
 

 

CENTRO UNIVERSITÁRIO BRASILEIRO - UNIBRA 

CURSO DE GRADUAÇÃO EM EDUCAÇÃO FÍSICA 

BACHARELADO 

 

 

 

 

ARIELI TAMIRES BORBA PATRICIO 

ASDINI SERAFIM MARINHO 

HENRIQUE FILIPE DEODATO CAPEZZERA 

 

 

 

 

 

A INFLUÊNCIA DO TREINAMENTO AERÓBICO EM 

MULHERES COM FIBROMIALGIA  

 

 

 

 

 

 

 

RECIFE/2021 



 
 

 

 

 

A INFLUÊNCIA DO TREINAMENTO AERÓBICO EM 

MULHERES COM FIBROMIALGIA  

 

 

 

Artigo apresentado ao Centro Universitário 
Brasileiro – UNIBRA, como requisito parcial para 
obtenção do título de Graduado em Educação 
Física.  
 
Professor Orientador:  Me. Juan Freire 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

RECIFE/2021 



P314i Patricio, Arieli Tamires Borba
A influência do treinamento aeróbico em mulheres com

fibromialgia./ Arieli Tamires Borba Patricio; Asdini Serafim
Marinho; Henrique Felipe Deodato Capezzera. - Recife: O Autor,
2021.

25 p.

Orientador: Msc. Juan Carlos Freire.

Trabalho de Conclusão de Curso (Graduação) - Centro
Universitário Brasileiro – UNIBRA. Bacharelado em Educação
Física, 2021

1. Fibromialgia. 2. Mulheres com Fibromialgia.
3.Treinamento Aeróbico.  I. Centro Universitário Brasileiro. -
UNIBRA. Il. Título.

CDU: 796



 
 

 

 

ARIELI TAMIRES BORBA PATRICIO 

ASDINI SERAFIM MARINHO 

HENRIQUE FILIPE DEODATO CAPEZZERA 

 

 

 

A INFLUÊNCIA DO TREINAMENTO AERÓBICO EM 

MULHERES COM FIBROMIALGIA  

 

Artigo aprovado como requisito parcial para obtenção do título de Graduado 
em Bacharelado em Educação Física, pelo Centro Universitário Brasileiro – UNIBRA, 
por uma comissão examinadora formada pelos seguintes professores: 

                   

______________________________________________________________ 

Prof.º Titulação Nome do Professor(a) 

Professor(a) Orientador(a) 

 

 

______________________________________________________________ 

Prof.º Titulação Nome do Professor(a) 

Professor(a) Examinador(a) 

 

 

______________________________________________________________ 

Prof.º Titulação Nome do Professor(a) 

Professor(a) Examinador(a)  

 

Recife, ___/___/____ 

NOTA:_______________           



 
 

 

 

 

 

 

Dedicamos esse trabalho a nossos pais. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 
 

 

 

SUMÁRIO 

 

1. INTRODUÇÃO.............................................................................................    7 

2 REFERENCIAL TEÓRICO ..........................................................................    8 

2.1 Fibromialgia...............................................................................................    8 

2.2 Tratamento para a fibromialgia.................................................................    10 

2.3 Treinamento aeróbico...............................................................................    11    

2.4 Benefícios do treinamento aeróbico em mulheres com fibromialgia........    12 

3. DELINEAMENTO METODOLÓGICO........................................................     13 

4. RESULTADOS E DISCUSSÕES...............................................................     14 

5. CONCLUSÃO.............................................................................................     21 

6. REFERÊNCIAS..........................................................................................     22 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 
 

 

 

A INFLUÊNCIA DO TREINAMENTO AERÓBICO EM MULHERES COM 

FIBROMIALGIA 

Arieli Tamires Borba Patricio  

Asdini Serafim Marinho 

Henrique Filipe Deodato Capezzera  

Prof. Me. Juan Freire1 

 

 

Resumo: O presente estudo pretende demonstrar e informar sobre o treinamento 

aeróbico no tratamento da fibromialgia. A fibromialgia é uma condição crônica que 

atinge principalmente as mulheres. Tem como características as dores musculares e 

sensibilidade dos tecidos moles, também causando distúrbio no sono, ansiedade, 

entre outros sintomas. Estudos comprovam que a fibromialgia está associada a 

inatividade física e a diminuição no fitness cardiorrespiratório levando efeitos 

negativos para a saúde. A prática de atividades físicas e exercícios físicos como 

treinamento aeróbico por exemplo, em várias doenças crônicas está sendo cada vez 

mais evidenciado, devido aos benefícios na vida dessas pacientes, melhorando a 

qualidade de vida e a capacidade funcional, pois o exercício físico promove 

benefícios fisiológicos. Mas é necessário ressaltar que a intensidade dos exercícios 

físicos nos pacientes de fibromialgia deve ser observada e acompanhada por um 

profissional e que cada tratamento é individualizado e exclusivamente sintomático, 

ou seja, levando para quem tem a doença crônica, a redução de sofrimento de seus 

portadores, a melhora na funcionalidade e na autonomia pessoal. O objetivo central 

do trabalho é comparar definições e autores com pesquisa de caráter bibliográfico e 

qualitativa que comprova os benefícios do treinamento aeróbico como tratamento 

para fibromialgia. Propõe-se assim, apresentar resultados e descrições e análise 

sobre esta condição crônica. 

 

Palavras-chave: Fibromialgia. Mulheres com fibromialgia. Treinamento aeróbico.
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1. INTRODUÇÃO  

A fibromialgia é uma doença crônica que se manifesta por dores, 

principalmente nas musculaturas, apresenta inúmeros outros sintomas ou 

desconfortos. A maioria dos pacientes que tem fibromialgia, são do gênero feminino, 

embora não tenha estudo cientifico para explicar. 

A doença afeta na qualidade de vida nos aspectos pessoais, profissionais e 

até mentais, já que envolve a depressão como um dos sintomas, além disso os 

pacientes dessa condição crônica, enfrentam desafios funcionais. A escolha do 

tema, tem como intuito, incluir e estudar o treinamento aeróbico na vida das pessoas 

de doenças crônicas, além de alertar para o crescimento de mulheres com 

fibromialgia na última década e comprovar que mesmo que esta doença não tenha 

uma cura, o tratamento dado por treinamento aeróbico, modifica e altera a vida 

dessas mulheres, contribuindo para uma qualidade melhor de vida e longevidade. 

Ao longo do texto, o presente trabalho tem como objetivo geral mostrar as 

transformações e benefícios que o treinamento aeróbico contribui na vida das 

mulheres com a doença crônica, fibromialgia. Como um treinamento aeróbico é 

fundamental para a diminuição de dores, nos pontos das dores e até na qualidade 

de vida pessoal e profissional, assim também como a depressão, um dos sintomas a 

fibromialgia. Tem-se como objetivos específicos contribuir para a compreensão de 

transformações que uma vida mais saudável e com intensidade precisa no uso do 

treinamento e as possiblidades de ter uma vida ativa, regularizando problemas 

mentais e até limitações físicas, salientando que a fibromialgia necessita de um 

tratamento individualizado e sintomático.  

Para alcançar esses objetivos, colocou-se um delineamento metodológico 

com base nas pesquisas bibliográficas, além de optar por dividir a estrutura em 

quatro capítulos no referencial teórico. No primeiro capítulo, procura-se mostrar o 

conceito de fibromialgia, com o intuito de definir e mostrar sintomas da doença. Em 

seguida aborda-se os tipos de tratamento para a fibromialgia, seguido por 

treinamento aeróbico e o nível de intensidade durante os treinamentos na busca 

para uma qualidade de vida da pessoa com fibromialgia. No quarto capítulo, os 

benefícios do treinamento aeróbico para o tratamento de mulheres com fibromialgia, 

sendo assim apresentado por um quadro cada tópico do benefício. Nos resultados e 

discussão com base em opinião em diferentes artigos e autores, como as definições 

para cada um deles, objetivos, resultados, tipos de estudo. Por fim, o estudo mostra 
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o treinamento aeróbico como um grande aliado para benefícios da saúde e para 

aliviar dores de doenças crônicas, como a fibromialgia e com necessidade de 

entender sobre a fibromialgia e como ela ocorre fisicamente e emocionalmente, 

tendo reconhecimento das diferenças específicas entre homens e mulheres 

fibromiálgicos para estimular a melhor compreensão dos mecanismos 

fisiopatológicos da doença. Por último, as considerações finais trazendo as 

contribuições que o presente trabalho, procurou expor. 
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2. REFERÊNCIAL TEÓRICO 

O referencial da presente pesquisa, foi estruturado em quatro tópicos:  

Fibromialgia; Tratamento para a fibromialgia; Treinamento aeróbico; Benefícios do 

treinamento aeróbico para mulheres com fibromialgia.  

 

   2.1 Fibromialgia 

VALIM (2013); BRAZ et al. (2011); REBUTINI et al. (2013) definem a 

fibromialgia como uma doença crônica reumatológica e incurável, sendo 

caracterizada pela dor generalizada, ansiedade, diminuição no sono, distúrbios de 

humor, diminuição de aptidão cardiorrespiratória, rigidez dos músculos e nas 

articulações, diminuição da força e resistência muscular, depressão, dor de cabeça, 

intolerância ortostática, incapacidade funcional, disfunção intestina, sendo assim 

uma grande perda na qualidade de vida. A fibromialgia se trata de uma doença 

idiopática, ou seja, possui uma etiopatogenia não elucidada, se desencadeando por 

um caráter multifatorial associando aos aspectos de disfunção do sistema nervoso 

autônomo, alteração nos padrões basais de eixos neuroendócrinos tendo resposta, 

o estresse. Aspectos psicossociais e familiares, assim como o fator do polimorfismo 

do gene da serotonina e da enzima catecol-o-metiltransferase, além de outros, como 

suscitam REBUTINI et al. (2013) e SENNA et al. (2010). 

   A fibromialgia tem prevalência média mundial de 2,7% entre homens e 

mulheres adultos, atingindo principalmente as mulheres que correspondem cerca de 

90% dos portadores. A faixa etária das pessoas que possuem o diagnóstico da 

fibromialgia está entre 30 – 50 anos, conforme ressalta COBANKARA et al. (2011); 

SENNA et al. (2010).  

    No Brasil, entre 2,5 à 5,5% da população tem a fibromialgia, sendo 3,9% 

mulheres e 0,1% homens, confirmam os autores SENNA et al. (2010); SANTOS et 

al. (2010); ASSUMPÇÃO et al. (2009). A prevalência da migrânea em indivíduos 

com fibromialgia varia entre 30 à 35%, PERES et al. (2001) exalta que a fibromialgia 

está presente em 35% dos indivíduos com migrânea crônica. 

    Em 1990, o American College of Rheumatology (ACR) afirmou que não existe 

um diagnóstico da FM, ou seja, ainda não existem marcadores laboratoriais e 

exames com imagens que definem este quadro clínico, o ACR afirma ainda que o 

paciente que manifestar dor musculoesquelética bilateral em membros superiores e 

inferiores na espinha dorsal por três meses (no mínimo). Devido à falta de 
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diagnóstico ou diagnóstico aplicado de forma errônea devido à falta de familiaridade 

dos médicos. 

    Em 2010, o ACR alterou os critérios de diagnósticos para diminuir a 

importância dada para os 11 pontos dolorosos nos músculos tendíneos específicos, 

sendo assim ampliando para sintomas de fadiga, despertar cansado e problemas 

cognitivos como parte do diagnóstico.  

 

Tabela 1 – 9 pontos anatômicos de referência definidos pelo American College of 

Rheumatology (ACR) 

Pontos de dores Características 

Subocciptal Inserção do músculo supocciptal. 

Cervical baixo Entre os processos transversos de C5 e C7, 
localizado no terço inferior do músculo 
esternocleidomastóideo. 

Músculo trapézio Porção medial da borda superior desse músculo. 

Músculo supraespinhoso Borda medial superior das escápulas. 

Segundo espaço intercostal 3 cm lateralmente à borda esternal. 

Epicôndilo lateral dos 
cotovelos 

2 cm distalmente ao epicôndilo lateral. 

Músculo glúteo Porção média do quadrante superior externo. 

Trocanter maior Posterior à proeminência do grande trocanter. 

Joelhos Interlinha medial no coxim gorduroso medial. 

Fonte: Elaborado pelos autores com dados de ACR (2010) 

 O ACR elucida que caso o paciente apresente histórico de dor em ambos os 

quadrantes e lado direito e esquerdo do corpo, ou seja, apresentando uma 

sensibilidade à palpação digital nos 9 pontos simétricos, é necessário procurar um 

reumatologista que irá diagnosticar e recomendar um tratamento adequado para o 

paciente. 

2.2 Tratamento para a fibromialgia 

  BHANA (2017) ressalta que a fibromialgia é uma doença sem cura, porém 

existem diversos fatores para que seus sintomas sejam amenizados e controlados, 
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permitindo uma melhoria na qualidade de vida do diagnosticado e na continuidade 

das atividades cotidianas.  

BRAZ et al. (2011); BHANA (2017); SENNA et al. (2010) explicam que 

atualmente existem dois tipos de tratamentos para a fibromialgia já que a FM 

apresenta uma dor muscular como o principal sintoma, sendo descrita como uma 

sensação de queimação, citam HANSO (1998); SIMÃO (2005). Como alivio dos 

sintomas, citam-se os tratamentos farmacológicos e tratamentos não 

farmacológicos, nos tratamentos farmacológicos pode-se citar alguns 

medicamentos, assim como antidepressivos, moduladores dos canais de cálcio, 

relaxantes musculares, analgésicos. Já para os tratamentos não farmacológicos, 

cita-se dezesseis tipos de tratamentos, entre eles os exercícios físicos. 

Quadro1 – Exercícios físicos como tratamento da fibromialgia 

        

Fonte: Elaborado pelos autores com dados de BHANA (2007); BRAZ et al. (2011) 

BRAZ et. al. (2011) relata que os exercícios físicos como: treinamentos 

aeróbicos, pilates, atividades aquáticas, tai chi chuan são os principais exercícios 

como o alivio de sintomas para pacientes com fibromialgia. 

2.3Treinamento aeróbico  

Mc Ardle (1998) identifica o treinamento aeróbico como fundamental por 

possuir características que possuem melhora na capacidade cardiorrespiratória e a 

capacidade cardiopulmonar, além disso são exercícios que são realizados de 

Caminhada Pilates 

Atividades 
aquáticas  

Tai chi chuan 
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maneira contínua, onde utiliza o oxigênio como a principal fonte de energia. Uma 

programação com exercícios físicos adequados e executados de maneira regular 

melhora a coordenação, além de outras capacidades físicas importantes com a 

realização diárias de atividades, estabelecendo uma postura de forma adequada e 

auxiliando no controle da massa corporal, no combate a ansiedade e na condição 

cardiovascular. 

Chaitow et al. (2002) enaltece que os exercícios aumentam a liberação de 

hormônios como a endorfina, sendo assim gerando sensação de conforto, alívio nas 

dores, encorajamento psicológico, entre outras sensações de conforto em pacientes 

com fibromialgia, os proporcionando uma melhora no condicionamento físico, tanto 

nos sintomas nociceptivos. Quando se inicia um programa de exercícios, relata um 

aumento de sintomas, a dor e a fadiga são um dos principais desconfortos, porém 

com os exercícios praticados de maneira continua, os desconfortos diminuem.   

Matsutani et al. (2012) avalia que as atividades de baixa intensidade e de 

longa duração têm sido destaque para diferentes programas no treinamento 

aeróbico no manejo do paciente fibromiálgico. O treinamento aeróbico necessita de 

adaptações metabólicas no músculo esquelético, os exercícios aeróbicos possuem 

vantagens em exercícios com alongamento no tratamento da fibromialgia, pois o 

treino aeróbico possui a capacidade de promover mudanças neuroendócrinas como 

o aumento na liberação da serotonina e norepinefrina, ou seja, melhorando o humor.  

Valim et. al. (2003) relata que a aplicação de exercícios aeróbicos de baixo 

impacto nos pacientes com fibromialgia deve ser de forma gradativa, aumentando a 

carga e a intensidade entre até 65 – 70% na frequência cardíaca máxima. Valim et. 

al. (2003); SIM (1999); ADAMS (1999) notaram que o treinamento aeróbico em 

pacientes com FM no solo, demonstraram que as pacientes obtiveram efeito 

antidrepressivo e relaxante, diminuindo as dores nos tender points em 74% das 

pacientes com fibromialgia. 
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Fonte: Elaborado pelos autores com dados de Gualano (2011); Sabbag (2007); Meyer e Lemley 

(2000). 

Os autores Gualano (2011); Sabbag (2007); Meyer e Lemley (2000) afirmam 

que treinamentos aeróbicos de baixa intensidade, se mostram mais benéfico para 

mulheres fibromiálgicas com o tratamento supervisionado, a partir da vigésima sexta 

semana. Tendo progresso de forma gradual e assim, aumentando a qualidade de 

vida. 

2.4 Benefícios do treinamento aeróbico para mulheres com fibromialgia 

           Valim et. al. (2003); PFRIMER (2008) relatam inúmeros benefícios que os 

treinamentos aeróbicos apresentam nos pacientes com fibromialgia. Os benefícios 

começam a aparecer entre a oitava e décima semana, além de se ampliar e 

continuar aumentando até a vigésima semana. MARTINEZ et. al. (1998) leciona que 

com a prática regular dos exercícios físicos otimiza o tratamento da fibromialgia, 

promovendo redução de dores e impactando outros sintomas, restabelecendo a 

capacidade física, mantendo a funcionalidade, além de promover uma melhora 

significativa na qualidade de vida. Visto que a prescrição de medicamentos é 

necessária em alguns pacientes, com doses, durações e intervalos, a prescrição do 

exercício para um paciente fibromiálgico deve ser detalhada, porém utilizando uma 

estratégia terapêutica não fazendo o uso de medicamentos.  

           A intensidade e a execução de exercícios são de cuidados de um profissional 

responsável, onde o mesmo irá iniciar exercícios com cargas leves, progredindo 

assim de acordo com as necessidades e a evolução de cada paciente. Valim et. al. 

Quadro 2 – Tipos de treinamentos aeróbicos para mulheres com fibromialgia 

Treinamentos 
aeróbicos 

 Intensidade Benefícios Semana em que 
apresentou 
benefícios 

Caminhada Baixa Capacidade 
funcional 

melhorando a dor 
e qualidade de 

vida 

1 ano 

Corrida Alta Melhora o humor 
e a função física 

23 semanas 

Alongamento Baixa Melhora dores, 
disposição, fadiga 

26 semanas 
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(2003) completa que para que a prescrição de exercícios individual seja sucedida é 

importante considerar e respeitar as preferências de cada indivíduo, como 

comorbidades, uso de medicamentos, capacidade funcional e avaliação ergométrica. 

Quadro 3 – Melhoria no quadro clínico em mulheres com fibromialgia 

Benéficos dos treinamentos aeróbicos em mulheres com fibromialgia 

Equilíbrio 

Melhora na flexibilidade do corpo com ênfase em tronco e coluna vertebral 

Respiração 

Coordenação 

Ganho de força 

Postura 

Resistência muscular global  

Fonte: Elaborado pelos autores com dados de Valim et. al. (2003) 

   O gênero feminino, são maioria mundialmente como pacientes com 

fibromialgia, como elucidam COBANKARA et al. (2011); SENNA et al. (2010). É 

interessante ressaltar que os treinamentos aeróbicos diminuem os sintomas de 

dores, além de também ter a função de beneficiar na qualidade do sono, diminuindo 

ansiedade, melhorando a diminuição também da fadiga, estresse e cansaço, por 

conta de serotonina liberada nos treinamentos aeróbicos como confirmam VALIM 

(2013) e MATSUTANI (2013). 
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3. DELINEAMENTO METODÓLOGICO  

Essa pesquisa se trata de um estudo de natureza qualitativa, já que a 

pretensão não é de quantificar os dados, mas analisá-los os sentidos e 

significados. Conforme Minayo (2010) a pesquisa qualitativa: 

 

Se preocupa, nas ciências sociais, com um nível de realidade que não pode 
ser quantificado. Ou seja, ela trabalha com o universo de significados, 
motivos, aspirações, crenças, valores e atitudes, o que corresponde a um 
espaço mais profundo das relações, dos processos e dos fenômenos que não 
podem ser reduzidos à operacionalização de variáveis (MINAYO, 2010). 

 

Foi realizada uma pesquisa bibliográfica para identificar estudos que tratam 

do tema investigado. Esse tipo de pesquisa é elaborado por meio de trabalhos já 

executados por outros autores, cujos interesses conferidos eram os mesmos. Gil 

(2010) aponta as suas vantagens afirmando que: 

A principal vantagem da pesquisa bibliográfica reside no fato de permitir ao 
investigador a cobertura de uma gama de fenômenos muito mais ampla do 
que aquela que poderia pesquisar diretamente. Esta vantagem se torna 
particularmente importante quando o problema de pesquisa requer dados 
muito dispersos pelo espaço. A pesquisa bibliográfica também é 
indispensável nos estudos históricos. Em muitas situações, não há outra 
maneira de conhecer os fatos passados senão com base em dados 
secundários (GIL, 2010). 

 

 

A pesquisa foi realizada com bases nos dados eletrônicos Scielo, Periódicos 

CAPES, PUBMED, GOOGLE ACADÊMICO. Nas buscas de seguintes descritores, 

em língua portuguesa, foram considerados: treinamento aeróbico, mulheres com 

fibromialgia.Após a análise dos materiais bibliográficos foram selecionados apenas 

os artigos de maior relevância para o objetivo proposto, que atendem aos critérios 

de inclusão: Entre os anos de 2007 e 2017, os estudos contendo a temática 

estabelecida, em língua portuguesa e inglesa, artigos originais contendo o 

treinamento aeróbico como tratamento dos sintomas da fibromialgia.  

Em relação aos critérios de exclusão, foram excluídos artigos indisponíveis na 

base de dados, artigos de revisão e estudos que não trabalham com o treinamento 

aeróbico como tratamento da fibromialgia, ou seja, usando outros tipos de 

treinamento para tratamento, estudos repetidos, artigos que não se adequam à 

temática estabelecida e artigos pagos. 
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4. RESULTADOS E DISCUSSÃO 

Com base nas pesquisas bibliográficas, foram encontrados 1094 artigos 

científicos nas bases de dados de sites de arquivos acadêmicos. Após análises 

exploratórias dentre os artigos, foram excluídos 120 artigos. Sendo apenas 5 

relevantes e selecionados a pesquisa que preencheram os requisitos de busca 

relacionados ao treinamento aeróbico para mulheres com fibromialgia. Conforme 

descreve o Fluxograma 1. 

 

Fluxograma 1 - Busca de trabalhos 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

327 ARTIGOS EXCLUIDOS PELO 

IDIOMA NÃO SER DE ACORDO 

COM OQUE USAMOS PARA 

CRÍTERIOS DE INCLUSÃO  

5 ARTIGOS INCLUÍDOS NOS 

RESULTADOS E DISCUSSÕES 

119 ARTIGOS: EXCLUIDOS 

POR NÃO TER RELAÇÃO 

COM O TEMA 

 421 ARTIGOS: EXCLUIDO POR 

NÃO ESTAREM NA MARGEM 

TEMPORAL ESTABELECIDA 

RESTARAM 125 ARTIGOS 

ELEGÍVEIS 

RESTARAM 975 ARTIGOS 

ELEGÍVEIS 

RESTARAM 554 ARTIGOS 

ELEGÍVEIS 

RESTARAM 227 ARTIGOS 

ELEGÍVEIS 

102 ARTIGOS EXCLUIDOS POR 

NÃO SEREM ABERTOS 

120 ARTIGOS EXCLUIDOS POR 

NÃO APRESENTAR O 

CONTEÚDO NECESSÁRIO 

ARTIGOS LOCALIZADOS                    

SCIELO: 3 

GOOGLE ACADÊMICO: 1070               

PERIÓDICOS CAPES: 15 

PUBMED: 6 
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Quadro 4: Resultados encontrados nos levantamentos bibliográficos 

AUTORES OBJETIVOS TIPO DE 

ESTUDO 

POPULAÇÂO 

INVESTIGADA 

INTERVENÇÂO RESULTADOS 

 

Sabbag et 

al. (2007) 

Avaliar o 

efeito de um 

programa de 

condicioname

nto físico 

sobre a 

capacidade 

funcional, dor 

e qualidade 

de vida de 

pacientes 

com 

fibromialgia 

Experime

ntal 

Mulheres entre 

25 à 65 anos 

Condicionament

o físico de 

pacientes com 

fibromialgia 

Houve um 

aumento 

significativo na 

capacidade 

funcional, 

aspectos físicos, 

dores, 

vitalidade, 

saúde mental, 

aspectos sociais 

e emocionais.  

Rebutini et 

al. (2013) 

Verificar o 

efeito de 12 

semanas de 

treinamento 

resistido em 

uma paciente 

com FM que 

não fazia 

tratamento 

farmacológic

o 

Estudo de 

caso 

Uma mulher. 

(não informou 

idade) 

Treinamento 

resistido em 

paciente com 

fibromialgia 

Avaliou que em 

doze semanas, 

houve um 

desenvolviment

o e/ou melhoria 

na qualidade de 

sono, 

capacidade 

funcional, bem 

estar. Além de 

melhoria em 

atividades 

repetitivas 

diárias. 

Oliveira et 

al. (2017) 

Verificar o 
efeito dos 
exercícios 
físicos 
supervisionad
o sobre a 
flexibilidade 
de pacientes 
mulheres 
com 
fibromialgia 
tratada 

 

Projeto de 

extensão 

Mulheres entre 

48 à 58 anos 

Exercícios 

físicos 

supervisionados 

por 6 meses 

Não foram 

encontradas 

alterações 

significativas na 

flexibilidade nas 

primeiras 

semanas. Após 

6 meses de 

exercícios, 

notou-se 

melhora 

significativa na 

flexibilidade.  

Abrahão 

(2011) 

Comparar os 

efeitos do 

treinamento 

em circuito e 

Experime

ntal 

Mulheres entre 

48 à 70 anos 

Treinamento de 

força e 

treinamento 

Grupo que 

realizou 

treinamento de 

força 
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aeróbico nos 

indivíduos 

que 

apresentam 

fibromialgia 

aeróbico  apresentou 

melhor 

resultado. 

Melhorando a 

resistência 

muscular e 

controle motor. 

Campos et 

al. (2011) 

Identificar o 

nível de 

atividade 

física e sua 

relação com 

a sonolência 

excessiva 

diurna e 

qualidade de 

sono em 

mulheres 

com 

fibromialgia 

Estudo de 

caso 

Mulheres entre 

47 à 73 anos 

Influencia do 

treinamento 

aeróbico com a 

sonolência 

excessiva 

Diminuição na 

sonolência 

diurna 

despertando e 

mudando 

hábitos das 

mulheres com 

fibromialgia, 

além de 

melhorar a 

qualidade do 

sono. 

 

 

Diante dos resultados expostos no quadro 4, os artigos escolhidos, passaram 

por uma análise quanto ao tipo de estudo, objetivo, população investigada, sendo 

todos os estudos voltado para a mulheres adultas e a intervenção, por fim seus 

resultados, com o intuito de comparar os dados de cada autor. A diminuição dos 

despertares noturnos, reduzindo a contração muscular mantida da fibromialgia, 

liberação de endorfinas pelo sistema nervoso central, foram observados que o 

treinamento aeróbico como tratamento da fibromialgia, se mostra efetivo na redução 

de sintomas, melhorando o quadro clínico, reduzindo dores.  

A revisão de bibliografias teve como objetivo, analisar a eficácia do 

treinamento aeróbico na redução de dores, intensidades. Para isso avaliou o 

impacto ocasionado pela fibromialgia sobre a qualidade de vida antes e após o 

treinamento aeróbico supervisionado, investigou-se a qualidade do sono, presença 

de depressão, flexibilidade, qualidade de vida das mulheres e a tolerância entre os 

exercícios 

Sabbag et al. (2007), avaliou o efeito do programa de condicionamento físico 

sobre a capacidade funcional dor e qualidade de vida de pacientes com fibromialgia, 

para isso utilizou como método o desenho de coorte onde se avaliou 18 mulheres 
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entre 25 à 65 anos, verificou em etapas a capacidade funcional, avaliação das 

dores, qualidade de vida e uma comparação. Foi unanime em relatar que após 6 

meses todas as pacientes estudadas apresentaram uma evolução e até na 

diminuição dos números de tender points, ou seja, houve um aumento muito 

significativo na capacidade funcional, aspectos físicos, dores, vitalidade, saúde 

mental, aspectos sociais e emocionais. 

Rebutini et. al. (2013) realizaram um estudo de caso, onde acompanharam 

uma mulher que não fazia tratamento farmacológico para a fibromialgia e o efeito do 

treinamento resistido por doze semanas, onde notaram que o treinamento atenuou 

nos efeitos negativos da fibromialgia, afirmaram que o treinamento resistido pode ser 

uma ferramenta promissora para o tratamento. Além disso, citaram como resultados 

a redução de dores, melhoria na capacidade funcional, bem-estar de modo geral, ou 

seja, melhoria significativa na qualidade de vida da paciente. 

Oliveira et al. (2017) utilizaram como método um acompanhamento com um 

programa de exercícios físicos supervisionado com duração de seis meses, onde 

acompanharam 29 mulheres com a frequência de treinamento em duas sessões 

semanais e com uma hora de sessão de cada, avaliaram com um instrumento de 

flexibilidade onde o teste consistia em sentar e alcançar, os autores relataram que 

não encontraram evoluções significativas nos primeiros meses, porém após seis 

meses afirmaram ter uma melhora significativa na flexibilidade. 

Abrahão (2011) constatou maior desenvolvimento em exercícios envolvendo 

força e resistência muscular, porém ressaltou que o treinamento aeróbico e o 

treinamento muscular, apresentaram benefícios, informou que o primeiro benefício 

em ambos treinamentos foi a melhorara na aptidão física. Sendo assim, todos os 

autores obtiveram resultados semelhantes ressaltando o uso do treinamento 

aeróbico supervisionado como tratamento não farmacológico da fibromialgia.  

Campos et al. (2011) tiveram como intuito, estudar a relação da sonolência 

diurna em mulheres fibromiálgicas, constaram que após o treinamento aeróbico, as 

mulheres estudadas apresentaram melhora na qualidade do sono, diminuição das 

dores ao acordar (ao se levantar e deitar). Não havendo distúrbios relacionados ao 

sono, além de dormirem conforme o recomendado em relação a horas, também 

notaram que após um boa noite de sono foi possível concluírem que as mulheres se 

tornaram mais dispostas para atividades domésticas e no treinamento aeróbico 

. 
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5. CONSIDERAÇÕES FINAIS 

           Em vista dos fatos argumentados, o presente estudo trouxe as definições, 

tratamentos, conceitos, comparações de estudos, treinamentos aeróbicos, 

benefícios do treinamento aeróbico nos pacientes com fibromialgia. Levando-se em 

consideração a esses aspectos, a fibromialgia possui dados anuais crescentes no 

nível mundial, sendo de prevalência em mulheres. A revisão de bibliografias teve 

como objetivo, analisar a eficácia do treinamento aeróbico na redução de dores, 

intensidades. Para isso avaliou o impacto ocasionado pela fibromialgia sobre a 

qualidade de vida antes e após o treinamento aeróbico supervisionado, investigou-

se a qualidade do sono, presença de depressão, flexibilidade, qualidade de vida das 

mulheres e a tolerância entre os exercícios. 

              A doença crônica tem inúmeros sintomas, além de ocasionar dores em 11 

dos 18 tender points, por ser uma doença sem cura, estudos mostram que existem 

diversos fatores para a melhoria e tratamento no alivio de dores, já que é um dos 

sintomas que mais incomodam os pacientes. O treinamento aeróbico é um ótimo 

aliado para tratar a fibromialgia, médicos recomendam exercícios físicos para a 

grande maioria dos pacientes que apresentam sintomas da doença, pois se mostram 

eficazes e devem ser utilizados como intervenção para o tratamento da doença, os 

efeitos do treinamento aeróbico devem apresentar os primeiros benefícios após 8 

semanas de treinamento, mas é a partir de 6 meses que foi constatado seus 

benefícios em relação a diminuir ou quase não existir o diagnóstico da fibromialgia 

nas mulheres. 

          Para isso, é necessário que as pacientes tenham um acompanhamento 

profissional e uma avaliação e diagnóstico individual, para evitar retorno e piora dos 

sintomas. O treinamento aeróbico possui vantagens também para aumento do bem 

estar, na qualidade de vida, de sono, na diminuição do estresse e da fadiga, 

aumentando de forma gradual o condicionamento físico, flexibilidade e habilidade 

funcional.  
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