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RESUMO

A fibromialgia € uma condicao crénica e multifatorial caracterizada
por dor musculoesquelética generalizada, frequentemente
associada a fadiga, alteracdes do sono, dificuldades cognitivas,
limitacdes funcionais e repercussdes emocionais. Este estudo teve
como objetivo analisar, por meio de revisao bibliografica, as
experiéncias relacionadas a convivéncia com a fibromialgia para
além da dor fisica, considerando desafios cotidianos, saude mental,
qualidade de vida e estratégias de enfrentamento e cuidado
multidisciplinar. A pesquisa foi realizada nas bases Biblioteca Virtual
em Saude (BVS) e PubMed, utilizando os descritores em Ciéncias da
Saude (DeCS): “Fibromialgia”, “Qualidade de Vida", “Saude Mental” e
“Cuidado Multidisciplinar”. Foram analisadas 12 producdes cientificas
publicadas entre 2021 e 2026, organizadas em quatro eixos
tematicos. Os estudos evidenciaram  repercussdes sobre
funcionalidade, trabalho, relacdes familiares e sociais, autonomia e
bem-estar psicoldgico, além de associacdes com ansiedade,
sintomas depressivos, estresse e reducao da qualidade de vida.
Também foram destacadas estratégias como educagcao em saude,
atividade fisica adaptada, acompanhamento psicologico, apoio
social e cuidado interdisciplinar. Conclui-se que a fibromialgia deve
ser compreendida de forma integral, reconhecendo suas
repercussoes fisicas, emocionais e sociais e a necessidade de
cuidado centrado na pessoa.

Palavras-chave: Fibromialgia; Saude mental; Qualidade de vida;

Impactos Psicossociais; Cuidado multidisciplinar.

ABSTRACT
Fibromyalgia is a chronic and multifactorial condition characterized
by widespread musculoskeletal pain, frequently associated with

fatigue, sleep disturbances, cognitive difficulties, functional



limitations, and emotional repercussions. This study aimed to
analyze, through a literature review, experiences related to living
with  fibromyalgia beyond physical pain, considering daily
challenges, mental health, quality of life, and coping strategies and
multidisciplinary care. The research was conducted in the Virtual
Health Library (BVS) and PubMed databases, using the Health
Sciences Descriptors (DeCS): “Fibromyalgia”, “Quality of Life”, “Mental
Health” and “Multidisciplinary Care”. Twelve scientific publications
published between 2021 and 2026 were analyzed and organized into
four thematic axes. The studies showed repercussions on
functionality, work, family and social relationships, autonomy, and
psychological well-being, as well as associations with anxiety,
depressive symptoms, stress, and reduced quality of life. Strategies
such as health education, adapted physical activity, psychological
follow-up, social support, and interdisciplinary care were also
highlighted. It is concluded that fibromyalgia should be understood
comprehensively, recognizing its physical, emotional, and social
repercussions and the need for person-centered care.

Keywords: Fibromyalgia; Mental Health; Quality of Life; Psychosocial

Impacts; Multidisciplinary Care.
1. INTRODUCAO

A fibromialgia € uma condicao crénica e multifatorial caracterizada
principalmente por dor musculoesquelética generalizada e
persistente, frequentemente acompanhada por fadiga, disturbios do
sono, dificuldades cognitivas, alteracdes emocionais e reducao da
capacidade funcional. Embora a dor seja uma de suas manifestacoes
mais reconhecidas, seus efeitos ultrapassam a dimensao fisica,
repercutindo sobre a saude mental, as relagcdes sociais, o trabalho, a

autonomia e a qualidade de vida.



A complexidade da sindrome esta relacionada a interacao de fatores
bioldgicos, genéticos, emocionais e ambientais. Janssen et al. (2021)
destacam alteracdes relacionadas ao processamento e a modulacao
da dor e a participacao de fatores genéticos na suscetibilidade
individual. Essa heterogeneidade explica, em parte, por que pessoas
com o mesmo diagnodstico podem apresentar combinacdes

distintas de sintomas e diferentes graus de comprometimento.

O reconhecimento da fibromialgia também pode representar um
desafio. Costa e Ferreira (2024) ressaltamn que o diagndstico é
predominantemente clinico e nao existe exame laboratorial ou de
imagem capaz de confirmar isoladamente a sindrome. A
invisibilidade de muitos sintomas pode prolongar o percurso
diagndstico e favorecer situacdes de incompreensao ou invalidacao
do sofrimento. Além disso, alteracdes cognitivas, como dificuldades
de memodria, atencao e concentracao, podem ampliar as limitagcoes

funcionais (Martins et al., 2025).

Os impactos psicossociais constituem outra dimensao relevante.
Oliveira, Monteiro e Lisboa (2025) identificaram experiéncias de
iIncompreensao, invalidacao, dificuldades profissionais, isolamento e
comprometimento emocional entre mulheres com fibromialgia. No
ambiente de trabalho, André et al. (2022) destacam afastamentos,
necessidade de adaptacao das atividades e dificuldades de
compreensao por colegas e empregadores, com possiveis
repercussdes sobre produtividade, autonomia financeira e

participacao social.

As relacdes familiares e sociais também podem ser modificadas pela
imprevisibilidade da dor e da fadiga. A reducao da participacao em

atividades de lazer, compromissos e tarefas cotidianas pode



favorecer isolamento e perda de autonomia. Em contrapartida, redes
de apoio baseadas em acolhimento e compreensao podem facilitar
a adaptacao e reduzir o sentimento de solidao (Berardinelli et al,
2022).

A saude mental e a qualidade de vida estao igualmente relacionadas
a experiéncia da fibromialgia. Arédes et al. (2024) identificaram
comprometimento da saude mental e da qualidade de vida,
enquanto Weigert et al. (2025) observaram associacao entre maior
impacto funcional e maior estresse percebido. Medeiros e Teixeira
(2024) evidenciaram prejuizos em diferentes dominios da qualidade
de vida, reforcando que o impacto da sindrome nao deve ser

avaliado somente pela intensidade da dor.

Diante desse contexto, justifica-se a realizacdao deste estudo pela
necessidade de compreender a fibromialgia para além de suas
manifestacdes fisicas. O problema que orientou a investigacao foi
definido a partir da seguinte questao: considerando a presenca de
dor fisica significativa e persistente, quais consequéncias
psicoldogicas e nao fisicas estdao relacionadas a convivéncia com a
sindrome? O objetivo geral foi analisar, por meio de revisao
bibliografica, as experiéncias relacionadas a convivéncia com a
fioromialgia para além da dor fisica. Como objetivos especificos
buscou-se identificar os principais desafios cotidianos, compreender
sua relacdao com a saude mental, analisar efeitos sobre a qualidade
de vida e discutir estratégias de enfrentamento e cuidado

multidisciplinar.

Metodologicamente, realizou-se revisao bibliografica da literatura,
com analise de 12 producdes cientificas publicadas entre 2021 e

2026, organizadas em quatro eixos: aspectos gerais € manifestacdes



clinicas; impactos psicossociais; saude mental e qualidade de vida; e
estratégias de enfrentamento e cuidado multidisciplinar. A literatura
selecionada destaca a importancia de educacao em saude, atividade
fisica adaptada, acompanhamento psicologico, apoio social e
assisténcia interdisciplinar (Heymann et al,, 2026; Vilarino et al., 2023;
Oliveira et al, 2023). Assim, compreender essas experiéncias
contribui para uma abordagem centrada na pessoa e voltada nao
apenas ao controle dos sintomas, mas também a autonomia,

participacao social e qualidade de vida.

2. FUNDAMENTACAO TEORICA

2.1. Fibromialgia: Aspectos Gerais e Manifestacoes Clinicas

A fibromialgia € uma condicao crénica complexa, caracterizada por
dor musculoesquelética generalizada e associada a manifestacdes
como fadiga, alteracbdes do sono, dificuldades cognitivas e
comprometimento funcional. Sua compreensao contemporanea
ultrapassa uma interpretacao exclusivamente musculoesquelética,
considerando mecanismos relacionados ao processamento e a
modulag¢ao da dor e a influéncia de fatores individuais. Janssen et al.
(2021) descrevem a sindrome como uma condi¢cao de dor crdnica
associada ao sistema nervoso central, na qual a experiéncia dolorosa
resulta da interacao de mecanismos complexos, nao podendo ser

explicada apenas pela presenca de lesdes periféricas.

A fisiopatologia permanece parcialmente esclarecida. Entre as
hipoteses investigadas estao alteracdes no processamento central
da dor, predisposicao genética, funcionamento de sistemas
neurotransmissores e interacao entre caracteristicas bioldgicas e

experiéncias ambientais. Janssen et al. (2021), ao revisarem estudos



sobre polimorfismos genéticos, encontraram diferentes genes
associados a suscetibilidade da sindrome, a sensibilidade dolorosa e
a condicdes psicologicas. Esses achados nao indicam a existéncia de
um gene unico responsavel pela doenca, mas reforcam seu carater
multifatorial e a necessidade de evitar explicacdes causais

simplificadas.

Do ponto de vista clinico, Costa e Ferreira (2024) apresentam a
fibromialgia como doenca reumatica crénica caracterizada por dor
difusa com duracao superior a trés meses, associada a fadiga,
alteracdes cognitivas e funcionais, disturbios do sono e outras
manifestacdes. A identificacao é predominantemente clinica, nao
havendo marcador laboratorial ou exame de imagem capaz de
confirmar isoladamente a sindrome. Por isso, anamnese, avaliacao
dos sintomas e julgamento clinico assumem papel central no

diagnastico.

A auséncia de um marcador objetivo pode favorecer incompreensao
e prolongar a busca por uma explicagao diagndstica. Costa e Ferreira
(2024), em estudo qualitativo com 30 adultos diagnosticados com
fibromialgia, observaram que a heterogeneidade e a invisibilidade
dos sintomas influenciam o processo de reconhecimento da
condicao e a forma como ela é compreendida. As autoras também
discutem a maior frequéncia da sindrome entre mulheres; em sua
amostra, 93% dos participantes eram mulheres, aspecto relevante
para compreender a articulacao entre sintomas, papéis familiares,

trabalho e expectativas sociais.

As alteracdes cognitivas constituem outra manifestagcao importante.
Martins et al. (2025) investigaram 53 pacientes atendidos em

ambulatéorios de Dor Crbnica e Reumatologia e identificaram



dificuldades relacionadas a memoaria, atencao e concentracao. A
amostra apresentou média elevada no Questionario de Impacto da
Fibromialgia e desempenho cognitivo reduzido na avaliacao pelo
Montreal Cognitive Assessment. No estudo, a média do questionario
foi de 7597 e a dor apresentou meédia de 8,79 em escala de dez
pontos, indicando importante impacto da condicao na populacao

avaliada.

A coexisténcia entre dor, fadiga, sono nao reparador e alteracdes
cognitivas pode gerar prejuizos funcionais que se reforcam
mutuamente. O descanso insuficiente pode reduzir disposi¢cao e
atencao; a fadiga dificulta atividades fisicas e sociais; e a dor pode
interferir no desempenho cotidiano. Costa e Ferreira (2024) também
identificaram recorréncia de dor, insénia, cansaco € necessidade de
observar continuamente o proprio corpo, demonstrando que a

convivéncia com a sindrome exige adaptacdes frequentes.

Assim, embora a dor generalizada seja elemento fundamental, a
avaliacao da fibromialgia deve incluir sono, fadiga, cognicao,
funcionalidade e bem-estar emocional. Individuos com niveis
semelhantes de dor podem apresentar diferentes graus de
incapacidade e sofrimento. Dessa forma, os aspectos clinicos
fornecem a base para compreender as repercussoes psicossociais da
sindrome, especialmente quando seus sintomas sao persistentes,

heterogéneos e pouco visiveis para terceiros.

2.2. Impactos Psicossociais da Fibromialgia

As consequéncias da fibromialgia nao se restringem ao corpo ou a
intensidade da dor. Relacdes familiares, vinculos afetivos, trabalho,

participacao social, autonomia e expectativas sobre o futuro podem



ser afetados quando os sintomas dificultam atividades antes
realizadas de forma habitual. Oliveira, Monteiro e Lisboa (2025)
investigaram mulheres com fibromialgia desde a descoberta do
diagnostico até a convivéncia didaria com a condicao e encontraram
repercussdes simultaneas no espaco domeéstico, no trabalho e na

salde emocional.

O percurso diagnostico pode constituir uma fonte adicional de
desgaste. No estudo de Oliveira, Monteiro e Lisboa (2025), oito das
dez participantes relataram dificuldades para obter a definicao
diagnodstica, incluindo diagndsticos anteriores incorretos. A
invisibilidade clinica discutida por Costa e Ferreira (2024) também
possui dimensao social: quando as limitacdes nao sao facilmente
observaveis, familiares, colegas e empregadores podem questionar a

intensidade dos sintomas, favorecendo descrédito e estigma.

A invalidacao social pode levar a pessoa a ocultar a dor ou evitar
solicitar ajuda. Oliveira, Monteiro e Lisboa (2025) identificaram relatos
de incompreensao e necessidade de provar a legitimidade do
sofrimento. Em contrapartida, o apoio familiar pode funcionar como
fator protetor quando ha reconhecimento das limitacdes e
redistribuicao de tarefas. Grupos sociais, associacdes e outras redes
de apoio também podem reduzir o isolamento e facilitar a

adaptacao.

O trabalho constitui importante dimensao psicossocial. André et al.
(2022), ao analisarem 63 participantes, dos quais 92,1% eram
mulheres, identificaram relacao entre dor, depressao, insdnia,
limitacdes fisicas e dificuldades profissionais. Foram observadas
auséncias, realocacao de funcdes e incompreensao por colegas e

empregadores. Em 74,6% das respostas havia referéncia a



dificuldades de compreensao da doenca por médicos, colegas ou
empregadores, tendo sido relatado inclusive caso de demissao apos

periodo de licenca médica.

Essas repercussdes ultrapassam a produtividade, pois o trabalho
participa da identidade, autonomia financeira, rotina e
pertencimento social. A manutencao ou reducao da capacidade
laboral depende nao apenas da condicao individual, mas também
das exigéncias da atividade, da flexibilidade institucional e da
possibilidade de adaptacao. Medidas como reorganizacao de tarefas,
periodos de descanso e comunicacao adequada podem favorecer a
permanéncia no trabalho quando clinicamente possivel (André et al,,
2022).

O isolamento social também pode resultar da combinacao entre
dor, fadiga e medo de julgamentos. A reducao da participagao em
lazer e encontros pode ser voluntaria, para evitar incompreensao, ou
decorrente das proprias limitacdes. Berardinelli et al. (2022), ao
analisarem redes sociais no contexto da pandemia de COVID-I9,
observaram que recursos digitais, grupos virtuais e telereabilitacao
puderam favorecer acolhimento, orientacdo e manutencao de
vinculos. Entretanto, os autores alertam que informacdes
compartilhadas nesses espacos podem nao ser verificadas, de modo
qgue redes digitais devem complementar, e nao substituir, o

acompanhamento profissional.

A convivéncia com sintomas flutuantes também  exige
reorganizacao de expectativas e distribuicao de energia. Quando
essas adaptacdes sao interpretadas como fracasso pessoal, podem
ampliar o sofrimento; quando compreendidas como estratégias de

manejo, podem contribuir para preservar autonomia. A literatura,



portanto, aponta como consequéncias nao fisicas o isolamento,
conflitos familiares, transformacao de papéis, dificuldades
profissionais, inseguranca financeira, estigmatizacao, invalidacao e
reducao da autonomia percebida (Oliveira, Monteiro e Lisboa, 2025;

André et al,, 2022; Berardinelli et al., 2022).

2.3. Fibromialgia, Saude Mental e Qualidade de Vida

A relacao entre fibromialgia e saude mental é relevante para
compreender a experiéncia da sindrome. Ansiedade, sintomas
depressivos, estresse, alteracdes do sono e reducao do bem-estar
podem coexistir com a dor persistente e contribuir para maior
comprometimento funcional. Essa associacao, contudo, nao permite
reduzir a fibromialgia a uma condicao psicoldgica: manifestacoes
fisicas, emocionais e sociais interagem e influenciam

reciprocamente a experiéncia do adoecimento.

O sofrimento emocional pode surgir ou se intensificar ao longo do
percurso diagnostico e da adaptacao a condicao crénica. Oliveira,
Monteiro e Lisboa (2025) identificaram, entre as participantes, relatos
de medo, desespero, desanimo, irritabilidade, inquietacao e
dificuldades de sono; todas apresentaram relatos compativeis com
sintomas depressivos e mais da metade manifestou sintomas
relacionados a ansiedade. Esses achados reforcam a necessidade de
atencao sistematica a esfera emocional, sobretudo quando o
sofrimento interfere nas relagcdes, nos projetos futuros ou na

capacidade de enfrentamento.

Arédes et al. (2024) também encontraram comprometimento
relevante em pacientes acompanhados em centro de reumatologia,

utilizando instrumentos especificos para mensurar impacto da



fiboromialgia, ansiedade e sintomas depressivos, como o FIQR, GAD-7
e PHQ-9. Os resultados demonstraram niveis elevados nos diferentes
instrumentos e associacdes entre gravidade dos sintomas, impacto
da fibromialgia e indicadores de saude emocional. Os autores
classificaram a populacao estudada com impacto moderado a grave
na saude mental e na qualidade de vida, reforcando a importancia

de avaliar simultaneamente dimensodes fisicas e emocionais.

O estresse constitui outro componente dessa relagcao. Weigert et al.
(2025), em estudo transversal com 57 pacientes, encontraram meédia
de 75,55 no Questionario de Impacto da Fibromialgia e de 26,12 na
Escala de Percepcao de Estresse, além de correlacao positiva
estatisticamente significativa entre impacto funcional e estresse
percebido. Como se trata de estudo transversal, o resultado
demonstra associacao, e nao causalidade em uma unica direcao.
Ainda assim, indica que limitacdes funcionais e estresse devem ser

considerados conjuntamente na avaliacao clinica.

A qualidade de vida permite integrar esses diferentes dominios.
Medeiros e Teixeira (2024), utilizando o SF-36, identificaram entre
pessoas com fibromialgia prejuizos em capacidade funcional, dor,
estado geral de saude, aspectos sociais, limitacdes por aspectos
emocionais e saude mental. Esses resultados mostram que a
qualidade de vida depende nao apenas da intensidade dos
sintomas, mas também da possibilidade de manter autonomia,

vinculos, trabalho, lazer e atividades significativas.

O sono e a coghicao também participam dessa interacdao. O sono
nao reparador pode aumentar fadiga e reduzir concentracao,
enquanto ansiedade e preocupacdes podem dificultar o descanso.

Martins et al. (2025) observaram pior desempenho cognitivo entre



pacientes com maior impacto da fibromialgia, embora a correlacao
com o impacto global tenha sido fraca. Dessa forma, sono e
alteracdes cognitivas devem ser considerados no acompanhamento,

sem atribuir todo prejuizo funcional a um unico fator.

A percepcao de incapacidade pode repercutir sobre autoestima e
identidade, especialmente quando a pessoa reduz atividades
domeésticas, jornada de trabalho ou lazer. Oliveira, Monteiro e Lisboa
(2025) relacionaram invalidacao social, limitacdes profissionais,
reducao da qualidade de vida e comprometimento emocional, com
relatos de tristeza, desamparo e desesperanca. A avaliacao do
sofrimento psiquico, portanto, deve considerar as condicdes
concretas de vida e, quando indicado, encaminhar para avaliacao

especifica.

Os estudos de Arédes et al. (2024), Weigert et al. (2025) e Medeiros e
Teixeira (2024) convergem ao demonstrar comprometimento da
saude global. A relacao entre dor fisica e saude mental nao deve ser
compreendida como 0posi¢ao entre corpo e mente, mas como
interacao entre dor, fadiga, sono, estresse, humor, funcionalidade,
trabalho e relacdes sociais. Nesse sentido, a qualidade de vida
constitui desfecho central para avaliar a efetividade do cuidado para

além da reducao da dor.

2.4. Estratégias de Enfrentamento e Cuidado Multidisciplinar

Diante da natureza multifatorial da fibromialgia, o enfrentamento
requer estratégias que contemplem diferentes dimensdes da
experiéncia. O manejo nao se resume a prescricao de
medicamentos ou a tentativa de eliminar completamente a dor.

Educacao em saude, atividade fisica, acompanhamento psicoldgico,



apoio social, monitoramento clinico e definicao compartilhada de
metas podem favorecer autonomia e adaptacao as limitacoes.
Heymann et al. (2026) enfatizam que o cuidado deve ser

estruturado, interdisciplinar e baseado em evidéncias.

A educacao em saude permite que a pessoa compreenda a
natureza crénica e multidimensional da sindrome e participe
ativamente das decisdes terapéuticas. Informacdes sobre atividade
fisica, sono, fatores associados a piora dos sintomas, organizagao das
atividades e opc¢des terapéuticas podem favorecer autocuidado e
uma relagcao mais colaborativa com a equipe (Heymann et al,, 2026).
A interdisciplinaridade, por sua vez, possibilita integrar profissionais
conforme as necessidades individuais, evitando a fragmentacao do

cuidado.

Entre as intervencdes nao farmacologicas, o exercicio fisico possui
papel relevante. As diretrizes brasileiras reconhecem beneficios de
modalidades aerdbicas e ressaltam que nao ha evidéncia suficiente
para considerar uma uUnica modalidade superior as demais. A
escolha deve considerar preferéncias, condicoes clinicas, tolerancia e
possibilidade de continuidade, com progressao gradual. Vilarino et
al. (2023), em revisao sistematica com metanalise, incluiram 13
estudos sobre treinamento resistido e encontraram melhora da dor,
fadiga, forca muscular e capacidade funcional, embora tenham

ressaltado diferencas na qualidade das evidéncias.

A progressao é importante porgue iniciar atividades acima da
tolerancia pode provocar exacerbacao dos sintomas e comprometer
a adesao. As diretrizes de Heymann et al. (2026) recomendam
exercicios de forca e resisténcia e destacam resultados favoraveis da

combinacao entre modalidades aerdbicas e resistidas. O objetivo



deve ser ampliar progressivamente a capacidade funcional, e nao

exigir desempenho equivalente ao de pessoas sem a sindrome.

As intervencdes psicoldégicas constituem outro eixo do cuidado.
Heymann et al. (2026) apontam evidéncias favoraveis a terapia
cognitivo-comportamental e a Terapia de Aceitacao e Compromisso,
com beneficios relacionados a dor, qualidade de vida, sono,
ansiedade e sintomas depressivos. Essas abordagens nao
pressupdem que a dor seja imaginaria; procuram oferecer recursos
para lidar com pensamentos, emocdes e comportamentos
relacionados a condicao crénica. Sao particularmente pertinentes
diante de medo de atividades, desesperanca, isolamento ou perda

de projetos.

Oliveira, Monteiro e Lisboa (2025) identificaram entre mulheres
entrevistadas processos de aceitacao, aprendizado e busca por
estratégias de regulacao emocional, além da importancia atribuida a
familiares e grupos de apoio. Oliveira et al. (2023), ao estudarem
praticas corporais e tratamento interdisciplinar, destacaram que o
cuidado pode contribuir para controle dos sintomas, compreensao
ampliada do estado de saude e melhora da qualidade de vida. Nessa
perspectiva, praticas corporais também podem favorecer vinculos,

acolhimento e sociabilidade.

O acolhimento é particularmente relevante diante das experiéncias
de descrédito relatadas por pessoas com fibromialgia. Reconhecer a
dor nao significa validar explicacdes causais sem evidéncia ou
indicar tratamentos inadequados, mas demonstrar que a queixa é
levada a sério e sera avaliada de maneira apropriada. Oliveira et al.
(2023) destacam relacdes de reconhecimento, reciprocidade e

hospitalidade no cuidado interdisciplinar. Berardinelli et al. (2022)



também apontam que redes virtuais podem ampliar acesso a

informacao e ao apoio, desde que utilizadas criticamente.

O estabelecimento de metas realistas e a personalizacao do plano
terapéutico favorecem a continuidade. Objetivos como melhorar o
sono, ampliar tolerancia as atividades, reduzir sofrimento emocional,
recuperar participacao social e preservar autonomia podem ser mais
adequados do que buscar exclusivamente auséncia completa de
sintomas. Heymann et al. (2026) também recomendam
monitoramento por instrumentos padronizados, permitindo

acompanhar diferentes dominios e ajustar intervencoes.

Assim, o enfrentamento deve ser compreendido como processo
dinamico e individualizado. Estratégias podem precisar ser
modificadas conforme mudanc¢as nos sintomas, no trabalho, na rede
familiar ou nas condicdes de acesso ao cuidado. As evidéncias de
Vilarino et al. (2023), Heymann et al. (2026) e Oliveira et al. (2023)
convergem para a necessidade de combinar intervencdes, evitando
a expectativa de que uma uUnica medida resolva todas as
manifestacdes da sindrome. O cuidado integral deve considerar
simultaneamente o corpo que sente dor e a pessoa que pPossui
relacdes, projetos, responsabilidades e expectativas, buscando
ampliar funcionalidade, autonomia, participa¢cao social e qualidade

de vida.

3. METODOLOGIA

O presente estudo foi desenvolvido por meio de uma revisao
bibliografica da literatura, com abordagem qualitativa e carater
descritivo, com a finalidade de analisar as experiéncias relacionadas

a convivéncia com a fibromialgia para além da dor fisica. A



investigacao buscou reunir e discutir evidéncias cientificas sobre os
principais aspectos clinicos da sindrome, seus impactos
psicossociais, as repercussdes sobre a saude mental e a qualidade
de vida, bem como as estratégias de enfrentamento e as

possibilidades de cuidado multidisciplinar.

A busca bibliografica foi realizada nas bases Biblioteca Virtual em
Saude (BVS) e PubMed, considerando producdes cientificas
relacionadas a fibromialgia e aos objetivos da pesquisa. Foram
utilizados os seguintes Descritores em Ciéncias da Saude (DeCS):
“Fibromialgia”, “Qualidade de Vida", “Saude Mental” e “Cuidado
Multidisciplinar”. A selecao das publicagcdes considerou sua
pertinéncia ao tema e a contribuicdo para a compreensao das
dimensdes clinicas, psicossociais, emocionais, funcionais e

assistenciais relacionadas a experiéncia de viver com fibromialgia.

Como critérios de inclusao, foram considerados artigos cientificos
publicados entre os anos de 2021 e 2026, disponiveis em texto
completo e com conteudo diretamente relacionado ao tema da
fibromialgia e as repercussdes que ultrapassam a dor fisica. Foram
priorizadas producdes de autores vinculados a instituicdes brasileiras
e estudos que apresentassem relevancia para a compreensao dos
objetivos estabelecidos no trabalho que contribuissem para pelo
menos um dos quatro eixos definidos para a analise: aspectos gerais
e manifestacdes clinicas;, impactos psicossociais; saude mental e
qualidade de vida;, e estratégias de enfrentamento e cuidado

multidisciplinar.

Foram excluidas publicacdes que nao apresentavam relacao direta
com o tema investigado, estudos duplicados, trabalhos publicados

fora do periodo delimitado, producdées sem acesso ao texto



completo e materiais que abordavam a fibromialgia apenas de
mManeira secundaria, sem contribuicdo relevante para os objetivos

estabelecidos.

Ao final do processo de selecao, foram utilizadas 12 producodes
cientificas, organizadas nos quatro eixos tematicos previamente
definidos. A organizacao tematica permitiu reunir achados
referentes as manifestacdes clinicas e funcionais, aos impactos sobre
relacdes e participacao social, as repercussdes sobre saude mental e

qualidade de vida e as estratégias de enfrentamento e cuidado.

A anadlise dos estudos foi realizada de forma descritiva e
interpretativa, buscando identificar convergéncias, diferencas e
principais evidéncias apresentadas pelos autores. As informacoes
foram organizadas de acordo com os objetivos da pesquisa,
permitindo discutir os desafios enfrentados por pessoas com

fibromialgia no cotidiano.

A revisao possibilitou reunir conhecimentos recentes sobre a
fibromialgia e ampliar a compreensao da sindrome para além da
manifestacdo dolorosa. A analise das obras selecionadas permitiu
discutir a condicao de maneira integrada, considerando aspectos
fisicos, psicologicos, sociais e funcionais, além da importancia de

uma assisténcia multidisciplinar e centrada na pessoa.

4. RESULTADOS E DISCUSSOES

A analise das obras selecionadas demonstrou que a fibromialgia
deve ser compreendida como uma condicao cronica de carater
multifatorial, cuja manifestacao clinica ultrapassa a presenca de dor
musculoesquelética generalizada. Os estudos apontam associacao

frequente com fadiga, alteracdes do sono, reducao da capacidade



funcional e dificuldades cognitivas, compondo um quadro
heterogéneo que interfere significativamente no cotidiano. Janssen
et al. (2021) evidenciam a complexidade dos mecanismos envolvidos
na sindrome, enquanto Costa e Ferreira (2024) destacam os desafios
relacionados ao reconhecimento e diagndstico clinico. Martins et al.
(2025), por sua vez, acrescentam a importancia das alteracdes
cognitivas, especialmente dificuldades de atencao, memoria e
concentracao. Em conjunto, esses achados reforcam que interpretar
a fibromialgia exclusivamente a partir da dor fisica Ilimita a

compreensao de seu impacto funcional e social.

Outro resultado relevante corresponde a invisibilidade dos sintomas
e as consequéncias decorrentes da dificuldade de reconhecimento
social da doenca. Como muitas manifestacdes da fibromialgia nao
apresentam sinais fisicos facilmente observaveis, pessoas
acometidas podem enfrentar descrédito, questionamentos e
necessidade recorrente de justificar suas limitagcdes. Costa e Ferreira
(2024) demonstram que essa invisibilidade pode interferir inclusive
No percurso diagnostico, enquanto Oliveira, Monteiro e Lisboa (2025)
identificam experiéncias de incompreensao e invalidacao do
sofrimento. Esses achados indicam que parte importante das
repercussdes nao fisicas esta relacionada a dimensao social do
adoecimento, uma vez que a falta de reconhecimento pode ampliar
sentimentos de isolamento, frustracao e vulnerabilidade emocional.
Dessa maneira, o sofrimento associado a sindrome nao decorre
apenas dos sintomas, mas também das respostas recebidas no

ambiente familiar, profissional, assistencial e social.

No ambito das atividades cotidianas e profissionais, a literatura
analisada revelou limitacdes relacionadas a funcionalidade e a

manutencao dos papeis sociais. André et al. (2022) destacam



dificuldades no ambiente de trabalho, incluindo afastamentos,
alteracdes nas funcdes desempenhadas e incompreensao por parte
de colegas e empregadores. Essas repercussdes podem
comprometer produtividade, autonomia financeira e percepc¢ao de
independéncia. Oliveira, Monteiro e Lisboa (2025) também
demonstram que a convivéncia com a sindrome exige adaptacdes
frequentes e pode modificar a maneira como as pessoas organizam
suas atividades. Assim, os estudos convergem ao apontar que a
fibromialgia influencia nao apenas a capacidade fisica, mas também
a participacao social e a possibilidade de manter atividades

consideradas significativas.

A salde mental mostrou-se outro eixo central entre os resultados da
revisao. Arédes et al. (2024) demonstram comprometimento
psicologico e da qualidade de vida em pessoas com fibromialgia,
enquanto Weigert et al. (2025) identificam associacao entre maior
impacto funcional e niveis mais elevados de estresse percebido.
Esses achados ajudam a compreender que ansiedade, sintomas
depressivos, estresse e alteracdes emocionais podem coexistir com a
dor persistente e contribuir para maior sofrimento global.
Entretanto, essa relacao nao deve ser interpretada de forma
simplista, como se as manifestacdes fisicas fossem exclusivamente
consequéncia de fatores psicologicos. A relacdao observada é
multidimensional e envolve a interacao entre dor, funcionalidade,
sono, estado emocional e condicdes sociais. Essa ressalva é
importante para evitar a reducao da fibromialgia a um problema
predominantemente psicoldgico e para preservar a complexidade

de sua apresentacao clinica.

Em relagcdao a qualidade de vida, os estudos indicam prejuizos

distribuidos por diferentes dominios. Medeiros e Teixeira (2024)



identificam comprometimentos relacionados a capacidade
funcional, dor, estado geral de saude, aspectos sociais, emocionais e
saude mental. Esses resultados reforcam que qualidade de vida nao
depende somente da intensidade dos sintomas, mas também da
possibilidade de manter autonomia, relacdes interpessoais,
atividades profissionais, lazer e participacao social. Nesse contexto, a
experiéncia da doenca pode variar mesmo entre pessoas com
manifestacdes clinicas semelhantes, conforme o suporte recebido,
as condicdes de vida, os vinculos familiares e os recursos disponiveis
para enfrentamento. A revisao, portanto, sustenta uma compreensao
ampliada da qualidade de vida, articulada as condi¢cdes concretas

em que a pessoa vivencia a doenca.

Quanto as estratégias de enfrentamento, a literatura destaca a
importancia de intervencdes nao farmacoldégicas e do cuidado
multidisciplinar. Heymann et al. (2026) recomendam educag¢cao em
saude, atividade fisica adaptada e acompanhamento estruturado
como componentes relevantes do manejo da fibromialgia. Vilarino
et al. (2023) demonstram beneficios do treinamento resistido sobre
sintomas fisicos e capacidade funcional, enquanto Oliveira et al.
(2023) ressaltam a relevancia das praticas corporais, do vinculo
terapéutico e da interdisciplinaridade. Berardinelli et al. (2022)
acrescentam a importancia das redes de apoio e dos espacos de
compartilhamento de experiéncias. Em conjunto, esses resultados
sugerem que estratégias de enfrentamento nao devem se restringir
ao controle da dor, mas também contemplar autonomia, adaptacao
da rotina, apoio psicoldgico, suporte social e participagao ativa no

cuidado.

Dessa forma, os resultados da revisao respondem a problematica

proposta ao demonstrar que a fibromialgia produz consequéncias



gue vao além da dimensao fisica. As repercussodes identificadas
abrangem saude mental, funcionalidade, trabalho, relacdes
familiares e sociais, autonomia, cognicao, bem-estar e qualidade de
vida. Os estudos também apontam para a necessidade de uma
abordagem integral e individualizada, capaz de articular diferentes
areas do cuidado. A principal implicacao desses achados é que o
mManejo clinico precisa considerar nao apenas a intensidade da dor,
mas também aquilo que a pessoa deixou de realizar, os recursos de
que dispde para enfrentar a condicao e o suporte oferecido pela
rede de cuidado. Nesse sentido, a literatura analisada favorece uma

assisténcia mais humanizada, interdisciplinar e centrada na pessoa.

5. CONCLUSAO

A fibromialgia configura-se como uma condicao crénica complexa,
CUja experiéncia ultrapassa a presenca de dor musculoesquelética
generalizada. A partir das 12 producdes analisadas, observou-se que
fadiga, alteracdes do sono, dificuldades cognitivas e limitagcoes
funcionais se articulam as repercussdées emocionais e sociais,
modificando de forma significativa o cotidiano. Dessa maneira,
compreender a sindrome exige uma perspectiva que nao fragmente
corpo € mente, mas reconheca a interacao entre sintomas fisicos,

aspectos psicologicos, relacdes sociais e condicdes de vida.

No que se refere as repercussdes psicossociais, a literatura
demonstrou que a invisibilidade dos sintomas pode favorecer
incompreensao e invalidacao, enquanto as limitagcdes funcionais
podem interferir no trabalho, nas atividades domésticas, no lazer,
nas relacdes e na autonomia. Esses efeitos nao devem ser
compreendidos como consequéncias secundarias ou periféricas,

pois interferem diretamente na maneira como a pessoa organiza



sua rotina, desempenha seus papéis sociais e percebe sua propria
capacidade. Assim, a experiéncia de viver com fibromialgia envolve
tanto lidar com sintomas persistentes quanto realizar adaptacdes
continuas diante de uma condicao frequentemente pouco visivel

para os outros.

A relacao entre fibromialgia, saude mental e qualidade de vida
também se apresentou como elemento indispensavel para
responder a problematica proposta. Os estudos analisados indicam
associacao entre maior impacto da sindrome e manifestacdes como
ansiedade, sintomas depressivos, estresse, alteracdes do sono e
prejuizos em diferentes dominios da qualidade de vida. Entretanto,
essas associacdes devem ser interpretadas com cautela, evitando
atribuir a dimensao emocional uma causalidade exclusiva para os
sintomas fisicos. A fibromialgia possui carater multifatorial e, por isso,
saude mental, dor, funcionalidade, sono e condi¢cdes sociais devem
ser compreendidos como dimensdes inter-relacionadas da

experiéncia de adoecimento.

As estratégias de enfrentamento assumem, portanto, papel
relevante na convivéncia com a fibromialgia. A literatura aponta a
importancia da educacao em saude, da atividade fisica adaptada, do
acompanhamento psicoldgico, da reorganizacao das atividades
didarias e do apoio social, sem pressupor que uma unica intervencao
seja suficiente para responder a complexidade da sindrome. O
cuidado multidisciplinar ganha destague justamente por possibilitar
qgue diferentes necessidades sejam acompanhadas de maneira
articulada, com definicao de objetivos individualizados e

participacao ativa da pessoa no planejamento terapéutico.



Diante disso, conclui-se que viver com fibromialgia representa uma
experiéncia que se estende muito além da dor fisica. Os achados
reforcam a necessidade de uma assisténcia que reconheca a
legitimidade dos sintomas relatados, reduza a invalidacao e
considere as necessidades concretas de cada pessoa. Mais do que
reunir diferentes profissionais, o cuidado integral pressupde
comunicagao entre a equipe, acompanhamento continuo e
construcao compartilhada das estratégias terapéuticas. Assim,
ampliar o conhecimento sobre essas experiéncias pode favorecer
praticas mais humanizadas, integradas e individualizadas,
contribuindo para que o cuidado nao se restrinja ao tratamento de
uma sindrome dolorosa, mas alcance a pessoa que convive com ela,
suas necessidades, relacdes, expectativas e possibilidades de

construir uma vida com maior autonomia, participacao e bem-estar.
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