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Resumo: O Método Bad Ragaz (MBR) é uma 
técnica de fisioterapia aquática baseada na Fa-
cilitação Neuromuscular Proprioceptiva (FNP), 
realizada com auxílio de flutuadores e conduzida 
pelo terapeuta. Utiliza as propriedades físicas da 
água — como flutuação, empuxo, pressão hidros-
tática e resistência — para reduzir a sobrecarga 
articular, aliviar a dor e facilitar movimentos que 
muitas vezes não seriam possíveis em solo. Além 
dos efeitos mecânicos, a água aquecida entre 30 
°C e 34 °C promove relaxamento muscular, me-
lhora da circulação, diminuição de espasmos e 
maior conforto durante o tratamento. Estudos 
evidenciam benefícios do MBR em diferentes 
condições musculoesqueléticas, como lombal-
gia, artrite, tendinites e lesões de joelho e quadril, 
além de disfunções neurológicas, como no caso 
de pacientes pós-AVC. Os principais ganhos ob-
servados incluem aumento da força, amplitude de 
movimento, equilíbrio, controle postural, melhora 
da marcha e redução da dor, resultando em melhor 
qualidade de vida. Comparações com terapias 
convencionais em solo indicam vantagens signifi-
cativas do método aquático, sobretudo na ativação 
muscular e aceleração da recuperação funcional. A 
revisão bibliográfica realizada incluiu 12 estudos, 
contemplando ensaios clínicos, estudos de caso, 
revisões e pesquisas observacionais. Os achados 
confirmam os efeitos positivos do método, mas 
apontam limitações como amostras reduzidas, 
heterogeneidade das populações e diversidade 
nos protocolos, o que dificulta a padronização dos 
resultados. Ainda assim, há consenso quanto ao 
potencial terapêutico do MBR, tanto em caráter 
reabilitativo quanto preventivo, especialmente 
em idosos e atletas expostos a sobrecargas mus-
culoesqueléticas. Conclui-se que o Método Bad 
Ragaz é uma ferramenta eficaz e versátil para a 
reabilitação musculoesquelética, devendo ser in-
corporado como recurso complementar na fisio-
terapia. O papel do fisioterapeuta é essencial para 
adaptar os exercícios às necessidades individuais, 
potencializando os benefícios. Recomenda-se o 

desenvolvimento de novos ensaios clínicos con-
trolados para consolidar sua aplicação em proto-
colos padronizados.

Palavras-Chave: Método Bad Ragaz. Fisiote-
rapia aquática. Reabilitação musculoesquelética. 
Exercícios terapêuticos. Qualidade de vida.

INTRODUÇÃO

O Método Bad Ragaz (MBR) é uma 
técnica terapêutica realizada em ambiente 
aquático, amplamente empregada na reabi-
litação de disfunções musculoesqueléticas. 
Baseia-se na Facilitação Neuromuscular 
Proprioceptiva (FNP) adaptada para a água, 
utilizando flutuadores posicionados em re-
giões estratégicas do corpo para auxiliar o 
paciente a realizar movimentos ativos ou re-
sistidos, conduzidos pelo terapeuta. As pro-
priedades físicas da água — como empuxo, 
flutuação, resistência e pressão hidrostática 
— reduzem os efeitos da gravidade, dimi-
nuem a sobrecarga articular, aliviam a dor 
e favorecem a execução de exercícios que 
muitas vezes não seriam possíveis em solo 
(Bates; Hanson, 1998; Hernandes, 2005).

Além dos benefícios mecânicos, a 
utilização da água aquecida entre 30 °C e 
34 °C promove relaxamento muscular, me-
lhora da circulação, redução de espasmos 
e maior conforto ao paciente durante a te-
rapia (Coelho, 2015; Shirabe, 2017). Tais 
características contribuem para o ganho de 
amplitude de movimento, aumento da for-
ça, melhora do equilíbrio, reeducação pos-
tural e redução da dor, favorecendo tanto a 
recuperação funcional quanto a qualidade 
de vida de indivíduos com diferentes con-
dições musculoesqueléticas (Zimerman et 
al., 2024).

A literatura recente aponta resultados 
positivos da aplicação do MBR em diver-
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sas populações, como pacientes com lom-
balgia crônica, lesões de joelho e quadril, 
tendinites, artrite e alterações neuromus-
culares. Estudos clínicos têm demonstrado 
que o método, quando comparado à fisio-
terapia convencional em solo, potencializa 
a ativação muscular, melhora parâmetros 
funcionais e acelera a recuperação (Cha et 
al., 2017). Contudo, apesar da crescente 
utilização do MBR, ainda existem lacunas 
na sistematização das evidências científicas 
acerca de sua efetividade e de suas diferentes 
formas de aplicação.

Considerando a elevada prevalência 
das disfunções musculoesqueléticas e seu 
impacto na saúde pública, torna-se funda-
mental consolidar o conhecimento sobre 
intervenções fisioterapêuticas inovadoras e 
eficazes. Nesse contexto, o presente trabalho 
tem como objetivo realizar uma revisão bi-
bliográfica com análise bibliométrica acerca 
do Método Bad Ragaz aplicado à reabilita-
ção musculoesquelética, de modo a identifi-
car benefícios, limitações e  perspectivas fu-
turas de pesquisa, além de fornecer subsídios 
relevantes para a prática clínica e acadêmica 
em fisioterapia.

OBJETIVOS 

Objetivo Geral 

Analisar, por meio de revisão de litera-
tura, os benefícios do Método Bad Ragaz na 
reabilitação de lesões musculoesqueléticas, 
identificando efeitos, limitações e lacunas 
para pesquisas futuras.

Objetivos Específicos

• Avaliar os efeitos do Método Bad Ra-
gaz sobre força, amplitude de movimento, 

equilíbrio e funcionalidade em pacientes 
com disfunções musculoesqueléticas;

• Comparar os resultados do MBR 
com terapias convencionais e identificar 
suas vantagens terapêuticas;

• Identificar lacunas na literatura e 
propor direções para pesquisas futuras sobre 
o MBR na reabilitação musculoesquelética.

FUNDAMENTAÇÃO TEÓRICA 

Método Bad Ragaz

O Método Bad Ragaz (MBR) baseia-
-se no princípio da Facilitação Neuromus-
cular Proprioceptiva (FNP) e foi desenvolvi-
do para tratar distúrbios do movimento do 
sistema musculoesquelético em ambiente 
aquático. Este método permite trabalhar o 
corpo de forma global, oferecendo diversas 
opções de exercícios que promovem estabi-
lização do tronco, normalização do tônus 
muscular, fortalecimento, melhora da mar-
cha, alongamento, relaxamento, aumento 
da amplitude de movimento (ADM), redu-
ção da dor e rigidez articular, além do alívio 
de espasmos musculares (Wang et al., 2007).

Com o paciente posicionado com flu-
tuadores de apoio, o terapeuta realiza as ma-
nobras utilizando as propriedades da água. 
O método é tão amplo que permite exercí-
cios resistidos, passivos e ativos em pacientes 
com condições neurológicas, ortopédicas e 
reumatológicas (Zimerman et al., 2024).

Cha et al. (2017) compararam o MBR 
com terapia convencional em 22 participan-
tes, ambos os grupos recebendo intervenções 
três vezes por semana durante seis semanas. 
Os resultados mostraram que o grupo tra-
tado com MBR apresentou maior ativação 
muscular nos membros inferiores e melhor 
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ganho de equilíbrio, com benefícios estatis-
ticamente superiores aos do grupo controle.

Segundo Coelho (2015), os benefícios 
do MBR na reabilitação de diversas pato-
logias musculoesqueléticas já foram com-
provados em vários estudos. A água, como 
recurso terapêutico, reduz o estresse sobre as 
articulações de sustentação de peso, permi-
tindo a execução de movimentos em condi-
ções de gravidade reduzida. Quando aque-
cida entre 30ºC e 34ºC, a água potencializa 
o relaxamento muscular e diminui tensões 
e dores, favorecendo ganhos de amplitude, 
redução da atrofia muscular e melhora da 
funcionalidade física.

Além disso, a imersão em água promo-
ve efeitos fisiológicos como diminuição da 
resistência periférica e dos impactos gravita-
cionais sobre os segmentos corporais, rela-
xamento muscular, redução da tensão e do 
estresse mental, o que reflete diretamente na 
qualidade de vida do indivíduo.

Disfunções Musculoesqueléticas

As disfunções musculoesqueléticas 
são lesões ou alterações que afetam o mo-
vimento humano e estruturas como mús-
culos, tendões, ligamentos, nervos, discos 
intervertebrais e vasos sanguíneos. Entre os 
fatores causais destacam-se estresse mecâni-
co, sobrecarga no trabalho e aspectos ergo-
nômicos relacionados ao ambiente laboral 
(postura, estação de trabalho, carga) (Wang 
et al., 2007).

Essas disfunções podem gerar incapa-
cidades físicas e funcionais, problemas dege-
nerativos e crônicos, impactando atividades 
laborais e sociais. Alguns casos surgem por 
esforços repetitivos, atividades de alta inten-
sidade ou mesmo atividades de baixa inten-
sidade prolongadas, associadas à fraqueza 

muscular ou instabilidade articular (Shira-
be, 2017). Mudanças nos hábitos de vida, 
postura e fortalecimento muscular são fun-
damentais para prevenção dessas condições.

CONDIÇÃO EXEMPLOS

Sindrome do Tú-
nel do Carpo

Tendinitis

Entorses ou estira-
mentos ligamenta-
res e Musculares

Compressão cervical

Tensão muscular 
geralmente encon-
tradas nos mem-
bros inferiores

Dores na colu-
na vertebral

Compressão torácica Hérnia de disco

Casos degenerativos Bursites

Compressão Lombar Epicondilites

Quadro 1 – Disfunções Musculoesqueléticas

Fonte: Wang et al., 2007. 

Assim, o problema é multifatorial e 
cada lesão ou quadro antálgico pode depen-
der de diferentes fatores intrínsecos e extrín-
secos associados ao trabalho e ao esforço me-
cânico como mencionados acima.

Alguns casos comuns podem ser de-
senvolvidos por meio de esforços repetitivos, 
atividades laborais de alta intensidade (so-
brecargas no sistema musculoesquelético) 
ou atividades mantidas ao longo do tempo 
mesmo em intensidades baixas pela falha do 
sistema em suportar a demanda mecânica 
ocasionada pelo esforço ou atividade labo-
ral, fraqueza muscular e/ou instabilidade ar-
ticular do indivíduo (Shirabe, 2017).

Todavia, as mudanças nos hábitos de 
vida, posturas de trabalho e o condiciona-
mento dos músculos alvos são de suma im-
portância para prevenir tais disfunções no 
sistema musculoesquelético.



DOI https://doi.org/10.22533/at.ed.8208162501105

A
RT

IG
O

 5
BE

N
EF

ÍC
IO

S 
D

O
 B

A
D

 R
A

G
A

Z 
N

A
 R

EA
BI

LI
TA

ÇÃ
O

 D
E 

LE
SÕ

ES
 M

U
SC

U
LO

ES
Q

U
EL

ÉT
IC

A
S:

 R
EV

IS
Ã

O
 B

IB
LI

O
M

ÉT
RI

CA

5

DESCRIÇÃO PREVALÊNCIA E INCIDÊNCIA

Em Local de Trabalho É possível encontrar para os membros inferiores números 
em torno de 10% e 30% oriundos de uma diversidade de 
problemas. Entre essas disfunções, casos como fratura por 
stress, tendinites do tendão de aquilhes e tendinites do tendão 
patelar eram aparentes nos achados com prevalência de 28%. 
Alguns casos de incidência acumulada eram observados para 
as extremidades como pé em 11% e joelhos em 9%. Outras 
evidências analisando específicos locais de trabalho apresenta-
ram dados elevados de prevalência alcançando 60% para alguns 
casos. Em geral, a articulação do joelho é que apresentou maior 
prevalência comparada as outras regiões do membro inferior.

Problemas de Coluna Vertebral De fato, a dor lombar crônica é uma das principais disfunções 
do sistema musculoesquelético que necessita de acompanha-
mento médico e de programas de reabilitação com base em 
exercícios e para alguns casos, de caráter multidisciplinar. Esta 
disfunção tem um impacto social e econômico de extrema 
importância nos países desenvolvidos e emergentes devido os 
grandes custos financeiros associados às incapacidades clínicas 
dos pacientes diagnosticados com dor lombar crônica, pois a

prevalência desta disfunção pode alcan-
çar 80% da população mundial.

Tratamento de Dor Lombar Crônica A má postura, sobrecarga no trabalho e o aumento da ida-
de levam a maior prevalência e incidência do problema 
além de promover a incapacidades de forma mais rápida. 
As evidências científicas suportam que os fatores de ris-
co ocupacionais (uso de carga inadequada ou sobrecarga 
e esforço repetitivo no trabalho), psicossociais (depressão, 
stress, ansiedade) e físicos (fraqueza e fadiga muscular)

explicam o desenvolvimento da dor lombar crônica e as 
recorrências, assim como as incapacidades a longo prazo.

A fadiga muscular da região lombar é um dos principais 
fatores na atualidade para a tal disfunção crônica, e as-
sim o papel do exercício para condicionamento dos mús-
culos da coluna vertebral é de suma importância.

Disfunção em Atletas Para atletas de “biathlon”, com idade acima de 16 anos, tanto 
amadores quanto profissionais, uma prevalência de 58% para 
o total das disfunções musculoesqueléticas. Novamente, o 
membro inferior era o segmento de maior comprometimen-
to, sendo 23% para o joelho na soma de todas as disfunções, 
11% para o tornozelo e 10% para coluna lombar entre ou-
tros números para demais articulações. Um dado interessante 
apresentado é que 50% de todos atletas relataram ao menos uma 
disfunção de grau severo, relacionada às disfunções ligamen-
tares como  entorses  e  rupturas  assim  como  estiramentos

musculares.

Quadro 2 – Prevalência e Incidência de Disfunções Musculoesqueléticas

Fonte: Chiari et al., 2002.
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A prevenção baseada em exercícios 
para membros inferiores é recomendada 
para reduzir sobrecarga, esforços repetitivos 
e estresse físico e mental em atletas (Chiari 
et al., 2002).

Resultados Positivos da água com 
BR

As técnicas do MBR têm sido ampla-
mente aplicadas no tratamento de doen-
ças reumáticas, ortopédicas e neurológicas. 
Quando combinadas à fisioterapia aquática, 
podem melhorar a qualidade de vida de pa-
cientes com diversas patologias musculoes-
queléticas (Pinheiro et al., 2007).

Os efeitos positivos da água se baseiam 
em princípios físicos: o empuxo, que reduz 
o peso do corpo, permitindo exercícios sem 
impacto; a hidrostática, relacionada à imer-
são em repouso; a hidrodinâmica, referente 
ao movimento do corpo na água; e a termo-
dinâmica, envolvendo a troca de calor com 
o meio aquático aquecido (Pinheiro et al., 
2007).

No MBR, o paciente é posicionado 
em decúbito dorsal com apoio de flutuado-
res, e o terapeuta realiza exercícios de for-
talecimento e mobilização aproveitando a 
resistência da água e os princípios da FNP.

Diferença do 
FNP em solo

Enquanto o PNF em solo 
envolve o terapeuta se movimen-
tando ao redor do paciente, o 
Bad Ragaz utiliza a água como 
principal elemento de resistência, 
e o paciente pode controlar a in-
tensidade dos exercícios ao variar 
a velocidade do movimento.

Princípios O método se baseia nos prin-
cípios físicos da água, como 
flutuação, resistência e pressão 
hidrostática, para promover 
relaxamento, mobilização, 
fortalecimento muscular e 
melhora da amplitude de

movimento.

Exercícios O terapeuta utiliza anéis de 
flutuação para posicionar

o paciente na água e orien-
ta movimentos que podem 
ser resistidos, utilizando a 
água como resistência

Indicações É utilizado para reabilitação em 
diversas áreas, como patologias 
reumatológicas, ortopédicas 
e neurológicas, além de ser 
útil em casos de disfunções

musculares, reabilitação pós-
-mastectomia e cardíaca.

Benefícios O Método Bad Ragaz pode 
promover relaxamento mus-
cular, redução do tônus, 
aumento da amplitude de 
movimento, fortalecimen-
to muscular e melhora da

coordenação e padrões 
de movimento.

Quadro 3 – Resistência da Água e os Princípios 
da FNP

Fonte: Pinheiro et al., 2007.

Modesto (2021) ressalta que o MBR 
aplicado na piscina terapêutica visa diminuir 
o tônus muscular, promover relaxamen-
to, aumentar amplitude articular, reeducar 
músculos, fortalecer a musculatura, restau-
rar padrões de movimento e aprimorar resis-
tência geral. O terapeuta desempenha papel 
essencial, transferindo força de músculos 
mais fortes para mais fracos e oferecendo es-
tabilidade adequada.
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A Atuação do Terapeuta

Ojeda (2023) enfatiza que o fisiotera-
peuta, ao utilizar técnicas alternativas, é fun-
damental para prevenir e tratar limitações 
funcionais causadas por disfunções muscu-
loesqueléticas. Programas terapêuticos ade-
quados promovem melhorias significativas 
na capacidade funcional dos pacientes.

Segundo Modesto (2021), a fisiotera-
pia aquática reduz quadros de dor e tensão, 
diminuindo ansiedade e promovendo sensa-
ção de independência. Quando combinada 
ao MBR, observa-se melhora progressiva da 
ADM, redução de edema e dor, diminuição 
da rigidez e aumento da funcionalidade.

Portanto, o MBR se destaca por redu-
zir dor, minimizar impacto articular e rigi-
dez, favorecendo exercícios de fortalecimen-
to, alongamento e equilíbrio. Ojeda (2023) 
e Modesto (2021) concordam que a combi-
nação de técnicas terapêuticas é eficaz na re-
abilitação musculoesquelética, melhorando 
a qualidade de vida dos pacientes.

METODOLOGIA 

A presente pesquisa caracteriza-se 
como uma revisão bibliográfica com caráter 
exploratório e qualitativo, associada a uma 
análise bibliométrica. O objetivo é de iden-
tificar as principais contribuições científicas 
acerca do Método Bad Ragaz na reabilita-
ção de disfunções musculoesqueléticas. Para 
a construção do corpus, foram consultadas 
bases de dados nacionais e internacionais, 
incluindo Bireme, PubMed, Scielo e Lilacs. 
A padronização da busca foi realizada por 
meio de descritores controlados dos sistemas 
DeCS (Descritores em Ciências da Saúde) 
e MeSH (Medical Subject Headings), sen-
do selecionados os termos “Bad Ragaz”, 

“Bad Ragaz Ring Method”, “Hydrothera-
py”, “Aquatic Therapy”, “Musculoskeletal 
Disorders”, “Musculoskeletal Injuries” e 
“Rehabilitation”.

A combinação desses descritores foi or-
ganizada com operadores booleanos (AND, 
OR, NOT), a fim de refinar e ampliar os 
resultados obtidos. Exemplos das estratégias 
aplicadas incluem: (“Bad Ragaz” OR “Bad 
Ragaz Ring Method”) AND (“Hydrother-
apy” OR “Aquatic Therapy”); (“Muscu-
loskeletal Disorders” OR “Musculoskel-
etal Injuries”) AND (“Rehabilitation”); e 
(“Bad Ragaz” AND “Rehabilitation”) NOT 
“Animals”.

Foram incluídos estudos publicados 
em português e inglês, abrangendo artigos 
originais, revisões sistemáticas, dissertações, 
teses e livros que tratassem diretamente do 
Método Bad Ragaz aplicado à reabilitação 
musculoesquelética. Foram excluídos tra-
balhos fora do recorte temporal, textos opi-
nativos, resenhas, materiais sem revisão por 
pares, pesquisas que abordassem hidrotera-
pia sem relação com o método em questão 
e artigos duplicados em diferentes bases de 
dados.

Ao final do processo de seleção, foram 
incluídos 12 estudos que atenderam aos cri-
térios de elegibilidade e foram analisados 
quanto aos efeitos do Método Bad Ragaz na 
reabilitação de disfunções musculoesquelé-
ticas. Estes estudos compuseram a base da 
análise qualitativa e foram organizados em 
uma tabela de resultados para melhor visua-
lização dos achados.

O desenvolvimento metodológico 
ocorreu em três etapas interdependentes. 
Inicialmente, realizou-se a fase exploratória, 
com levantamento preliminar das produ-
ções acadêmicas de acordo com os critérios 
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estabelecidos. Em seguida, procedeu-se ao 
trabalho bibliométrico, que possibilitou a 
análise quantitativa da produção científica, 
considerando o número de publicações por 
ano, os principais periódicos, os autores mais 
citados e os países ou instituições de maior 
relevância. Por fim, foi conduzida a análise 
qualitativa, baseada na leitura interpretativa 
e crítica dos textos selecionados, com ênfase 
na identificação dos benefícios, limitações e 
tendências futuras do Método Bad Ragaz no 
campo da reabilitação musculoesquelética.

Os resultados da busca foram sistema-
tizados em quadros comparativos, nos quais 
se destacaram informações como ano de 
publicação, autores, objetivos, metodologias 
utilizadas e principais achados de cada estu-
do. A análise bibliométrica permitiu com-
preender a evolução temporal da produção 
científica e identificar lacunas relevantes, en-
quanto a análise qualitativa contribuiu para 
a interpretação crítica das evidências dis-
poníveis. Reconhece-se, contudo, que esta 
pesquisa apresenta como limitação o fato de 
se tratar exclusivamente de uma revisão bi-
bliográfica, sem experimentação clínica di-
reta. Apesar dessa restrição, entende-se que 
o estudo pode oferecer subsídios teóricos 
valiosos para pesquisadores e profissionais 
da Fisioterapia, em especial no contexto da 
reabilitação aquática. 

Parafraseando Minayo (2014) enten-
demos este tema como fundamental para o 
debate e “esperamos que as reflexões deste 
texto possam colaborar para a ampliação do 
debate aqui iniciado, que é inacabado por 
natureza, embora necessário por ofício”.

RESULTADOS 

Para atender ao objetivo proposto, fo-
ram selecionados estudos que analisam os 

efeitos do Método Bad Ragaz e da fisiotera-
pia aquática na reabilitação musculoesquelé-
tica. A amostra contemplou investigações de 
diferentes naturezas metodológicas, incluin-
do ensaios clínicos, estudos de caso, revisões 
narrativas e sistemáticas, além de pesquisas 
observacionais, o que permite uma visão 
abrangente sobre os benefícios do método 
em distintos contextos clínicos. Na Tabela 
a seguir, estão sintetizadas as principais evi-
dências encontradas, destacando população, 
intervenção aplicada e resultados obtidos.

Os resultados apresentados evidenciam 
que o Método Bad Ragaz e outras formas de 
fisioterapia aquática contribuem de maneira 
significativa para a melhora funcional, redu-
ção da dor e aumento da qualidade de vida 
em diferentes populações acometidas por 
disfunções musculoesqueléticas. Observa-se 
ainda que, apesar da diversidade de deline-
amentos, há convergência quanto ao poten-
cial terapêutico da técnica, especialmente no 
ganho de mobilidade, equilíbrio e controle 
postural. Diante dessas constatações, torna-
-se relevante aprofundar a análise crítica dos 
achados, buscando compreender suas impli-
cações clínicas e teóricas, o que será discuti-
do no tópico seguinte.

DISCUSSÃO 

A análise dos resultados sintetizados 
na tabela evidencia que o Método Bad 
Ragaz (MBR) e, em sentido mais amplo, 
a fisioterapia aquática, apresentam benefí-
cios consistentes na reabilitação de pacien-
tes com disfunções musculoesqueléticas e 
neurológicas. Embora os estudos variem 
em delineamento, população investigada e 
metodologia, observa-se uma convergên-
cia importante quanto à eficácia do recur-
so aquático na melhora da funcionalidade, 
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Autor/Ano Tipo de estudo População/Amostra Intervenção Principais resultados/

benefícios

Aldenucci 
(2010)

Estudo de caso Paciente com 
espondilite 
anquilosante

Bad Ragaz + 
Water Pilates

Melhora da mobilida-
de, redução da dor e 
melhora funcional.

Cha et al. 
(2017)

Ensaio clínico 
randomizado

Pacientes com 
AVC crônico

Bad Ragaz 
Ring Method

Aumento da ativação mus-
cular dos membros inferio-
res e melhora do equilíbrio.

Coelho et 
al. (2015)

Estudo 
observacional

Pacientes em 
reabilitação 
musculoesquelética

Hidroterapia Recuperação da ampli-
tude de movimento.

Hernandes 
(2005)

Estudo 
observacional

Pacientes com 
espondilite 
anquilosante

Fisioterapia 
aquática

Melhora da qualida-
de de vida e da capa-
cidade funcional.

Modesto e 
Vieira (2021)

Revisão narrativa Idosos com osteo-
artrose de joelho

Fisioterapia 
aquática

Redução da dor, me-
lhora da função arti-
cular e da marcha.

Ojeda (2023) Estudo observa-
cional (TCC)

Idosos com osteo-
artrite de joelho

Fisioterapia 
aquática

Diminuição da rigidez, 
melhora da mobilidade e da 
independência funcional.

Park e Lee 
(2023)

Ensaio clínico Pacientes com 
AVC crônico

Bad Ragaz 
Ring Method

Melhora do controle de 
tronco e ativação muscular 
dos membros inferiores.

Pérez et al. 
(2025)

Revisão 
sistemática

Idosos com 
osteoartrite

Exercícios 
aquáticos

Evidências de melho-
ra da força, equilíbrio 
e redução da dor.

Scremim et 
al. (2019)

Estudo 
experimental

Mulheres 
sedentárias

Bad Ragaz 
Method

Aumento da estabili-
dade do tronco e re-
sistência muscular.

Shirabe 
(2017)

Estudo ob-
servacional 
(Dissertação)

Pacientes com 
disfunções 
musculoesqueléticas

Exercícios 
aquáticos

Melhora global da fun-
ção e redução da dor.

Wang J. et 
al. (2023)

Estudo ob-
servacional 
prospectivo

Pacientes com os-
teoartrite de joelho

Bad Ragaz em 
águas termais

Redução da dor, me-
lhora da função e da 
qualidade de vida.

Zimerman et 
al. (2024)

Revisão 
bibliográfica

Pacientes com 
artrite reumatoide

Bad Ragaz Evidência de melhora 
funcional e analgesia.

Tabela de Resultados 

Fonte: Próprios Autores
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redução da dor, aumento da amplitude de 
movimento (ADM) e ganho de equilíbrio.

Um dos pontos centrais revelados é a 
versatilidade do MBR, que pode ser apli-
cado em diferentes condições clínicas. Por 
exemplo, Wang et al. (2023) demonstraram, 
em um estudo observacional com pacientes 
com osteoartrite de joelho, que a prática do 
método em águas termais resultou em me-
lhora significativa da dor e da função articu-
lar, reforçando o potencial da água aquecida 
como facilitadora do processo terapêutico. 
Esse achado é corroborado por Pérez et al. 
(2025), que em uma revisão sistemática 
apontaram benefícios consistentes da hidro-
terapia em idosos com osteoartrite, especial-
mente no ganho de mobilidade e na redu-
ção da rigidez articular. A comparação entre 
esses estudos destaca não apenas a eficácia 
clínica, mas também o impacto positivo na 
qualidade de vida, o que se torna essencial 
em populações que convivem com doenças 
crônicas e degenerativas.

Em contrapartida, estudos com foco 
em populações neurológicas, como os de 
Cha et al. (2017) e Park e Lee (2023), res-
saltam a importância do MBR para a ati-
vação muscular e o controle do tronco em 
pacientes pós-acidente vascular cerebral 
(AVC). Ambos os trabalhos evidenciaram 
ganhos superiores em comparação com te-
rapias convencionais, o que reforça a hipó-
tese de que o ambiente aquático potencializa 
os efeitos da facilitação neuromuscular pro-
prioceptiva (FNP). Essa constatação é rele-
vante, pois amplia o campo de aplicação do 
método para além das condições ortopédi-
cas e reumatológicas, posicionando-o como 
alternativa terapêutica promissora também 
para a reabilitação neurológica.

Outro aspecto relevante está no im-
pacto do método em populações específicas, 

como atletas e idosos. Chiari et al. (2002) 
já haviam indicado a alta prevalência de 
disfunções musculoesqueléticas em atletas, 
especialmente nos membros inferiores. Nes-
se contexto, estudos como o de Scremim et 
al. (2019) sugerem que o Bad Ragaz pode 
ser utilizado não apenas em caráter reabi-
litativo, mas também preventivo, uma vez 
que promove estabilização de tronco e for-
talecimento muscular em indivíduos apa-
rentemente saudáveis, mas sedentários. Já 
Modesto e Vieira (2021) evidenciaram, em 
idosos com osteoartrose de joelho, melhora 
significativa da dor e da funcionalidade, o 
que confirma que o método pode atender a 
demandas que variam da prevenção ao tra-
tamento de condições crônicas, ampliando 
seu alcance clínico.

A discussão sobre os princípios físicos 
da água é outro ponto de destaque nos re-
sultados analisados. A literatura, como res-
saltam Pinheiro et al. (2007) e Coelho et al. 
(2015), indica que fatores como flutuação, 
pressão hidrostática e empuxo reduzem a so-
brecarga articular e favorecem movimentos 
com menor impacto. Esses mecanismos ex-
plicam os resultados positivos encontrados 
em diferentes grupos de pacientes, pois per-
mitem a execução de exercícios com maior 
amplitude e menor risco de dor ou lesão. 
Além disso, o aquecimento da água (30–
34°C), apontado por Coelho et al. (2015), 
potencializa o relaxamento muscular, con-
tribuindo para a redução do tônus e para o 
alívio da rigidez. Assim, a combinação entre 
propriedades físicas e aplicação de técnicas 
específicas do MBR parece explicar os bene-
fícios observados na prática clínica.

Entretanto, embora os resultados se-
jam animadores, algumas limitações pre-
cisam ser consideradas. Primeiramente, 
nota-se que muitos estudos possuem amos-
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tras reduzidas, como o ensaio de Cha et al. 
(2017), com apenas 22 participantes, o que 
limita a generalização dos achados. Além 
disso, algumas investigações são estudos de 
caso, como a de Aldenucci (2010), que em-
bora tragam contribuições relevantes para a 
compreensão individualizada do método, 
carecem de robustez metodológica para afir-
mar evidências generalizáveis. A presença de 
revisões narrativas ou bibliográficas, como a 
de Zimerman et al. (2024), também aponta 
a necessidade de maior número de ensaios 
clínicos randomizados e controlados, capa-
zes de fornecer evidências de maior nível.

Outro ponto a se destacar é a hetero-
geneidade das populações analisadas. En-
quanto alguns trabalhos focam em idosos 
com osteoartrite, outros analisam atletas, 
pacientes neurológicos ou indivíduos com 
artrite reumatoide. Essa diversidade, embo-
ra evidencie a aplicabilidade ampla do mé-
todo, dificulta a padronização dos resultados 
e a comparação direta entre estudos. Além 
disso, as intervenções diferem em aspectos 
como frequência, duração e intensidade dos 
exercícios, o que pode interferir nos desfe-
chos avaliados. Assim, ainda que haja con-
senso sobre os benefícios gerais, os dados 
não permitem estabelecer protocolos uni-
versais ou diretrizes clínicas consolidadas.

Apesar dessas limitações, o conjunto 
de evidências reforça a importância do MBR 
como recurso terapêutico relevante e efetivo. 
Estudos mais recentes, como o de Wang et 
al. (2023), fortalecem a compreensão sobre 
sua eficácia, trazendo dados observacionais 
robustos em populações específicas. Ade-
mais, a revisão sistemática de Pérez et al. 
(2025) contribui para consolidar o papel 
da hidroterapia em idosos com osteoartrite, 
apontando caminhos para novas pesquisas 
com metodologias mais rigorosas.

Do ponto de vista clínico, a discussão 
aponta que o MBR pode ser incorporado 
como complemento às abordagens tradicio-
nais de fisioterapia. Sua principal vantagem 
parece estar na possibilidade de promover 
reabilitação em pacientes com limitações 
significativas para realizar exercícios em 
solo, seja por dor, rigidez ou limitações neu-
rológicas. Além disso, a técnica pode atuar 
como meio de prevenção, sobretudo em 
populações com risco elevado de disfunções 
musculoesqueléticas, como idosos e atletas 
de alto rendimento.

Finalmente, é importante destacar que 
a atuação do fisioterapeuta é determinante 
para o sucesso da intervenção. Como ressal-
tado por Ojeda (2023), o papel do profis-
sional não se limita à aplicação mecânica da 
técnica, mas envolve a adaptação dos exercí-
cios às necessidades e condições individuais 
do paciente. Isso implica considerar variá-
veis como intensidade, frequência, tempe-
ratura da água e tipo de flutuadores utiliza-
dos. A personalização da prática, aliada ao 
conhecimento sobre os princípios físicos da 
água e da FNP, potencializa os benefícios do 
método e amplia sua eficácia clínica.

Em síntese, a discussão dos resultados 
evidencia que o Método Bad Ragaz e a fi-
sioterapia aquática, de forma geral, apresen-
tam contribuições significativas para a rea-
bilitação musculoesquelética e neurológica. 
Os benefícios incluem melhora funcional, 
redução da dor, aumento da mobilidade e 
ganhos de equilíbrio e qualidade de vida. 
Apesar das limitações metodológicas obser-
vadas em parte dos estudos, há um corpo 
crescente de evidências que respalda a uti-
lização clínica do método. Contudo, para 
consolidar sua aplicabilidade em protocolos 
de reabilitação, são necessários mais ensaios 
clínicos controlados, com amostras maiores 
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e protocolos padronizados, a fim de fortale-
cer a base científica e orientar a prática base-
ada em evidências.

CONCLUSÃO

O presente estudo teve como objetivo 
analisar os benefícios do Método Bad Ragaz 
(MBR) na reabilitação de disfunções mus-
culoesqueléticas a partir de uma revisão de 
literatura. Os resultados apresentados e dis-
cutidos evidenciam que tanto o MBR quan-
to outras modalidades de fisioterapia aquá-
tica contribuem significativamente para 
a melhora da funcionalidade, redução da 
dor, aumento da amplitude de movimento, 
equilíbrio e, sobretudo, para a qualidade de 
vida de pacientes acometidos por diferentes 
condições clínicas.

Constatou-se que o método é versátil, 
podendo ser aplicado em populações diver-
sas, como idosos com osteoartrite, atletas 
expostos a sobrecargas musculoesqueléticas 
e pacientes com comprometimentos neuro-
lógicos. Essa amplitude de aplicação reforça 
o potencial terapêutico do recurso, especial-
mente quando associado às propriedades 
físicas da água, como flutuação, pressão hi-
drostática e temperatura aquecida, que re-
duzem a sobrecarga articular e favorecem o 
relaxamento muscular.

Ainda que os resultados apontem be-
nefícios consistentes, algumas limitações 
foram identificadas. Entre elas, destacam-se 
a heterogeneidade das populações investiga-
das, a diversidade de protocolos empregados 
e o número reduzido de ensaios clínicos 
randomizados. Tais fatores dificultam a pa-
dronização das intervenções e a generaliza-
ção dos achados, apontando a necessidade 
de estudos futuros com metodologias mais 

robustas, amostras maiores e protocolos 
comparáveis.

Do ponto de vista clínico, o MBR se 
apresenta como ferramenta eficaz tanto para 
o tratamento quanto para a prevenção de 
disfunções musculoesqueléticas, configu-
rando-se como um recurso promissor a ser 
incorporado em programas de reabilitação 
fisioterapêutica. O papel do fisioterapeuta é 
essencial para adaptar a técnica às necessida-
des individuais de cada paciente, potenciali-
zando seus efeitos e garantindo uma prática 
segura e eficiente.

Por fim, conclui-se que o Método Bad 
Ragaz, associado à fisioterapia aquática, re-
presenta um recurso terapêutico relevante 
para a prática clínica contemporânea. Com 
base nas evidências levantadas, sua utilização 
mostra-se não apenas justificável, mas neces-
sária em diferentes contextos de reabilitação. 
No entanto, para consolidar sua aplicabili-
dade em protocolos padronizados, torna-se 
imprescindível o desenvolvimento de novas 
pesquisas que ampliem a base científica e 
fortaleçam a prática baseada em evidências.
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