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RESUMO

Objetivo: Analisar o impacto de exercicios fisicos no bem-estar de pacientes com fibromialgia acompanhados
no ambulatério de reumatologia de um hospital terciario da rede publica do Nordeste. Métodos: Estudo
analitico transversal de carater quantitativo, realizado no ambulatério de reumatologia de um hospital da rede
publica do Nordeste do Brasil. Foram aplicados trés questionarios - Questionario de Impacto da Fibromialgia
(QIF), Questionario Internacional de Atividade Fisica (IPAQ) e um questionario elaborado pela equipe.
Resultados: Entrevistou-se um total de 50 mulheres, das quais 56% realizavam exercicio fisico. Observou-
se que a pratica de exercicio trouxe beneficios para a qualidade de vida da maioria, sendo representada por
relato de melhora da sintomatologia da FM (qualidade do sono, humor e alivio da dor), mesmo estando aquém
a frequéncia dos exercicios fisicos das participantes as recomendag¢fes do Colégio Americano de Medicina
do Esporte (ACSM), o que refor¢a o beneficio dos exercicios fisicos na doenga. Entretanto, por meio da
anélise do QIF, ndo se observou interferéncia significativa dos exercicios fisicos na vida diaria, o que reforca
a grande repercussao da fibromialgia nas atividades rotineiras e sua relagdo com percepc¢ao de nivel de dor
e a salde mental, demonstrando um circulo vicioso da doencga. Conclusao: Os exercicios sdo importante
parte do manejo ndo farmacolégico da fibromialgia, sendo necessario reafirmar sua importancia aos pacientes
com a condicéo.

Palavras-chave: Fibromialgia, Exercicio fisico, Qualidade de vida.
ABSTRACT

Objective: To analyze the practice of physical activity on the well-being of patients with fibromyalgia (FM)
attended at a rheumatology outpatient clinic in a tertiatry public hospital in the Northeastern of Brazil. Methods:
Cross-sectional analytical study of a quantitative nature, carried out at the rheumatology outpatient clinic of a
public hospital in Northeast of Brazil. Three questionnaires were used - Fibromyalgia Impact Questionnaire
(FIQ), International Physical Activity Questionnaire (IPAQ) and a questionnaire made by the team. Results: A
total of 50 women were interviewed, 56% of which practiced some physical exercise. It was observed that
physical exercise brought an improvement in quality of life of the majority of the participants, who referred pain
relief and benefits in sleep and humor, notwithstanding the practice of physical exercise was lower than the
recommendation of the American College of Sports Medicine, which reinforces the benefit of physical exercise
in the disease. However, through the analysis of the FIQ, no significant interference of physical exercise in
daily routine was observed, which reinforces the substantial impact of fibromyalgia on routine activities and its
correlation between level pain perception and mental health, evidencing a vicious circle of the disease.
Conclusion: The practice of physical exercise is an essential component of the non-pharmacological FM
treatment and it is relevant to reiterate its significance to patients with the condition.

Keywords: Fibromyalgia, Physical exercise, Quality of life.
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RESUMEN

Objetivo: Analizar el impacto del ejercicio fisico en el bienestar de los pacientes con fibromialgia seguidos en
el ambulatorio de reumatologia de un hospital publico terciario del Nordeste de Brasil. Métodos: Estudio
analitico transversal, de caracter cuantitativo, realizado en el ambulatorio de reumatologia de un hospital
publico del Nordeste de Brasil. Se utilizaron tres cuestionarios: el Cuestionario de Impacto de la Fibromialgia
(IFQ), el Cuestionario Internacional de Actividad Fisica (IPAQ) y un cuestionario preparado por el equipo.
Resultados: Se entrevistd a un total de 50 mujeres, de las cuales el 56% realizaba ejercicio fisico. Se observo
que la practica de ejercicio trajo beneficios para la calidad de vida de la mayoria, siendo representado por
reportes de mejoria en los sintomas de la FM (calidad del suefio, estado de animo y alivio del dolor), aunque
la frecuencia de ejercicio fisico de los participantes fue inferior a las recomendaciones del Colegio Americano
de Medicina del Deporte (ACSM), que refuerza el beneficio del ejercicio fisico en la enfermedad. Sin embargo,
a través del andlisis del QIF, no se observé interferencia significativa de los ejercicios fisicos en la vida diaria,
lo que refuerza el gran impacto de la fibromialgia en las actividades rutinarias y su relacion con la percepcién
del nivel de dolor y la salud mental, demostrando un circulo vicioso de la enfermedad. Conclusion: El ejercicio
es una parte importante del manejo no farmacoldgico de la fibromialgia, y es necesario reafirmar su
importancia para los pacientes con la enfermedad.

Palabras clave: Fibromialgia, Ejercicio fisico, Calidad de vida.

INTRODUCAO

A fibromialgia (FM) é uma doenca reumatoldgica cronica, idiopética, caracterizada por dores musculares
generalizadas, normalmente associada a outros sintomas, como fadiga, distirbios do sono e transtornos do
humor, como ansiedade e depresséao, e que pode cursar com incapacidade funcional (GIORGI B, et al., 2022;
TORQUATO AC, et al., 2019; DADABHOY D, et al., 2008).

Esse distarbio é recorrente na pratica médica, sendo mais comum na populagdo feminina (MARQUES AP,
et al., 2017), afetando cerca de 2% dos brasileiros (SOUZA JB e PERISSINOTTI DMN, 2018). O tratamento
dessa condicdo é individualizado e tem como objetivo melhora da qualidade de vida a partir de ganhos na
funcionalidade, no sono e salde mental, além do aumento da autonomia pessoal e da redugdo da dor
(JUNIOR JOO e ALMEIDA MB, 2018).

Dessa maneira, 0 manejo consiste em uma abordagem interdisciplinar, que abrange a triade terapéutica
de terapia medicamentosa, psicoldgica e fisica (ORTIZ FEA, et al., 2017). Sendo assim, os exercicios fisicos
séo essenciais para reduzir o quadro clinico da FM e promover bem-estar, pois sua pratica auxilia a manter
forca muscular, evitando perda da funcionalidade e age na modulag&o da dor local ao liberar citocinas anti-
inflamatérias que reduzem a acdo de nociceptores, aliviando a dor. Além disso, estimula a liberacdo de
endorfina, que atua como antidepressivo, melhorando o humor (BOTE ME, et al., 2013; MAFFEI ME, 2020;
ANDRADE A, et al., 2020).

Como os pacientes com FM sdo, em sua maioria, sedentarios e descondicionados fisicamente, a maioria
dos estudos recomenda progressao gradual (“start low and go slow approach”), iniciando com os exercicios
de baixa intensidade (JONES KD e LIPTAN GL, 2009). Evidéncias atuais apontam que determinados tipos de
atividade fisica corroboram com a melhoria da sintomatologia nestes individuos, assim como é constatado no
estudo de Andrade (Andrade, et al., 2022), o qual concluiu que a pratica de treinamento de forga por um
periodo de oito semanas resultou em alivio da dor e de disfungées do sono nesses pacientes.

Além disso, outro trabalho (Ninneman JV, et al., 2024) observou a pratica conjunta de caminhada e yoga
e obteve como concluséo melhora do humor, sono e qualidade de vida dos participantes da pesquisa. Estima-
se que em Pernambuco, cerca de 70 mil pessoas convivem com a doenca (ALEPE — Assembleia Legislativa
do Estado de Pernambuco, 2023) e, apesar de existirem estudos sobre os impactos benéficos dos exercicios
fisicos na vida dos pacientes com fibromialgia, o acervo do estado ainda é escasso, o que reafirma a
importancia deste estudo.

Dessa maneira, 0 presente artigo teve como objetivo analisar o impacto de exercicios fisicos no bem-estar
de pacientes com fibromialgia acompanhados no ambulatério de reumatologia do IMIP - Instituto de Medicina
Integral Prof. Fernando Figueira.
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METODOS

Trata-se de um estudo transversal analitico de carater quantitativo, realizado com pacientes atendidos em
um ambulatério de reumatologia, entre maio de 2024 e agosto de 2024, em um hospital de referéncia no
Nordeste do Brasil, o qual atende exclusivamente ao Sistema Unico de Salde. Foram incluidos na pesquisa
pacientes com diagnéstico de fibromialgia cognitivamente sadios e capazes de responder as perguntas por
conta prépria e foram excluidos aqueles que se recusaram a responder a pesquisa.

O estudo foi aprovado pelo comité de ética em pesquisa com seres humanos vide CAAE
77464424.6.0000.5201 e namero do parecer 6.784.308. Apenas apos assinatura do Termo de Consentimento
Livre e Esclarecido, a coleta de dados foi iniciada. Foram utilizados trés questiondarios: o primeiro elaborado
pela equipe, que visou identificar informacgdes sobre o uso de medicamentos diarios, comorbidades clinicas,
adesao a pratica de exercicio fisico (tipo do exercicio — aerébico, resistido, fisioterapia, hidroginastica; duracao
e frequéncia dos treinos por semana; ha quanto tempo praticava o exercicio fisico - < 1 més, 1-3 meses, 3-
11 meses, > 1 ano; se o exercicio fisico propiciou alivio da dor, melhora na qualidade do sono e melhora do
transtorno de humor), e a existéncia de acompanhamento multidisciplinar.

O segundo foi a versdo curta do Questionario Internacional de Atividade Fisica (IPAQ) e o terceiro o
Questionério sobre o Impacto da Fibromialgia (QIF), questionarios ja consolidados e que visam aprofundar
perguntas sobre a pratica de atividade fisica e o quanto a fibromialgia interfere no dia a dia desses pacientes,
respectivamente. O questionério IPAQ aborda perguntas sobre a pratica de exercicios fisicos leve, moderada
ou vigorosa e sua frequéncia e duracdo de realizacdo durante a semana. O questionério QIF envolve
perguntas relacionadas as atividades diarias (limpar a casa, lavar louga, cuidar do quintal, fazer compras...),
bem como avalia o impacto da FM no cotidiano dos pacientes ao atribuir notas a diferentes caracteristicas
(dor, cansacgo, rigidez, interferéncia no servigo, tristeza, ansiedade). Os participantes foram entrevistados
individualmente, garantindo um espaco de expressao livre e mantendo-se o sigilo e anonimato.

Os dados coletados foram organizados em um banco de dados no Microsoft Office/Excel versdo 2018 e
posteriormente a andlise estatistica foi realizada pelo software publico desenvolvido pelo centers for disease
Control and Prevention, EPI Info na versdo 7.2.4.0. Ademais, uma estatistica descritiva foi efetuada por meio
de frequéncias (variaveis categdricas) ou por média com o0s respectivos desvios-padrfes ou mediana com
intervalo interquartil. Executou-se a comparacdo de grupos pelo teste qui-quadrado no caso de varidveis
categoricas e por métodos paramétricos ou ndo paramétricos para variaveis quantitativas (a depender da
distribuicdo normal ou ndo da amostra). Em todas as andlises, foi considerado um p<0,05 tido como
significativo, com intervalo de confianca de 80%. Ademais, para avaliar a relacdo entre duas variaveis
qualitativas foi calculado o coeficiente de correlagdo (R de Pearson), quanto mais proximo de zero, menor é
a correlacd@o entre as variaveis.

RESULTADOS

Os questionarios foram aplicados a um total de 50 pacientes, sendo todos do sexo feminino, a idade média
foi de 52.5 anos, a pessoa mais jovem observada tinha 24 anos, enquanto a mais velha 71 anos. Quanto a
escolaridade, 54% das entrevistadas referiram ter concluido o ensino fundamental, enquanto que 2%
afirmaram ser analfabetas e 8% relataram ter nivel superior (vide Tabela 1).

Tabela 1 - Dados sociodemograficos.

Variaveis Resultados
Idade 52 +8,5
Género feminino 50 (100%)
Escolaridade
Analfabeta 1(2%)
Fundamental 27 (54%)
Médio 18 (36%)
Superior 4 (8%)

Fonte: Lucena BA, et al., 2025.
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Das participantes, 49 pessoas realizavam uso de medicacédo de forma continua, o que corresponde a 98%
da amostra e destas 82% faziam medicacéo para controle de dor. Com relacao a comorbidades, apenas 18%
das pacientes nao referiram outras comorbidades, 78% referiram diagnéstico de transtorno de humor - 61,8%
depressao e 85,3% ansiedade.

Além disso, foi observado que 22 participantes (44,9%) referiram realizar acompanhamento multidisciplinar
seja com psicologo, psiquiatra, fisioterapeuta ou profissional de educacéo fisica. Da populagao entrevistada,
56% realizava alguma atividade fisica, entre as quais destaca-se caminhada, musculagdo, hidroginastica e
fisioterapia. Destas, 57,1% afirmaram realizar exercicios ha mais de um ano. Quanto a melhora da
sintomatologia, 75% daquelas que praticavam exercicio referiram alivio de sintomas.

O questionario IPAQ considera atividades leves aquelas que ndo exigem esforcos e ndo causam alteragéo
na frequéncia respiratéria do individuo, como caminhar por pelo menos 10 minutos continuos. Ja as atividades
moderadas incluem aquelas que precisam de algum esforco fisico e que fazem respirar um pouco mais forte
gue o normal, como por exemplo, pedalar, nadar ou dancar por 10 minutos continuos e realizar servigos
domésticos na casa como varrer e cuidar do jardim.

Quanto as atividades vigorosas, englobam praticas em que é necessario um grande esforco fisico e
respiragdo muito mais forte que o normal. Nesta pesquisa, foram consideradas atividades vigorosas: correr,
jogar futebol, fazer servicos domésticos pesados em casa, carregar pesos elevados, entre outros.

Ainda em relacdo ao questionario IPAQ, 94% das pacientes referiram conseguir caminhar por pelo menos
10 minutos, destas, obteve-se uma frequéncia média de 4,2 vezes por semana, enquanto que a média de
tempo de caminhada diaria foi de 49,5 minutos. Ja em relacéo a prética de atividades moderadas, 60% relatou
conseguir efetud-las, sendo obtida uma média de 4,27 dias por semana com duracdo de 79,48 minutos.
Quanto a pratica de atividades vigorosas, apenas 3 participantes (6%) afirmaram conseguir realiza-las, dessa
maneira, foi obtida uma média de 2,8 dias por semana e um tempo médio diario de 48 minutos.

Quando questionadas acerca do tempo médio diario que gastam sentadas de segunda a sexta-feira, 16%
ndo souberam mensurar e entre as que responderam obteve-se média de 2,5 horas ao dia. Ja em relacédo ao
tempo sentado no final de semana, obteve-se uma média de 2,8h. Quanto a frequéncia que conseguiam
realizar determinadas atividades cotidianas, foram verificadas as seguintes medias:

Tabela 2 — Resposta da Amostra sobre o Tipo de Atividade e Frequéncia de Realiz4-la no Cotidiano

Atividade Sempre Quase sempre De vez em Nunca
guando
Fazer compras 42% 10% 30% 18%
Lavar roupa 22% 18% 18% 42%
Cozinhar 64% 8% 20% 8%
Lavar louca 64% 12% 20% 4%
Limpar a casa 34% 14% 32% 20%
Arrumar a cama 70% 4% 14% 12%
Andar varios quarteirdes 40% 12% 26% 22%
Visitar parentes 42% 8% 24% 26%
Cuidar do quintal * 31,1% 4,4% 17,8% 46,7%
Dirigir / andar de énibus 52% 16% 28% 4%

Nota: *Considerado apenas 45 participantes visto que 5 ndo conseguiram responder por nao possuirem
quintal. Fonte: Lucena BA, et al., 2025.

Sobre o QIF, as participantes relataram que na semana anterior a pesquisa, se sentiram bem em média
1,3 dia e faltaram ao trabalho devido & FM em média 2,1 dias.

Ao considerar notas de 0 a 10, sendo 0 negacéo e 10 nota maxima/pior intensidade, foi verificado que as
piores notas foram atribuidas a intensidade de dor e cansaco ao acordar, seguido de impacto no servico,
cansaco ao decorrer do dia, ansiedade e, por Ultimo, rigidez no corpo e desanimacgdo. Observam-se as
seguintes médias no grafico abaixo:
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Grafico 1 — Média das notas dadas pela Amostra em Relagdo aos Sintomas Associados a FM.
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Nota: *0: menor intensidade; 10: maior intensidade. Cansa¢o = cansac¢o ao decorrer do dia; cansago manha
= cansaco ao acordar. Fonte: Lucena BA, et al., 2025.
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Ainda sobre o QIF, é possivel verificar diferengas entre as médias do grupo praticante de exercicio fisico
e o sedentario, conforme demonstra o grafico abaixo:

Gréfico 2 - Relacéo entre pessoas que fazem e ndo fazem exercicio fisico e notas atribuidas a diferentes
sintomas associados a FM (médias de notas do QIF).

QIF

B Fazex fisico [ Naofaz ex fisico

Qntd de dias bem
Faitas ao trabaltho
Interferéncia diaria
Qntd de dor

Qntd de cansago
Cansaco manha
Rigidez no corpo
Ansadade

Tristeza
0 2 4 6 8 10

Nota: *Ex. fisico = exercicio fisico; Qntd = quantidade. Fonte: Lucena BA, et al., 2025.

Abaixo, evidencia-se uma tabela relacionando o p-valor e 0 R de Pearson. Diante disso, € possivel extrair
alguns resultados:
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Tabela 3 - Correlacées entre IPAQ e QIF.

Correlacdes
Correlagdes de Pearson e p-valor

Variaveis Qnt dias tem%gtatv Qnt dias atv Qnt tempo atv Qn.t dias atv Qnt .tempo

atv leve leve moderada moderada vigorosa atv vigorosa
ont dias bern Pearsons | 0068 | -0.136 0.154 0.162 -0.486 0.957
pvalue | 0.644 0.366 0.415 0.402 0.407 0.011
Qnt faltas Pearrsc’”'s -0.056 -0.088 -0.323 0.110 -0.394 -0.033
trabalho p-value 0.704 0.560 0.082 0.569 0.512 0.958
Qnt cansago Pearfor"s -0.277 0.011 -0.343 0.365 0.005 -0.857
manhd. p-value 0.054 0.941 0.064 0.051 0.994 0.063
Rigidez no Pearrsc’”'s -0.233 -0.182 -0.351 0.149 0.447 -0.430
corpo p-value 0.107 0.227 0.057 0.439 0.451 0.469
besanimo | oS 0010 | -0.113 -0.297 0.057 0.739 0.484
pvalue | 0.047 0.455 0.111 0.769 0.154 0.409

Nota: *Correlagdo de Pearson: quanto mais préximo de 0, menos impacto entre as variaveis. Quanto mais
perto de -1, maior a correlacéo inversa entre as variaveis. Quanto mais perto de +1, maior a correlacdo direta
entre as variaveis. *P-valor: significativo se < 0,05. Fonte: Lucena BA, et al., 2025.

Fazendo a correlagédo entre cansaco matinal e o tempo de atividade moderada, apesar de um p-valor
insignificante (p= 0,051), percebe-se influéncia negativa dessa intensidade de exercicio quando comparada
aos de intensidade leve e vigorosa (p= 0,941 versus 0,06, respectivamente). Entretanto, comparando a
guantidade de dias de atividade moderada, o R de Pearson teve relacdo inversa, o que sugere que mais dias
de atividade moderada tem mais influéncia na redugcdo do cansa¢co matinal que o tempo investido nessa
atividade. Em relacéo aos exercicios de leve intensidade, a quantidade de dias também foi mais influente que
0 tempo.

Ja em relacao as atividades vigorosas, 0 R de Pearson concluiu que hd mais impacto no cansaco matinal
guanto mais tempo investido nessa atividade, em detrimento da quantidade de dias. Outra correlagéo positiva
foi a estabelecida entre a quantidade de dias de atividade moderada e a sensacéo de rigidez corporal (p=
0,057), permitindo inferir que a atividade moderada tem mais impacto sobre tal aspecto quando comparado
as de leve e vigorosa intensidades. Entretanto, foi observado que a quantidade de dias de atividade vigorosa
piora a rigidez matinal e os exercicios leves tém menor influéncia nesse sintoma.

Comparando-se a quantidade de faltas ao trabalho, verificou-se, pelo R de Pearson, que tanto a
guantidade de dias de pratica de atividades vigorosas quanto de moderadas mostraram-se mais relevantes
para evitar faltas ao servico que os exercicios de menor intensidade. Entretanto, mais uma vez nédo foi
observada relacao significativa pelo p-valor.

Ao analisar a frequéncia de ansiedade nas participantes, observou-se tanto um R de Pearson quanto um
p-valor insignificante para todos os tipos e duracao de atividades realizadas. J& em relagédo aos sintomas de
tristeza, observou-se forte relacdo entre maior frequéncia de exercicios vigorosos e menor sintomas
depressivos (R=-0,739; p-valor insignificante). Quanto ao impacto dos exercicios leves e moderados, néo foi
observado impacto significativo em nenhuma das variaveis (Pearson e p-valor).

DISCUSSAO

Em consonancia com outros estudos e em especial com um brasileiro realizado em 2018 (Souza JB e
Perissinotti DMN, 2018; Costa LP e Ferreira MA, 2023), que mostram maior prevaléncia da fibromialgia no
sexo feminino e em mulheres de meia-idade (AROUT CA, et al., 2018), a presente pesquisa ratificou essa
informacao, visto que a totalidade dos participantes com a doenca eram mulheres com uma média de idade
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de 52,5 anos. Ainda sobre dados sociodemogréficos, foi observado que a maior parte das entrevistadas
possuiam escolaridade até o ensino fundamental, seja ele completo ou incompleto, ndo estando bem descrita
na literatura a relacédo entre prevaléncia da FM e escolaridade.

Em relacdo a pratica de exercicio fisico, mais da metade da amostra era fisicamente ativa, e, dentre elas,
a maioria realizava apenas um tipo de atividade fisica (aerébico, resistido, fisioterapia) com treinos de cerca
de 60 minutos em torno de 5 vezes por semana, 0 que contrasta com a recomendacdo para dores crénicas
do Colégio Americano de Medicina do Esporte (ACSM), que indica uma pratica de exercicio resistido
(musculagdo) de 2-3x/sem, exercicio aerdbico 2-4x/sem e de flexibilidade 1-3x/semana (RACHID G, et al.,
2023; YEPEZ D, et al., 2022; MATSUDO SM, et al., 2019), a fim de diminuir ou reduzir os sintomas da
fibromialgia.

Entretanto, apesar das participantes ndo seguirem a recomendacdo do ACSM, ao analisar isoladamente
0 questionario QIF, péde-se perceber a influéncia positiva dos exercicios fisicos na vida diaria, uma vez que,
dentre aquelas que praticavam exercicio fisico, a nota minima atribuida para a interferéncia na realizacéo dos
servicos rotineiros foi de 1, enquanto que a das sedentarias foi de 5 (em uma escala de 0-10, sendo 10 pior
intensidade). Ademais, constatou-se que aquelas fisicamente ativas atribuiram menor nota minima para a
intensidade da: dor, rigidez do corpo, do cansaco e de sintomas ansiosos.

Apesar da analise dessas notas ter tido um p-valor insignificante, € possivel constatar, por meio da analise
isolada das notas, o beneficio dos exercicios fisicos no cotidiano das pessoas com essa condi¢do, ainda que
eles ndo estejam em conformidade com a recomendacgédo especifica para FM. Isso pode ser justificado pelo
fato da prética de exercicio fisico produzir altera¢des corticais, diminuindo a sensibilidade a dor (PIMENTA
DC, et al., 2024). Ademais, uma metanalise mostra que 0s pacientes que seguiram com maior precisdo as
recomendacgfes do ACSM, obtiveram maior impacto positivo na dor, qualidade do sono e cansago (NIU G, et
al., 2024).

Com a intengdo de comparar a pratica de exercicio com a interferéncia na qualidade de vida dos
participantes, foram relacionados os questionarios IPAQ e QIF (vide tabela 3), em que se observou uma
associacgao significativa entre quantidade de tempo que se realizava atividade vigorosa e quantos dias as
participantes se sentiam bem (p=0,011). Entretanto, ao relacionar quantidade de dias de atividade vigorosa e
guantidade de dias em que se sentiram bem, foi verificada rela¢éo inversa pela correlagédo de Pearson (R = -
0,486), ou seja, quanto mais dias se realizava atividade vigorosa, menos dias se sentiam bem. Isto pode se
dar pelo fato que a tolerancia das pessoas com FM aos treinos regulares € limitada e necessitam de mais
tempo para se recuperarem (GUTIERREZ L, et al., 2023; DOERR JM, et al., 2016).

Tal fato é corroborado pelas respostas das pacientes ao QIF, nas quais atividades mais vigorosas, como
cuidados com quintal e lavagem de roupas, foram as mais impactadas pela doenca, em comparacdo com
atividades como cozinhar, lavar louga e arrumar a cama. Corroborando com os resultados encontrados neste
estudo, uma metandlise de 2022 destaca que exercicios de menor duracéo (entre 30-60 minutos) causam
maior impacto positivo nos sintomas da FM, especialmente ao combinar exercicios resistidos com aerébicos
e ao progredir gradativamente a intensidade (ALBUQUERQUE MLL, et al., 2022).

No presente trabalho, observou-se dificuldade em aplicar as perguntas do questionéario IPAQ, refletindo-
se na discrepéancia entre as respostas das participantes e, logo, dificuldade na mensuracao e veracidade dos
dados, o que pode ser explicado pela escolaridade predominante da amostra. Além disso, tal fato pode
justificar a discrepéncia entre os resultados de Pearson e do p-valor encontrados, bem como nos resultados

“quantidade de dor” e “cansago pela manha” do Gréfico 2, os quais foram maiores nos individuos fisicamente
ativos que nos inativos, o que contrasta com estudo prévios.

Esse desfecho foi observado também no estudo de Dumbra GAC (Antonio G, et al., 2018), o qual concluiu
gue o questionario IPAQ parece ndo ser um método tdo preciso para avaliar a resposta dos participantes por
permitir distorcdo do tempo e intensidade dos exercicios praticados, sendo muitas das respostas
superestimadas em relacdo a realidade. Apesar disso, este questionario é adequado para muitos outros
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contextos, sendo importante reconhecer que com o desenvolvimento de novas pesquisas 0s métodos podem
ser melhorados e a imprecis@o observada pode indicar areas para aprimoramento futuro.

Apesar disso, estudos apontam que a pratica de exercicios fisicos, mesmo que modesta (como a
caminhada), é capaz de melhorar a qualidade de vida dos pacientes com FM (OLIVEIRA DV, et al., 2021),
seja no ambito fisico ou psicolégico, uma vez que relaciona-se com melhora da funcionalidade e qualidade
do sono. Em confluéncia com isso, no presente estudo, foi verificado que a maior parte das entrevistadas
(75% da amostra) referiu melhora significativa da sintomatologia (qualidade do sono, reducé&o de dor, melhora
do humor) ap0ds inicio dos exercicios fisicos.

Tal fato pode ser verificado ao comparar as médias das notas no questionario QIF, as quais, apesar de
nao possuirem “p” significativo, demonstraram que o grupo que realizou atividade fisica apresentou melhores
médias em aspectos como: quantidade de dias que se sentiram bem, interferéncia no servigo/cotidiano,
guantidade de cansaco, rigidez no corpo, ansiedade e tristeza (vide Gréafico 2). Entretanto, tais resultados
foram estatisticamente préximos ao do grupo sedentario, o que pode ser explicado pelo fato da FM ser uma
doenca cronica que cursa com alto grau de incapacidade.

Além disso, foi verificado, no presente estudo, que nem mesmo a pratica de exercicio ou o uso de
medicamentos foram suficientes para evitar interferéncia significativa dessa condicdo na vida diaria. Isso
porque a FM repercute em faltas ao trabalho, desestabiliza a rotina domiciliar e causa dependéncia de
familiares, afetando diretamente a qualidade de vida (WHO — World Health Organization, 2020). Nesse
trabalho, isso também & demonstrado pela quantidade de dias em que as entrevistadas relataram ter se
sentido bem na semana que antecedeu a entrevista, o qual foi em média 1,3 dia e na elevada frequéncia de
respostas relacionadas a ansiedade e depressao.

Essa repercusséo da FM nas atividades rotineiras e laborais impacta ainda mais a percepcao de nivel de
dor e a satde mental (NINNEMAN JV, et al., 2024; MOTA LML, et al., 2021; OLIVEIRA JPR, et al., 2019), o
gue exacerba quadros ansiosos e depressivos, demonstrando um circulo vicioso da doenca (SOUSA M, et
al., 2023; MOTA LML, et al., 2021; SOUZA JB e PERISSINOTTI DMN, 2018). Sobre o manejo terapéutico
ndo-farmacoldgico da FM, sabe-se que abordagens multicomponentes como a combinacdo de terapia
cognitivo-comportamental, métodos de reducdo do estresse, exercicio regular, fisioterapia e terapia
medicamentosa tém um papel de suma importancia para esses pacientes e demonstram maior efetividade
em comparacao a intervencdes isoladas (PASINI |, et al., 2023; MACFARLANE GJ, et al., 2017).

Reforgando tal fato, uma metanalise realizada por Backryd E, et al trouxe como resultado que, por exemplo,
intervencdes psicologicas tém bastante beneficio em reduzir a dor, melhorando a funcionalidade e diminuindo
o0 impacto dos pensamentos negativos sobre o quadro &lgico dos pacientes com dores cronicas (BACKRYD
E, et al., 2024; KIRCALI S, et al., 2024). Entretanto, no presente estudo, ao comparar as entrevistadas que
faziam acompanhamento multidisciplinar com aquelas que ndo o faziam, ndo foi observada relacéo
significativa (p=0,45) quanto a percepgdo de dor. Possiveis hipéteses acerca desse dado incluem a
dificuldade de acesso as terapias complementares e ma adesao, visto que, no &mbito do SUS, ha filas de
espera e restrita descentralizacdo desses servicos, o que amplia a dificuldade de obter o acompanhamento
(PREIS S, et al., 2024; SILVA VA, et al., 2022; SAMPAIO J, et al., 2014) e a consequente melhora clinica.

Com base nas discussdes supracitadas, foi observado, nesta pesquisa, discrepancia entre os diferentes
guestionarios utilizados, principalmente entre o questionario elaborado pela equipe e o IPAQ, uma vez que a
maioria das participantes alegaram impressao de melhora da sintomatologia da FM ap0s inicio dos exercicios
fisicos (questionario da equipe), porém ndo constatou-se interferéncia significativa no IPAQ e QIF entre a
maioria das variaveis analisadas. Ademais, observou-se a necessidade de detalhar alguns aspectos do
questionario elaborado pela equipe, tais como a intensidade e o tipo do exercicio praticado.

Além disso, como a maioria dos entrevistados realizava atividades leves, tal fato pode ter corroborado para
os resultados modestos do presente estudo. Assim, faz-se necessario realizar mais estudos avaliando tais
perspectivas, visto que a FM é uma doenca incapacitante e que afeta a qualidade de vida do paciente, e 0os
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exercicios fisicos agem como fatores primordiais para melhorar a funcionalidade dos que sofrem dessa
condicao.

CONCLUSAO

O presente estudo avaliou os impactos da pratica de exercicio fisico em pacientes com fibromialgia. A
maioria das entrevistadas referiu impactos positivos desse habito na sintomatologia da doenca, apesar de
ndo ter constatado interferéncia significativa na vida diaria. Logo, visto a importancia do assunto para a
qualidade de vida dessa populagéo, € necessario que novas pesquisas com esse tema facam uso de métodos
que possibilitem uma melhor abordagem de populagdes com menor nivel educacional, a fim de compreender
e minimizar os impactos da FM e promover a saude.
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