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INTRODUÇÃO 

A dor lombar crônica (DLC) é um problema que afeta cada vez mais o cotidiano da população, 

em um estudo se verificou as principais causas de algias, sendo ela divididas em dor 

neuropática (34,95%); dor lombossacra (13,59%); dor pós-operatória (10,68%); e dor tumoral 

(10,68%) (Costa, Mageste, Simão e Gomez, 2023). O exercício atualmente é considerado 

padrão-ouro para o tratamento da dor crônica (DC) e somado a ele, foram verificados os 

efeitos de Terapia Aquáticas (TA) e de Orientações Domiciliares como estratégias utilizadas 

para promover a hipoalgesia (Lucena e Livramento, 2023). Em outro estudo foi verificado 

esses mesmos coeficientes que, apresentaram resultados positivos quando combinados, cerca 

de 60% dos indivíduos que receberam o tratamento combinado de TA e OD, apresentaram 

melhorias clínicas no limiar de dor e na incapacidade funcional, quando comparados àqueles 

que só receberam como terapia a TA (Martínez-Carbonell Guillamón et al., 2019; Pires, Cruz 

e Caeiro, 2014). Com esses embasamentos, o objetivo deste estudo foi verificar a influência de 

exercícios aquáticos terapêutico na melhora do limiar de dor de indivíduos com dor lombar 

crônica. 

 

DESENVOLVIMENTO 

O estudo foi aprovado pelo Comitê de Ética em Pesquisa, Seres Humanos da Universidade 

Estadual de Santa Catarina e seguiu com todas as medidas necessárias, com a assinatura do 

Termo de Consentimento Livre e Esclarecido. O estudo selecionou os participantes por meio 

de divulgação digital e física, sendo o estudo realizado no laboratório de Postura e Equilíbrio 

(LAPEQ) e na piscina semiolímpica da UDESC, no centro CEFID. Os possíveis participantes 

deveriam se encaixar nos seguintes critérios de inclusão: Ter em 18 e 65 anos de idade, ambos 

os sexos, com níveis de atividade física de moderado a avançado segundo o Questionário 

Internacional de Qualidade de vida (IPAQ), com queixa de DLC há mais de 3 meses, com 

limiar de dor no mínimo 3 na escala visual analógica de dor (EVA), com índice de massa 

corporal (IMC) sobrepeso: 25,0–29,9 kg / m². E para os critérios de exclusão: incontinência 

urinária e fecal; uso farmacológicos e tratamento fisioterapêutico específicos para DLC; 

gestantes, hipertensos descompensados; tontura, náuseas, vômito, diarreia e febre; cardiopatia 

severa; insuficiência respiratória; trombose venosa profunda; epilepsia, infecção, alergia ao 

cloro; cadeirantes; patologias neurológicas e próteses. Os instrumentos utilizados foram: A 

escala visual analógica da dor (EVA); os questionários McGill- Melzack (QMG); Roland-

Morris (QRM); e escala de sonolência de Epworth (ESE) (Gift, 1989; Jönhagen et al., 

2004; Pimenta e Teixeira, 1996; Nusbaum, Natour, Ferraz e Goldenberg, 2001; Bertolazi 

et al., 2009) e o algômetro digital (MedEOR Medtech) (Schenk, Laeubli e Klipstein, 2007). Os 

possíveis participantes foram chamados para a apresentação do TCLE, da pesquisa e para 

coleta de inicial (IMC, nível de dor, teste funcionais, sinais vitais e questionários), no 

laboratório LAPEQ. Em seguida foi feita à randomização daqueles que aceitaram participar da 

pesquisa, através de sorteio. Após isso os dois grupos, o controle (GC) e o experimental (GE), 

receberam as mesmas OD, porém, inicialmente a EAT foi disponibilizada somente para o 

grupo experimental. Que realizou o programa de TA proposto, concomitantemente com o 

programa de OD, foram seis semanas, duas vezes na semana, por um período de 50 
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minutos, na piscina semiolímpica da UDESC no centro CEFID. Em relação as OD, todos os 

participantes deveriam realizar o proposto, diariamente em suas residências. Para monitorar os 

participantes foi feito um acompanhamento online para retirada de qualquer dúvida e 

monitoramento semanal da frequência de exercícios que estavam sendo realizada. O estudo 

foi realizado então com 26 participantes com DLC, distribuídos em dois grupos (GE e GC) 

com 13 indivíduos cada, sendo 46% homens (M) e 54% mulheres (F).  

  

RESULTADOS  

Como resultado o estudo demostrou através da redução de 38,47% nos escores do 

Questionário McGill-Melzack (QMG) e diminuição consistente da dor avaliada pela Escala 

Visual Analógica (EVA) e pelo algômetro de pressão, que houve melhora significativa da dor 

lombar crônica, nos indivíduos que participaram do programa de seis semanas de exercícios 

aquáticos associados com orientações domiciliares, confirmando por fim, o efeito positivo da 

intervenção no limiar de dor. Apesar disso, a interação grupo pelo tempo não se mostrou 

significativa, sugerindo que parte da evolução também pode estar relacionada às orientações 

domiciliares. O embasamento teórico do estudo analisou outras intervenções semelhantes ou 

com o mesmo princípio e finalidade, confirmando o resultado obtido, de que os EATs são 

eficazes como recursos terapêuticos para o alívio de DLC e corroboram o exercício como 

padrão-ouro para o tratamento no controle da dor. (Coelho e Burini, 2009; Ruoti, Morris, Cole 

e de Oliveira, 2000; Suh et al., 2019, Pelegrinelli et al., 2020, Silva, Dario, Henrique e 

Koerich, 2012).  

  

CONSIDERAÇÕES FINAIS  

Os resultados apresentados anteriormente, reforçam e apoiam a terapia aquática como recurso 

seguro e eficaz na reabilitação de indivíduos com dor crônica, quando bem estruturados e com 

programas que associem exercícios diários e inseridos na rotina dos participantes. No entanto 

esses achados reforçam também a necessidade de novas pesquisas com maior tempo de 

acompanhamento, amostras ampliadas e diferentes protocolos de intervenção, visando 

compreender de forma mais abrangente da relação entre dor e exercício aquático.  
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