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RESUMO

A Fisioterapia Aquatica ¢ uma modalidade terapéutica que se destaca pelo uso das propriedades fisicas
e dos beneficios que a agua possui. No contexto da salde do idoso, é amplamente utilizado no
tratamento, prevencdo e manutencdo da funcionalidade e tem seus efeitos relacionados a facilidade da
amplitude de movimento, melhora da forga muscular, estimulagéo do equilibrio, estabilidade da marcha,
promovendo o funcionamento eficaz dos sistemas somatossensorial, visual e vestibular. Assim, este
trabalho tem como objetivo analisar os efeitos benéficos da dgua e seus principios fisicos no atendimento
ao idoso com diagndstico de hérnia de disco. Trata — se de uma revisao de literatura, sendo utilizado os
seguintes descritores no idioma portugués “Hidroterapia”, * ldoso” e “Hérnia de Discos” durante a
pesquisa nas bases de dados eletronicas de revistas cientificas como: Scielo, Lilacs, Medline, Concluiu-
se que a Fisioterapia Aquatica é um recurso que traz reais beneficios para os portadores de hérnia de
disco, tais quais: reducdo dos niveis de dor, aumento da amplitude de movimento, melhora da
flexibilidade, aumento da forga muscular, melhora na realizacdo das atividades de vida diaria,
diminuicdo do estresse e melhora da qualidade de vida.
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INTRODUCAO

O envelhecimento consiste em um processo natural e universal de todas as espécies, no ser
humano esse evento é marcado por perdas funcionais e de aptiddes fisicas e fisioldgicas no
decorrer dos anos. Com o tempo, o individuo vai perdendo a capacidade de adaptacdo aos mais
variados ambientes, dessa forma, encontra-se mais exposto as agressdes externas que podem
desenvolver patologias tanto no sistema musculo esquelético como nos demais sistemas do
corpo humano propiciando o surgimento de alteragGes na coluna vertebral, discos, ligamentos,

musculos e fascias fundamentais para a sustentagéo do corpo (SILVEIRA et al., 2010).
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Déntre as perdas apresentadas pela pessoa idosa, destaca-se as alteragdes posturais, com
a presenca de discopatias que predispdem ao surgimento de Hérnia de Disco (HD). Com o
avanco da idade, ocorre uma diminui¢do da quantidade de &gua do disco reduzindo assim sua
capacidade de reacdo a compressao devido a baixa do condicionamento fisico, o que gera
alteracOes dos padrbes dos movimentos na realizagdo das atividades de vida diéria, acarretando
maior suscetibilidade a lesées (CAMPOS, 2002).

Considerada como uma frequente desordem musculo esquelética, responsavel pela
lombociatalgia, a HD € uma expressdao comumente utilizada para descrever o processo em que
ocorre a ruptura do anel fibroso, com subsequente deslocamento da massa central do disco nos
espacos intervertebrais, comuns ao aspecto dorsal ou dorsolateral do disco, ocasionando uma
compressdo das raizes nervosas que pode gerar incapacidades. Pode surgir em qualquer area da
coluna vertebral, contudo, é mais comum o seu aparecimento na regido lombar, o que gera
impacto no funcionamento biomecénico corporal e impde a dificuldade ao individuo em
desenvolver suas atividades basicas e/ou instrumentais de vida diaria (NEGRELLI, 1995).

O surgimento da HD relaciona-se aos varios micros traumas que a coluna vertebral sofre
ao longo do tempo ou a um trauma severo na coluna que pode ocasionar 0s desgastes nas
composi¢des do disco intervertebral. Podem ser sintomaticas ou assintomaticas que vai
depender do tamanho, do grau, do tipo e da localizacdo do comprometimento radicular. O
sintoma principal da HD é uma dor aguda com queimacao e pontada, que pode se irradiada pelo
trajeto nervoso do nervo acometido. (CAKIR et al., 2006). Além disso, estresse e heranca
genética e a ma postura adotada pela maioria da populacdo nas atividades de vida diaria faz
com que haja um aumento da pressdo intradiscal, levando a uma consequente degeneracao do
disco intervertebral (KISNER; COLBY, 2009).

A prética da atividade fisica vem sendo amplamente e consistentemente associada aos
beneficios para manutencdo da funcionalidade e diminuicdo das modificacdes
morfofisioldgicas que os individuos apresentam no processo de envelhecimento, sendo essas a
nivel antropométrico, muscular, pulmonar, neural, cardiovascular, entre outras (MACIEL,
2010). Nesse sentido, a Fisioterapia aquatica tém sido frequentemente indicadas para a
populacdo idosa, pois, utiliza os principios fisicos da dgua em piscina terapéutica termo
aquecida, por meio de um conjunto de técnicas especificas, cuja finalidade € a prevencao de
doencgas; promogdo e manutencdo da salde; e a reabilitacdo e treinamento fisico tratar as
alteracOes tipicas do envelhecimento (PARREIRA; BARATELLA, 2010).

As propriedades fisicas da agua quente reduzem o estresse biomecanico nos musculos

e articulagbes e traz beneficios para os idosos quanto ao relaxamento, facilidade na
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moviméhtagéo das articulagOes, aumento da amplitude articular, diminuicéo da tenséo articular,
melhora da flexibilidade, melhora da circulagdo sanguinea, aumento da forca muscular,
diminuicdo temporaria do nivel de dor, melhora do sistema cardiovascular e respiratorio. Além
disso, promove a socializacdo na terceira idade, favorecendo aumento da autoestima confianca
e da capacidade funcional (ROSA et al., 2013).

Com o processo do envelhecer, o corpo sofre alteragdes constantes tanto em aspectos
fisicos como fisioldgicos o que impacta diretamente na capacidade funcional do idoso limitando
sua participacdo em atividades que exijam muito do seu corpo como em atividades aerdbicas.
Sendo assim, a prética frequente de atividade fisica produz um aumento consideravel na
endurance muscular, uma captacdo satisfatoria de célcio favorecendo uma melhor densidade
0ssea, bem como, uma melhor adaptacéo do sistema cardiovascular das demandas do exercicio
(ASSUMPCAOQ; DIAS, 2009). A fisioterapia no ambiente aquético, além de promover um
melhor bem-estar ao paciente, reduz significativamente a sobrecarga articular pela propriedade
do empuxo, o que favorece ao treino aerdbico eficaz e com redugdo de processos algicos,
permitindo ao idoso a realizacdo de movimentos que estavam comprometidos em terra, com
maior facilidade em agua (FERNANDES, 2012).

Assim, a imersdo da pessoa idosa com histérico de HD em ambiente aquatico aquecido,
favorece um programa de reabilitacdo mais intenso, por possibilitar a reducdo dos fatores
prejudiciais e a sobrecarga na coluna, apresentando como uma estratégia importante no
tratamento. Com o calor da agua, ha reducdo do espasmo muscular e da dor pelo maior aporte
de sangue e oxigénio para os tecidos lesados, proporcionando aos pacientes o preparo
necessario para os exercicios em terra (KONLIAN, 1999).

Diante do exposto, 0 objetivo do presente trabalho foi identificar na literatura cientifica
existente os beneficios da Fisioterapia Aquatica no tratamento da pessoa idosa com Hérnia de

Disco.

FUNDAMENTACAO TEORICA

Com o passar dos anos, cresce consideravelmente a expectativa de vida no Brasil e no
mundo, estimativas apontam que no ano de 2050 individuos com mais de 65 anos representara
19 % da populagdo brasileira (CARVALHO; RODRIGUEZ-WONG, 2008). Esse dado nos
remete a uma preocupacao maior com esse publico no que se refere a indicadores de saude,

aspectos fisicos e sociais que impactam diretamente na sua qualidade de vida, visto que, as
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aIteragééé tipicas do envelhecer infere a reducdo natural das capacidades funcionais desse
individuo como um todo e a necessidade de adaptacdes do meio ao qual convivem.

O Envelhecimento Humano é um processo dinamico, individual, gradativo e natural que
se caracteriza pelas modificacbes morfologicas, fisioldgicas, bioguimicas e psicoldgicas ao
longo do tempo que promovem perdas progressivas no organismo e que resultam em alteragdes
e desgastes estruturais e funcionais, ocasionando a reducdo funcional e capacidade de adaptagéo
do individuo idoso ao meio ambiente. Com a limitacéo para execucédo das atividades basicas e
instrumentais de vida diaria, impactando decisivamente na qualidade de vida da pessoa idosa
(REICHERT et al., 2015).

Contudo, o declinio gradual do funcionamento do corpo humano pode ser acompanhado
por situacOes de sobrecarga que podem acabar influenciando uma condicdo patolégica durante
0 processo de envelhecer. Isso caracteriza modificacbes no estilo de vida, tornando um
individuo da terceira idade dependente do ambiente familiar, principalmente da pessoa
responsavel por seu cuidado, condicionando uma relacdo de dependéncia, 0 que certamente
influenciara negativamente na sua qualidade de vida (HOFFMANN, 2010). Diante desse
quadro, os acometimentos fisicos que podem surgir no idoso destaca-se as implicacdes
posturais que podem favorecer o aparecimento da HD, sobretudo na regido lombar, podendo
ser acompanhadas por limitagdes e/ou quadros graves de incapacidades.

A HD consiste em uma ruptura do anel fibroso gerando uma protrusdao do nucleo
pulposo. Esse processo pode comprimir raizes nervosas e ativar uma reacdo algica que pode
percorrer todo o trajeto do nervo, sendo umas das causas mais frequentes de dor lombar,
irradiando para o membro inferior. Dessa forma, a funcionalidade é afetada por limitar
movimentos comuns do dia a dia, afetando diretamente a qualidade de vida (DE FREITAS, et
al., 2011).

A coluna vertebral representa o eixo de sustentacdo do corpo, sendo por meio dela
realizados os diversos movimentos de tronco, a protecdo da medula espinal pela porgédo
posterior a nivel de forame vertebral. Além disso, detém a capacidade de absorver impactos.
Apresenta um grau satisfatorio de mobilidade, pois, possui um conjunto de ligamentos e discos
em formato anelar, constituidos de cartilagem, localizados entre as vértebras garantindo
mobilidade a coluna (CORDEIRO, 2002).

As curvaturas fisiologicas da coluna possuem peculiaridades tipicas de cada regido do
tronco. A porgdo lombar adquire uma formatacdo anterior que pode ser acentuada pelo
desequilibrio de forga muscular entre os masculos lombares e abdominais, 0 que gera um

aumento na compressdo do disco ampliando assim o quadro algico na lombar. O emprego da
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Fisioterébia Aquaética, por meio da realizagdo de exercicios da Cinesioterapia associada a agua
aquecida, tem a capacidade de reduzir a sobrecarga no disco pelo efeito fisiolégico da flutuacdo
e permitir assim a execucdo de exercicios aerobicos e fortalecimento de maneira menos
dolorosa. Além disso, promove o efeito do relaxamento muscular pela &gua aquecida
(CORDEIRO, 2002).

Assim, Hidrocinesioterapia caracteriza-se como um recurso da Fisioterapia que possui
diversos efeitos sobre o corpo humano imerso. A flutuacdo, devido a sua acdo contraria ao
efeito gravitacional externo ao ambiente aquatico, diminuindo o impacto sobre as articulagdes,
possibilitando a reducdo da descarga de peso sobre as articulacGes, gerando assim, a
descompressdao no disco intervertebral e alivio significativo a dor lombar. Ja a viscosidade
promove uma determinada resisténcia ao movimento, permitindo que sejam trabalhadas
atividades aerobicas e fortalecimento muscular o que também implicard na diminuicdo da
sobrecarga pelos discos intervertebrais. Na agua podem ser realizadas atividades em grupo
proporcionando o contato social entre os idosos, estimulando assim, a execugdo em um
momento que recorda o lazer e recreacdo (CAROMANO; CANDELORO, 2001).

A préatica constante de exercicios fisicos, ndo apenas em individuos jovens, mas
também, na terceira idade é de extrema importancia e fundamental para a manutencdo das
capacidades funcionais do idoso. Com o processo natural do envelhecer os sistemas organicos
do corpo reduzem significativamente o seu vigor e com isso surgem alteragOes diversas como
reducdo da forca muscular causado pela perda de massa magra e consequente substituicdo por
gordura, como também, da poténcia o que impacta diretamente na possibilidade desse idoso
controlar satisfatoriamente a sua postura levando ao surgimento de quedas. Sendo assim, o0
idoso passa a desenvolver receio de se locomover por traumas de quedas anteriores e, dessa
maneira, ao reduzir a movimentacao, consequentemente, comeca a passar muitas horas em uma
mesma posic¢do, proporcionando o aparecimento de varias disfungdes organicas, como a hérnia
discal (OLIVEIRA, 2011).

METODOLOGIA

Trata-se de um levantamento bibliografico da literatura acerca dos beneficios da
Fisioterapia Aquéatica no tratamento da Hérnia de Disco para o publico idoso. Foram
considerados estudos publicados no idioma portugués, utilizando artigos de periddicos
localizados nas seguintes bases de dados nacionais e internacionais como: Scielo (Scientific

Electronic Library Online), Lilacs (Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias da
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Sal]de),"MedLine (Medical Literature Analysis and Retrieval System on Line) nos anos de 2001
a 2013. Para a busca foram utilizaram os descritores: “hidroterapia”, “hérnia de discos”,
“idosos”. Os critérios de inclusdo adotados para a selecdo de materiais bibliograficos foram:
publicaces cientificas; apresentar abordagens com tema investigado. Foram excluidos aqueles
estudos que apresentavam informagdes que ndo se encaixavam com a tematica. Apos selec¢éo,
os artigos foram analisados cuidadosamente através da leitura critica, visando discutir os efeitos
da Fisioterapia Aquatica no tratamento da HD utilizando como recurso principal a

Hidrocinesioterapia.

RESULTADOS E DISCUSSAO

O envelhecimento pode ser compreendido como um conjunto de alteragdes estruturais
e funcionais desfavoraveis do organismo que se acumulam de forma progressiva,
especificamente em funcdo do avanco da idade. Essas modificacdes prejudicam o desempenho
de habilidades motoras, dificultando a adaptacdo do individuo ao meio ambiente,
desencadeando modificacfes de ordem psicolégica e social provocando maior vulnerabilidade
e maior incidéncia a processos patoldgicos (CANDELORO; CAROMANO, 2007).

O tratamento conservador da Hérnia de disco inclui a Fisioterapia, visto que, através de
técnicas de relaxamento, analgesia, alongamento e fortalecimento muscular minimizando as
dores frequentes durante o exercicio/repouso e favorecendo um melhor condicionamento ao
corpo, reduzindo a sobrecarga articular e entre as vértebras. Sendo assim, destaca-se 0 uso do
TENS para analgesia, infravermelho que por meio do calor promove um relaxamento muscular
diminuindo a dor, a crioterapia que atua minimizando o processo inflamatério causado pela
herniacéo, a cinesioterapia com os exercicios de Mckenzie e Williams, alongamentos globais e
fortalecimento das estruturas do dorso e abdémen que promovem sustentacdo das estruturas da
coluna, reduzindo o impacto direto no disco intervertebral. Desse modo, a fisioterapia no
ambiente aquéatico demonstrou-se eficaz no tratamento da hérnia de disco, apresentando
temperatura da dgua bem proxima a temperatura corporal, contribuindo para o alivio das dores
e ganho de amplitude de movimento, bem como, reduzindo consideravelmente o impacto sobre
os discos por possuir efeito de flutuagdo, permitindo com que o paciente realize os exercicios
necessarios sem apresentar risco de dores iminentes (PIRES, 2008).

A sintomatologia classica da hérnia de disco é a dor ciatica, que se inicia na regido

lombar ou nas nadegas, repentinamente, e segue por todo o trajeto do nervo comprimido-o, 0
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que foi fnostrado em 100% dos pacientes. Outros sintomas relatados foram: sensacdo de
formigamento (33,6%), dorméncia (44%) e falta de forga (44%). Segundo trabalhos realizados
por Cordeiro (2002), a dor ciatica constitui o principal quadro sintomatoldgico, seguido,
principalmente, pela fraqueza da musculatura dos membros inferiores (CORDEIRO, 2002).

A Fisioterapia Aquatica apresentou a melhor opgéo de tratamento para pacientes com
Hérnia de Disco, devido a &gua possuir propriedades fisicas que a torna aplicvel
terapeuticamente como: gravidade especifica, densidade, pressao hidrostatica e flutuagéo.
Quando o individuo adentra na d4gua, 0 Seu corpo reage aos efeitos proporcionados por essas
propriedades. Ocorrendo uma diminuicdo da forgca da gravidade, ocasionando pela agéo de
empuxo da flutuagdo, permitindo ao paciente realizar exercicios em um ambiente onde as cargas
compressivas sao reduzidas consideravelmente, diminuindo assim, o impacto sobre as
articulaces, tornando a pressdo intradiscal diminuida (RUOTI; MORRIS; COLE, 2001).

O movimento na dgua permite mobilidade e intensidade da for¢a mais rapido do que no
solo. A posicao sentada com rotagdo de tronco permite a posicédo relativamente livre de carga.
O paciente sente facilidade para realizar os movimentos, sendo possivel acrescentar a extensao
e flexdo do tronco. Além de proporcionar relaxamento muscular, aumento do fluxo sanguineo
e alivio da dor (THOMSON; SKINER; PIERCY, 1994).

Entre os efeitos da hidroterapia, temos o alivio da dor e a diminuicdo do espasmo
muscular, relaxamento, manutencdo ou aumento da amplitude de movimento, reeducagéo e
fortalecimento muscular, desenvolvimento de sua forca e resisténcia, melhora das atividades
funcionais da marcha, aumento da circulacdo, e assim, da condicdo da pele, reforco da
autoestima do paciente, proporcionando confianca para alcancar a maxima independéncia
funcional (BATES, 1998).

O tratamento fisioterapéutico tem como objetivo primordial controlar a dor, promover
qualidade de vida, permitindo o retorno do individuo as suas atividades diarias de forma
funcional, sendo de fundamental importancia o tratamento da causa, quando diagnosticada.
(BRIGANO; MACEDO, 2005).

CONSIDERACOES FINAIS

Apesar de poucos estudos apontarem a aplicabilidade da Fisioterapia Aquatica no
tratamento de idosos com Hérnia de Disco, os estudos analisados demostraram a aplicabilidade
da Fisioterapia Aquatica no tratamento de idosos com Hérnia de Disco, relacionando como

beneficios, alivio de dor, reducdo do impacto sobre os discos, fortalecimento muscular e



relaxam{é’nto. Este trabalho foi importante para a compreensdo do tema e demostrou a
importdncia da Fisioterapia Aquatica para o profissional Fisioterapeuta tratar com
resolutividade os pacientes idosos acometidos de Hérnia de Disco. A agua junto com 0s
exercicios terapéuticos vem sendo estudados e confirmados por diferentes autores, para uma
melhor qualidade desses individuos que sofrem com essa patologia, j& que os movimentos que
ndo sdo possiveis ser realizados no solo é facilitado no ambiente aquético, portanto, melhorando
0s aspectos psicologicos, na funcionalidade e consequentemente uma melhora nos aspectos

sociais.
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