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RESUMO

Introdução: a alta prevalência da osteoartrite de joelho e seu impac-
to no sistema musculoesquelético e na qualidade de vida justificam 
a importância no desenvolvimento de pesquisas sobre estratégias de 
tratamento para essa condição clínica. Objetivo: realizar um estudo 
de revisão de literatura sobre os efeitos da fisioterapia aquática na 
dor, aptidão funcional e qualidade de vida em idosos com osteoartri-
te de joelho. Métodos: trata-se de uma revisão da literatura de 2010 
a 2015, por meio de levantamento de artigos científicos nas bases de Recebido em: 10/0452017
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dados eletrônica do portal da CAPES. Para tanto, foram utilizadas as 
seguintes palavras-chave: hydrotherapy, pain, range of motion arti-
cular, quality of life, older people, osteoarthritis e similares em por-
tuguês. Resultados: foram encontrados dez artigos científicos com-
pletos de ensaios clínicos, cujos temas estavam relacionados com as 
variáveis de interesse do presente estudo. Conclusão: baseado na 
literatura científica selecionada, conclui-se que fisioterapia aquática 
é um importante recurso fisioterapêutico para o controle da dor crô-
nica e melhora da aptidão funcional e manutenção da qualidade de 
vida em idosos com osteoartrite de joelho.

Palavras-chave: Hidroterapia. Dor. Amplitude de movimento arti-
cular. Qualidade de vida. Osteoartrite.

ABSTRACT

Introduction: the high prevalence of knee osteoarthritis and its 
impact on the musculoskeletal system and the quality of life justify 
the importance in the development of research on treatment strategies 
for this clinical condition. Objective: the goal was to conduct a 
literature review study on the effects of aquatic physical therapy on 
pain, functional ability and quality of life in older people with knee 
osteoarthritis. Methods: this is a 2010 literature review 2015, through 
survey of scientific articles in electronic databases the CAPES portal. 
Therefore, the following keywords were used: hydrotherapy, pain, 
range of motion joint, quality of life, older people, osteoarthritis and 
similar in Portuguese. Results: ten were found complete scientific 
articles of clinical trials, whose themes were related to the variables 
of interest in this study. Conclusion: based on the selected scientific 
literature, it is concluded that aquatic therapy is an important physical 
therapy resource for the management of chronic pain and improved 
functional fitness and maintaining quality of life in older adults with 
knee osteoarthritis.

Keywords: Hydrotherapy. Pain. Range of Motion. Articular. Quality 
of life. Osteoarthritis.

INTRODUÇÃO

Com o envelhecimento populacional e as consequentes modifica-
ções nos padrões de morbidade, invalidez e mortalidade, observa-se 



749

ALCALDE, Guilherme 
Eleutério, PIANNA, Bruna 
e ARCA, Eduardo Aguilar. 

Fisioterapia aquática na 
dor musculoesquelética, 

aptidão funcional e 
qualidade de vida em 

idosos com osteoartrite de 
joelho: revisão da literatura. 

SALUSVITA, Bauru, v. 36, 
n. 3, p. 747-758, 2017.

aumento da prevalência e incidência de doenças crônico-degenera-
tivas, as quais interferem de forma negativa na qualidade de vida, 
fazendo com que esta população sobrecarregue os serviços de saúde 
pública e necessitem de cuidados por períodos prolongados de tempo 
(RODRIGUES et al., 2009; VERAS, 2009).

Anualmente são adicionados 650 mil idosos à população brasi-
leira, sendo que grande parte desses indivíduos apresentam doenças 
crônicas e limitações funcionais. Assim, verifica-se no Brasil um 
cenário típico de países longevos, caracterizado por um número ele-
vado de enfermidades crônicas, complexas e onerosas, no qual as 
doenças podem ser múltiplas e perdurar por anos. As projeções mais 
conservadoras indicam que, em 2020, o Brasil será o sexto país do 
mundo em número de idosos, com um contingente superior a 30 mi-
lhões de pessoas. (VERAS, 2009). 

Dentre as doenças crônico-degenerativas, destaca-se a osteoar-
trose (OA), também conhecida como osteoartrite ou, simplesmente, 
artrose. A OA é uma doença crônica reumática degenerativa de ca-
ráter inflamatório e caracteriza-se por alterações na cartilagem arti-
cular, nos tecidos moles, ossos, com presença de zonas de fibrilação, 
fissuração, espessamento ósseo subcondral e proliferações osteocon-
drais marginais. Está clinicamente associada à dor, rigidez articular, 
deformidade e progressiva perda da capacidade funcional, o que afe-
ta o indivíduo em dimensões orgânicas, funcionais, emocionais e so-
ciais. (TAMEGUSHI et al., 2008; VANNI; STCKY; SCHWARST-
MANNS, 2008; CIBERE et al., 2004).

Estima-se que 10% da população mundial com idade acima de 60 
anos sofrem de OA, sendo que 80% desta população têm restrição de 
movimentos e 25% apresentam limitações funcionais para desem-
penho das atividades cotidianas e estima-se que essa a população 
tende a ter OA sintomática, que é caracterizada por relato doloro-
so principalmente em períodos matinais em uma ou mais articula-
ções do corpo, visto que os indivíduos obesos são mais propensos 
a desenvolver OA em membros inferiores por conta da descarga de 
peso. (BINDAWAS; VENNU; AUAIS, 2015; LIM; TACHAI; JANG, 
2010; ALBUQUERQUE et al., 2009; MATOS; de ARAUJO, 2009).

Basicamente, existem dois tipos de OA; considerando a etiologia, 
esta pode ser classificada como primária ou secundária. A primá-
ria é idiopática, porém sabe-se que alguns fatores podem contribuir 
para o surgimento deste tipo de OA, tais como o envelhecimento, 
sobrecarga mecânica nas articulações e fatores hereditários. No caso 
da secundária, um fator inicial pode ser identificado, como trauma-
tismos e infecções articulares, necrose avascular, doenças inflama-
tórias, metabólicas e hemorrágicas. (DUARTE et al., 2013; REZEN-
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DE; CAMPOS, 2013; FACCI; MARQUETTI; COELHO, 2007).
O Colégio Americano de Reumatologia (ACR) recomenda algu-

mas medidas farmacológicas e não farmacológicas a serem prescri-
tas para o tratamento dos indivíduos com OA de joelho como, por 
exemplo, o uso de analgésicos e anti-inflamatórios, perda de peso, 
abordagem psicossocial e a prática regular de exercícios físicos. 
(KARIHTALA et al., 2015; HOCHBERG et al., 2012; HOEKSMA 
et al., 2005; HOEKSMA et al., 2004).

Sabe-se que o exercício físico é uma das estratégias ou modalida-
de terapêutica que contribui para minimizar os efeitos deletérios no 
sistema musculoesquelético, gerados pelo envelhecimento, preser-
vando a independência funcional e possibilitando ao idoso com do-
ença crônico-degenerativa, a melhora ou manutenção da qualidade 
de vida no contexto da cultura e sistema de valores, promovendo bem 
estar físico, mental e social. (KIM et al., 2010; KLUTHCOVSKY; 
KLUTHCOVSKY, 2009; FIBRA; DRIUSSO; FONTES, 2006). 

As principais situações que indicam o emprego de exercícios físi-
cos no tratamento da OA são: dor e rigidez articular, perda da mobili-
dade articular sem destruição importante da articulação, desalinha-
mento articular ou uso anormal da articulação, sintomas de fraqueza 
muscular, fadiga e resistência cardiovascular reduzida e ainda alte-
rações da marcha e do equilíbrio. (UTGMAN et al., 2014; DUARTE 
et al., 2013; OLIVEIRA et al., 2012; HINMAN; HEYWOOD; DAY, 
2007; JINKS, et al., 2004).

Estudos apontam que não existe relação entre a prática de exer-
cícios físicos sobre o processo fisiopatológico da doença, porém que 
é efetivo no controle da dor e na melhora da capacidade funcional 
e qualidade de vida do idoso (ABBOTT et al. 2013; PEDRINELLI; 
LEME; NOBRE, 2009).

Dentre as modalidades de exercícios terapêuticos, destaca-se a 
fisioterapia aquática, que é definida como a terapia de reabilitação 
física que se utiliza de exercícios, manuseios e técnicas específicas 
fundamentalmente associadas às propriedades do meio líquido, com 
o objetivo de promover ganhos específicos que possam ser transferi-
dos para o solo e, portanto, traduzidos em ganhos aplicáveis à vida 
diária de cada paciente. (SILVA; BRANCO, 2011).

A fisioterapia aquática promove melhora da capacidade funcional 
e qualidade de vida e redução da dor em indivíduos com OA, sen-
do considerado um recurso fisioterapêutico efetivo para o tratamen-
to desta condição clínica. (HALE; WATERS; HERBISON, 2012; 
SHARMA et al., 2006; LIN; DAVEY; COCHRANE, 2004).

As propriedades físicas e os efeitos fisiológicos da imersão possi-
bilitam a realização de exercícios dificilmente executados em solo. A 
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força de flutuação, a pressão hidrostática e a capacidade térmica da 
água, contribuem para o aumento do limiar de dor e força muscular, 
facilitação da amplitude de movimento articular, diminuição do es-
pasmo doloroso e controle do edema. (ARCA et al., 2014; LAU et al., 
2014; ARCA et al., 2013; OLKOSKI; LOPES, 2013; CANDEROLO; 
CAROMANO, 2007; FACCI; MARQUETTI; COELHO, 2007).

Este estudo teve como objetivo realizar uma revisão da literatura 
sobre os efeitos da fisioterapia aquática na dor musculoesquelética, 
aptidão funcional e qualidade de vida em idosos com osteoartrite 
de joelho.

METODOLOGIA

Trata-se de uma pesquisa de revisão de literatura em que forma 
incluídos artigos completos de ensaios clínicos que apresentaram 
resultados de protocolos de fisioterapia aquática na dor musculoes-
quelética e qualidade de vida em idosos com osteoartrite de joelho. 
Foi realizada uma revisão da literatura de 2010 a 2015, por meio de 
levantamento de artigos científicos nas bases de dados eletrônica do 
portal da CAPES. Para tanto, foram utilizadas as seguintes palavras-
-chave: hydrotherapy, pain, range of motion articular, quality of life, 
older people, osteoarthritis e similares em português. 

RESULTADOS

Na tabela 1, estão descritos de maneira resumida as informações 
referentes ao tipo de exercício, periodicidade, temperatura e os prin-
cipais resultados. 

Tabela 1 - Descrição resumida dos artigos encontrados.

Autores Tipo de exercício
Período/

Periodicidade
Temperatura Resultados

CADMUS et al. 
(2010)

Exercícios aeró-
bios e resistidos

20 semanas/
duas vezes 
por semana

Não
informado

Melhora da quali-
dade de vida

OLIVEIRA et al. 
(2012)

Exercícios aeró-
bios e resistidos

8 semanas/
Duas vezes 
por semana

Não
informado

↓ dor e melhora 
da aptidão fun-

cional

BOCALINI et al. 
(2010)

Exercícios 
aeróbios

12 semanas/
Três vezes 

por semana
32 °C

↓ da dor e mel-
hora da qualidade 

de vida
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BARDUZZI et 
al. (2013)

Aquecimento, 
exercícios resis-
tidos e relaxa-

mento

8 semanas/
Três vezes 

por semana

Não
informado

↓ da dor e mel-
hora da aptidão 

funcional

LIN, DAVEY, 
COCHANE 
(2015)

Exercícios aeró-
bios e resistidos

12 semanas/
Três vezes 

por semana
32 °C

↓ da dor e mel-
hora da aptidão 

funcional

SO, CHANG, 
HUNG (2015)

Exercícios aeró-
bios e resistidos

12 semanas/
Duas vezes 
por semana

Não
informado

↓ da dor e mel-
hora da aptidão 

funcional

HALE, WA-
TERS, HERBI-
SON (2012)

Exercícios 
aeróbicos e 
resistidos

12 semanas/
Três vezes 

por semana
32 °C

Melhora da ap-
tidão funcional

KIM et al. 
(2012)

Exercícios 
aeróbios

12 semanas/
Duas vezes 
por semana

33 °C
Melhora da ap-
tidão funcional

LAU et al. 
(2014)

Exercícios 
aeróbicos e 
resistidos

12 semanas/
Três vezes 

por semana
33 °C

Melhora da ap-
tidão funcional

LIN, TCHAI, 
JANG (2010)

Exercícios 
aeróbicos e 
resistidos

12 semanas/
Três vezes 

por semana

Não
informado

Melhora da ap-
tidão funcional

Fonte: Elaborada pelo autor.

DISCUSSÃO

O objetivo deste estudo foi verificar através de uma revisão da li-
teratura os efeitos da fisioterapia aquática na dor musculoesquelética, 
aptidão funcional e qualidade de vida em idosos com OA de joelho. 

O estudo se limita pelo fato de conceder poucas informações ino-
vadoras do ponto de vista científico e já trazidas pela literatura mun-
dial. No entanto, foram encontrados ensaios clínicos relevantes, o 
que torna o estudo válido e de respaldo científico.

Em uma revisão da literatura realizada por Kamioka et al. (2010) 
verificou-se que a fisioterapia aquática é extremamente benéfica 
para a melhora e alívio de dores musculoesqueléticas decorrentes de 
afecções ortopédicas e reumáticas. Este achado é pertinente, visto 
que corrobora com as conclusões encontradas no presente estudo e 
tornando-o expressivo do ponto de vista metodológico.

As propriedades físicas, os efeitos fisiológicos da imersão, a for-
ça de flutuação ou empuxo associado à capacidade térmica da água 
aumenta o limiar de dor, promovendo facilitação da amplitude de 
movimento articular e diminuição do espasmo doloroso. (ARCA et 
al., 2013; BARTELS et al., 2007). 
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Essas vantagens terapêuticas resultam em benfeitorias que pos-
teriormente são aplicadas a vida diária dos indivíduos e transferidas 
para o ambiente terrestre. Em consequência disso, questões relacio-
nadas a qualidade de vida e integração social são evidenciadas e 
quantificadas positivamente. (KARIHTALA et al., 2015; CANDE-
ROLO; CAROMANO, 2007). 

Em um ensaio clínico realizado por Kim et al. (2010) constatou-
-se que exercícios aeróbicos aquáticos são efetivos na redução da dor 
em idosos com OA de joelho. Este resultado experimental evidencia 
os achados encontrados na atual revisão da literatura e fornece base 
científica para elaboração de futuros estudos.

Em uma revisão sistemática da literatura realizada por Bartels et 
al. (2007) com 6 estudos contendo 800 pacientes, foi constatado que 
exercícios aquáticos promovem benefícios a curto prazo para idosos 
com OA de joelho, desta forma a fisioterapia aquática é uma modali-
dade terapêutica que deve ser empregada como a primeira opção de 
reabilitação para idosos com esta condição patológica.

Na meta-análise realizada por Waller et al. (2014), foi observado 
que a fisioterapia aquática é uma alternativa indicada, segura, eficaz 
e com bons resultados terapêuticos no tratamento de idosos com OA 
de joelho, visto que a imersão em água aquecida em temperaturas 
entre 32°C a 33°C promove a redução dos sintomas e da sobrecarga 
articular, assim como a mitigação da dor.

CONCLUSÃO

Conclui-se que para a redução das dores musculoesqueléticas, 
melhora na aptidão funcional e qualidade de vida em idosos com 
osteoartrite de joelho, o programa de fisioterapia aquática deve 
ser constituído de exercícios mistos, com período de 12 semanas, 
periodicidade de duas a três vezes semanais e temperaturas entre 
32º C a 33º C.
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