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RESUMO - A hidroterapia é um recurso fisioterapéutico importante para a reabilitacdo ou prevencdo de
alteracdes funcionais, tendo como principio os efeitos fisicos, fisioldgicos e cinesiologicos promovidos pela
imersdo do corpo em ambiente aquatico. Objetivo: Analisar a eficacia das condutas que sdo realizadas por
fisioterapeutas que atendem pacientes com osteoartrite no ambiente aquatico. Métodos: foi realizado uma
revisdo sistematica da literatura bases de dados Scielo, Pubmed e google académico com intervalo de 2020 a
2022 para as publicacdes disponiveis em inglés e portugués que relatassem sobre a eficicia das intervencdes
fisioterapéuticas realizadas em ambiente aquatico em pacientes com osteoartrite. Resultados e discussoes:
Encontramos 16 artigos inicialmente e apos aplicarmos os critérios de inclusao e exclusdo, restaram 8 artigos
para a construcdo deste trabalho. As técnicas recomendadas na diretriz de pratica clinica para manejo da
osteoartrite incluem educacdo em dor, exercicios ativos e perda de peso. Nos nossos estudos encontrados, 0
uso da fisioterapia aquética ndo se mostrou superior para desfechos de dor e fungdo quando comparadas com
tratamentos que utilizam as recomendacdes da diretriz para fisioterapeutas. Concluséo: A fisioterapia aquética
ndo se apresentou melhor que as atividades ja realizadas habitualmente pelos pacientes com osteoartrite para

mudanca de desfechos de dor e funcionalidade, mas mostrou bons desfechos de cognicao e depressao.
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I. INTRODUCAO

O desgaste da cartilagem articular e a
presenca de ostedfitos, é conhecido como
osteoartrite, se caracteriza como uma doenca
reumatolégica que se manifesta com mais
frequéncia na terceira idade. A sua origem e
dividida em primaria (quando ndo tem causa
definida) e secundaria (quando tem causa definida).
A primeira e maior queixa apresentada € a dor
articular que culmina na perca da funcdo da
articulagéo afetada [1]).

Segundo a sociedade brasileira de
reumatologia, os termos: osteoartrite, osteoartrose,
artrose ou doenca articular degenerativa s&o

sinbnimos e se referem a mesma condic&o clinica.

A osteoartrite é a condi¢do que mais gera motivos
de busca aos consultérios de reumatologia e
equivale de 30% a 40% das consultas. Segundo
dados da previdéncia social brasileira, € a condi¢céo
que afasta 7,5% das pessoas de sua condicdo de
trabalho, chega a causar aposentadoria por
invalidez em 6,2% das pessoas. Mais frequente nas
mulheres do que em homens, mas curiosamente, a
localizacdo se difere, nas mulheres, ocorre nas
articulacdes de maos e joelhos, nos homens, ocorre
mais na coxofemoral. Pode surgir apds os 40 anos
de idade, mas tem maior frequéncia entre 60 e 75
anos [1]. Nos exames radiologicos, 85% dos
individuos por volta dos 75 anos tem alteracdes,

mas destes, de 30% a 50% se queixam de dor



cronica, ou seja, 0 uso de exames de imagem ndo é
determinante de diagnostico, e sim o relato clinico
[2].

A nutrigdo de uma articulacdo depende a da
quantidade de movimentagdes que nela ocorre,
entdo, fisiologicamente, a inatividade é prejudicial
para esse publico. Entretanto, a exposicdo de
movimentos que causam um impacto direto dessa
articulacdo que estd com desgaste articular, vai
aumentar a resposta de dor e perca da fungdo [1]. O
manejo da osteoartrite tem causado alto custo
social e a populagdo tem envelhecido e ficando
mais obesa quando comparado com outras decadas.
Intervencdes cirdrgicas sdo medidas tomadas caso
as outras intervencbes menos invasivas ndo
oferecerem bons resultados [2].

A reabilitacdo fisioterapéutica € uma
maneira ndo farmacologica de tratar os sintomas da
osteoartrite, nesse estudo, o que consideramos
como fisioterapia habitual séo as recomendagdes
da diretriz atualizada pelos pesquisadores de
Kolasinski et al. (2020), nesse estudo eles
recomendam sdo as seguintes condutas: educagao
em dor, exercicios ativos realizados em solo e
reducdo de peso [3].

Uma intervencdo menos invasiva que pode
ser usada nesse publico é a fisioterapia aquatica,
sendo uma das especialidades do profissional
Fisioterapeuta e regida pelo conselho federal de
fisioterapia e terapia ocupacional (COFFITO) e
dispde de condutas realizadas com &gua para a
finalidade de reabilitar funcdes e oferecer uma
melhor qualidade de vida aos praticantes [4].

Segundo Maet al. (2022), em pacientes
com osteoartrite, seria mais recomendavel usar a
imersdo na agua e usar das suas propriedades para

realizar as intervencgOes, pois iria reduzir a

sobrecarga articular e facilitar a movimentagédo sem
causar dor, e os atendimentos podem ser feitos em
grupo ou de forma individual. Por isso esse estudo
veio com o objetivo de analisar a eficacia das
condutas que sdo realizadas por fisioterapeutas que
atendem pacientes com osteoartrite no ambiente

aquatico [5].

Il. MATERIAIS E METODOS

Foi realizado uma busca sistematica nas
bases de dados Scielo, Pubmed e google académico
com intervalo de 2020 a 2022 para as publicacgdes
disponiveis em inglés e portugués que relatassem
sobre a eficécia das intervences fisioterapéuticas
realizadas em ambiente aquatico em pacientes com
osteoartrite. Se forem encontradas literaturas
significativas, essas serdo incluidas no estudo.

Os critérios de inclusdo foram artigos que
relatassem sobre condutas para reabilitacdo de
osteoartrite, pesquisas feitas com foco em
tratamento fisioterapéutico e aprovados pelo
comité de ética. Foram excluidas pesquisas onde 0s
pacientes tinham outras condic@es clinicas além da
osteoartrite, pesquisas conduzidas por profissionais
que ndo fossem fisioterapeutas e que ndo fossem

realizadas no ambiente aquatico.

1. RESULTADOS

Foram encontrados 16 artigos publicados
entre 2020 e 2022 que usassem métodos que
testassem eficacia de intervencdo de fisioterapia
aquatica e osteoartrite, usamos 0s critérios de
inclusdo e exclusdo para filtrar inicialmente e
retiramos artigos que nado tivessem apenas
pacientes com osteoartrite, depois realizamos a
leitura de texto completo e selecionamos artigos

onde tinham explicitas as condutas e desfechos



realizados pelos pesquisadores e restaram 9 artigos

para a construcao desse trabalho.

IV. DISCUSSAO

Para 0 manejo da osteoartrite, existe um
diretriz de pratica clinica para orientar 0s
profissionais que reabilitam o0s pacientes
acometidos por essa condigdo. O grupo de
pesquisadores de Doormaal et al., 2020, realizaram
uma revisao de literatura para atualizar essa diretriz
de pratica clinica voltada para a Fisioterapia em
pacientes com osteoartrite nas regides de quadril ou
joelho, verificaram que esses pacientes devem ser
avaliados inicialmente segundo os critérios da
Classificacdo Internacional de Incapacidade
Funcional e Saude (CIF) e determinar quais vias de
tratamento devem ser seguidas baseada no perfil do
paciente. As vias de tratamento mais eficazes
foram da educacdo sobre dor e inser¢do de
exercicios prescritos individualmente, deixando
claro que um tratamento incluindo exercicios é uma
recomendacdo universal para pacientes com
osteoartrite [6].

Com isso, 0 ambiente aquético € uma forma
de praticar exercicio, e por isso 0 grupo de Ma et
al. (2022) realizaram uma revisdo sistematica e
meta-analise para ver a mudancga de desfechos em
pacientes com  osteoartrite  submetidos a
fisioterapia aquética, a media das intervencdes
foram de 6 a 18 meses com sessfes de 45min a
60min por 2 ou 3 vezes por semana. Os desfechos
estudados foram: dor, sintomas das articulacdes,
funcdo fisica, qualidade de vida, flexibilidade,
forca muscular, capacidade de caminhada e
composicdo do corpo. Os desfechos que
apresentaram

diferenca  significativa  apos

intervencdo de fisioterapia aquatica foram: funcéo

fisica, forca muscular (extensdo de joelho) e
capacidade de caminhada. Entretanto os autores
relataram que o0s seus resultados podem néo
representar com precisao as verdadeiras mudancas
na rigidez articular e na qualidade de vida dessa
populagdo por causa da heterogeneidade dos
pacientes incluidos no estudo [5].

Rewald et al. (2020) realizaram um estudo
do tipo ensaio controlado aleatorizado em um
grupo de pacientes com diagnostico de leve a
moderado de osteoartrite, usando o ciclismo
aquatico como intervencdo, em um programa de 12
semanas para desfechos de dor e funcionalidade, no
final do programa de intervencdo, o grupo que
recebeu a intervencdo apresentou melhores
resultados nos desfechos de dor e funcionalidade
quando comparados com 0 outro grupo que estava
realizando as terapias convencionais para
osteoartrite [6].

Um estudo mais recente realizado por
Kimet al. (2021), foi realizado uma alocacgdo
aleatoria de 43 pacientes idosos, em dois grupos
diferentes, em um grupo realizaram fisioterapia
aquatica e no outro fizeram no solo. Esses pacientes
estavam com comprometimento maximo da
osteoartrite, inclusive com a cirurgia de artroplastia
marcada. Um grupo foi designado a realizar
fisioterapia aquatica e o outro realizou os cuidados
habituais. A intervencdo feita foi de 4-8 semanas e
em seus resultados, no grupo de aquaética,
apresentaram bons desfechos funcionais, mas néo
superiores ao grupo solo, mas apresentaram bons
resultados nos desfechos de depresséo e cognigéo,
e se justifica pois a pratica regular de exercicios
fisicos tem influéncia nas atividades neurais [8].

Munukka et al. (2020) realizaram um

estudo conduzindo 87 mulheres, em periodo de



menopausa, nesse periodo as mulheres tem queda
de estrogénio e isso prejudica a manutencdo das
articulagbes e ficam mais susceptiveis a lesbes e
dores. Essas mulheres realizaram 4 meses de
terapia aquatica com treinamento resistido. Esse
namero de mulheres foi dividido em dois grupos de
forma aleatoria, no grupo controle foi feito a
intervencdo no ambiente aquatico, e no outro
grupo, 0s participantes continuaram com suas
praticas habituais. A avaliacdo destas pacientes foi
realizada até 12 meses poOs intervencdo, 0s
resultados ndo foram significativos no grupo da
terapia aquatica. No desfecho de dor e
funcionalidade ndo teve diferenca entre os dois
grupos, a unica melhora observada no grupo da
intervencéo foi a reducdo da rigidez articular e ela

ndo permaneceu a longo prazo [9].

V. CONSIDERACOES FINAIS

Nos estudos encontrados, foi possivel
verificar que a fisioterapia aquatica ndo se mostrou
superior que as demais atividades habituais que os
pacientes ja estavam fazendo para controlar os
desfechos de dor e funcionalidade na osteoartrite.
Ja& nos desfechos de cognicdo e depressao,
apresentaram resultados significativos, fazendo a
gente refletir que essas atividades trazem maior
efeitos socioemocionais que funcionais, por se
tratar de uma terapia confortavel de ser realizada e
por muitas vezes feita em grupo. S0 necessarios
mais estudos para identificar, se houver, manejos
mais adequados para tratamento da osteoartrite na
agua, principalmente nos desfechos de dor e
funcéo, pois quando comparado com as técnicas ja

usadas no solo, ndo se mostraram superiores.
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