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RESUMO

Objetivo: analisar o impacto de exercicios fisicos no bem-estar de pacientes com fibromialgia acompanhados
no ambulatério de reumatologia do IMIP - Instituto de Medicina Integral Prof. Fernando Figueira. Método:
estudo analitico transversal de carater quantitativo, realizado no ambulatério de Reumatologia do Instituto de
Medicina Integral Prof. Fernando Figueira (IMIP), Recife, Pernambuco. Foram aplicados trés questionarios -
Questionario de Impacto da Fibromialgia (QIF), Questionario Internacional de Atividade Fisica (IPAQ) e um
guestionario elaborado pela equipe. Resultados: entrevistou-se um total de 50 mulheres, das quais 56%
realizavam exercicio fisico. Observou-se que a pratica de exercicio trouxe beneficios para a qualidade de vida
da maioria, sendo representada por relato de melhora da sintomatologia da FM (qualidade do sono, humor e
alivio da dor), entretanto ndo se observou interferéncia significativa na vida diaria. Conclusao: Os exercicios
sdo importante parte do manejo ndo farmacologico da fibromialgia, sendo necessario reafirmar sua
importancia aos pacientes com a condicao.
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ABSTRACT

Objective: To analyze the practice of physical activity on the well-being of patients with fibromyalgia (FM)
attended at the Instituto de Medicina Integral Prof. Fernando Figueira (IMIP) rheumatology outpatient clinic.
Method: cross-sectional analytical study of a quantitative nature, carried out at the Rheumatology outpatient
clinic of the Instituto de Medicina Integral Prof. Fernando Figueira (IMIP), Recife, Pernambuco. Three
guestionnaires were used - Fibromyalgia Impact Questionnaire (IFQ), International Physical Activity
Questionnaire (IPAQ) and a questionnaire made by the team. Results: a total of 50 women were interviewed,
56% of which practiced some physical exercise. It was observed an improvement in quality of life of the majority
of the participants, who referred pain relief and benefits in sleep and humor, however it was not detected a
significative impact on the daily routine. Conclusion: the practice of physical exercise is an essential
component of the non-pharmacological FM treatment and it is relevant to reiterate its significance to patients
with the condition.
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RESUMEN

Objetivo: analizar el impacto del ejercicio fisico en el bienestar de los pacientes con fibromialgia seguidos
en el ambulatorio de reumatologia del IMIP - Instituto de Medicina Integral Prof. Fernando Figueira. Método:
estudio analitico transversal, de caracter cuantitativo, realizado en el ambulatorio de Reumatologia del
Instituto de Medicina Integral Prof. Fernando Figueira (IMIP), Recife, Pernambuco. Se utilizaron tres
cuestionarios: el Cuestionario de Impacto de la Fibromialgia (IFQ), el Cuestionario Internacional de Actividad
Fisica (IPAQ) y un cuestionario preparado por el equipo. Resultados: se entrevist6 a un total de 50
mujeres, de las cuales el 56% realizaba ejercicio fisico. Se observé que la practica de ejercicio trajo
beneficios para la calidad de vida de la mayoria, siendo representado por reportes de mejoria en los
sintomas de la FM (calidad del suefio, estado de &nimo y alivio del dolor), sin embargo, no hubo
interferencia significativa en la vida diaria. Conclusién: El ejercicio es una parte importante del manejo no
farmacologico de la fibromialgia, y es necesario reafirmar su importancia para los pacientes con la
enfermedad.

Palabras clave: fibromialgia, ejercicio fisico, calidad de vida.

INTRODUCAO

A fibromialgia (FM) é uma doenca reumatoldgica cronica, idiopatica, caracterizada por dores
musculares generalizadas, normalmente associada a outros sintomas, como fadiga, distirbios do sono e
transtornos do humor, como ansiedade e depressdo, e que pode cursar com incapacidade funcional
(Torquato, et al., 2019) (Dadabhoy D, et al., 2008) (Giorgi B, et al., 2022). Esse distarbio é recorrente na
pratica médica, sendo mais comum na populagéo feminina (Marques, et al., 2017), afetando cerca de 2% dos
brasileiros (Souza JB de, Perissinotti DMN, 2018).

O tratamento dessa condicdo é individualizado e tem como objetivo melhora da qualidade de vida a
partir de ganhos na funcionalidade, no sono e satude mental, além do aumento da autonomia pessoal e da
reducéo da dor (Oliveira Junior JO de, Almeida MB de, 2018). Dessa maneira, 0 manejo consiste em uma
abordagem interdisciplinar, que abrange a triade terapéutica de terapia medicamentosa, psicolégica e fisica
(Ortiz, et al., 2017). Sendo assim, 0s exercicios fisicos sdo essenciais para reduzir o quadro clinico da FM e
promover bem-estar, pois sua préatica auxilia a manter for¢a muscular, evitando perda da funcionalidade e age
na modulacdo da dor local ao liberar citocinas anti-inflamatérias que reduzem a acédo de nociceptores,
aliviando a dor. Além disso, estimula a liberacéo de endorfina, que atua como antidepressivo, melhorando o
humor (Bote ME, et al., 2013; Maffei ME, 2020; Andrade A, et al., 2020).

Como os pacientes com FM sdo, em sua maioria, sedentérios e descondicionados fisicamente, a
maioria dos estudos recomenda progressado gradual (“start low and go slow approach”), iniciando com os
exercicios de baixa intensidade (Jones KD, Liptan GL, 2009). Evidéncias atuais apontam que determinados
tipos de atividade fisica corroboram com a melhoria da sintomatologia nestes individuos, assim como é
constatado no estudo de Andrade (Andrade A, et al., 2022), o qual concluiu que a pratica de treinamento de
forca por um periodo de oito semanas resultou em alivio da dor e de disfun¢des do sono nesses pacientes.
Além disso, outro trabalho (Ninneman JV, et al., 2024) observou a prética conjunta de caminhada e yoga e
obteve como conclusdo melhora do humor, sono e qualidade de vida dos participantes da pesquisa.

Estima-se que em Pernambuco, cerca de 70 mil pessoas convivem com a doen¢a (ALEPE -
Assembleia Legislativa do Estado de Pernambuco, 2023) e, apesar de existirem estudos sobre o0s impactos
benéficos dos exercicios fisicos na vida dos pacientes com fibromialgia, o acervo do estado ainda é escasso,
0 que reafirma a importancia deste estudo. Dessa maneira, o presente artigo teve como objetivo analisar o
impacto de exercicios fisicos no bem-estar de pacientes com fibromialgia acompanhados no ambulatério de
reumatologia do IMIP - Instituto de Medicina Integral Prof. Fernando Figueira.

METODOS
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Trata-se de um estudo transversal analitico de carater quantitativo, realizado com pacientes atendidos
em um ambulatorio de reumatologia, entre maio de 2024 e agosto de 2024, em um hospital de referéncia no
Nordeste do Brasil, o qual atende exclusivamente ao Sistema Unico de Saide. Foram incluidos na pesquisa
pacientes com diagnostico de fibromialgia cognitivamente sadios e capazes de responder as perguntas por
conta prépria e foram excluidos aqueles que se recusaram a responder a pesquisa.

O estudo foi aprovado pelo comité de ética em pesquisa com seres humanos vide CAAE
77464424.6.0000.5201. Apenas apoés assinatura do Termo de Consentimento Livre e Esclarecido, a coleta
de dados foi iniciada. Foram utilizados trés questionarios: o primeiro elaborado pela equipe, que visou
identificar informagfes sobre o uso de medicamentos diéarios, comorbidades clinicas, adesdo & préatica de
exercicio fisico (tipo do exercicio — aerdébico, resistido, fisioterapia, hidroginastica; duracéo e frequéncia dos
treinos por semana; ha quanto tempo praticava o exercicio fisico - < 1 més, 1-3 meses, 3-11 meses, > 1 ano;
se o0 exercicio fisico propiciou alivio da dor, melhora na qualidade do sono e melhora do transtorno de humor),
e a existéncia de acompanhamento multidisciplinar. O segundo foi a versdo curta do Questionario
Internacional de Atividade Fisica (IPAQ) e o terceiro o Questionario sobre o Impacto da Fibromialgia (QIF),
questiondrios ja consolidados e que visam aprofundar perguntas sobre a pratica de atividade fisica e o quanto
a fibromialgia interfere no dia a dia desses pacientes, respectivamente. O questionario IPAQ aborda perguntas
sobre a prética de exercicios fisicos leve, moderada ou vigorosa e sua frequéncia e duragdo de realizagdo
durante a semana. O questionario QIF envolve perguntas relacionadas as atividades diarias (limpar a
casa,lavar louga, cuidar do quintal, fazer compras...), bem como avalia o impacto da FM no cotidiano dos
pacientes ao atribuir notas a diferentes caracteristicas (dor, cansaco, rigidez, interferéncia no servico, tristeza,
ansiedade). Os patrticipantes foram entrevistados individualmente, garantindo um espaco de expresséo livre
e mantendo-se o sigilo e anonimato.

Os dados coletados foram organizados em um banco de dados no Microsoft Office/Excel versédo 2018
e posteriormente a andlise estatistica foi realizada pelo software publico desenvolvido pelo centers for disease
Control and Prevention, EPI Info na verséo 7.2.4.0. Ademais, uma estatistica descritiva foi efetuada por meio
de frequéncias (variaveis categoricas) ou por média com os respectivos desvios-padrdes ou mediana com
intervalo interquartil. Executou-se a comparacdo de grupos pelo teste qui-quadrado no caso de variaveis
categoricas e por métodos paramétricos ou nao paramétricos para variaveis quantitativas (a depender da
distribuicdo normal ou ndo da amostra). Em todas as analises, foi considerado um p<0,05 tido como
significativo, com intervalo de confianca de 80%. Ademais, para avaliar a relacdo entre duas variaveis
qualitativas foi calculado o coeficiente de correlacdo (R de Pearson), quanto mais préximo de zero, menor é
a correlacdo entre as variaveis.

RESULTADOS

Os questionarios foram aplicados a um total de 50 pacientes, sendo todos do sexo feminino, a idade
média foi de 52.5 anos, a pessoa mais jovem observada tinha 24 anos, enquanto a mais velha 71 anos.
Quanto a escolaridade, 54% das entrevistadas referiram ter concluido o ensino fundamental, enquanto que
2% afirmaram ser analfabetas e 8% relataram ter nivel superior (vide tabela 1).

Tabela 1 - Dados sociodemograficos

Variavel Resultado
Idade 52+8,5
Género feminino 50 (100%)

Escolaridade

Analfabeta 1 (2%)
Fundamental 27 (54%)
Médio 18 (36%)
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Superior 4 (8%)

Fonte: autoria propria — Passos RS, et al., 2024.

Das participantes, 49 pessoas realizavam uso de medicagdo de forma continua, o que corresponde
a 98% da amostra e destas 82% faziam medicacdo para controle de dor. Com relacdo a comorbidades,
apenas 18% das pacientes néo referiram outras comorbidades, 78% referiram diagndstico de transtorno de
humor - 61,8% depressédo e 85,3% ansiedade. Além disso, foi observado que 22 participantes (44,9%)
referiram realizar acompanhamento multidisciplinar seja com psicologo, psiquiatra, fisioterapeuta ou
profissional de educagao fisica.

Da populacdo entrevistada, 56% realizava alguma atividade fisica, entre as quais destaca-se
caminhada, muscula¢éo, hidroginastica e fisioterapia. Destas, 57,1% afirmaram realizar exercicios ha mais
de um ano. Quanto a melhora da sintomatologia, 75% daquelas que praticavam exercicio referiram alivio de
sintomas.

O questionario IPAQ considera atividades leves aquelas que ndo exigem esforcos e ndo causam
alteracéo na frequéncia respiratéria do individuo, como caminhar por pelo menos 10 minutos continuos. J&
as atividades moderadas incluem aquelas que precisam de algum esforco fisico e que fazem respirar um
pouco mais forte que o normal, como por exemplo, pedalar, nadar ou dancar por 10 minutos continuos e
realizar servicos domésticos na casa como varrer e cuidar do jardim. Quanto as atividades vigorosas,
englobam praticas em que é necessario um grande esforc¢o fisico e respiragdo muito mais forte que o normal.
Nesta pesquisa, foram consideradas atividades vigorosas: correr, jogar futebol, fazer servicos domeésticos
pesados em casa, carregar pesos elevados, entre outros.

Ainda em relagdo ao questionario IPAQ, 94% das pacientes referiram conseguir caminhar por pelo
menos 10 minutos, destas, obteve-se uma frequéncia média de 4,2 vezes por semana, enquanto que a média
de tempo de caminhada diaria foi de 49,5 minutos. J4 em relagdo a pratica de atividades moderadas, 60%
relatou conseguir efetua-las, sendo obtida uma média de 4,27 dias por semana com duracdo de 79,48
minutos. Quanto a pratica de atividades vigorosas, apenas 3 participantes (6%) afirmaram conseguir realiza-
las, dessa maneira, foi obtida uma média de 2,8 dias por semana e um tempo médio diario de 48 minutos.

Quando questionadas acerca do tempo médio diario que gastam sentadas de segunda a sexta-feira,
16% né&o souberam mensurar e entre as que responderam obteve-se média de 2,5 horas ao dia. Jd em relacéo
ao tempo sentado no final de semana, obteve-se uma média de 2,8h.

Quanto a frequéncia que conseguiam realizar determinadas atividades cotidianas, foram verificadas
as seguintes medias:

Tabela 2 — Resposta da Amostra sobre o Tipo de Atividade e Frequéncia de Realiza-la no Cotidiano

Atividade Sempre Quase sempre De vez em Nunca
quando
Fazer compras 42% 10% 30% 18%
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Lavar roupa 22% 18% 18% 42%
Cozinhar 64% 8% 20% 8%
Lavar louca 64% 12% 20% 4%
Limpar a casa 34% 14% 32% 20%
Arrumar a cama 70% 4% 14% 12%
Andar varios quarteirdes 40% 12% 26% 22%
Visitar parentes 42% 8% 24% 26%
Cuidar do quintal * 31,1% 4,4% 17,8% 46,7%
Dirigir / andar de 6nibus 52% 16% 28% 4%

*Considerado apenas 45 participantes visto que 5 ndo conseguiram responder por ndo possuirem quintal.
Fonte: autoria propria - Passos RS, et al., 2024.

Sobre o QIF, as participantes relataram que na semana anterior a pesquisa, se sentiram bem em
média 1,3 dia e faltaram ao trabalho devido a FM em média 2,1 dias.

Ao considerar notas de 0 a 10, sendo 0 negacéo e 10 nota méaxima/pior intensidade, foi verificado que
as piores notas foram atribuidas a intensidade de dor e cansaco ao acordar, seguido de impacto no servico,

cansaco ao decorrer do dia, ansiedade e, por ultimo, rigidez no corpo e desanimacdo. Observam-se as
seguintes médias no gréafico abaixo:

Gréfico 1 — Média das notas dadas pela Amostra em Relagéo aos Sintomas Associados a FM
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QIF

8,34

*0: menor intensidade; 10: maior intensidade. Cansaco = cansago ao decorrer do dia; cansagco manha =
cansaco ao acordar.
Fonte: autoria propria - Passos RS, et al., 2024.

Ainda sobre o QIF, é possivel verificar diferencas entre as médias do grupo praticante de exercicio
fisico e o sedentario, conforme demonstra o gréafico abaixo:

Grafico 2 - Relacdo entre pessoas que fazem e ndo fazem exercicio fisico e notas atribuidas a diferentes

sintomas associados a FM (médias de notas do QIF)

QIF
Média das notas

B Fazex fisico [l Nzo faz ex. fisico

Qntd de dias bem
Faltas ao trabalho
Interferéncia diaria
Qntd de dor

Qntd de cansacgo
Cansaco manha
Rigidez no corpo
Ansiedade

Tristeza

*Ex. fisico = exercicio fisico; Qntd = quantidade.
Fonte: autoria propria - Passos RS, et al., 2024.
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Abaixo, evidencia-se uma tabela relacionando o p-valor e o R de Pearson. Diante disso, é possivel
extrair alguns resultados:

Tabela 3 - Correlagfes entre IPAQ e QIF

Correlagc8es
CorrelacBes de Pearson e p-valor

Variaveis Qnt dias tengtatv Qnt dias atv  Qnt tempo atv Qn;:;as Qnt tempo
atv leve | P moderada moderada . atv vigorosa
eve vigorosa

Ont dias bem rpearson S 0068 -0.136 0.154 -0.162 -0.486 0.957

p-value 0.644  0.366 0.415 0.402 0.407 0.011

t?;‘;;ﬁ'}f‘s rpearson S .0.056 -0.088 -0.323 0.110 -0.394 -0.033

p-value 0.704  0.560 0.082 0.569 0.512 0.958

Qntcansago  Pearson's 5,00 011 -0.343 0.365 0.005 -0.857
manha. r

p-value 0.054  0.941 0.064 0.051 0.994 0.063

S(;?glez no feafson S 0233 -0182 -0.351 0.149 0.447 -0.430

p-value 0.107  0.227 0.057 0.439 0.451 0.469

Desanimo rpearso” S 0010 -0.113 -0.297 0.057 -0.739 0.484

p-value 0.947  0.455 0.111 0.769 0.154 0.409

*Correlacéo de Pearson: quanto mais proximo de 0, menos impacto entre as variaveis. Quanto mais perto de
-1, maior a correlagdo inversa entre as variaveis. Quanto mais perto de +1, maior a correlacéo direta entre as
variaveis.

*P-valor: significativo se < 0,05.

Fonte: autoria propria - Passos RS, et al., 2024.

Fazendo a correlagéo entre cansaco matinal e o tempo de atividade moderada, apesar de um p-valor
insignificante (p= 0,051), percebe-se influéncia negativa dessa intensidade de exercicio quando comparada
aos de intensidade leve e vigorosa (p= 0,941 vs 0,06, respectivamente). Entretanto, comparando a quantidade
de dias de atividade moderada, o R de Pearson teve relagdo inversa, o que sugere que mais dias de atividade
moderada tem mais influéncia na reducdo do cansa¢o matinal que o tempo investido nessa atividade. Em
relagdo aos exercicios de leve intensidade, a quantidade de dias também foi mais influente que o tempo. Ja
em relacdo as atividades vigorosas, o R de Pearson concluiu que ha mais impacto no cansa¢o matinal quanto
mais tempo investido nessa atividade, em detrimento da quantidade de dias.

Outra correlacdo positiva foi a estabelecida entre a quantidade de dias de atividade moderada e a
sensacao de rigidez corporal (p=0,057), permitindo inferir que a atividade moderada tem mais impacto sobre
tal aspecto quando comparado as de leve e vigorosa intensidades. Entretanto, foi observado que a quantidade
de dias de atividade vigorosa piora a rigidez matinal e os exercicios leves tém menor influéncia nesse sintoma.
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Comparando-se a quantidade de faltas ao trabalho, verificou-se, pelo R de Pearson, que tanto a
guantidade de dias de prética de atividades vigorosas quanto de moderadas mostraram-se mais relevantes
para evitar faltas ao servico que os exercicios de menor intensidade. Entretanto, mais uma vez nao foi
observada relagédo significativa pelo p-valor.

Ao analisar a frequéncia de ansiedade nas participantes, observou-se tanto um R de Pearson quanto
um p-valor insignificante para todos os tipos e duragdo de atividades realizadas. J&4 em relacéo aos sintomas
de tristeza, observou-se forte relacdo entre maior frequéncia de exercicios vigorosos € menor sintomas
depressivos (R= -0,739; p-valor insignificante). Quanto ao impacto dos exercicios leves e moderados, nao foi
observado impacto significativo em nenhuma das varidveis (Pearson e p-valor).

DISCUSSAO

Em consonéncia com outros estudos e em especial com um brasileiro realizado em 2018 (Souza JB
de, Perissinotti DMN, 2018; Costa LP, Ferreira M de A, 2023), que mostram maior prevaléncia da fibromialgia
no sexo feminino e em mulheres de meia-idade (Arout CA, et al., 2018), a presente pesquisa ratificou essa
informacao, visto que a totalidade dos participantes com a doenca eram mulheres com uma média de idade
de 52,5 anos. Ainda sobre dados sociodemogréficos, foi observado que a maior parte das entrevistadas
possuiam escolaridade até o ensino fundamental, seja ele completo ou incompleto, ndo estando bem descrita
na literatura a relacdo entre prevaléncia da FM e escolaridade.

Em relacdo a pratica de exercicio fisico, mais da metade da amostra era fisicamente ativa, e, dentre
elas, a maioria realizava apenas um tipo de atividade fisica (aerébico, resistido, fisioterapia) com treinos de
cerca de 60 minutos em torno de 5 vezes por semana, 0 que contrasta com a recomendacdo para dores
cronicas do Colégio Americano de Medicina do Esporte (ACSM), que indica uma pratica de exercicio resistido
(musculacéo) de 2-3x/sem, exercicio aerdbico 2-4x/sem e de flexibilidade 1-3x/semana (Rachid G, et al.,
2023; Yepez D, et al., 2022; Matsudo SM, et al., 2019), a fim de diminuir ou reduzir os sintomas da fibromialgia.

Entretanto, apesar das participantes ndo seguirem a recomendagdo do ACSM, ao analisar
isoladamente o questionario QIF, péde-se perceber a influéncia positiva dos exercicios fisicos na vida diaria,
uma vez que, dentre aquelas que praticavam exercicio fisico, a nota minima atribuida para a interferéncia na
realizacdo dos servicos rotineiros foi de 1, enquanto que a das sedentarias foi de 5 (em uma escala de 0-10,
sendo 10 pior intensidade). Ademais, constatou-se que aquelas fisicamente ativas atribuiram menor nota
minima para a intensidade da: dor, rigidez do corpo, do cansaco e de sintomas ansiosos. Apesar da analise
dessas notas ter tido um p-valor insignificante, é possivel constatar, por meio da analise isolada das notas, o
beneficio dos exercicios fisicos no cotidiano das pessoas com essa condicao, ainda que eles nao estejam em
conformidade com a recomendacdo especifica para FM. Isso pode ser justificado pelo fato da préatica de
exercicio fisico produzir alteragdes corticais, diminuindo a sensibilidade a dor (Pimenta DC, et. al, 2024)..
Ademais, uma metanalise mostra que 0s pacientes que seguiram com maior precisdo as recomendacdes do
ACSM, obtiveram maior impacto positivo na dor, qualidade do sono e cansac¢o (Niu G, et. al, 2024).

Com a intencdo de comparar a pratica de exercicio com a interferéncia na qualidade de vida dos
participantes, foram relacionados os questionarios IPAQ e QIF (vide tabela 3), em que se observou uma
associagao significativa entre quantidade de tempo que se realizava atividade vigorosa e quantos dias as
participantes se sentiam bem (p=0,011). Entretanto, ao relacionar quantidade de dias de atividade vigorosa e
guantidade de dias em que se sentiram bem, foi verificada relacéo inversa pela correlagdo de Pearson (R = -
0,486), ou seja, quanto mais dias se realizava atividade vigorosa, menos dias se sentiam bem. Isto pode se
dar pelo fato que a tolerancia das pessoas com FM aos treinos regulares € limitada e necessitam de mais
tempo para se recuperarem (Gutiérrez L, et al., 2023; Doerr JM, et al., 2016). Tal fato é corroborado pelas
respostas das pacientes ao QIF, nas quais atividades mais vigorosas, como cuidados com quintal e lavagem
de roupas, foram as mais impactadas pela doenca, em comparacdo com atividades como cozinhar, lavar
louca e arrumar a cama. Corroborando com os resultados encontrados neste estudo, uma metanalise de 2022
destaca que exercicios de menor duracéo (entre 30-60 minutos) causam maior impacto positivo nos sintomas
da FM, especialmente ao combinar exercicios resistidos com aerébicos e ao progredir gradativamente a
intensidade (Albuquerque MLL, et al., 2022).

No presente trabalho, observou-se dificuldade em aplicar as perguntas do questionéario IPAQ,
refletindo-se na discrepancia entre as respostas das participantes e, logo, dificuldade na mensuracéo e
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veracidade dos dados, o0 que pode ser explicado pela escolaridade predominante da amostra. Além disso, tal
fato pode justificar a discrepancia entre os resultados de Pearson e do p-valor encontrados, bem como nos
resultados “quantidade de dor” e “cansago pela manha” do grafico 2, os quais foram maiores nos individuos
fisicamente ativos que nos inativos, o que contrasta com estudo prévios. Esse desfecho foi observado também
no estudo de Dumbra GAC (Antonio G, et al., 2018), o qual concluiu que o questionério IPAQ parece ndo ser
um método tao preciso para avaliar a resposta dos participantes por permitir distor¢céo do tempo e intensidade
dos exercicios praticados, sendo muitas das respostas superestimadas em relacéo a realidade. Apesar disso,
este questionario é adequado para muitos outros contextos, sendo importante reconhecer que com o
desenvolvimento de novas pesquisas 0os métodos podem ser melhorados e a imprecisdo observada pode
indicar areas para aprimoramento futuro.

Apesar disso, estudos apontam que a pratica de exercicios fisicos, mesmo que modesta (como a
caminhada), é capaz de melhorar a qualidade de vida dos pacientes com FM (Vicentini de Oliveira D, et al.,
2021), seja no ambito fisico ou psicoldgico, uma vez que relaciona-se com melhora da funcionalidade e
gualidade do sono. Em confluéncia com isso, no presente estudo, foi verificado que a maior parte das
entrevistadas (75% da amostra) referiu melhora significativa da sintomatologia (qualidade do sono, reducéo
de dor, melhora do humor) apdés inicio dos exercicios fisicos.

Tal fato pode ser verificado ao comparar as médias das notas no questionario QIF, as quais, apesar
de ndo possuirem “p” significativo, demonstraram que o grupo que realizou atividade fisica apresentou
melhores médias em aspectos como: quantidade de dias que se sentiram bem, interferéncia no
servico/cotidiano, quantidade de cansaco, rigidez no corpo, ansiedade e tristeza (vide Gréfico 2). Entretanto,
tais resultados foram estatisticamente proximos ao do grupo sedentario, o que pode ser explicado pelo fato

da FM ser uma doencga crbnica que cursa com alto grau de incapacidade.

Além disso, foi verificado, no presente estudo, que nem mesmo a pratica de exercicio ou o uso de
medicamentos foram suficientes para evitar interferéncia significativa dessa condi¢cdo na vida diaria. Isso
porque a FM repercute em faltas ao trabalho, desestabiliza a rotina domiciliar e causa dependéncia de
familiares, afetando diretamente a qualidade de vida (WHO — World Health Organization, 2020). Nesse
trabalho, isso também € demonstrado pela quantidade de dias em que as entrevistadas relataram ter se
sentido bem na semana que antecedeu a entrevista, o qual foi em média 1,3 dia e na elevada frequéncia de
respostas relacionadas a ansiedade e depressao. Essa repercussao da FM nas atividades rotineiras e laborais
impacta ainda mais a percepgéo de nivel de dor e a saude mental (Oliveira JPR, et al., 2019; Mota LML da,
et al., 2021; Ninneman JV, et al., 2024), o que exacerba quadros ansiosos e depressivos, demonstrando um
circulo vicioso da doenca (Souza JB de, Perissinotti DMN, 2018; Mota LML da, et al., 2021; Sousa M, et al.,
2023).

Sobre 0 manejo terapéutico ndo-farmacolégico da FM, sabe-se que abordagens multicomponentes
como a combinacéao de terapia cognitivo-comportamental, métodos de reducao do estresse, exercicio regular,
fisioterapia e terapia medicamentosa tém um papel de suma importancia para esses pacientes e demonstram
maior efetividade em comparacéo a intervencdes isoladas (Macfarlane GJ, et al., 2017; Pasini, et al., 2023).
Reforcando tal fato, uma metandlise realizada por Backryd E, et al trouxe como resultado que, por exemplo,
intervencdes psicoldgicas tém bastante beneficio em reduzir a dor, melhorando a funcionalidade e diminuindo
0 impacto dos pensamentos negativos sobre o quadro algico dos pacientes com dores cronicas (Backryd E,
et. al, 2024; Kircali S, et. al, 2024). Entretanto, no presente estudo, ao comparar as entrevistadas que faziam
acompanhamento multidisciplinar com aquelas que n&o o faziam, ndo foi observada relacdo significativa
(p=0,45) quanto a percepcédo de dor. Possiveis hipoteses acerca desse dado incluem a dificuldade de acesso
as terapias complementares e ma adesao, visto que, no ambito do SUS, ha filas de espera e restrita
descentralizacdo desses servicos, o que amplia a dificuldade de obter o acompanhamento (Silva VA da, et.
al, 2022; Sampaio J, et. al, 2014; Preis S, et. al, 2024) e a consequente melhora clinica.

Com base nas discussdes supracitadas, foi observado, nesta pesquisa, discrepancia entre os
diferentes questionarios utilizados, principalmente entre o questionério elaborado pela equipe e o IPAQ, uma
vez que a maioria das participantes alegaram impresséo de melhora da sintomatologia da FM ap6s inicio dos
exercicios fisicos (questionario da equipe), porém nao constatou-se interferéncia significativa no IPAQ e QIF
entre a maioria das variaveis analisadas. Ademais, observou-se a necessidade de detalhar alguns aspectos
do questionario elaborado pela equipe, tais como a intensidade e o tipo do exercicio praticado. Além disso,
como a maioria dos entrevistados realizava atividades leves, tal fato pode ter corroborado para os resultados
modestos do presente estudo. Assim, faz-se necessario realizar mais estudos avaliando tais perspectivas,
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visto que a FM é uma doenca incapacitante e que afeta a qualidade de vida do paciente, e os exercicios
fisicos agem como fatores primordiais para melhorar a funcionalidade dos que sofrem dessa condic&o.

CONCLUSAO

O presente estudo avaliou os impactos da préatica de exercicio fisico em pacientes com fibromialgia.
A maioria das entrevistadas referiu impactos positivos desse habito na sintomatologia da doenca, apesar de
ndo ter constatado interferéncia significativa na vida diaria. Logo, visto a importancia do assunto para a
gualidade de vida dessa populagéo, € necessario que novas pesquisas com esse tema facam uso de métodos
gue possibilitem uma melhor abordagem de populagdes com menor nivel educacional, a fim de compreender
e minimizar os impactos da FM e promover a saude.
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RESUMO [negrito, Arial 10] entre 150 e 200 palavras

Objetivo [negrito, Arial 10]: Iniciar com o verbo no infinitivo, de forma clara quais séo os objetivos do
trabalho. Métodos [negrito, Arial 10]: Descrever todos os pontos metodoldgicos de forma sucinta, publico,
localizacéo, coleta de dados e instrumento de pesquisa. Para estudo de revisdo narrativa esta se¢cao nao é
necessaria. Resultados/Revisdo Bibliografica/Relato de experiencia/ou/Detalhamentos de Caso
[negrito, Arial 10]: Para cada tipo de artigo usar o subtitulo pertinente. Mostrar 0s principais
resultados/detalhamento/relato que respondem a pergunta/proposito do estudo. Lembre-se que esta se¢éo €
a mais importante do artigo. Conclusdo/Consideracdes finais [negrito, Arial 10]: Escrever de forma clara,
maximo 2 frases, os pontos fortes do estudo e as limitagdes. Deve ser pertinente aos resultados apresentados.
Entre 150 e 200 palavras; veja abaixo o exemplo que um de nosSsOs autores usou para resumir seu estudo.

Palavras-chave [negrito, Arial 10]: Palavra-chavel, Palavra-chave2, Palavra-chave3 [separada por virgula].
[Minimo 3 e maximo 5]
EXEMPLO DE RESUMO [entre 150 e 200 palavras]

Objetivo: Descrever o conhecimento e consumo de alimentos funcionais por usuarios de restaurante self-
service da capital piauiense. Métodos: Trata-se de estudo transversal descritivo, conduzido com 161
individuos, de ambos 0s sexos, idade de 20 a 59 anos. Os usudrios foram investigados quanto a definicao de
alimentos funcionais. A dieta habitual foi avaliada por aplicacdo de um questionéario de frequéncia alimentar,
adaptado para alimentos funcionais, com as categorias de consumo: habitual, ndo habitual, raramente
consumido e nunca consumido. Os dados obtidos foram analisados por estatistica descritiva com auxilio do
software IBM SPSS Statistics. O estudo foi aprovado por Comité de Etica em Pesquisa. Resultados: A
amostra, com média de idade de 38,6 + 9,0 anos, apresentou maioria masculina (57,8%), com ensino superior
completo (73,3%). Desta, apenas 36,6% dos individuos definiram corretamente a terminologia “alimentos
funcionais”, em contradicdo ao esperado para escolaridade elevada como determinante do conhecimento e
gualidade alimentar. A dieta habitual caracterizou-se por baixa ingestdo semanal de frutas, hortalicas, cereal
integral, leguminosas, 6leos insaturados, peixes, oleaginosas, chas e especiarias, sendo insuficiente.
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Conclusao: Conclui-se que a populacdo de adultos ativos participante deste estudo possui conhecimento
inadequado sobre alimentos funcionais, 0s quais ndo estéo incluidos em sua alimentagéo habitual.

Palavras-Chave: Alimentos Funcionais, Dieta, Doenca Crénica.

EXEMPLO DE ABSTRACT [entre 150 e 200 palavras]

Objective: To describe the knowledge and consumption of functional foods for self-service restaurant users
in the capital of Piaui. Methods: This was a cross-sectional study, conducted with 161 individuals of both
sexes, aged from 20 to 59 years. Users were investigated regarding the definition of functional foods. The
usual diet was evaluated using a food frequency questionnaire, adapted for functional foods, with consumption
categories: habitual, not habitual, rarely consumed and never consumed. The data were analyzed by
descriptive statistics using IBM SPSS Statistics software. The study was approved by the Research Ethics
Committee. Results: The sample, with mean age of 38.6 + 9.0 years, presented male majority (57.8%) and
complete higher education (73.3%). Of this, only 36.6% of the individuals correctly defined “functional foods”,
in contradiction to what was expected for high schooling as a determinant of knowledge and food quality. The
usual diet was characterized by a low weekly intake of fruits, vegetables, whole grains, legumes, unsaturated
oils, fish, oilseeds, teas and spices. Conclusion: It is concluded that the active adult population participating
in this study has inadequate knowledge about functional foods, which are not included in their usual diet.

Key words: Functional Foods, Diet, Chronic Disease.

EXEMPLO DE RESUMEN [entre 150 e 200 palavras]

Objetivo: Describir el conocimiento y consumo de alimentos funcionales de usuarios de restaurante self
service de la capital piauiense. Métodos: Se trata de un estudio transversal, conducido con 161 individuos,
de ambos sexos, edad de 20 a 59 afios. Los usuarios fueron investigados en cuanto a la definicion de
alimentos funcionales. La dieta habitual fue evaluada por aplicacién de un cuestionario de frecuencia
alimentaria, adaptado para alimentos funcionales, con las categorias de consumo: habitual, no habitual,
raramente consumido y nunca consumido. Los datos obtenidos fueron analizados por estadistica descriptiva
con ayuda del software IBM SPSS Statistics. El estudio fue aprobado por el Comité de Etica en Investigacion.
Resultados: La muestra, con una media de edad de 38,6 + 9,0 afios, presenté mayoria masculina (57,8%) y
ensefianza superior completa (73,3%). De esta, sélo el 36,6% de los individuos definieron correctamente los
“alimentos funcionales”, en contradiccion a lo esperado para escolaridad elevada como determinante del
conocimiento y de la calidad alimentaria. La dieta habitual se caracterizé por una baja ingesta semanal de
frutas, hortalizas, cereal integral, leguminosas, aceites insaturados, pescados, oleaginosas, tés y especias,
siendo insuficiente. Conclusion: Se concluye que la poblacién de adultos activos participante de este estudio
posee conocimiento inadecuado sobre alimentos funcionales, los cuales no estan incluidos en su alimentacién
habitual.

Palabras clave: Alimentos Funcionales, Dieta, Enfermedad Croénica.

INTRODUGAO [Negrito, Arial 10]

Deve ser sucinta, definindo o problema estudado, sintetizando sua importancia e destacando as lacunas
do conhecimento que serdo abordadas no artigo. Deve ser compreensivel para o leitor em geral [Arial 10].

O texto ndo deve ser extenso, mas também tem que ser suficiente para introduzir ao leitor as principais
informacdes sobre o tema.

NOTA: Usar citacao direta apenas em ocasides especiais onde ndo hd como transcrever o texto, como
€ 0 exemplo de artigos de leis; nesse caso a se¢ao direta deve estar em recuo de 3 cm em itélico.
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As siglas e abreviaturas, quando utilizadas pela primeira vez, deverao ser precedidas do seu significado
por extenso. Ex.: Universidade Federal de Pernambuco (UFPE).

As citagOes de autores >>NO TEXTO<< deverdo seguir 0s seguintes exemplos:
e |nicio de frase

o 1 autor - Baptista DR (2002);

o 2 autores — Souza JG e Barcelos DF (2012);

o 3 o0u mais autores - Porto AS, et al. (1989).
e Final de frase

o 1, 2, 3 ou mais autores, subsequente (BAPTISTA DR, 2002; SOUZA JG e BARCELOS DF,
2012; PORTO AS, et al., 1989).

NOTA: Usar citacéo direta apenas em ocasides especiais onde ndo ha como transcrever o texto,
como é o exemplo de artigos de leis; nesse caso a secéo direta deve estar em recuo de 3cm em
italico.

METODOS [Negrito, Arial 10]

Devem descrever de forma clara e sem prolixidade as fontes de dados, a populacdo estudada, a
amostragem, os critérios de selecdo, procedimentos analiticos e questfes éticas relacionadas a aprovacao
do estudo por comité de ética em pesquisa (pesquisa com seres humanos e animais) ou autorizacao
institucional (levantamento de dados onde ndo h& pesquisa direta com seres humanos ou animais).

RESULTADOS [Negrito, Arial 10]

Devem se limitar a descrever os resultados encontrados, sem incluir interpretacées e/ou comparacdes. O
texto deve complementar e ndo repetir 0 que esta descrito nas figuras. NOTA: Se os autores acharem
conveniente pode apresentar a secdo de Resultado e Discussao em uma mesma secao.

Caso haja figuras, gréficos e/ou tabelas e quadros NAO podem ultrapassar o total de 6 e 0s mesmos
devem ser citados no texto dos resultados ao final do paragrafo de apresentacao dos dados, exemplo: (Figura
1), (Grafico 1), (Tabela 1), (Quadro 1).

I. Figuras: Usadas para ilustrar resultados qualitativos apresentados no texto e podem ser formadas por
uma ou mais imagens, fotos e/ou colagens, etc.
II. Tabelas: Agregados de informacdes com o propésito de mostrar dados quanti-qualitativos. Sempre séo
usadas separando classes e podem apresentar valores absolutos, porcentagens, unidades etc.
lll.  Quadros: Séo confundidos com tabelas, mas a diferenca esta na apresentac¢édo. Quadros sdo usados
para apresentar dados qualitativos e devem ser fechados por linhas nas bordas.
IV. Graficos: Os preferidos dos estudos epidemiol6gicos qualitativos e sdo usados para deixar a se¢éo de
resultados mais didatica. Existem varios tipos de gréaficos, entdo tente escolher o mais adequado.

NOTA: Todas as figuras, tabelas, quadros ou graficos devem ter TITULO e FONTE.
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= Exemplo de dados Quantitativos de estudo original epidemioldgico apresentados em TABELA:

Tabela 1 [negrito] - Caracterizacdo dos pacientes atendidos na Unidade Basica de
Saude, n=100. Juiz de Fora - MG, 2018. [a figura deve ter titulo claro e objetivo]

Variavel N %
Sexo
Masculino 80 80
Feminino 20 20
Idade
30-40 valor absoluto porcentagem
41-50 valor absoluto porcentagem
51-60 valor absoluto porcentagem
Etc... valor absoluto porcentagem
Escolaridade
Etc... valor absoluto porcentagem
Outras variaveis etc... valor absoluto porcentagem

Total

100

Fonte [negrito]: 1) Para dados originais colocar o nome de vocés autores + 0 ano
em que o artigo sera publicado. Exp. Souza DF, et al., 2021. 2) Para coleta em banco
de dados publicos, Exp. Souza DF, et al., 2021; dados extraidos de XXXX (incluir a
fonte original dos dados).

[ndo se esquecer da fonte] [respeitar a foram de citacdo da revista]

= Exemplo de dados Qualitativos de uma reviséo integrativa apresentados em QUADRO:

Quadro 1 - Sintese dos principais achados sobre determinado tema, Belém - PA, 2020.
N Autores (Ano) Principais achados

Tipo de estudo. As caracteristicas do trabalho selecionado;

1 | BAPTISTA DR (2002) e uma conclusao

Tipo de estudo. As caracteristicas do trabalho selecionado;

2 | SOUZA JG e BARCELOS DF (2012) e uma conclusio

Tipo de estudo. As caracteristicas do trabalho selecionado;

3 | PORTO AS, et al. (1989) & Uma conclusao

Fonte [negrito]: 1) Para dados originais colocar o nome de vocés autores + 0 ano em que o artigo sera
publicado. Exp. Souza DF, et al., 2021. 2) Para coleta em banco de dados publicos, Exp. Souza DF, et al.,
2021; dados extraidos de XXXX (incluir a fonte original dos dados).

[ndo se esquecer da fonte] [respeitar a foram de citacdo da revista]
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DISCUSSAO [Negrito, Arial 10]

Deve incluir a interpretacdo dos autores sobre os resultados obtidos e sobre suas principais implicacdes,
a comparacao dos achados com a literatura, as limitacdes do estudo e eventuais indicacdes de caminhos
para novas pesquisas.

NOTA: Se os autores acharem conveniente pode apresentar a secdo de Resultado e Discussédo em
uma mesma segéao.

CONCLUSAO ou CONSIDERACOES FINAIS [Negrito, Arial 10]

Deve ser pertinente aos dados apresentados. Limitada a um paragrafo final.

AGRADECIMENTOS E FINANCIAMENTO [Negrito, Arial 10]

Mencgdes em agradecimentos incluem instituicbes que de alguma forma possibilitaram a realizacdo da
pesquisa e/ou pessoas que colaboraram com o estudo, mas que ndo preencheram os critérios para serem
coautores. Quanto ao financiamento, a informacao devera ser fornecida o nome da agéncia de fomento por
extenso seguido do niimero de concesséo.

REFERENCIAS [Negrito, Arial 10]

Minimo 20 e maximo de 40 e devem incluir apenas aquelas estritamente relevantes ao tema abordado.
As referéncias deverdo ser numeradas em ordem alfabética conforme os seguintes exemplos:

Como citar Artigos [Estilo Acervo+]:

e Estilo para 1 autor - JUNIOR CC. Trabalho, educagio e promogcao da salde. Revista Eletronica Acervo
Saude, 2020; 12(4): e2987..

e Estilo para 2 autores - QUADRA AA, AMANCIO AA. A formac&o de recursos humanos para a sadde:
Desafios e perspectivas. Revista Eletronica Acervo Cientifico, 2019; 4: e2758.

e Estilo para 3 ou mais autores - BONGERS F, et al. A importancia da formacdo de enfermeiros e a
gualidade dos servigos de saude. Revista Eletrdnica Acervo Enfermagem, 2018; 1: 1-8.

PARA ARTIGOS néo é preciso apresentar o endereco eletronico “Disponivel em” nem a data do
acesso “Acesso em”.

Como citar Leis, Manuais ou Guias de entidades da federacéo [Estilo Acervo+]:

e 4. Estilo para fontes da federagdo - BRASIL. Manual do Ministérios de Saude. 2020 [caso tenha ano de
publicagdo]. Disponivel em: http://www...XXXXX. Acessado em: 26 de junho de 2020.

e 5, Estilo para fontes mundiais — OMS. Guia de atencéo a saude. 2020 [caso tenha ano de publicagéo].
Disponivel em: http://www...XXXXX. Acessado em: 26 de junho de 2020.

Como citar Livros [Estilo Acervo+]:

NOTA: usar apenas artigos cientificos, serao permitidos livros em casos extraordinarios.

e CLEMENT S, SHELFORD VE. Bio-ecology: an introduction. 2nd ed. New York: J. Willey, 1966; 425p.
e FORTES AB. Geografia fisica do Rio Grande do Sul. Porto Alegre: Globo, 1959; 393p.
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e UNIVERSIDADE FEDERAL DO RIO GRANDE DO SUL. Faculdade de Educacédo. Laboratério de
Ensino Superior. Planejamento e organizacdo do ensino: um manual programado para treinamento de
professor universitario. Porto Alegre: Globo; 2003; 400 p.

Como citar Teses e Dissertac8es [Estilo Acervo+]:

e DILLENBURG LR. Estudo fitossociolégico do estrato arboreo da mata arenosa de restinga em
Emboaba, RS. Dissertacdo (Mestrado em Botéanica) — Instituto de Biociéncias. Universidade Federal do
Rio Grande do Sul, Porto Alegre, 1986; 400 p.

Como citar Paginas da Internet [Estilo Acervo+]:

NOTA: usar paginas da internet apenas em casos extraordinarios.

e POLITICA. 1998. In: DICIONARIO da lingua portuguesa. Lisboa: Priberam Informética. Disponivel em:
htpp://www.dicionario.com.br/lingua-portuguesa. Acesso em: 8 mar. 1999.
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