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Resumo

A paralisia cerebral (PC) trata-se de um grupo de desordens ndo progressivas
do desenvolvimento, decorrentes de uma lesdo no encéfalo imaturo, reper-
cutindo em limitacoes funcionais. Distirbios de movimento podem ser acom-
panhados por alteracdes sensoriais, perceptuais, cognitivas, comunicacionais
e comportamentais. Para a reabilitacdo desses individuos, a fisioterapia aqua-
tica é amplamente utilizada. Dessa forma, o objetivo desta revisao € inves-
tigar a qualidade dos estudos e a influéncia da fisioterapia aqudtica em
individuos com PC. As buscas foram realizadas nas bases de dados PubMed,
Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias da Saude (Lilacs),
MedLine, Scientific Electronic Library Online (Scielo), Physiotherapy Evi-
dence Database (PEDro) e Biblioteca Virtual em Saude com base no
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acrénimo “Pico”. Os critérios de inclusdo foram intervencdo da fisioterapia
aquatica em criancas e/ou adolescentes com PC; estudos clinicos controlados
e nio controlados; estudos clinicos randomizados e ndo randomizados —
duplos-cegos ou nédo. Excluiram-se estudos com popula¢des mistas e outros
diagnosticos, adultos, estudos do tipo revisdes sistemdticas com ou sem
metanalise, relato de casos, série de casos e com outro tipo de desfecho que
nao seja a fungdo motora. A avaliacdo metodoldgica foi realizada por meio
da escala PEDro. Identificaram-se, entdo, 43 estudos nas buscas. Desses, 37
foram excluidos apds leitura de titulo, resumo e métodos, sendo o motivo,
em sua maioria, desfechos ou populagéo distintos, resultando em seis estu-
dos elegiveis. Como conclusdo, obtivemos que as evidéncias sobre a fisiote-
rapia aquatica em individuos com PC sdo limitadas. Ainda assim, essa terapia
é viavel e os efeitos adversos sdo minimos. Mais pesquisas sdo necessarias
para determinar a eficacia da fisioterapia aquatica nessa populacdo nos dife-
rentes niveis do Sistema de Classificacdo da Fun¢do Motora Grossa (GMFCS).

Palavras-chave

Hidroterapia. Fisioterapia aquatica. Funcionalidade. Habilidades motoras.
Paralisia cerebral.

Influence of aquatic physiotherapy on gross
motor function of individuals with cerebral palsy:
a systematic review

Abstract

Cerebral palsy (CP) is a group of non-progressive developmental disorders
resulting from a lesion in the immature brain, causing functional limitations.
Movement disorders can be accompanied by sensory, perceptual, cognitive,
communication, and behavioral changes. For the rehabilitation of these
individuals, aquatic physical therapy is widely used. Thus, the objective of
this review is to investigate the quality of studies and the influence of aquat-
ic physical therapy in individuals with CP. Searches were performed in the
following databases PubMed, Literatura Latino-Americana e do Caribe em
Ciéncias da Saude (Lilacs), MedLine, Scientific Electronic Library Online
(Scielo), Physiotherapy Evidence Database (PEDro) and Biblioteca Virtual
em Saude, based on the acronym “Pico”. Inclusion criteria were aquatic
physical therapy intervention in children and/or adolescents with CB con-
trolled and uncontrolled clinical studies, randomized and non-randomized
clinical studies, double-blind or not. Studies with mixed populations and
other diagnoses, adults, studies of the systematic review type with or
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without meta-analysis, case reports, case series, and with any type of out-
come other than motor function were excluded. The methodological evalu-
ation was performed using the PEDro scale. Forty-three studies were iden-
tified in the searches. Of these, 37 were excluded after reading the title,
abstract, and methods, with the reason being, mostly, wrong outcomes or
wrong population, resulting in six eligible studies. In conclusion, evidence
on aquatic physical therapy for individuals with CP is limited. Yet, this
therapy is feasible and adverse effects are minimal. More research is needed
to determine the effectiveness of aquatic physical therapy in this population
at different levels of the Gross Motor Function Classification System (Siste-
ma de Classificagdo da Fun¢do Motora Grossa [GMFCS]).

Keywords

Hydrotherapy. Aquatic therapy. Functionality. Motor skills. Cerebral palsy.

Influencia de la fisioterapia acudtica en la funcion
motora gruesa de personas con paralisis cerebral:
una revision sistematica

Resumen

La paralisis cerebral (PC) es un grupo de trastornos del desarrollo no pro-
gresivos, resultantes de una lesién en el cerebro inmaduro, resultando en
limitaciones funcionales. Los trastornos del movimiento pueden ir acompa-
flados de cambios sensoriales, perceptivos, cognitivos, de comunicacion y
de comportamiento. Para la rehabilitacién de estos individuos, la fisiotera-
pia acudtica es muy utilizada. Por lo tanto, el objetivo de esta revisién es
investigar la calidad de los estudios y la influencia de la fisioterapia acua-
tica en personas con PC. Se realizaron buisquedas en las siguientes bases de
datos PubMed, Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias da
Saude (Lilacs), MedLine, Scientific Electronic Library Online (Scielo), Phy-
siotherapy Evidence Database (PEDro) y Biblioteca Virtual em Satde, con
base en la sigla “Pico”. Los criterios de inclusién fueron intervencion de fi-
sioterapia acudtica en nifios y/o adolescentes con PC, estudios clinicos
controlados y no controlados, estudios clinicos aleatorizados y no aleatori-
zados, doble ciego o no. Se excluyeron estudios con poblaciones mixtas y
otros diagndsticos, adultos, estudios del tipo revisién sistemdtica con o sin
metanadlisis, reportes de casos, series de casos y con cualquier tipo de des-
enlace diferente a la funcién motora. La evaluacién metodolégica se realizd
mediante la escala PEDro. Se identificaron 43 estudios en las busquedas.
De estos, 37 fueron excluidos después de leer el titulo, el resumen y los
métodos, debido, en su mayoria, a resultados incorrectos o poblacion

Influéncia da fisioterapia aqudtica na funcdo motora Cadernos de Pés-Graduagao em DistUrbios do Desenvolvimento
grossa de individuos com paralisia cerebral: S&o Paulo, v. 22, n. 1, p. 39-50, jan./jun. 2022
revisdo sistemdtica http://dx.doi.org/10.5935/cadernosdisturbios.v22n1p39-50




42

incorrecta, lo que resulté en seis estudios elegibles. En conclusion, la eviden-

cia sobre la fisioterapia acudtica en personas con PC es limitada, pero esta

terapia es factible y los efectos adversos son minimos. Se necesita mas inves-

tigacion para determinar la efectividad de la fisioterapia acudtica en esta

poblacién en diferentes niveles del Sistema de Clasificacién de la Funcién

Motora Gruesa (Sistema de Classificagcdo da Fungdo Motora Grossa [GMFCS]).
Palabras clave

Hidroterapia. Fisioterapia acudatica. Funcionalidad. Motricidad. Paralisis
cerebral.

INTRODUCAO

A paralisia cerebral (PC) trata-se de um grupo de desordens permanentes
do desenvolvimento, do movimento e da postura, causada por uma lesdo no
cérebro imaturo. Essas disfuncoes repercutem na limitagcdo funcional desses
individuos. As desordens motoras podem ser acompanhadas por alteracoes
sensoriais, perceptuais, cognitivas, comunicacionais, comportamentais, crises
convulsivas e disfuncoes musculoesqueléticas secunddrias (ROSENBAUM et al.,
2006). A incidéncia da PC no mundo é de 2:1.000 nascidos vivos e é considerada
a deficiéncia fisica mais comum na infancia (O’'SHEA, 2008; CANS et al., 2009).
Nao encontramos dados epidemioldgicos sobre a incidéncia da PC no Brasil. No
entanto, estimam-se 17.000 novos casos de PC por ano (GUIMARAES et al.,2014).

A reabilitacdo desses individuos visa a maior independéncia e funciona-
lidade e desenvolvimento das habilidades motoras, dos cuidados pessoais e da
insercdo social (KETELAAR et al., 2001). Entre as intervencoes utilizadas, a
fisioterapia aquatica é amplamente aplicada. Utilizando-se os efeitos dos prin-
cipios fisicos e termodinamicos da dgua sobre o corpo em imersao, essa mo-
dalidade terapéutica pode trazer beneficios especificos, entre os quais, a
transferéncia das habilidades funcionais adquiridas no meio liquido para o solo
é essencial (SILVA; BRANCO, 2011; COLE; BECKER, 2004).

O ambiente aquético diminui a sobrecarga articular e permite o aumento
dos graus de liberdade de movimentos (KELLY; DARRAH, 2007; CAROMANO
KUGA; PASSARELLA, 1998). As propriedades fisicas da dgua e as atividades
propostas pelo fisioterapeuta podem facilitar ou dificultar os movimentos,
dependendo dos objetivos a serem alcancados (SHIWA et al., 2011).

A func¢do motora grossa define habilidades funcionais, desde as trocas
posturais e deslocamentos baixos até o equilibrio e a marcha (ROSENBAUM
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et al., 2006). Levando-se em consideracao as desordens na funcdo motora gros-
sa em individuos com PC e os beneficios do ambiente aqudtico, esse estudo
tem o objetivo de investigar a qualidade dos estudos e a influéncia da fisiote-
rapia aqudtica na fun¢do motora grossa de individuos com PC.

METODO

Realizou-se uma revisao bibliografica entre marco e junho de 2020, sem
restri¢oes de idiomas e datas de publicacdo, buscando periddicos nacionais e
internacionais nas bases de dados PubMed, Literatura Latino-Americana e do
Caribe em Ciéncias da Saude (Lilacs), MedLine, Scientific Electronic Library
Online (Scielo), Physiotherapy Evidence Database (PEDro) e Biblioteca Vir-
tual em Satde. Os termos utilizados para as buscas foram: cerebral palsy,
aquatic physiotherapy, hydrotherapy, swimming, aquatic exercises, balneothe-
rapy, pool therapy, water exercises, halliwick e gross motor.

Foram selecionados os artigos que atenderam aos seguintes critérios de
inclusdo: intervengao da fisioterapia aqudtica em criancas e/ou adolescentes
com PC; ensaios clinicos controlados ou nao controlados; ensaios clinicos alea-
torizados ou ndo aleatorizados, com ou sem cegamento. Excluiram-se os estu-
dos sobre populacoes mistas ou com outros diagndsticos, adultos, estudos do
tipo revisao sistematica, relato ou série de casos, ou com outro tipo de desfecho
que néo fosse a funcdo motora.

Os estudos selecionados deveriam responder ao acrénimo Pico (people,
intervention, comparison, outcome): a) “P” — populacao: paralisia cerebral; b)
“I” — intervencdo: fisioterapia aquatica; c) “C” — comparador: qualquer inter-
vencdo; d) “O” — desfecho: funcdo motora.

Esses estudos foram submetidos a avaliagdo metodolégica por meio da
escala Physiotherapy Evidence Database (PEDro), para pontuar a qualidade
desses artigos.

A escala PEDro é composta por 11 itens e foi elaborada para avaliar a
validade interna dos estudos, bem como identificar se as informacoes contidas
podem ser analisadas. Os itens sdo especificacdo dos critérios de inclusao (item
ndo pontuado); alocacdo aleatdria dos sujeitos; sigilo na alocagéo; similarida-
de dos grupos na fase inicial ou basal; mascaramento dos sujeitos; mascara-
mento do terapeuta; mascaramento do avaliador; medida de pelos menos um
desfecho primdrio em 85% dos sujeitos alocados; dados analisados pela inter-
nacao de tratar; comparacao estatistica entre grupos de pelo menos um desfecho
primaério; relato de medidas de variabilidade e estimativa dos parametros de
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pelo menos uma variavel primaria (MAHER et al., 2003). E atribuido um ponto
para cada item presente nos estudos e zero é atribuido na auséncia de cada item.
O score total é determinado pela soma da pontuacao, exceto o item 1, sendo
a pontuacdo maxima dez pontos (AKINOLA; GBIRI; ODEBIYI, 2019).

Na atual revisdo, a escala foi definida da seguinte forma: um ponto (+)
sera atribuido em caso de presenca de indicadores da qualidade da evidéncia
apresentada e zero pontos (-), atribuido em caso de auséncia desses indicado-
res, (?) indica que néo esta claro se o critério foi ou nao satisfeito.

A metodologia dos estudos incluidos nessa revisao foi apresentada de forma
descritiva, considerando o tamanho da amostra, idade dos individuos, nivel do
Sistema de Classificacdo da Fungdo Motora Grossa (GMFCS), instrumentos de
medida, tipo de intervencao e desfechos dos estudos.

RESULTADOS

Foram encontrados 43 estudos. Desses, excluiram-se 37 ap0s leitura do titu-
lo, resumo e metodologia. Foram incluidos seis estudos que foram lidos na in-
tegra por todos os pesquisadores. A Figura 1 demonstra o fluxograma do estudo.

Figura1l [] Diagrama de informacdes das diferentes fases da revisio sistematizada

Registros selecionados na Registros identificados
Identificacdo base de dados e site de busca a partir de outros recursos
(n°=43) (n°=0)

v v

Registros apds tirar os duplicados

Triagem (n°=43)
. . Registros excluidos por
Registros analisados g o P
R > incompatibilidade
(n°43) .
- com a pesquisa
Elegibilidade besq
v (n°37)
Registros completos
analisados
(n°6) g
+ Registros completos
g Registros completos excluidos
Incluidos i (n° 0)
selecionados
(n°6)
Fonte: Elaborada pelos autores.
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Os seis artigos foram verificados de acordo com a qualidade metodologi-
ca estabelecida pela classificacdo da escala PEDro. Os scores dos artigos inclui-
dos variaram entre dois e seis, como é possivel visualizar na Tabela 1.

Tabela1 JJ Classificacio metodoldgica avaliada pela escala PEDro

Score
Physioth
Autores 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 1N VSlf’t erapy
Evidence
Database (PEDro)
Adar et al. (2017). + + - + - - + + - + + 6
Akinola, Gbiri e Odebiyi
+ - + - - o+ - -+ - 4
(2019).
Ballington e Naidoo . e 5

(2018).

Chrysagis et al. (2009).

+
+
+
+
1
1
1
+
1
+
+
o

Dimitrijevi¢ et al. (2012).

+
+
1
+
1
1
1
-+
1
+
+
(Va1

Lai et al. (2014). + + + o+ - - - -+ o+ 5

Fonte: Elaborada pelos autores.

A Tabela 2 descreve o tamanho da amostra (n) de cada estudo, idade dos
individuos e nivel do GMFCS. Ja a Tabela 3 traz informacoes relacionadas aos
instrumentos de medida da fun¢do motora grossa, desenho dos estudos, com-
paracdo entre os tipos de intervencao e desfechos dos estudos.

Tabela2 [ Caracterizacio das amostras dos estudos incluidos

Sistema de Classificacao da

Autor n dade (anos) Funcao Motora Grossa (GMFCS)
Adar et al. (2017) 2017. 32 Quatro a8 LI elV
Akinola, Gbiri e Odebiyi (2019). 30 Até 12 IL 1L, VeV
Ballington e Naidoo (2018). 10 Oitoa 12 [, el
Chrysagis et al. (2009). 12 13220 N&o descreve
Dimitrijevi¢ et al. (2012). 14 Cincoa14 LI L IVeV
Lai et al. (2014). 24 Quatroa 12 LI elV

Fonte: Elaborada pelos autores.

Influéncia da fisioterapia aqudtica na funcdo motora Cadernos de Pés-Graduagao em DistUrbios do Desenvolvimento
grossa de individuos com paralisia cerebral: S&o Paulo, v. 22, n. 1, p. 39-50, jan./jun. 2022
revisdo sistemdtica http://dx.doi.org/10.5935/cadernosdisturbios.v22n1p39-50

45



46

Tabela3 [ Caracteristicas da metodologia dos estudos

Intervencao
Instrumentos Desenho do L.
Autor . aquatica x Desfecho do estudo
de medida estudo
controle
Adar et al. Ensaio clinico Exercicios N&o houve diferenga
GMFM-88 ) s
(2017). aleatorizado aquaticos x solo  entre os grupos.
Houve melhora no
Akinola, Gbiri Ensaio clinico Exercicios irl:z(zigae ;r:rt\etrgjggiz
e Odebiyi GMFM-88 o quare
(2019) cruzado aquaticos x solo  dominios do GMFM,
' com excegao de
andar, correr e pular.
Ballington e L Halliwick x Melhora da fungao
) Ensaio clinico -
Naidoo GMFM-66 cruzado controle ndo motora grossa no
(2018). especificado grupo Halliwick.
Ensaio clinico Exercicios
Chrysagis et al. CMEM aleatorizado aquaticos x N&o houve diferenca
(2009). com avaliador controle ndo entre 0s grupos.
cego especificado
Exercicios
Dimitrijevic¢ Ensaio clinico aquaticos x N&o houve diferencga
GMFM-88 .
etal. (2012). aleatorizado controle sem entre os grupos.
intervencao
Ensaio clinico Houve diferenca
Laietal. a i
aieta CMEM-66 nao aleat.orlzado Halliwick x solo entre ,OS grupos,
(2014). com avaliador favoravel ao grupo

cego

Halliwick.

Fonte: Elaborada pelos autores.

RESULTADOS E DISCUSSAO

O objetivo desta revisdo foi investigar a qualidade dos estudos e a influén-
cia da fisioterapia aquatica na funcdo motora grossa de individuos com PC.

Auferiu-se que os efeitos da fisioterapia aquatica na funcdo motora gros-
sa em criancas com PC sdo positivos, porém, a qualidade metodoldgica dos
estudos é baixa.

Na escala PEDro, os artigos classificados como moderada a alta qualidade
metodoldgica sdo os que tem pontuacdo = 6 (MAHER et al., 2003). Dentre os
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artigos incluidos no presente estudo, apenas dois receberam pontuacio seis
na escala PEDro, enquanto os demais apresentaram baixa qualidade metodold-
gica. Nesses dois estudos, ndo foram encontradas diferencas entre o grupo que
realizou fisioterapia aqudtica e o grupo controle, porém nos dois estudos foi
verificado que os individuos submetidos a fisioterapia aqudtica obtiveram
beneficios relacionados a funcdo motora grossa (ADAR et al., 2017; CHRYSAGIS
et al., 2009).

O tamanho da amostra variou entre dez e 32 individuos. Para os grupos
que realizaram fisioterapia aquatica, as amostras variaram de cinco a 17 indi-
viduos. Embora nao fossem diferentes nos momentos que antecederam as
intervencoes, os grupos apresentaram niveis funcionais muito variados (AKI-
NOLA; GBIRI; ODEBIYI, 2019; LAl et al., 2014; BALLINGTON; NAIDOO, 2018;
ADAR et al., 2017; CHRYSAGIS et al., 2009; DIMITRIJEVIC et al., 2012). Ne-
nhum dos estudos relatou como foi calculado o tamanho da amostra, sendo
esse um fator relevante para a andlise dos resultados obtidos. Ainda, a idade
dos participantes variou entre quatro e 20 anos e apenas dois estudos incluiram
criancas classificadas como nivel V.do GMFCS no grupo de intervenc¢do aqua-
tica (AKINOLA; GBIRI; ODEBIYI, 2019; LAI et al., 2014; BALLINGTON; NAI-
DOO, 2018; ADAR et al., 2017; CHRYSAGIS et al., 2009; DIMITRIJEVIC et al.,
2012). Nesse tocante, acreditamos que estudos que realizem a estratificacdo
do nivel de funcdo motora grossa sdo necessarios para a realizagdo de uma
andlise mais adequada da influéncia da fisioterapia aquatica.

Voltando ao método, o Gross Motor Function Measure (GMFM) foi o ins-
trumento utilizado em todos os estudos (AKINOLA; GBIRI; ODEBIYI, 2019;
LAl et al., 2014; BALLINGTON; NAIDOO, 2018; ADAR et al., 2017; CHRYSAGIS
et al., 2009; DIMITRIJEVIC et al., 2012), uma medida valida, confidvel e sen-
sivel para habilidades motoras grossas em criancas com PC; entretanto, para
criancgas mais velhas e com niveis funcionais, um efeito teto pode impedir a
detecgdo de ganhos funcionais (GOMES; ARAUJO; MACIEL, 2014).

Todos as pesquisas incluidas nessa revisdo continham exercicios de aque-
cimento, seguidos de exercicios especificos na dgua e finalizavam com um
periodo de desaquecimento (LAI et al., 2014; BALLINGTON; NAIDOO, 2018;
ADAR et al., 2017; CHRYSAGIS et al., 2009; DIMITRIJEVIC et al., 2012). E
relevante mencionar que o conceito Halliwick foi utilizado em dois dos seis
estudos (LAI et al., 2014; BALLINGTON; NAIDOO, 2018).

Nos estudos que relataram efeitos favoraveis da fisioterapia aquatica para
a funcdo motora grossa, as interven¢des duraram de oito a 12 semanas, com
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uma frequéncia de duas vezes por semana e duracao de 30 a 60 minutos para
cada sessao (AKINOLA; GBIRI; ODEBIYI, 2019; LAI et al., 2014; BALLING-
TON; NAIDOO, 2018). Essas informacgdes sugerem que a duracdo da sessao,
bem como a frequéncia e o tipo de atividade, pode influenciar no sucesso da
intervencdo e deve ser considerada no planejamento das intervenc¢des no
meio aquatico.

CONSIDERAGOES FINAIS

A maioria dos estudos contemplados neste trabalho tém baixa qualidade
metodoldgica. As evidéncias sobre a eficdcia da fisioterapia aquatica em indi-
viduos com PC sdo limitadas. Contudo, a especialidade terapéutica mostra-se
vidvel e traz beneficios para essa populacdo. Mais pesquisas sdo necessdrias
para determinar a eficdcia da fisioterapia aquatica nessa populagéo nos dife-
rentes niveis do GMFCS. Futuros ensaios clinicos aleatorizados e com alta
qualidade metodolégica fazem-se necessarios para delinear a eficdcia dos
beneficios da fisioterapia aquatica para esses individuos.
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