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RESUMO

Introducéo: A fibromialgia (FM) é uma sindrome reumatélogica com etiologia pouco
conhecida caracterizada por dor crénica generalizada e reduzido limiar de dor, com
hiperalgesia (sensibilidade exagerada a dor ou sensacdo elevada a estimulos
dolorosos, podendo ser seguida de danos dos tecidos contendo nociceptores ou leséo
a um nervo periférico) e alodinia (é a percepcado de um estimulo ndo nocivo como
doloroso) apresentando alguns sintomas associados,como fadiga, alteracdes o sono,
comprometimento das capacidades e habilidades fisicas, especialmente a capacidade
funcional e forca muscular reduzida. Programas de exercicios para fortalecer a
musculatura e melhorar a aptiddo cardiovascular, técnicas de relaxamento para
combater a tensdo muscular e programas educativos para ajudar a entender e manejar
a fibromialgia. A fisioterapia tem um importante papel na melhora do controleda dor e
no aumentoou na manutencao das habilidades funcionais do paciente em casa ou no
trabalho. Objetivo: Realizar uma revisdo sistemética sobre a evolu¢do dotratamento
da fisioterapia na dor da fibromialgia. Metodologia: O levantamento bibliogréafico foi
realizado nas bases de dados PEDro, Scielo, MEDLINE via PubMede Lilacs, no
periodo de setembro de 2021 a fevereiro de 2022. As seguintes palavraschave foram
utilizadas: fibromyalgia (fibromialgia), pain (dor) associado com physical therapy
(fisioterapia), durante a busca houve o cruzamento dessas palavras com outros
descritores: rehabilitation (reabilitacdo), exercise (exercicio), physical therapy
treatment (tratamento fisioterapico). Resultados: A busca por artigos realizada,
resultou em 78 artigos, mas apenas 11 artigos foram incluidos no presente estudo por
atenderem os critérios de elegibilidade. Concluséo: Os estudos incluidos nessa
revisdo apontam que existem eficacia nos tratamentos que utizam de treinamento
resistido, hidrocinesioterapia e pilates para controle da dor de pacientes fibromialgicos.
Além de recursos eletrotermofototerapéuticos que também auxiliam nocontrole da
dor.Porém ha uma necessidade de estudos que explorem o desenvolvimento de
protocolos para melhora da dor, condicionamento fisico e consequentemente melhora
da qualidade de vida desta populacéo.

Palavras-chave: Fibromialgia. Dor. Fisioterapia. Reabilitacdo. Exercicio. Tratamento

Fisioterapico



ABSTRACT

Introduction: Fibromyalgia (FM) is a rheumatologic syndrome with little known
etiology characterized by generalized chronic pain and reduced pain threshold, with
hyperalgesia (exaggerated sensitivity to pain or heightened sensation to painful stimuli,
which may be followed by tissue damage containing nociceptors or injury to a
peripheral nerve) and allodynia (the perception of a non-noxious stimulus as painful)
with some associated symptoms, such as fatigue, sleep disturbances, impairment of
physical abilities and skills, especially functional capacity and reduced muscle
strength. Exercise programs to strengthen muscles and improve cardiovascular
fitness, relaxation techniques to combat muscle tension, and educational programs to
help understand and manage fibromyalgia. Physiotherapy plays an important role in
improving pain control and increasing or maintaining the patient's functional abilities at
home or at work. Objective: To carry out a systematic review on the evolution of
physical therapy treatment for fibromyalgia pain. Methodology: The bibliographic
survey was carried out in the PEDro, Scielo, MEDLINE via PubMed and Lilacs
databases, from September 2021 to February 2022. The following keywords were
used: fiboromyalgia (fibromyalgia), pain (pain) associated with physical therapy, during
the search, these words were crossed with other descriptors: rehabilitation, exercise,
physical therapy treatment. Results: The search for articles performed resulted in 78
articles, but only 11 articles were included in the present study because they met the
eligibility criteria. Conclusion: The studies included in this review indicate that there is
effectiveness in treatments that use resistance training, hydrokinesiotherapy and
pilates to control pain in fibromyalgic patients. In addition to electro-
thermophototherapeutic resources that also help control pain. However, there is a need
for studies that explore the development of protocols to improve pain, physical
conditioning and consequently improve the quality of life of this population.

Keywords: Fibromyalgia. Pain. Physical Therapy. Rehabilitation. Exercise. Physical

Therapy.
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1 INTRODUCAO

A fibromialgia (FM) € uma sindrome reumatélogica com etiologia pouco
conhecida caracterizada por dor crénica generalizada e reduzido limiar de dor, com
hiperalgesia (sensibilidade exagerada a dor ou sensacdo elevada a estimulos
dolorosos, podendo ser seguida de danos dos tecidos contendo nociceptores ou leséo
a um nervo periférico) e alodinia (é a percepcao de um estimulo ndo nocivo como
doloroso) apresentando alguns sintomas associados,como fadiga, alteracbes o sono,
comprometimento das capacidades e habilidades fisicas, especialmente a capacidade
funcional e forca muscular reduzida. (LETIERI et al., 2013)

Sua fisiopatologia ndo esta totalmente esclarecida. Entretanto, ha evidéncias
sobre alteracdes metabdlicas e de oxigenacdo nas fibras musculares,desequilibrio
entre a percepcao dolorosa e os mecanismos das vias aferentes, além de diminuicéao
dos niveis de serotonina e endorfina (SILVA et al., 2012). A fisiopatologia da
fiboromialgia € multicausal, e varios experimentos demonstram que atuacdes néo
coordenadas dos mecanismos de nocicepcéao e de inibicdo da dor resultam de uma
distorcéo sensorial. Essa distor¢do sensorial é a alteracédo global de atencao, na qual
uma percepcao global do meio ambiente, elevada por disfuncdes localizadas em
regides mais rostrais do encéfalo, causaria a perversao de estimulos térmicos, tateis

e proprioceptivos em sensac¢des dolorosas (SILVA et al., 2012).

O desenvolvimento do processo patoldgico consiste na sensibilizagédo alterada
no sistema nervoso central, além da disfuncédo do sistema nervoso simpatico que se
mantém num estado de alerta continuo, determinando uma dificuldade de adaptacao
do paciente ao ambiente em que ele vive gerando condi¢cdes favoraveis ao estresse.
Hé& evidéncias do processamento anormal em relacdo a diminuicdo da inibicdo de
fiboras que conduzem a dor, o que justifica o aumento dos estimulos dolorosos
(MACEDO et al., 2018).

A maior parte dos pacientes acometidos (88%) sado mulheres, sendo mais

comum na faixa etaria entre 40 e 50 anos. Estima-se que a prevaléncia na



populacéo geral € de 2% a 5%. (HECKER et.al., 2011). E importante lembrar que a
fibromialgia € mais prevalente entre as mulheres, que apresentam maior risco de

desenvolverem quadros de dor e depressivos quando comparadas aos homens.(SILVA
et.al., 2008)

Em 1990, o American College of Rheumatology (ACR) definiu os seguintes
critérios de classificacao e diagnéstico para a FM: 1) queixas frequentes de dor difusa
por um periodo de pelo menos trés meses; e apresentacdo de dor difusa em no
minimo 11 dos 18 pontos sensiveis (tender points) padronizados. Considerando que
tanto os exames laboratoriais de atividades inflamatérias quanto os de imagem sao
normais, o diagnéstico da fibromialgia € prioritariamente clinico. (SILVA et.al., 2008).
As opcoOes terapéuticas para o tratamento da fibromialgia incluem medicacfes para
reduzir a dor e melhorar o sono. (HECKER et.al., 2011).

No entanto, essa terapia apresenta limitacdes e pode trazer efeitos colaterais
indesejados. O efeito modesto da farmacoterapia, conduzida isoladamente, temlevado
a incluséo de outros fatores necessarios ao tratamento. Nesse sentido, tem-se
observado que o tratamento com exercicios fisicos apresenta resultados promissores

para esta populacdo. (LETIERI et.al., 2013).

Programas de exercicios para fortalecer a musculatura e melhorar a aptidao
cardiovascular, técnicas de relaxamento para combater a tensdo muscular e
programas educativos para ajudar a entender e manejar a fiboromialgia. A fisioterapia
temumimportante papel na melhora do controle da dor e no aumentoou na manutencao
das habilidades funcionais do paciente em casa ou no trabalho. (HECKER et.al.,
2011). O programa de exercicios utilizados para melhora da capacidade
cardiovascular, tinha duracdo de 60 minutos e consistiu em treinamento de
consciéncia corporal, ergonomia, exercicios de aquecimento, danca aerdbica,

exercicios de relaxamento, alongamento muscular e fortalecimento.

A fisioterapia destaca-se como tratamento ndo medicamentoso e dispbe de
diversos recursos de cinesioterapia, massoterapia, reeducacéao postural global (RPG),
pilates, hidrocinesioterapia, além de eletroterapia que contribuem para aliviar os
sintomas dessa sindrome. (MACEDO et.al., 2018)



Varios programas de tratamento tém mostrado eficacia na melhora da fungéo e
no autocontrole dos sintomas em pacientes com fibromialgia. A hidroterapia é relatada
COMO um recurso terapéutico que promove relaxamento muscular, diminuicdo dos
espasmos musculares e reducao da sensibilidade a dor, proporcionando um aumento
da tolerancia ao exercicio e do nivel de resisténcia fisica, ocorrendo a melhora do
condicionamento geral. Quando se melhora o condicionamento fisico, ocorre

simultaneamente a melhora de sintomas como presenca de dor.

O uso da estimulacao elétrica nervosa transcutanea (TENS) também é relatado
como sendo eficiente no alivio da dor em pacientes com fibromialgia. Esse tipo de
estimulacdo teria a capacidade de produzir informagbes sensitivas a partir de
estimulos de baixo limiar, inibindo a transmissdo da dor na medula espinhal atraves
da inibicdo das células T, via células da substancia gelatinosa. A TENS tem sido
utilizada em pacientes com fibromialgia como um recurso de analgesia local,
diminuindo a rigidez pela melhora da condi¢céo dolorosa, melhorando o desempenho
das atividades de vida diaria e a qualidade de vida. (SILVA et.al., 2008).

Outro recurso da fisioterapia utilizado para controle da dor € a corrente
interferencial, ela € um tipo de estimulacdo elétrica de média frequéncia, mas
modulada em baixa frequéncia, 50 Hz é a modulacdo mais confortavel e mais aceita
pelos pacientes. A frequéncia média é importante para reduzir a impedancia causada
pela pele e atingir regibes mais profundas. Essa corrente éum estimulo elétrico que
causa analgesia nas afec¢cdes musculoesqueléticas. Esta terapia € utilizada em
diferentes sindromes e doencas, como a incontinéncia urinaria de esforco, enurese
em criancas, dor lombar crénica inespecifica, osteoartrite, psoriase, dismenorreia

primaria e durante o pds-operatoério. (SILVA et.al., 2018).

Ensaios controlados randomizados e revisfes sistematicas apoiaram
consistentemente a atividade fisica como uma modalidade benéfica para dor crénica,
funcao fisica, sono, fungéo cognitiva e modificacdo geral do risco de saude e doenca.
Em um estudo muito recente, a unica recomendacgao baseada em terapia “forte para”
foi o exercicio. Entre as diferentes modalidades de exercicios, pesquisas mostram

bons resultados principalmente com exercicios
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aerbbicos, que demonstraram melhorar a capacidade fisica de pacientes com
fibromialgia juntamente com sintomas e funcéo fisica. No entanto, outras modalidades
de exercicios podem ser utilizadas, e uma delas € o Pilates. Os exercicios de Pilates
visam melhorar a flexibilidade geral e a saude com foco na “casa de for¢ga” formada
pelos masculos do core (diafragma, transverso abdominal, multifidos e misculos do
assoalho pélvico). Também melhora a postura e a coordenacdo da respiracao
combinada com outros movimentos. A pratica de Pilates pode ser uma opc¢ado de
atividade fisica no tratamento da fibromialgia, pois a literatura aponta algumas
vantagens do meétodo: fitness, capacidade funcional, flexibilidade e melhora do
equilibrio dindmico, além de minimizar o recrutamento muscular desnecessério, que
pode causar fadiga, instabilidade e prejuizos na recuperacdo. Diante dessas
condicdes, outra vantagem seria uma melhor adesdo ao tratamento. (KOMATSU
et.al., 2016).

A eletrotermofototerapia (ETFT) € muito utilizada na pratica clinica da
fisioterapia, e sua efetividade foi observada em revisdo sobre desordens
osteomioarticulares. As intervencdes por meio da ETFT sao utilizadas como parte do
programa global de reabilitacdo, principalmente para alivio da dor, o que leva
consequentemente, a aumento na amplitude de movimento, forca muscular,
mobilidade, resisténcia fisica, habilidade de andar e estado funcional. Além disso,
esses recursos oferecem muitas vantagens, pois sao intervencées néo invasivas e
rapidas de administrar, resultando em poucos efeitos adversos e contraindicacoes,
guando comparadas com as intervencdes farmacoldgicas para a reducéo dos sintomas
da fibromialgia. (LIMA FERREIRA et.al., 2011).

Portanto este estudo teve como objetivo verificar a evolugédo do tratamento da

Fisioterapia na dor da Fibromialgia (FM).
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2 METODOLOGIA

2.1 Design

Este estudo trata-se de uma revisao da literatura.

2.2 Procedimentos

O levantamento bibliografico foi realizado nas seguintes bases de dados:

PEDro, Scielo, MEDLINE via PubMed e Lilacs, no periodo de setembro de 2021 a
fevereiro de 2022. A estratégia de busca foi avancada. Os termos foram investigados
em portugués e inglés. As seguintes palavras chave foram utilizadas: fibromyalgia
(fibromialgia), pain (dor) associado com physical therapy (fisioterapia), durante a
busca houve o cruzamento dessas palavras com outros descritores: rehabilitation
(reabilitacdo), exercise (exercicio), physical therapy treatment (tratamento

fisioterapico).

2.3 Critérios de inclusdo e exclusao

A selecédo dos artigos foi realizada por uma pesquisadora (CEES). Oscritérios de
inclusao foram ensaios clinicos aleatorizados que utilizaram a intervencao de
tratamentos de fisioterapia na dor da fibromialgia e publicadosem textos completos
nos idiomas portugués ou inglés. Os critérios de exclusdo foram: intervencdes
farmacoldgicas, associacdo de farmacos e tratamento de fisioterapia, artigos com
notas abaixo de 4 na escala de PEDro, literatura que ndo descrevia a forma de

intervencao fisioterapéutica.



12

3 RESULTADOS

Primeiramente, os artigos foram selecionados pela analise dos titulos dos
artigos. Nessa fase, foram excluidos os artigos duplicados. Apds essa etapa, 0s
resumos dos artigos foram examinados. Em seguida, os artigos que nado foram
excluidos nas etapas anteriores foram lidos e analisados, e classificados de acordo
com a escala PEDro. Apés tal andlise, 11 estudos foram incluidos por estarem de
acordo com os critérios adotados neste estudo. A figura 1 mostra como foi realizado

0 processo de selecado dos artigos utilizados neste estudo.

A busca por artigos realizada, resultou em 78 artigos. Apés leitura dos titulos dos
artigos encontrados, 41 foram excluidos por ndo serem elegiveis dentro dos critérios
de inclusdo ou por serem artigos duplicados. Em seguida, apos leitura dos resumos
dos artigos selecionados, 10 foram excluidos por ndo atenderem os critérios de
elegibilidade. Por fim, apds leitura dos artigos na integra, 27 artigos foram excluidos
por ndo atenderem os critérios de elegibilidade e por apresentar uma baixa
classificacao na escala de PeDRO (abaixo de 4). A busca resultou, portanto, em uma

selecdo de 11 artigos, como descrito no Quadro 1.



FIGURA 1- Fluxograma referente a selec&o dos artigos

Fonte: Do autor

—» | EXCLUIDOS 41 APOS
LEITURA DO TiTULO
v
37 ARTIGOS FORAM SELECIONADOS PARA
LEITURA DO RESUMO
10 ARTIGOS EXCLUIDOS

v

APOS LEITURA DO RESUMO

v

27 ARTIGOS SELECIONADOS PARA LEITURA
COMPLETA E CLASSIFICAGAO NA ESCALA DE PeDRO

16 ARTIGOS EXCLUIDOS APOS
LEITURA E CLASSIFICACAO NA
ESCALA DE PEDRO

v

v

11 ARTIGOS SELECIONADOS

13




Autor-Ano

Hecker et.al.,
2011

Silva et.al.,
2008

Letieri et.al.,
2013

Silva et.al.,
2018

Silva et.al.,
2012

Quadro 1: Dados gerais dos artigos selecionados para a revisao

Amostra

n=24
n=12
hidrocinesioterapia
n= 12 cinesioterapia

n=10
n=5TENS
n =5 hidroterapia

n =64

n=33
hidrocinesioterapia

n = 31 grupo controle

n=1

n= 30

Tipo de
Estudo
Ensaio clinico
randomizado

Ensaio Clinico

Estudo, de
carater
experimental

Revisdo
Sistematica

Estudo
prospectivo de
autocontrole

Objetivo

Verificar e comparar 0s
efeitos da
hidrocinesioterapia e da
cinesioterapia na
qualidade de vida de
pacientes portadoras de
fibromialgia.

Este estudo visou
comparar a eficécia da
hidroterapia e da
estimulacdo elétrica
transcuténea do nervo
(TENS) na melhora da
sintomatologia de
pacientes com
fibromialgia.

Analisar os efeitos do
tratamento
hidrocinesioterapeutico
na qualidade de vida,
percepcao de dor e
gravidade de episddios
depressivos em um
grupo de pacientes com
fibromialgia.

Objetivo de analisar os
efeitos da corrente
interferencial no
tratamento de pacientes
com fibromialgia em
artigos cientificos
previamente publicados.

Auvaliar os efeitos da
hidrocinesioterapia
sobre a capacidade
funcional e a qualidade
de sono em pacientes
com fibromialgia.

bibliografica.

Resultado

Observou-se melhora estatisticamente
significante na maior parte dos aspectos
abordados pelo SF-36 em ambos osgrupos.

Os dados foram tratados estatisticamente,
com nivel de significancia fixado em.O
grupo TENS obteve melhora estatisticamente
significante na intensidade da dor, na
qualidade de vida medida pelo SF-36 e em
alguns quesitos do NHP, enquanto a
hidroterapia promoveu uma melhora na
qualidade de vida medida pelo SF-36.
Ambos os tratamentos foram assim eficazes
ao melhorar o condicionamento fisico,
porém a TENS propiciou melhores
resultados quanto a dor e em maior nimero
das variaveis analisadas do que a
hidroterapia, sugerindo ser mais eficaz no
tratamento da fibromialgia.

Foram observadas melhorias estatisticamente
significativas na percepcao da intensidade da
dor, na qualidade de vida e nos sintomas de
depressaovfavoraveis ao grupo
hidrocinesioterapia comparado ao grupo
controle.

O estudo analisado alegou que a combinagéo
de ultrassom e terapia com corrente
interferencial para tratar pacientes com
fibromialgia é vantajosa para o alivio da dor
e melhora da qualidade do sono.

A média da idade das pacientes foi de 45
anos; 66% eram trabalhadoras ativas e 34%
estavam afastadas do trabalho. Verificou-se
gue imediatamente apds participarem do
programa da hidrocinesioterapia, as
pacientes apresentaram melhora nos
seguintes aspectos avaliados por meio do
QIF: capacidade funcional, absenteismo ao
trabalho, capacidade de servigo, intensidade
da dor, fadiga, cansago matinal, rigidez ,
ansiedade e depressdo. Houve também
melhora da qualidade do bsono e no grau de
sonoléncia diurna.
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Bulhdes et.al., 2018 n=>5

Macedo et.al., 2018 n==6

Macfarlaneet.al., n= 107
2016
Komatsu et.al., 2016 n=30
n= 15 pilates
n= 15 grupo
controle
Lima Ferreira et.al., n=7

2011

Revisdo
Sistemat
ica

Revis
ao
narrati
va

Revisdo
Bibliograf
ica

Estudo
longitudina
|
prospectivo
randomizad
0
controlado.

Pesquisa
da
literatura

Estudo teve o
objetivo de
investigar o efeito
dotreinamento
resistido na reducgéo
da dor em mulheres
com FM, bemcomo
estabelecer
pardmetros, como
volume e duragdo,
para o tratamento
da dor nesses
pacientes.

Descrever, através
de evidéncias
cientificas, efeitos
do treinamento

resistido no
tratamento de
pacientes com
Fibromialgia.

As recomendacdes
originais da Liga
Europeia Contra o
Reumatismo para
o0 tratamento da
fibromialgia
avaliou evidéncias
até 2005. A
escassez de
estudos
significava que a
maioria das
recomendacoes
eram 'opinides de
especialistas'.

O objetivo do
presenteestudo foi
avaliar os efeitos
do Pilates na dor,
qualidade de vida,
depressdo e
ansiedade em
mulheres com
sindrome da
fibromialgia.

Este estudo
objetivou agrupar e
atualizar
conhecimentos em
relacdo aos
recursos eletro
termofototerapéuti
€os que tém sido
empregados para o
tratamento de
pacientes
portadores de FM.
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A presente revisdo sistematica permite
sugerir que o treinamento resistido,
quando realizado de maneira orientada e
continuada, apresenta resultados
satisfatorios na reducdo da dor de
mulheres com FM. De acordo com esse
estudo, foi observado que as mulheres ja
comecam a obter respostas significativas
na reducéo da dor, a partir da 8 semana
de treinamento. Sugere-se que essa
intervencéo seja realizada de forma
orientada e continuada, com duracdo de
no minimo 30 minutos, com frequéncia
de 2 a 3 vezespor semana, variando de 2 a
3 séries de 8 al2 repetigdes.

Dos 574 artigos encontrados, foram
selecionados 224 e 6 incluidos que
representavam 66,6% de ensaios clinicos
randomizados, 16,6% caso controle e
16,6%estudo de caso.

Apesar dessa evidéncia, no entanto, 0
tamanho do efeito para muitos
tratamentos érelativamente modesto.
Propomos focar na pesquisa prioridades
gue delineamos para abordar questdes
que esclarecem a quem certas
intervencdes podem ser melhor
entregues, seu efeito em combinacéo,
combinando pacientes com terapias e a
organizacao dos sistemas de salde para
otimizar os resultados.

Melhora estatisticamente significativa
foi observada na intensidade da dor
estatisticamente e no de regides
dolorosas no grupo tratado, ao passo que
ndohd diferencas estatisticas para outras
varidveis ou para o grupo controle.
Foram fortes correlacfes entre o0 nimero
de nimeros pontos de concurso

ativos e 0 Questionario de Impacto

da Fibromialgia.

Os recursos eletrotermofototerapéuticos
témsido ferramenta constante no
tratamento da FM, no entanto novos
recursos como as correntes de
estimulacdo transcraniana tém surgido,
mas as generalizagdes quanto aos
beneficios da eletrotermofototerapia,
efeitosadversos e doses no tratamento da
FM aindanecessitam de novos estudos
com maior rigor metodoldgico.
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4 DISCUSSAO

A fibromialgia constitui grave problema de saude, que tem implicacbes
socioecon6micas, com impacto individual, familiar e social negativo. Dessa forma,
programas e terapias alternativas, que comprovam a eficacia na atenuacéo dos seus
sintomas, podem representar uma solucéo integrada de baixo custo para o seu
tratamento (Letieri et.al., 2013). O tratamento da fibromialgia tem como principais
objetivos o alivio da dor, a melhora da qualidade do sono, a manutencédo ou
restabelecimento do equilibrio emocional, e a melhora do condicionamento fisico e da

fadiga, do tratamento especifico de desordens associadas. (Silva et.al., 2008)

Tendo em vista os resultados apresentados acima, observamos a necessidade
da utilizacdo de associacdes de duas ou mais técnicas da fisioterapia para
proporcionar a melhora da dor e qualidade de vida de pacientes com fibromialgia, ja
gue nenhuma técnica isolada apresentou resultados substanciais.

O estudo de Hecker et.al. (2011), teve como objetivo verificar e comparar 0s
efeitos da hidrocinesioterapia e da cinesioterapia na qualidade de vida de pacientes
portadoras de fibromialgia, para avaliar a qualidade de vida, utilizou-se o questionario
genérico SF-36 a fim de analisar os aspectos fisicos e psicologicos. O questionario de
36 itens (SF-36) € uma medida de qualidade de vida, relacionada a saude, e
amplamente utilizado. O tratamento de hidrocinesioterapia consistiu em: exercicios de
alongamento muscular ao inicio da sessdo de tratamento (com duracdo de 60
segundos cada exercicio) para 0s principais grupos musculares de membros
inferiores, membros superiores, tronco e pesco¢o (15 minutos no total); exercicios
aerobios de baixa intensidade, como caminhadas para frente, para tras e lateralmente
(5 minutos cada — 15 minutos no total), e movimentacao ativa sem carga dos membros
inferiores, membros superiores, tronco e pescoc¢o (15 minutos no total); e finalizando
com 0s mesmos exercicios de alongamento muscular realizados no inicio da sesséo
(15 minutos no total). A temperatura da agua permaneceu entre 32 °C e 34 °C. O
protocolo de cinesioterapia consistiu exatamente nos mesmos exercicios aerébios de
baixa intensidade e de alongamento muscular descritos anteriormente, porém,
realizados fora do ambiente aquatico. Observou-se melhora estatisticamente
significante na maior parte dos aspectos abordados pelo SF-36 em ambos os grupos.

Nas comparagdes entre os dois grupos estudados, nédo foram verificadas diferencas
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estatisticamente significativas nas avaliacdes realizadas antes do inicio do estudo, e
apos o seu término, para nenhum dos oito aspectos analisados pelo SF-36. J4 nas
andlises intragrupos, ambas as medidas terapéuticas mostraram- se eficazes, no
incremento da maior parte dos aspectos abordados pelo SF-36.

Silva et.al. (2008), visou comparar a eficicia da hidroterapia e da estimulacao
elétrica transcutanea do nervo (TENS) na melhora da sintomatologia de pacientes com
fibromialgia, todos os participantes do estudo foram avaliados antes e ap6s o
tratamento quanto a flexibilidade (pelo indice terceiro dedo-solo, que avalia a
mobilidade de toda a coluna vertebral e da pelve), dor (por escala visual-analdgica,
consiste em auxiliar na afericdo da intensidade da dor no paciente, é caracterizada
como uma reta de 10 cm com palavras-chaves nas extremidades: sem dor e pior dor
imaginavel ), qualidade de vida relacionada a saude (pelos questionarios SF-36 e
Nottingham Health Profile — NHP, € um instrumento genérico de avaliacdo de
gualidade de vida, desenvolvido originalmente para avaliar a qualidade de vida em
pacientes portadores de doencas cronicas) e tendéncia a depressao (pelo Inventario
de Depressao de Beck, tem por objetivo avaliar a presenca e gravidade dos sintomas
depressivos, € uma escala de auto-relato, para levantamento da intensidade dos
sintomas depressivos, composta por 21 itens e é um instrumento utilizado tanto
para mensuracdo da depressdo em pacientes psiquiatricos como na populacdo em
geral). No protocolo de tratamento com estimulacao elétrica nervosa transcutanea os
eletrodos foram localizados nos tender points dos musculos do trapézio, supra-
espinhoso, glateo e interlinha medial do joelho,bilateralmente. Os parametros utilizados
foram freqiéncia de pulso de 15 Hz e tempode pulso de 150 us. A intensidade foi
determinada pelo sujeito, devendo referir um formigamento constante durante todo o
tempo da aplicacdo. Cada sessdo de atendimento da hidroterapia compbs-se de
guatro fases. A primeira fase consistiu emcinco minutos de aquecimento, por meio de
caminhada pela extensdo da piscina, e mobilizacdo ativa com flexdo, extenséo e
inclinacdo da coluna cervical, circunducdo do ombro, flexdo e extensédo de quadril,
flexdo e extensado de joelho e flexdo e extensao de tornozelo. A segunda fase, de 20
minutos, consistiu em exercicios de alongamento muscular, que foram realizados em
trés séries de 20 segundos cada, nas posicoes de flexdo maxima de pescoco,
inclinacéo lateral do pescoco, semiflexdode ombro com extensdo de cotovelo, punho
e dedos, abducdo de ombro com flexdo de cotovelo levando as méos atras da cabeca,

extensdo e aducado de quadril, flexao
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de quadril e joelho, extensao de quadril com flexdo de joelho e abducdo do quadril.
terceira fase, de 15 minutos, consistiu na realizacdo de exercicios aerdbicos —
caminhada associada a movimentos de membros superiores e inferiores. Ambos 0s
tratamentos foram assim eficazes ao melhorar o condicionamento fisico, porém a
TENS propiciou melhores resultados quanto a dor e em maior niUmero das variaveis
analisadas do que a hidroterapia.

Letieri etal. (2013), buscou analisar os efeitos do tratamento
hidrocinesioterapéutico na qualidade de vida, percepcdo de dor e gravidade de
episodios depressivos em um grupo de pacientes com fibromialgia, para isso, 0s
individuos foram avaliados através da Escala Analdgica Visual de Dor (EVA), o
Questionario de Impacto da Fibromialgia (FIQ) (este questionario envolve questbes
relacionadas a capacidade funcional, situacéo profissional, distlrbios psicoldgicos e
sintomas fisicos. E composto por 19 questdes, organizadas em 10 itens. Quanto maior
0 escore, maior € o impacto da fibromialgia na qualidade de vida), e o Inventario de
Depressdo de Beck. Os participantes foram submetidos a um tratamento
hidrocinesioterapico numa piscina aquecida a 33°C com duas sessdes de 45 minutos
por semana, ao longo 15 semanas, num total de 30 sessfes. As sessOes foram
realizadas com exercicios subaquaticos, divididas em trés partes e conduzidas da
seguinte forma: cinco minutos de exercicios de aquecimento e movimentos
preparatérios para alguns exercicios; 35 minutos de exercicios para o0
desenvolvimento de forca, mobilidade, equilibrio, coordenacdo e agilidade, com a
utilizacdo de pequenos materiais aquaticos, a fim de aumentar a intensidade do
esforco (p. ex., halteres, miniarcos, bolas de exercicio, espaguetes); por fim, cinco
minutos de alongamento e relaxamento. Concluiu-se que a hidrocinesioterapia
mostrou-se eficaz como terapia alternativa da fibromialgia. No entanto, recomenda
novos estudos que testem as associacfes existentes entre as variaveis analisadas e
0s programas de intervencédo, utilizando as atividades aquaticas, bem como a
modifiabilidade dos parametros de saude fisica e psiquica quando estes individuos
sdo submetidos a programas de curta, média e longa duracéo.

No estudo de Bulhdes et.al. (2018), objetivou investigar o efeito do treinamento
resistido na reducao da dor em mulheres com fibromialgia, bem como estabelecer
parametros, como volume e duragéo, para o tratamento da dor nesses pacientes. Para
tanto, foi realizado uma revisao sistematizada dos estudos publicados até junho de

2016 nas bases de dados eletronicas PubMed, PEDro, Scielo e Lilacs. O levantamento
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dos estudos encontrados foi realizado no periodo de maio a junho de 2016, usando
0s seguintes descritores na lingua inglesa: Physical Therapy Modalities, strength
training, Pain, Fibromyalgia e seus equivalentes na lingua portuguesa e espanhola.
Apés a busca, foram encontrados 85 artigos. Apés a analise dos resumos, 80 artigos
foram excluidos de acordo com os critérios pré-estabelecidos, restando apenas 5
estudos randomizados controlados, sendo selecionados para analise dos seus dados.
Apbs a analise, conclui-se que o treinamento resistido reduz a dor em mulheres com
fibromialgia, a partir da 82 semana de treinamento, desde que esse seja realizado de
forma continuada e orientada, com duracao de no minimo 30 minutos, com frequéncia
de 2 a 3 vezes por semana.

Macedo et.al. (2018), descreveu através de evidéncias cientificas, efeitos do
treinamento resistido no tratamento de pacientes com fibromialgia, para tal, fez -se
uma revisao narrativa realizada de fevereiro a junho de 2018, em artigos cientificos
nas bases de dados MEDLINE/PUBMED, LILACS, SCIELO e PEDro. O periodo de
busca foi de 2013 a 2018, sem restricdo linguistica. Os artigos incluidos abordam
efeitos do treinamento resistido em mulheres com fibromialgia. Os excluidos foram
artigos de revisdo, os que relacionavam fibromialgia com outras patologias e os de
outras areas de saude. Dessa analise, concluiu-se que treinamento resistido vem se
mostrando eficaz na melhora da forga, reducédo da fadiga e condi¢des clinicas do
fibromialgico. Ha escassez de artigos sobre esse questionamento e 0s que existem
séo antigos e ndo contém protocolo com validade definida na literatura.

No estudo de Komatsu et.al. (2016), foi tracado como objetivo avaliar os efeitos
do Pilates na dor, qualidade de vida, depressdo e ansiedade em mulheres com
sindrome da fibromialgia. Para esta avaliacdo, foram recrutadas vinte voluntarias do
sexo feminino diagnosticadas com fibromialgia. Treze mulheres foram designhadas
para o grupo de tratamento e sete, para 0 grupo de controle. Todos os 20 pacientes
foram avaliados antes e imediatamente apés 8 semanas. Junto com a anamnese, 0S
voluntarios foram avaliados quanto aos 18 tender points descritos pelo American
College of Rheumatology, para nimero de regides dolorosas, intensidade da dor com
a escala visual analdgica, qualidade de vida com o Questionario de Impacto da
Fibromialgia (FIQ), para depressdo e ansiedade com a Inventario de Depressao de
Beck. O grupo tratado foi submetido a uma sesséo de Pilates de 1 hora duas vezes
por semana durante 8 semanas. O tratamento proposto consistiu em duas sessdes

semanais de 1 hora de Pilates, durante oito semanas. O protocolo foi aplicado pelo
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mesmo fisioterapeuta (MK), que recebeu 10 horas de treinamento especifico para este
protocolo por um experiente instrutor de Pilates e fisioterapeuta (MMC). O protocolo
consistiu em exercicios de Pilates no solo para tronco, membros superiores e
inferiores. Durante todas as sess0es, 0s pacientes foram constantemente orientados
a manter o correto posicionamento da pelve e ombro, e a contracdo do core,
associando o padrao respiratorio de acordo com cada exercicio proposto, seguindo 0s
principios do método. O grupo controle permaneceu com intervencdes e terapias
anteriores inalteradas. Como resultado o grupo tratado com a técnica do pilates obteve
melhora estatisticamente significativa observada na intensidade da dor e numero de
regides dolorosas. Correlacdes fortes foram encontradas principalmente entre o
numero de tender points ativos e o Questionario de Impacto da Fibromialgia. Os
resultados apoiam o Pilates como um recurso fisioterapéutico seguro na melhora da
dor de pacientes com fibromialgia.

No quesito tratamento, é importante salientar a resposta positiva em relacéo a
dor e exercicios ativos, ou dentro de um treinamento resistido, ou em terapias em
agua, com presenca da resisténcia da agua. Além do método do pilates, que
apresenta as molas como resisténcia.

Pacientes com fibromialgia apresentam uma baixa resisténcia muscular,
tendéncia a depressao, 0 que nos sugere evitar técnicas puramente passivas para
tratamento destes pacientes, ou associar com técnicas ativas, principalmente focando

em resisténcia muscular.
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5 CONCLUSAO

Os estudos incluidos nessa revisdo apontam que existem eficacia nos
tratamentos que utiizam de treinamento resistido, hidrocinesioterapia e pilates para
controle da dor de pacientes fibromidlgicos. Além de recursos eletro-
termofototerapéuticos que também auxiliam no controle da dor.

Porém ha uma necessidade de estudos que explorem o desenvolvimento de
protocolos para melhora da dor, condicionamento fisico e consequentemente melhora

da qualidade de vida desta populacgéo.
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