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Resumo: O objetivo do presente estudo foi verificar a prevalência de dor lombar em 
idosas sedentárias, praticantes de hidroginástica e exercício resistido. Participaram 
desse estudo, idosas acima de 65 anos, divididas em três grupos distintos: grupo 
controle, não praticante de exercícios físicos, praticantes de hidroginástica e 
praticantes de exercícios resistidos, sendo avaliadas quanto à presença de sintomas 
dolorosos por meio do Questionário Nórdico de Sintomas Osteomusculares (QNSO). 
A análise de frequência foi utilizada para verifica a prevalência de dor para cada 
grupo e o teste de Kruskal-Wallis, seguido do teste de Mann Whitney para verificar 
as diferenças foi utilizado. O nível de significância adotado foi de 5% e o software 
para as análises estatísticas foi o Bioestat versão 5.0. Houve diferenças 
estatísticamente significativas nos últimos sete dias entre os grupos (p=0,003) sendo 
que a diferença foi observada entre GC e GH (p=0,007) e GC e GR (p=0,007) não 
existindo diferenças entre GH e GR (p=1,000). Nos últimos doze meses, os três 
grupos foram diferentes (p=0,022), sendo GC estatisticamente diferente do GR 
(p=0,008), não existindo diferença entre GC e GH (p=0,065) e GH e GR (p=0,356). 
Conclui-se que a prevalência de dor lombar foi menor em idosas praticantes de 
hidroginástica e exercício resistido em relação a idosas sedentárias. No entanto, não 
houve diferença entre os grupos fisicamente ativos. 
Descritores: Idoso. Exercício. Dor lombar. 
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Abstract: The purpose of this study was verifing the prevalence of low back pain in 
sedentary elderly, water aerobic and resistance training. 37 woman, aged over 65 
years, participated in this study, divided into three groups: control group (CG), water 
aerobic (WA) and resistance training (RT). The symptoms of low back pain was 
assessment by Nordic Musculoskeletal Questionnaire (QNSO). The frequency 
analysis was used to verify the prevalence of pain in each group and the Kruskal-
Wallis test, followed by Mann Whitney test were used to verify the differences 
between groups. The significance level was 5% and the software for statistical 
analysis was the Bioestat version 5.0. There was statistically significant differences in 
the last seven days between the groups (p = 0.003) and the difference was observed 
between CG and WA (p = 0.007), CG and RT (p = 0.007), however, no differences 
was observed between WA and RT (p = 1.000). In the last 12 months, there were 
statistically significant differences between groups (p= 0.022), and the difference was 
observed only between CG and RT (p = 0.008), but there were not statistically 
significant differences between CG and WA (p = 0.065) and WA and RT (p = 0.356) 
again. Then, the prevalence of back pain was lower in women practitioners of 
exercise than in sedentary older women. 
Descriptors:  Elderly. Exercise. Back pain. 
 
Resumen: El objetivo de este estúdio fue evaluar la prevalencia del dolor lumbar en 
ancianas sedentárias, practicantes de aeróbicos en el agua y ejercicio de 
resistencia. Participaron de este estudio personas mayores de 65 años, divididas en 
tres grupos: grupo control, que no practican ejercicio físico, las practicantes de 
aeróbicos em el agua y las practicantes de ejercicios de resistência, siendo evaluada 
cuanto la presencia de síntomas dolorosos a través del Cuestionario Nórdico de 
Síntomas Osteomusculares (QNSO). Se utilizó el análisis de frecuencia para 
comprobar la prevalencia de dolor para cada grupo, y la prueba de Kruskal-Wallis 
seguido por la prueba de Mann Whitney para comprobar las diferencias. El nivel de 
significância utilizado fue de 5% y el software para el análisis estadístico fue BioEstat 
versión 5.0. Hubo diferencias estadísticamente significativas en los últimos siete días 
entre los grupos (p = 0,003), siendo que la diferencia se observó entre GC y GH (p = 
0,007) y GC y GR (p = 0,007), no habiendo diferencias entre GH y GR (p=1,000). En 
los últimos doce meses, los tres grupos fueron diferentes (p=0,022), siendo GC 
estadísticamente diferente de GR (p = 0,008), sin diferencias entre GC y GH 
(p=0,065) y GH y GR (p=0,356). Resulta que la prevalencia de dolor lumbar fue más 
baja en ancianas practicantes de aeróbicos en el agua y ejercicio de resistencia en 
comparación con las ancianas sedentarias. Sin embargo, no hubo diferencias entre 
los grupos físicamente activos. 
Descriptores : Anciano. Ejercicio. Dolor lumbar. 

 

INTRODUÇÃO 

 O envelhecimento está relacionado a uma série de alterações 

fisiológicas como diminuição da força e resistência muscular, flexibilidade, além de 
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desgastes articulares (ALMEIDA. et. al. 2008). Tais alterações predispõem o idoso a 

doenças comuns nessa faixa etária como, artrose, tendinite, síndrome do impacto, 

bursite, hérnias de disco, que têm como quadro clínico a dor e pode prejudicar as 

atividades da vida diária do idoso, seu convívio social, funcionalidade e comprometer 

a autonomia e independência dessas pessoas (CASTRO. et. al. 2011; CELICH; 

GALON, 2009; MATA. et. al., 2011; MOTA. et. al. 2006). 

 As alterações morfológicas que ocorrem durante o processo de 

envelhecimento, como a diminuição da massa corporal magra e aumento de gordura 

corporal podem resultar em alterações posturais significativas, aumentando assim, a 

prevalência de dor lombar em idosos (MARASCHIN. et. al. 2010; URQUHART. et al. 

2011). A coluna vertebral, principalmente os segmentos da região lombar é a região 

que recebe a maior sobrecarga, tanto para as atividades diárias, como para a 

sustentação do peso corporal, sendo a região que apresenta a maior prevalência de 

dor (ANDERSSON, 1998; GIODA. et. al. 2010). 

 O tema relacionado à dor e a incapacidade de controlá-la tem sido 

agravante para o crescimento da procura por tratamento, ocasionando aumento nos 

gastos com saúde desses pacientes, bem como sofrimento físico e psíquico e 

consequente diminuição na qualidade de vida (DELLAROZA. et. al. 2013; SILVA, 

2011). 

 A prática de atividade física, como a hidroginástica, pode minimizar os 

efeitos do processo de envelhecimento e amenizar o quadro de dor, uma vez que 

melhora a elasticidade muscular, circulação sanguínea e movimento das 

articulações, com consequente alívio de sintomas dolorosos (ASSIS. et. al. 2007; 

MELLER; LOI, 2013; SOUZA, 2009; WANG. et. al. 2009).  

 Diversos estudos têm investigado os benefícios de diferentes 

modalidades de exercício nos sintomas dolorosos. Tanto o exercício aeróbio, Tai Chi 

como os exercícios em meio líquido parecem ser benéficos na redução da dor, por 

outro lado, os exercícios resistidos podem intensificar esses sintomas (MELLER; 

LOI, 2013; SOUZA, 2009; WANG. et. al. 2009). 

 Dessa maneira, tendo em vista a alta prevalência de dor lombar na 

população idosa e importância de saber quais estratégias de exercício (meio liquido 
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ou resistido) contribuem para menor prevalência de dor lombar nessa população, 

justifica-se a importância deste estudo. Sendo assim, objetivo do presente estudo foi 

verificar a prevalência de dor lombar em idosas praticantes de hidroginástica e 

exercício resistido. 

 
METODOLOGIA 

  
O presente estudo trata-se de delineamento transversal e foi conduzido 

em uma academia da cidade de Dracena-SP, Brasil. 37 mulheres foram 

selecionadas por conveniência, as quais foram divididas em três grupos: controle 

(GC; n=13); hidroginástica (GH; n=12) e praticantes de exercício resistido (GR; 

n=12). Para participar do estudo as voluntárias deveriam apresentar os seguintes 

critérios de inclusão: 1- Ter idade superior a 65 anos na data da avaliação; 2- Ser do 

gênero feminino; 3- Praticar hidroginástica ou exercício resistido pelo menos há seis 

meses; 4- Assinar o termo de consentimento e esclarecimento formal para 

participação no estudo (Protocolo: 64/2011). 

O questionário desenvolvido por Kuorinka et al. (1987) e previamente 

validado para a língua portuguesa (BARROS; ALEXANDRE, 2003; PINHEIRO; 

TROCCOLI; CARVALHO, 2002), avalia ocorrência de sintomas musculoesqueléticos 

em diferentes regiões do corpo (pescoço, ombro, parte superior das costas, 

cotovelos, punhos/mãos, parte inferior das costas, quadril/coxa, joelhos e 

tornozelos/pés). Para cada região corporal existem quatro perguntas dicotômicas 

(sim ou não). No presente estudo, foi analisado o número de respostas positivas 

para as perguntas referentes à presença/ausência de dor na parte inferior das 

costas nos últimos 12 meses ou sete dias. 

A análise descritiva, seguida da análise de frequência foi conduzida para 

verificar a prevalência de dor em cada grupo analisado. Após testar a 

homogeneidade do conjunto de dados pelo teste de Levene, e confirmar que os 

dados não eram homogêneos, o teste de Kruskal-Wallis foi utilizado para 

comparação dos grupos. Para identificar as possíveis diferenças entre os grupos 

recorreu-se ao teste de Teste de Mann Whitney. Todas as análises foram realizadas 
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no software estatístico BioEstat (versão 5.0) e o nível de significância foi 

estabelecido em 5%. 

 
RESULTADOS 
 

 Não houve diferença estatisticamente significante entre os grupos em 

relação à idade (GC= 71,5±8,5 anos; GH= 67,2±2,4 anos e GR= 70,7±5,1 anos; 

p=0,180) mostrando que os grupos eram homogêneos em relação à faixa etária. 

 O grupo controle apresentou maior prevalência de dor na região lombar 

nos últimos sete dias em relação ao grupo GH e GR. O grupo GR apresentou menor 

prevalência de dor em termos percentuais, como apresentado na figura 1 .  

 
Figura 1-  Prevalência de dor lombar nos últimos sete dias nos três grupos avaliados. 

 

 
  
A figura 2  apresenta a prevalência de dor lombar nos últimos 12 meses 

que precederam o estudo no grupo GH, GR e GC. Pode-se observar novamente 

uma menor prevalência nos grupos fisicamente ativos em relação ao controle.  
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Figura 2- Prevalência de dor lombar nos últimos 12 meses nos três grupos 

avaliados. 

 

 
 

Quando os três grupos foram comparados pelo teste de Kruskal-Wallis, 

houve diferença significativa entre eles para a presença de dor nos últimos sete dias 

(p=0,003) e doze meses (p=0,022). Houve diferença estatisticamente significante 

entre GC e GH (p=0,007) e GC e GR (p=0,007), no entanto, não houve diferença 

estatisticamente significante entre GH e GR (p=1,000) quando observado a 

presença de dor nos últimos sete dias (figura 3 ). Já nos últimos 12 meses, o GC 

apresentou diferença somente em relação ao grupo GR (p=0,008), entretanto, não 

houve diferença estatística entre GC e GH (p=0,065) e entre os grupos fisicamente 

ativos novamente GH e GR (p=0,356) (figura 4 ). 
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Figura 3-  Comparação do número de mulheres com presença e ausência de dor 

lombar nos últimos sete dias. 

 
Legenda : * = diferença estatisticamente significante entre o grupo controle. 

 
 

Figura 4-  Comparação do número de mulheres com presença e ausência de dor 

lombar nos últimos doze meses. 

 
Legenda:  * = diferença estatisticamente significante entre o grupo controle. 

 
 

DISCUSSÃO 
 
Como principal achado deste estudo, destaca-se que idosas praticantes 

de hidroginástica e exercício resistido apresentaram menor prevalência de dor 

lombar em relação a idosas sedentárias. Além disso, nos dois grupos fisicamente 
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ativos houve baixa prevalência, não havendo diferença estatística entre os tipos de 

exercício analisados.  

A prática regular de atividade física é capaz de prevenir e reduzir 

sintomas dolorosos, como a lombalgia, provavelmente por fortalecer as 

musculaturas responsáveis pela sustentação da coluna, além de possibilitar maior 

amplitude de movimento (FIDELIS; PATRIZZI; WALSH, 2013). O exercício também 

promove estímulos neurais, contribuindo para uma atividade mais efetiva dos 

receptores musculares e articulares, facilitando execução correta de movimentos, 

bem como na manutenção da postura adequada durante as atividades diárias 

(DUREYRON. et. al. 2013). Por todos esses fatores, o indivíduo fisicamente ativo 

apresenta menor sobrecarga nas estruturas ósseas, musculares e articulares, o que 

pode explicar a menor prevalência de dor lombar nesse grupo. 

Com relação às práticas avaliadas no presente estudo, a hidroginástica 

além de promover os benefícios já mencionados, proporciona relaxamento muscular 

devido ao aumento da temperatura da água, o que pode contribuir para a redução 

da dor (OLIVEIR. A et. al. 2011). Por outro lado, estudos como de Souza et al. 

(2009) têm atribuído piora do quadro de dor quando utilizado o exercício resistido. 

Apesar disso, a prevalência de dor encontrada em nosso estudo mostrou que idosas 

praticantes de exercício resistido apresentam menor dor na região lombar em 

relação ao grupo praticante de hidroginástica, embora essa diferença não seja 

significante. Dessa maneira, o exercício resistido quando realizado em intensidades 

e volume adequado pode ocasionar fortalecimento das estruturas musculares, 

proporcionando maior sustentação para o corpo, sem ocasionar sintomas de dor 

(COSTA; PALMA, 2002; GONÇALVES; BARBOSA, 2005). Além disso, o exercício 

resistido por aumentar a massa magra e auxiliar na redução de gordura corporal 

(BONGANHA. et. al. 2011) pode reduzir sobrecarga imposta na coluna lombar, 

devido ao excesso de peso e aliviar os sintomas de dor nessa região. 

Sabe-se que mulheres após a menopausa apresentam uma redistribuição 

de gordura corporal, principalmente para o tronco, a qual resulta em um aumento da 

lordose lombar e que somado ao estilo de vida sedentário pode contribuir para o 

surgimento de sintomas dolorosos nessa região (SIMS. et. al. 2013; 
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SITTHIPORNVORAKUL. et. al. 2011; TOSCANO; EGYPTO, 2001; WARD-

RITACCO. et. al. 2014).  

Apesar da importância e relevância dos resultados aqui apresentados, 

algumas limitações precisam ser mencionadas como, o pequeno número amostral; o 

modelo transversal da pesquisa, o qual dificulta a interpretação de causa e efeito, a 

ausência de controle dos fatores de confusão como idade, tempo de prática das 

atividades, além deste estudo ter utilizado o caráter retrospectivo, podendo assim 

possuir um viés de memória do entrevistado, como o relatado por Ferreira et al. 

(2011). 

A partir dos resultados aqui observados, é possível concluir que a 

prevalência de dor lombar foi menor em idosas praticantes de hidroginástica e 

exercício resistido em relação a idosas sedentárias. No entanto, não houve diferença 

entre os grupos fisicamente ativos. Dessa maneira, ressalta-se a importância de 

programas de atividade física como formas de prevenção de sintomas de dor para 

esse público, além de contribuir para melhora da funcionalidade e qualidade de vida 

dessa população. 

 
 

CONCLUSÃO 
 

A partir dos resultados aqui observados, é possível concluir que a prevalência 

de dor lombar foi menor em idosas praticantes de hidroginástica e exercício resistido 

em relação a idosas sedentárias. No entanto, não houve diferença entre os grupos 

fisicamente ativos. Dessa maneira, ressalta-se a importância de programas de 

atividade física como formas de prevenção de sintomas de dor para esse público, 

além de contribuir para melhora da funcionalidade e qualidade de vida dessa 

população. 
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