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Resumo 

A fibromialgia é uma síndrome reumática que causa dor musculoesquelética crônica disseminada, por um período 

maior que três meses, cujos sintomas são dores nos tecidos moles como músculos, tendões ou ligamentos. O objetivo 

desta revisão foi analisar estudos que avaliaram a influência do treinamento resistido sobre a saúde de mulheres com 

fibromialgia. Trata-se de uma revisão integrativa de estudos publicados entre 2016 e 2020. A busca e seleção dos 

estudos foi realizada a partir dos termos: fibromyalgia OR fibromyalgia syndrome AND women AND adults AND 

resistance training. As bases de dados utilizadas na busca foram Pubmed, SciELO, Biblioteca Virtual em Saúde 

(BVS). Inicialmente, foram identificados 1.368 artigos. Após a aplicação do filtro (estudos publicados nos últimos 5 

anos), 838 artigos apresentaram relevância, sendo que 604 estavam indexados no Pubmed e 234 na BVS. Destes, 813 

artigos foram excluídos após a leitura de títulos e resumos e 25 foram selecionados para leitura na íntegra. Desse total, 

14 artigos foram excluídos com justificativa e 11 atenderam aos critérios de inclusão. Constatou-se que o treinamento 

resistido é um importante método não medicamentoso capaz de atenuar os efeitos da fibromialgia em mulheres 

adultas, contribuindo para a melhoria da qualidade de vida, saúde física e mental. Deste modo, o treinamento resistido 

contribuiu para a redução da dor e fadiga, melhora do condicionamento físico, aumento da força e resistência, redução 

da depressão, melhora do humor e da qualidade de vida nos domínios relacionados aos aspectos físicos, sociais, 

emocionais, mentais e à vitalidade. 

Palavras-chave: Treinamento de resistência; Exercício físico; Mulher; Saúde do adulto; Dor.   

 

Abstract  

Fibromyalgia is a rheumatic syndrome that causes widespread chronic musculoskeletal pain for more than three 

months, the symptoms of which are pain in soft tissues such as muscles, tendons or ligaments. The aim of this review 

was to analyze studies that assessed the influence of resistance training on the health of women with fibromyalgia. 

This is an integrative review of studies published between 2016 and 2020. The search and selection of studies was 

carried out using the terms: fibromyalgia OR fibromyalgia syndrome AND women AND adults AND resistance 

training. The databases used in the search were Pubmed, SciELO, Virtual Health Library (VHL). Initially, 1.368 

articles were identified. After applying the filter (studies published in the last 5 years), 838 articles were relevant, of 

which 604 were indexed in Pubmed and 234 in the VHL. Of these, 813 articles were excluded after reading titles and 

abstracts and 25 were selected for reading in full. Of this total, 14 articles were excluded with justification and 11 met 

the inclusion criteria. Resistance training was found to be an important non-drug method capable of mitigating the 

effects of fibromyalgia in adult women, contributing to the improvement of quality of life, physical and mental health. 

In this way, resistance training contributed to reducing pain and fatigue, improving physical conditioning, increasing 

strength and endurance, reducing depression, improving mood and quality of life in the domains related to physical, 

social, emotional, mental aspects and vitality. 
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Resumen  

La fibromialgia es un síndrome reumático que causa dolor musculoesquelético crónico generalizado durante más de 

tres meses, cuyos síntomas son dolor en tejidos blandos como músculos, tendones o ligamentos. El objetivo de esta 

revisión fue analizar los estudios que evaluaron la influencia del entrenamiento de resistencia en la salud de las 

mujeres con fibromialgia. Es una revisión integradora de estudios publicados entre 2016 y 2020. La búsqueda y 

selección de estudios se realizó utilizando los términos: fibromyalgia OR fibromyalgia syndrome AND women AND 

adults AND resistance training. Las bases de datos utilizadas en la búsqueda fueron Pubmed, SciELO, Biblioteca 

Virtual en Salud (BVS). Inicialmente, se identificaron 1.368 artículos. Después de aplicar el filtro (estudios 

publicados en los últimos 5 años), 838 artículos fueron relevantes, de los cuales 604 fueron indexados en Pubmed y 

234 en la BVS. De estos, 813 artículos fueron excluidos después de leer títulos y resúmenes y 25 fueron seleccionados 

para su lectura completa. De este total, 14 artículos fueron excluidos con justificación y 11 cumplieron los criterios de 

inclusión. Se descubrió que el entrenamiento de resistencia es un importante método no farmacológico capaz de 

mitigar los efectos de la fibromialgia en mujeres adultas, contribuyendo a mejorar la calidad de vida, la salud física y 

mental. De esta manera, el entrenamiento de resistencia contribuyó a la reducción del dolor y fatiga, mejora del 

acondicionamiento físico, aumento de la fuerza y la resistencia, reducción de la depresión, mejora del estado de ánimo 

y la calidad de vida en dominios relacionados con aspectos físicos, sociales, emocionales, mentales y de vitalidad. 

Palabras clave: Entrenamiento de resistencia; Ejercicio físico; Mujer; Salud del adulto; Dolor. 

 

1. Introdução 

A fibromialgia é uma síndrome reumática que causa dor musculoesquelética crônica disseminada e acomete os lados 

direito e esquerdo do corpo, abaixo e acima da cintura, por um período maior que 3 meses, cujos sintomas são dores nos 

tecidos moles como músculos, tendões ou ligamentos (Wolfe et al., 2016). A fadiga configura-se como outro sintoma típico da 

fibromialgia e pode desencadear perda de memória, má qualidade do sono (Clauw, 2014), irritabilidade, problemas de humor, 

déficit de atenção (Sluka & Clauw, 2016) e distúrbios psicológicos como depressão e ansiedade, afetando diretamente a 

qualidade de vida e o desempenho em funções sociais e ocupacionais dos indivíduos (Andrade, de Azevedo Klumb Steffens, 

Peyré Tartaruga, Sieczkowska, & Torres Vilarino, 2018). Por ser uma doença complexa, a fisiopatologia da fibromialgia não é 

completamente clara, dificultando o seu diagnóstico (Häuser et al., 2015). 

Alguns estudos investigaram métodos alternativos que poderiam atenuar os sintomas da fibromialgia, tais como 

terapia cognitivo-comportamental e exercícios físicos (Bidonde et al., 2017; Okifuji & Turk, 2015). A prática de exercício 

físico é caracterizada como uma estratégia não medicamentosa para o tratamento da fibromialgia (Lima, Badaró, & Ladeia, 

2019), sendo seus benefícios observáveis, inclusive, a curto prazo (Jorge, Tomikawa, & Jucá, 2007). Além disso, a prática de 

exercícios de fortalecimento tem sido altamente recomendada para o tratamento da fibromialgia tanto em homens quanto em 

mulheres (Macfarlane et al., 2017).  

De acordo com a World Health Organization, as doenças musculoesqueléticas acarretam grande despesas com a saúde 

e influenciam em perdas relacionadas ao trabalho (World Health Organization, 2020). Sabe-se, também, que o treinamento 

resistido, quando realizado em intensidade leve à moderada, pode proporcionar melhorias na qualidade do sono, prevenir a 

sarcopenia e diminuir dores e fadiga muscular (Souza & Amorim, 2016). Além disso, evidências sugerem que o treinamento 

resistido apresenta efeitos positivos sobre os sintomas da fibromialgia, melhorando a força muscular, o sono, a capacidade 

funcional e reduzindo a intensidade da dor (Andrade, Vilarino, & Bevilacqua, 2017; Andrade et al., 2020). O treinamento 

resistido, portanto, poderia auxiliar no tratamento de efeitos negativos da fibromialgia, minimizando o ônus que este quadro 

clínico apresenta aos diferentes setores de saúde. 

A partir de um levantamento realizado na literatura, contatou-se que pouco se sabe sobre os efeitos do exercício físico 

sobre a saúde de pessoas que possuem algum tipo de síndrome reumática. Além disso, a fibromialgia é uma condição que 

acomete predominantemente o sexo feminino (Martinez et al., 2017; Souza & Perissinotti, 2018), o que denota a necessidade 

de realizar investigações que envolvam este grupo específico. Diante do exposto, o objetivo desta revisão foi analisar estudos 
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que avaliaram a influência do treinamento resistido sobre a saúde de mulheres com fibromialgia. 

 

2. Metodologia 

O presente estudo trata-se de uma revisão integrativa, método que possibilita a inclusão de estudos com diferentes 

delineamentos, com o intuito de compreender o problema analisado (Souza, Silva, & Carvalho, 2010). Foram incluídos nesta 

revisão estudos publicados entre janeiro de 2016 e novembro de 2020, que analisaram o efeito do treinamento resistido sobre a 

saúde de mulheres adultas com fibromialgia. Estudos de revisão, teses, dissertações e relatórios governamentais não foram 

considerados nesta análise. Foram excluídos desta revisão estudos que analisaram mulheres com idade inferior a 18 anos ou 

superior a 64 anos. 

A busca e seleção dos estudos foi realizada por dois autores (FJB e JRML), de forma individual. Quando não houve 

consenso durante a seleção dos estudos, um terceiro revisor foi consultado (BFC). A estratégia de busca adotada foi: 

fibromyalgia OR fibromyalgia syndrome AND women AND adults AND resistance training. As bases de dados utilizadas 

foram Pubmed, SciELO e Biblioteca Virtual em Saúde (BVS). As informações extraídas a partir dos estudos incluídos na 

revisão foram autor, ano de publicação, país, número de participantes, desenho do estudo, determinação da fibromialgia 

(autorrelato ou diagnóstico clínico), tempo de intervenção (se houver), protocolo utilizado na intervenção (tipo de exercício, 

frequência, intensidade, número de repetições e intervalo de descanso) e resultados. 

 

3. Resultados 

A Figura 1 apresenta o fluxograma do processo de seleção dos estudos. Inicialmente, foram identificados 1.368 

artigos nas bases de dados investigadas. Após a aplicação do filtro (artigos publicados nos últimos 5 anos), 838 estudos 

apresentaram relevância potencial, sendo que 604 estavam indexados no Pubmed e 234 na BVS. Destes, 813 artigos foram 

excluídos após leitura de títulos e resumos. O restante dos estudos (n=25) foram selecionados para a leitura na íntegra e 

importados para um software gerenciador de referências (EndNote Web). Desse total, 14 artigos foram excluídos com 

justificativa e 11 atenderam aos critérios de inclusão. 

As características dos estudos incluídos nesta revisão (n=11) foram apresentadas na Tabela 1. O ano de publicação 

dos estudos incluídos variou entre 2016 e 2020. A maioria dos estudos foi desenvolvida na Suécia (Bjersing et al., 2017; 

Ericsson et al., 2016; Ernberg et al., 2016; Gerdle et al., 2016; Larsson et al., 2017; Palstam et al., 2016) e no Brasil (Andrade, 

Azevedo Klumb Steffens, Mendes Sieczkowska, Reis Coimbra, & Torres Vilarino, 2019a; Assumpção et al., 2018; Silva et al., 

2019). A amostra variou entre 28 e 133 participantes, totalizando em 820 mulheres envolvidas nesta revisão. O ensaio clínico 

de Andrade et al. (2019a) apresentou o menor tempo de intervenção (três sessões de treinamento), enquanto, na maioria dos 

estudos (Bjersing et al., 2017; Ericsson et al., 2016; Ernberg et al., 2016; Gerdle et al., 2016; Larsson et al., 2017; Palstam et 

al., 2016), o tempo de intervenção foi de 15 semanas. A fibromialgia foi determinada por meio de diagnóstico clínico em todos 

os trabalhos incluídos na revisão. 
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Figura 1 – Fluxograma de identificação e seleção dos estudos. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Fonte: Autores. 

 

4. Discussão 

A partir desta revisão, evidenciou-se que a intervenção realizada por meio do treinamento resistido foi benéfica para a 

saúde de mulheres adultas com fibromialgia no que se refere à saúde física, mental e qualidade de vida. Deste modo, o 

treinamento resistido contribuiu para a redução da dor e da fadiga, redução do escore de depressão, com a melhora do 

condicionamento físico, com o aumento da força e da resistência, com a melhora do humor e da qualidade de vida nos 

domínios relacionados aos aspectos físicos, sociais, emocionais, mentais e à vitalidade. 

Corroborando com os achados da presente investigação, um estudo de revisão sistemática constatou que o treinamento 

resistido realizado de forma contínua e orientada, a partir de sessões com duração mínima de 30 minutos, de duas a três vezes 

por semana, diminuiu a dor em mulheres com fibromialgia, sendo que melhoras significativas foram observadas a partir da 

oitava semana de treinamento (Correia, Lima Filho, Fontes, Varella, & Brasileiro, 2018). A partir do Consenso Brasileiro de 

Fibromialgia, dentre os tratamentos não medicamentosos recomendados para a fibromialgia, destaca-se a realização de 

exercícios musculoesqueléticos por, pelo menos, duas vezes por semana, considerando a progressão lenta e gradual desses 

exercícios (Heymann et al., 2010). Apesar dos estudos incluídos nesta revisão terem utilizado diferentes protocolos de 

treinamento, percebe-se que todos realizaram a intervenção com a frequência mínima de duas vezes por semana e, por isso, 

estão em consonância com as recomendações atuais. 
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Tabela 1 - Características dos estudos incluídos na revisão. 

 

Autores (ano) País 
Nº de 

participantes 

Desenho do 

estudo 

Duração da 

intervenção 
Protocolo de treinamento Resultados 

Andrade et al. 

(2019a) 
Brasil 28 Ensaio clínico 3 sessões 

Frequência: 3 vezes/semana 

Intervalo entre sessões: 48 horas 

Duração da sessão: 60 min. 

Treinamento: aquecimento (10 min.) seguido de 50 

min. de TR (3 séries de 12 repetições com descanso 

entre séries de 1 min.) 

Uma única sessão de treino de força foi 

suficiente para melhorar o estado de humor 

de pacientes com fibromialgia. O resultado 

da terceira sessão foi semelhante ao obtido 

na primeira sessão. 

Assumpção et 

al. (2018) 
Brasil 44 

Ensaio clínico 

randomizado 
12 semanas 

Frequência: 2 vezes/semana 

Duração da sessão: 40 min. 

Treinamento: sobrecarga progressiva 

(1 série de 8 repetições) 

Melhoria no limiar de dor e na QV na 

função física, social, emocional, vitalidade e 

saúde mental (menor escore de depressão). 

Bjersing et al. 

(2017) 
Suécia 43 

Ensaio clínico 

randomizado 

controlado 

15 semanas 

Frequência: 2 vezes/semana 

Treinamento: aquecimento (10 min.) seguido de 50 

minutos TR 

Descanso entre séries: 1 minuto 

Mulheres magras apresentaram melhora em 

relação à dor atual, fadiga geral e força de 

flexão do cotovelo quando comparadas às 

mulheres com sobrepeso ou obesas.  

Ericsson et al. 

(2016) 
Suécia 130 

Ensaio clínico 

randomizado 

controlado 

15 semanas 

Frequência: 2 vezes/semana 

Treinamento: aquecimento (10 min.) seguido de 50 

min. de TR 

Descanso entre séries: 1 min. 

O TR contribuiu para a melhora da fadiga 

física em mulheres com fibromialgia quando 

comparadas ao grupo de controle ativo. 

 

Ernberg et al. 

(2016) 

Suécia 51 

Ensaio clínico 

randomizado 

controlado 

15 semanas 

Frequência: 2 vezes/semana 

Treinamento: aquecimento (10 min.) seguido de 50 

min. de TR com sobrecarga progressiva 

Descanso entre séries: 1 min. 

Apesar do TR ter melhorado a força 

muscular do braço e reduzido a dor geral, 

não houveram alterações nos níveis de dor, 

fadiga ou citocinas ( IL-1β, IL-6, IL-8 ou 

TNF). 

Gerdle et al. 

(2016) 
Suécia 133 

Ensaio clínico 

randomizado 

controlado 

15 semanas 

Frequência: 2 vezes/semana 

Treinamento: aquecimento (10 min.) seguido de 50 

min. de TR com progressão de carga 

Descanso entre séries: 1 min. 

Após intervenção, o grupo que realizou o TR 

aumentou a força e resistência e apresentou 

redução na intensidade da dor e nas 

concentrações intersticiais de glutamato, 

piruvato e lactato. 
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.

Glasgow, Stone, 

and Kingsley 

(2017) 

EUA 35 
Ensaio clínico 

randomizado 
8 semanas 

Frequência: 2 vezes/semana 

Duração da sessão: 30 min. 

Descanso entre séries: 90 segundos 

Treinamento: 3 séries de 8 a 12 repetições 

Após 8 semanas de intervenção com TR 

observou-se o aumento da força máxima e 

redução do impacto da fibromialgia, 

proporcionando melhor QV. 

Izquierdo-

Alventosa et al. 

(2020) 

Espanha 32 
Ensaio clínico 

randomizado 
8 semanas 

Duração da intervenção: 8 semanas 

Frequência: 2 vezes/semana 

Duração da sessão: 60 min. 

Treinamento: Cada sessão de treinamento foi 

dividida em 3 partes (aquecimento, treinamento e 

desaquecimento). No TR houve aumento 

progressivo de carga. 

Um programa combinado de exercícios 

físicos de baixa intensidade incluindo TR e 

de coordenação melhorou aspectos 

psicológicos (ansiedade e estresse), limiar de 

dor, QV e condicionamento físico em 

mulheres com fibromialgia. 

Larsson et al. 

(2017) 
Suécia 67 

Ensaio clínico 

randomizado 

controlado 

15 semanas 

Frequência: 2 vezes/semana 

Treinamento: aquecimento (10 min.) seguido de 50 

min. de TR 

Descanso entre séries: 1 min. 

Melhora da força muscular, redução na 

intensidade da dor e aumento na quantidade 

de AF após a intervenção. 

Palstam et al. 

(2016) 
Suécia 67 

Ensaio clínico 

randomizado 

controlado 

15 semanas 

Frequência: 2 vezes/semana 

Treinamento: aquecimento (10 min.) seguido de 50 

min. de TR 

Descanso entre séries: 1 min. 

O TR possibilitou a melhora da força 

muscular, redução na intensidade da dor e 

aumento na quantidade de AF após a 

intervenção. Além disso, a intervenção 

baseada em princípios de auto eficácia teve 

um efeito positivo na deficiência recreativa, 

social e ocupacional. 

Silva et al. 

(2019) 
Brasil 60 

Ensaio clínico 

randomizado 

controlado 

12 semanas 

Frequência: 2 vezes/semana 

Duração da sessão: 40 min. 

Descanso entre séries: 1 a 2 min. 

Houve melhora na força e capacidade 

funcional no grupo de mulheres que realizou 

o TR quando comparas àquelas que 

participaram do grupo sofrologia 

(relaxamento). 

QV: Qualidade de vida; TR: Treinamento resistido; min.: minutos. Fonte: Autores, com base nos dados da pesquisa 
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Um estudo envolvendo 284 indivíduos com fibromialgia (97,9% mulheres) evidenciou que aqueles que se 

exercitavam regularmente apresentavam melhor qualidade de vida geral quando comparados aos que não se exercitavam de 

forma frequente (Sieczkowska, Vilarino, de Souza, & Andrade, 2020), indo ao encontro dos resultados desta revisão. A adoção 

de um estilo de vida mais ativo pode contribuir para a melhoria da saúde de seus praticantes (Camilo, 2019). Desta forma, 

indivíduos que se exercitam de forma regular podem obter efeitos benéficos que impactem diretamente na qualidade de vida, 

ao longo dos anos. 

Os efeitos positivos do treinamento resistido sobre a saúde física e mental de pessoas com fibromialgia têm sido 

difundidos na literatura. A partir de uma revisão sistemática que analisou 12 estudos, evidenciou-se que o treinamento resistido 

se associou à redução dos sintomas de ansiedade e depressão, bem como ao aumento da força muscular (Andrade et al., 

2019b). De forma semelhante, um estudo de intervenção que realizou um programa de exercícios resistidos demonstrou, após 

15 semanas, o aumento da força muscular e dos níveis de anandamida, além da redução da dor e dos sintomas depressivos 

(Stensson et al., 2020). A anandamida é um neurotransmissor endógeno capaz de promover maior sensação de felicidade. 

Além disso, a produção de outros neurotransmissores, como serotonina, dopamina e endorfina, responsáveis pelo aumento da 

sensação de prazer, bem-estar e melhora da qualidade do sono pode ser estimulada a partir da realização de exercícios físicos 

(Gupta, Goyal, Saraf, & Thareja, 2019). Dessa maneira, o treinamento resistido pode contribuir para o aumento da produção de 

hormônios responsáveis pela melhora do humor, o que poderia contribuir para a redução de problemas relacionados à 

depressão e, consequentemente, oportunizaria uma melhora da qualidade de vida. 

A partir desta investigação, constatou-se que a maior parte dos estudos incluídos (n=6) foi desenvolvida na Suécia e 

constituiu-se de subamostras de um mesmo grupo, o que denota a escassez de investigações relacionadas à temática no período 

analisado. Somado a isso, a carência de estudos nacionais dificulta a generalização destes achados para a população brasileira e 

dificulta a realização deste tipo de pesquisa, uma vez que impossibilita a definição de um protocolo específico baseado no tipo 

de exercício físico, frequência, duração, intensidade e tempo de intervalo, capaz de atenuar os efeitos adversos da fibromialgia 

sobre a saúde. 

 

5. Conclusão 

 A partir deste estudo de revisão, foi possível constatar que o treinamento resistido é um importante método não 

medicamentoso capaz de atenuar os efeitos da fibromialgia em mulheres adultas, contribuindo para a melhoria da qualidade de 

vida e da saúde física e mental. Especificamente, o treinamento resistido apresentou efeitos benéficos no que se refere à 

redução da dor e da fadiga, redução no escore de depressão, melhora do condicionamento físico, aumento da força e da 

resistência e melhora do humor e da qualidade de vida. 

 Os achados apresentados evidenciam a necessidade de rever as políticas públicas de saúde existentes, a fim de 

estimular a associação do treinamento resistido com outros métodos de tratamento convencional para mulheres adultas com 

problemas reumáticos, de forma a atenuar os efeitos da fibromialgia e reduzir o ônus desse problema ao sistema de saúde. 

Destaca-se, ainda, que apenas três estudos brasileiros foram identificados nesta revisão, no recorte de tempo investigado. Por 

essa razão, sugere-se a realização de novas pesquisas nacionais, que utilizem diferentes protocolos de treinamento a fim de 

ampliar o conhecimento acerca da temática em questão. 
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