, kundalini yoga, Intensidade da dor cervical: Criticamente

quantitativamente a
eficacia da yoga no
tratamento do dor
cronica inespecifica
No pescoco.

10 estudos: 2
ensaios clinicos
quase randomizados
e 8 ECRs, todos
sobre yoga

dor crénica no
pescogo.

PAISES DE
CONDUCAO DOS
ESTUDOS:
Alemanha (3),
China (1), Coréia (1)
EUA (1), india (1),
Suécia (1), Turquia

(1)

Hatha yoga, lyengar yoga, ou ndo foram
especificados.

PERIODO: A duragdo das intervencdes
variou de 10 dias a 12 semanas.

TIPO DE CONTROLE: Os comparadores
variaram entre pilates mais exercicio;
pilates, tai chi e exercicio isométrico;
apenas exercicio; treinamento de forga
mais aconselhamento baseado em
evidéncias; s6 exercicio em casa;
acupuntura quente; fisioterapia mais
descanso supino ndo guiado.

Na andlise de subgrupo da meta-analise de yoga em
comparagao a exercicios (9 estudos, 488 participantes)
houve diferenca significativa a favor de yoga (SMD=-
1,26; 1C95% -1,83 a -0,68; 1>=87%).

Os efeitos da comparagdo entre os grupos yoga e pilates
ndo foram significativos (SMD=-0,18; IC95% -0,76 a 0,39;
12=49%], assim como em compara¢do com medicina
complementar e alternativa (SMD=-2,4; 1C95% -5,26 a
0,46; 1>=91%).

Incapacidade relacionada a dor cervical:

Na andlise de subgrupo da meta-analise de yoga em
comparagdo a exercicios (7 estudos, 363 participantes)
houve diferenga significativa a favor de yoga (SMD=-
0,97;1C 95% -1,55 a -0,38; 1*>=82%).

Ndo houve diferenca significativa na comparacdo entre
yoga e pilates (SMD=-0,27; 1C95% -0,88 a 0,35; 12=84%),
bem como entre yoga e medicinas complementares e
alternativas (SMD=-2,31; IC95% -5,35 a 0,73; 1°=54%).

baixo
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Yoga para o tratamento de dor crénica e aguda em adultos e idosos

Objetivo | Populagdo | Intervengio |
Autor, ano N2 de estudos Principais resultados AMSTAR 2
. . Local Comparador
incluidos
Morone; Avaliar a viabilidade, AMOSTRAS: 188 TIPO DE YOGA: Yoga (ndo especificado). Dor na osteoartrite Criticamente
Greco, 2007  seguranga e participantes com  Em um dos estudos, a intervenc¢do foide Um estudo com 11 participantes mostrou melhora nas  baixo
evidéncia para com idade igual ou yoga com relaxamento e educacgao. medidas de dor e fungdo fisica no indice de Osteoartrite
reducdo da dorem  superior a 50 anos, WOMAC (Western Ontario and McMaster Universities).
idosos com dor sendo 2 estudos DURAGAO DAS SESSOES E PERIODO: Outro estudo sobre dor na osteoartrite envolvendo 26
crénica ndo maligna com pessoas com  Periodo/dosagem de intervengdo ndo foi  pessoas mostrou melhora na sensibilidade articular e
nas seguintes idade > 65 anos e 6 especificado ou variou entre 8 e 12 dor nas mdos durante a atividade de yoga.
terapias mente- estudos com sessoes.
corpo: biofeedback, pessoas abaixo de Trés estudos sobre dor lombar mostraram que yoga
relaxamento 50 anos deidade  TIPO DE CONTROLE: Pessoas em listade  melhora os quadros de dor, efeito que pode persistir
muscular espera para yoga (1); ndo especificado (1); por até 3 meses.
progressivo, PAISES DE 12 sessdes de exercicio e livro de
meditacdo, imagens CONDUCAO DOS  autocuidado (1); 8 sessdes de cuidados  N3o foi realizada meta-analise. Os resultados
guiadas, hipnose, tai ESTUDOS: ndo habituais mais tala para punho (1). apresentados de forma narrativa apresentaram
chi, gi gong e yoga. informado evidéncias de que yoga é seguro e pode reduzir a dor
em adultos mais velhos.
20 estudos: 3 ECRs e
1 ensaio pré-pos
sobre yoga
Skelly et al., Avaliar quais AMOSTRA: O TIPO DE YOGA: Yoga lyengar (4); Viniyoga Lombalgia Moderado
2018 tratamentos ndo tamanho das (2); Hatha yoga (2). Meta-analise mostrou resultado favoravel ao yoga, em

farmacoldgicos ndo
invasivos para
condi¢Ges comuns
de dor cronica

melhoram a fungdo e

a dor por pelo
menos 1 més apds o
tratamento.

7 ensaios clinicos
ndo randomizados e

amostras variou de
60 a 313 (amostra
total = 1.466) de
participantes com
dor croénica.

PAISES DE
CONDUGAO DOS
ESTUDOS: Estados
Unidos (5), Reino
Unido (1), india (1)

DURAGAO DAS SESSOES E PERIODO:

A duragdo da terapia de yoga variou entre
os estudos de 4 a 24 semanas e o numero
de sessoes, de 4 a 48.

TIPO DE CONTROLE: Os comparadores
variaram entre os estudos: exercicio,
intervengGes educativas, lista de espera,
cuidados usuais ou controle de atengao.

comparagao a grupos de atengdo ou lista de espera, no
controle da dor em curto (5 ensaios; MD=-1,10; IC 95%
-1,77 a -0,42; 1> = 74%), e médio prazos (2 ensaios; MD=
-1,17;1C 95% -1,91 a -4,44; 12 = 26%).

Yoga em comparag¢do a exercicios ndo mostrou
diferencas estatisticamente significativos na dor em
curto prazo.

Eventos adversos:
Um estudo relatou um caso de caso de celulite em um
paciente que participou da intervengao de yoga.
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Yoga para o tratamento de dor crénica e aguda em adultos e idosos

Objetivo |

Autor, ano N2 de estudos Populagdo | Intervengéo | Principais resultados AMSTAR 2
. . Local Comparador
incluidos
1 ECR, todos sobre
yoga
Slade et al., Determinar o efeito AMOSTRA: 830 TIPO DE YOGA: Yoga viniyoga (1); Dor lombar crénica inespecifica Criticamente
2007 de exercicios de participantes Yoga lyengar (1) Na meta-analise (2 ensaios, 88 participantes) baixo
facilitagdo de comparando yoga com educagdo/autocuidado e
movimentos sem PAISES DE DURAGAO DAS SESSOES E PERIODO: Sem  nenhum exercicio observou-se um efeito de grande
carga nos resultados CONDUCAO DOS informacao. magnitude, em médio prazo (26-32 semanas) para
de pessoas com dor ESTUDOS: ndo controle da dor (SMD =0,92; 1C95% 0,47 a 1,37;
lombar crénica informado TIPO DE CONTROLE: fortalecimento heterogeneidade ndo relatada), bem como para
inespecifica. aerdbio e de tronco ou sem exercicios; melhora da fun¢do (SMD = 0,95; 1C95% 0,50 a 1,40;
Sem exercicios e livreto educacional. heterogeneidade n3o relatada).
1 ECR, 5 estudos de
caso-controle. 2
estudos sobre yoga.
Ward et al., Investigar a eficicia AMOSTRA: 1.626  TIPO DE YOGA: Yoga baseada em Hatha Dor na osteoartrite: Criticamente
2013 do yoga nos pacientes com yoga (lyengar, Hatha e Terapia Integrada Dois estudos primarios (276 participantes), com alto baixo
resultados primarios condicdo de Yoga). Dez estudos envolveram pratica risco de viés, mostraram resultados a favor de yoga em
da capacidade musculoesquelética domiciliar como um componente da comparacdo a exercicios terapéuticos ou cuidado
funcional, dor e clinicamente intervengdo de yoga, com instrugées habitual.
resultados diagnosticada. escritas, aderegos de yoga e ajudas
psicossociais em audiovisuais (CD, DVD). Dor lombar:
uma série de PAISES DE Quatro estudos sobre dor lombar foram incluidos na
condicdes CONDUCAO DOS  DURACAO DAS SESSOES E PERIODO: meta-andlise. Houve um efeito global moderado (SMD=
musculoesqueléticas ESTUDOS: ndo Duracdo das intervengdes variou entre 1-  -0,61; IC 95% -0,97 a -0,26; 1>= 63%) a favor das
informado 24 semanas,das sessoes individuais de intervencgdes de yoga.
17 ensaios clinicos, yoga entre 40-120 minutos e da
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Yoga para o tratamento de dor crénica e aguda em adultos e idosos

Objetivo | Populagdo | Intervengio |
Autor, ano N2 de estudos Principais resultados AMSTAR 2
. . Local Comparador
incluidos
todos sobre yoga frequéncia das sessdes de 1-7 vezes por  Funcionalidade na lombalgia e fibromialgia:
semana. Oito estudos foram incluidos na meta-anélise.
Observou-se um efeito moderado a favor de yoga (SMD
TIPO DE CONTROLE: Grupos de controle  =-0.64; 1C95% —0.89 a -0.39; 12 = 62%).
eram de duas categorias principais:
intervengGes passivas (cuidados Eventos adversos:
usuais/controles da lista de espera; Foi relatado um efeito adverso grave potencialmente
controles de educagdo/ambiente social)  associado ao yoga e aumento de dor lombar em alguns
ou intervencoes ativas (programas de pacientes.
fisioterapia ou exercicios terapéuticos)
Wieland et al., Avaliar os efeitos do AMOSTRA: 1080 TIPO DE YOGA: Os tipos de yoga variaram Yoga em comparagcao a nenhum exercicio sobre a Moderado
2017 yoga no tratamento adultos com dor entre os ensaios: 0 mais comum foi o fungao especifica das costas:

da dor lombar
cronica ndo
especifica, em
comparagdo com a
auséncia de
tratamento
especifico, uma
intervencdo minima
(por exemplo,
educagdo), ou outro
tratamento ativo,
com foco na dor,
fungdo e eventos
adversos.

12 ECRs, todos sobre
yoga

lombar cronica ndo
especifica.

PAISES DE
CONDUGCAO DOS
ESTUDOS: EUA (7),
india (3) e Reino
Unido (2).

lyengar yoga ou uma modificacdo do
lyengar yoga. Todas as intervengodes
incluiram meditacdo, relaxamento ou
exercicios respiratérios, para além das
poses de yoga fisica.

DURAGCAO DAS SESSOES E PERIODO: Para
todos os estudos, exceto um, a
intervencdo de yoga foi de uma a trés
aulas de yoga por semana, com cada aula
a durar 45 a 90 minutos. No estudo
restante, foi realizado em ambiente
residencial, e o grupo de yoga praticou
aproximadamente duas horas de posturas
de yoga por dia, bem como praticar
meditacdo, respiragdo e canto iogues e
receber palestras sobre estilo de vida
iogues.

TIPO DE CONTROLE: Lista de espera ou
cuidados habituais, com um livro de

Uma meta-analise mostrou resultados favoraveis ao
yoga em 4-6 semanas (MD =-0,45; 1C95% -0,71 a -0,19;
12 = 0%; 5 ensaios; 256 participantes; evidéncia de baixa
confianga), em 3-4 meses (MD =-0,40; 1C95% -0,66 a -
0,14; 12 = 54%; 7 ensaios; 667 participantes; evidéncia
de baixa confianga), aos 6 meses (MD = -0,44; IC95% -
0,66 a -0,22; 12 = 34%; 6 ensaios; 630 participantes;
evidéncia de moderada confiancga), e aos 12 meses (MD
=-0,26; IC95% -0,46 a -0,05; 12 = 0%; 2 ensaios; 365
participantes; evidéncia de baixa confianca).

Yoga em comparag¢do a nenhum exercicio sobre a dor
lombar:

Uma meta-analise mostrou resultados favoraveis ao
yoga em 4-6 semanas (MD=-10,83; IC 95% -20,85 a -
0,81; I> = 0%; 2 ensaios, 40 participantes; evidéncia de
baixissima confianga), em 3-4 meses (MD= -4,55; IC95%
-7,04 a -2,06; 12 = 0%; 5 ensaios, 458 participantes;
evidéncia de moderada confianga), e aos 6 meses (MD=
-7,81;1C95% -13,37 a -2,25; I> = 64%; 4 ensaios, 414
participantes; evidéncia de baixa confianga). Aos 12
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Autor, ano

Objetivo |
N2 de estudos
incluidos

Populagdo |
Local

Intervengio |
Comparador

Principais resultados

AMSTAR 2

autocuidado, com aulas educativas e
material escrito, ou com exercicio. Entre
os estudos que comparam o yoga com
uma lista de espera ou cuidados habituais,
trés estudos forneceram conselhos
escritos complementares ou material
educativo a ambos os grupos de
intervencdo, e um estudo forneceu
material escrito complementar apenas ao
grupo de intervengdo ndo-yoga.

meses as diferencas ndo mostraram significancia
estatistica (-5,40; IC 95% -14,50 a 3,70; 12 = 79%; 2
ensaios; 355 participantes; evidéncia de baixissima
confianga).

Yoga em comparag¢ao a nenhum exercicio sobre a
melhora clinica:

Uma meta-analise mostrou resultados favoraveis ao
yoga em 4-6 semanas (MD=2,62; IC 95% 1,22 a 5,67; I
= 0%,; 2 ensaios, 141 participantes; evidéncia de baixa
confianca), aos 3 meses (MD= 3,18; 1C95% 1,86 a 5,44;
12 = 0%; 3 ensaios, 168 participantes; evidéncia de baixa
confianga), e aos 6 meses (MD= 2,53; 1C95% 1,36 a 4,71;
medida de heterogeneidade ndo aplicavel; 1 ensaio, 128
participantes; evidéncia de baixa confianca).

Yoga em comparac¢do a nenhum exercicio quanto a
eventos adversos:

Uma meta-analise mostrou resultados favoraveis aos
controles (MD = 0,05; I1C95% 0,02 a 0,08; 12 = 7%; 6
ensaios; 696 participantes; evidéncia de moderada
confianca).

Yoga em comparacao a exercicio sobre a dor lombar:
Os resultados foram favoraveis ao yoga em 1 semana
intensiva (MD=-14,50; IC 95% -22,92 a -6,08;
heterogeneidade nao aplicavel; 1 ensaio; 80
participantes), em 4 semanas (MD= -15,00; IC 95% -
19,90 a -10,10; heterogeneidade nao aplicavel; 1 ensaio;
54 participantes) e aos sete meses (MD= -20,40, IC95% -
25,48 a -15,32; heterogeneidade n&o aplicavel; 1 ensaio;
54 participantes). A evidéncia foi considerada de muito
baixa confianga devido ao risco muito grave de viés e
imprecisdo.

23
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Objetivo | Populagdo | Intervengio |
Autor, ano N2 de estudos puta¢ § Principais resultados AMSTAR 2
incluidos Local Comparador

Yoga em comparacao a exercicio com relagdo a outros
desfechos:

Ndo houve diferencas estatisticamente significantes na
comparagdo entre yoga e exercicios no que se refere a

fungdo especifica das costas, melhora clinica e eventos
adversos.
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Apéndice 3 - Graficos de floresta extraidos das revisdes sistematicas analisadas

Revisdo: Cramer 2013
Andlise 1. Efeito de curto prazo de yoga na dor lombar

Andlise 2. Efeitos de longo prazo de yoga na dor lombar

Andlise 3. Efeito de curto prazo de yoga na incapacidade devido a dor nas costas
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Analise 4. Efeitos de longo prazo de yoga na incapacidade devido a dor nas costas

Revisdo: Cramer et al., 2017
Andlise 1. Efeito do yoga sobre a incapacidade relacionada a dor cervical cronica

Andlise 2. Efeito do yoga sobre a intensidade da dor cervical

Anadlise 3. Efeito do yoga sobre a qualidade de vida relacionada a dor cervical
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Yoga para o tratamento de dor crénica e aguda em adultos e idosos

Analise 4. Efeito do yoga sobre o humor relacionado a dor cervical

Revisdo: Li et al., 2019

Analise 1. Efeitos gerais e de subgrupos para yoga na dor cervical

Yoga Control
: gan 5D

1.1.1 Yoga vs Pilates

Dunleavy 2006 23 16 13 19 1B 20
M.Uleg 2018 14 2 18 T8 20
Rajalaxmi v 2018 246 435 10 282 553 10
Subtotal (35% CI) 47 50

Heterogenaity: Tau® = 013, Chi* = 391, df = 2 (P = 0.14); P = 45%

Test for overall effect: Z = 0.63 (P = 0.53)

1.1.2 Yoga vs Exercise

Cramer 2013 207 138 25 372 244 26
Dunleavy 2016 23 16 18 33 1§ A7
Elisabeth 2017 a6 211 45 343 272 36
Michael Jeitler 2015 216 172 45 377 215 44
Michalsen 2012 13 116 38 344 211 39
NLUILG 2018 14 2 18 25 23 18
Rajalaxmi V 2018 246 435 10 67 543 10
Sang Dal Kim 2018 237 165 18 605 135 20
Yagilha 2010 0.37 067 30 307 188 30
Subtetal (35% CI) 248 240

T
7%
6.7%
22.1%

7O
7.5%
B.4%
B.4%
B2%
TEM
2.8%
6.9%
7B%
65.5%

Helercgeneily: Tau® = 0.62; Chi" = 81,30, df = 8 (P = 000001} I" = B7%

Tesl tar overall elfect: £ = 4.31 (P < 0.0001)

1.1.3 Yoga vs CAM

Chong yuping 2014 231 1.25 30 397 184 30
Rajalaxmi V 2018 246 435 10 488 T.03 10
Subtotal (95% CI) 40 40

B.0%
4.3%
12.4%

Heterogeneity: Tau? = 3.80; Chit = 11,16, df = 1 [P = 0.000&); P=921%

Test for overall effect: Z = 1.65 (F = 0.10)

Total {95% C1) 335 330 100.0%
Heterogeneity: Tau® = 0.63; Chi" = 32.53, df = 13 (P < 0.00001); P = 86%

Test for overall effect: £ =4.75 (F < 0.00001)

Tasl for subaroun differences: Chi¥ = 7.95. df = 2(P = 0021 F=T4 8%

Std. Mean Difference
B5% Cl

W, Random

Std. Mean Difference
IV, Random, 35% CI

0.24 [-0,39, 0.88]
0,15 [0.79, 0.48]

088 (1,81, 0.04]
-0.18 [-0.76, 0.39]

0,82 [-1.39, -0.24]
0,98 [-1.67, -0.28]
0.03 [-0.41, 0.47]
-0.82 [-1.25, -0.38]
-1.24 [-1.73, -0.75]
-1.50]-1.16, 0.17]
-6.25 [-8.58, -3.92]
240 [-2.26, -1.55]
-1.B0 [-2.41, -1.20]
-1.26 [-1.83, 0.68]

-1.04 [-1,58, -0.50]
-3.86 [-5.50, -2.34]
-2.40 [-5.26, 0.46]

-1.13 [-1.60, -0.65]

—

&>

+*

4 2 0 2 4
Fawvours [Yoga] Fawours [Control)
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Analise 2. Efeitos gerais e de subgrupos para yoga na incapacidade relacionada a dor cervical

Yoga Contral Std. Mean Differsnce Std. Maan Difference
r r Mean SD Total Mean 5D Total Weight IV, Random, 95% Ci IV, Random, 95% CI
2.1.1 Yoga vs Pllates
Dunleavy 2016 B1 56 14 6.8 4.3 20 8.2% 0.26 [-0.37, 0.89) ™
W.Ulug 2018 B2 4.8 18 10 4.8 20 9.1% -0.37 [-1.04, 0.28] -
RajalaemiV 2018 246 435 0 22 553 10 7E% -0.B3 [-1.81, 0.04) ]
Subtotal (85% CI) 47 50 25.5% -0.27 [-0.68, 0.35] &>
Heterogeneily: Tau® = 0,16, Chi* = 4,36, df = 2 (P =0.11), P = 54%
Test for overall effect: 2 = 0,85 (P = 0,39)
2.1.2 Yoga vs Exercise
Cramer 2013 20 9.8 25 252 15 26 9.5% -0.48 [-1.04, 0.08] ™
Dunleavy 2016 B1 56 | 1248 6.8 17 B.9% -0.68 [-1.57, -0.0E] —
Michael Jeiller 2015 634 43 45 BT6 348 44 10.2% <012 [0.54, 0.29] Rl
Michalsen 2012 168.4 4 38 M5 6 39  08% -1.18 [-1.67, -0.70) -
W.Ulug 2018 g2 48 1B 113 6.3 18 9.0% 0064 121, 0.13] ™
Rajalaomi V 2018 246 4.35 10 56T 543 10 2.8% -6.25 [-B.58,-3.82) —
Yogitha 2010 383 538 28 138 10.03 26 9.4% -1.24 [-1.82, -0.65] -
Subtotal (95% CI) 183 180 59.8%  -0.97 [-1.55, -0.38] &
Heterogeneily: Tau® = 048, Chi* = 36,92, df = & (P < 0.00001); I* = 84%
Test for overall effect: Z = 3,24 (P = 0,001)
2.1.3 Yoga vs CAM
Chong yuping 2014 16,18 6.34 30 2215 T43 a0 9.7% -0.85 [-1.38, -0.32] -
Rajalawmi V 2018 246 4.35 0 4BE TO3 10 48% -3.96 [-5.59, -2.34] T
Subtotal (35% CI) 40 40 14.3%  -2.31 [-5.35,0.73 "
Heterogeneity: Tau® = 4,46, Chi* = 12,70, df = 1 (P = 0,0004); * = 92%
Test for overall effect 2 = 1.49 (F = 0.14)
Total (95% CI) 270 270 100.0% 0,92 [-1.38, -0.47] . . L L

Heterogeneily: Tau® = 049, Chi* = G259, df = 11 (P = 0.00001); I* = B2% _" _'2 5 2' A
Test for overall effect: Z = 3.95 (P < 0.0001)
Tast for subarau differsnces; Chi* = 3.76. df = 2 (P = 0,151, [* = 46,89 Favours [Yoga] Favours [Cantral

Revisdo: Skelly et al., 2018
Andlise 1. Efeitos do yoga sobre a lombalgia crénica, em curto e médio prazos
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Revisao: Slade et al., 2007
Analise 1. Efeito de yoga sobre a dor em médio prazo

Revisao: Ward et al., 2013
Andlise 1. Efeitos do yoga sobre a dor lombar

Andlise 2. Efeitos do yoga sobre a funcionalidade na dor lombar e na fibromialgia
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Yoga para o tratamento de dor cronica e aguda em adultos e idosos

Revisao: Wieland et al., 2017
Analise 1. Efeito de yoga em comparacdo a nenhum exercicio sobre funcdo especifica das costas em curto,
médio e longo prazos.
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Yoga para o tratamento de dor cronica e aguda em adultos e idosos

Analise 2. Efeito de yoga em comparacdo a nenhum exercicio sobre sobre a dor lombar em curto, médio e
longo prazos.
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Yoga para o tratamento de dor cronica e aguda em adultos e idosos

Analise 3. Efeito de yoga em comparac¢do a nenhum exercicio sobre a melhora clinica em curto e médio prazos.

Andlise 4. Efeito de yoga em comparac¢do a nenhum exercicio quanto a eventos adversos

Andlise 5. Efeito de yoga em comparacdo a exercicio sobre a dor em curto e médio prazos
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Yoga para o tratamento de dor crénica e aguda em adultos e idosos
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