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RESUMO

Introducdo: O processo de envelhecimento se caracteriza pela diminuicdo da capacidade
funcional, com isso aumenta o risco de patologias; uma dessas doencas é a osteoartrite (OA),
seu principal sintoma é a dor e limitacdo na articulacdo. A Osteoartrite ndo tem cura, mas ha
terapias que podem ajustar o curso patoldgico; a fisioterapia aquatica ¢ uma modalidade que
pode trazer beneficios levando em conta a cinesioterapia associada as propriedades da agua.
Objetivo: Analisar a eficicia da fisioterapia aquatica na qualidade de vida e capacidade
funcional de idosos portadores de osteoartrite. Metodologia: Trata-se de um estudo de reviséo
sistematica com base na literatura de artigos publicados na base de dados da PEDro, BVS e
PubMed, sendo selecionados artigos em portugués e inglés, com informagdes sobre a
Fisioterapia aquética no tratamento da osteoartrite em idosos, para exclusao foi observado as
teméticas ndo relacionadas ao tema deste estudo. Para andlise dos dados foi utilizado o
fluxograma Prisma. Resultados: Dos 33 artigos encontrados, 2 foram usados para integrar 0s
resultados para esta revisdo. Os artigos abordam a funcionalidade da fisioterapia aquatica na
qualidade de vida e capacidade funcional de idosos com osteoartrite. Concluséo: A fisioterapia
aquatica é a modalidade terapéutica mais adequada para pacientes com osteoartrite. Uma vez
que, esta modalidade contém uma forte eficacia na capacidade funcional e qualidade de vida
nos idosos portando uma melhora de forga, equilibrio, agilidade, coordenacdo motora,
flexibilidade e marcha, conduzindo a independéncia nas atividades de vida didria.
Palavras-chave: Osteoartrite; ldoso; Envelhecimento; Fisioterapia aquatica; Qualidade de

Vida; Capacidade Funcional.



ABSTRACT

Introduction: The aging process is characterized by decreased functional capacity, thereby
increasing the risk of pathologies; one of these diseases is osteoarthritis (OA), its main symptom
is pain and limitation in the joint. Osteoarthritis has no cure, but there are therapies that can
adjust the pathological course; Aquatic physiotherapy is a modality that can bring benefits
taking into account Kkinesiotherapy associated with the properties of water. Objective: To
analyze the efficacy of aquatic physiotherapy on the quality of life of elderly patients with
osteoarthritis. Methodology: This is a systematic review study based on the literature of articles
published in the PEDro, BVS and PubMed databases, being selected articles in Portuguese and
English, with information on aquatic physiotherapy in the treatment of osteoarthritis in the
elderly, for exclusion was observed the themes not related to the theme of this study. For data
analysis, the Prisma flowchart was used. Results: Of the 33 articles found, 2 were used to
integrate the results for this review. The articles address the functionality of aquatic
physiotherapy in the quality of life and functional capacity of elderly people with osteoarthritis.
Conclusion: Aquatic physiotherapy is the most suitable therapeutic modality for patients with
osteoarthritis. Since this modality has a strong effectiveness in the functional capacity and
quality of life in the elderly, carrying an improvement in strength, balance, agility, motor
coordination, flexibility and gait, leading to independence in activities of daily living.

Keywords: Osteoarthritis; Aged; Aging; Aquatic Therapy; Quality of life; Functional capacity.
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1 INTRODUCAO

O processo do envelhecimento pode ser visto como um complexo de mudancas
estruturais e funcionais desvantajosas para 0 organismo que gradativamente se retnem, em
especifico pelo avanco da idade. Tais mudancas afetam a performance de habilidades motoras
e cognitivas, dificultando a adaptacdo do individuo ao meio ambiente, desencadeando
alteracdes psicoldgicas e sociais (Linke; Robinson; Pekmezi, 2014).

A terceira idade traz consigo doencas crbnico degenerativas que reprimem a
capacidade funcional (CF) da populagdo longeva. Entre elas destacam-se a osteoartrite (OA),
que é uma doenca cronico degenerativa de alta prevaléncia, trata-se de um disturbio
musculoesquelético geralmente de padrdo silencioso, gradativo e lento, que normalmente
acomete as articulagdes como maos, coluna, quadril e joelhos (Sacitharan, 2019).

A OA apresenta numerosos sinais, entre eles inflamacéo, superficial, que influencia
nos sintomas que é apresentado no individuo, assim como no desgaste da articulacdo acometida.
Dentre as doencas sob a denominagdo de “reumatismos”, a OA ¢ a mais constante. A
longevidade é a causa mais significativa para a OA (COMISSAO DE OSTEOARTRITE DA
SOCIEDADE BRASILEIRA DE REUMATOLOGIA, 2022).

Os sinais e sintomas apresentados pelos pacientes de OA sdo: dor no decorrer do dia,
com alivio em repouso; edema e sensibilidade nas articulagdes, podendo ou ndo haver
crepitagdes; rigidez diurna e menor da amplitude de movimento (ADM), com menor capacidade
aerodbica; e fadiga muscular em membros inferiores (MMII) (Ebell, 2018).

A OA pode afetar a mobilidade em idosos, sucedendo em implicagdes importantes na
capacidade funcional (Hana et al, 2018). A capacidade funcional (CF) tem como conceito, a
capacidade do individuo de efetuar de maneira independente atividades basicas de vida diaria
(ABVDs), atividades de vida diéria (AVDs) e atividades mais complexas (WORLD HEALTH
ORGANIZATION, 2017). Segundo a World Health Organization (WHO) (1995) qualidade de
vida (QV) ¢é “a percepcdo que um individuo tem sobre a sua posi¢do na vida, dentro do contexto
dos sistemas de cultura e valores nos quais esta inserido e em relacdo aos seus objetivos,
expectativas, padrdes e preocupacoes”.

Um tratamento recomendado para tais pacientes é a fisioterapia aquatica, pelo uso
exercicios, manuseios e técnicas especificas principalmente correlacionadas as propriedades
fisicas da agua, com o propdsito de promover uma melhora, além de ser movidos para o solo e,
entdo, traduzidos e aplicados em atividade de vida diaria de cada individuo (Silva; Branco,
2011).



A Fisioterapia aquéatica (FA) promove relaxamento, contribui no fortalecimento
muscular, proporciona facilidade de movimentos, entregando uma melhor propriocepg¢éo e o
avanco da independéncia (Fornazari, 2012)

Além disso a FA pode induzir o corpo humano a apresentar solucbes para as
adaptacOes fisiologicas do envelhecimento, como analgesia, manutencdo e progresso do
equilibrio, estimulacéo das atividades funcionais e melhor condicionamento cardiorrespiratdrio
(Muniz et al, 2020).

Este ramo fisioterapéutico contempla: densidade relativa, gravidade, empuxo,
megacentro, pressdo hidrostatica, agua em movimento fluxo laminar ou turbulento, refracéo,
tensdo superficial e temperatura, ou seja, as propriedades fisicas da agua, que quando aplicada
corretamente beneficia a qualidade de vida (QV) do paciente (Costa; Lucena; Veloso, 2008).
Pode ser considerada como uma das principais intervencgdes terapéuticas no tratamento da OA
(Miotto et al, 2013).

As propriedades fisicas e fisiologicas da agua permitem realizar condutas complexas
em meio terrestre, e que, agregado ao meio aquatico, facilitam uma maior amplitude de
movimento com o0 suporte da agua em alta temperatura. Acarretando numa melhora da
mobilidade articular, controle muscular e resisténcia, favorecendo analgesia e estimulando o
processo de recuperagdo funcional (Minor et al, 1989).

Essa revisdo Sistematica tem por objetivo demonstrar os efeitos e resultados da
Fisioterapia aquatica e seus beneficios em idosos com Osteoartrite. Quais os efeitos da

fisioterapia aquatica na capacidade funcional e qualidade de vida em idosos com osteoartrite?
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2 REFERENCIAL TEORICO

2.1 Defini¢do de Envelhecimento

O envelhecimento trata-se de um constante e progressivo processo de alteracGes
naturais que iniciam na fase adulta. No final da fase adulta, varias fun¢des do corpo declinam-
se progressivamente. O envelhecimento ndo tem idade especifica (Stefanacci, 2022).

Ja o envelhecimento ativo é o processo de otimizacdo das oportunidades de saude,
participacdo, protecdo, seguranca e cuidados quando necessarios, com o objetivo de melhorar
a qualidade de vida a medida que as pessoas ficam mais velhas. O envelhecimento ativo é tanto
individual como grupo, permite compreender o potencial bem-estar fisico, social e mental ao
longo da vida, e também a participacdo em sociedade através de necessidades, desejos e
capacidades (WORLD HEALTH ORGANIZATION, 2005).

Existem 5 tipos de envelhecimento: funcional, bioldgico, cronolégico, psicologico e
social (Carvalho, 2020).

O envelhecimento funcional é a conservacao do grau de um ser adaptado no ambiente,
ressalta-se que em alguns paises, o envelhecimento cronol6gico vem apds ao envelhecimento
funcional (Carvalho, 2020).

O envelhecimento biologico, tambem conhecido vulgarmente por idade fisiologica, €
um processo que comeca no nascimento e prossegue até o final da vida (Teixeira; Guariento,
2010).

O envelhecimento cronologico é a contagem feita a partir do nascimento de um ser
humano, essa passagem linear do seu tempo vivido acontece independente de mudancas
genéticas ou fisicas, que ocorre nesse processo do envelhecer (Frothingham, 2023)

O envelhecimento psicoldgico ndo é um processo progressivo natural e nem acontece
de maneira flexivel, como resultado da passagem de tempo. Tem relacdo com a busca pelo
sentido da vida e do conhecimento de si mesmo, assim como a capacidade de percepcio. E a
personalizacdo do ser correspondendo com si e com 0 mundo. (Moraes; Moraes; Lima, 2010)

O envelhecimento social trata-se de habitos e status adquiridos para a realizagcéo de
papeis sociais ou expectativas de pessoas de idade equiparada em sua cultura e grupo social. O
comportamento do individuo na sociedade pode torna-lo mais velho ou mais novo, ja que
envolve caracteristicas como vestimenta, habitos e linguagem, tal como o respeito social por
parte de outras pessoas em posi¢cdo de lideranca. Porem, pode ser entendido como alteracdes

dos papeis sociais, que sdo determinados para os idosos. Diferentes padrdes de vestir e falar sdo
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previsiveis diferentes idades, e o status social altera a partir do paralelo dessas diferencas e da
idade. (Schneider; Irigaray, 2008)

2.2 Fisiologia do Envelhecimento

No processo de envelhecimento ocorrem alteracdes fisiologicas e mudancas funcionais
em todos os sistemas que facilitam desequilibrio da homeostase e aumentam as incidéncias de
disturbios e suscetibilidades a doencas. A fragilidade de todos os sistemas pode desencadear
nos idosos, além de danos fisicos, disfun¢des psiquicas (Macena, 2018).

O sistema endécrino coordena todos os sistemas, por meio dos horménios, liberados
pelas glandulas enddcrinas na circulacdo, influenciando a fungdo de tecidos, que podem ser
outra glandula enddcrina ou érgéo (Young, 2022).

Com o envelhecimento a concentracdo hormonal é reprimida, porém o nivel de alguns
hormonios permanece e alguns até podem aumentar. Mesmo quando ndo decai essa
concentracdo a funcdo enddcrina, geralmente, diminui, devido menor sensibilidade dos
receptores hormonais, abalando a qualidade de vida e/ou causar sintomas desagradaveis
(Young, 2022).

No sistema cardiovascular, ha aumento de rigidez das paredes arteriais, o0 que colabora
para inumeras modificacdes, como o aumento do didmetro e da espessura das paredes
vasculares, ocasionando um aumento de tensao e de rigidez da parede arterial, além do aumento
da resisténcia periférica. Ademais, acontece uma diminuicdo da resposta a catecolaminas e de
resposta dos vasos ao reflexo barorreceptor (Cardoso, 2009).

O envelhecimento esta ligado a morte celular somatica e sem substitui¢do, resultando
no envelhecimento celular. Ha dois tipos de envelhecimento da pele: intrinseco, resultante da
passagem do tempo, determinado principalmente por fatores genéticos e pelos impactos da
gravidade. E o extrinseco, que é fomentado pela exposicdo solar e outros fatores ambientais
como: estilo de vida e estresse fisiologico e fisico. O principal meio de prevencao,
principalmente do fotoenvelhecimento, é indubitavelmente o filtro solar (SOCIEDADE
BRASILEIRA DE DERMATOLOGIA, 2021).

O envelhecimento causa alteragdes no sistema tegumentar tornando a pele mais
susceptivel a lesdes e de cura demorada. A pele sofre perda de elasticidade e ressecamento, pelo
declinio funcional de barreira e na geracéo de 0leos essenciais, como sebo. Devido diminuicao
nervosa ha dessensibilizacao, e também, ha uma diminuicdo de glandulas sudoriparas e vasos

sanguineos declinando capacidade da pele na resposta a exposi¢cdo ao calor. O numero de
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melandcitos tende a diminuir com a idade e, entdo, a pele fica menos protegida contra os raios
ultravioleta (Benedetti, 2021).

No sistema neurologico ha hipotrofia e atrofia dos sulcos corticais, diminui¢do do
volume de cértex, espagcamento das meninges, reducdo de neurotransmissores, das sinapses e
do numero de neurdnios. Ocorre uma reducdo da sensibilidade dos sentidos de maneira que o
idoso possa ter perda de nitidez das cores, diminuicdo da sensibilidade ao sal, reducdo da
sensacdo Vvibratdria, tato e da dor, visto que ocorre uma diminuicdo da mielina nos nervos
sensoriais (Cardoso, 2009).

Com o envelhecimento, acontecem mudangas nas articulagées, como a diminuicéo do
liquido sinovial, afinamento da cartilagem e rigidez dos ligamentos; resultando numa amplitude
de movimento diminuida das articulagbes afetadas. Além de perda de densidade 0ssea,
principalmente em mulheres apds a menopausa, favorecendo a osteoporose. O tecido 6sseo €
um sistema que contém remodelac¢ao, com a atividade dos osteoblastos, tendo dominio nas duas
primeiras décadas de vida. No entanto, apés a quarta década de vida, a atividade dos
osteoclastos (células que reabsorvem o 0sso0) aumenta, resultando em uma perda progressiva de
massa 0ssea, conhecida como osteopenia fisioldgica (Ribeiro; Alves; Meira, 2009).

A perda de massa muscular e forgca muscular, conhecida como sarcopenia, € um
processo natural que ocorre com o envelhecimento. Essa perda pode levar a uma série de
problemas, incluindo a sindrome de fragilidade, que é caracterizada por uma diminuicdo da
capacidade funcional e um aumento do risco de quedas, fraturas, hospitalizacdes e morte. Além
disso, a sarcopenia também esta relacionada a alteracGes no sistema neuromuscular, incluindo
a perda de neurdnios motores alfa da medula espinhal. Essa perda neuronal leva a uma reducéo
no recrutamento das unidades motoras, que sdo responsaveis pela contracdo muscular. Como
resultado, os masculos ficam fracos e ineficientes (Leite et al, 2012).

No sistema respiratorio, a rigidez da parede toracica relacionado a fragueza da
musculatura, sucede na diminuicdo das pressdes maximas de expiracdo e inspiracao, no que
ocorre 0 idoso a ter um certo impasse de executar a dinamica respiratoria. Além do mais, tem
uma perda da sensibilidade a PCO2, PO2 e ao pH nos quimiorreceptores carotideos e aorticos.
Isso acaba restringindo um pouco a capacidade do idoso de se adaptar ao exercicio fisico. Todas
essas alteracdes acontecem de forma lenta e gradual. E importante destacar que o Ginico musculo
que n&o é afetado por essas mudancas em relagéo a forca muscular é o diafragma, que mantém
a mesma massa muscular que os jovens (Cardoso, 2009).

O sistema imune difere o préprio do impréprio, e elimina do organismo células e

moléculas iminentemente danos, bem como é capaz de reconhecer e aniquilar células anormais
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dos tecidos do individuo. O sistema imunolégico sofre alteracfes durante toda a vida, torna-se
menos eficaz das seguintes maneiras: diminuicdo da capacidade de identificar antigenos
estranhos, o que torna os distdrbios autoimunes mais frequentes. Portanto, quando o organismo
longevo enfrenta um antigeno é menos capaz de reconhecer e se defender (Delves, 2021).

O envelhecimento é um sistema complexo de alteracdes celulares e moleculares, com
reducdo das funcbes imunoldgicas denominado de imuno senescéncia. O sistema imune inato
é primeira barreira do organismo, ao longo dos anos, essas células tem declinio funcional, os
macrofagos, monacitos, células nk/nkt, células dendriticas e neutrofilos externam grandes
diminuigdes na resposta fagocitica e no potencial de estresse oxidativo. A resposta imune
adaptativa, constituida por linfécitos B, T e secrecdo de anticorpos, respondem a vacinagao e a
patdgenos invasores e tem sua capacidade diminuida (Torres et al, 2011).

Embora a producdo de anticorpos, em resposta a um antigeno, mantenha-se a mesma,
o0s anticorpos perdem capacidade de aderir aos antigenos, devido menor indice proteico. Essas
alteracdes na funcdo imunologica contribuem na vulnerabilidade dos idosos em contrair
determinados canceres e infecc¢des. E tornam as vacinas pouco eficientes em idosos havendo

necessidade de doses de reforgo (Delves, 2021).

2.2.1 Epidemiologia

Atualmente, ha o envelhecimento demografico, derivado de alteracGes na estrutura
etaria populacional, e ocorre com crescimento da dimensao de idosos; e individual, que esta
relacionado a definigdo de velhice e fragilizacdo. Apenas a idade avancada, ndo € sinébnimo de
velhice, visto que o processo de longevidade é divergente. Toda via, pela facilidade de captacéo,
a idade tornou-se o principal marcador de envelhecimento. Enquanto alguns paises utiliza a
idade de 60 e 65 anos na definicdo de pessoa idosa, no Brasil é definido pelo Estatuto do Idoso
60 anos (Romero; Maia, 2022).

O aumento da idade mediana populacional, demonstra impactos significativos na
saude dos brasileiros e carrega, em consequéncia da adigdo da carga das doengas crénicas nao
transmissiveis, grande repercussdo no Sistema Unico de satde (SUS) (Vanzella, 2019).

O envelhecimento da populagdo brasileira exibe um prognostico de maior pressao nos
sistemas publicos de saude e previdéncia, resultando sobrecarga nos servicos de salde e

encarecimento com cuidados médicos e de internagdes hospitalares (Peixoto et al, 2004).

2.3 Fisiopatologia da Osteoartrite

2.3.1 Principais Alteracdes Funcionais
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A osteoartrite (artrose), osteoartrose, artrose ou doenca articular degenerativa é uma
doenca que se caracteriza pelo desgaste da cartilagem articular e por alteracdes ¢sseas, entre
elas os osteofitos, conhecidos, vulgarmente, como “bicos de papagaio”. No conjunto das
doengas agrupadas sob a designacdo de “reumatismos”, a osteoartrite ¢ a mais frequente
(COMISSAO DE OSTEOARTRITE DA SOCIEDADE BRASILEIRA DE
REUMATOLOGIA, 2022).

O fator determinante da osteoartrite é a quebra da homeostase entre degradacdo e
reparacdo da cartilagem, levando a sua insuficiéncia. Os sitios mais comuns sdo: maos, joelhos,
quadril, coluna cervical e lombar, pés. E pela presenca do componente inflamat6rio e pela
participacdo do 0sso subcondral no processo fisiopatoldgico da OA que, a mesma, recebe essa
denominacdo (Natalio; Oliveira; Machado, 2010)

A degradacdo ocorre na cartilagem de forma lenta e leva ao quadro sintomatico, os
principais sintomas sdo dor, crepitagdo, rigidez pela manhd, reducdo da amplitude de
movimento, atrofia muscular, sobrecarga ligamentar e perda da funcéo (Modesto; Vieira, 2016).

A osteoartrite € classificada por idiopatica e secundaria. A idiopatica tem causa
desconhecida, a prevaléncia aumenta com a idade. A secundaria, pode acometer mais jovens e
estd associada a outros fatores, como: distdrbio metabdlico, uma infecgdo, uma leséo, trauma
ou outra patologia articular (YYaseen, 2022).

O joelho é responsavel pela estabilidade do corpo, articulacdo central membros
inferiores, sdo suscetiveis as sobrecargas mecanicas anormais devido funcdo mecanica de
sustentacdo e descarga de peso. Com o envelhecimento as articulagbes sofrem mudangas na

cartilagem, tornando o joelho a articulagdo mais afetada pela osteoartrite (Yuda et al, 2019).

2.3.2 Prevaléncia e fatores de risco

Dados da previdéncia social no Brasil é responsavel por 7,5% de todos os afastamentos
do trabalho; também, representa cerca de 30 a 40% das consultas em ambulatérios de
Reumatologia. Afeta principalmente mulheres, mas ha localiza¢cdes que ocorrem em ambos 0s
géneros, em articulagdes distintas. Ela aumenta com o passar dos anos, sendo pouco comum
antes dos 40 e mais frequente apds 0s 60. Por volta dos 75 anos, 85% das pessoas tém evidéncia
patolégica (COMISSAO DE OSTEOARTRITE DA SOCIEDADE BRASILEIRA DE
REUMATOLOGIA, 2022).

Alguns estudos feitos com suporte em dados que envolvem o tempo entre 1990 e 2019,
houve um aumento global de acontecimentos de 113,25% no tempo simulado, teve um pulo de

247,5 milhdes, em 1990, para aproximadamente 528 milhdes em 2019 (Gomes, 2022).
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O principal fator de risco de OA € o envelhecimento, prevalecendo em mais velhos
que 45 anos. Mas, outros fatores podem contribuir para a evolucdo patoldgica, como: obesidade,
exercicios fisicos exacerbados e errdneos, historico familiar, doencas reumatologicas
associadas e traumatismos (HOSPITAL ISRAELITA ALBERT EINSTEIN, 2022).

2.3.3 Diagnostico

A reumatologia necessita muito da histdria clinica para o diagndstico e para o
tratamento, além dos achados no exame fisico os exames de imagem auxiliam muito no
diagnéstico (COMISSAO DE OSTEOARTRITE DA SOCIEDADE BRASILEIRA DE
REUMATOLOGIA, 2022).

A radiografia convencional é o mais comum exame de imagem usado na avaliacdo de
dano estrutural articular, é importante para monitorar a progressdo da doenca, quando repetida
em intervalos regulares. A Ultrassonografia € um exame util para o diagndstico precoce e no
monitoramento de atividade inflamatoria e destruicdo articular, tem menor custo, e pode ser
dindmico permitido avaliacdo comparativa contralateral, assim como avaliagcdo de outras
estruturas anatémicas (Mota, 2013).

A Ressonancia Magnética é o método mais sensivel para detectar as alteragdes da AO
na fase inicial. Permite avaliar alteracfes estruturais de partes moles, 0ssos e cartilagens, e
também, erosdes precocemente, além de edema dsseo, preditor de erosdo. No Brasil, fatores
como alto custo e falta de padronizacdo do método limitam a sua utilizacdo na pratica clinica.
Em pacientes com AO, a sensibilidade da US e da RM na deteccao de dano estrutural é superior
a sensibilidade da radiografia convencional (Mota, 2013).

O diagnéstico precoce e o inicio imediato do tratamento sdo essenciais para o controle
da doenga, prevenir incapacidade funcional e lesdo articular, além de rapido retorno ao estilo
de vida normal (MINISTERIO DA SAUDE, 2014).

2.3.4 Impacto da sintomatologia na Qualidade de vida

Qualidade de vida é a maneira como uma pessoa percebe sua posi¢do na vida em
relacdo a cultura, valores, metas, expectativas e padrdes sociais de seu contexto. E um conceito
complexo, composto por elementos objetivos e subjetivos que variam com o tempo, idade,
género, raca, cultura, saude, situacdo financeira e interagfes sociais. A qualidade de vida
abrange quatro areas principais: ambiente, habilidades comportamentais (incluindo salde),
percepcao pessoal da qualidade de vida e bem-estar psicoldgico (incluindo satisfacdo com a

vida). Ela é influenciada por fatores internos, como salde e capacidade funcional, bem como
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fatores externos, como ambiente, emprego, moradia e suporte social (Alexandre; Cordeiro;
Ramos, 2008).

2.3.3 Impacto da sintomatologia na Capacidade Funcional

A Intervencdo terapéutica em idosos tem um impacto significativo na Capacidade
Funcional (CF), desempenhando um papel crucial na promo¢do da independéncia nas
atividades diarias e, consequentemente, melhorando a qualidade de vida dessa populagéo. A
autonomia para realizar as Atividades de Vida Diaria (AVDs) é essencial para os idosos, e a
capacidade de locomocdo desempenha um papel fundamental nesse contexto. Portanto, a
preservagdo da funcionalidade é uma das principais metas dos tratamentos fisioterapéuticos

direcionados a idosos (Barduzzi et al, 2013).

2.4 Tratamentos
2.4.1 Principais Intervencdes

A abordagem mais adequada para pessoas que convivem com a Osteoartrite (OA)
envolve uma equipe multidisciplinar de profissionais de saude, que pode criar estratégias
personalizadas e abrangentes para cada individuo, sendo a fisioterapia parte do tratamento
(Andrade, 2020).

Os principais métodos empregados pela fisioterapia no tratamento incluem crioterapia
(aplicacdo de gelo) e termoterapia (uso de calor) para reduzir dor e inflamagdo. Quando ha
sinais de inflamacéo, as compressas geladas sdo a melhor opcao, pois ajudam na analgesia, na
inflamacao e nos espasmos. A eletroterapia, como o ultrassom para tratar a inflamacéo e o
Transcutaneous Electrical Nerve Stimulation (TENS) para lidar com a dor, também ¢ utilizada
(Raad, 2019).

A literatura evidéncia que a cinesioterapia, sobretudo atraveés de exercicios de
alongamento e fortalecimento, pode constituir uma abordagem efetiva para o tratamento da
Osteoartrite (OA), resultando na reducdo da dor e proporcionando outros beneficios, como o
aprimoramento da forca muscular, funcionalidade e flexibilidade, sem a exigéncia de outros
recursos (Andrade, 2020).

A terapia manual desempenha um papel crucial no tratamento, envolvendo
mobilizacdes articulares e massagens. Essas técnicas ajudam a manter as articulagdes bem
irrigadas e alinhadas. O fortalecimento muscular também faz parte do tratamento, contribuindo

para a manutencdo das articulacGes e tendo uma melhora no equilibrio e no tdnus muscular,
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contando que seja executado com as precaucfes adequadas para ndo ter sobrecarga nas
articulagdes (Raad, 2019).

2.4.1.1 Fisioterapia Aquatica

A Fisioterapia Aquatica utiliza das propriedades fisicas da agua e seus efeitos
fisiol6gicos através de exercicios fornecendo um ambiente ideal para individuos com limitacfes
em solo. Intervencao nao-farmacoldgica e ndo-invasiva, realizada em piscinas aquecidas para
tratamento de varias disfun¢bes com poucas contraindica¢des. Tem registros muito antigos,
houve aumento das pesquisas nas décadas de 70 a 90. No Brasil teve inicio em 1922, na Santa
Casa do Rio de Janeiro, usava-se banhos de &gua doce e do mar. Nos Gltimos anos, sua evolucao
foi consideravel (Fornazari, 2012).

E aplicavel nas trés areas de atuacdo em satde (Promogdo da Salde, Prevencdo da
doenca e reabilitacdo), aplicavel a um leque muito variado de condicGes clinicas (Associacdo
portuguesa de fisioterapeutas, S/D).

Fisioterapia Aquatica (FA) trata diversos tipos de afec¢Bes nas areas da ortopedia,
reumatologia, oncologia, neurologia, cardiorrespiratoria, desportiva, geriatria e pediatria. O
tratamento € individualizado e com objetivo preventivo, promovendo e mantendo a saude; é
curar, tratar e reabilitar as alteragdes funcionais (Crefito 15, 2017).

A fases da sessdo de FA sdo aquecimento, alongamento, exercicios especificos e
relaxamento. As técnicas sdo variadas, de acordo com a necessidade, em grupo ou
individualmente, podendo usar materiais auxiliares como flutuadores, aquatubes, caneleiras,
tornozeleiras, palmares, coletes e outros (Fornazari, 2012).

Atividades aerdbicas e de condicionamento auxiliam o paciente a progredir para
atividades cotidianas, esses exercicios em imersao aumentam amplitude de movimento (ADM)
e circulacdo nas articulagdes, diminuindo dor e compressao articular (Campos; Flandres;
Kraievski, 2016).

2.4.1.1.1 Propriedades Fisicas da Agua

As propriedades hidricas podem ser divididas em hidrostatica e hidrodinamica, os
liguidos em repouso e em movimento, receptivamente. As principais propriedades fisicas da
agua sobre imersdo sdo: densidade, empuxo, pressdo hidrostatica, turbuléncia, viscosidade,
tensdo superficial e refracdo (Costa; Lucena; Veloso, 2008).

As propriedades fisicas da agua permitem a pratica de exercicios de maior amplitude

de movimento com menores impactos, que improvavelmente seria realizado em solo, sendo
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assim é uma das principais intervengdes terapéuticas no tratamento de OA. O processo de
recuperacdo funcional é acelerado devido aumento da mobilidade articular e controle muscular,
adquirido resisténcia e aliviando quadro algico (Antunes et al, 2020).

Os efeitos observados pela imerséo na &gua em temperatura ideal vao ajudar a reduzir

a dor e espasmo muscular, estimulando relaxamento e maior ADM (Modesto; Vieira, 2016).

2.4.1.1.2 Efeitos terapéuticos

Muitos dos efeitos terapéuticos em meio aquoso provem das propriedades fisicas da
agua, que contribui para a realizacdo dos exercicios mais facilmente (Sousa et al, 2017).

Quando essas propriedades sdo bem utilizadas em atividades fisicas ou reabilitagdo
podem favorecer bastante o corpo humano, auxiliando no ganho de for¢a muscular, resisténcia,
flexibilidade e equilibrio (Brito et al, 2020).

O meio aquatico propicia possibilidade de agdo com minimos movimentos, oferecendo
o tato importante na propriocepc¢ao. Algumas das vantagens oferecidas pelo meio aquatico trata-
se de pela menor gravidade, menor resisténcia ao movimento, pela flutuacdo, maior amplitude
e pela pressdo hidrostatica sobre as partes submersas, que auxilia na sustentacdo corporal em
diversas posicOes, suporte esse, necessario para assistir no desenvolvimento da coordenacéo e
propriocepcdo motora (Machado; Bastos, 2012).

A maioria dos beneficios da FA é fundamentado pelas influéncias fisicas da agua sob
imersdo corporal, efeito das propriedades fisiol6gicas e terapéuticas do tratamento em piscina
terapéutica. Os exercicios na agua atingem seus propo6sitos ao aplicar ao corpo uma forma de
calor continua e global, atingindo grandes efeitos terapéuticos, fisicos e psicologicos (Ide et al,
2004).
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3 DELINEAMENTO METODOLOGICO
3.1 Tipo de revisao, periodo da pesquisa, restricdo linguistica e temporal.

Se trata de uma revisao sistematica realizada entre 0s meses de marco e setembro de
2023, sem restricdo temporal, nos idiomas inglés e portugués que aponta o tema.

3.2 Bases de dados, descritores e estratégia de busca.

De acordo com os Descritores em Ciéncia em Saude (DeCS) foram pesquisados na
lingua portuguesa e inglesa as seguintes palavras: “Idoso”, “Terapia Aquatica”, “Osteoartrite”.
Os descritores foram combinados usando o operador booleano “AND” conforme o quadro 1. O
estudo foi realizado usando trés bases de dados para contemplar a pesquisa a seguir:

Quadro 1 — Estratégia de busca

Base de dados Estratégia de busca

MEDLINE via PubMed | (Aquatic Therapy) AND (Aged) AND (Osteoarthritis)

LILACS viaBVS (Fisioterapia Aquatica) AND (Idoso) AND (Osteoartrite)

PEDro (Fisioterapia Aquética) AND (ldoso) AND (Osteoartrite)
(Aquatic Therapy) AND (Aged) AND (Osteoarthritis)

Fonte: autoria propria.
3.3 Realizacéo das buscas e sele¢do dos estudos.

Foram realizadas buscas relacionadas ao tema proposto: “O efeito da fisioterapia
aquatica na capacidade funcional e qualidade de vida de idosos com osteoartrite”. Ao final
das buscas, foram inseridos os estudos no presente trabalho que correspondiam aos critérios de
incluséo estabelecidos.

3.4 Critérios de elegibilidade (PICOT).

Os estudos foram selecionados através dos critérios de elegibilidade da ferramenta

PICOT (populacgéo, intervencdo, comparacao e desfechos (outcomes) e tipo de estudo).

Quadro 2 — Critérios de elegibilidade

Critérios Incluséo Excluséo
Populacéo Idosos com Osteoartrite

Intervencéo Terapia aquética

Comparacao

Desfecho Qualidade de vida, capacidade funcional

Tipo de estudo Ensaios Clinicos

Fonte: Autoria propria

3.5 Caracteristicas dos estudos incluidos e Andlise de riscos de viés.




20

O Quadro 3, avalia o risco de viés, pelo Cochrane que usa a ferramenta chamada Risk
of Bias (RoB 2.0), que avalia 5 dominios (Viés no processo de randomizacdo, desvios da
intervencéo pretendida, devido dados faltantes, afericdo dos desfechos e relato dos desfechos).

O Quadro 4 foi elaborado para inserir resumo do artigo selecionado, com o objetivo
de apresentar os dados mais significantes do estudo. Evidenciando os seguintes contetdos:
autor/ano, tipo de estudo, populacdo, grupo e amostras, tratamento do grupo controle,
tratamento do grupo intervencéo e tempo.

4 RESULTADOS

Apés o levantamento, foram encontrados 33 artigos, 20 foram excluidos por serem
pagos e/ou duplicados, 13 foram para triagem, 6 foram excluidos por titulo e/ou resumo, 7
foram considerados elegiveis, 5 artigos foram descartados por ndo se encaixarem com 0
objetivo da revisao, sendo incluidos 2 artigos, conforme o fluxograma da figura 1.

Figura 1 - Fluxograma PRISMA com sintese dos resultados da estratégia de busca e sele¢ao
dos estudos para analise.

[ Identificagdo dos estudos através da base de dados e registros }
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Fonte: Autoria propria
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Podemos observar no quadro 3, que os ensaios clinicos selecionados foram analisados
pelo Cochrane através da ferramenta Risk of Bias 2.0. Em Barduzzi et al (2013) é de baixo
risco de vies em todos os dominios. Ja Garbi et al (2021) obteve baixo risco de viés no processo
de randomizacdo e devido dados faltantes, e algum risco de viés em Desvios da intervengdo
pretendida, aferi¢do e relato dos desfechos.

Quadro 3: Analise de risco de viés do ensaio clinico randomizado incluido na revisao

Autor (data) | Vieés no | Desvios da | Vies devido | Viés na | Viés no
processo de | intervencgdo | a dados | afericdo dos | relato dos
randomizacéao | pretendida | faltantes desfechos desfechos

BARDUZZI, | Baixo risco Baixo risco | Baixo risco | Baixo risco | Baixo risco

G. O. et al

(2013)

GARBI, F. | Baixo risco Algum risco | Baixo risco | Algum risco | Algum risco

P. et al

(2021)

Fonte: autoria propria

Conforme podemos visualizar no quadro 4, o tipo de estudo dos artigos utilizados, é
ensaio clinico, a populacdo de ambos é idosa, sendo assim, maiores de 60 anos. Ambos 0s
estudos tém como tratamento de intervencdo a fisioterapia aquatica. Em Barduzzi et al (2013)
foram realizadas 24 sess6es, ja em Garbi et al (2021) foram realizadas 16 sessoes.

Podemos visualizar no quadro 5, que ambos o0s estudos tiveram resultados positivos
no grupo de fisioterapia aquatica em relacdo a parametros fisicos e funcionais. Em Barduzzi et
al (2013), houve grande melhora no tempo da marcha usual e rapida, subir e descer escadas.
Em Garbi et al (2021), houve melhora significante na dor, rigidez, atividade fisica, distancia

percorrida em seis minutos e mobilidade.
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Autor (data) | Tipo de | Populagao Grupos e amostras Tratamento do | Tratamento do | Tempo, duracao,
estudo grupo controle | grupo frequéncia
intervencao
BARDUZZI, | Ensaio | Participantes com OA de | 15 voluntarios | Ndo  receberam | 2 Grupos: | Os atendimentos da FA
G. O. et al| Clinico | diagnostico ramificados ao acaso | qualquer Fisioterapia e FT foram trés vezes
(2013) clinico/radiografico, idade | em: cinesioterapia em | tipo de | Aquatica (FA) e | por semana,
entre 60 e 80 anos, de | imersdo (FA=5); | intervencéo Fisioterapia totalizando 24 sessdes
ambos 0S Sexos. cinesioterapia em solo | fisioterapéutica | terrestre (FT). com duragdo média de
(FT=5); e  grupo | durante os meses 60 minutos, com uma
controle (GC=5) que | da pesquisa. pausa de 45 dias entre a
néo recebeu 122 e a 132 sessédo
intervencéo
GARBI, F. P. | Ensaio | Voluntarios, ambos o0s |29 participantes, o | Ndo receberam | Fisioterapia O estudo foi realizado
etal (2021) Clinico. | sexos, diagndéstico clinico | grupo intervencdo | qualquer Aquatica. num periodo de 2
e radiolégico de OA de | FA=17, e o0 grupo | tipo de meses. O grupo de
joelho, idade igual ou | controle GC=12. intervencédo intervencéo realizou 16
superior a 60 anos. fisioterapéutica sessdes com cerca de
durante os meses 60 minutos cada.
da pesquisa.

Fonte: autoria propria
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Autor (data) | Desfechos Métodos de avaliacéo Resultados Andlise estatistica

BARDUZZI, | Atraveés dos | Foi avaliada mediante a| Os individuos da FA | Foram utilizadas as técnicas ndo

G. O. et al | desfechos deste | realizacdo de quatro testes, a fim | grande melhora no tempo | paramétricas ANOVA de Friedman e,

(2013) estudo, conclui-se | de verificar o tempo de: marcha | da marcha usual e répida, | quando observada diferenca significativa, a
que a FA seja|usual, marcha rapida, subir|subir e descer escadas, | analise prosseguiu com o teste de
indicada para | escadas e descer escadas. houve resultado | Wilcoxon. O nivel de significancia

tratamento da OA,
com resultados
significativos na

melhora da CF.

satisfatorio na FT apenas
para descer escadas, no
GC ndo foi encontrado

mudancas significantes.

utilizado para as conclusbes das analises

estatisticas foi de 5%.

GARBI, F.
P. et al
(2021)

Houve alteracdes nos
pardmetros fisicos e
funcionais ligados a
dor, rigidez, atividade
fisica, caminhada em
6 minutos e
mobilidade ao

comparar Gl ao GC.

Na avaliacéo inicial foram obtidos
os dados sociodemograficos e o
TC6. Depois
questionario WOMAC, o TUG e

a classificagédo funcional baseada

utilizaram o

nos critérios do ACR. Apds dois
meses foram aplicados os mesmos
testes ap0s o0 término dos
protocolos de tratamento em no

méximo 7 dias.

Houve diferenca
significativa nos
pardmetros  fisicos e

funcionais (dor, rigidez,
atividade fisica, distancia
percorrida  em seis
minutos e mobilidade) ao

comparar Gl com GC.

A analise de dados foi feita pelo Statistical
Package for the Social Sciences v 20 (SPSS
v21.0). Os dados foram resumidos por
estatisticas descritivas. A relagdo de
potenciais fatores de confusdo entre os
grupos e de evolugdo pés acompanhamento
foi realizada por teste ndo paramétrico
quiquadrado, exato de Fisher e de Kruskal-
Wallis.

considerada quando p < 0,05.

A significAncia estatistica foi

Fonte: autoria propria.
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5 DISCUSSAO

De acordo com Barduzzi (2013) a fisioterapia aquatica segue sendo a mais indicada
para o tratamento de OA tendo um resultado 6timo na capacidade funcional, no estudo
observou-se que os participantes tiveram melhora no tempo da marcha usual, marcha rapida,
subir escada e descer escadas. O nivel de significancia na conclusdo das analises estatisticas foi
de 5%. Para Garbi (2021) houve uma melhora nos parametros fisicos e funcionais, tendo
significancia estatistica de p< 0,05.

Apesar disso, Foley et al (2003) um ensaio clinico com 105 individuos, néo foi visto
grandes diferengas em relacdo a forga entre os grupos de FA, ginastica e grupo controle, porém
houve melhora na dor, além da seguranca dos exercicios realizados, com menor risco de
sobrecarga. Ja Khruakhorn e Chiwarakranon (2021) diz que a movimentagdo da agua traz
conforto e reducdo da dor, fazendo assim com que o idoso consiga ter melhor funcionalidade,
além de mobilidade funcional significativa, beneficiando fatores psicolégicos e de bem-estar.

Todos os idosos selecionados para ambos 0s estudos atenderam aos seguintes critérios
de inclusdo: idade igual ou superior a 60 anos; diagnéstico de OA de joelhos baseado nos
critérios clinicos e radiograficos do American College of Rheumatology (ACR). Ambos o0s
estudos excluiram aqueles que apresentavam contraindicacGes para fisioterapia aquatica e
disfuncéo neuroldgica.

Em Garbi (2021) foram excluidos aqueles que apresentavam outro tipo de doenca
associada que afetava principalmente os membros inferiores, histérico de cirurgia no joelho no
altimo ano, tratamento fisioterapéutico nas ultimas seis semanas, OA classe funcional IV ou
que ndo aceitou os termos e condicBes da pesquisa. Em Barduzzi (2013) foram excluidos
aqueles que se submeteram a qualquer procedimento cirdrgico nos membros inferiores, que
usam de qualquer auxilio & locomocdo (bengalas, muletas, andadores) e se submeteram a
tratamento de fisioterapia nos Gltimos trés meses.

Em Garbi (2021) o grupo intervencéo (Gl) foi composto dezessete individuos (quinze
mulheres e dois homens), e o grupo controle (GC) por, e 0 grupo controle GC doze individuos
(dez mulheres e dois homens). O grupo GC teve inicialmente 16 participantes, mas quatro
desistiram da pesquisa; trés por desistir e um por ter feito infiltracdo no joelho. Em Barduzzi
(2013), houve 15 voluntarios que foram subdivididos em 3 grupos, cinesioterapia de imersao
(FA=5), cinesioterapia em solo (FT=5), e o grupo controle (GC=5) que ndo recebeu
intervencéo.

Em Garbi (2021), O programa de AP foi realizado em um periodo de dois meses,

totalizando dezesseis sessfes com aproximadamente 60 minutos cada. Em Barduzzi (2013), os
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atendimentos da FA e FT foram realizados entre maio e setembro de 2010, trés vezes por
semana, totalizando 24 sessdes com duracdo média de 60 minutos, com uma pausa de 45 dias
entre a 12% e a 132 sessao.

Em ambos os estudos, os participantes da GC ndo receberam qualquer tipo de
intervencdo fisioterapéutica durante 0s meses da pesquisa. Para assegurar a manutencdo da
condicdo desse grupo, ligacOes telefonicas semanais foram realizadas para cada participante,
com o objetivo de acompanhar a ndo inclusdo de qualquer intervencao terapéutica.

Em Garbi (2021), apos a intervencéo, dor, rigidez e incapacidade fisica, relacionadas
aos aspectos da capacidade funcional e mobilidade, foi visto que os participantes do Gl
obtiveram mudangas estatisticamente significativas de todas as varidveis em relacdo ao GC. Em
Barduzzi (2013), os resultados demonstraram uma reducdo significativa no tempo da marcha
usual, marcha rapida e de subir e descer escadas na FA quando comparados ao apresentado em
FT e GC.

Houve diferenca significativa nos parametros fisicos e funcionais relacionados a dor,

rigidez, atividade fisica, mobilidade, marcha e subir/descer escadas.
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6 CONSIDERACOES FINAIS

A partir dos resultados encontrados nesses estudos, concluimos que a fisioterapia
aquatica mostrou alteracbes mais significantes em relagéo a fisioterapia em solo.

A fisioterapia aquatica € uma modalidade terapéutica adequada para pacientes com
osteoartrite. Uma vez que, esta modalidade é eficaz na capacidade funcional (melhora de forca,
equilibrio, agilidade, coordenacdo motora, flexibilidade e marcha) e qualidade de vida dos
idosos, lhes dando maior independéncia nas atividades de vida diaria.

Os estudos mostraram que a FA foi bastante eficiente, promovendo efeitos benéficos
na velocidade da marcha, equilibrio, habilidades motoras e, principalmente na reducao do risco
de queda, os resultados foram satisfatorios, o que pode estar relacionado ao ambiente aquatico.

A Capacidade Funcional é um importante efeito promovido pela intervencao
fisioterapéutica em idosos. A funcionalidade ¢ crucial para que idosos realizem suas AVD’s
com independéncia, o que contribui para a melhora da qualidade de vida da populacdo idosa.
Nesse contexto, a marcha é a base para a independéncia funcional.

Recomendamos mais estudos sobre os efeitos da fisioterapia aquatica em idosos com
Osteoartrite para aprimorar 0s conhecimentos fisioterapéuticos e estudos que comprovem tal

atuacao.
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