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APRESENTAÇÃO

A coleção “Alicerces e Adversidades das Ciências da Saúde no Brasil 2” é 
uma obra composta de quatro volumes que tem como foco as bases e as interfaces 
multidisciplinares dos trabalhos desenvolvidos em diversos locais do país que 
compõe os diversos capítulos de cada volume. De forma categorizada os trabalhos, 
pesquisas, relatos de casos e revisões tentarão demonstrar ao leitor os princípios de 
cada área da saúde assim como suas peculiaridades.

Aqui no segundo volume  o leitor encontrará estudos desenvolvidos em várias 
instituições de ensino e pesquisa do país com um enfoque bem claro e direcionado 
ao sistema fisiológico, muscular e locomotor. Deste modo temos uma abordagem 
específica e ao mesmo tempo interdisciplinar em torno de conceitos como  
fibromialgia, cinesioterapia, adaptação, dança, postura, ergonomia, psicomotricidade, 
coordenação, equilíbrio, puericultura, reflexos primitivos, paralisia cerebral, 
educação profissional, Doença Pulmonar Obstrutiva Crônica, alfabetização em 
saúde, saúde coletiva, mecânica respiratória, incontinência urinária, fonoaudiologia, 
esporte, pneumonia nosocomial, assistência de enfermagem, acidentes de trabalho, 
farmacologia, microagulhamento, Síndrome de Down, Doença de Parkinson, dentre 
outros diversos.

A fundamentação, e o estabelecimento de conceitos e padrões básicos é muito 
importante na ciências da saúde uma vez que novos estudos e pesquisas tanto de 
revisão quanto experimentais sempre se baseiam em técnicas e fontes já publicadas. 
Assim, destacamos a relevância deste material com informações recentes sobre 
diversas temáticas da saúde. 

Portanto a obra “Alicerces e Adversidades das Ciências da Saúde no Brasil 2” 
oferece ao leitor teoria bem fundamentada aliada à resultados práticos obtidos pelos 
diversos grupos de pesquisa em saúde do país, que arduamente desenvolveram seus 
trabalhos aqui apresentados de maneira concisa e didática. A divulgação científica 
de qualidade, em tempos de fontes não confiáveis de informação, é extremamente 
importante. Por isso evidenciamos também a estrutura da Atena Editora capaz 
de oferecer uma plataforma consolidada e confiável para estes pesquisadores 
apresentarem e divulguem seus resultados. 

Desejamos à todos uma excelente leitura!

Benedito Rodrigues da Silva Neto
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CAPÍTULO 1

 A CINESIOTERAPIA APLICADA NO ALIVIO DOS 
SINTOMAS E NA PROMOÇÃO DE SAÚDE DE 

PACIENTES PORTADORES DE FIBROMIALGIA

Daniela Santos
Universidade Alto Vale do Rio do Peixe 

Caçador – SC 

Gabriela Cristina Boff
Universidade Alto Vale do Rio do Peixe  

Caçador – SC 

Cristianne Confessor Castilho Lopes
Universidade da Região de Joinville 

Joinville/SC

Eduardo Barbosa Lopes
Universidade Alto Vale do Rio do Peixe 

Caçador – SC

Lucas Castilho Lopes
Universidade Federal de Santa Catarina

Florianópolis – SC

Lilandra Mauryele Chaves
Universidade Alto Vale do Rio do Peixe 

Caçador – SC

RESUMO: A síndrome da fibromialgia pode 
ser caracterizada como uma síndrome 
dolorosa crônica, não inflamatória, de etiologia 
desconhecida, que se manifesta no sistema 
músculo esquelética. O objetivo foi verificar a 
eficácia das atividades cinesioterapêuticas no 
alívio dos sintomas e na melhora da qualidade de 
vida de mulheres fibromialgicas. A pesquisa é de 
natureza descritiva-experimental e de natureza 
qualiquantitativa. A amostra foi composta por 

06 mulheres, com idade entre 30 a 75 anos, 
diagnosticadas com fibromialgia. A avaliação foi 
composta pelos questionários: característica da 
amostra, SF-36, FIQ, e a Escala de Pittsburgh 
aplicado em pré e pós-tratamento. O protocolo 
foi composto por trabalho respiratório inicial, 
mobilizações, alongamentos, fortalecimentos, 
relaxamento e trabalho respiratório final, 
retiradas do aplicativo FISIOCLUB, totalizando 
22 sessões realizadas 02 vezes por semana. 
Foi possível verificar através dos resultados 
dos questionários a melhora da qualidade de 
vida principalmente em relação aos aspectos 
físicos e emocionais e na melhora da qualidade 
do sono. Conclui-se que as atividades 
cinesioterapêuticas apresentaram-se eficientes 
para a proposta apresentada, tendo assim, 
relevância de sua aplicação. 
PALAVRAS-CHAVE: Fibromialgia. 
Cinesioterapia. Qualidade de Vida. Fisioterapia.

KINESIOTHERAPY APPLIED IN RELIEF OF 

SYMPTOMS AND THE PROMOTION OF 

HEALT OF FIBROMYALGIA PATIENTS

ABSTRACT: Fibromyalgia syndrome can be 
characterized as a chronic, noninflammatory 
pain syndrome of unknown etiology that 
manifests itself in the musculoskeletal system. 
The objective was to verify the efficacy of 
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kinesiotherapeutic activities in relieving symptoms and improving the quality of life 
of fibromyalgic women. The research is descriptive-experimental nature and of a 
qualitaiquantitative nature. The sample consisted of 06 women, aged between 30 and 
75 years, diagnosed with fibromyalgia. The evaluation consisted of the questionnaires: 
sample characteristics, SF-36, FIQ, and the Pittsburgh Scale applied in pre- and post-
treatment. The protocol consisted of initial respiratory work, mobilizations, stretching, 
strengthening, relaxation and final respiratory work, taken from the FISIOCLUB 
application, totaling 22 sessions performed 02 times per week. It was possible to verify 
through the results of the questionnaires the improvement of the quality of life mainly 
in relation to the physical and emotional aspects and in the improvement of the sleep 
quality. It was concluded that the kinesiotherapeutic activities were efficient for the 
presented proposal, having, therefore, relevance of its application.
KEYWORDS: Fibromyalgia. Kinesiotherapy. Quality of life. Physiotherapy

INTRODUÇÃO

Reumatismo, ou doenças reumáticas, são nomenclaturas utilizadas para 
patologias que envolvem alterações em comum do sistema musculoesquelético, 
atualmente acometem um alto índice de indivíduos podendo apresentar sintomas e 
prognósticos diferentes (SATO, 2010).

Segundo o Ministério da Saúde do Brasil, cerca de 12 milhões de brasileiros 
são afetados por doenças reumáticas, apesar de afetar a população geral, homens, 
jovens, idosos a maior prevalência ainda é a população feminina, com faixa etária 
entre 30 e 40 anos (BRASIL, 2011).

“A fibromialgia é uma das desordens reumatológicas mais frequentes na 
população mundial, estando o Brasil em segundo lugar” (ASSUMPÇÃO, 2006, p. 
15). É uma síndrome reumatológica de característica não inflamatória, etiologia 
desconhecida e com maior prevalência em mulheres, caracterizada por algia 
musculoesquelética generalizada e crônica, além de pontos dolorosos ao toque 
e sintomas como exaustão, rigidez matinal, dificuldade no sono, alterações 
gastrointestinais e psicológicos. (CHIARELLO; DRIUSSO; RADL, 2005). 

A fibromialgia altera negativamente a qualidade de vida de pacientes portadores, 
influenciando muitas vezes no aspecto profissional, familiar, social e principalmente 
pessoal (MARTINEZ, 1995, p. 270). Pode se tornar um enorme problema na 
vida do portador, pois a mesma, se não controlada, causa sérios desajustes, 
como isolamento, depressão, exacerbação da dor e dos sintomas, dentre outros” 
(CLEMENTE; SIMONE, 2006, p. 47). Sendo possível observar a dificuldade de 
pessoas portadoras da fibromialgia em realizar suas atividades de vida diária devido 
aos sintomas físicos, emocionais e sociais o qual recebem múltiplos julgamentos 
devido ao desconhecimento do tema. 

A fisioterapia tem a finalidade de reduzir os sintomas da fibromialgia, aliviando 
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a dor, auxiliando nas atividades funcionais dos pacientes e em orientações diárias 
para que mantenham se os benefícios em longo prazo e os portadores se tornem 
independentes, estimula-se os portadores a estilos de vida mais saudáveis, com 
participação e funcionalidade, contribuindo para o bem-estar físico e emocional. 
(MARQUES, 2002)

“A cinesioterapia compreende dois grandes objetivos da fisioterapia no 
tratamento da fibromialgia: exercitar os músculos doloridos com exercícios de 
alongamento e melhorar as condições cardiovasculares com exercícios aeróbios” 
(CLARK et al. 2001, p. 135-46).

Levando em consideração as características da doença e o impacto sobre a 
qualidade de vida de portadores, chega-se ao seguinte questionamento: os exercícios 
cinesioterapêuticas podem ajudar no alívio dos sintomas e na promoção da saúde 
de pacientes com diagnóstico de fibromialgia? 

Diante disso, motivou a escolha do tema da pesquisa, pois são de suma 
importância levantar dados e analisar como a cinesioterapia atua em mulheres 
fibromiálgicas no dia a dia. 

Desta forma, o objetivo da pesquisa foi verificar a eficácia das atividades 
cinesioterapêuticas no alívio dos sintomas e na melhora da qualidade de vida de 
mulheres fibromiálgicas, conceituando o tema e o impacto no dia a dia, realizando 
a análise da qualidade de vida, do sono e a evolução da dor de portadoras no pré e 
pós-tratamento. 

METODOLOGIA 

O estudo foi encaminhado para devida aprovação do Comitê de Ética da 
Universidade Alto Vale do Rio do Peixe - UNIARP segundo as recomendações da 
resolução 466/12 do conselho nacional de saúde para pesquisa científica com seres 
humanos e aprovado sob o parecer n° 2.856.996. Foi caracterizado  como uma 
pesquisa experimental, para Gil (2007) consiste em definir um objeto de estudo, 
citando fatores que poderiam influenciá-los, determinando as características de 
controle e análise dos resultados que se apresenta no objeto. 

A amostra foi composta por 06 indivíduos, do gênero feminino, com idade 
entre 30 a 75 anos e diagnosticadas com a síndrome fibromiálgica que residem no 
município de Caçador – Santa Catarina , selecionados por conveniência. A aplicação 
das atividades foi realizada na Clínica de Fisioterapia da UNIARP - Universidade Alto 
Vale do Rio Do Peixe, no município de Caçador - Santa Catarina. 

Os critérios de inclusão selecionados foram: mulheres com diagnóstico clínico 
de fibromialgia com faixa etária de 30 a 75 anos, que apresentassem compreensão 
para as orientações dadas, e concordância intelectual em participar voluntariamente 
assinando o termo de consentimento livre e esclarecido (TCLE). E os critérios de 
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exclusão selecionados foram: crise álgicas que impossibilitem a realização das 
atividades, faltar às sessões, iniciar outro tipo de tratamento. Após analise dos 
critérios de inclusão, foram selecionadas 06 participantes, onde os mesmos foram 
orientados sobre o estudo e posteriormente assinaram o termo de consentimento 
livre esclarecido.

Para a avaliação, as participantes preencheram os questionários de 
característica da amostra , o questionário SF-36 que consiste em um questionário 
constituído por 36 itens, reunidos em 8 dimensões de saúde: capacidade funcional, 
limitações causadas por problemas físicos e limitações por distúrbios emocionais, 
socialização, dor corporal, estado geral de saúde, saúde mental e vitalidade (TAKIUT, 
2009), o questionário FIQ é um questionário onde quanto maior o escore, maior é o 
impacto da fibromialgia da qualidade de vida, o mesmo é composto por 19 questões 
organizado em 10 itens, envolve questões relacionadas à capacidade funcional, 
situação profissional, distúrbios psicológicos e sintomas físicos (WHITE et, al., 2002), 
responderam também o questionário de Pittsburgh (escala). Este  é um questionário 
composto por dezenove itens agrupados em sete componentes, sendo pontuados 
em uma escala de 0 a 3. Os valores correspondentes as respostas dos entrevistados 
em cada componente são somados para conferir uma pontuação global do PSQI, a 
qual varia de 0 a 21. Resultados de 0-4 indicam boa qualidade do sono, enquanto de 
5- 10 indicam qualidade ruim e acima de 10 indicam distúrbio do sono (BERTOLAZI 
et. al 2011) . Por último as participantes também identificaram os locais de dores 
utilizando o Mapa da dor (WENNGREN, et al. p.1 2009). 

O protocolo de tratamento proposto foi aplicado duas vezes por semana, onde 
cada sessão teve duração de 50 minutos, totalizando 22 sessões, realizadas no 
período vespertino.  

Os atendimentos aconteceram em dois grupos, separados em grupo A e B, 
ambos compostos por 03 participantes recebendo o mesmo protocolo. O protocolo 
das atividades contou com trabalho respiratório inicial, mobilizações, alongamentos, 
fortalecimentos, relaxamento e trabalho respiratório final.  As atividades aplicadas 
foram retiradas do aplicativo Fisioclub®. As sessões sempre foram iniciadas com 
trabalho respiratório “Conscientização com ajuda respiratória” e encerraram com a 
“Ajuda expiratória”. 

O Fisioclub® é um aplicativo pago que conta com avaliações online, e exercícios 
para alívio imediato de queixas comuns do dia a dia, trazendo dicas e conteúdos 
para a melhora da qualidade de vida e disposição em casa, no lazer, no trabalho. 

Os dados colhidos foram codificados e armazenados em banco de dados 
usando o programa Excel versão 12.0- Office 2010. Posteriormente os dados foram 
analisados e os resultados estão demonstrados através da analise descritiva ( média 
e desvio padrão).
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RESULTADOS E DISCUSSÃO 

A amostra foi composta por 6 pacientes, com a média de idade de 53,33 anos 
(± 15,5), selecionados de forma intencional.

SF-36*

 Pré Pós
Capacidade Funcional  26,7(±17,2) 55,8 (±8,0)
Limitação por aspectos físicos 29,2 (±10,2) 75,0(±31,6)
Dor 41,3 (±12,2) 58,8 (±11,2)
Estado Geral de saúde 34,8 (±10,6) 45,3 (±6,8)
Vitalidade 35,8 (±8,6) 59,2 (±11,1)
Aspectos sociais 41,7(±6,5) 68,8 (±17,2)
Limitação por aspectos emocionais 33,3 (±0,0) 77,7 (±17,2)
Saúde mental 45,3 (±7,0) 62,7 (±6,5)

Tabela 1 - Dados comparativos demonstrados através da média e desvio padrão do 
Questionário SF-36 Pré e Pós-Tratamento

*Média e desvio padrão

Fonte: Os Autores, 2018.

Gráfico 1 - Representação de Dados comparativos demonstrados através da média e desvio 
padrão do Questionário SF-36 Pré e Pós Tratamento

Fonte: Os Autores, 2018.

Mapa da Dor (%)

 Pré Tratamento Pós Tratamento

Insuportável 13,0 (±16,2) 0

Forte 53,7 (±23,2) 5,6 (±11,8)

Moderada 33,3 (±18,6) 59,2 (±18,8)

Sem dor 0 35,2 (± 17,6)

Tabela 2 - Dados comparativos demonstrados através da média e desvio padrão do Mapa da 
Dor Pré e Pós-Tratamento

Fonte: Os Autores, 2018.
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Gráfico 2 - Representação da média de dados comparativos Pré e Pós Tratamento através do 
Mapa da Dor

Fonte: Os Autores, 2018.

A tabela 1 demonstra os resultados obtidos através do questionário SF-36, nos 
quais os valores mais altos sugerem boa qualidade de vida e os valores próximo de 
zero, pior qualidade de vida. É possível observar que todos os itens avaliados pré-
tratamento apresentaram-se baixos. Apesar do domínio de limitação por aspectos 
emocionais ter alcançado a melhor média em seu escore pós-tratamento 77,7 (±17,2) 
foi à limitação por aspectos físicos, que apresentou melhora perceptível passando 
seu escore de 29,2 (±10,2) pré-tratamento para 75,0 (±31,6) pós-tratamento. 

McCain et al. (1989) e Buckelew et al. (1998) avaliaram o impacto dos exercícios 
cinesioterapêuticos sobre os aspectos emocionais e verificaram melhora. 

Coutinho (2004) através de um estudo demostrou que alongamentos aliviam os 
sintomas, aumentam a flexibilidade e qualidade de vida de portadores fibromiálgicos, 
podendo ser relacionados ou não a outras técnicas fisioterapêuticas.

Em um estudo realizado por Hecker (2011), para comparar a eficácia de dois 
métodos terapêuticos, hidrocinesioterapia e a cinesioterapia, avaliados através do 
SF-36, observou que não houve diferenças estatisticamente significantes entre 
uma terapia e outra pré e pós-tratamento, porém o maior efeito obtido foi sobre a 
capacidade funcional.

“Por meio da cinesioterapia, o alongamento interfere na flexibilidade, relaxando 
os músculos que estão contraídos e rígidos, diminuindo a dor” (ELERT 2001, p. 62). 

FIQ*
Pré Pós

Capacidade Funcional 16,2 (±3,6) 9,2 (±1,8)
Bem Estar 5,5 (±0,5) 2,3 (±1,2)
Faltas 1,3 (±1,8) 0,3 (±0,8)
Capacidade no Trabalho 6,7 (±1,6) 4,0 (1,3)
Dor 7 (±1,9) 4,0 (±1,2)
Cansaço 6,7 (±1,5) 3,5 (±1,9)
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Despertar 6,3 (±1,5) 3,5 (±1,5)
Rigidez Corporal 6,2 (±0,8) 2,5 (± 1,0)
Ansiedade 6,3 (±0,8) 2,8 (±0,8)
Depressão 6,8 (±1,2) 3,2 (±1,3)

Tabela 3 - Dados comparativos demonstrados através da média e desvio padrão do 
Questionário FIQ Pré e Pós-Tratamento.

*Média e desvio padrão

Fonte: Os Autores, 2018.

Em relação à média da avaliação do FIQ das pacientes, os três primeiros 
itens apresentam classificação diferente dos outros sete. Na avaliação inicial da 
capacidade funcional obteve-se o valor médio de 16,2 (±3,6) que se alterou para 9,2 
(±1,8), quanto ao bem-estar a média inicial de 5,5 (±0,5) passou para 2,3 (±1,2) e 
em relação às faltas no trabalho de 1,3 (±1,8) para 0,3 (±0,8) pós-tratamento (Tabela 
3). O bem-estar do paciente pode estar associado aos efeitos dos exercícios físicos 
(MOTA, 2006). 

Nota-se através da média do FIQ, que a maior dificuldade das pacientes 
apresentava-se no item depressão com o valor de 6,8 (±1,2) que alterou se para 
3,2 (±1,3), e a menor foi da rigidez corporal 6,2 (±0,8) que passou para 2,5 (± 1,0) 
a classificação é significativa quando a pontuação pós torna-se menor que a pré, 
assim todos os outros domínios: dor, cansaço, despertar, ansiedade, apresentaram 
alterações significativas pós-tratamento, obtendo melhora da qualidade de vida de 
portadoras de fibromialgia através dos exercícios cinesioterapêuticos. (Tabela 3).

Em determinado estudo com 70 portadores de fibromialgia a incidência de 
depressão foi alta, cerca de dois terços da amostra. A mesma apresentou associação 
com a queda na qualidade de vida nos determinados aspectos: aspectos físicos, 
dor, aspectos sociais, aspectos mentais e emocional e da saúde em geral (FIETTA; 
MANGANELLI, 2007)..

A fisioterapia tem um objetivo importante de aliviar os sintomas, melhoras 
as habilidades funcionais dos pacientes e trabalhar na prevenção, evitando a má 
qualidade de vida (BATISTA, BORGES e WIBELINGER, 2012).
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Gráfico 4 - Representação da média de dados comparativos Pré e Pós Tratamento através do 
Questionário de Pittsburgh

Fonte: Os Autores, 2018.

Em relação à escala de pittsburg (gráfico 4) os resultados iniciais identificaram  
alterações no sono, porem logo após o tratamento cinesioterapêutico ocorreu uma 
melhora , verificados pela pontuação de  6,5 (inicial) para 3,2 (final). Obtendo assim 
um bom resultado, pois a classificação é significativa quando a pontuação pós torna-
se menor que a pré. 

Segundo o American Academy of Sleep Medicine (2005), estudos demostram 
que má qualidade do sono está presente em 76%-90% dos pacientes com fibromialgia 
em comparação a 10%-30% dos indivíduos saudáveis. 

O sono não reparador é observado em 99% dos voluntários em um estudo feito 
por Theadorn et al (2007), no qual avaliaram 101 pacientes com o diagnostico de 
fibromialgia, a qualidade do sono foi previsora de dor, fadiga, relações sociais.

A insônia presente na fibromialgia demostra-se na dificuldade para iniciar o 
sono, ligada ao grau de dor, porém associada a dificuldade de manter o sono ou com 
o fato de acordar diversas vezes, não tendo um sono restaurador consequentemente 
a sensação de cansaço e irritabilidade (ROSSINI, 2000).

A prática de atividades regulares ativas a produção de hormônio do crescimento, 
que auxilia no sono profundo, o qual os fibromiálgicos apresentam déficit. O mesmo 
é indicado realizar seis horas antes do horário de deitar. (GOLDENBERG, 2005) 

CONCLUSÃO

A fibromialgia causa um impacto negativo na qualidade de vida de portadoras 
de fibromialgia, envolvendo aspectos físicos, emocionais e até sociais.

Todas as pacientes ao início do tratamento apresentavam à mesma queixa, a 
dificuldade sobre a sua capacidade funcional, relatando não conseguir realizar as 
atividades de vida diária, consequentemente levando à depressão, a ansiedade, e 
principalmente a desmotivação para o tratamento.
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A fisioterapia não tem como objetivo somente o alívio da dor, mas sim, de todos 
os sintomas ocasionados pela patologia, atuando também na melhora das atividades 
de vida diária e na prevenção e promoção de saúde. 

Inicialmente os exercícios cinesioterapêuticos geravam um agravo nos sintomas, 
principalmente dor, onde as pacientes relatavam que a dificuldade em realizá-los era 
muito grande, porém, com a sucessão das atividades, os desconfortos começaram 
a diminuir, os benefícios e a evolução já eram observados entre a oitava e décima 
sessão após o começo dos exercícios e continuaram aumentando, se sobrepondo 
ao desconforto inicial.

Notava-se que as pacientes chegavam à clínica muitas vezes ansiosa, durante 
os exercícios respiratórios era possível perceber que aos poucos ela estavam se 
tornando mais calmas, e as dores consequentemente aliviavam, os exercícios como 
os alongamentos e fortalecimentos tornavam-se mais fáceis a serem executados. 

Os exercícios cinesioterapêuticos em portadoras de fibromialgia geram efeitos 
positivos na qualidade de vida e na promoção de saúde, porém o tratamento deve 
ser contínuo. 

Estudos adicionais são necessários para avaliar os efeitos dessas atividades a 
longo prazo, utilizando-se uma amostra maior de pacientes e um período maior de 
tratamento. 
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