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A DANCA COMO ALTERNATIVA NO TRATAMENTO NAO MEDICAMENTOSO
DA FIBROMIALGIA

Barbara Ramos da Silva
Thamiris Luana de Souza Magalhaes
Edilson Laurentino dos Santos!

Resumo: A sindrome da Fibromialgia é conhecida por causar fortes dores
musculares, impedindo o0s pacientes de realizar diversos tipos de atividades,
inclusive exercicios fisicos. Como forma de tratamento ndo medicamentoso, 0
exercicio aerobico se destaca por apresentar resultados bastante positivos entre os
seus praticantes. O principal objetivo dessa revisdo bibliografica € apontar os
beneficios que a danca pode trazer, auxiliando no tratamento ndo medicamentoso
da fibromialgia. Para alcancar bons resultados, foram utilizadas as bases de dados
SciELO, Lilacs, PubMed e Google Académico, e foram utilizados artigos publicados
entre 2010 e 2021. Sob essa metodologia, foram encontrados diversos beneficios,
como a socializagdo, melhora na qualidade do sono, diminuicdo das dores e dos
sintomas depressivos que andam lado a lado com a Fibromialgia, além de elevar a
qualidade de vida dos pacientes.

Palavras-chave: Fibromialgia. Exercicio aerdbico. Danca. Tratamento.

1. INTRODUCAO

A sindrome da Fibromialgia (FM) se caracteriza pela presenca de dor
muscular em determinados pontos do corpo, onde apresentam sensibilidade a
palpacdo e auséncia de processos inflamatérios musculares ou articulares.
(CAMARGO et al., 2009; CORTES; GARDENGHI, 2013). As mulheres com idade
entre 40 e 55 anos sdo as mais afetadas. Além da dor, a FM esta relacionada a
outros sintomas, como disturbios do sono, fadiga, ansiedade, entre outros (SANTOS
et al.,, 2006). Os transtornos depressivos tém grande incidéncia entre os pacientes
ao longo da vida, atingindo cerca de 90% dessas pessoas (SILVEIRA, CATHCART,
SKARE, 2017).

Em 1990 o Colégio Americano de Reumatologia estabeleceu um critério para
diagnosticar a FM. Para que fosse considerado fibromialgico, o paciente deveria

apresentar dores durante um periodo maior que trés meses em 11 dos 18 tender
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Federal de Pernambuco (2012). Licenciatura Plena em Educacéo Fisica pela Universidade Federal
de Pernambuco (2009). Membro Pesquisador do Laboratério de Gestéo de Politicas Publicas de
Saude, Esportes e Lazer (LABGESPP); Membro do Laboratério de Educagéo das Relagdes Etnico-
Raciais (LabERER); Membro Pesquisador do Centro de Desenvolvimento de Pesquisas em Politicas
de Esporte e de Lazer — REDE CEDES — MINISTERIO DO ESPORTE.



points (pontos sensiveis a palpacédo) espalhados pelo corpo, sendo, no minimo um,
presente na coluna vertebral (WOLFE et al, 1990). Em 2010 esse critério foi
reconsiderado, e o diagnéstico passou a ser feito através de questionérios e
pontuacdo, dando relevancia também a outros sintomas, como fadiga e depressao
(WOLFE et al., 2010).

Existem diversos tipos de tratamento para a FM, mas nenhum deles é
considerado definitivo (HAUSER et al., 2012). A intervencédo deve ser multidisciplinar
e individualizada, contar com a participagdo ativa do paciente, além de unir métodos
farmacoldgicos e ndo farmacolégicos. Também deve-se levar em consideracdo a
intensidade e caracteristicas de cada sintoma (HELFENSTEIN JUNIOR,
GOLDENFUM, SIENA, 2012).

Como alternativa medicamentosa, a preferéncia sdo os analgésicos simples,
como o paracetamol e a dipirona (BELLATO et al., 2012), e os anti-inflamatdrios
ibuprofeno e naproxeno. Estes devem ser combinados com outros medicamentos
para obter melhores resultados (MEASE et al., 2011). Braz et al. (2011) também
indicam o uso de antidepressivos e relaxantes musculares, entre outros.

E de suma importancia que os exercicios fisicos sejam prescritos de maneira
correta, respeitando a individualidade de cada paciente, caso contrario, seu quadro
clinico poderé se agravar, afetando ainda mais sua condicéo fisica (SANTOS et al.,
2007). Atualmente, o mais indicado é o exercicio aerébico, que apresenta resultados
positivos no alivio da dor, melhora no humor, na qualidade do sono e no bem-estar
(CUNHA, 2013). De acordo com Valim (2006), os exercicios fisicos para
fibromialgicos devem ter intensidade entre 65 a 70% da frequéncia cardiaca
maxima, além do baixo impacto e do aumento gradativo de carga. Danca, natacéo e
hidroginastica também séo recomendadas (JONES, CLARK, 2002).

A danca tem obtido maior aceitacdo no tratamento da FM, por ser de baixo
custo e facil acesso, promover estimulos visuais, auditivos e sensoriais. Como é uma
atividade em grupo, tem como consequéncia maior socializacdo e interacdo com
outras pessoas, trazendo beneficios ndo s6 no alivio da dor, mas também nos
sintomas depressivos, aumento da autoestima e maior interagcdo como meio social
(GARCIA et al., 2018; BAPTISTA et al., 2012)

Em uma revisdo sistematica realizada por Garcia et al. (2018), foram

avaliados os efeitos da danca em individuos fibromialgicos praticantes e néo



praticantes de danca. Através desse estudo, foi possivel observar uma significativa
reducado nas dores causadas pela FM entre os praticantes.

Outro estudo publicado por Batista et al. (2020), realizado com portadores de
FM, integrantes do grupo de danca de um projeto de extensdo da UFRN. Os
individuos foram divididos em duas classes: praticantes ativos e individuos na lista
de espera para também fazer parte do grupo. Os resultados foram positivos para 0s
participantes ativos, que obtiveram diminuicdo nos indices de cinesiofobia,
depressao e ansiedade.

A quantidade de investigacdes acerca das melhores atividades fisicas para
pessoas com FM tem crescido bastante, destacando a adaptacdo de varios
exercicios considerados tradicionais. Diferentes métodos terapéuticos séao
necessarios para tornar o tratamento mais prazeroso, levando em consideracdo a
vontade do paciente, e assim, ocasionando maior comprometimento com a
reabilitacdo (BAPTISTA, 2009).

Praticar exercicios fisicos em um espaco onde todos compartiiham o mesmo
problema, deixa os pacientes com a sensagao de que pertencem a um grupo,
trazem bem estar e facilitam a criacdo de uma turma de apoio, auxiliando no
enfrentamento de problemas e, como consequéncia, ocasionando um aumento
significativo no desenvolvimento pessoal (DUBERG, MOLLER, SUNVISSON, 2016).

Para refletrmos e aprofundarmos o nosso tema, definimos como
problematizacdo a seguinte questdo: De que forma a danca pode influenciar no
alivio dos sintomas causados pela fibromialgia? Para isso, definimos como
objetivo geral, apresentar os beneficios que a danca pode trazer as pessoas
com fibromialgia. E para darmos suporte ao objetivo geral, os especificos sao: 1.
Destacar a diminui¢cdo das dores causadas pela fibromialgia com o auxilio da
danca; 2. Apontar os beneficios que a danca pode trazer no quadro depressivo
dos fibromialgicos; 3. Observar as alteragdes nas atividades realizadas no dia
a dia destes individuos atraves da pratica de exercicio fisico.

O presente projeto de pesquisa tem por objetivo apontar a importancia da
inclusdo da danca no tratamento ndo medicamentoso da Fibromialgia. Os impactos
causados pela FM na vida dos pacientes sdo significativos, e os restringem de
realizar simples atividades do dia a dia, levando a um quadro de depressao e

aumento das dores.



Sao muitos os beneficios que o exercicio fisico traz a vida das pessoas, e
gquando ha a presenca de patologias, essa alteracdo positiva pode ser ainda mais
significativa.

Diante da diversidade de modalidades existentes, a danca ganhou destaque
por ser um exercicio fisico de baixo custo e de facil acesso, promover o convivio
social, e por ser um grande aliado na reducdo dos sintomas causados pela FM,
aumentando o bem-estar fisico e auxiliando na qualidade do sono, dentre outros
beneficios (BAPTISTA et al., 2012).

2. REFERENCIAL TEORICO

O termo fibromialgia é claramente autoexplicativo no que diz respeito as
condigbes vividas pelos fibromialgicos: “fibro”, derivado do latim, significa tenddes,
tecido fibroso ou ligamentos, “mio”, “algos” e “ia”, do grego, que significam tecido
muscular, dor e condicdo, respectivamente. Ou seja, a fibromialgia € uma condicéo
em gue o0s pacientes tém como principal sintoma a dor cronica, localizada nos
musculos esqueléticos, tenddes e ligamentos (PRANDO, ROGATTO, 2008).

Durante muitos anos a fibromialgia foi considerada como sendo um distarbio
psicolégico, conhecido por muitos como sindrome dolorosa regional, e ndo foi aceita
com uma doenca especifica. Cada observador a definia com uma nomeacéao
diferente (HAUN, 1999).

Em um estudo realizado por Souza e Perissinott (2018) para determinar a
prevaléncia da fibromialgia no Brasil, ficou concluido que aproximadamente 2% da
populacao brasileira € composta por individuos diagnosticados, com predominancia
no sexo feminino e com idade média de 35,8 anos.

De acordo com pesquisas realizadas nos ultimos tempos, o cérebro também
sofre alteracdes que sdo consequéncia da FM: hd mudancas no estruturais e na
funcdo neural. Além disso, caracteristicas hormonais, genéticas e musculares
podem ser observadas (BIDONDE et al., 2017). O numero de pesquisas acerca da
percepcao de dor dos individuos vem crescendo cada vez mais, iSSO ocorre porque,
segundo Bidonde et al. (2017), a FM pode causar mudancgas no sistema nervoso
central, provocando uma disfuncionalidade no processamento da dor.

Os sintomas mais comuns da FM se tornam ainda piores quando ha a
presenca de baixas temperaturas, umidade, inatividade muscular e tensdo. A

exposicdo ao calor, atividade fisica e relaxamento sdo considerados fatores
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importantes na reducdo desses efeitos. Considerado o principal sintoma da FM, a
dor muscular pode ser mais intensa em partes do corpo que sdo mais utilizadas, por
esse motivo, pode mudar sua localizacdo. Pelos pacientes, a dor é descrita como
uma sensacdo de queimacdo (BATES; HANSON, 1998; SIMAO, 2005). Um outro
sintoma bastante frequente nos casos de FM é a fadiga que, em partes causada
pelos disturbios do sono, se torna ainda mais perceptivel pela manha e ao final da
tarde (SNIDER, 2000). A dor chega a se tornar tdo intensa que passa a interferir em
atividades basicas do dia a dia, no trabalho e na qualidade de vida dos pacientes
(ASSUMPCAO et al., 2002).

O tratamento dessa sindrome deve ser multidisciplinar, englobando a
farmacoterapia, terapia psicossocial e exercicio fisico (SABBAG et al., 2007). De
acordo com Fisher (2004), a auséncia de exercicio fisico causa diminuicdo na
funcdo cardiorrespiratéria, diminuicdo na velocidade de contracdo muscular e
declinio na resisténcia muscular, tais fatores interferem diretamente no desempenho
funcional dos seus portadores. Os pacientes com fibromialgia apresentam nivel de
condicionamento fisico muito baixo, com circulacdo periférica e eficiéncia
cardiovascular reduzidas (BATES, HANSON, 1998). Isso ocorre devido ao seu baixo
consumo de oxigénio, se comparado a individuos nao fibromiélgicos (BATES et al.,
2007), e também poque possuem controle vascular autbnomo reduzido (REYES
DEL PASO et al., 2011).

O exercicio aerébico € capaz de provocar diversas adaptacbes nas
capacidades funcionais que tem relacdo com o transporte e utilizacdo de oxigénio e
mudancas metabdlicas no sistema muscular esquelético (MCARDLE et al., 2003).
De acordo com um estudo realizado por Sim e Adams (1999), através de exercicios
aerébicos em solo s6 com mulheres, 74% das pacientes apresentaram reducao
significativa na dor dos chamados tender points, além do efeito relaxante e
antidepressivo causado pela pratica desta atividade. Diante da variedade de
exercicios aerobicos, a danca se destacou por ser de facil acesso e baixo custo.

O ser humano ja praticava a danca antes mesmo da linguagem oral. Usada
como forma de expressao e comunicacgéo, a linguagem gestual servia para o homem
se relacionar no ambiente em que vivia. Para 0s povos mais antigos, era
extremamente significante praticar uma atividade vista como uma manifestacdo em
suas vidas, que era incluida em todos os acontecimentos. Naquela época, a danga

tinha grande significancia, que influenciava muitos povos independentemente da sua
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cultura. (HASS e GARCIA, 2006). A danca é uma atividade que exige que o ser
humano se expresse e se movimente através do seu corpo, representando a
maneira que cada pessoa ira exprimir suas acdes (CAMARGO, 2011).

A sua prética fornece sensacoes prazerosas e divertidas, tornando o individuo
uma pessoa mais tranquila e alegre elevando sua autoestima e autodeterminacéo.
Além de trazer muitos beneficios para funcéo fisica e bem-estar, a danca também
favorece na parte estética e garante melhoria na saude do individuo, que podera
alcancar uma determinada idade se sentindo bem e com disposi¢do (SZUSTER,
2011).

Quando o individuo busca adquirir esses beneficios com relacdo a saude, a
danca é uma boa opcdo para iniciar a adocdo de um estilo de vida mais ativa,
mudando seus habitos e comportamento. E uma atividade aerdbica que inclui outras
atividades aerdbicas na prética, e tem fundamental importancia para a resisténcia, a
forca e outras capacidades funcionais (VILARTA E GONCALVES, 2004).

Adotar uma conduta que contribua para um estilo de vida bem mais saudavel
irA implicar aumento da qualidade e expectativa de vida e aumento do sistema
imunologico (SILVA, et al, 2012). Além de proporcionar alegria, diversdo e bons
resultados na melhoria na qualidade de vida através dos movimentos corporais, a
danca vem sendo cada vez mais buscada e ganhando mais destaque (GARCIA e
GLITZ, 2009).

Portanto, as pessoas que buscam as atividades aerbébicas como a danca,
para uma melhor qualidade de vida, podem chegar a velhice com uma condicéo
fisica mais elevada. Além disso, a danca pode nos proporcionar momentos de

prazer e felicidade, socializando-nos e elevando a autoestima.

3. DELINEAMENTO METODOLOGICO

Para alcancar resultados relevantes e inclui-los nesse estudo, foi realizada
uma pesquisa bibliogréfica refinada. Pesquisas como esta séo feitas através de
trabalhos ja existentes, mas que possuem tema similar ou conteudo relevante a
ser levado em consideracdo. Lima e Mioto (2007) descrevem a pesquisa

bibliografica como:

E possivel afirmar que para a realizacio de uma pesquisa bibliografica
€ imprescindivel seguir por caminhos nao aleatérios, uma vez que esse
tipo de pesquisa requer alto grau de vigilancia epistemolédgica, de
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observacdo e de cuidado na escolha e no encaminhamento dos
procedimentos metodolégicos (LIMA, MIOTO, 2007).

Essa pesquisa se trata de um estudo de natureza qualitativa, que tem
como objetivo analisar os dados em seus muitos significados. E definida por
Maanen (1979) como um conjunto de técnicas que almejam esclarecer 0s
componentes de um complexo sistema, a fim de “reduzir a distédncia entre
indicador e indicado, entre teoria e dados, entre contexto e agao”.

Para ampliar a producdo do conhecimento relacionado a importancia da
danca como alternativa no tratamento ndo medicamentoso da fibromialgia, foi
realizado um levantamento bibliografico nas bases de dados eletrénicas SciELO,
PubMed, Lilacs e Google Académico. Foram utilizados os descritores:
fibromialgia, “exercicio aerdbico”, danga, tratamento; e os operadores booleanos
para interligacdo: AND e OR.

Os critérios de inclusdo do uso dos artigos foram: 1) estudos publicados
dentro do recorte temporal de 2010 a 2021; 2) estudos com contetdo dentro da
tematica estabelecida; 3) artigos na Lingua Portuguesa, Inglesa e Espanhola 4)
artigos originais. Os critérios de exclusdo do uso dos artigos foram: 1) Estudos de
revisdo; 2) estudos indisponiveis na integra; 3) estudos com erros metodolégicos;

4) estudos repetidos.

4 RESULTADOS

4.1 Diminuicdo da dor através da danca

A fibromialgia € considerada como a doenca reumatolégica de maior
incidéncia, tendo como principal peculiaridade a dor, que dura por longos periodos,
acompanhada pela fadiga e sono desregulado. Ainda ndo ha um tipo de exame
laboratorial capaz de diagnosticar a FM (SILVA et al., 2016).

Para tratar a FM, Xavier (2019) concluiu que a intervencdo deve ser
multidisciplinar, unindo profissionais de diversas areas, como nutricionistas,
profissionais de educacao fisica, psicélogos e fisioterapeutas, para, dessa forma,

atingir bons resultados.
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Em alguns casos, além das manifestacdes sintomaticas mais populares, os
pacientes podem apresentar problemas gastrointestinais, como a sindrome do
intestino irritavel, somatossensoriais, como a parestesia, hiperalgesia e alodinia.
Tais sintomas tem influéncia direta na qualidade de vida destas pessoas, afetando a
realizacdo de algumas atividades, tanto na vida diaria, quanto no trabalho, na
relacdo com os familiares. Em casos mais graves, a autonomia e independéncia do
paciente também chega a ser afetada (GOLDBERG, 2008).

Os niveis de dor generalizada sdo muito maiores nos fibromialgicos, se
comparados a outras patologias, como osteoartrite e artrite reumatéide (WOLFE et
al., 2011). A sua intensidade afeta diretamente nos niveis de esgotamento fisico
apresentados pelos pacientes. Tudo isso porque a dor influencia na qualidade do
sono que, como consequéncia, gera a fadiga, que por sua vez, leva a outros
sintomas depressivos e fobias (NICASSIO et al., 2002).

O ato de movimentar o corpo através de diversas formas de exercicio fisico e
praticas corporais variadas vem ganhando cada vez mais destaque ao longo dos
anos. E uma alternativa terapéutica de grande importancia, pois tem o poder de
auxiliar no tratamento de algumas doencas, dentre elas a fibromialgia (BRITO,
GERMANO, SEVERO JUNIOR, 2021). De acordo com uma recente norma criada
pela Liga Europeia contra o Reumatismo, o exercicio aerdbico e de resisténcia
passou a ser bastante recomendado para pacientes fibromialgicos (MACFARLANE
et al., 2017).

Segundo a Liga Europeia contra o Reumatismo (EULAR), o exercicio
aerobico é capaz de promover significativas alteracdes positivas relacionadas a dor,
bem como apresenta melhoras na disposicao fisica de pacientes fibromialgicos.
Para eles, o exercicio fisico é considerado como o “padrao-ouro” no tratamento da
FM.

Possuindo vérias definigcbes feitas por diversos autores, Ferreira (1999:604)
argumentou que a danga €, no geral “[...] sequencia de movimentos corporais
executados de maneira ritmada, em geral ao som de musica.”. No entanto, Houaiss
e Villar (2009) consideram-na como sendo o0 ato de dancar, no modo individual de
ser, cada um com suas particularidades.

A danca ganhou espagco no tratamento da fibromialgia por apresentar
resultados bastante significativos na reducédo da dor, vista como o pior sintoma da

doenca. Baptista (2009) realizou um estudo com 80 mulheres com idade entre 18 a
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65 anos. Elas foram divididas em dois grupos com 40 pessoas cada: um sendo o
grupo controle e o outro foi submetido a aulas de danca durante 16 semanas. O
grupo praticante apresentou redugéo da dor e maior controle emocional, que como
foi citado acima, é de grande influéncia nos niveis de dor.

A danca pode ser considerada como uma manifestacdo social, artistica ou
uma forma de lazer, que apresenta muitos beneficios quando se trata de
condicionamento fisico. E um método de expressdo livie do corpo, que ocorre
através da contracdo dos musculos esqueléticos (BEARDSLEY, 1982). Além de tudo
isso, a danca gera estimulos visuais, auditivos, sensoriais, bem como a percepc¢ao
emocional, expressao e interacdo com 0 meio em que esta se relacionando. Por
isso, € considerada de grande importancia e de grande contribuicdo para a
plasticidade do cérebro (KATTENSTROTH et al., 2013).

Ao realizar atividades fisicas o corpo libera a endorfina, hormonio responsavel
pela sensacdo de bem estar, muito importante na ativacdo dos sentimentos de
“atividade alta” e “alta social” (TARR et al., 2015).

Segundo alguns indicios, a dor fisica (relacionada aos maleficios causados
nos tecidos) e a dor social (relacionada aos maleficios no senso de conexéo real ou
valor) possuem o mesmo circuito neural. Ou seja, a dor fisica e social estédo
interligadas e sao similares. Por esse motivo, muitos individuos com fibromialgia
evitam realizar atividades fisicas por medo que isso cause um aumento na dor
cronica que ele ja possui (EISENBERGER, 2012; ASMUNDSON, NORTON,
JACOBSON, 1996). Destaca-se novamente a relevancia da realizacdo de atividade
fisica em grupo, que ira promover maior convivio social, auxiliando no processo de
convivéncia com a dor (BIDONDE et al., 2018).

4.2. Beneficios da danca no quadro depressivo dos fibromialgicos

Sado inumeros os sintomas da sindrome, e além da dor musculoesquelética
ainda pode ocasionar disturbios do sono, fadiga, ansiedade e depressao que € uma
condicao que afeta diretamente o psicoldgico das pessoas.

Esse quadro faz com que ocorra 0 aumento dos sintomas primarios da
sindrome o0 que acaba ocasionando na piora da qualidade de vida desses
individuos. (GALVEZ-SANCHEZ et al., 2020).
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A préatica da danca € uma alternativa no tratamento ndo medicamentoso na
FM que recebe uma boa aceitacdo entre os individuos diagnosticados por ser um
exercicio aerdbico de baixo custo, possuir estimulos visuais, auditivos, sensoriais e
ser de facil acesso.

Além disso, a danca é eficaz na reducdo da dor, promove aumento da
capacidade funcional e cognitiva, proporciona coordenacao, equilibrio e melhoria da
qualidade de vida. (BIDONE et al.,, 2017). Ela ainda estimula a socializacdo e
interacdo entre os individuos e a criacdo de novos lagos quando realizada em grupo
0 que contribui para motivar a interacao entre os individuos de quadro depressivo.

Sendo assim, a danca se tornou uma modalidade de exercicio aerdbico eficaz
na reducdo do quadro de dor e na promo¢ao de mudancas nos sintomas de
depresséo e ainda de ansiedade e cinesiofobia. (MURILLO-GARCIA et al., 2018).

Além da dor, a FM também pode ocasionar quadros de depressédo que é uma
condicdo que afeta diretamente o psicolégico das pessoas. (World Health
Organization, 2017). Essa situacdo acaba aumentando os sintomas primérios da
sindrome, levando a piora na qualidade de vida dessas pessoas (GALVEZ-
SANCHEZ et al., 2020).

A danca é uma alternativa de tratamento ndo medicamentoso na FM que
recebe uma boa aceitacdo entre os individuos diagnosticados por ser um exercicio
aerébico de baixo custo, e estimular a socializacdo quando praticada em grupo o
que contribui para motivar a interagdo entre os individuos de quadro depressivo
(MURILLO-GARCIA et al., 2018). Além disso, a danca é eficaz na reducéo da dor,
promove aumento da capacidade funcional e cognitiva, proporciona coordenacao,
equilibrio e melhoria da qualidade de vida (BIDONDE et al., 2017).

4.3 alteracdes nas atividades do dia a dia

O dia a dia dos pacientes com fibromialgia € bastante afetado por causa dos
seus sintomas. A dor e a fadiga séo tao significantes que passam a prejudicar nao
s6 nos afazeres de casa, como também na relacdo com os familiares e com os
colegas no ambiente de trabalho. Tudo isso porque tais sintomas influenciam
negativamente na capacidade funcional destes individuos, causando estresse e, em
muitos casos, depressdo (CROOK, MOLDOFSKY, SHANNON, 1998).
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De acordo com a literatura, mulheres com a sindrome fibromialgica
geralmente possuem transtorno possessivo-compulsivo, que faz parte do “padrao
psicolégico” que acompanha a doencga. Isso faz com que elas desenvolvam uma
condicao perfeccionista, aumentando significativamente os encargos nas atividades
do lar e do ambiente de trabalho. Portanto, cuidar da familia, da casa e do emprego
fora de casa sao tarefas ainda mais rigorosas para quem convive com a fibromialgia
(OLIVEIRA et al., 2019).

O estado &lgico ndo é apenas fisico, mas também sofre influéncia psicologica.
Sendo assim, a concepcédo de dor € individual, ou seja, cada individuo enfrenta essa
situacdo de forma Unica. Mas um fato em comum entre eles € que a convivéncia
diaria com a dor eleva o nivel de esgotamento, que como consequéncia, eleva o
nivel da dor. A relacdo entre dor e estresse se torna um ciclo vicioso, pois um €&
causador do outro. Atrelado a isso, também ha o fato de que a dor causa menor
rendimento no trabalho e aumenta relativamente os gastos médicos, causando
prejuizos monetarios e elevando o grau de estresse (BARROS, DUARTE, LOPES,
2014; MILANI et al., 2013).

Na tentativa de desempenhar um papel significativo no tratamento da
fibromialgia, a intervencdo deve ser multidisciplinar, levando em consideracdo os
sintomas fisicos e psicologicos. O acompanhamento deve ser rigoroso e contar com
profissionais de diversas areas, tendo como objetivo melhorar a qualidade de vida e
bem-estar dos pacientes (OLIVEIRA et al., 2019).

E comum o recebimento de licencas médicas por longos periodos de tempo,
isso porque os niveis elevados de dor cronica interferem na produtividade e no
cotidiano dos individuos. E uma doenca que nio deixa sequelas ou mutacées
fisicas, mas em muitos casos, certos tipos de medicacdes ndo sédo capazes de
amenizar os sintomas. A perca da credibilidade por parte dos familiares e colegas de
trabalho acaba se tornando um agravante, aumentando significativamente o grau de
fragilidade fisica e social, que interfere diretamente nos danos psicolégicos que a
fibromialgia pode causar (OLIVEIRA et al., 2019).

A discriminacdo ainda faz parte do dia a dia de muitos individuos acometidos
com essa doencga. A incompreensdo vem, ndo s6 dos que fazem parte do ciclo
social em que vivem, mas também dos familiares que convivem com o fibromialgico

diariamente. Com a produtividade reduzida devido a indisposi¢do, protestam o fato
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de que ndo sdo compreendidos, e evitam se relacionar com os individuos que 0s
cercam, na tentativa de evitar julgamentos futuros (LETIERE et al., 2013).

O efeito analgésico do exercicio fisico ja € bastante difundido no tratamento
de vérias doengas. Os beneficios na flexibilidade, condicionamento fisico e forca
muscular sdo de grande importancia para proporcionar maior sensacdo de bem
estar. Em contribuicdo com esses fatos, esta a liberacdo de endorfina, que ocorre
quando ha a pratica de exercicio fisicos. Esse hormonio funciona como um potente
antidepressivo e influi para a melhora da satisfagdo consigo mesmo (FERREIRA,
MARTINHO, TAVARES, 2014).

Um estudo realizado com 284 participantes, sendo 97,9% mulheres com
idades entre 50 e 60 anos, provou que os praticantes ativos de exercicios fisicos
tinham uma qualidade de vida muito mais elevada que aqueles que nao praticavam
nenhum tipo de atividade. Essa pratica também trouxe consequéncias na qualidade
do sono, com probabilidade ser de 10,79 vezes melhor que antes (SIECZKOUSKA
et al, 2019).

Vale ressaltar que a prescricao de exercicios deve iniciar de forma leve e ir
aumentando gradativamente, respeitando a individualidade, idade, limitacGes e
evolucdo de cada um. Também deve-se levar em consideracéo os efeitos positivos
do treinamento: aumento da produtividade, do estimulo para retornar as atividades

cotidianas, além da diminuicdo do estresse (OLIVEIRA et al., 2014).

5 CONSIDERACOES FINAIS

Em vista dos argumentos apresentados, e levando em consideracdo 0s
objetivos almejados no inicio da execucéo desse trabalho, a danca foi considerada
como uma boa alternativa no tratamento da Fibromialgia. E uma atividade realizada
em grupo, por isso apresenta muitos beneficios relacionados a socializagéo, provoca
a sensacao de felicidade e o conforto de pertencer a um grupo onde todos
compartilham do mesmo problema. Saber que o individuo ndo esta s6 é um ponto
positivo no alivio dos sintomas depressivos, que tém grande influéncia nos sintomas
fisicos.

Aléem das possibilidades de tratamento que a danca proporciona, € um
exercicio aerbbico que gerou resultados satisfatérios contra a dor, que é

considerado o pior sintoma da fibromialgia. Auxilia também no controle emocional,
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pela interacdo social que é proporcionada, como citado acima. Vale ressaltar que a
danca é uma modalidade complementar, que deve ser associada a outros métodos
medicamentosos e ndo medicamentosos.

Dessa forma, é necessario maior reconhecimento e estimulo do exercicio
fisico como forma de tratamento ndo medicamentoso da fibromialgia, por

proporcionar diversos beneficios além do tratamento da doenca.
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