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RESUMO

Introdugdo: A OA é um dos disturbios musculoesqueléticos caracterizada por doengas que
causam alteragdes metabdlicas, estruturais e bioquimicas, resultando em desgaste progressivo da
cartilagem articular, alteragées no osso subcondral e fase inflamatéria da sinovial. A OA de joelho
pode estar associada a sintomas de dor, instabilidade e redugdo da amplitude de movimento
(ADM), reduzindo assim a qualidade de vida e a fungédo. Metodologia: O presente trabalho trata-se
de uma pesquisa bibliografica com abordagem qualitativa, € empregado as seguintes bases de
dados: BVS, Google Académico, SCIELO e LILACS. Resultados e Discussdo: Este estudo
demonstra que a abordagem hidroterapia € uma ferramenta eficaz para promover melhora a
capacidade funcional e dores da osteoartrose. Consideragdes finais: a hidroterapia tem se tornado
uma pratica cada vez mais comumentre os métodos utilizados pelos fisioterapeutas na reabilitagédo e
prevencao, a medida que o pacientemelhora a qualidade de vida, este estudo demonstra esse fato,
permitindo que o paciente se reinsira no seu convivio social.

Palavras-chaves: Hidroterapia, Osteoartrite, Fisioterapia Aquatica.

ABSTRACT

Introduction: OA is one of the musculoskeletal disorders characterized by diseases that cause
metabolic, structural and biochemical changes, resulting in progressive wear of the articular
cartilage, changes in the subcondral bone and inflammatory phase of the synovial. Knee OA may
be associated with symptoms of pain, instability and reduced range of motion (ROM), thus reducing
quality of life and function. Methodology: The present work is bibliographic research with a
qualitative approach, the following databases are employed: VHL, Google Academic, SCIELO and
LILACS. Results and Discussion: This study demonstrates that the hydrotherapy approach is an
effective tool to promote improved functional capacity and osteoarthrosis pain. Final
considerations: hydrotherapy has become an increasingly common practice among the methods
used by physical therapists in rehabilitation and prevention, as the patient improves quality of life,
this study demonstrates this fact, allowing the patientto reinsert himself into his social life.

Keywords: Hydrotherapy, Osteoarthritis, Aquatic Physiotherapy.

1 Bachareis do curso de fisioterapia do Centro Universitario Fametro.
2 Académica do curso de fisioterapia do Centro Universitario Fametro.
3 Professora do curso de fisioterapia do Centro Universitario Fametro.



1 INTRODUGAO

A osteoartrite (OA) € uma patologia articular degenerativa sendo habitual na
populagdo idosa e esta relacionada a rigidez articular, dor, limitagdes, deformidade
progressiva e perda de fungdo. E uma das causas mais comuns de dor
musculoesquelética e incapacidade para o trabalho no Brasil e no mundo (GOMES
etal.,, 2020). A OA é um dos disturbios musculoesqueléticos caracterizada por
doengasque causam alteragbes metabdlicas, estruturais e bioquimicas, resultando
em desgaste progressivo da cartilagem articular, alteracdes no osso subcondral e
fase inflamatodria da sinovial. A OA de joelho pode estar associada a sintomas de
dor, instabilidade e redugéo da amplitude de movimento (ADM), reduzindo assim a
qualidade de vida e a fungéo (OLIVEIRA et al., 2021).

O Consenso Brasileiro para Tratamento da Osteoartrite, certamente este é
0 caso na ordem evolutiva. Por ser multifatorial, a faixa de tratamento & ampla,
com melhora significativa na maioria dos casos. O tratamento pode ser nao
farmacoldgico inicialmente; encaminhamento para fisioterapia e educagdo em
saude. Em relagdo a perda de peso, a reeducacéo alimentar e habitos saudaveis
devem ser mantidos. Essetratamento também pode estar relacionado ao uso de
medicamentos. A cirurgia € necessaria quando ndo ha bom progndstico
(MESQUITA et al., 2021).

A OA ¢ classificada em duas categorias, uma primaria, que afeta
diretamente varias articulagées, como a articulagdo do joelho; e secundaria, que é
causada por doenga ou condigbes clinicas, como: infecgdo, anormalidades
articulares ao nascimento, lesdo e disturbios metabdlicos ocorre quando, por
exemplo, ha muito ferro no corpo (hemocromatose) ou muito cobre no figado
(doenga de Wilson). A OA é uma das doengas mais comuns associadas a
diabetes, hipertensdo, doengas cardiovasculares e excesso de peso.
(DEGREGORI et al., 2018).

Dessa forma, quando se fala em tratamento as propriedades fisicas e
fisiolégicas da agua e do aquecimento desempenham um papel importante na
analgesia, reduzindo a rigidez e reduzindo o impacto articular, facilitando
exercicios de fortalecimento e alongamento muscular e exercicios de equilibrio,

onde o paciente é forgado a mudar de posigdo por ndo haver ponto de apoio



(LEMOS et al., 2015).

Nesse contexto, o a hidroterapia € uma solugdo excelente, dindmica e
pratica.Este € um maodulo pratico que proporciona interagdo entre os participantes
e garante que eles se sintam relaxados. Atua como um facilitador do equilibrio
porque aproveita a gravidade da agua. Para promover o aumento da forga,
sustentagdo e estimulagdo, a hidroterapia atua como uma estimulagéo
somatossensorial e é capaz de reduzir aspectos do envelhecimento, como a perda
de forga, evitando, assim, sobremaneira o risco de quedas decorrentes do
processo de envelhecimento (SOARES; AMORIM et al., 2021). Dessa forma temos
a seguinte problematica:

O trabalho é relevante visto que, a fisioterapia utiliza a hidroterapia como
mais um recurso de recuperagdo e prevencgdo. Pois, por meio das propriedades
fisicas da agua, ha um efeito encorajador nos idosos, pois o0s cortes sao realizados
em ambienteseguro, o que reduz a sobrecarga articular e reduz o risco de quedas
e lesbes. Portanto, este estudo teve como objetivo analisar a contribuicdo da
hidroterapia para idosos diagnosticados com osteoartrite de joelho. Como a
hidroterapia pode ser utilizada como complemento ou alternativa a fisioterapia
tradicional, o assunto se justifica pela necessidade de pesquisas de reabilitagao
alternativa e eficaz para melhorar o estado geral dos pacientes.

O objetivo geral do trabalho é desenvolver uma revisdo de literatura com
abordagem da hidroterapia no tratamento da osteoartrite. Os objetivos especificos
delineados sao: apresentar o conceito da osteoartrite; demonstrar os principios da
hidroterapia e identificar na literatura atuagcdo da hidroterapia no tratamento da

osteoartrite.

2 FUNDAMENTAGAO TEORICA

21 Hidroterapia

A agua para fins terapéuticos tem sido relatada ha milhares de anos.
Egipcios e mugulmanos acreditavam nas propriedades curativas da agua, os
hindus a usavampara combater febres e os orientais praticavam longos banhos de
imersdo. No entanto, ndo esta claro quando a pratica se tornou conhecida,
acredita-se que tenha sido por volta do século 19 (VIEIRA et al., 2017).

Dessa maneira, a Hidroterapia no Brasil comegcou em 1922 quando Artur
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Silva utilizou banhos de agua doce e salgada na Santa Casa do Rio de Janeiro
para comemorar o centenario dos servigos de fisioterapia hospitalar, um dos
maiores do mundo Um dos mais antigos servigcos realizados sob superviséo
médica. Neste periodo, a entrada principal da Santa Casa foi banhada com agua
do mar, e eles tomaram banho de sal no mar com aspirador de pé (MIRANDA et
al., 2018).

A palavra hidroterapia é derivada das palavras gregas Hydro (agua) e
therapeia (tratamento). Nesse caso, a hidroterapia visa utilizar os efeitos fisicos,
fisiolédgicos e cinematicos da imersdo do corpo em uma piscina aquecida como
recurso para auxiliar na recuperagdo ou prevenir alteragdes funcionais. O
aquecimento da agua e as propriedades fisicas desempenham um papel importante
na reabilitagdo ou prevencdode alteragbes funcionais, mantendo a amplitude de
movimento articular, reduzindo a tensdo muscular e o relaxamento (ALMEIDA,
2016).

A hidroterapia promove a independéncia funcional, minimiza reagbes
anormais € melhora o movimento adequado. Essa modalidade é indicada para
diversas patologias, inclusive a OA, pois proporciona grande alivio dos sintomas.
Isso se deve ao movimento lento na agua, que sustenta a estrutura corporal,
permitindo maior mobilidade e, assim, alongamentos mais eficientes. Outro
beneficio € a imersdo do paciente em agua quente, que deve estar entre 30°C e
34°C, para ajudar a relaxar os musculos e diminuir a dor e a rigidez (SA et al.,
2019).

A hidroterapia é dividida em quatro fases, alongamento e caminhada,
respectivamente, e os pacientes sao reavaliados apds o tratamento. O grupo que
recebeu hidroterapia teve melhorias significativas nos resultados do questionario
SF-36 em termos de respostas emocionais e melhora da dor. O grupo tratado com
TENS apresentou melhora estatisticamente significativa na maioria das variaveis
analisadasnos dominios do questionario SF-36, capacidade funcional, estado geral
de saude, vitalidade e saide mental, mas ndo na flexibilidade (OLIVEIRA et al.,
2016).

Os efeitos da agua sédo enormes, beneficiando o coragdo, a respiragéo, os
rins e o sistema musculoesquelético, beneficiando a mobilidade do paciente
durante o exercicio, reduzindo o estresse articular, relaxando os musculos,

aumentando a circulagao periférica, reduzindo a dor, aumentando o suprimento
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sanguineo para os musculos, aumentando a taxa metabdlica e melhorando retorno
venoso. Quando o paciente entra na piscina, 0s vasos sanguineos da pele sao
comprimidos e a resisténcia periférica aumenta com a pressao arterial. Durante o
processo de imersdo, as arteriolas se dilatam, resultando em estreitamento
periférico e diminuicdo da pressao arterial (PINTO et al., 2017).

O principal beneficio da agua é reduzir a dor e outros sintomas, permitindo
que o paciente mantenha a fungdo e o condicionamento fisico para melhor
qualidade.

Existem algumas contraindicagcbes para a hidroterapia, alteragdes da
pressao arterial, insuficiéncia cardiaca, infecgbes do trato urinario, incontinéncia
fecal, pacientes com alergias aos ingredientes utilizados na piscina. A hidroterapia
ndo é indicada para pessoas com doengas infecciosas, mulheres que estéo
menstruando sem protegéo interna e pacientes com feridas abertas (CASTRO et
al., 2017).

2.2 Osteoartrose: descrigao e definicoes

A OA também ¢é bem conhecida em doengas reumaticas, como osteoartrite,
osteoartrite ou doengas articulares degenerativas, que prejudicam a fungdo das
atividades da vida diaria devido a dor e a mobilidade reduzida, reduzindo assim a
qualidade de vida em idosos, enquanto a articulagéo do joelho € a estrutura mais
afetada (SOUZA et al., 2016).

Notavelmente, a OA é a doenga articular degenerativa mais comum nas
consultas médicas de reumatologia. Estudos dos EUA sugerem que mais de 50
milhdes de pessoas em todo o mundo tém a doenga, ou cerca de 12% da
populagdodos EUA. Sua prevaléncia aumenta com a idade, e nas Ultimas décadas
tem sido identificada como uma das principais causas de disfungdo em mulheres
idosas. Embora a idade seja um dos fatores de risco mais importantes, deve-se
notar que o aparecimento da doenca ndo €& uma consequéncia natural do
envelhecimento, como se acreditava anteriormente, mas o resultado de alteragdes
da cartilagem que ocorremcom o envelhecimento (WIBELINGER, 2019).

Embora a etiologia, patogénese e progressdo da OA nao sejam totalmente
compreendidas, sabe-se que a alteracédo patoldgica subjacente neste mecanismo
dadoenga é que interrompe o acoplamento normal entre a degradagéo e a sintese

da cartilagem articular, afetando todo o 6rgao. (articulagdo sinovial) envolve tecido.
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Entre eles, osso subcondral, sinovial, disco intra-articular, ligamentos, além da
prépria cartilagem. As células e a matriz cartilaginosa ainda sofrem alteragdes
morfologicas, bioquimicas, moleculares e biomecéanicas, levando ao
amolecimento, fibrose e perdada cartilagem articular (BRITO et al., 2015).
Tradicionalmente classificada como primaria ou idiopatica, a osteoartrite € o
tipo mais comum, sem etiologia clara ou causa precipitante. A OA secundaria,
apesar de ter fatores predisponentes, & patologicamente indistinguivel da OA

primaria na aparéncia por varias razées (BARBOSA et al., 2015).

As causas mais comuns de OA secundaria sdo doengas metabolicas
(acromegalia, deposicao de cristais de calcio), fatores anatémicos, alteragdes no
comprimento do membro, valgo, eventos traumaticos, trauma articular, doenca
articular ou inflamatéria pos-operatoria, sepse Artrite e Espondilite Anquilosante
(SOUZA et al., 2016).

Embora envolva articulagdes, a prevaléncia e incidéncia de todas as
articulagdes esta fortemente relacionada a idade, pois observa-se que o numero
de pessoas acometidas por esta doenga aumentara com as faixas etarias mais
elevadas da populagdo, principalmente devido as caracteristicas irreversiveis
dessa doenca. patologia (TEIXEIRA et al., 2019).

Trauma articular prévio, de origem ligamentar ou meniscal, também
influencia fortemente o desenvolvimento subsequente da OA. Essa relagdo se
deve, em parte, ao dano a cartilagem articular devido ao mecanismo de trauma e a
consequente perdada fungéo do joelho. Durante o desgaste articular uma marca
registrada da OA, a capacidade funcional e a fungdo biomecanica da articulagdo
do joelho diminuem, e essas alteragbes levam a deterioracdo e destruicdo da
matriz celular, afetando a integridade da cartilagem articular (MENDES et al.,
2017).

Diminuicéo da forga do quadriceps em pacientes com osteoartrite de joelho.
Em muitos casos, isso ocorre devido a perda seletiva dessas fibras devido ao
processo fisiolégico do envelhecimento, que pode ou ndo estar associado a atrofia
muscular, dor, inchago ou articulagbes bloqueadas. sintomas. com perda
significativade fungao (YAMADA et al., 2016).

Uma vez diagnosticado, os planos de tratamento devem ser

individualizados, respeitando a apresentagao clinica e organica de cada paciente.
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Com isso, otimiza- se uma melhor qualidade de vida, principalmente na populagéo
idosa, cada vez mais reconhecida como resultado de diversos processos que
levam a doenca articular degenerativa (ARLIANI et al., 2022).

As abordagens fisioterapéuticas relacionadas a assisténcia a saude
tornaram- se parte integrante das intervengbes terapéuticas para tratar a OA,
minimizando assim o impacto e preservando a fungédo e a qualidade de vida em
idosos. Os fisioterapeutasatuam nesse transtorno diante das alteragdes funcionais,
possibilitando condigbes sensoério-motoras favoraveis, pois os pacientes cronicos
devem ser funcional e psicologicamente independentes na medida do possivel
(NAKAYAMA, ZILIO, 2017).

3 METODOLOGIA

O presente trabalho trata-se de uma pesquisa bibliografica com abordagem
qualitativa. Segundo Estrela (2018), a pesquisa bibliografica inclui a fase inicial de
qualquer trabalho cientifico cujo objetivo seja reunir informacdes e dados como
base para a construcdo de uma proposta de investigagdo baseada em um
determinado topico. Deve se limitar ao tema escolhido pelo pesquisador como
forma de se aprofundar nesse tema. Dessa forma, além de tragar a histéria do
assunto, a pesquisa bibliografica também ajuda a identificar contradicbes e
respostas previamente encontradas nas questdes formuladas.

Para Kripka et al. (2015), a pesquisa qualitativa refere-se a uma ampla
gama de perspectivas, modelos, métodos, projetos e técnicas usadas para
planejar, conduzir e avaliar pesquisas ou investigacdes, Uteis para descrever,
explicar, entender, compreender ou superagdo de um sentido de situagao social
ou educacional. Interesse por questdes consideradas problematicas por atores
sociais que sdo seus protagonistas ou que, por algum motivo, se interessam em
abordar a situagdo de forma investigativa.

A revisdo da literatura abrangendo publicagdes indexadas nas bases de
dadosVirtual Health Library (VHL = BVS), Google Académico e Scientific Electronic
Library Online (SCIELO) e Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias
da Saude (LILACS). Esses bancos de dados e bibliotecas foram escolhidos
porque abrangem os temas discutidos.

Com o emprego dos seguintes descritores: Hidroterapia, Osteoartrite,
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Fisioterapia Aquatica.

Foram selecionados somente artigos publicados a partir do més de janeiro
de 2012 até o més de agosto de 2022, em lingua inglesa, portuguesa e espanhola,
envolvendo estudo de caso, pesquisa de campo, pesquisa transversal, ensaios
clinicos randomizados, incluidos artigos de acordo com as palavras-chave deviam
constar no titulo ou resumo.

Foram usados como critérios de exclusdo deste estudo outros artigos que
nao estejam de acordo com os descritores, artigo com apenas resumos, artigos
estudos foram do periodo delineado de 2012 a 2022 e aqueles que ndo atendem
aos objetivos desta revisdo. Todos os artigos para a busca realizada tém seus

titulos e resumos analisados.

Dessa maneira foi avaliado artigos por meio da leitura de titulos e resumos
condizentes com os temas dos trabalhos, serdo selecionados trabalhos que
atendam aos critérios de inclusdo para este estudo, foram realizado leitura das
introducdes e conclusdes, buscar relagbes diretas com objetivos e questdes

norteadoras para o estudo.

4 RESULTADO

O quadro 1 apresenta os principais resultados no que concerne hidroterapia
notratamento da osteoartrite.

Quadro 1 - Resultados da pesquisa.

Autor Protocolo Terapéutico Resultados
KUMPEL, C.et al 15 sessoes, 2 vezes por semana, durante Aumento da_ amplitude de
50 minutos movimento
LOPES, T.M. 12 sessoes, 2 vezes por semana, 40 a 50 Redugso da dor

minutos

Melhor independéncia para

TREML, C.J. etal.

30 sessoes, de 3 sessdes, 60 minutos

exercer suas atividades diarias.

SOUZA, AA. etal

18 sessdes, 2 vezes por seman e
duragao de 50 minutos

Melhora da capacidade funcional
e da capacidade aerébia

BARDUZZI, G. O.
etal

24 sessoes, 3 vezes por semana e
duragao de 60 minutos

redugao do tempo da marcha
usual

SILVA, D.M. et al.

10 sessoes, 2 vezes por semana, durante
45 minutos

Melhora na capacidade funcional

PORTO, E.F. etal.

15 sessoes, 2 vezes por semana, durante
50 minutos

Redugao da dor
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JUNIOR, P.R.R. et | 15 sessdes, 2 vezes por semana, durante . .
. Melhora na capacidade funcional
al. 50 minutos
PINTO, J M.et al. Zm?nslﬁzssoes, 3 vezes por semana, 45 Melhora na capacidade funcional

Fonte: autores, 2023.

5 DISCUSSAO

Para Kumpel et al. (2016) e Junior et al. (2015), o tratamento consistiu em
15 sessoes de hidroterapia, em piscina de tratamento aquecida a 30 graus celsius,
duasvezes por semana durante 50 minutos, formando um grupo de 26 pacientes. O
regime de exercicios consistiu em quatro sessdes de tratamento, e todos os
pacientes foraminstruidos de acordo com o nivel de dificuldade de determinados
exercicios. O achadomais importante deste estudo foi uma melhora nas atividades
de vida diaria avaliadaspelo teste de caminhada de seis minutos em pacientes
com osteoartrite de joelho. Outros desfechos importantes foram: diminuicdo da
dor, aumento da amplitude de movimento no joelho afetado.

De acordo com Lopes (2015), entre agosto e setembro de 2015, eles se
reuniram duas vezes por semana durante 6 semanas, 12 vezes no total. O
programadura de 40 a 50 minutos por vez. Eles foram avaliados imediatamente
apods a ultima intervengao, no dia seguinte ao ultimo exercicio na piscina. Durante
o tratamento, os pacientes relataram melhora da dor. Um paciente relatou melhora
da dor, notando queteve dificuldade para dormir por causa da dor, e agora esta
dormindo melhor. Ao finalda intervencdo, a mesma paciente relatou que néo fazia
mais uso de analgésicos ha duas semanas.

O dizer de Treml et al. (2018), participaram do estudo 40 homens e
mulheres com diagnoéstico de osteoartrite de joelho, divididos em um grupo de
fisioterapia convencional e um grupo de fisioterapia aquatica. Com base nos
resultados de uma andlise comparativa de dor e variaveis funcionais utilizando a
Escala analdgica da dor e o Questionario Lysholm para avaliar ambas as
especialidades antes e apos a fisioterapia apds 30 intervengdes, concluiu-se que a
fisioterapia convencional mostrou-se mais eficaz com a relagéo entre a fisioterapia
aquatica para alivio da dor e melhora funcional em pacientes com osteoartrite de
joelho.

No estudo de Pinto ef al. (2018), neste estudo, foram realizadas 20 sessdes

com duracgdo de 45 minutos em dias alternados, apds as quais foram reavaliadas.
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Aofinal da sessao, a dor do paciente na escala de dor simulada melhorou de 10 cm
para5 cm e de 7 cm para 4 cm; no questionario de Lequesne diminuiu de 8 para 7 e
6 para4 . Pode-se concluir que o programa de hidroterapia desenvolvido é eficaz na
melhorada dor e da capacidade funcional.

Para Souza et al. (2017), mostraram que o programa de hidroterapia
propostomelhorou a capacidade aerébica, dor e capacidade funcional em idosos
com osteoartrite de joelho. A dor € um processo limitante da realizagdo das
atividades da vida diaria, como caminhar, subir e descer escadas, e a melhora da
dor tem impacto positivo na qualidade de vida do idoso.

O entendimento de Barduzzi et al. (2013), o estudo mostrou que idosos com
osteoartrite de joelho que receberam hidroterapia tiveram resultados
significativamente satisfatorios na redugdo da marcha habitual, marcha rapida e
tempo gasto subindo e descendo escadas. Observou-se também que os idosos
com osteoartrite de joelho do grupo controle, ou seja, aqueles que n&o receberam
intervencgoes fisioterapéuticas, nao apresentaram melhora da capacidade funcional
em nenhum dos parémetros avaliados.

Dessa forma, no estudo de Silva et al (2019), apds a aplicagdo de um
programade tratamento aquatico em pacientes diagnosticados com osteoartrite de
joelho, concluiu-se que sua capacidade funcional melhorou significativamente. A
capacidade funcional é importante para que os idosos possam realizar atividades
diarias e praticascom alto volume e baixo risco. Nesse caso, a marcha é a base da
independéncia funcional, e a capacidade de equilibrio é essencial para a execugao
de uma boa marcha. Portanto, a funcdo é um dos principais objetivos da
fisioterapia em idosos.

Em suma, Lopes et al. (2017) melhorou a saturagéo de oxigénio e reduziu a
dor. Os pacientes relataram melhorias na dor e relaxamento geral. A hidroterapia
emagua quente tem se mostrado eficaz na redugéo da tensdo muscular e no alivio
da dor, melhorando sua qualidade de vida, pois relatam dor todos os dias. As
experiéncias de formagédo académica em diferentes disciplinas, relatadas aqui na

terapia aquatica.

6 CONSIDERAGOES FINAIS

Dentre as muitas atividades fisicas que existem hoje, a hidroterapia ou
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terapiaaquatica é eficaz e eficiente porque auxilia a melhorar a qualidade de vida,
ajuda a controlar as mudangas que ocorrem no processo natural de
envelhecimento, promove independéncia, autoestima e equilibrio nas atividades
diarias, e o mais importante coménfase nos aspectos sociais e psicolégicos. Além
de seu amplo uso no tratamento e prevengdo de quedas em idosos, seus efeitos
terapéuticos estdo associados a estimulagao do equilibrio, estabilidade da marcha
e promogao do funcionamento efetivo dos sistemas somatossensorial, visual e
vestibular.

Esclarecendo porque a hidroterapia tem se tornado uma pratica cada vez
mais comum entre os métodos utilizados pelos fisioterapeutas na reabilitagdo e
prevengéo, a medida que o paciente melhora a qualidade de vida, este estudo
demonstra esse fato, permitindo que o paciente se reinsira no seu convivio social.

Como ja vimos, as pessoas com osteoartrite acabam se tornando menos
ativasdevido a dor e limitacdo de movimento, o que esta associado a progresséo da
doenga, levando a inatividade, que pode levar ao desgaste muscular, levando a
atrofiamuscular. A disfungdo e o afastamento natural do meio social causados
por essas disfungdes, assim como outras complicagdes secundarias do ganho de
peso devido a inatividade, e tudo mais que um estilo de vida sedentario pode
causar. Assim, fica claro que o dano é funcional e social, e gradual.

Em suma, este estudo vai ao encontro dos resultados descritos na
bibliografia,constatando que no seu contexto, podemos concluir que a hidroterapia
€ um dos melhores recursos em fisioterapia para intervengdo aa osteoartrose.
Embora haja consenso entre os autores de que esse resultado é relevante, ha
claramente a necessidade de mais estudos e pesquisas relacionados a esse tema
para ampliar continuamente o conhecimento, pois seus beneficios sdo tdo amplos
que é importante dar mais atengdo as pesquisas nessa area de atuagao. pratica.
Tao eficiente, ha mais a ser desenvolvido, e uma 6tima maneira de levar esse

recurso a mais beneficiarios.
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A hidroterapia no tratamento da
osteoartrite: revisao de literatura

A OA é um dos distarbios musculoesqueléticos
caracterizada por doencas que causam alteracoes
metabolicas, estruturais e bioquimicas, resultando em
desgaste progressivo da cartilagem articular, alteracoes
no osso subcondral e fase inflamatoria da sinovial. A
OA de joelho pode estar associada a sintomas de dor,
instabilidade e reducao da amplitude de movimento
(ADM), reduzindo assim a qualidade de vida e a funcao.
Metodologia: O presente trabalho trata-se de uma
pesquisa bibliografica com abordagem qualitativa, €
empregado as seguintes bases de dados: BVS, Google
Académico, SCIELO e LILACS. Resultados e Discussao:
Este estudo demonstra que a abordagem hidroterapia
€ uma ferramenta eficaz para promover melhora a
capacidade funcional e dores da osteoartrose.
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