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RESUMO

INTRODUÇÃO: A �bromialgia é uma síndrome caracterizada por dor musculoesquelética. Sua

�siopatologia está relacionada com fatores psicoemocionais, distúrbios no sistema neuroendócrino,

distúrbios de dor e  alterações no sistema imunológico.Um dos tratamentos para a �bromialgia seria a

hidroterapia onde existem técnicas das quais utiliza-se as propriedades físicas da água, sendo elas: bad

ragaz, watsu, halliwick, hidrocinesioterapia e ai chi. OBJETIVO: O objetivo desta revisão de literatura foi

avaliar a efetividade da hidroterapia na melhora da qualidade de vida, melhora da qualidade do sono e na

diminuição do quadro álgico em mulheres com �bromialgia. METODOLOGIA: Trata-se de uma pesquisa

de revisão integrativa da literatura. Para o levantamento bibliográ�co foram utilizadas as bases eletrônicas

cienti�cas: biblioteca virtual em saúde, SCIELO, PERIÓDICOS, PUBMED e Google acadêmico. A pesquisa

foi realizada dentro dos meses de fevereiro a abril de 2022. DISCUSSÃO: Houve unanimidade entre os

autores desta revisão sobre a terapia ser bené�ca para a síndrome da �bromialgia. CONCLUSÃO: Através

do presente estudo evidenciou a efetividade da hidroterapia na melhora da qualidade do vida e do sono,

tendo resultados positivos na capacidade funcional e na diminuição do quadro álgico.

ABSTRACT

INTRODUCTION: �bromyalgia is a syndrome, musculoskeletal pain. Its pathophysiology is related to

psycho-emotional factors, serial disorders in the neuroendocrine system, immunological disorders of pain

and changes in the immune system. , watsu, halliwick, hydrokinesiotherapy and ai chi. OBJECTIVE: The

literature review was evaluated with the objective of improving the quality of hydrotherapy in improving

the quality of life, improving the quality of sleep and women with �bromyalgia. METHODOLOGY: This is an

integrative literature review research. For the bibliographic survey, the following electronic scienti�c bases

were used: virtual health libraries, SCIELO, PERIODIC, PUBMED and Google comments. The research was
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carried out from February to April 202. DISCUSSION: months of this review about the therapy There was to

be to compare for the �bromyalgia syndrome within. CONCLUSION: Through the study it was evidenced

the functional quality and the improvement of the hydrotherapy in the improvement of life and sleep,

with positive results in the elevation of pain.

1. INTRODUÇÃO

A �bromialgia é uma síndrome reumatológica associada a fatores como dor musculoesquelética que não

segue algum padrão neural ou vascular, alterações do sono e alterações cognitivas.¹

O diagnóstico con�rmado após 3 meses e 15 dias consecutivos de dor no mês, sendo considerada crônica,

que afeta diversas partes do corpo, geralmente as dores são nas regiões lombares, articulações dos

joelhos e cotovelos, complexo do ombro, nas mãos e nos pés. O número mínimo aceitável para um

diagnóstico positivo são 11 pontos dolorosos dos 18 tender points.²

A etiologia da �bromialgia é desconhecida, contudo os pacientes apresentam um quadro álgico intenso e

a patologia pode aparecer depois de alguns acontecimentos graves na vida deste indivíduo, como

traumas psicológicos e físicos. Mesmo sendo uma patologia idiopática, algumas situações podem

desencadear picos agudos da doença, como: estresse psicológico, esforço físico, �car exposto ao frio,

traumas e até mesmo um sono ruim.³

A �siopatologia da �bromialgia vem sendo estudada a muito tempo e acredita-se que se deve a fatores

psicoemocionais, distúrbios no sistema neuroendócrino, distúrbios de dor e o alterações no sistema

imunológico. Uma das hipóteses seria da síndrome ser ocasionada por alterações nociceptivas, que é

resultado de algum estímulo que cause a dor, assim gerando a hiperalgesia. Outra explicação para a

�bromialgia é a alteração nos níveis de substância P (neurotransmissor neuropeptídeo) que é um

facilitador da dor, ansiedade e in�amação, tem relação com o sistema excitatório; redução nos níveis de

serotonina (neurotransmissor), relacionado com o bom humor, além de regular o ritmo cardíaco, é

responsável pelo sono, memória e temperatura corporal e faz parte do sistema inibitório. Além diminuir os

níveis de endor�na (hormônio produzido pela glândula hipó�se que é responsável pela sensação de bem-

estar); noradrenalina (neurotransmissor responsável pela memória, ansiedade e estado de alerta);

dopamina (neurotransmissor relacionado com o alívio da dor); e NGF (proteína responsável pelo

crescimento). A SFM pode ser desencadeada por eventos traumáticos ou infecções virais, entretanto

antibióticos e antivirais se mostraram ine�cazes, devido se tratar de uma síndrome, associada a várias

alterações que também envolvem o sistema nervoso central e periférico.

A predominância da patologia síndrome da �bromialgia (SFM) no Brasil é de 2 a 3% da população, sendo

mais comum em mulheres do que em homens, com idade entre 30 a 55 anos, mas isso não quer dizer

que adolescentes ou idosos não possam te-lá.

A hidroterapia é um recurso terapêutico que pode ser usado em pacientes com �bromialgia, pois vem se

mostrando bené�ca, já que usa as propriedades físicas da água e também sua característica térmica

ajuda a facilitar, resistir e suportar o movimento do corpo e se mostra e�caz no manejo para estas

pessoas.
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Dentro das técnicas da hidroterapia existem cinco que se destacam sendo elas: o bad ragaz, watsu,

halliwick, hidrocinesioterapia e o ai chi. O bad ragaz é uma técnica onde o paciente pode �car �utuando

através de boias e assim realizar movimentos de puxar e empurrar sem que afunde. O halliwick é outra

técnica um pouco diferente que serve para adaptar o paciente na água, as habilidades estão voltadas para

o controle, o equilíbrio e a habilidade de se deslocar. O watsu que diferente das outras duas técnicas é um

método suave onde o terapeuta realiza todo o movimento de modo passivo, enquanto o paciente relaxa.

O método de hidrocinesioterapia é uma conduta terapêutica que tem como objetivo reabilitar através de

exercícios físicos, por meio das propriedades físicas da água e desta forma aumentando a força muscular,

amplitude de movimento e a �exibilidade. Dentre as técnicas da hidroterapia o ai chi é realizado em

grupo e com a água na altura do ombro, sendo bené�ca  para o relaxamento trabalhando a respiração e

assim facilitando os movimentos ativos livres.

2. OBJETIVO

O objetivo desta revisão de literatura foi avaliar a efetividade da hidroterapia na melhora da qualidade de

vida, melhora da qualidade do sono e na diminuição do quadro álgico em mulheres com �bromialgia.

3. METODOLOGIA

Trata-se de uma pesquisa de revisão integrativa da literatura. Para o levantamento bibliográ�co foram

utilizadas as bases eletrônicas cienti�cas: biblioteca virtual em saúde, SCIELO, PERIÓDICOS, PUBMED e

Google acadêmico. A pesquisa foi realizada dentro dos meses de fevereiro a abril de 2022. Os artigos

pesquisados foram avaliados nos últimos 10 anos, seguindo os critérios de inclusão: artigos completos

publicados em português, inglês e espanhol, relacionados ao tema e ao objetivo do trabalho. Os critérios

de exclusão adotados foram: resumos, teses, livros e artigos com mais de 10 (dez) anos de publicação.

Palavras chaves: �bromialgia, capacidade funcional, hidroterapia, dor e mulheres.

4. RESULTADOS
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5. DISCUSSÃO

A hidroterapia é relatada como bené�ca para a diminuição da dor durante as práticas de exercícios,

melhora do condicionamento do sistema cardiopulmonar e relaxamento muscular, desta forma evitando

os efeitos da gravidade. Letieri elucidou essa narrativa no seu estudo, onde os pacientes foram alocadas

em dois grupos – hidroterapia e controle, ao todo foram avaliadas 64 mulheres com diagnóstico de

�bromialgia, assim trouxe como resultados da terapia a melhora do relaxamento muscular, melhora da

mobilidade, melhora da capacidade funcional e �exibilidade com os exercícios aquáticos e das

propriedades físicas da água térmica, já que a �utuação faz o oposto da gravidade, desta forma sem a

força de resistência da gravidade atuando, há diminuição da compressão no corpo.

Entretanto no trabalho feito por Souza onde foram avaliadas  indivíduos com síndrome da �bromialgia

(SFM), que obtiveram 11 ou mais dos 18 tender points, com sessões de 50 minutos, a ação da gravidade

seria bené�co, já que houve melhora na capacidade funcional, em contraponto o quadro álgico teve uma

diminuição não muito signi�cativa em comparação com o tratamento em solo. O trabalho mostra que as

sessões de hidrocinesioterapia foram insu�cientes, se tivessem continuado com as sessões os resultados

poderiam ser mais satisfatórios, devido a prática levar a uma liberação de endor�na.

Nos resultados da pesquisa de Agostini no qual foram selecionados 17 pacientes com idade superior a 18

anos, realizando alongamentos, fortalecimento, equilíbrio, propriocepção e relaxamento da técnica de

hidrocinesioterapia, mostrou que houve uma melhora signi�cativa da capacidade funcional e qualidade

de vida e diminuição do quadro álgico.

Silva em sua pesquisa aborda que a hidroterapia que foi realizada com treze pacientes com média de

idade 53 anos, o tratamento sendo aplicado 2 vezes por semana, tendo ao todo 10 sessões de 45 minutos,

respeitando os limites físicos de cada individuo, apresenta a diminuição do quadro álgico.19

Para Bloedow pacientes com �bromialgia possuem di�culdades para se adequar as atividades e com

atividades sendo exercidas em grupo podem mostrar melhores resultados. O tratamento hidroterapêutico

pode ajudar no alívio da carga mecânica, mas também na temperatura da água que por sua vez age de

forma rápida no alívio da dor muscular, por possuir um efeito de vasodilatação, desta forma aumenta a

quantidade de sangue e assim diminui a resposta álgica.

No estudo de Libardoni com 20 indivíduos do sexo feminino divididas em dois grupos – um grupo com 10

pacientes sendo tratadas apenas com hidroterapia e o outro com hidroterapia em conjunto com a

psicologia, onde mostrou que a hidroterapia traz resultados positivos para a diminuição da dor e

capacidade funcional, entretanto com o trabalho de corpo e mente associado ao tratamento de

hidroterapia não estaria voltado apenas para a sintomatologia da síndrome, mas também a causa.²¹

Wilhelm em seu estudo de caso com uma paciente de 53 anos que sentiu dor nos 18 pontos dolorosos,

realizou seu trabalho com foco nas limitações funcionais da paciente como a algia, assim a conduta de

hidrocinesioterapia foi utilizada por 7 sessões e apresentou melhora na dor, da força muscular e aumento

da amplitude de movimento tanto para membros inferiores quanto para membros superiores.²²
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Schlemmer em sua pesquisa com 14 mulheres com idade de 35 a 55 anos, que tiveram pelo menos 11 dos

18 tender points, realizou as sessões em grupo, com duração de 50 minutos cada. Pode-se analisar no

trabalho que as dores da �bromialgia são crônicas, decorrente de ser uma síndrome com diagnóstico

podendo ser con�rmado após 3 meses, di�cultados o tratamento. Essa dor se deve ao fato das vias

excitatórias e inibitórias da dor e neurotransmissores, como serotonina, substância P, glutamato,

ampli�carem a sensação dolorosa, sensibilizando tanto da região central quanto a periférica. Na pesquisa

não houve resultados satisfatórios na redução da dor.²³

Contudo nessa pesquisa os neurotransmissores excitatórios agem na melhora do quadro álgico, como

mostra Antunes em seu estudo com pacientes com idade igual a 60 anos, que utilizou a técnica de Watsu,

pois o mesmo trouxe resultados positivos sobre a água aquecida melhorar a capacidade funcional devido

a liberação de endor�na no sistema nervoso central (SNC), assim diminuindo o quadro álgico, devido a

técnica causar o relaxamento e alongamento das �bras musculares, utilizando a água aquecida a 32°C.24

Na pesquisa de Cruz onde foram selecionados 20 pacientes, o estudo foi realizado por 10 semanas, a

técnica da hidroterapia utilizada foi a Ai Chi, que foca no relaxamento, usaram no trabalho movimentos

que lembram uma dança, alongamentos e trabalhou a respiração, os resultados mostraram que a técnica

reduz a dor em pacientes com �bromialgia.

Contanto Sousa em seu estudo, trouxe para a pesquisa 20 mulheres com idade entre 18 a 75 anos

colocando-as em 3 grupos, que realizaram 10 sessões de tratamento, onde o grupo de hidroterapia

apresentou resultados que contrapõem a terapia ser bené�ca para a melhora da capacidade funcional,

diminuição da dor e diminuição da fadiga, dizendo que a terapia só mostrou resultados positivos para a

ansiedade e depressão.

Em contraponto Marques desenvolveu um estudo sobre hidroterapia. Ao todo participaram 103 mulheres,

divididas em três grupos (grupo experimental, grupo controle e grupo controle saudável), e o período de

tratamento durou 16 semanas, sendo que 17 participantes desistiram do tratamento. Os resultados

mostraram que o grupo que houve intervenção apresentaram melhora signi�cativa com relação a

melhora da dor e fadiga, diferente do grupo que não foram submetidos ao tratamento. Sendo assim

quando realizado de forma contínua e com supervisão o tratamento tem resultados positivos para a

melhora da fadiga, dor e força muscular.

No estudo desenvolvido por Ramírez com seis mulheres no período de 12 sessões de hidroterapia com

duração de 60 minutos, observou que o meio aquático associado a exercícios aeróbicos de baixa

intensidade é e�caz para a melhora da dor capacidade funcional e sono.

No estudo houve um aumento da independência funcional e diminuição da dor como cita Faria,

decorrente do trabalho realizado com o método de hidrocinesioterapia. Devido a água aquecida a técnica

facilita o relaxamento muscular ao paciente com �bromialgia, além disso desenvolve um tratamento com

evolução mais rápida e uma melhora na autocon�ança.

No entanto Silva realizou em sua pesquisa um levantamento da funcionalidade da hidrocinesioterapia na

capacidade funcional em 30 pacientes, de 35 a 65 anos, a técnica foi realizada em uma piscina com a água

aquecida a 32°C, através do estudo podemos identi�car que o resultado começa após 15 sessões. Não
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houve muito progresso no estudo porque foi identi�cado que a �bra muscular do individuo com a SFM

possui anormalidades, como: �bras elásticas e atro�as, além da redução da oxigenação, o que afeta o �uxo

sanguíneo. Porém mesmo com as divergências o trabalho mostrou que a hidrocinesioterapia é bené�ca

para a capacidade funcional.

Já Barros optou pela comparação de duas técnicas: cinesioterapia e hidroterapia, para averiguar entre as

20 pacientes divididas igualmente em 2 grupos, qual traria mais resultados e quais sintomas seriam mais

bene�ciados. O estudo relata que a hidrocinesioterapia ajuda no estado mental, consequentemente

melhorando a capacidade funcional e a qualidade de vida, devido as substâncias analgésicas que são

liberadas por causa dos exercícios de baixo impacto que o método proporciona, já a cinesioterapia

mostrou resultados semelhantes, contudo a hidroterapia obteve resultados melhores no alívio da dor.

6. CONSIDERAÇÕES FINAIS

Através do presente estudo evidenciou a efetividade da hidroterapia na melhora da qualidade do vida e

do sono, tendo resultados positivos na capacidade funcional e na diminuição do quadro álgico.

Esta revisão literária poderá apoiar para implementação de futuros estudos sobre �bromialgia, consolidar

resultados mais concisos e atualizar pro�ssionais da área da saúde.
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