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APRESENTACAO

O volume numero 3 do e-book “Ciéncias do Esporte e Educacao Fisica: Uma
Nova Agenda para Emancipacéo”, traz em seu arcabouco tedrico a pluralidade dos
conteudos da Educacéao Fisica em diversos olhares e experiéncias dos profissionais
e pesquisadores da area.

Esta obra composta por 11 artigos cientificos traz estudos de diferentes faixas
etarias da populacgao brasileira, como também, formas e perspectivas de anélises da
producao do conhecimento.

Neste e-book, reunisse uma vasta contribuicdo de autores a nivel nacional
de diferentes instituicbes de ensino, por consequéncia, ampliasse a discussao dos
temas apresentados. Acredita-se que o leitor apds a leitura permitira uma maior
reflex(acdo) para lidar com a diversidade de barreiras técnicos/cientifico no &mbito
da Educacéao Fisica. Por fim, convido ao leitor a realizar uma excelente leitura!

Samuel Miranda Mattos
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CAPITULO 9

NIVEL DE ATIVIDADE FiSICA E SUA RELACAO COM A
DOR EM PORTADORAS DE FIBROMIALGIA

Data de aceite: 27/02/2020

Data de submissao: 03/12/2019

Amanda Soares

Professora Mestre do Departamento de
Fisioterapia e Educacéo Fisica do Instituto de
Ensino Superior da Grande Florian6polis (IESGF)-
SJ-SC
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RESUMO: Obijetivo: Avaliar a relagdo entre
nivel de dor e de atividade fisica em portadoras
de fibromialgia. Métodos: Pesquisa de carater
quantitativo e corte transversal realizada com
124 individuos do sexo feminino portadoras
de fibromialgia, que responderam a um
questionario online com perguntas referentes
ao nivel socioeconémico (Questionario Nacional
de Empresas de Pesquisa), nivel de atividade
fisica (Questionario Internacional de Atividade
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Fisica - Versao Curta), nivel de dor (Escala
Visual Analégica de Dor), e outras questbes
relacionadas a idade, sexo e estado civil. Todos
os dados coletados foram registrados em uma
planilha do Excel versado 2007, e tratados com
estatistica simples (média e desvio padréo) e
estatistica inferencial (Qui Quadrado e U Mann-
Whitney) por meio do Statistical Package for
Social Science for Windows (SPSS, versao
20.0) com nivel de significancia de 95%.
Resultados: As participantes tinham idade
entre 18 e 66 anos, 66,1% moravam junto
com parceiro e 61,3% pertenciam as classes
sociais A e B. Dentre as que relataram praticar
atividade fisica moderada 71,4+ apresentavam-
se com dor de leve a moderada sendo este dado
significante (p=0,017) em relagcdo aos demais
relacao
entre o nivel de dor e de atividade fisica houve

niveis apresentados. Referente a
significancia (p=0,002) positiva entre as que
sao suficientemente ativas, pois apresentaram
dores em nivel leve e moderado. Conclusoes:
A atividade fisica parece ter efeitos benéficos
em relacdo ao nivel de dor do portador de
fiboromialgia, entretanto a atividade fisica
moderada demonstrou ser a mais indicada para
esses individuos investigados.

PALAVRAS-CHAVE: Fibromialgia, Dor, Dor

crénica, Exercicio, Atividade motora.

Capitulo 9




LEVEL OF PHYSICAL ACTIVITY AND ITS RELATIONSHIP TO PAIN IN WOMEN
WITH FIBROMYALGIA

ABSTRACT: Objective: Evaluate the relationship between level of pain and physical
activity in women with fibromyalgia. Methods: Quantitative study and cross-section
performed with 124 female subjects with fiboromyalgia , who responded to an online
questionnaire with questions related to socioeconomic status (National Survey
of Research Companies), level of physical activity (International Physical Activity
Questionnaire - Short Version), level of pain (Visual Analog Scale of pain), and other
issues related to age, sex and marital status. All data were recorded in an Excel version
2007 spreadsheet, and treated with simple statistics (mean and standard deviation) and
inferential statistics (Chi square and Mann-Whitney U) using the Statistical Package
for Social Sciences for Windows (SPSS , version 20.0) with a 95% significance level.
Results: The participants were aged between 18 and 66 years, 66.1 % lived with partner
and 61.3 % belonged to social classes A and B. Among those who reported performing
moderate physical activity 71.4 + It is presented with mild pain moderate which is
significant given (p = 0.017) compared to the others presented levels. Concerning the
relationship between the level of pain and physical activity were significant (p = 0.002)
positive among those who are sufficiently active, as had pain in mild and moderate
level. Conclusion: Physical activity appears to have beneficial effects on the level of
fibromyalgia Carrier pain, however moderate physical activity proved to be the most
appropriate for these individuals investigated.

KEYWORDS: Fibromyalgia, pain, chronic pain, Exercise, Motor activity.

INTRODUCAO

A fibromialgia é uma das mais frequentes condi¢cdes reumatologicas' que
acomete principalmente mulheres?, de etiologia ainda desconhecida®. Caracteriza-
se como um quadro de dor crénica generalizada’, presente em ao menos 11, dos 18
pontos anatdémicos sensiveis a palpacdo, denominados tender points®. Além de dor
cronica, o portador de fibromialgia pode manifestar outros sintomas, tais como fadiga,
sono néo reparador, dificuldade de raciocinio e memoria* e comumente apresentam
sintomas de ansiedade e depressao, que refletem negativamente na qualidade de
vida® e na realizacédo das atividades de vida diaria, além de prejudicar o convivio
social®.

Contudo, em 2010 o American College of Rheumatology, passou a incluir como
critérios de diagnostico da fibromialgia o indice de dor generalizada e a escala de
gravidade dos sintomas. Além disso, para que um individuo seja diagnosticado como
portador de fibromialgia, deve apresentar sintomas persistentes por mais de trés
meses, sem que sejam identificadas outras doencas que expliquem a causa da dor?.

O principal tratamento da fibromialgia € medicamentoso, e os mais utilizados
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sé@o os antidepressivos, analgésicos e anti-inflamatérios, mas esse tratamento por
si s6 nao € suficiente, sendo necessario agregar outros tipos de terapias’. Entre as
opcdes ndo medicamentosas, a atividade fisica € considerada um recurso terapéutico
de importancia significativa para o portador de fibromialgia, pois a pratica regular
pode resultar em melhor controle dos sintomas e melhora na qualidade de vida&.
Além disso, devido a cronicidade da dor e o dificil manejo dessa patologia, acredita-
se que a fisioterapia também seja uma forma de tratamento eficaz, que pode trazer
respostas positivas para esses individuos®.

Nessa perspectiva, a importancia deste estudo caracteriza-se com base na
literatura®1%°, visto que este agravo esta classificado entre os que mais prejudicam a
qualidade de vida principalmente das mulheres. Para tanto, quanto mais informacgdes
forem reunidas, maior sera a condicao de prevencao e tratamento destes individuos,
principalmente se a intervencgao interdisciplinar relacionar as qualificacdes de cada
area. Por conseguinte, deparando-se com tal necessidade, objetivou-se avaliar a
relacédo entre o nivel de dor e a atividade fisica em portadoras de fibromialgia.

METODOS

Este estudo caracteriza-se como sendo de carater quantitativo e corte
transversal, com uma amostra nao probabilistica por acessibilidade, de portadoras de
fibromialgia, participantes de um grupo que se relaciona via midia social (facebook),
que tinha uma média de 200 mulheres participantes. O acesso as integrantes se deu
por meio eletrdnico (contato com o grupo e por emails individuais). Apenas uma das
pesquisadoras ficou responsavel por realizar o contato, envio e recebimento dos
instrumentos.

O critério de inclusao que norteou este estudo contou com a afirmativa das
voluntérias de que o diagndstico da doencafoi devidamente referido por um profissional
habilitado (médico). Seriam excluidas as participantes que nao assinassem o Termo
de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE), e nao devolvessem os questionarios
adequadamente respondidos.

A populacao considerada foi de 200 mulheres que integravam o grupo social.
Todavia, dispuseram-se em participar deste estudo 127, sendo 3 excluidas, uma
nao assinou o TCLE, outra afirmou néao ter realizado o diagnostico da doenga com
um médico e a terceira por ter sido a unica pertencente a classe social baixa D/E
e em virtude da analise estatistica, a mesma foi desconsiderada, mesmo este nao
sendo um dos critérios de exclusao, adotou-se tal medida afim de poder analisar as
variaveis de maneira constante.

Os instrumentos utilizados para coleta de dados foram divididos em trés blocos:

a) Questdes que caracterizaram a amostra, especificamente a idade, sexo,
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estado civil e diagnostico pelo médico e o Questionario da Associacéo Brasileira de
Empresas de Pesquisa (ABEP - 2014): permite quantificar a capacidade de consumo
de bens duraveis que uma familia adquiriu nos ultimos anos, e o grau de escolaridade
do chefe desta familia, para entéo classifica-la numa determinada classe econémica,
que podera ser A, B, C, D ou E, segundo a pontuacédo obtida. Sendo assim, essa
variavel permitiu conhecer de forma abrangente a condicdo socioeconémica das
familias entrevistadas'. As faixas etarias das participantes foram divididas conforme
a classificagao do Instituto Brasileiro de Geografia Estatistica (IBGE)'?, e as classes
econdmicas A e B foram unidas para melhor analise estatistica.

b) Questionario Internacional de Atividade Fisica — Versdo Curta (IPAQ):
validado no Brasil, no idioma portugués por Matsudo e cols.'3, fornece informacdes
quanto a que tipo de atividade fisica as pessoas costumam praticar no seu dia a dia,
além de questionar a frequéncia e duracao de atividades praticadas cotidianamente,
que exigem esforcos fisicos de intensidade moderada a vigorosa. O mesmo é
composto por oito questdes abertas, e suas informagdes permitem estimar o tempo
empregado por semana em diferentes dimensdes da atividade fisica (caminhadas
e esforcos fisicos de intensidades moderada e vigorosa) e de inatividade fisica
(posicao sentada). O individuo foi considerado fisicamente ativo, ao afirmar praticar
ao menos 150 minutos de atividade fisica moderada por semana, ou quando em
atividade fisica vigorosa, uma frequéncia de trés vezes por semana de 20 minutos
diarios'®, caso contrario seria considerado inativo fisicamente.

c) Escala Visual Analégica da Dor (EVA): quantifica o nivel de dor. E constituida
de um instrumento unidimensional para avaliagcdo da intensidade da dor, que
apresenta uma linha com extremidades numeradas de zero a 10 cm, na qual o
zero significa auséncia de dor ou desconforto, 5 dor e desconforto moderado e 10
o maximo de dor e desconforto experimentado pelo individuo. Para tanto, sugere-
se que o avaliado estime a dor presente e realize a marcacdo na escala. Como
nenhuma das participantes relatou auséncia de dor, devido a analise estatistica as
mesmas foram agrupadas em duas variaveis, sendo dor leve a moderada e dor
intensa.

A coleta de dados aconteceu apenas no més de Julho de 2015, ap0s aprovagao
pelo Comité de Etica em Pesquisa com Seres Humanos (CEPSH) da Universidade
Paulista-UNIP sob o parecer de n° 1.8103.880 de 11/06/2015. Os instrumentos
selecionados para este estudo foram enviados na forma online (email). O mesmo foi
devolvido de forma semelhante por meio de uma planilha constituida no programa
Google Docs que se caracteriza como um pacote de aplicativos do Google, totalmente
online e que permite aos usuarios criar, editar e visualizar documentos de texto e
compartilha-los com outras pessoas, além de dar a possibilidade de definir que tipo
de interacao os outros terdo sobre um documento, como permitir que elas editem,
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comentem ou apenas visualizem o texto. As participantes do estudo ndo foram
categorizadas quanto a regido do pais, pois a informacéao nao foi caracterizada como
sendo prioridade nesta investigacao, sendo os mesmos considerados apenas por
portarem o agravo em questao.

Todos os dados coletados foram registrados em uma planilha do Excel versao
2007, e tratados com estatistica simples (média e desvio padrdo) e estatistica
inferencial (Qui Quadrado e U de Mann-Whitney) por meio do International Business
Machines- IBM) com nivel de significancia de 95%. Para verificar as caracteristicas
pessoais das participantes do estudo de acordo com a classificacao da dor, utilizou-
se o Teste Qui Quadrado e o Exato de Fisher e para analisar a caracterizagéo da
atividade fisica praticada pelas participantes do estudo de acordo com a classificacéo
da dor, optou-se pelo teste U de Mann-Whitney. Os resultados foram apresentados
em graficos e tabelas.

RESULTADOS

Os resultados da Tabela 1 apresentam as caracteristicas pessoais dos
participantes em relagao ao nivel de dor. A mesma demonstra que as participantes
tinham idade entre 18 e 66 anos, em sua maioria moram junto com seus parceiros
e pertencem as classes sociais A e B. Os resultados ainda apontam que 61,2% das
mulheres na faixa etaria entre 18 e 44 anos referiram sentir dor intensa, 68,4% que
moram junto tem dor de leve a moderada, e ainda 66,7% delas que s&o pertencentes
a classe alta tem dor de leve a moderada, todavia tais dados ndo apresentaram
significancia estatistica.

Tabela 1 — Caracteristicas pessoais das paricipantes do estudo de acordo com a
classificacdo da dor (EVA). 2015 (n=124)

Varidveis % (1C95%) por leve a Dor _ pvalor

Faixa etaria (%) 0,833*

18 — 44 anos 59.7(51-68) 57.9 61.2

45— 59 anos 34,7(26-43) 351 343

60 — 66 anos 5,6(1-9) 7.0 4.5

Estado conjugal (%) 0.619

Morando junto 66,1(58-73) 68,4 64,2

Morando separado 33,9(2542) 31,6 35,8

Nivel econémico (%) 0,257

Classe Alta (A+B) 61.3(53-70) 66.7 56.7

Classe Média (C) 38.7(3047) 33.3 433

Teste Quiquadrado. *Teste Exato de Fisher. EVA: Escala visual analogica; IC: intervalo de
confianca

Na Tabela 2 apresenta-se a caracterizacdo do nivel de atividade fisica em
relacdo ao nivel de dor. Os resultados ressaltam que as mulheres que praticavam
atividade fisica moderada apresentavam-se em média com dor de leve a moderada
sendo este dado significante (p=0,017) em relagdo as que apresentavam dor intensa.
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As participantes que relataram passar mais tempo sentadas durante a semana e o
final de semana, apresentaram também dor de leve a moderada em relacédo as que
passam menos tempo sentadas que apresentaram dores intensas, porém os dados
néo se apresentaram significativos estatisticamente.

Total Dor leve a

Variaveis (xxdp) Dor intensa p valor
moderada

Caminhada (min/dia) 43,5+40,1 43,4+41,8 43,6+38,8 0,766
AF moderada (min/dia) 60,7+45,2 71,4+46.,4 51,6+42,4 0,017
AF vigorosa (min/dia) 29,7+36,0 26,7+33,5 32,3+38,1 0,406
AF  moderada+vigorosa 90,4+63,0 98,1+65,0 83,9+60,9 0,284
(min/dia)

AF total (min/dia) 134,0+78,7 141,5+80,1 127,6+76,8 0,408
Sent./semana (min/dia) 1865,5+1251,56 2037,7+1439,9 1719,0+1054,7 0,386
Sent./fds (min/dia) 718,5£574,7 798,9+663,9 650,1+480,8 0,368

Tabela 2 —Caracterizacdo da atividade fisica praticada pelas participantes do estudo de
acordo com a classificagdo da dor (EVA). 2015. (n=124)

Teste U de Mann Whitney. AF — Atividade Fisica; Sent. — Tempo sentado. Min/dia — Minutos por dia; fds: fim de
semana.

A Figura 1 faz uma relacdo entre o nivel de dor e de atividade fisica das
participantes do estudo, demonstrando haver significancia (p=0,002) entre ser ativo
fisicamente e o nivel de dor.

dor leve a moderada
dor intensa
125,0%
R 52 46%
-—
@
[ 75,0%
B
Q
o
50.0%— 17,54%
ST S56,72%
o ‘43.28%!
0% T T
Insuficientemente ativo Suficientemente ativo

Figura 1 — Nivel de atividade fisica das participantes do estudo de acordo com a classificagéo
da dor*.

*p=0,002
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DISCUSSAO

Este estudo teve como objetivo principal avaliar a relagao entre o nivel de dor e
a atividade fisica em portadoras de fibromialgia. Os resultados apontam que a maior
parte das participantes estéo classificadas como adultas, moram com parceiro e sdo
pertencentes as classes socioeconémicas mais altas. Tais resultados corroboram
com Rezende e cols.’, que demonstram por meio de um banco de dados nacional
da sindrome de fibromialgia, que mulheres casadas e de meia idade sdo as mais
atingidas pela doenca, discordando apenas no que tange a classe socioeconémica,
em que as entrevistadas em sua maioria eram pertencentes as classes mais baixas.
Todavia de acordo com o estudo de Martinez e cols.'®, este ndo &€ um fator relevante,
pois a fibromialgia ocorre em iguais propor¢cdes nas populacdes de diferentes
niveis socioecondmicos, e isso nao interfere no nivel de dor e demais sintomas dos
portadores de fibromialgia.

Sendo assim, a intensidade da dor pode variar entre os individuos, e alguns
fatores podem influenciar na presenca da dor crénica na populacdo em geral tais
como sexo, idade, ansiedade e depresséo, sendo que pessoas do sexo feminino,
com 30 anos ou mais estao entre as mais afetadas’'¢. Estes dados corroboram com
os resultados encontrados no presente estudo.

Neste estudo observou-se que as participantes adeptas as caminhadas
apresentaram propor¢cdes muito proximas com relagdo aos diferentes niveis de dor,
nao havendo diferenca significante. No estudo de Bressan e cols.” verificou-se que
a pratica do condicionamento fisico por meio do treino de caminhada em esteira,
ndo modificou de maneira significante os sintomas observados em individuos
portadores de fibromialgia. Em outro estudo as mulheres portadoras de fibromialgia
tiveram o nivel de dor intensificado ap6s participarem de um Teste de Caminhada
de 6 minutos' mesmo um teste sendo considerado diferente de uma pratica habitual
de caminhada. A caminhada é estimulada como sendo uma maneira saudavel de
se exercitar e € bastante indicada para iniciantes''®. Além disso, a Sociedade
Brasileira de Reumatologia® relata que os exercicios fisicos aerdbicos, dentre eles
a propria caminhada e também a hidroterapia sao determinantes na melhora da dor
do individuo portador de fibromialgia. Ademais, os exercicios de fortalecimento e
alongamento também séo citados como favoraveis na melhora dos sintomas.

Sendo assim, entende-se por atividade fisica moderada aquelas nas quais o
individuo respira um pouco mais forte que o normal necessitando também de algum
esforcgo fisico™. A pratica de atividade fisica moderada deve ser incorporada no dia
a dia da populagcao e estar inserida nos momentos de lazer, de trabalho ou nas
atividades domésticas, ampliando seus beneficios aos praticantes’. O presente
estudo aponta que a atividade fisica moderada gerou um impacto positivo para as
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portadoras de fibromialgia, pois se relacionou com o nivel de dor de leve a moderado.

De acordo com o resultado deste estudo as mulheres que passam mais tempo
sentadas durante os dias de semana e aos finais de semana sentem dor em niveis
leve e moderado quando comparadas as que permanecem menos tempo nessa
posicao, porém estes dados nao foram significativos. Sabe-se que os portadores de
fibromialgia acabam limitando-se em suas atividades de vida diaria e na pratica de
atividade fisica devido ao medo de intensificar a dor'.

Todavia, a inatividade fisica esta intimamente relacionada a alguns maleficios
fisicos™2'22, Por isso o ciclo de inatividade deve ser interrompido, entretanto de
maneira cautelosa, minimizando riscos de traumas fisicos e psicol6gicos?®. Contudo
segundo a Organizagcao Mundial de Saude, sdo consideradas inativas fisicamente
apenas as pessoas que nao realizam atividade fisica moderada por pelo menos 150
minutos semanais®*2s,

Os resultados demonstrados neste ainda permitem sugerir que pessoas
suficientemente ativas apresentam maior nivel de dor. Porém a pratica de atividade
fisica & considerada como um agente defensor da saude?!, que atua positivamente
sobre diversos fatores fisicos, tais como pressao arterial, composicéo corporal,
transito intestinal e fungdes psicoldgicas', além de interferir no alivio da dor,
modulando o aspecto desagradavel causado®. Conforme relatado por Souza®¢, o
exercicio fisico, que € uma das formas de manter o nivel de atividade fisica, sendo
aqui considerado especialmente o aeroébico, interage como modulador do nivel de
dor por meio do cértex através da liberacdo de horménios tais como, dopamina,
noradrenalina e serotonina, entretanto individuos com dores crénicas devem passar
por avaliagdo sensitiva para verificar a presenca ou ndo de distarbios na modulagéo
da dor. O autor relata ainda que exercicios de alongamento e fortalecimento devam
ser prescritos, desde que metas pessoais sejam negociadas anteriormente com o
individuo.

De acordo com Mosmann e cols.® os exercicios fisicos, ou outras modalidades
de tratamento fisioterapéuticos associados ao tratamento medicamentoso podem
melhorar consideravelmente a qualidade de vida dos portadores de fibromialgia.
Desta forma, Oliveira e cols.?” relataram que exercicios fisicos aerébicos de
fortalecimento e alongamento podem minimizar o nivel de dor em pessoas com dor
cronica inespecifica.

Contanto, Santos e Kruel?® declararam que existe maior probabilidade na
adesao de um programa de exercicios fisicos por parte dos individuos portadores
de fibromialgia se os mesmos estiverem realizando concomitantemente tratamento
medicamentoso, psicoterapico e fisioterapico, do contrario sédo grandes as chances
de exacerbacao dos sintomas e consequente abandono ao programa de exercicios.
Ademais se faz necessario levar em consideracao aintensidade inicial do treinamento
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e 0s possiveis ajustes de intensidade nos periodos de piora dos sintomas.

Sendo assim, a Sociedade Brasileira de Reumatologia®® através de cartilha
direcionada a orientacdo dos portadores de fibromialgia discorre quanto aos
beneficios da realizacdo de atividade fisica, reconhecendo como um método salutar
nao medicamentoso para diminui¢céo no nivel de dor, melhora no humor e na qualidade
de vida desses individuos. Além disso, destaca que pode ocorrer exacerbacao da
dor nas primeiras semanas de realizacédo de atividades fisicas e/ou dos exercicios,
todavia a iniciacdo deve ser realizada de forma gradual, e o individuo deve optar
pelo tipo de atividade e/ou exercicio que Ihe proporcione maior prazer e tenha mais
a ver com seu estilo de vida, desde que seja realizado de forma regular.

Por conseguinte, apesar de que a maioria dos individuos portadores de
fibromialgia sdo mulheres conforme a literatura descrita faz-se necessario realizar um
estudo mais amplo que possa contemplar ambos 0s sexos, ja que nenhuma pessoa
do sexo masculino participou do estudo por nao fazer parte do grupo selecionado.
Ainda, o fato da coleta de dados ter sido feita por meio de questionarios e na forma
online, impossibilitou demais estrapolacées nos resultados.

CONCLUSOES

Os resultados obtidos no presente estudo demonstram que as mulheres
que praticam atividade fisica moderada apresentam dores de leve a moderada
em detrimento as que praticam atividades fisicas vigorosas, porém as que sao
suficientemente ativas apresentam maior nivel de dor, mesmo sendo a pratica de
atividades fisica considerada benéfica aos portadores deste agravo de acordo com a
literatura. Conclui-se, portanto que o nivel de atividade fisica moderada parece ser o
mais indicado para portadores de fibromialgia, pois se relaciona com menor nivel de
dor e consequentemente podera proporcionar melhora na qualidade de vida desses
individuos.

Contudo, como o que se investigou nesse estudo foi o nivel de atividade fisica
comparada ao nivel de dor, sugere-se que novos estudos sejam realizados referentes
ao tipo de atividade fisica mais indicada para portadores de fibromialgia. E sendo
este agravo considerado um disturbio crénico, sugere-se a realizacéo de estudos na
forma longitudinal para que ocorra melhor acompanhamento dos individuos em um
longo espaco de tempo.
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