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Fisioterapia aquatica aplicada em recém-nascidos e criangas: uma
revisao integrativa

Aquatic physical therapy applied in newborns and children: a comprehensive review
Fisioterapia acuatica aplicada en recién nacidos y nifilos: una revision integrativa

Daniela Cristina Rambo'*, Amanda Quadros de Souza?, Cristina Saling Kruel®, Nadiesca Taisa
Filippin®.

RESUMO

Objetivo: Realizar uma reviséo integrativa acerca da aplicagao da fisioterapia aquatica em recém-nascidos
ou criangas, conhecida também como “hidroterapia”. Metodologia: A busca de referéncias foi realizada nas
bases de dados PubMed, SciELO, Biblioteca Virtual em Saude (BVS) utilizando os seguintes descritores de
saude: “hydrotherapy”, “infants”, “newborn”, e no Google Académico as palavras-chaves: “hidroterapia”,
“recém-nascidos”, “criangas” e “fisioterapia aquatica” durante o periodo de 2007 a 2017. Resultados: Foram
encontrados 8 estudos que preencheram os critérios de inclusdo e exclusdo desse trabalho. Os resultados
demonstraram que a fisioterapia aquética constitui um recurso seguro para sua aplicagdo em recém-nascidos
e criancas em diversas tematicas como: dor, desenvolvimento neuromotor e bem-estar. Consideracdes
Finais: O que se conclui dos estudos analisados, podemos considerar que existe escassez na literatura
guanto ao tema fisioterapia aquética em recém-nascidos ou criancas. S8o necesséarios mais estudos clinicos

bem delineados para andlise da aplicacéo da fisioterapia aquatica para este publico e seus beneficios.

Palavras-chave: Hidroterapia, Fisioterapia aquatica, Crian¢cas, Recém-nascidos, Beneficios.

ABSTRACT

Objective: To carry out an integrative review on the application of physiotherapy in newborns or children, also
known as "hydrotherapy”. Methodology: The search for references was performed in PubMed, SciELO,
Virtual Health Library (VHL) databases using the following health descriptors: "hydrotherapy”, "infants",
"newborn”, and in Google Scholar the keywords: "Hydrotherapy”, "newborn", "children" and "aquatic
physiotherapy” during the period 2007 to 2017. Results: We found 8 studies that met the inclusion and
exclusion criteria of this study. Final considerations: Given the analysis of the studies we can consider that
there is a shortage in the literature on the subject of aquatic therapy in newborns or children. More well-
designed clinical studies are needed to analyze the application of aquatic physiotherapy to this public and its
benefits.

Keywords: Hydrotherapy, Aquatic physiotherapy, Children, Newborns, Benefits.

RESUMEN

Objetivo: Realizar una revisién integrativa sobre la aplicacion de la fisioterapia en recién nacidos o nifios,
también conocida como "hidroterapia”. Metodologia: La busqueda por referencias fue realizada en las bases
de datos PubMed, SciELO, Biblioteca Virtual en Salud (BVS) utilizando los siguientes descriptores de salud:
"hidroterapia”, "infants", "newborn”, y en Google Académico las palabras clave: "Hidroterapia", "recién
nacidos", "nifios" y "fisioterapia acuatica" durante el periodo de 2007 hasta 2017. Resultados: Se encontraron
8 estudios que cumplieron los criterios de inclusién y exclusion de ese trabajo. Consideraciones Finales:
Ante el andlisis de los estudios podemos considerar que hay escasez en la literatura en cuanto al tema de
fisioterapia acuatica en recién nacidos o nifios. Se necesitan mas estudios clinicos bien delineados para

analizar la aplicacion de la fisioterapia acuatica para este publico y sus beneficios.

Palabras clave: Hidroterapia; fisioterapia acuética; nifios; recién nacidos; beneficios.
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INTRODUCAO

Entende-se o termo fisioterapia aquatica como tratamento pela agua, uso tépico ou externo para fins
terapéuticos, os beneficios que fornecem a sua aplicagéo sédo produzidos pelo conjunto de suas propriedades
mecanicas, térmicas e quimicas, junto a outros agentes como o movimento (PASCUAL CT, 2014).

A fisioterapia aquatica tem sido usada ha muitos anos, como uma terapéutica para promover relaxamento,
melhora da circulacdo sanguinea, restaurar mobilidade, melhorar a coordenacdo motora e promover
recreacdo (BARBOSA LPC, 2012). Embora ainda a literatura é escassa para 0 uso em recém-nascidos e
criancas.

Fisiologicamente, a pressao hidrostatica da imersédo de agua flui 0 movimento do espaco extra vascular
para o intravascular, espaco com potencial para reduzir o sangue, pressdo e edema (BRICKHOUSE B, et al.,
2016). O exercicio fisico na agua tem proporcionado beneficios fisicos em diferentes populacdes
(CARVALHO DR, et al., 2015).

Nos recém-nascidos (RN) os efeitos terapéuticos em imerséo na agua aquecida proporcionam melhora na
circulacdo sanguinea, na musculatura respiratéria aumentando a sua capacidade vital e assim também faz
com que o RN se reorganize com os movimentos de sua vida fetal (VIGNOCHI C, et al., 2010).

Em um estudo realizado por Barbosa LCP, et al. (2015) no qual avaliaram o impacto da hidroterapia em
recém-nascidos hospitalizados foi encontrada melhora na oxigenacéo periférica e reducéo da dor. Valizadeh
L, et al. (2017) compararam os efeitos da hidroterapia com exercicios passivos no desempenho motor e
desenvolvimento neuromuscular em criangas nascidas prematuras e significativamente os membros inferiores
tiveram melhor reacdo no grupo da hidroterapia. Da mesma forma que Tobinaga WCO, et al. (2016) através
da hidroterapia em recém-nascidos demonstraram reduc¢é@o na frequéncia respiratoria (FR) e frequéncia
cardiaca (FC), sugerindo que estas altera¢cfes estdo associadas a mudanga para um estado comportamental
de conforto e relaxamento ao recém-nascido, proporcionado pelas propriedades fisicas da agua.

A fisioterapia aquética é um método ndo farmacolégico que serve para diminuir os desconfortos como a
dor e consequentemente melhora da qualidade do sono profundo e pode contribuir para a reducéo dos efeitos
nocivos da Unidade de Terapia Intensiva Neonatal em lactentes, sem priva-los da estimulacéo tatil-cinestésica
necessaria para o seu desenvolvimento neurolégico (VALIZADEH L, et al., 2017).

Considerando a importancia do tema para a salde infantil o objetivo desse estudo foi realizar uma revisao
integrativa sobre a aplicacé@o da fisioterapia aquatica em recém-nascidos e criangas.

METODOLOGIA

Para a elaboracdo desta revisdo integrativa, formou-se a seguinte questdo de pesquisa: qual o
conhecimento cientifico produzido na literatura nacional e internacional sobre a aplicagdo da fisioterapia
aquética em recém-nascidos e criancas? Como plano de execucdo, foram seguidas as seguintes etapas:
definicdo do tema e elabora¢éo da questdo de pesquisa; definicdo dos critérios de elegibilidade para inclusdo
e exclusdo dos estudos; levantamento das publicacdes nas bases de dados; categorizacdo e analise das
informacdes encontradas nas publicacdes; avaliagdo dos estudos selecionados; apresentacdo dos
resultados, incluindo analise critica dos achados e sintese da reviséo.

As buscas dos artigos cientificos referentes a questao de pesquisa foram feitas nas bases de dados
PubMed, usando o cruzamento dos seguintes descritores do MeSH: “hidrotherapy”, “newborn”, “infant”,
SciELO, Biblioteca Virtual em Saude (BVS- BIREME) usando cruzamentos dos seguintes descritores do

” o«

DeCS: “hidroterapia”, “recém-nascidos”, “criangas” no modo de “pesquisa avangada”, e no Google Académico
foram utilizados as palavras-chaves: “hidroterapia infantil”, “fisioterapia aquatica”, “banho de imersao”. Foi
realizada a leitura do titulo de todos os artigos encontrados para saber se havia alguma relacdo com a questéo

de pesquisa. A coleta dos artigos foi no més de junho de 2017.
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ApOs foi realizada a leitura dos resumos dos artigos, previamente selecionados na primeira etapa e
avaliados segundo os critérios de inclusdo e exclusdo. Os critérios de inclusdo foram: artigos que
contemplassem o tema proposto, fisioterapia aquatica aplicada em recém-nascidos ou criangas, delimitados
no periodo de 2007 a 2017, na literatura nacional e internacional e que haviam sido publicados na integra. Os
critérios de exclusdo estabelecidos foram: artigos que estivessem relacionados com adultos ou idosos, ndo
estivessem disponiveis em portugués, inglés ou espanhol. Os artigos de interesse foram adquiridos na integra
e os dados foram coletados para constituir o estudo.

RESULTADOS

A busca resultou em 44 publicacdes na base de dados PubMed, 3 publicacdes na base de dados
SciELO, 20 publicacdes na Biblioteca Virtual em Saude e 327 publicacdes no Google Académico. A amostra
foi composta por 8 artigos conforme o fluxograma das estratégias de busca na base de dados (Figura 1).

Figura 1 - Fluxograma coleta e analise dos dados.

Pericdo de busca:

Junho de 2017

Ano de publicacdo:

2007 a 2017
Busca Google
Busca PubMed Busca SciELO Busca BVS Académico
MeSH: DeCS: hidroterapia, DeCS: hidroterapia, h,PdalatWEST':hE:ESt:,l
“hydrotherapy”, recém-nascidos, recém-nascidos, ncroterapia intant.,
z n . _ fisioterapia aguatica,
newbom”, criancas. criancas. : «
“infant”_n= 44 banho de imersdo
excluidos: 41 n= 3, excluido: 2 n=20, excluidos: 20 _ .
amostra final- 3 amostra final- 0 n= 327, exclgldns.SES
' amostra final: 1 amostra final: 4

Amaostra final:

g artigos

Fonte: Elaborado pelas autoras, 2019.

Conforme a amostra final foi elaborado um quadro (Quadro 2) que apresenta uma sintese dos principais
dados extraidos dos estudos. Relacionado aos autores, ano de publicacao, titulo, base de dados, periddicos,
objetivo, método, resultados e conclusao.
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Quadro 1 - Sintese dos dados extraidos dos estudos selecionados.

Autores/Ano Titulo do Artigo Base de dados/ Objetivo Métodos Principais resultados/Concluséo
Periddico
SILVA JO et Influéncia da estimulagdo | SciELO/ Verificar a influéncia | Estudo experimental piloto - 12 | Na andlise estatistica n&o foram
al., 2009. aquatica no | Revista Fisioterapia e | de um programa e | criancas. encontradas diferengas significativas
desenvolvimento de | Pesquisa estimulagdo aquatica | O desenvolvimento foi avaliado por | entre os valores antes e apds o
criangas de 0 a 18 meses: no desenvolvimento | meio do teste Denver Il e o AIMS. | programa de estimulagdo aquatica,
um estudo piloto decriancasde0al18 | Para avaliar desenvolvimento | assim, ndo se pode afirmar que o
meses, com énfase | pessoal social, motor fino, motor | estimulo aquético favoreca o]
no desenvolvimento | grosso e linguagem. A intervencdo | desenvolvimento infantil.
motor. da fisioterapia aquéatica foi realizada
1 vez por semana durante 8
semanas, 50 minutos
VIGNOCHI C, | Efeitos da fisioterapia | SCIELO Avaliar os efeitos da | Ensaio clinico ndo controlado de | Ap6s a realizagdo da fisioterapia
TEIXEIRA PP, | aquatica na dor e no estado | BVS fisioterapia aquatica | séries temporais. aquética, os recém-nascidos passaram
NADER SS., de sono e vigilia de recém- | PubMed/ Revista | na dor e no ciclo | Avaliagdo das variaveis: FC, FR, | para um estado de sono profundo.
2010. nascidos pré-termo estaveis | Brasileira de Fisioterapia | sono e vigilia de | PAM, SpO2, temperatura corporal, | Na avaliagdo da dor NFCS houve
internados em unidade de bebés prematuros | dor e comportamento. reducdo significativa do escore. Os
terapia intensiva neonatal estaveis Foi realizado 10 minutos de | resultados do presente estudo indicam
hospitalizados. fisioterapia aquatica, somente uma | a melhorados parametros fisioldgicos,
intervencéo. dos sinais de dor e da qualidade do
sono apoés a intervencao e sugerem que
a técnica pode ser benéfica aos recém-
nascidos pré-termo
MELO FR, Beneficios da hidroterapia | Google Académico/ | Avaliar o efeito da | Relato de caso. Apresentou reducdo na espasticidade,
ALVES DAG, para espasticidade em uma | Revista de Neurociéncia | hidroterapia em uma | As sessdes de hidroterapia foram | proporcionou de uma forma geral uma
LEITE JMS., crianga com hidrocefalia crianca com | realizadas trés vezes por semana | melhora no tdénus muscular e na
2012. diagnostico  clinico | com duragdo de 45 minutos, durante | qualidade de vida.
de hidrocefalia e | 20 sessdes. Avaliagdo do tbnus
diagnéstico muscular.
fisioterapico de
quadriplegia
espéstica moderada.
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BRANCHER Método  Halliwick: uma | Google Investigar os efeitos | Relato de caso. Estudo exploratério | Foi possivel observar que o tratamento
EC et al,, 2014. | proposta fisioterapéutica na | Académico/Fisioterapia do método Halliwick | e quantitativo, com bebé de 4 anos | mostrou beneficios em diversos
malformagéao congénita | Brasil sobre o | de idade com idade motora de 6 | aspectos do
induzida por isotretinoina desenvolvimento meses. Foram realizadas 30 | desenvolvimento motor do paciente,
motor do recém- | sessdes, divididas 5 sessdes por | sugerindo um efeito
nascido com | semana por 40 minutos cada, | positivo do método aplicado
malformacéo avaliacdo da fun¢édo motora grossa e
congénita decorrente | tbnus muscular.
do uso de
isotretinoina.
RIBEIRO LF et | A utilizacdo da terapia | Google Académico/ Uso da terapia | Relato de caso, bebé de 3 meses. No caso relatado ap6s cada sesséo de
al., 2015. aquatica como método de | VIII World Congress on | aquética como | Foram realizadas 5 sessdes de | terapia aquatica, observou-se melhora
reducdo da dor em UTI | Communication and Arts | método de reducgdo | terapia aquatica em balde do tipo | na frequéncia cardiaca, frequéncia
Neonatal (Relato de caso) da dor em bebé | ofurd, iniciado as sessbes 1 dia | respiratdria e saturagdo periférica de
hospitalizado na | antes do  procedimento  de | oxigénio. A aplicacéo da escala da dor
Unidade de Terapia | traqueostomia, sendo uma sessdo | NIPS
Intensiva Neonatal. ao dia a temperatura de 36° C | demonstrou um escore médio de 4
durante 10 minutos. (quatro) antes da terapia,
Avaliacdo da dor por escala NIPS. sendo reduzido para escore médio de 1
(um) apos a terapia
aquética. A terapia aquatica é um
recurso que pode ser empregado no
tratamento da dor dos RNs, pois
proporciona estabilidade nos sinais
vitais desses individuos, além de bem-
estar e relaxamento.
BARBOSA Impacto da hidroterapia em | Google Académico/ Avaliar impacto da | Estudo quase experimental, com 10 | Ap6s a realizagdo da hidroterapia
LPC, recém-nascidos Revista Fisioterapia | hidroterapia em 10 | RNs. Os RNs foram avaliados dois | houve diminuicao
CARNEIRO hospitalizados Brasil recém-nascidos dias consecutivos no primeiro dia, | das médias da FR e da FC e aumento
EM, WEFFORT hospitalizados realizada a verificagdo das médias da SAT O2. A avaliagdo da
V., 2015. da FC, FR, SAT e escala de dor | dor
NIPS as 7h30min e as 8h, o (NIPS) mostrou reducdo significativa
RN ndo foi submetido a nenhum | apés a intervencéo.
procedimento. No segundo
dia, o mesmo RN foi submetido a
verificacdo dos parametros
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fisioldgicos e escala de dor NIPS nos
horarios descritos e, apés
a primeira coleta das respectivas
variaveis, foi submetido a
hidroterapia por um periodo de dez

minutos. Avaliacdo da FR, FC,
Sp02, dor.
TOBINAGA Short-Term effects of | PubMed/ Rehabilitation | Avaliar os efeitos a | Ensaio clinico ndo randomizado, | Houve diminuigdo dos niveis de cortisol
WCO et al., hydrokinesiotherapy in | Research and Practice curto prazo da | com 15 prematuros. Sinais vitais, dor | apds a terapia, diminuicdo significativa
2016. hospitalized preterm hidrocinesioterapia e saliva avaliados antes e ap0s a | na frequéncia cardiaca, e na frequencia
newborns na reducdo do | terapia com duracdo de 10 minutos | respiratéria, aumento da SAT de O2,
estresse no recém- | durante 15 dias pouca diferenca na escala da dor NIPS.
nascido pré-termo. A hidrocinesioterapia pode ser uma
alternativa terapéutica em
recém-nascidos  pré-termo, sendo
tecnicamente facil de administrar e
de baixo custo.
VALIZADEH C | Effect of early physical | PubMed/ Journal of | Avaliar o efeito de | Ensaio clinico randomizado, 76 | Houve pouca diferenga entre os grupos
etal., 2017. activity programs on motor | Caring Sciences programas de | prematuros  foram  distribuidos | no  desempenho neuromuscular.
performance and atividade fisica | aleatoriamente em quatro grupos. Apenas o recuo da perna mostrou-se

neuromuscular development
in infants born preterm: a
randomized clinical trial.

dentro e fora da 4gua
sobre o desempenho
motor e
desenvolvimento
neuromuscular em
bebés prematuros.

G1: movimentacdo passiva com
base no protocolo de Moyer-Mileur.
G2: hidroterapia (exercicios para os
ombros e &rea pélvica na agua todos
os dias.

G3: combinagdo de programas de
atividade fisica dentro e fora da agua
em dias alternados. G4: contencdo
em posicdo fetal. Durante duas
semanas

significativamente diferente entre os
grupos de atividade fisica e
hidroterapia, mostrando melhor
resultado com a hidroterapia.

NFCS= Neonatal Facial Coding; NIPS= Neonatal Infant Pain Scale; RN= Recém-nascido, FR= Frequéncia Respiratéria, FC= Frequéncia Cardiaca, SAT O2=
Saturacao Periférica de Oxigénio, UTI Neonatal= Unidade de Terapia Intensiva Neonatal, AIMS= Escala Motora Infantil.
Fonte: elaborado pelas autoras, 2019.
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DISCUSSAO

Dos oito artigos analisados nesta revisdo integrativa observa-se que trés séo do tipo relato de caso, dois
séo do tipo experimental, dois sdo estudos ndo randomizados e um ensaio clinico randomizado. A maioria
dos artigos se propde a avaliar os efeitos da fisioterapia aquatica em relacédo a dor, estresse e sono em recém-
nascidos, exceto dois estudos que avaliam o desempenho motor dos bebés. A terapia aquatica tem mostrado
reducédo da frequéncia cardiaca e respiratdria, melhora no sono e diminuicdo da dor, aumento da saturacao
periférica de oxigénio, assim como bons resultados no desenvolvimento motor de bebés, melhorando ténus
muscular e qualidade de vida (VIGNOCHI C, et al., 2010; RIBEIRO LF, et al.,2015; BARBOSA LPC, et al.,
2015; TOBINAGA WCO, et al., 2016; SILVA JO, et al., 2009; MELO FR, et al., 2012).

O uso da fisioterapia aquatica é tolerado em bebés, pois € uma técnica segura e teve um efeito positivo
na reducéo da dor, melhora da qualidade do sono e aumento de peso. Durante o procedimento, os recém-
nascidos demonstraram mais tranquilidade, diminuiram o choro, olhos abertos e movimentos corporais mais
suaves (VALIZADEH L, et al., 2017).

Os efeitos fisiolégicos da agua produzem diminui¢cdo da dor e relaxamento muscular, devido ao aumento
da circulacé@o sanguinea e diminui¢do dos terminais nervosos (VIGNOCHI C, et al., 2010).

Para Tobinaga WCO, et al. (2016); Barbosa LPC, et al. (2015); Ribeiro LF, et al. (2015); Vignochi C, et al.
(2016) o método da intervengd@o nao ultrapassou o tempo de 10 minutos de terapia, o que sugere ser um
periodo suficiente e toleravel para RNs, a técnica entre os estudos foi parecida, imersdo até os ombros,
movimentos lentos proporcionando conforto e seguranca.

Outros assuntos foram abordados com aplicagdo da fisioterapia aquética: na estimulacdo do
desenvolvimento motor de bebés 18 meses; com malformagdo congénita e também reabilitacdo com efeito
da atividade fisica dentro e fora da 4gua sobre o desempenho motor e desenvolvimento. Esses estudos
mostraram que a terapia aquatica melhora a espasticidade e tdnus muscular de criangas com malformacéo
congénita, a estimulacéo na agua facilita 0 desenvolvimento motor das criancas de 18 meses, assim como
melhora a qualidade de vida (SILVA JO, et al., 2009; BRANCHER EC, et al., 2014; VALIZADEH L, et al.,
2016).

Métodos diferentes de terapia com tempo maior e priorizando exercicios, estimulagdo e atividades
aguaticas também sdo bem aceitos. Nesse sentido a fisioterapia aquatica foi usada ndo somente para RNSs,
mas para criancas também mostrando ser benéfica para o desenvolvimento motor e melhor qualidade de vida
(VALIZADEH L, et al., 2017; BRANCHER EC, et al., 2014; MELO FR, et al., 2012; SILVA JO, et al., 2009).

Vignochi C, et al. (2010); Barbosa LPC, et al. (2015); Tobinaga WCO, et al. (2016), mostraram resultados
semelhantes nos efeitos da fisioterapia aquatica em recém-nascidos prematuros hospitalizados, apés a
terapia os bebés apresentaram queda da FR, FC, aumento da SpO2 e diminui¢cdo da dor.

A reabilitagdo aquética é proposta para varios tipos de tratamentos, incluindo também tratamento de lesdes
cerebrais e seus problemas associados, como fraquezas musculares, déficit de coordenacéo motora e
equilibrio (MELO FR, et al., 2012).

A fisioterapia aquatica, tem se tornado uma terapéutica aceita por muitas pessoas, pois proporciona
manobras mais leves dentro da agua, onde muitas vezes seriam dificeis de realiza-las fora da agua
(JACQUES KC, et al., 2010).

O banho de imersédo como fisioterapia aquética, € indicado, pois seus efeitos produzem alivio da dor e
relaxamento muscular. Isso ocorre devido a diminuicdo da sensibilidade das terminacdes nervosas, também
com o aumento da circulacdo sanguinea, aumentando o estimulo sanguineo aos musculos, inclusive
musculatura respiratéria, e assim ocorre 0 aumento da capacidade vital, promovendo bem-estar e conforto.

Também foi observado neonatos que tiveram dificuldades durante o periodo de amamentacdo, uma
melhoria visivel da sucgdo apds uso da técnica de banho de imersédo ou ofurd, uma vez que ficam mais
relaxados depois de terminar o banho (PERINE C, et al., 2014; ATAIDE VP, et al., 2016).
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CONSIDERAGOES FINAIS

Os resultados demonstraram que a fisioterapia aquatica constitui um recurso seguro para sua aplicagao
em recém-nascidos e criangas em diversas tematicas como: dor, desenvolvimento neuromotor e bem-estar.
A técnica deve ser feita com indicag6es precisas e cautela na sua utilizagdo, sendo sempre realizada por um
profissional capacitado, também é necessario ter cuidado com a temperatura da agua e assepsia da banheira
e controle dos sinais vitais. No entanto, foi possivel evidenciar a eficacia da fisioterapia aquatica em recém-
nascidos ou criancas. Dessa forma, pela presente revisdo sédo necessarios estudos futuros para que novas
referéncias tedricas colaborem para uma conduta clinica de melhor qualidade da abordagem terapéutica na
agua nessa populacao.

REFERENCIAS

1. ATAIDE VP, BARBOSA JSV, CARVALHO MGS, NEVES SMSG, SANCHEZ FF, GONCALVEZ RL. Ofuré em recém-
nascidos pré-termo de baixo peso: relato de experiéncia. Assobrafir Ciéncia. 2016 Ago;7(2):13-22.

2. BARBOSA LPC, CARNEIRO EM, WEFFORT V. Impacto da Hidroterapia em recém-nascidos hospitalizados. Fisioter
Bras. 2015 Nov; 16(3): 207-11.

3. BARBOSA, LPC. Estimate of hydrotherapy benefits in hospitalizeds newborns. 2012. 67 f. Dissertacédo
(Mestrado em Atencéo a Saude das Populagdes) - Universidade Federal do Tridngulo Mineiro, Uberaba, 2012.

4. BRANCHER EC, RODRIGUES RP, FRANCO PS, ROCHA ES, MACHADO A, CHIQUETTI EMS, et al.
Método Halliwick: uma proposta fisioterapéutica na malformagéo congénita induzida por isotretinoina.
Fisioter Bras. 2014 Ago; 15(14): 283-87.

5. BRICKHOUSE B, ISAACS C, BATTEN M, PRICE A. Strategies for providing low-cost water immersion
therapy with limeted resources. Nurs Womens Health. 2016 Jan; 19 (6): 526-32.

6. CARVALHO DR, BRAGA EM, LOCHINI AF, PROBST VS, PITTA F, FELCAR JM. Avaliacdo da
capacidade funcional de exercicios ho ambiente aquatico. Fisioter e Pesqg. 2015 Nov; 22 (4): 355-62.

7. JACQUES KC, DRUMOND NR, ANDRADE SAF, JUNIOR JPC, TOFFOL WC. Eficacia da hidroterapia
em criancas com encefalopatia crdnica ndo progessiva da infancia: revisdo sistematica. Fisioter Mov.
2010 Mar; 23(1):53-61.

8. MELO FR, ALVES DAG, LEITE JMS. Beneficios da hidroterapia para espasticidade em uma crianga com
hidrocefalia. Rev Neurocienc. 2012 Abr; 20(3): 415-21.

9. PASCUAL CT. Valor de La hidroterapia em La cultura fenicia. Ver Um Med. 2014 Sep; 14(3):751-6.

10. PERINIC, SEIXAS MC, CATAO ACSM, SILVA GD, ALMEIDA VS, MATOS PBC. Banho de ofuré em recém-nascidos
no alojamento conjunto: um relato de experiéncia. J. Res Fundam Care Online. 2014 Jun;6(2): 785-92.

11. RIBEIRO LF, XAVIER GN, KAIRALA ALR, OLIVEIRA MS. A utilizagdo da terapia aquéatica como método de redugéo
da dor em UTI Neonatal (Relato de caso). VIIIl World Congress on Communication and Arts. 2015 Abril; 19 (22):
313-16.

12. SILVA JO, MARTINS JC, MORAIS RLS, GOMES WF. Influéncia da estimulagdo aquatica no desenvolvimento de
criancas de 0 a 18 meses: um estudo piloto. Fisioter e Pesq. 2009 Dez; 16(4): 335-40.

13. TOBINAGA WCO, MARINHO CL, ABELENDA VLB, SA PM, LOPES AJ. Short-term effects of hidrokinesiotherapy in
hospitalized preterm newborns. Reabilitation on Research and Pratice. 2016 Ago; 2016:1-8.

14. VALIZADEH L, SANAEEFAR M, HOSSEINI MB, JAFARABADI MA, SHAMILI A. Effect of early physical activity
programs on motor performance and neuromuscular development in infants born preterm: a randomized clinical trial.
J. Caring Sci. 2017 Mar; 6 (6): 67-79.

15. VIGNOCHI C, TEIXEIRA PP, NADER SS. Efeito da fisioterapia aquatica na dor e no estado de sono e vigilia de
recém-nascidos pré- termo estaveis internados em unidade de terapia in tensiva neonatal. Rev Bras Fisioter. 2010
maio/Jun; 14(3): 214-20.

REAS/EJCH | Vol.Sup.30 | €728 | DOI: https://doi.org/10.25248/reas.e728.2019 Pagina 8 de 8


https://doi.org/10.25248/reas.e728.2019

