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RESUMO

A Chikungunya (CHIKV) é uma doencga transmitida pelos mosquitos do género Aedes,
e a principal caracteristica € a presenca de sintomas associados a dores crénicas
musculoarticulares. O exercicio fisico (EF) vem sendo apontado como uma estratégia
de intervencdo nado farmacoldgica para o controle e atenuacdo de dores crbnicas.
Dessa forma, o objetivo foi verificar por meio de revisdo integrativa, estudos que
realizaram ensaios clinicos randomizados que apresentem os efeitos do exercicio
fisico na incidéncia de dores cronicas em individuos acometidos por CHIKV. As
buscas foram realizadas entre os meses de marco e maio de 2023. Foram inclusos
estudos originais que tenham realizado intervencdes experimentais com a finalidade
de verificar os efeitos do EF em individuos que apresentavam caracteristicas da fase
cronica da CHIKV. A amostra foi composta por 2 artigos originais, apds a busca
realizada nas bases de dados PUBMED, SCIELO e LILACS. Diante dos termos
“physical exercise”, “Chikungunya”, utilizados de modo combinado foram encontrados
16 artigos, onde 14 seguiam linha de revisdo, em outros idiomas além de portugués e
inglés que ndo seguiam o objetivo, desse modo, seguindo os critérios de incluséo e
exclusdo do presente estudo, foram selecionados 2 artigos que cumpriram as regras
de exigéncia. Foram encontrados estudos que haviam sido realizadas intervencdes
experimentais com o método Pilates e exercicio resistido com elasticos, ambos
aplicaram 12 semanas de intervencédo, sendo 2 sessdes de treinamento por semana,
ao final totalizando 24 sessdes, ambos 0s estudos seguiram a risca 0s protocolos para
evitar qualquer tipo de viés em seus resultados encontrados, do mesmo modo que 0s
avaliadores dos momentos pré e pos intervengdo ndo tinham conhecimento de quais
participantes compunham o grupo intervencao ou controle. Concluindo assim que, a
pratica de exercicio fisico, especificamente Pilates e treinamento com resisténcia
elastica, sdo meios nao farmacoldgicos eficientes para a reducao dos niveis de dores
causadas pela fase cronica da Chikungunya.

Palavras-chave: Chikungunya, Dores, Exercicio Fisico.



ABSTRACT

Chikungunya (CHIKV) is a disease transmitted by mosquitoes of the genus Aedes, and
the main characteristic is the presence of symptoms associated with chronic musculo-
articular pain. Physical exercise (PE) has been identified as a non-pharmacological
intervention strategy for the control and mitigation of chronic pain. Thus, the objective
was to verify, through an integrative review, studies that carried out randomized clinical
trials that present the effects of physical exercise on the incidence of chronic pain in
individuals affected by CHIKV. The searches were carried out between March and May
2023. Original studies that carried out experimental interventions with the purpose of
verifying the effects of PE in individuals who presented characteristics of the chronic
phase of CHIKV were included. The sample consisted of 2 original articles, after
searching the databasesPUBMED, SCIELO and LILACS. Faced with the terms
“physical exercise”, “Chikungunya”, used in combination, 16 articles were found, where
14 followed the review line, in languages other than Portuguese and English that did
not follow the objective, thus following the inclusion criteria and exclusion from the
present study, 2 articles that met the requirement rules were selected. Studies were
found that had carried out experimental interventions with the Pilates method and
resistance exercise with elastic bands, both applied 12 weeks of intervention, with 2
training sessions per week, in the end totaling 24 sessions, both studies strictly
followed the protocols to avoid any kind of bias in the results found, in the same way
that the evaluators of the pre and post intervention moments were not aware of which
participants composed the intervention or control group. Concluding that the practice
of physical exercise, specifically Pilates and training with elastic resistance, are
efficient nonpharmacological means to reduce the levels of pain caused by the chronic
phase of Chikungunya.

Keywords: Chikungunya, Pain, Physical Exercise.



INTRODUCAO

A Chikungunya (CHIKV) € uma doenca transmitida pelos mosquitos do género
Aedes, sua principal caracteristica sao as fortes dores articulares, que sdo capazes
de gerar restricbes de movimento, e/ou até mesmo incapacidade total, outros
sintomas comuns da fase aguda da doenca é a febre corporal, dores de cabeca e
fadiga (BORGHERINI et al.,2007; REZZA et al., 2007; MANIMUNDA et al., 2010;
NKOGHE et al., 2012). A doenca levou o0 nome de CHIKV por conta de uma postura
em comum que os individuos infectados passavam a adotar, onde a traducéo do termo
para os nativos de Makonde era “aquele que se dobra”, pois assumiam uma postura
curvada (ROBINSON, 1955).

Ndo se sabe exatamente quando ocorreu de fato o primeiro caso de
Chikungunya (CHIKV) no mundo, ha indicios de relatos histéricos de que na América
por volta do ano de 1700 ocorreram surtos de uma doenca que apresentavam
carateristicas semelhantes ao CHIKV (HALSTEAD, 2015), entretanto a primeira vez
que o virus foi isolado do soro de um paciente foi onde atualmente se encontra a
Tanzania (antiga provincia sul de Tanganyika) entre 1952 e 1953 (ROBINSON, 1955;
ROSS, 1956).

Uma grande parte da populacdo infectada com CHIKV desenvolve a fase
cronica da doenca, que caracteriza-se pela persisténcia de sintomas por mais de 3
meses do inicio da mesma, como fortes dores e desconfortos musculoarticulares que
podem ficar retornando e sessando periodicamente, sintomas esses que afetam
diretamente a qualidade de vida desses sujeitos, inclusive prejudicando 0s mesmos
na funcionalidade e autonomia para realizacéo dos afazeres diarios (COUTURIER et
al., 2012; THIBERVILLE et al., 2013; MANIMUNDA et al., 2010; MARIMOUTOU et al.,
NKOGHE et al., 2012).

De acordo com Brasil (2022), no Boletim Epidemioldgico (BE) Vol. 53, N° 24,
Juazeiro do Norte e mais 3 cidades (Barbalha, Crato e Brejo Santo) da regido do Cariri
no Ceara, aparecem no top 10 das cidades com maiores numeros de casos
diagnosticados de CHIKV no pais, onde ainda no BE em questdo, Fortaleza — CE
assume a 12 colocacéo, e Juazeiro do Norte — CE esté classificada como a 22 cidade
com maior numero de casos de CHIKV.

A principal caracteristica da CHIKV € a presenca de sintomas associados a

dores crdnicas musculoarticulares, nesse contexto, o Exercicio Fisico (EF) vem sendo



apontado como uma forma de intervencdo ndo farmacologica para o controle e
atenuacado de dores cronicas associadas a doencas, como a Fibromialgia (FM) que
apresenta sintomas de dores e desconfortos musculoesqueléticas (ANDRADE et al.,
2022).

Dentre os exercicios fisicos, sejam eles aerdbicos, resistidos ou de
alongamentos, apresentam-se como estratégias de intervencdo nao farmacologicas
promissoras, pois a literatura tem apresentado que h& reducdo dos niveis de dores
advindas da FM, além de melhoria da qualidade de vida relacionada a saude
(ANDRADE; DOMINSKI; SIECZKOWSKA, 2020; BIDONDE et al., 2017; BUSCH et
al., 2011; BUSCH et al., 2014; LORENA et al., 2015).

Nesse sentido, o presente estudo levanta o seguinte questionamento, sera que
o EF é capaz de reduzir os niveis de dores crénicas em individuos acometidos por
CHIKV? Diante disso, tal pesquisa tem como obijetivo verificar por meio de revisao,
estudos que realizaram ensaios clinicos randomizados que apresentem os efeitos do
exercicio fisico na incidéncia de dores crbnicas em individuos acometidos por

Chikungunya.

MATERIAIS E METODOS

O presente estudo trata-se de uma revisao integrativa, que tem como
caracteristica investigar e sintetizar o que a literatura apresenta sobre o tema
determinado, com o objetivo do direcionamento cientifico fundamentado para as
evidéncias pré-existentes de modo criterioso, auxiliando assim no desenvolvimento
das informacg0es cientificas (SOUZA; SILVA; CARVALHO, 2010).

A amostra foi composta por 2 artigos originais, apos a busca realizada nas
bases de dados PUBMED, SCIELO e LILACS, e/ou dados publicados em livros acerca
dos efeitos do EF em individuos com dores crbnicas advindas da CHIKV.

Foram inclusos estudos originais que tenham realizado intervencdes
experimentais com a finalidade de verificar os efeitos do EF em individuos que
apresentavam caracteristicas da fase crbnica da CHIKV, redigidos no idioma
portugués e inglés nos ultimos 10 anos. Foram excluidos estudos em modelos

animais, estudos duplicados, estudos de revisdo. As buscas foram realizadas entre os



meses de marco e maio de 2023, apds o periodo de buscas os resultados
obtidos foram confrontados e os artigos publicados foram excluidos conforme os
critérios de exclusao.

Para a busca de dados foram utilizados os termos em portugués: “exercicio
fisico”, “exercicio aquatico”, “treinamento de forga”, “exercicio resistido”, “atividade

” [

fisica”, “treinamento funcional” e “Chikungunya” de forma combinada em citagdes no

titulo ou resumo, bem como os descritos na lingua inglesa: “physical exercise”, “water

exercise”, “strength training”, “resistance exercise”, “physical activity”, “cross training”
e “Chikungunya”. Em adi¢ao, também foram realizadas pesquisas nas referéncias dos
estudos que foram selecionados e que nao estejam indexados nas bases de dados
pesquisadas, além de livros sobre a tematica que estavam nas suas edicbes

atualizadas.

RESULTADOS

Diante dos termos “physical exercise”, “Chikungunya”, utilizados de modo
combinado foram encontrados 16 artigos, onde 14 seguiam linha de revisdo, em
outros idiomas além de portugués e inglés que ndo seguiam o objetivo.

Dos artigos, 12 encontravam-se no PUBMED, 3 estavam no LILACS e apenas
1 no SCIELO, conforme esta descrito na Figura 1.

Desse modo, seguindo os critérios de inclusdo e exclusao do presente estudo,

foram selecionados 2 artigos que cumpriram as regras de exigéncia (Figural).



Figura 1 — Fluxograma do processo de busca, incluséo e exclusao dos estudos.
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Fonte: Dados do autor (2023).

Os estudos foram publicados entre os anos de 2019 e 2021. Os procedimentos
adotados nas pesquisas no geral envolviam a busca acerca dos efeitos do exercicio
fisico em individuos com dores crénicas advindas da Chikungunya.

A Tabela 1 apresenta a descri¢cdo da reviséo integrativa dos estudos incluidos
e avaliados. Os 2 estudos incluidos apresentam os efeitos do exercicio fisico pos

intervencéo.



Tabela 1. Descricdo dos estudos incluidos na Revisao (n=2).

10

controle, fluidez e respiracdo diafragmatica, os
matérias utilizados eram bola suica e faixas
elastica de intensidade média (exercicios para
fortalecer os masculos de membros superiores) e
forte (para alongamento de musculos de membros

inferiores).

Faixa
Autor e ano Amostra Sexo etaria Procedimento experimental Principais resultados
(anos)
Foram realizadas 12 semanas de aplicacdo do
Método Pilates, ocorrendo 2 sessfes de 50
minutos semanalmente, a intensidade aplicada foi
de leve a moderada, o treinamento era dividido em
“‘A” e “B”, o primeiro tinha 22 exercicios, ja o
segundo tinha 18, eram realizados em séries de 6
a 12 repeticbes. Os exercicios envolviam o | Apés 12 semanas (24 sessdes) da
Masculino trabalho de coordenagéo, forga, flexibilidade e | intervengéo, houve melhora significativa
OLIVEIRA et al. " (n=3) 56,9+10,6 | equilibrio, importante ressaltar que foram | em todos os desfechos avaliados (dor,
(2019) Feminino anos respeitados rigorosamente os principios do método | funcionalidade, qualidade de vida,
(n=39) Pilates, como concentragdo, centralizacdo, | amplitude de movimento de ombro,

joelho, tornozelo e coluna lombar).
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NEUMANN et
al.
(2021)

31

Masculino
(n=23)
Feminino
(n=28)

56+10

anos

Foram realizadas 12 semanas de treinamento com
resisténcia elastica, as sessbes eram aplicadas 2
vezes por semana. O aquecimento era de 5
minutos na bicicleta ergométrica em seguida eram
realizados exercicios estabilizadores de ombros,
cotovelos, punhos, joelhos e tornozelos. Para a
realizacdo de tais exercicios eram utilizados
elasticos (Elastos®) de diferentes cores que
representavam diferentes cargas de intensidade, a
carga foi medida pela distancia alcancada
conforme o elastico era esticado, as cargas de
treinamento foram encontradas através do teste de
1RM. Cada sessdao de treinamento tinha a duracdo
de 50 minutos, onde a parte principal era composta
por 8 exercicios, em cada um deles eram
realizados 2 séries de 8 repeti¢cdes, na primeira a
intensidade aplicada era de 50% de 1RM e na
segunda 70% de 1RM, o tempo de descanso entre
séries era de 1minuto, ja entre um exercicio e outro

era de 2 minutos.

Ap6s 12 semanas de intervengdo, 0s
individuos que realizaram exercicios
resistidos progressivos melhoraram sua
funcéo fisica na posicdo sentada e em
pé, bem como reduziram a dor. nao
houve resultados significativos

relacionados a qualidade de vida.

(Legenda: RM = Repeticdo maxima).

Fonte: Dados do autor (2023).
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DISCUSSAO

A finalidade da presente pesquisa, foi apresentar por meio de revisao
integrativa o arsenal de informacdes acerca dos efeitos do exercicio fisico em pessoas
gue apresentavam os sintomas da fase cronica da Chikungunya. Através da busca,
foi possivel perceber que a literatura sobre a tematica em questédo ainda é escarca,
sendo assim, a partir dos critérios estabelecidos, apenas 2 artigos apresentaram
contedudos que se correlacionavam com o objetivo da reviséo.

O estudo experimental de Oliveira et al. (2019), aplicou o método Pilates com
pessoas acometidas pela fase crénica da CHIKV. As avaliacbes ocorreram em dois
momentos, no inicio e fim da intervencdo que levou 12 semanas (totalizando 24
sessoOes), todo o protocolo foi realizado por um avaliador que n&o sabia de qual grupo
cada participante fazia parte (intervencdo e controle), a amostra foi composta por
homens e mulheres com idade igual ou superior a 18 anos, com comprovacao
sorolégica da CHIKV e que desenvolveram a fase crbnica da doenca, foram avaliados
0 nivel da percepgcdo subjetiva de dor, amplitudes de movimentos articular,
funcionalidade e qualidade de vida.

O grupo intervencéo realizava as atividades propostas 2 vezes por semana,
onde se dividiam em subgrupos de 6 integrantes, para que fosse possivel ser dada a
atencao necessaria pela profissional que estava conduzindo a atividade, pensando
em respeitar os principios do método Pilates com eficacia (concentracao,
centralizacdo, controle, fluidez e respiracdo diafragmatica). Cada sessdo tinha
duracdo de 50 minutos, e eram divididas em treinos “A” (total de 22 exercicios) e “B”
(total de 18 exercicios), realizados de forma sequencial, os exercicios propostos no
treinamento, envolviam o trabalho de coordenacao, forca, flexibilidade e equilibrio,
eram realizadas séries de 6 a 12 repeticdes, e 0s materiais utilizados foram bola suica,
faixas elasticas de intensidade média e forte (OLIVEIRA et al., 2019).

Entéo Oliveira et al. (2019) concluiram ao final do estudo que o método Pilates
é eficiente como intervencdo néo farmacoldgica para dores cronicas relacionadas a
CHIKV, pois foi possivel encontrar resultados significativos na reducdo de dores,
melhoria da qualidade de vida, aumento de amplitude das articulagbes do ombro,
joelho, tornozelo e coluna lombar comparado ao grupo controle.

Ja no estudo de Neumann et al. (2021), segue-se uma proposta de exercicios

resistidos com pessoas acometidas pela fase crénica da CHIKV, onde sua intervencao
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também levou um periodo de 12 semanas, com 2 sessfes de treinamentos semanais,
totalizando 24 sessdes, e foram realizados trés momentos avaliativos (pré
randomizacao, apos 6 semanas e apos 12 semanas), com a finalidade de encontrar
os efeitos do exercicio fisico aplicado na intervencdo que se correlacionam com a
reducdo dos niveis de dores, funcionalidade, qualidade de vida e percepcéo global
dos pacientes.

O grupo intervencdo realizou exercicios com resisténcias elasticas
progressivas buscando objetivos funcionais, sempre supervisionados por um
profissional, no aquecimento da sessdo os individuos realizavam 5 minutos de
bicicleta ergométrica sem carga e logo em seguida realizavam exercicios resistidos
estabilizadores de ombros, punhos, cotovelos, joelhos e tornozelos, durante a parte
principal, uma das extremidades dos elasticos eram fixados em uma local fixo, e a
outra ponta era presa no corpo do paciente em acordo ao exercicio que iria ser
realizado (NEUMANN et al., 2021).

Cada sesséo tinha a duracdo de 50 minutos, onde realizavam 2 séries de 8
repeticbes em cada exercicio, alternando a carga entre uma série e outra, sendo 50%
de 1RM para a primeira, apds a pausa de 1 minutos entre uma série e outra, dava-se
inicio a segunda série com 70% de 1 RM, vale ressaltar que, entre um exercicio e
outro o tempo de intervalo era de 2 minutos. Periodicamente os testes de 1RM eram
reaplicados para analisar a progressao de carga adequada (NEUMANN et al., 2021).

Ao final da intervencdo foi identificado que os integrantes reduziram
significativamente os niveis de dores, assim como o nivel de funcionalidade de sentar
e levantar foi melhorada, ja nos demais testes funcionais (poténcia, subir 4 degraus)
nao obtiveram resultados relevantes, onde o autor aponta a necessidade de aumentar
a énfase na especificidade para resultados mais significativos, assim como uma
amostra maior poderia trazer resultados estatisticos mais concludentes, além desses
fatores, também foi observado que nédo houve diferenca significativa na qualidade de
vida dos participantes, onde possivelmente os efeitos obtidos em 12 semanas ndo
tenham sido suficientes para maiores resultados benéficos nesse quesito (NEUMANN
et al., 2021).
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CONSIDERACOES FINAIS

Conclui-se, que a pratica de exercicio fisico, especificamente Pilates e
treinamento com resisténcia elastica, sdo meios ndo farmacolégicos eficientes
para a reducao dos niveis de dores causadas pela fase cronica da Chikungunya,
além de contribuir com a melhoria e evolucdo de outros quesitos relacionados a
funcionalidade para os afazeres diarios, onde o Pilates se mostrou mais eficiente
de modo geral, inclusive trazendo resultados mais significativos quanto a
qualidade de vida.

Sendo assim, a presente pesquisa sugere que mais estudos nesse campo
de pesquisa sejam realizados, com suas diversas possibilidades e modalidades
de préticas corporais. com diferentes métodos e protocolos, uma vez que ainda
sao poucos os dados na literatura.
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