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ABSTRACT

BACKGROUND AND OBJECTIVES: Hydrogymnastics may
be practiced by people of different ages because it provides low
impact, being an alternative to improve quality of life and health
of people unable to practice impact activities. This study aimed at
analyzing the effects of 12 weeks of hydrogymnastics on subjective
pain perception and their influence on daily life activities, in ad-
dition to evaluating posture and fitness of hydrogymnastics prac-
titioners.

METHOD: Participated in this study 20 females aged from 30 to
50 years who went through a baseline evaluation to measure flexibility
and localized muscle resistance. Anthropometric measures were
body mass, height, waist and hip circumference to estimate body
mass index (BMI) and waist / hip ratio (WHR). In addition, they
have answered two questionnaires to evaluate pain. Twelve weeks
after the pre-test, final evaluation was performed.

RESULTS: There has been statistical difference in waist circumference
and WHR, in addition to decreased subjective pain sensation on
face and left foot. Pain started to interfere less with general activi-
ties, mood and sleep. With regard to posture, there has been no
change between the beginning and the end of the study.
CONCLUSION: Hydrogymnastics for 12 weeks was effective to
improve some fitness items and to decrease pain; however it has
not changed posture of females practicing such modality.
Keywords: Fitness, Pain, Posture.
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RESUMO

JUSTIFICATIVA E OBJETIVOS: A hidroginastica pode ser
praticada por individuos de diversas faixas etdrias, pois proporcio-
na baixo impacto, sendo uma alternativa para melhorar a qualidade
de vida e a satde de individuos que estao impossibilitados de re-
alizar atividades de impacto. Desse modo, o objetivo deste estudo
foi analisar os efeitos de 12 semanas de prética de hidrogindstica
sobre a percepgao subjetiva da dor ¢ sua influéncia nas atividades
da vida didria, verificar a postura ¢ a aptidao fisica de praticantes
de hidroginéstica.

METODO: Participaram da pesquisa 20 mulheres, com idade
entre 30 e 50 anos. As mesmas passaram por uma avaliacao ini-
cial para mensurar a flexibilidade ¢ resisténcia muscular localizada.
Também foram feitas mensuragdes antropométricas, como massa
corporal, estatura, circunferéncia da cintura e do quadril, para esti-
mar o indice de massa corpérea (IMC) e a relagio cintura quadril
(RCQ). Além disso, responderam dois questiondrios para avaliar
ador. Apds 12 semanas do pré-teste, realizou-se a avaliagio final.
RESULTADOS: Encontrou-se diferenca estatistica significante na
circunferéncia da cintura e na RCQ, houve diminui¢io da sensagio
subjetiva da dor nos locais face ¢ pé esquerdo. As dores passaram a
interferir menos na realizagio de atividades gerais, no humor ¢ no
sono. Em relagio A postura, nao houve modificagdes entre o inicio
¢ o final do estudo.

CONCLUSAO: A hidroginéstica, num perfodo de 12 semanas,
foi eficaz na melhoria de alguns itens da aptidao fisica e na diminui¢ao
da dor, porém, nao em relagao a postura de mulheres que j4 prati-
cam essa modalidade.

Descritores: Aptidao fisica, Dor, Postura.

INTRODUCAO

A dor ¢ um fendmeno complexo ¢ subjetivo!. Motivo de inimeros
problemas, ela pode tornar-se o foco principal da atencio do indi-
viduo, limitando-o para uma série de atividades didrias e afetando
a sua qualidade de vida (QV) e a de seus familiares. Fatores como
depressio, incapacidade fisica e funcional, afastamento social, alte-
ragdes na dinimica familiar, desequilibrio econdmico, direcionam
¢ limitam as decisdes ¢ comportamentos das pessoas™.

Outro problema que acomete a populagio em geral ¢ a m4 postura,
que ¢ a auséncia de relacionamento das vérias partes corporais oca-
sionando um aumento da sobrecarga sobre as estruturas de suporte
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do corpo, o que também pode resultar em dor’. Nesse contexto,
um namero crescente de evidéncias comeca a demonstrar que a
atividade fisica proporciona melhor QV¥, inclusive por promover
a analgesia’.

Desse modo, a hidrogindstica constitui-se em uma modalidade
de exercicio fisico que promove a melhora do condicionamento
fisico global, podendo contribuir para a melhora da QV. Por ser
uma atividade realizada dentro d’4gua, pode ser praticada por indi-
viduos de faixas etarias diversas®.

Em vista disso, este estudo teve como objetivo analisar os efeitos de
12 semanas de pratica de hidrogindstica sobre a percepgio subje-
tiva da dor ¢ a sua influéncia nas atividades da vida didria, a postura
¢ aaptidao.

METODO

Realizou-se uma pesquisa exploratdria, de cardter quantitativo. No
que se refere a estratégia de pesquisa, utilizou-se o estudo de caso.
A amostra do estudo foi composta por 23 mulheres praticantes de
hidroginastica, alunas da Associagio Desportiva da Universidade
Federal de Santa Maria (ADUFSM).

Os critérios para a sele¢io foram: a) estar na faixa etdria de 30 a 50
anos de idade; b) ser praticante de hidrogindstica ha no minimo
trés meses sem interrup¢ao, com frequéncia minima de duas vezes
por semana ¢ assinar o Termo de Consentimento Livre ¢ Esclare-
cido (TCLE). Os critérios de exclusio foram: a) praticar outra
atividade fisica além da hidrogindstica; b) faltar mais de 12, de um
total de 24 aulas.

Para a coleta de dados, das varidveis da aptidao fisica, foram uti-
lizados os seguintes equipamentos: balanca digital marca Acqua,
fitas métricas, banco de Wells, colchonetes. Ja para avaliar a dor,
utilizaram-se os seguintes instrumentos: o Questionario McGill de
Dor ¢ o Inventirio de Dor de Wisconsin, ambos adaptados. Para
a avaliacdo postural foi utilizada uma ficha de avaliagao baseada na
observagio do sujeito em pé no plano frontal e lateral.

Os sujeitos da amostra passaram por uma avaliagio inicial (pré-
teste), na qual foram aplicados os seguintes testes: “Sentar e Alcan-
car”’, para mensurar a flexibilidade da regido posterior das pernas,
quadris e coluna lombar e “Abdominal 1 minuto”, para quantificar
a resisténcia muscular localizada. Também foram feitas mensura-
¢oes antropométricas, tais como: massa corporal e estatura, para es-
timar o indice de massa corpérea (IMC), circunferéncia da cintura
e do quadril, para estimar a relagio cintura quadril (RCQ).

Tabela 1 - Valores descritivos das variaveis da aptidao fisica.

Colpo, Daronco e Balsan

Além disso, as participantes responderam dois questiondrios para
avaliar a dor.

No Questionario McGill de Dor, o avaliado marcou em uma tabe-
la, os locais do corpo em que sentia dor ¢ o nivel de dor percebido
por ele. O nivel de dor ¢ representado por uma escala que varia de
zero (ausente) até 10 (dor insuportdvel). Para fazer a localizagio es-
pacial da dor, o questiondrio apresenta esbogos do corpo humano,
um em vista anterior € outro em vista posteriors.

J4 no Inventirio de Dor de Wisconsin, o avaliado circulou um
numero, o qual descrevia como a dor interferia nos seguintes as-
pectos de sua vida: atividade geral, humor, habilidade de caminhar,
trabalho, relacionamento com outras pessoas, sono, apreciar a vida.
Os ntimeros aparecem em uma escala, que varia de zero (nio inter-
feriu) até 10 (interferiu totalmente)®.

Outro procedimento abordado foi a realizagao da avaliagio pos-
tural, através da observagio, utilizando-se como ponto de referén-
cia, uma grade de postura, posturdgrafo, localizada atrds da pessoa.
O sujeito foi avaliado em trajes de banho ¢ com os pés descalcos,
nos planos frontal com visao anterior, posterior e sagital com visio
perfil.

Depois dessa avaliagﬁo inicial, os sujeitos que constituem a
amostra desta pesquisa participaram normalmente das aulas de hi-
drogindstica.

Apés 12 semanas do pré-teste, realizou-se a avaliagio final (pds-
teste), na qual foram repetidos todos os testes realizados no inicio
do estudo. Foram reavaliadas apenas as participantes que nio fal-
taram mais de 12 aulas. Devido ao excesso de faltas, trés mulheres
tiveram que ser excluidas do estudo, sendo o pds-teste realizado em
20 alunas.

A coleta de dados foi realizada por alunos treinados, participantes
do Nucleo de Estudo em Medidas e Avaliagio da Educacio Fisica
(NEMAEF), do CEFD/UFSM.

Para a andlise dos dados do pré e pds-teste adotou-se o teste ¢ de
Student, utilizando-se do pacote estatistico SPSS 8.0 for Windows,
e considerando o nivel de significAncia estatistica de p < 0,05.

Este estudo foi aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa da Univer-
sidade Federal de Santa Maria (parecer n° 23081.008796/2009-38).

RESULTADOS

A média e o desvio-padrio, do pré e do pés-teste das varidveis,
idade, massa corporal, estatura, indice de massa corporal (IMC),
circunferéncia da cintura, circunferéncia do quadril, RCQ, flexibi-

Pré-Teste P6s-Teste Valor de p

Idade (anos) 42,45 + 6,09 42,45 £ 6,09 _

Massa corporal (Kg) 66,75 £ 8,99 66,63 £ 9,03 0,472
Estatura (m) 1,61 £ 0,05 1,61 £ 0,05 -

IMC (kg/m?) 25,70 £ 3,66 25,65 £ 3,65 0,460
Circunferéncia da cintura (cm) 81,82 + 8,97 83,83 + 9,64 0,001*
Circunferéncia do quadril (cm) 101,81 = 6,69 101,70 £7,39 0,722
RCQ 0,80 + 0,06 0,82 + 0,07 0,004*
Flexibilidade (cm) 26,75 + 7,90 28,18 £ 7,80 0,076
Abdominais (repeticdes) 12,25 £ 9,39 13,75 £ 8,27 0,143

IMC = indice de massa corpoérea; RCQ = relagao cintura-quadril.

*Apresentam diferencas significativas para p < 0,05.
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lidade ¢ abdominais encontram-se representados na tabela 1.
Como pode ser observado, somente nas varidveis: circunferéncia
da cintura e a RCQ ocorreram diferenca estatistica significante (p
<0,05).

Na avaliacio postural, observou-se a regido da coluna cervical,
dorsal e lombar dos sujeitos, a fim de verificar se apresentavam um
alinhamento normal, retificagao, inversio ou hiperlordose, no caso
daregido cervical e lombar, ou ainda, hipercifose, no caso da regiao
dorsal. Também foi verificado se os sujeitos apresentavam ou nao
escoliose, o que foi observado em 100% dos casos. Nao houve alte-
ragio entre a avaliagio inicial e final. Na tabela 2 ¢ possivel visuali-
zar o percentual da amostra que apresentou cada desvio, nas duas
etapas do estudo.
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ocorreu um acréscimo de 10% da amostra apontando a interferén-
cia da dor nesse aspecto (Grifico 1).

Inventario de Dor de Wisconsin
65%

60% 60%
55% 55%
50% 50% 50%
45%

Atividades Gerais Humor Sono Trabalho Habilidade para

caminhar

mPré-teste @ Pos-teste

Grafico 1 - Percentual da amostra que referiu dor nas atividades
cotidianas.

Tabela 2 - Valores percentuais do pré-teste e do pos-teste da avaliacdo postural.

Pré-Teste / P6s-Teste

Normal

Hiperlordose Hipercifose Retificacdo Inversdo
Coluna cervical 100/ 100 0/0 - 0/0 0/0
Coluna dorsal 50/ 50 - 15/ 15 35/35 0/0
Coluna lombar 10/ 10 90/ 90 - 0/0 0/0
Pelo questiondrio McGill de Dor, pode-se verificar os principais DISCUSSAO

locais acometidos por dor numa intensidade de moderada a insu-
portavel, nos sujeitos da amostra. De acordo com os dados, a regido
lombar foi a mais citada, presente em 35% dos questiondrios, se-
guida do pescogo, ombro esquerdo, ombro direito, pé esquerdo e
face. Os valores do pré e pds-teste podem ser visualizados, de melhor
forma, na tabela 3, onde ¢ possivel observar que somente os locais
do pé esquerdo e da face, tiveram uma reducio de 10% no percen-
tual da amostra que referiu dor nessa regiao.

Tabela 3 - Distribuicdo de frequéncia da amostra segundo a
localizacéo da dor.

Ocorréncia de Dor  Frequéncia Absoluta Frequéncia Relativa (%)

Pré / Pés Pré / Pés
Coluna lombar 7/8 35740
Pescoco 5/7 25/ 35
Ombro esquerdo 5/5 257/ 25
Ombro direito 4/ 4 20/ 20
Pé esquerdo 4/2 20/10
Face 3/1 15/5

Pelo protocolo, Inventdrio de Dor de Wisconsin foi possivel de-
tectar se a dor interferia ou nio nos seguintes aspectos da vida, dos
sujeitos praticantes de hidrogindstica: atividade geral, humor, habi-
lidade de caminhar, trabalho, relacionamento com outras pessoas,
sono e apreciar a vida. De acordo com os dados do pré-teste, pode
ser observado que 65% da amostra relataram que a dor interfere nas
atividades gerais, 55% dizem interferir no humor e no sono e 50%
no trabalho e na habilidade de caminhar.

Comparando os dados da avaliagio final como os do inicio do estu-
do, observa-se que houve diminui¢io de 5% da amostra referindo
que a dor interfere nas atividades gerais, um decréscimo de 10% em
relagio ao humor e 20% em relagio ao sono. Ja no item trabalho, nao
houve alteragio em relagio ao pré-teste. Na habilidade de caminhar

Apés a andlise dos resultados dos testes que envolviam a aptidao fisica
(resisténcia muscular localizada, flexibilidade, indice de massa corpo-
ral e RCQ), foram encontradas diferengas estatisticamente significan-
tes entre o pré ¢ 0 pos-teste, apenas na circunferéncia da cintura e na
RCQ. Essas diferengas apontam para um resultado divergente do que
foi constatado em estudo que avaliou o efeito da hidrogindstica sobre a
aptidao fisica de idosos. Apds trés meses de pratica, os sujeitos apresen-
taram melhoras em todos os componentes da aptidao fisica que foram
avaliados (forga e resisténcia de membros superiores e inferiores, flexi-
bilidade, resisténcia muscular localizada)’.

A diferenga entre o resultado desses estudos pode ser devido ao
fato de que os idosos, que participaram do experimento, nio prati-
cavam nenhum exercicio fisico regular, ao passo que os sujeitos da
presente pesquisa j4 eram praticantes de hidrogindstica hd mais de
trés meses'®. Esse fato pode ser explicado porque, na realidade, os
ganhos de forca, por exemplo, apresentados nas primeiras semanas
de treinamento por individuos previamente sedentdrios, ocorrem
em funcio de fatores neurais'’.

Em outro estudo realizado com idosos!? os resultados foram semelhantes
aos desse estudo. Os autores também observaram redugdes signifi-
cativas no perimetro da cintura, apds um tempo de treinamento
com a hidrogindstica.

Em relagao A avaliagio postural, foi possivel detectar que os des-
vios mais incidentes dos sujeitos participantes do estudo, foram
escoliose, seguidos pela hiperlordose, presente respectivamente em
100% e 90% da amostra.

Observando os dados verificou-se que nio houve alteracao postural
em nenhuma regido analisada, os percentuais finais mantiveram-se
os mesmos do inicio do trabalho. Pode-se considerar isso, talvez,
por nio ter sido proposto nenhum trabalho especifico para tratar
tais desvios.

37



Rev Dor. Sao Paulo, 2013 jan-mar;14(1):35-8

Em estudos que envolveram grupos especificos, como, por exemplo,
lutadores de luta olimpica'?, bailarinas cldssicas'®, um dos desvios
posturais mais incidentes foi a hiperlordose, na coluna lombar, as-
sim como se constatou nesse estudo.

Outro estudo, ao avaliar 12 universitarias sedentirias, com o ob-
jetivo de verificar as possiveis modificagdes posturais decorrentes
de 16 semanas de treinamento contrarresistido, observou melhora
da postura apenas nos segmentos da cabega/pescoco, calcanhares e
abdoémen. Também nio obtiveram respostas significativas, para a
regido lombar e dorsal, assim como no estudo em questao'.

Pelo protocolo McGill de Dor, detectou-se os principais locais aco-
metidos pela dor, numa intensidade de moderada 4 intensa, nos sujei-
tos praticantes de hidrogindstica. A coluna lombar foi a mais citada,
apresentando-se em 35% da amostra, seguida pelo pescogo, ombro
esquerdo, ombro direito, pé esquerdo e face. No pds-teste, esses per-
centuais tiveram uma redugio de 10% no pé esquerdo e na face.
Ainda em relagio 4 avaliacio da dor e segundo as respostas obti-
das pelo Inventario de Dor de Wisconsin, observou-se que a dor
interfere, na realizagio das atividades gerais para 65% da amostra,
no humor e no sono para 55%, no trabalho e na habilidade de
caminhar para 50% das alunas. No pds-teste, houve uma reducio
desses percentuais nos itens referentes as atividades gerais, humor
e sono, de 5%, 10% ¢ 20% respectivamente, em relagéo a avaliagéo
inicial. Esses resultados vieram ao encontro de outros estudos que
foram realizados com essa temdtica, pois tais trabalhos também
obtiveram a regiio lombar como o local mais acometido pela dor,
sendo também citados o pescogo ¢ ombros, acarretando em limita-
¢oes para a realizacio das atividades didrias™.

Entre as limitagoes do estudo, pode-se destacar a auséncia do con-
trole ¢ do planejamento das aulas de hidrogindstica, pois estas
foram ministradas por professores diferentes, cada um a seu modo.
Também nio foi realizado um controle alimentar das participantes,
o que pode ter afetado os resultados finais desse trabalho.

CONCLUSAO
A priética de hidrogindstica durante 12 semanas melhorou a cir-

cunferéncia da cintura e a RCQ, porém nio ocorreram mudangas
significativas na flexibilidade, indice de massa corpdrea, resisténcia
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muscular localizada, possivelmente devido ao tempo de treinamen-
to relativamente curto e por nio ter sido feito acompanhamento
nutricional. Houve diminui¢io da dor em locais como a face ¢ o pé
esquerdo, que interferiu menos nas atividades gerais do cotidiano,
no humor e no sono.
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