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Resumo

Introdugéo: A fibromialgia € uma condigdo crdnica caracterizada principalmente por dor
musculoesquelética generalizada, podendo estar associada a comprometimento funcional, reducgéao
da atividade fisica e prejuizos na qualidade de vida. Nesse contexto, o exercicio terapéutico destaca-
se como importante estratégia ndao farmacoldgica, com diferentes modalidades empregadas na
reabilitacdo desses pacientes. Objetivo: Sintetizar as evidéncias disponiveis acerca dos efeitos
do exercicio terapéutico sobre a dor, a funcionalidade e a qualidade de vida de pacientes com
fibromialgia. Métodos: Trata-se de uma revisao integrativa da literatura, de natureza qualitativa e
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descritiva, realizada nas bases PubMed/MEDLINE, SciELO e BVS. Foram identificados 77 registros,
dos quais 17 eram duplicados. Apds triagem e avaliagao de elegibilidade, 10 estudos compuseram a
amostra final. Foram analisados diferentes delineamentos e modalidades de exercicio, considerando
principalmente dor, funcionalidade e qualidade de vida. Resultados: Os estudos demonstraram
efeitos favoraveis de exercicios aerdbicos, resistidos e funcionais, bem como de programas de
reabilitacdo, principalmente na reducao da dor e na melhora da funcao fisica e da qualidade de vida.
Também foram observados beneficios sobre forga muscular, equilibrio, aptiddo cardiorrespiratoria,
bem-estar e sintomas depressivos. Entretanto, a heterogeneidade dos protocolos, das intervengdes
e dos periodos de acompanhamento dificultou a definicdo de uma modalidade de exercicio superior
as demais, reforgcando a necessidade de individualizacao da prescricao terapéutica. Conclusdo: O
exercicio terapéutico constitui estratégia relevante no manejo ndo farmacoldgico da fibromialgia,
podendo contribuir para reducao da dor e melhora da funcionalidade e da qualidade de vida.
Contudo, sao necessarios estudos mais padronizados para determinar os parametros de exercicio
mais adequados e a manutencao de seus efeitos em longo prazo.

Palavras-chave: Fibromialgia; Exercicio Terapéutico; Dor; Functionality; Qualidade de Vida; Fisioterapia.

Abstract

Introduction: Fibromyalgia is a chronic condition characterized primarily by widespread musculoskeletal
pain, which may be associated with functional impairment, reduced physical activity, and a diminished
quality of life. In this context, therapeutic exercise stands out as a key non-pharmacological strategy,
with various modalities employed in the rehabilitation of these patients. Objective: To synthesize
available evidence regarding the effects of therapeutic exercise on pain, functionality, and quality
of life in patients with fibromyalgia. Methods: This is an integrative literature review of a qualitative
and descriptive nature, conducted using the PubMed/MEDLINE, SciELO, and BVS databases. A
total of 77 records were identified, 17 of which were duplicates. Following screening and eligibility
assessment, 10 studies comprised the final sample. Different study designs and exercise modalities
were analyzed, focusing primarily on pain, functionality, and quality of life. Results: The studies
demonstrated favorable effects of aerobic, resistance, and functional exercises, as well as rehabilitation
programs, particularly regarding pain reduction and improvements in physical function and quality of
life. Benefits regarding muscle strength, balance, cardiorespiratory fitness, well-being, and depressive
symptoms were also observed. However, the heterogeneity of protocols, interventions, and follow-
up periods made it difficult to identify a single exercise modality superior to the others, reinforcing
the need to individualize therapeutic prescriptions. Conclusion: Therapeutic exercise is a relevant
strategy in the non-pharmacological management of fibromyalgia, potentially contributing to pain
reduction and improvements in functionality and quality of life. Nevertheless, more standardized
studies are needed to determine the most appropriate exercise parameters and the long-term
maintenance of their effects.

Keywords: Fibromyalgia; Exercise Therapy; Pain; Quality of Life; Physical Therapy.
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Introducgao

A fibromialgia € uma condicao cronica caracte-
rizada principalmente por dor musculoesquelética
generalizada e persistente, frequentemente acom-
panhada por fadiga, alteragbes do sono, compro-
metimento cognitivo e manifestagdes emocionais.
A complexidade de sua apresentacao clinica e a
variabilidade da intensidade dos sintomas podem
repercutir de maneira significativa sobre a capa-
cidade funcional, a realizacdo das atividades de
vida diaria e a qualidade de vida dos individuos
acometidos. Dessa forma, seu manejo representa
um desafio clinico e requer estratégias direciona-
das nao apenas ao controle da dor, mas também
a preservacao da funcionalidade e da autonomia
dos pacientes [1].

Além da dor crénica, individuos com fibromial-
gia podem apresentar comprometimento da capa-
cidade funcional e reducao dos niveis de atividade
fisica, fatores que podem interferir na realizacao
das atividades cotidianas e na qualidade de vida.
A persisténcia dos sintomas pode favorecer limi-
tacoes fisicas e menor participacao em ativida-
des que envolvam esforgo, contribuindo para um
quadro de descondicionamento e maior impacto
funcional da doenca [1,2].

A reducao da pratica de atividade fisica pode
contribuir para um ciclo de inatividade e des-
condicionamento, no qual a dor e as limitagdes
funcionais dificultam a realizacao de exercicios
e atividades cotidianas. Nesse contexto, estraté-
gias capazes de promover movimento de maneira
gradual, individualizada e segura assumem impor-
tancia no tratamento da fibromialgia. As recomen-
dacbes da European Alliance of Associations for
Rheumatology (EULAR) destacam as medidas nao
farmacoldgicas no manejo da condic¢ao, atribuindo
especial importancia a educacgéo e ao exercicio

fisico [1]. No documento analisado, o exercicio foi
a unica intervencao que recebeu recomendacao
forte.

O exercicio terapéutico constitui uma impor-
tante estratégia nao farmacoldgica empregada no
manejo da fibromialgia. Diferentes modalidades
podem ser utilizadas, incluindo exercicios aerébi-
cos, resistidos, de fortalecimento e funcionais. A
escolha da modalidade e das caracteristicas do
programa deve considerar as condi¢oes clinicas e
funcionais de cada individuo, buscando favorecer
a tolerancia, a adeséo e a continuidade da pratica
de exercicios [2,3].

Entre os principais beneficios associados ao
exercicio terapéutico encontram-se a reducao da
intensidade da dor, melhora da funcgao fisica, do
bem-estar e da qualidade de vida. Evidéncias pro-
venientes de revisdes sistematicas demonstram
efeitos positivos de diferentes modalidades de
exercicio sobre a dor e a fungao multidimensional,
embora a heterogeneidade dos protocolos ainda
limite a definicdo de uma modalidade superior as
demais [2]. Além disso, exercicios aerdbicos e de
fortalecimento demonstraram resultados favoraveis
na reducao da dor e na melhora do bem-estar de
individuos com fibromialgia [3].

Nesse contexto, os exercicios resistidos tam-
bém apresentam resultados relevantes no processo
de reabilitagdo. Evidéncias provenientes de ensaios
clinicos randomizados demonstram que essa mo-
dalidade pode contribuir para a redugéo da dor, do
numero de pontos dolorosos e dos sintomas de-
pressivos, além de favorecer a melhora da fungao
fisica. Esses resultados reforcam a importancia
da inclusédo de estratégias de fortalecimento nos
programas terapéuticos destinados a individuos
com fibromialgia [4].
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Os exercicios funcionais constituem outra pos-
sibilidade terapéutica, por envolverem movimentos
relacionados as demandas fisicas e funcionais
presentes no cotidiano. Em ensaio clinico rando-
mizado com mulheres com fibromialgia, um pro-
grama de exercicios funcionais realizado durante
14 semanas promoveu maior reducédo da dor e
melhora da qualidade de vida relacionada a saude
quando comparado aos exercicios de alongamen-
to. Entretanto, ndo foram observadas diferencas
significativas entre os grupos quanto a capacidade
funcional, forca muscular, flexibilidade e equilibrio,
demonstrando que os efeitos podem variar de acor-
do com o desfecho analisado [5].

Dessa forma, a utilizagao do exercicio terapéu-
tico no manejo da fibromialgia deve considerar a
diversidade das manifestacdes clinicas e funcio-
nais apresentadas pelos pacientes. A existéncia
de diferentes modalidades de exercicio e a varia-
bilidade dos resultados encontrados reforcam a

Métodos

O presente estudo caracteriza-se como uma
revisdo integrativa da literatura, de natureza qua-
litativa e descritiva, desenvolvida com o propdsito
de reunir e sintetizar as evidéncias disponiveis
acerca dos efeitos do exercicio terapéutico sobre
a dor, a funcionalidade e a qualidade de vida de
pacientes com fibromialgia. Para a condugéo da re-
visao, foram consideradas as etapas metodolégicas
propostas por Whittemore e Knafl, compreendendo
identificacao do problema, busca na literatura, ava-
liacdo dos dados, analise dos dados e apresenta-
¢ao dos resultados [6]. Complementarmente, foram
observadas as recomendacgdes de Mendes, Silveira
e Galvao para a realizagao de revisdes integrativas,
incluindo definicao da questao norteadora, estabe-
lecimento dos critérios de elegibilidade, selegcao
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necessidade de programas individualizados, consi-
derando aspectos como intensidade da dor, capa-
cidade funcional, tolerancia ao esforgo e objetivos
terapéuticos. A adequada prescrigédo e progressao
das atividades podem contribuir para ampliar os be-
neficios do exercicio e favorecer sua incorporagao
ao processo de reabilitacédo [1-5].

Diante disso, torna-se relevante compreender
os efeitos das diferentes modalidades de exercicio
terapéutico sobre as principais repercussoes clini-
cas e funcionais da fibromialgia, especialmente a
dor, a funcionalidade e a qualidade de vida. Assim,
o presente estudo tem como objetivo sintetizar as
evidéncias disponiveis acerca dos efeitos do exer-
cicio terapéutico em pacientes com fibromialgia,
analisando suas repercussdes sobre a intensidade
da dor, capacidade funcional e qualidade de vida,
bem como identificar as principais modalidades de
exercicio empregadas e seus potenciais beneficios
no processo de reabilitagdo desses individuos.

dos estudos, analise das evidéncias e sintese dos
achados [7].

A questao norteadora estabelecida para esta
investigacao foi: “Quais sao os efeitos do exerci-
cio terapéutico sobre a dor, a funcionalidade e a
qualidade de vida de pacientes com fibromialgia?”.
A formulagado dessa questao buscou contemplar
diferentes modalidades de exercicio e estratégias
de reabilitagao fisica utilizadas no manejo da fibro-
mialgia, bem como seus principais efeitos clinicos
e funcionais.

A busca bibliografica foi realizada por meio de
consulta eletronica as bases PubMed/MEDLINE,
Scientific Electronic Library Online (SciELO)
e Biblioteca Virtual em Saude (BVS), sendo



consideradas, nesta ultima, as bases LILACS e
MEDLINE. A estratégia de busca foi estruturada
a partir de trés eixos conceituais: (1) fibromialgia;
(2) exercicio terapéutico, atividade fisica e fisio-
terapia; e (3) dor, funcionalidade e qualidade de
vida. Foram utilizados descritores controlados dos
vocabularios MeSH (Medical Subject Headings) e
DeCS (Descritores em Ciéncias da Saude), quan-
do disponiveis, associados a termos livres e seus
correspondentes em portugués e inglés. Os termos
pertencentes ao mesmo eixo conceitual foram com-
binados pelo operador booleano OR, enquanto os
diferentes eixos foram relacionados pelo operador
AND. As estratégias foram adaptadas de acordo
com a sintaxe e os mecanismos de indexagao es-
pecificos de cada base.

No PubMed/MEDLINE, foram utilizados des-
critores MeSH e termos livres, pesquisados, quan-
do aplicavel, nos campos MeSH Terms e Title/
Abstract. A estratégia de busca foi estruturada
da seguinte forma: (“Fibromyalgia’[MeSH Terms]
OR fibromyalgia[Title/Abstract]) AND (“Exercise
Therapy’[MeSH Terms] OR “Exercise’[MeSH
Terms] OR “Physical Therapy Modalities"[MeSH
Terms] OR “exercise therapy”[Title/Abstract] OR
exercise[Title/Abstract] OR “physical exercise”[Title/
Abstract] OR physiotherapy[Title/Abstract] OR “phy-
sical therapy”[Title/Abstract] OR rehabilitation[Title/
Abstract] OR ‘“resistance exercise’[Title/Abstract]
OR “aerobic exercise”[Title/Abstract] OR “functional
training”[Title/Abstract]) AND (“Pain"[MeSH Terms]
OR pain[Title/Abstract] OR “Quality of Life"[MeSH
Terms] OR “quality of life”[Title/Abstract] OR func-
tion[Title/Abstract] OR functionality[Title/Abstract]
OR *“functional capacity’[Title/Abstract] OR “phy-
sical function’[Title/Abstract]).

Na BVS, foram utilizados descritores DeCS
e termos livres em portugués e inglés, contem-
plando a seguinte estratégia: (“Fibromialgia” OR

“Fibromyalgia”) AND (“Terapia por Exercicio” OR
“Exercise Therapy” OR Exercicio OR Exercise
OR “Exercicio Fisico” OR “Physical Exercise”
OR Fisioterapia OR Physiotherapy OR “Physical
Therapy” OR Reabilitagcdo OR Rehabilitation OR
“Exercicio Resistido” OR “Resistance Exercise”
OR “Exercicio Aerdbico” OR “Aerobic Exercise”
OR “Treinamento Funcional” OR “Functional
Training”) AND (Dor OR Pain OR “Qualidade de
Vida” OR “Quality of Life” OR Funcionalidade OR
Functionality OR “Capacidade Funcional” OR
“Functional Capacity” OR “Funcao Fisica” OR
“Physical Function”).

Na SciELO, foram empregados predominan-
temente termos livres em portugués e inglés,
considerando as caracteristicas de indexacao
da plataforma. A estratégia foi estruturada da se-
guinte forma: (fibromialgia OR fibromyalgia) AND
(“exercicio terapéutico” OR “exercise therapy” OR
exercicio OR exercise OR “exercicio fisico” OR
“physical exercise” OR fisioterapia OR physiothera-
py OR reabilitacao OR rehabilitation OR “exercicio
resistido” OR “resistance exercise” OR “exercicio
aerdbico” OR “aerobic exercise” OR “treinamento
funcional” OR “functional training”) AND (dor OR
pain OR “qualidade de vida” OR “quality of life” OR
funcionalidade OR functionality OR “capacidade
funcional” OR “functional capacity” OR “funcao
fisica” OR “physical function”).

As buscas foram realizadas em setembro de
2026. Foram considerados estudos publicados em
portugués e inglés, sem delimitagdo do periodo
de publicacao. As estratégias de busca, incluindo
descritores, termos livres, operadores booleanos
e combinacgdes utilizadas, foram registradas com a
finalidade de conferir maior transparéncia e repro-
dutibilidade ao processo de selegao dos estudos.

Foram incluidos estudos disponiveis na in-
tegra que investigassem individuos adultos com
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diagnéstico de fibromialgia e apresentassem rela-
cao direta com a pratica de exercicio fisico, exer-
cicio terapéutico, fisioterapia ou programas de re-
abilitagdo. Para serem considerados elegiveis, os
estudos deveriam avaliar pelo menos um dos prin-
cipais desfechos de interesse desta revisao: dor,
funcionalidade, fungao fisica, capacidade funcional
ou qualidade de vida. Também foram considerados,
como desfechos complementares, forca muscular,
flexibilidade, equilibrio, aptidao cardiorrespiratoria,
bem-estar global, sintomas depressivos, nivel de
atividade fisica e outras repercussdes funcionais
associadas a fibromialgia, uma vez que esses com-
ponentes podem estar relacionados a resposta ao
exercicio e ao impacto funcional da doenga.

Foram consideradas diferentes modalidades
de exercicio terapéutico, incluindo exercicios ae-
rébicos, resistidos, de fortalecimento, treinamento
funcional e programas de exercicio multimodais.
Essa abrangéncia foi adotada com o objetivo de
identificar os efeitos das diferentes estratégias so-
bre os principais desfechos clinicos e funcionais da
fibromialgia. Os estudos que compdem o documen-
to analisam justamente diferentes modalidades de
exercicio e apresentam como principais resultados
modificacbes na dor, fungao fisica, qualidade de
vida, bem-estar, sintomas depressivos e outros
componentes da aptidao fisica.

Considerando a natureza integrativa da revi-
sao, foram elegiveis estudos primarios e secunda-
rios, reconhecendo-se as diferengcas metodologicas
e os niveis de evidéncia correspondentes a cada
delineamento. Entre os estudos primarios, foram
considerados ensaios clinicos randomizados, es-
tudos de coorte, estudos longitudinais, estudos
observacionais e estudos caso-controle. Entre as
evidéncias secundarias, foram consideradas re-
visoes sistematicas, revisdes sistematicas com
metanalise, revisbes guarda-chuva e documentos
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de recomendacoes clinicas fundamentadas em
evidéncias, além de estudos primarios pertinentes
a questdo norteadora. A inclusdo de diferentes
delineamentos foi definida de acordo com a con-
tribuicado especifica de cada nivel de evidéncia
para a compreensao do exercicio e da reabilitacao
na fibromialgia. As revisdes sistematicas e meta-
nalises foram utilizadas para sintetizar os efeitos
das intervencgdes; as revisdes guarda-chuva per-
mitiram uma analise abrangente das evidéncias
provenientes de multiplas revisées; os documen-
tos de recomendacdes clinicas contribuiram para
contextualizar a aplicabilidade dos achados na
pratica assistencial; e os estudos primarios forne-
ceram evidéncias especificas ndo contempladas
pelas sinteses secundarias incluidas. Na integra-
¢ao dos resultados, essas fontes nao foram con-
sideradas como evidéncias de peso equivalente,
sendo seus achados interpretados de acordo com
o delineamento metodoldgico, o nivel de sintese e
a finalidade de cada publicagdo. Essa estratégia
possibilitou uma analise abrangente, preservan-
do as diferengcas metodoldgicas entre as fontes e
reduzindo o risco de conclusées fundamentadas
na equiparacéo inadequada de niveis distintos de
evidéncia.

Em razado da inclusédo simultanea de estudos
primarios e revisdes sistematicas, metanalises e re-
visdes guarda-chuva, considerou-se a possibilidade
de sobreposicao das evidéncias. Para o controle
dessa sobreposicao, foi realizada a comparagao
entre os estudos primarios incluidos diretamente
na presente revisao e os estudos que compuseram
as revisdes secundarias selecionadas, conside-
rando autores, ano de publicacio, caracteristicas
da amostra e intervengao avaliada. Quando iden-
tificado que um mesmo ensaio clinico ou conjunto
de participantes estava contemplado tanto em uma
revisao quanto como estudo primario, seus resul-
tados ndo foram contabilizados como evidéncias



independentes para reforcar uma mesma conclu-
sdo. Nesses casos, as evidéncias secundarias
foram utilizadas para fornecer uma sintese global
dos achados, enquanto os estudos primarios foram
empregados para complementar aspectos espe-
cificos das intervencoes e dos desfechos analisa-
dos. Dessa forma, a interpretacao dos resultados
considerou a existéncia de sobreposicio entre as
fontes, evitando a duplicagcdo do peso atribuido
aos mesmos participantes ou ensaios e reduzindo
o risco de superestimagao da consisténcia das
evidéncias.

Quando um mesmo estudo primario estives-
se contemplado em uma revisao sistematica ou
metanalise incluida, seus resultados deveriam ser
interpretados sem contabilizagdo duplicada como
evidéncias independentes. As revisdes sistemati-
cas, metanalises e revisdes guarda-chuva foram
utilizadas principalmente para integrar e contex-
tualizar o conjunto das evidéncias, enquanto os
estudos primarios permitiram analisar diretamente
os efeitos das intervengdes investigadas.

A sintese foi realizada de maneira qualitati-
va e estratificada de acordo com o delineamento
dos estudos, sem atribuicdo de peso equivalente
as diferentes fontes de evidéncia. Foram prioriza-
dos os resultados relacionados a intensidade da
dor, numero de pontos dolorosos, funcionalidade,
funcao fisica, capacidade funcional e qualidade
de vida. Como desfechos complementares, foram
considerados forgca muscular, flexibilidade, equili-
brio, condicionamento cardiorrespiratério, aptidao
fisica, sintomas depressivos, bem-estar e nivel
de atividade fisica. Essa selecdo esta de acordo
com os principais resultados apresentados pelos
estudos incluidos no quadro sindptico.

Foram excluidas publica¢des duplicadas, es-
tudos que nao apresentassem relagao direta com
fibromialgia e exercicio terapéutico, atividade fisica,

fisioterapia ou reabilitagcdo, bem como aqueles que
nao avaliassem pelo menos um dos desfechos
de interesse da revisao. Também foram excluidos
artigos disponiveis apenas na forma de resumo,
editoriais, cartas ao editor, relatos de caso, capitu-
los de livros, dissertacdes e teses. Estudos direcio-
nados exclusivamente ao tratamento farmacolégico
da fibromialgia, sem avaliagéo de exercicio fisico
ou estratégias de reabilitagdo, também nao foram
considerados elegiveis.

A selecao dos estudos foi realizada inicialmen-
te pela identificacao dos registros recuperados nas
bases de dados, seguida da remocgao das dupli-
catas. Posteriormente, procedeu-se a leitura dos
titulos e resumos para aplicacéo dos critérios de
elegibilidade. Os estudos potencialmente pertinen-
tes foram submetidos a leitura do texto completo
para confirmacgao da adequacéao a questao norte-
adora e aos critérios previamente estabelecidos.
Aqueles que atenderam integralmente aos critérios
foram incorporados a amostra final da revisao.

Para a extracdo dos dados, foi utilizado um
instrumento estruturado contendo as seguintes
informagdes: autor e ano de publicagao, titulo,
delineamento metodoldgico, objetivo e principais
desfechos. Os dados foram organizados em quadro
sinoptico, permitindo a caracterizacédo e a com-
paracado dos estudos quanto as modalidades de
exercicio ou estratégias de reabilitacdo analisadas
e seus efeitos sobre os desfechos clinicos e fun-
cionais relacionados a fibromialgia. O Quadro 1 do
documento foi organizado exatamente segundo
esses componentes.

A analise dos achados foi realizada de forma
descritiva e qualitativa, buscando identificar conver-
géncias, divergéncias e lacunas na literatura acerca
dos efeitos do exercicio terapéutico em individuos
com fibromialgia. Os resultados foram comparados
considerando as caracteristicas metodoldgicas de

Fisioterapia Brasil 2026;27(9):5665-5683 5671



cada estudo, as modalidades de exercicio inves-
tigadas, o periodo de intervencédo ou acompanha-
mento e os desfechos avaliados. Particular atencao
foi direcionada aos efeitos sobre dor, funcionalidade
e qualidade de vida, por constituirem os desfechos
centrais da presente reviséo.

Nao foi realizada avaliagao sistematica e pa-
dronizada da qualidade metodolégica ou do risco
de viés dos estudos incluidos, o que constitui uma
limitacao relevante desta revisdo, especialmente
diante dainclusao de fontes com diferentes delinea-
mentos e niveis de evidéncia, como estudos prima-
rios, revisoes sistematicas, metanalises, revisdes
guarda-chuva e documentos de recomendacoes
clinicas. A auséncia de instrumentos especificos
para avaliagao critica de cada delineamento limita
a determinacgao da robustez relativa das evidéncias
e dificulta a comparacao da qualidade metodolo-
gica entre os estudos. Dessa forma, os resultados
devem ser interpretados com cautela, uma vez
que estudos com diferentes graus de qualidade e
suscetibilidade a vieses podem ter contribuido para
a sintese. Embora os achados tenham sido analisa-
dos considerando as caracteristicas metodologicas
e a natureza de cada fonte, essa estratégia nao
substitui uma avaliacao formal e padronizada da
qualidade das evidéncias.

Dessa forma, os achados foram interpreta-
dos considerando as caracteristicas e limitacbes
proprias de cada delineamento, sem estabelecer
equivaléncia entre estudos primarios, revisoes sis-
tematicas, metanalises, revisdes guarda-chuva e
recomendacoes clinicas. A auséncia de avaliagcao
formal da qualidade metodolégica deve ser consi-
derada uma limitagdo desta revisao na interpreta-
¢ao e generalizacéo dos resultados.

Por fim, a sintese das evidéncias foi direcio-
nada para a compreensao dos efeitos do exercicio

5672 Fisioterapia Brasil 2026;27(9):5665-5683

terapéutico sobre a dor, a funcionalidade e a qua-
lidade de vida dos pacientes com fibromialgia,
considerando também seus possiveis beneficios
sobre funcao fisica, aptidao fisica, forgca muscu-
lar, equilibrio, condicionamento cardiorrespiratorio,
bem-estar e sintomas associados. Dessa forma,
os estudos foram analisados comparativamente,
permitindo caracterizar as principais modalidades
de exercicio investigadas, os resultados obtidos e
as contribuicoes dessas intervengdes para o ma-
nejo nao farmacolégico e para a reabilitacdo de

individuos com fibromialgia.

Conforme apresentado na Figura 1, o proces-
so de busca e selegao dos estudos resultou na
identificacao inicial de 77 registros nas bases de
dados PubMed, SciELO e BVS. Apds a remocgao
de 17 registros duplicados, permaneceram 60 es-
tudos para analise. Na etapa de triagem, foram
excluidos os trabalhos que nao abordavam dire-
tamente a fibromialgia e os efeitos do exercicio
terapéutico, da atividade fisica, da fisioterapia ou
de estratégias de reabilitagdo, bem como aqueles
gue ndo contemplavam os principais desfechos de
interesse desta revisdo, especialmente dor, fun-
cionalidade, capacidade funcional, fungao fisica e
qualidade de vida. Também foram considerados,
de forma complementar, desfechos relacionados
a forca muscular, flexibilidade, equilibrio, aptidao
fisica, condicionamento cardiorrespiratério, sinto-
mas depressivos e bem-estar. Apds a triagem por
titulo e resumo, 40 artigos foram avaliados em texto
completo para elegibilidade. Ao final do processo,
10 estudos atenderam aos critérios de inclusao
previamente estabelecidos e compuseram a amos-
tra final desta revisao integrativa. O detalhamento
das etapas de identificacao, triagem, elegibilidade
e inclusdo dos estudos encontra-se representado
na Figura 1.



M)
Registros removidos antes da
g . . . _ triagem:
Ui Registros identificados de: Registros duplicados
_g Bases de dados (n = Ll removidos (n = 17)
% 7) Registros marcados como
o nao elegiveis por ferramentas de
2 automacgéo (n = 0)
Registros removidos
— l por outros motivos (n = 0)
) Registros triados (n = 60) SN Registros excluidos
(n=20)
I
S
g o
L] Publicaces recuperadas (n = 40) ——pf Pli)t;llcagoes ndo recuperadas (n
l_ —_
y
—_— zlizliigi?igzzse avaliadas para |~ —» | Publicacdes excluidas apés
(n = 40) avaliagado do texto completo (n =
— \ 30):
* Populagao nao elegivel (n=10)
* Intervencédo nao elegivel (n=9)
9 « Desfechos nao elegiveis (n=7)
5 « Outros motivos (n=4)
o Total de estudos incluidos
c .
= na revisao (n = 10)
-

Figura 1 — Fluxograma do processo de busca e selegdo dos estudos da revisdo integrativa sobre
os efeitos do exercicio terapéutico na dor, funcionalidade e qualidade de vida de pacientes com
fibromialgia.

Fonte: Dados dos autores (2026).

Resultados

O Quadro 1 sintetiza os dez estudos incluidos  delineamentos metodoldgicos e finalidades ana-

nesta revisdo, os quais apresentam diferentes liticas no contexto da fibromialgia. A amostra
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contempla revisdes sistematicas e metanalises Entre os principais desfechos analisados
de ensaios clinicos randomizados, reviséo guar- destacam-se a redugao da dor e do numero de
da-chuva, ensaio clinico randomizado, estudo de  pontos dolorosos, melhora da funcionalidade e
coorte prospectivo longitudinal, estudos caso-con- dos escores relacionados ao impacto da fibro-
trole e documento de recomendacdes clinicas fun-  mialgia, aumento da forgca muscular e da aptidao
damentadas em evidéncias. Considerando essa fisica, melhora do equilibrio e do condiciona-
heterogeneidade, os estudos ndo foram interpreta- mento cardiorrespiratério, redu¢ao de sintomas
dos como fontes equivalentes de evidéncia sobre  depressivos e melhora da qualidade de vida e
eficacia ou efetividade terapéutica. As revisbes do bem-estar global. Além dos estudos que ava-
sistematicas, metanalises, revisdo guarda-chuva liaram diretamente intervengdes baseadas em
e ensaio clinico randomizado foram utilizadas exercicio terapéutico, foram incluidas investi-
predominantemente para analisar os efeitos das gacdes observacionais destinadas a contextua-
intervengdes baseadas em exercicio sobre desfe- lizagdo das repercussoes clinicas e funcionais
chos clinicos e funcionais. Por sua vez, os estudos da fibromialgia. Nesse sentido, os estudos de
observacionais, incluindo coorte e caso-controle, Akdogan et al. e Maya-Tobarra et al. n&o ava-
contribuiram para a contextualizacao de aspectos liaram a eficacia ou a efetividade de programas
relacionados a atividade fisica, funcionalidade, de exercicio terapéutico, mas investigaram as-
caracteristicas clinicas e fatores associados a sociagdes entre fibromialgia, dor, alteracdes
fibromialgia, sem que seus resultados fossem musculoesqueléticas, niveis de atividade fisica
interpretados como evidéncia direta de eficacia e comprometimento funcional. Seus achados
terapéutica. O documento de recomendacgdes cli- sugerem que a dor e as alteracdes funcionais e
nicas foi utilizado para contextualizar a aplicabili- musculoesqueléticas podem estar associadas a
dade das evidéncias na pratica assistencial. Essa menores niveis de atividade fisica e maior limi-
distingcao permitiu integrar diferentes perspectivas  tag&o funcional nesses pacientes. Dessa forma,
sobre exercicio e reabilitagdo na fibromialgia, res- esses resultados foram utilizados exclusivamente
peitando a finalidade e as limitagdes inerentes a  para contextualizar as caracteristicas clinicas e
cada delineamento metodolégico. funcionais da fibromialgia, nao sendo incorpora-
dos a sintese como evidéncia de efeito das inter-

Em conjunto, os estudos abordam diferentes

modalidades de exercicio fisico e estratégias de vengdes terapéuticas. A analise dos beneficios

reabilitacao, incluindo exercicios aerébicos, resisti- do exercicio foi fundamentada especificamente

. . a . n valiaram diretamente interven-
dos, funcionais e programas terapéuticos multimo- os estudos que avaliaram diretamente interve

dais. Os objetivos concentram-se principalmente na ¢bes dessa natureza.
avaliacao da eficacia dessas intervencdes sobre a Dessa forma, as evidéncias reunidas reforgcam
intensidade da dor, capacidade funcional, aptiddo o exercicio terapéutico como componente relevan-
fisica e qualidade de vida, além da investigagcdo de te do manejo nao farmacoldgico da fibromialgia,
aspectos relacionados a forca muscular, flexibilida- destacando a importancia da individualizacdo dos
de, equilibrio, condicionamento cardiorrespiratério, programas de exercicio e da abordagem fisiotera-
sintomas depressivos, nivel de atividade fisica e péutica direcionada as necessidades e limitagdes

limitagdes decorrentes da doenca. funcionais de cada paciente.
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Discussao

Os estudos incluidos nesta revisao apresentam
diferentes delineamentos e, consequentemente,
distintas finalidades analiticas na compreensao do
papel do exercicio e da reabilitagdo na fibromial-
gia. Dessa forma, os achados foram interpretados
considerando a natureza de cada evidéncia, dis-
tinguindo-se recomendacdes clinicas, sinteses de
evidéncias provenientes de revisdes sistematicas
e metanalises, estudos primarios que avaliaram
intervengdes ou acompanhamento relacionado a
pratica de exercicio e estudos observacionais em-
pregados para contextualizar aspectos clinicos e
funcionais da doenca. Essa distingao é necessaria
para evitar que resultados provenientes de diferen-
tes niveis de evidéncia sejam interpretados como
equivalentes ou que associacdes observacionais
sejam consideradas efeitos produzidos por inter-
vencoes terapéuticas.

No ambito das recomendacgdes clinicas,
Macfarlane et al. [1], nas recomendacgdes revi-
sadas da EULAR para o manejo da fibromial-
gia, destacaram a importancia das intervencgdes
nao farmacoldgicas, particularmente educagao e
exercicio fisico. Entre as intervencdes avaliadas,
o exercicio foi a Unica a receber recomendacéao
forte, sendo proposto como componente relevante
do manejo da doenca. As recomendacgdes tam-
bém enfatizam a necessidade de individualizagao
terapéutica e de abordagem multimodal quando
necessaria. Por se tratar de um documento de re-
comendacgdes fundamentado em evidéncias, seus
resultados foram utilizados nesta revisao para
contextualizar a aplicabilidade clinica do exercicio,
e nao como evidéncia primaria independente de
efeito terapéutico.

Entre as evidéncias secundarias, Bidonde et
al. [2], em revisdo guarda-chuva que reuniu nove
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revisdes sistematicas, abrangendo 60 ensaios cli-
nicos randomizados e 3.816 participantes, identifi-
caram efeitos positivos de diferentes modalidades
de exercicio sobre dor, fungado multidimensional e
funcao fisica autorreferida. Entretanto, a hetero-
geneidade dos estudos dificultou estabelecer uma
modalidade claramente superior. Esses achados
demonstram que os beneficios podem variar con-
forme as caracteristicas do exercicio e dos partici-
pantes, reforcando a necessidade de adequacao
dos programas as necessidades individuais.

Sosa-Reina et al. [3], em reviséo sistematica
e metanalise de ensaios clinicos randomizados,
observaram que o exercicio terapéutico esteve
associado a redugao da dor, melhora do bem-estar
global, redugéo dos sintomas depressivos e melho-
ra dos componentes fisico e mental da qualidade de
vida. Os exercicios aerdbicos e de fortalecimento
apresentaram resultados favoraveis, especialmente
para dor e bem-estar. Esses achados ampliam a
compreensdo dos possiveis efeitos do exercicio,
indicando repercussdes que abrangem aspectos
fisicos e componentes relacionados a percepgéo
de saude e qualidade de vida.

Especificamente em relagdo ao exercicio re-
sistido, Wang et al. [4], em revisédo sistematica
e metanalise de 11 ensaios clinicos randomiza-
dos, envolvendo 530 pacientes, identificaram
redugéo do escore total do Fibromyalgia Impact
Questionnaire (FIQ), da dor, do numero de pontos
dolorosos e dos sintomas depressivos, além de
melhora da fungao fisica quando o exercicio re-
sistido foi comparado a auséncia de intervencéo.
Esses resultados sustentam o exercicio resistido
como uma das modalidades potencialmente Uteis
dentro de programas terapéuticos destinados a
pacientes com fibromialgia.



Entre os estudos primarios que avaliaram dire-
tamente intervencgdes, Fernandes et al. [5] conduzi-
ram ensaio clinico randomizado com 82 mulheres
com fibromialgia. Ap6s 14 semanas, o programa
de exercicios funcionais promoveu maior redugcao
da dor e melhora da qualidade de vida relaciona-
da a saude quando comparado aos exercicios de
alongamento. Entretanto, ndo foram observadas
diferencas significativas entre os grupos para ca-
pacidade funcional, forga muscular, flexibilidade e
equilibrio. Esses resultados demonstram que os
efeitos de uma intervencédo nao necessariamente
ocorrem de forma homogénea em todos os des-
fechos avaliados.

Retomando as evidéncias secundarias, Sire et
al. [8] verificaram que as intervencgdes de reabilita-
¢éo apresentam potencial para melhorar diferentes
componentes da funcionalidade e reduzir o impacto
da fibromialgia. Entretanto, os autores ressaltaram
a heterogeneidade das abordagens e a necessi-
dade de novas pesquisas para estabelecer estra-
tégias reabilitadoras mais bem definidas. Esses
achados devem ser interpretados considerando a
natureza secundaria da evidéncia e a possibilidade
de compartilhamento de estudos primarios com
outras revisdes incluidas.

Albuquerque et al. [9], embora ndao componham
os dez estudos apresentados no Quadro 1, podem
ser utilizados como literatura complementar para
contextualizar a heterogeneidade dos protocolos
de exercicio fisico empregados no tratamento da
fibromialgia. Em revisédo sistematica e metanali-
se de ensaios clinicos randomizados, os autores
analisaram diferentes protocolos de exercicio, con-
tribuindo para a compreensao da diversidade de
modalidades utilizadas. Seus resultados, entretan-
to, ndo foram contabilizados como uma evidéncia
adicional pertencente a amostra final da presente
revisao.

Carrasco-Vega et al. [10], em revisao guar-
da-chuva, observaram que diferentes interven-
¢oes fisioterapéuticas, particularmente aquelas
envolvendo exercicio fisico, podem proporcionar
beneficios clinicos em médio e longo prazo para
individuos com fibromialgia. Contudo, a magnitude
e a manutencao dos efeitos variaram conforme a
intervencao e o periodo de acompanhamento. Por
se tratar de uma sintese de revisdes sistematicas,
seus achados foram interpretados considerando
a possibilidade de sobreposicao das evidéncias
provenientes de estudos primarios.

Uma perspectiva temporal complementar é for-
necida por Santos e Campos et al. [11], em estudo
de coorte prospectivo longitudinal com acompanha-
mento de nove anos. Os participantes fisicamente
ativos apresentaram melhora no FIQ, nos pontos
dolorosos e na dor, além de resultados favoraveis
relacionados a forga dos membros inferiores, equi-
librio, aptidao cardiorrespiratéria e aspectos da
saude mental. A pratica regular de atividade fisica
de intensidade moderada esteve relacionada a
resultados positivos sustentados sobre sintomas,
aptidao fisica e qualidade de vida. Esses achados
devem ser interpretados de acordo com as carac-
teristicas do delineamento longitudinal e ndo com
o0 mesmo nivel de inferéncia causal atribuido a um
ensaio clinico randomizado.

Além dos estudos direcionados aos efeitos das
intervencdes ou ao acompanhamento da pratica de
exercicio, foram incluidos estudos observacionais
com finalidade contextual. Akdogan et al. [12], em
estudo caso-controle envolvendo 70 pacientes com
fibromialgia e 50 controles pareados por idade e
sexo, identificaram associacao entre fibromialgia,
dor e alteragdes nos niveis de atividade fisica. Por
nao avaliar um programa de exercicio terapéutico,
esse estudo nao constitui evidéncia de eficacia ou
efetividade do exercicio. Seus resultados foram
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utilizados para contextualizar possiveis barreiras
a pratica de atividade fisica, demonstrando que a
prépria sintomatologia da fibromialgia pode estar
associada a alteragdes nos niveis de atividade
fisica e no comportamento fisico e funcional.

Essa perspectiva contextual € complementa-
da por Maya-Tobarra et al. [13], que, em estudo
caso-controle, investigaram altera¢cdes morfofun-
cionais dos pés em pacientes com fibromialgia e
sua relagao com funcionalidade, incapacidade, dor
e limitagdes nas atividades diarias. Foram identi-
ficadas alteracdes relacionadas a fungao dos pés
e maior comprometimento funcional, considerando
aspectos como postura dos pés, halux valgo, pon-
tos-gatilho, hiperqueratose e mobilidade articular.
Assim como Akdogan et al. [12], esse estudo nao
avaliou os efeitos de um programa de exercicio
terapéutico. Portanto, seus achados foram utili-
zados como evidéncia contextual sobre fatores
musculoesqueléticos e funcionais potencialmente
relacionados a realizagao de atividades fisicas, e
nao como demonstracao de efeito terapéutico do
exercicio.

De forma geral, as evidéncias que avaliaram
diretamente intervencdes de exercicio ou sintetiza-
ram ensaios clinicos apontam beneficios potenciais
sobre dor, impacto da doenga, qualidade de vida
e determinados componentes da funcionalidade.
Entretanto, a heterogeneidade das modalidades,
intensidades, duracao das intervencoes, periodos
de acompanhamento e desfechos avaliados limita a
definigao de um protocolo unico aplicavel a todos os
pacientes. Adicionalmente, a presenca simultédnea
de revisbes sistematicas, metanalises e revisdes
guarda-chuva exige cautela devido a possibilidade
de sobreposicédo dos estudos primarios incluidos
nessas sinteses.

Os estudos observacionais, por sua vez,
acrescentam informacdes relevantes sobre fatores
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clinicos e funcionais associados a fibromialgia,
mas nao foram utilizados para estabelecer efeitos
decorrentes do exercicio terapéutico. A integra-
cao dessas diferentes fontes, respeitando suas
respectivas finalidades e limitacbes metodolo-
gicas, indica que o exercicio constitui compo-
nente relevante do manejo nao farmacoldgico da
fibromialgia, devendo sua prescricdo considerar
as caracteristicas clinicas, limitagdes funcionais,
tolerancia ao esforgo e possibilidades de adesao
de cada paciente.

Por fim, algumas limitagbes devem ser consi-
deradas na interpretacao desta revisao. Ainclusao
de diferentes delineamentos metodoldgicos amplia
a compreensao do fendmeno, mas aumenta a
heterogeneidade das evidéncias. Além disso, a
presencga simultdnea de estudos primarios, revi-
sbes sistematicas, metanalises e revisdes guar-
da-chuva pode gerar sobreposi¢ao entre amos-
tras e estudos originais. A auséncia de avaliagcao
sistematica e padronizada do risco de viés ou da
qualidade metodologica também impede ponderar
formalmente os resultados segundo a robustez de
cada investigagao. Dessa forma, os achados desta
revisdo apontam para potenciais beneficios do
exercicio terapéutico, principalmente sobre a dor,
a funcionalidade e a qualidade de vida de individu-
os com fibromialgia. Entretanto, essas evidéncias
apresentam diferentes niveis de robustez e devem
ser interpretadas com cautela, considerando a
heterogeneidade dos delineamentos incluidos, a
possivel sobreposi¢cdo entre estudos primarios e
evidéncias secundarias e a auséncia de avaliagao
sistematica da qualidade metodoldgica e do risco
de viés. Além disso, parte dos estudos incluidos
apresenta carater observacional e contribui para
a contextualizagao de aspectos clinicos e funcio-
nais da fibromialgia, ndo constituindo evidéncia
direta dos efeitos do exercicio terapéutico. Assim,
embora os resultados indiquem efeitos favoraveis



das intervengdes baseadas em exercicio, as li-
mitagdes relacionadas a composi¢cao da amostra
impedem que o conjunto das evidéncias seja in-
terpretado como homogéneo quanto a magnitude
e a consisténcia dos beneficios. Estudos meto-
dologicamente mais robustos e padronizados s&o

Conclusao

A presente revisao integrativa reuniu evidén-
cias de diferentes naturezas acerca do exercicio
terapéutico e de aspectos clinicos e funcionais rela-
cionados a fibromialgia. Os estudos que avaliaram
diretamente intervencbes baseadas em exercicio,
bem como as revisdes sistematicas, metanalises e
revisdes guarda-chuva incluidas, apontaram efeitos
favoraveis principalmente sobre a dor, a funciona-
lidade e a qualidade de vida, além de possiveis
beneficios sobre funcao fisica, forca muscular,
aptidao cardiorrespiratoria, equilibrio, bem-estar
e sintomas depressivos. Diferentes modalidades,
incluindo exercicios aerébicos, resistidos e funcio-
nais, além de programas de reabilitacdo, apresen-
taram resultados favoraveis, embora a magnitude
e a consisténcia dos efeitos tenham variado entre
os estudos.

Por outro lado, parte da amostra foi constituida
por estudos observacionais que nao avaliaram dire-
tamente a eficacia ou a efetividade de intervengdes
de exercicio. Esses estudos contribuiram para con-
textualizar aspectos relacionados a dor, aos niveis
de atividade fisica e as alteragbes musculoesquelé-
ticas e funcionais associadas a fibromialgia, fatores
que podem interferir na pratica e na continuidade
do exercicio. Dessa forma, seus resultados ndo
devem ser interpretados como evidéncia direta dos
efeitos das intervengoes terapéuticas.

Considerando a heterogeneidade dos deli-
neamentos, das intervengdes, dos periodos de

necessarios para estabelecer com maior preciséo
a efetividade das intervencdes e definir paréame-
tros relacionados a modalidade, intensidade, fre-
quéncia, duracao e progressado do exercicio em

individuos com fibromialgia.

acompanhamento e dos desfechos avaliados,
bem como a possibilidade de sobreposicao entre
evidéncias secundarias e estudos primarios e a
auséncia de avaliagao sistematica da qualidade
metodoldgica e do risco de viés, os achados devem
ser interpretados com cautela e de acordo com a
natureza e a robustez de cada fonte. O conjunto
das evidéncias disponiveis aponta para efeitos
favoraveis do exercicio terapéutico no manejo da
fibromialgia, especialmente sobre dor, funcionalida-
de e qualidade de vida, mas nao permite estabele-
cer uma modalidade ou protocolo universalmente
superior. Assim, a prescricdo deve ser individuali-
zada, progressiva e adaptada as condi¢des clini-
cas e funcionais de cada paciente. Novos estudos
metodologicamente robustos e padronizados sao
necessarios para determinar com maior precisao
a modalidade, intensidade, frequéncia, duragéo e
progressao mais adequadas, bem como a manu-
tengao dos efeitos em longo prazo.
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