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RESUMO: O objetivo deste estudo foi verificar os efeitos de um programa de
fisioterapia aquatica na amplitude de movimento em mulheres idosas. Estudo quase-
experimental, sem grupo-controle, com 16 idosas, avaliadas em trés momentos da
intervencdo. Verificou-se que o programa de fisioterapia aquatica produziu efeitos
expressivos no ganho da amplitude de movimento em todas as articulacfes e eixos de
movimentos estudados, além do engajamento de pessoas idosas em atividades fisicas
importante para essa fase da vida.

Palavras-chave: Envelhecimento; Amplitude de Movimento Articular; Hidroterapia.

ABSTRACT: The aim of this study was to investigate the effects of a program of
aquatic physical therapy on range of motion in older women. Quasi-experimental study
without a control group, with 16 elderly, assessed at three time points of intervention. It

was found that the program of aquatic physical therapy produced significant effects in
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the gain range of motion in all joints and axes movements studied, beyond the
engagement of older people in this important stage of life physical activities.
Keywords: Aging; Joint range of motion; Hydrotherapy.

Introducéo

O Brasil ¢ um “jovem pais de cabelos brancos”, com 650 mil idosos,
incorporados a populagdo anualmente. Em menos de 40 anos, o pais passou de um
cenario de mortalidade, préprio de uma populacdo jovem, para um quadro de
enfermidades complexas e onerosas, tipica dos paises longevos (Veras, 2009).

Na verdade o crescimento da populacdo idosa é um fendmeno mundial e, viver
em um pais “envelhescente”, como no caso do Brasil, significa, caso ndo sejam
implantadas agBes promotoras e/ou preventivas de salde, haverdum aumento da
prevaléncia das doencas cronico-degenerativas que, segundo Veras (2009), exigem
cuidados e tratamento continuo, onerando o sistema de saude brasileiro.

Com o avancar da idade ocorrem no organismo uma série de transformacdes,
adaptacOes estruturais e fisioldgicas, como por exemplo: aumento da pressdo arterial, do
risco de doencas cardiovasculares, do tecido adiposo, diminui¢cdo da forca muscular
eamplitude de movimento (Candeloro & Caromano, 2007).

No entanto, para um viver mais, com qualidade, faz-se necessario medidas que
estimulem o envelhecimento ativo, como no casodos programas de exercicios
destinados as pessoas idosas. Estes programas sao constituidos por grupos que, segundo
Jodo et al (2005), permitem ao idoso reconstruir vinculos com outros individuos da
mesma idade, caracterizando um contexto ou uma histéria de uma mesma época,
facilitando a interacdo. Favorece ainda a vivéncia de um estado de plenitude e bem-
estar, possibilitando um reforgco no sentido existencial do idoso, ajudando-o a perceber
seu futuro como uma histdria ainda em construcdo (Victor et al., 2007), tendo ainda a
possibilidade de resgatar valores e sentimentos que nesta idade as vezes sdo esquecidos,
como a manutencdo de vinculos afetivos entre eles e entre os profissionais envolvidos

no programa, mais motivagdo para com a vida, melhora da autoestima e melhora de
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aspectos relacionados a saude, fatores que juntos sdo importantes quando se pensa em
qualidade de vida global na velhice (Bittar & Lima, 2011).

Envelhecimento ativo, segundo a OMS (2005) é o processo de otimizacdo das
oportunidades de salde, participacdo e seguranca, com o objetivo de melhorar a
qualidade de vida & medida que as pessoas envelhecem. O objetivo principal & aumentar
a expectativa de uma vida saudavel e a qualidade de vida para todas as pessoas que
estdo vivenciando o envelhecer, inclusive as frageis e/ou fisicamente incapacitadas, que
requerem cuidados.

O exercicio fisico contribui para minimizar os efeitos no sistema
musculoesquelético, gerados pelo envelhecimento, contribuindo para a preservacdo da
independéncia fisico-funcional, prevencdo e tratamento de doencas cronicas (Fibra et
al., 2006).

Segundo Veras (2009), a capacidade funcional, a necessidade de autonomia, de
participacdo, de cuidado e de auto-satisfacdo sdo requisitos fundamentais em um
programa com idosos, considerando a possibilidade de atuacdo nos mais variados
contextos sociais e de elaboragé@o de novos significados para a vida na idade avancada,
além de incentivar, fundamentalmente, a prevencdo, o cuidado e a atencédo integral a
salde.

A fisioterapia aquatica se enquadra nestes requisitos, apresentando vantagens
para os idosos, como ganho da amplitude de movimento (ADM), forca muscular,
reducdo de dores e espasmos musculares, além de proporcionar melhorias na
autoconfianga, promover a socializacdo e qualidade de vida (Ruoti, Morris & Cole,
2000).

Com base no exposto acima e na importancia da exploracdo deste tema como
alternativa para proporcionar uma velhice ativa, o objetivo do presente estudo foi
verificar os efeitos de um programa de fisioterapia aquéatica na amplitude de movimento

em mulheres idosas.

Material e métodos

Trata-se de um estudo quase-experimental, sem grupo controle, realizado no

Laboratorio de Pesquisa de Fisioterapia Aquatica Funcional da Universidade do
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Sagrado Coracdo (USC) da cidade de Bauru (SP). A realizacdo do mesmo obedeceu aos
principios éticos para pesquisa envolvendo seres humanos, conforme resolucdo 196/96
do Conselho Nacional de Satde, sendo aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa da
prépria Universidade (parecer n.° 043/12).

Para o desenvolvimento do estudo, foram convidadas 60 idosas participantes da
Universidade Aberta a Terceira Idade (UATI) da Universidade do Sagrado Coracao
(USC) da cidade de Bauru (SP).

Em seguida, as mesmas foram selecionadas segundo os critérios de inclusdo e
exclusdo. Os critérios de inclusdo foram: idade acima de 60 anos, sem qualquer tipo de
comprometimento fisico-funcional e/ou problemas cognitivos importantes que
impossibilitasse a participacdo no programa de fisioterapia aquética, apresentacdo do
atestado médico cardiolégico e dermatoldgico.

Os critérios de exclusdo foram: deteccdo de incontinéncia urinaria ou fecal,
insuficiéncia renal, feridas abertas, doencas infectocontagiosas, utilizagdo de sondas,
trombos vasculares, insuficiéncia cardiaca e respiratéria, uso de medicamentos
psicotropicos (benzodiazepinicos), participagdo em outro programa de exercicio fisico e
frequéncia no programa inferior a 80%.

Ap0s a selecdo, apenas 30 idosas se enquadraram nos critérios. Houve quatorze
perdas durante a coleta de dados, motivadas por desisténcia e problemas de satde. Desta
forma, 16 idosas, compuseram a casuistica investigada.

As avaliacdes das participantes foram realizadas, individualmente, na sala de
Avaliacdo da Clinica de Fisioterapia da USC. Foi utilizado umfleximetro (Fleximeter do
Instituto Code de Pesquisas®) para a realizacdo das mensuracGes da ADM dos eixos
dos movimentos de flexdo e extensdo das articulacBes do quadril, joelho e tornozelo,
seguindo a técnica proposta por Achour Janior (1997), em trés momentos: antes (M1);
apos a oitava semana de intervencdo (M2) e apds a décima sexta semana de intervencao
(M3).

Em seguida, as participantes foram submetidas ao programa de fisioterapia
aquatica (PFA), realizado no Laboratério de Pesquisa em Fisioterapia Aquatica
Funcional da USC.
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O PFA teve duracdo de 50 minutos por dia, sendo realizado duas vezes por
semana, no periodo de 16 semanas. O PFA, cujo fluxograma esta expresso na Figura 1,
foi baseado nas técnicas de exercicios descritas por Fiorelli e Arca (2002).

As variaveis analisadas e comparadas, referentes as mensuragdes da ADM,
foram: FTE: flex&4o de tornozelo esquerdo; FTD: flexdo de tornozelo direito; ETE:
extensdo de tornozelo esquerdo; ETD: extensdo de tornozelo direito; FJE: flexdo de
joelho esquerdo; FJID: flexd@o de joelho direito; EJE: extensdo de joelho esquerdo; EJD:
extensdo de joelho direito; FQE: flexdo de quadril esquerdo; FQD: flexdo de quadril
direito; EQE: extensdo de quadril esquerdo; EQD: extensdo de quadril direito. Estas
foram registradas em planilha eletrdnica e submetidas a andlise estatistica, sendo
expressas por meio das médias e desvios-padrdo. As comparacdes entre 0s momentos

foram realizadas utilizando-se o teste de Friedman, ao nivel de 5% de significancia.

PROGRAMA DE
FISIOTERAPIA Temperatura da
AQUATICA Piya e
PFA
| |
Etapal: Etapa 2: Etapa 3:
A quecimento Alongamento de Relaxamento
Aquec membros inferiores N
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Figura 1 — Fluxograma do Programa de Fisioterapia Aquética

Resultados

A casuistica foi composta por 16 idosas, com média de 64,60 + 4,11 anos. Na
Tabela 1, estéo representadas as médias e desvios-padréo das 12 variaveis mensuradas
da amplitude de movimento das articulagbes, assim como o resultado do teste
estatistico, de acordo com os momentos: inicial (M1), ap6s o décimo sexto atendimento

(M2) e ao término do programa (M3).
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Tabela 1 - Medidas descritivas das condi¢des das varidveis nos trés momentos avaliados e o

respectivo resultado do teste estatistico

Condicdes
Variaveis M1 M2 M3

FTE 35,90 £ 6,57* 38,07 £ 5,08 40,32 £ 4,86*
FTD 35,97 + 10,60* 38,24 £ 5,64 39,64 £ 4,64*
ETE 19,25+ 4,77* 21,68 + 4,19 24,18 + 5,70*
ETD 19,26 + 4,84* 21,65+ 4,73* 23,27 + 6,04

FJE 107,75 + 11,27* 116,01 + 9,04* 118,86 + 8,96
FJD 107,70 + 11,53* 116,58 + 9,76* 118,09 + 9,30
EJE 164,28 + 2,15 164,90 + 2,44* 166,87 + 3,10*
EJD 164,20 + 1,96 165,15 + 2,24* 166,76 + 1,36*
FQE 78,02 + 11,21* 86,95 + 11,24* 92,70 £ 9,50*
FQD 78,01 + 11,20* 86,63 + 11,51* 92,15+ 9,23*
EQE 19,72 £+ 6,45* 22,96 + 6,47 25,12 + 6,76*
EQD 19,70 £ 6,43* 23,04 + 6,59* 24,05+ 6,70

FTE: flexdo de tornozelo esquerdo; FTD: flexdo de tornozelo direito; ETE: extensdo de tornozelo esquerdo; ETD: extenséo de
tornozelo direito; FJE: flexdo de joelho esquerdo; FID: flexdo de joelho direito; EJE: extensédo de joelho esquerdo; EJD: extensédo de
joelho direito; FQE: flexdo de quadril esquerdo; FQD: flexdo de quadril direito; EQE: extenséo de quadril esquerdo; EQD: extensdo

de quadril direito. M: momento. *p < 0,05 — estatisticamente significante.

Discussao

O presente estudo verificou, em 16 idosas, uma variacdo da amplitude de
movimento por meio do teste de fleximetria, antes, durante e apds o programa de
intervencdo aquatico.

Houve aumento significativo da ADM em todas as articulagdes e seus
respectivos eixos de movimentos avaliados, constatando assim, que a atividade
desempenhada pelos individuos possivelmente colaborou para os resultados obtidos.

Esse achado é relevante, pois confirma as expectativas geradas pela facilitacéo
de exercicios de grande amplitude em meio liquido e as indicagdes encontradas nos
livros didaticos, baseadas em experiéncias clinicas.

Estudos anteriores avaliaram a flexibilidade utilizando a mesma metodologia em
resposta a um programa de exercicios fisicos treinados no solo, organizado com
exercicios de alongamento, forca muscular, exercicios respiratorios, de coordenagdo
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motora e equilibrio, denominado programa de exercicios gerais (Feland et al., 2001;
O’Sullivan et al., 2009;Varejdo et al., 2007; Millazzoto et al., 2009).

No estudo de Yazawa et al. (1989) foi realizada a comparacgéo de dois grupos de
mulheres, com idade variando entre 50 e 72 anos, sendo um grupo submetido a um
programa de atividades aquaticas e outro grupo realizando exercicios no solo. Foi
constatado que a ADM de flex&@o e extensdo do ombro e do quadril apresentaram ganho
superior no grupo submetido ao programa aquatico.

Em experimento realizado por Rizzi et al. (2010), que avaliou a flexibilidade e a
forca muscular de mulheres idosas sedentérias durante trés momentos: antes do inicio
do programa (Pré), durante o programa, ou seja, quatro semanas apos (Pds 1) e no
término do programa, ou seja, apos oito semanas (P06s 2), foi observado que o programa
de hidrocinesioterapia foi eficiente para a flexibilidade dos individuos componentes da
amostra, com diminuicdo linear observada no teste de sentar e alcangar, em que as
médias apresentadas foram: Pré - 11,01cm; Pds 1 - 5,57cm, e P6s 2 - 2,88cm, o que foi
significativo, ocorrendo reducéo nos trés momentos.

Candeloro e Caromano (2007) aplicaram um programa de hidroterapia em
idosas e verificaram que 0 mesmo se mostrou eficiente para a flexibilidade, com
diminuicdo da distancia punho-tornozelo no teste de flexdo anterior do tronco e na
distancia dedo-dedo no teste de envergadura.

Os resultados obtidos no presente estudo podem ser explicados pelos efeitos
terapéuticos gerados pelo empuxo e temperatura da agua.

Segundo Sacchelli et al. (2007) e Barros et al. (2011), as propriedades fisicas e a
agua aquecida, além de proporcionar alivio da dor, do espasmo muscular e relaxamento,
também contribuem para manutencdo ou aumento da amplitude de movimentacdo das
articulacdes. Jakaitis (2007) afirma que o empuxo é um fator que pode auxiliar o
movimento, provocando melhora de sua amplitude.

O programa proposto mostrou-se eficiente para produzir melhora na
flexibilidade muscular de mulheres idosas, sedentarias, confirmando os achados da
literatura, contudo o estudo apresentou algumas limitacGes: foram estudados apenas
individuos do sexo feminino, devido a facilidade de acesso as mesmas. Tal fato diminui
a validade externa do presente estudo, pois estes resultados néo se aplicam aos homens,
porém aumenta sua validade interna uma vez que 0 sexo com certeza nao influenciou 0s
resultados. Embora o tempo de treinamento tenha sido restrito e a pesquisa

desenvolvida com um grupo pequeno de mulheres idosas sedentarias, sem complicagdes

Arca, E.A,, Fiorelli, A., De Vitta, A., Ximenes, M.A., Gimenes, C. & Andreo, J.C. (2013, setembro). Efetividade do
Programa de Fisioterapia Aquética na amplitude de movimento em idosas. Revista Kairds Gerontologia,16(5), pp.73-82.
Online ISSN 2176-901X. Print ISSN 1516-2567. S&o Paulo (SP), Brasil: FACHS/NEPE/PEPGG/PUC-SP



80 Eduardo Aguilar Arca, Alexandre Fiorelli, Alberto De Vitta, Maria Amélia Ximenes, Camila Gimenes &
Jesus Carlos Andreo

clinicas, este trabalho traz uma contribuicdo, ao propor um protocolo de exercicios
aquaticos de facil aplicabilidade clinica que visa o ganho da amplitude de movimento

das principais articulacbes dos membros inferiores.

Concluséao

Pode-se concluir que o programa de fisioterapia aquatica produziu efeitos
significativos no ganho da amplitude de movimento em todas as articulacdes estudadas.
Este fato pode ser atribuido ao protocolo de intervencdo aquatica, a0 empuxo e a
temperatura da agua estabelecidos durante o programa de exercicios.

Além do engajamento de idosos em atividades fisicas, que ndo objetiva,
unicamente, a aquisicdo/manutencdo de desempenhos fisicos, mas também o aspecto
relacional com seus pares (Almeida, Veras & Doimo, 2010), importante para essa fase
da vida, proporcionando melhorias na autoconfianca, promovendo a socializagdo e

qualidade de vida.
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