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Resumo

OBJETIVO: Mapear e analisar as evidéncias
cientificas sobre o manejo interdisciplinar em
psiquiatria da depressdo em pessoas com
fibromialgia na rede de atencdo a saude,
identificando estratégias assistenciais e lacunas
existentes na literatura. METODOS: Revisio de
escopo realizada entre janeiro e marco de 2026,
conduzida conforme o Joanna Briggs Institute e
diretrizes PRISMA-ScR. Utilizou-se a estratégia
PCC: populacdo (pessoas com fibromialgia e
depressdo), conceito (manejo interdisciplinar em
psiquiatria, incluindo intervencdes
farmacoldgicas, psicoterapéuticas e
multiprofissionais) e contexto (rede de atencédo a
salde). As buscas foram realizadas nas bases
PubMed, Medline, Scopus, Embase e Cochrane
Library, com complementacdo no Google
Académico. Incluiram-se estudos dos ultimos
cinco anos, em todos os idiomas, com foco em
intervengdes interdisciplinares; excluiram-se
estudos nao alinhados ao €scopo.
RESULTADOS E DISCUSSAO: Foram
incluidos 12 estudos. As evidéncias demonstram
que o manejo interdisciplinar eficaz integra
psicoterapia, reabilitacdo fisica, intervencOes
mente-corpo, educagao em salde e coordenacao
longitudinal do cuidado, com destaque para o
papel da atengdo primaria e da enfermagem.
Diferentes modelos psicoterdpicos apresentam
eficacia semelhante, enquanto intervengdes
combinadas e programas estruturados mostram
melhores desfechos em dor, funcionalidade e
sintomas depressivos. A depressdo emerge como
determinante central da evolucdo clinica da
fibromialgia, exigindo rastreio e manejo
sisteméatico.  Persistem lacunas quanto a
padronizacdo de protocolos e organizagdo formal
de linhas de cuidado. CONCLUSAO: O manejo
interdisciplinar da depressdao na fibromialgia
deve ser continuo, integrado e centrado na
pessoa, com articulagdo entre maltiplas
estratégias terapéuticas na rede de atencdo a
salde, embora ainda existam limitagdes

metodolégicas e auséncia de  modelos
assistenciais consolidados.
Palavras-chave: Fibromialgia. Cuidado

Interdisciplinar. Saude Mental. Rede de Atencédo
a Saude.
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Abstract

OBJECTIVE: To map and analyze scientific
evidence on interdisciplinary  psychiatric
management of depression in individuals with
fiboromyalgia within healthcare networks,
identifying strategies and gaps in the literature.
METHODS: A scoping review conducted
between January and March 2026 following
Joanna Briggs Institute methodology and
PRISMA-ScR guidelines. The PCC strategy was
applied:  population  (individuals  with
fiboromyalgia ~and  depression),  concept
(interdisciplinary ~ psychiatric  management
including pharmacological, psychotherapeutic
and multiprofessional interventions), and
context (healthcare networks). Searches were
conducted in PubMed, Medline, Scopus,
Embase, and Cochrane Library, with
complementary searches in Google Scholar.
Studies from the last five years addressing
interdisciplinary approaches were included.
RESULTS AND DISCUSSION: Twelve studies
were included. Evidence indicates that effective
interdisciplinary ~ management integrates
psychotherapy, physical rehabilitation, mind-
body interventions, health education, and
longitudinal care coordination, with a central
role for primary care and nursing. Different
psychotherapeutic models show comparable
efficacy, while combined and structured
programs yield better outcomes in pain,
functionality, and depressive  symptoms.
Depression emerges as a key determinant of
fibromyalgia outcomes, requiring systematic
screening and management. CONCLUSION:
Interdisciplinary  management should be
continuous, integrated, and patient-centered
across healthcare networks, although gaps
remain in standardized care models and
implementation.

Keywords: Fibromyalgia. Interdisciplinary
Care. Mental Health. Healthcare Networks.
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1 INTRODUCAO

A fibromialgia é compreendida como uma sindrome clinica complexa,
caracterizada por dor musculoesquelética cronica difusa, frequentemente acompanhada
por fadiga, distarbios do sono, alteragcdes cognitivas e manifestacbes emocionais. Sua
natureza multifatorial envolve mecanismos de sensibilizacdo central, disfuncbes
neuroendocrinas e alteracBes nos sistemas de modulacdo da dor, o que sustenta a
compreensdo contemporanea de que se trata de uma condicdo que transcende o modelo
biomédico tradicional. Nesse contexto, a experiéncia da doenca é construida pela
interacdo entre fatores bioldgicos, psicologicos e sociais, exigindo uma abordagem
ampliada no cuidado em salde (Filipovic et al., 2025).

A depressdo, por sua vez, constitui uma das comorbidades mais frequentes na
fibromialgia, sendo reconhecida ndo apenas como condigdo associada, mas como
componente intrinseco a expressdo clinica da sindrome. A sobreposicdo entre sintomas
depressivos e manifestagcdes da fibromialgia, como fadiga, distarbios do sono e reducéo
da funcionalidade, contribui para a intensificacdo do sofrimento global do individuo. Essa
inter-relacdo evidencia que dor e humor ndo se apresentam como dimensdes
independentes, mas como fend6menos interdependentes que se influenciam mutuamente
no curso da doenca (Gau et al., 2023).

A compreensdo dessa interacdo tem sido aprofundada por modelos tedricos que
descrevem a fibromialgia e a depressédo como parte de um sistema integrado de sintomas,
no qual aspectos cognitivos, afetivos e somaticos se organizam em redes dinamicas.
Nesse modelo, alteracdes emocionais podem amplificar a percepcdo da dor, a0 mesmo
tempo em que a dor persistente contribui para o agravamento de estados depressivos. Tal
perspectiva amplia o entendimento da condi¢do ao destacar a bidirecionalidade entre
sofrimento fisico e psiquico, reforcando a necessidade de abordagens que considerem
essa complexidade (Malka et al., 2025).

No campo da psiquiatria, 0 manejo da depressdo na fibromialgia requer uma
leitura clinica que ultrapasse a categorizacéo diagnostica isolada, incorporando a analise
do sofrimento em sua totalidade (Souto et al., 2025). Isso implica reconhecer que 0s
sintomas depressivos podem se manifestar de maneira atipica nesse contexto, muitas
vezes entrelacados com queixas somaéticas e limitagdes funcionais. Dessa forma, a

avaliacdo psiquiatrica deve considerar multiplas dimensdes do adoecimento, incluindo
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aspectos subjetivos, contextuais e relacionais, que influenciam diretamente a experiéncia
do paciente (Munipalli et al., 2024).

A abordagem interdisciplinar emerge, nesse cenario, como eixo estruturante do
cuidado, ao possibilitar a integracdo de diferentes saberes e praticas na conducéo clinica.
A articulagdo entre psiquiatria, reumatologia, psicologia, fisioterapia e outras areas
permite a construcdo de planos terapéuticos mais abrangentes, capazes de contemplar
simultaneamente os diversos aspectos da fibromialgia e da depressdo. Essa integracédo
ndo se limita a soma de intervengbes, mas envolve a construcdo de estratégias
compartilhadas, centradas nas necessidades individuais e na complexidade do quadro
clinico (Cojocaru et al., 2024).

As intervencgdes voltadas a saude mental, especialmente as psicoterapias baseadas
em evidéncias, assumem papel relevante no manejo interdisciplinar, ao atuarem sobre
processos cognitivos, emocionais e comportamentais associados a dor cronica e a
depressdo (Junior et al., 2025). Essas abordagens contribuem para a ressignificacdo da
experiéncia dolorosa, o desenvolvimento de estratégias de enfrentamento e a melhoria da
funcionalidade. Assim, o cuidado psiquiatrico se insere de forma articulada as demais
intervencgdes, compondo um modelo terapéutico integrado e continuo (Cojocaru et al.,
2024).

A organizacdo desse cuidado no ambito da rede de atencdo a saude implica
reconhecer a necessidade de coordenacdo entre diferentes niveis assistenciais, desde a
atencdo primaria até os servicos especializados. A fibromialgia associada a depressdo
frequentemente demanda acompanhamento longitudinal, com maultiplos pontos de
contato com o sistema de salde. Nesse sentido, a rede de atencdo configura-se como
espaco de continuidade do cuidado, no qual a integracéo entre servigos favorece a reducéo
da fragmentacdo assistencial e a qualificacdo das respostas as necessidades dos pacientes
(Treister-Goltzman et al., 2023).

Por fim, 0 manejo interdisciplinar em psiquiatria da depressédo na fibromialgia
pode ser compreendido como um processo dindmico, que se constroi a partir da interagdo
entre diferentes campos do conhecimento e das singularidades do individuo em cuidado
(Junior et al., 2025). Essa perspectiva enfatiza a centralidade do sujeito, a complexidade
do adoecimento e a necessidade de estratégias terapéuticas integradas, continuas e

adaptaveis. Assim, a articulacdo entre dimensdes clinicas, psicossociais e organizacionais
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da atencdo em saude constitui elemento fundamental para a compreensdo e condugéao
dessa condicdo (Filipovic et al., 2025).

Apesar da reconhecida complexidade clinica da fibromialgia associada a
depressdo, o cuidado em salde ainda tende a ocorrer de modo fragmentado, com
predominio de abordagens isoladas e limitada articulagdo entre psiquiatria, atencdo
primaria, reabilitacéo fisica e demais areas envolvidas no acompanhamento longitudinal.
Essa desarticulacdo dificulta o reconhecimento oportuno do sofrimento psiquico,
compromete a continuidade assistencial e reduz a efetividade das intervengdes ofertadas
ao longo da rede de aten¢éo a saude.

Nesse cenario, 0 manejo interdisciplinar em psiquiatria assume relevancia
estratégica por favorecer cuidado integral, continuo e centrado na pessoa, articulando
diferentes saberes, niveis assistenciais e modalidades terapéuticas em torno das
necessidades clinicas e psicossociais do individuo. Assim, o presente estudo teve como
objetivo mapear e analisar as evidéncias cientificas sobre o manejo interdisciplinar em

psiquiatria da depressdo em pessoas com fibromialgia na rede de atencéo a salde.

2 METODOLOGIA

Estudo do tipo revisdo de escopo, realizado entre janeiro e marco de 2026,
conduzido conforme o Manual atualizado para Revisdes de Evidéncia do Instituto Joanna
Briggs (JBI), seguindo as recomendacdes metodoldgicas mais recentes descritas por
Peters et al. (2024), e registrado na Open Science Framework (OSF) sob o DOI:
<https://doi.org/10.17605/0SF.I0/65XNB>. A adocdo do método JBI possibilitou o
mapeamento sistematico e abrangente das evidéncias disponiveis, permitindo identificar
lacunas do conhecimento, tendéncias investigativas emergentes e direcdes prioritarias
para 0 avanco cientifico, assegurando rigor metodoldgico, transparéncia e
reprodutibilidade na conducéo da reviséo.

A estrutura metodologica foi orientada pelo JBI Manual for Evidence Synthesis,
que estabelece a estratégia PCC (Population, Concept e Context) como padrdo
internacional para revisdes de escopo, garantindo coeréncia entre a pergunta de pesquisa,
os critérios de elegibilidade, a estratégia de busca e o processo de sintese das evidéncias
(Peters et al., 2022). Complementarmente, foram adotadas as recomendacdes do

PRISMA Extension for Scoping Reviews (PRISMA-ScR), conforme proposto por Tricco
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et al. (2018) e atualizado nas diretrizes contemporaneas de relato cientifico (Page et al.,
2021), assegurando padronizacao na descricdo metodoldgica, rastreabilidade do processo
de selecdo e transparéncia dos resultados. Ademais, utilizou-se a adaptacdo brasileira do
PRISMA proposta por Galvéo et al. (2022), favorecendo a adequagéo terminoldgica e
operacional ao contexto cientifico nacional.

Como estratégia de padronizacao e organizacdo metodoldgica, foi empregada uma
ferramenta metodologica estruturada para revisdes de escopo em ciéncias da salde,
previamente desenvolvida e registrada em repositorio cientifico ZENODO (Pezzi Junior,
2026). Sua utilizacdo justifica-se por permitir a operacionalizacdo sistematica das
diretrizes do JBI e do PRISMA-ScR, contribuindo para a padronizacdo das etapas,
organizacdo sequencial dos procedimentos, integracdo da estratégia PCC aos critérios de
elegibilidade e estruturacdo da extracdo e sintese dos dados. Dessa forma, a ferramenta
atuou como suporte técnico-operacional, favorecendo a reprodutibilidade, a
rastreabilidade e a consisténcia metodoldgica do estudo, sem substituir os referenciais
internacionais adotados (Pezzi Junior, 2026).

Na primeira etapa, utilizou-se a estratégia PCC (Populacédo, Conceito e Contexto)
para delimitar o escopo da investigacdo. P (Populagdo): pessoas diagnosticadas com
fibromialgia que apresentam depressdo; C (Conceito): manejo interdisciplinar em
psiquiatria,  incluindo  intervencdes  farmacoldgicas,  psicoterapéuticas e
multiprofissionais; C (Contexto): rede de atencdo a saude, contemplando niveis primario,
secundario e terciario. A questao de pesquisa formulada foi: “Quais evidéncias cientificas
descrevem o manejo interdisciplinar em psiquiatria da depressdo em pessoas com
fibromialgia na rede de atengdo a saude?”

Na segunda etapa, a pesquisa foi realizada nas bases PubMed, Medline, Scopus,
Embase e Cochrane Library. Para a elaboragdo dos termos de busca, foi consultado o
DeCS/MeSH por meio da Biblioteca Virtual em Saude (BVS), com base nos objetivos e
na pergunta norteadora do estudo. Apds ajustes e testes, foram empregados descritores
em inglés combinados por operadores booleanos: (Fibromyalgia) AND (Depression OR
Depressive Disorder OR Mental Health) AND (Health Services OR Health Care OR
Patient Care Team OR Multidisciplinary Care).

A estratégia combinou descritores controlados (MeSH/DeCS) e termos livres,
ajustados conforme especificidades de cada base de dados, visando ampliar a

sensibilidade sem comprometer a especificidade. Procedeu-se a adaptacédo sintatica das

Veredas do Direito, v.23, £236236 — 2026 —



Nelson Pinto Gomes & Sadi Antonio Pezzi Junior & Elisabete Soares de Santana & Ana Beatriz Ruiz Facholi & Danielle Sotero Fortes Carvalho & Eduardo
César Gouveia Soares & Nathalia Minelli Medeiros de Sousa

expressdes booleanas para cada plataforma, respeitando suas particularidades
operacionais, buscando reduzir o risco de viés de recuperacdo e ampliar a abrangéncia do
mapeamento das evidéncias disponiveis.

As buscas complementares na literatura cinzenta foram realizadas no Google
Académico. Considerando as limitagcGes inerentes a essa plataforma, como a baixa
especificidade dos resultados e a auséncia de filtros metodologicos refinados, procedeu-
se a analise dos 100 primeiros registros ordenados por relevancia, conforme préatica
metodolégica amplamente adotada em revisdes de escopo. Aplicaram-se 0s mesmos
critérios de inclusdo e exclusdo definidos para as bases indexadas, considerando periodo
de publicacdo, tipo de estudo, aderéncia ao tema e relacdo direta com a pergunta
norteadora.

Na terceira etapa do estudo, utilizando o fluxograma PRISMA-ScR adaptado de
Tricco et al. (2018), procedeu-se a busca, triagem e selecdo dos estudos em quatro
subetapas interdependentes. Na fase de Identificag&o, os registros provenientes das bases
de dados e das buscas complementares foram organizados e submetidos a remocéo de
duplicatas por revisores independentes, garantindo maior confiabilidade ao processo. Em
seguida, na etapa de Selecdo, realizou-se a leitura criteriosa de titulos e resumos,
excluindo estudos que ndo abordassem fibromialgia associada a depressdo ou que ndo
incluissem estratégias interdisciplinares no cuidado.

Na subetapa de Elegibilidade, os textos completos dos estudos potencialmente
relevantes foram analisados de forma aprofundada, considerando consisténcia
metodoldgica, pertinéncia temética e descricdo das intervencgdes interdisciplinares.
Divergéncias entre os revisores foram resolvidas por consenso. Na fase de Inclusao, os
estudos que atenderam integralmente aos critérios estabelecidos foram incorporados ao
escopo final da revisdo e encaminhados para a etapa de extragdo dos dados.

Na quarta etapa, foram incluidos estudos completos publicados nos ultimos cinco
anos, de acesso livre, em todos os idiomas, que investigassem o manejo interdisciplinar
da depressdo em pessoas com fibromialgia na rede de atencdo a salde. Foram
considerados estudos clinicos, ensaios controlados randomizados, estudos
observacionais, estudos qualitativos e revisfes sistematicas, possibilitando uma analise
abrangente das praticas assistenciais. Foram excluidos estudos que ndo abordassem

diretamente a associacdo entre fibromialgia e depressdo, que ndo apresentassem
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intervencdes interdisciplinares estruturadas ou que nao estivessem alinhados ao escopo
da rede de atencéo a saude.

Na quinta etapa, os dados dos estudos selecionados foram sistematicamente
extraidos, analisados cegamente e organizados em uma planilha estruturada na ferramenta
Rayyan, por 2 revisores, otimizando o processo de anélise e permitindo a integracdo
consistente dos resultados provenientes dos diferentes estudos. Em conformidade com as
recomendacdes de Kellermeyer, Harnke e Knight (2018), realizou-se uma analise
detalhada dos dados mediante leitura integral dos artigos selecionados. Os resultados
foram apresentados por meio de um fluxograma de selecdo e extracdo de estudos,
conforme ilustrado na Figura 1.

Antes do inicio da etapa de selecdo formal, foi realizada calibracdo prévia entre
os revisores mediante leitura piloto de 20 titulos e resumos, com o objetivo de alinhar
critérios interpretativos e reduzir vieses de elegibilidade. A concordancia interavaliadores
foi estimada por meio do coeficiente Kappa, obtendo-se indice considerado substancial.
Divergéncias foram discutidas até consenso, e, quando necessario, recorreu-se a um
terceiro pesquisador para decisdo final, visando maior consisténcia metodoldgica e
reprodutibilidade do processo de selecao.

Ap0s o processo de extracao dos resultados, cada estudo foi incluido nos quadros
(1, 2 e 3), estes que organizaram os estudos aplicando um cdédigo Unico, composto pela
sigla “Cod” seguida de uma sequéncia numérica de cada Estudo (E), organizando (E+
numero sequencial: E1, E2, E3...). As informagdes extraidas foram organizadas da
seguinte forma: Quadro 1 — Titulo, autores, ano de publicacdo e Nivel de Evidéncia (NE),
conforme a classificacdo do Oxford Centre for Evidence-Based Medicine (2024); Quadro
2 — objetivo, tipo de estudo e populacdo/amostra.

Para fins de sintese, os achados foram submetidos & analise temética narrativa,
com agrupamento por convergéncia clinica e organizacional das intervencoes
identificadas. Os estudos foram comparados quanto ao tipo de estratégia terapéutica, foco
sobre os sintomas depressivos, articulagdo multiprofissional e potencial de aplicabilidade
na rede de atencédo a saude. Esse procedimento permitiu ndo apenas descrever os estudos
incluidos, mas também identificar nucleos analiticos recorrentes relacionados a
psicoterapia, coordenacdo do cuidado, reabilitacdo fisica, interven¢Ges mente-corpo,

educacdo em salde e organizacdo assistencial.
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3 RESULTADQOS

O processo de selecdo dos estudos seguiu as etapas do PRISMA de forma
sistematica. Inicialmente, foram identificados 2.171 registros na literatura disponivel,
provenientes do PubMed (263), Medline (418), Scopus (74), Embase (1.187) e Cochrane
Library (229), além de 16.700 registros da literatura cinzenta no Google Académico,
considerando apenas os 100 primeiros. Apos a leitura dos titulos, 318 estudos foram
considerados potencialmente relevantes, sendo que parte desses registros foi excluida
apos verificacdo manual adicional de duplicatas entre bases e literatura cinzenta antes da
etapa de analise de resumos, totalizando 204 duplicados removidos e 1.649 estudos
excluidos por ndo atenderem aos critérios. Na fase de selecdo, 72 estudos tiveram seus
resumos analisados, resultando na exclusdo de 59. Em seguida, 13 estudos foram
avaliados em texto completo pelo primeiro revisor, com a exclusdo de 1 apo6s andlise
dupla conforme os critérios estabelecidos. Por fim, 12 estudos foram confirmados pelo

segundo revisor e incluidos na revisao.

Figura 1. Processo de Selecdo de Estudos Para a Reviséo de Escopo

T - ‘\.’v -
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(59)
Estudos Selecionados Apés Leitura de Texto Completo
= (1" Revisor)
< (13)
= Exclusao Apés Anilise Dupla a Partir dos
® I Critérios Mencionados
= Estudos Selecionados Apos Leitura de Texto Completo 1
(2" Revisor)
(12)
ig I
W
% Estudos Incluidos na Revisio
= (12)

Fonte: Autores, 2026.

Observou-se predominio de ensaios clinicos randomizados, com maior
concentracdo de estudos desenvolvidos na Espanha, Turquia e outros contextos

internacionais, além de apenas um estudo observacional voltado especificamente ao papel
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prognostico da depressdo na fibromialgia, evidenciando maior produgdo sobre
intervencdes terapéuticas especificas do que sobre modelos organizacionais formais de
cuidado, indicando que a literatura recente ainda privilegia estratégias clinicas isoladas
ou combinadas, em detrimento da descrigéo de linhas assistenciais estruturadas na rede
de atencdo a salde.

O Quadro 1 — “Informagodes Gerais de Cada Estudo” organiza os dados basicos
dos estudos. Cada linha recebe um codigo (E-Oestudo+nUmero) para facilitar a referéncia
ao longo do trabalho. As colunas incluem: "Cod" (c6digo do estudo), "Titulo" (nome
completo da pesquisa), "Autor(es)" (responsaveis pela autoria), “Pais” (pais de
publicacdo), "Ano" (ano de publicacdo) e "NE" (nivel de evidéncia segundo a
Classificacdo de Oxford, 2024). O quadro fornece uma visao geral das fontes, permitindo

rapida identificacdo e comparagdo entre os estudos.

Quadro 1 - Informacdes Gerais de Cada Estudo
Cod Titulo Autor(es) Pais Ano | NE

El Cognitive-Behavioral and Personal Construct | Aguilera-Martinetal. | Espanha 2022 2
Therapies for Depression in Women with
Fibromyalgia

E2 Effectiveness of Transcranial Direct Current Arroyo-Fernandez et Espanha | 2022 2
Stimulation Combined With Exercising in al.
Fibromyalgia

E3 Multicomponent Program for Fibromyalgia in | Caballol Angelats etal.| Espanha | 2025 2
Primary Care (FIBROCARE)

E4 EMDR Therapy in the Treatment of Ciftci et al. Turquia 2024 2
Fibromyalgia
E5 Positive Psychotherapy in Fibromyalgia Erol; Karaca Turquia 2025 2
E6 | Online Nursing Consultation for Fibromyalgia Garcia-Perea et al. Espanha | 2022 2
E7 Depression as Risk Factor in Fibromyalgia Munipalli et al. Estados 2022 3
Outcomes Unidos
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ES8 Sleep Hygiene Education in Fibromyalgia Okul; Kars Fertelli Turquia 2025 2

E9 Psychodynamic vs CBT in Fibromyalgia Romeo et al. Italia 2025 2

E10 Mindfulness-Based Stress Reduction in Taub et al. Israel 2024 2
Fibromyalgia

E11 | Multidisciplinary Community Intervention for Turcotte et al. Canada 2023 2
Fibromyalgia

E12 Exercise Intensity and Depression in Vilarino et al. Brasil 2024 2
Fibromyalgia

Fonte: Autores, 2026.

O Quadro 2 — “Informag¢des Metodologicas Especificas de Cada Estudo” tem
como objetivo apresentar de forma sistematizada os principais aspectos metodoldgicos
dos estudos analisados. Cada linha representa um estudo, 0 mesmo utilizado no Quadro
1, possibilitando a coeréncia e a rastreabilidade entre as informacdes. Este quadro permite
uma analise comparativa entre os métodos utilizados nos estudos, auxiliando na avaliacao

da consisténcia, qualidade e aplicabilidade das evidéncias apresentadas.

Quadro 2 - InformacBes Metodoldgicas Especificas de Cada Estudo

Cod Objetivo Tipo de Estudo Populacdo/Amostra
E1l Comparar TCC e terapia dos construtos Ensaio clinico randomizado Mulheres com
pessoais na depressdo fibromialgia
E2 Avaliar tDCS associada ao exercicio Ensaio clinico randomizado | Adultos com fibromialgia
E3 Avaliar programa multicomponente na Ensaio clinico randomizado Pacientes com
atencdo priméria pragmaético fibromialgia
E4 Avaliar EMDR no tratamento da Ensaio clinico randomizado Pacientes com
fibromialgia fibromialgia
E5 Auvaliar psicoterapia positiva na dor e Ensaio clinico randomizado Pacientes com
salide mental fibromialgia
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E6 Avaliar consulta de enfermagem online Ensaio clinico randomizado Pacientes com
fibromialgia

E7 Avaliar impacto da depressdo nos Estudo observacional Pacientes com
desfechos clinicos fibromialgia

ES8 Avaliar educacdo em higiene do sono Ensaio clinico randomizado Pacientes com
fibromialgia

E9 Comparar psicoterapia psicodindmica Ensaio clinico randomizado Pacientes com
brevee TCC piloto fibromialgia

E10 | Avaliar MBSR e mecanismos cognitivos | Ensaio clinico randomizado Pacientes com
da dor fibromialgia

E11 | Avaliar intervencédo grupal multidisciplinar | Ensaio clinico randomizado Pacientes com
comunitaria piloto fibromialgia

E12 Avaliar impacto da intensidade do Ensaio clinico randomizado Pacientes com
exercicio na depressao fibromialgia

Fonte: Autores, 2026.

A partir da sintese dos estudos, foi possivel organizar 0s principais componentes

do manejo interdisciplinar da depressdo em pessoas com fibromialgia, destacando as

estratégias terapéuticas, seus efeitos clinicos e as implicacdes para a rede de atencdo a

salde. Essa sistematizacdo permite compreender como diferentes intervengdes se

articulam na pratica assistencial.

Quadro 3 — Sintese Analitica das Estratégias Interdisciplinares no Manejo da Depressdo na Fibromialgia

Estratégia terapéutica

Principais achados

ImplicacBes para a rede de atencéo

Psicoterapia (TCC e
construtos pessoais)

Reducéo significativa da depresséo
com diferentes modelos
equivalentes

Necessidade de incorporar psicoterapia
como eixo estruturante do cuidado

Coordenagdo pela
enfermagem
(telemonitoramento)

Melhora da qualidade de vida e
sintomas depressivos com
acompanhamento continuo

Fortalecimento da atencdo primaria e
integracao do cuidado digital

Rastreamento e manejo
da depressdo

Depressdo como determinante
central de desfechos clinicos

Inclusdo sistematica do rastreio de humor na
linha de cuidado

Neuromodulagédo +
exercicio terapéutico

Beneficios clinicos em dor e
processamento emocional

Integragdo entre psiquiatria, fisioterapia e
reabilitacdo

Intervenc8es grupais e
comunitarias

Reducdo do sofrimento emocional
e aumento do engajamento

Ampliagdo de estratégias coletivas na
atencdo priméria
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Mindfulness e Reducdo de catastrofizacdo e Inclusdo de terapias mente-corpo como
intervencdes mente-corpo| melhora da regulagdo emocional componente estruturante
Terapias focadas em Melhora de sintomas emocionais, Personalizacdo do cuidado para casos
trauma (EMDR) sono e estresse traumatico complexos
Exercicio terapéutico Reducdo de sintomas depressivos Necessidade de prescricdo personalizada e
individualizado com maior adeséo integrada
Programas Melhora global de dor, humor e Viabilidade de modelos estruturados na
interdisciplinares funcionalidade atengdo primaria

(FIBROCARE)

Modelos psicoterapicos Beneficios semelhantes entre Flexibilizaco e individualizagdo do
diversos diferentes abordagens tratamento
Psicologia positiva Aumento de resiliéncia e bem-estar Ampliacéo do foco terapéutico para

recuperagdo funcional

Educacdo em saude Melhora de dor, sono e sintomas Estratégias de baixo custo e alta
(higiene do sono) depressivos aplicabilidade clinica

Fonte: Autores, 2026.

De forma integrada, observa-se que o manejo interdisciplinar da depressdo na
fibromialgia depende da combinacdo de intervencdes psicoterapicas, reabilitadoras,
educativas e de coordenacdo do cuidado, com forte protagonismo da atencdo primaria. A
auséncia de uma linha de cuidado formal estruturada na literatura € parcialmente
compensada pela convergéncia dos achados, que apontam para modelos integrados,
centrados no paciente e orientados a continuidade assistencial como caminho mais efetivo

para a pratica clinica.
4 DISCUSSAO

A principal contribuicdo desta revisdo ndo esta na identificacdo de uma linha de
cuidado ja consolidada para 0 manejo interdisciplinar da depressao na fibromialgia, mas
na reconstrucdo analitica de seus componentes assistenciais a partir de evidéncias
dispersas. A literatura recente mostra que, embora existam intervencdes clinicamente
promissoras e relativamente convergentes quanto aos beneficios sobre dor,
funcionalidade e sofrimento emocional, ainda sdo escassos 0s estudos que descrevem
modelos formalmente organizados de coordenacéo do cuidado na rede de atengéo a saude.

Esse achado desloca a interpretagdo dos resultados do nivel puramente terapéutico para o
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nivel organizacional, indicando que o maior vazio cientifico atual ndo é apenas de
eficacia, mas de implementacéo assistencial.

Ensaios randomizados demonstram que diferentes modelos psicoterapicos, como
terapia cognitivo-comportamental e terapia dos construtos pessoais, apresentam eficécia
semelhante na reducdo da depresséo, reforcando que o cuidado psiquiatrico deve
incorporar abordagens psicoldgicas estruturadas como eixo terapéutico fundamental.
Esses achados indicam que ampliar repertdrios de enfrentamento e modular o sofrimento
emocional impacta diretamente o funcionamento diério, a percepcao de dor e a adesdo ao
tratamento global da sindrome. Além disso, evidenciam a necessidade de diversificar
estratégias terapéuticas conforme o perfil clinico do paciente (Aguilera-Martin et al.,
2022).

De forma complementar, evidéncias apontam que a enfermagem pode assumir
papel ativo na coordenacgéo desse cuidado interdisciplinar. Intervengdes conduzidas por
meio de consultas online demonstraram melhora sustentada da qualidade de vida e dos
sintomas depressivos, evidenciando a viabilidade de monitoramento remoto,
acompanhamento continuo e reforco educativo em condi¢bes cronicas. Esse modelo
amplia o alcance da rede de atencdo e favorece a integracdo entre atencdo primaria, satde
mental e cuidado digital. Ademais, contribui para maior continuidade assistencial e
vinculo terapéutico (Garcia-Perea et al., 2022).

No ambito prognostico, estudos longitudinais reforcam que a depressao nédo deve
ser compreendida como comorbidade acesséria, mas como determinante central dos
desfechos clinicos na fibromialgia. A presenca de sintomas depressivos associa-se a pior
funcionalidade, maior percepcdo de dor e menor resposta ao tratamento global. Esse
achado sustenta a necessidade de rastreio sistematico e manejo ativo do humor como parte
integrante do cuidado interdisciplinar. Assim, reforgca-se seu papel modificador na
evolucgéo da doenca (Munipalli et al., 2022).

Além das intervencBes psicoterdpicas classicas, abordagens combinadas com
neuromodulacdo e reabilitacdo fisica também tém sido exploradas. Ensaios demonstram
que a estimulacdo transcraniana associada ao exercicio terapéutico pode produzir
beneficios clinicos relevantes, atuando sobre circuitos relacionados a dor e ao
processamento emocional. Esses resultados reforcam a importancia de integrar

psiquiatria, fisioterapia e outras especialidades em modelos de cuidado mais complexos,
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especialmente em casos refratarios. Dessa forma, amplia-se 0 escopo terapéutico
disponivel (Arroyo-Fernandez et al., 2022).

Intervengdes grupais e comunitarias também se destacam como estratégias
eficazes no manejo interdisciplinar da fibromialgia. Programas que combinam atividade
fisica, educacdo em saude, estratégias cognitivas e apoio entre pares mostraram impacto
positivo sobre sofrimento emocional e engajamento terapéutico. Esses modelos sdo
particularmente relevantes para a depressdo, pois enfrentam fatores como isolamento
social, baixa autoeficacia e desmotivacdo. Assim, promovem maior participacao ativa do
paciente no cuidado (Turcotte et al., 2023).

No campo das intervencdes mente-corpo, programas baseados em mindfulness
demonstram impacto sobre cognicdes relacionadas a dor, elemento central na manutencéo
da depressdo nessa populacdo. A modulacdo de processos como catastrofizacéo,
hipervigilancia e inflexibilidade psicoldgica sugere que essas abordagens podem atuar
diretamente nos mecanismos cognitivos do sofrimento. Assim, configuram-se como
componente estruturante do cuidado interdisciplinar. Além disso, favorecem maior
autorregulacdo emocional (Taub et al., 2024).

De maneira semelhante, terapias focadas em trauma, como o EMDR, ampliam o
repertorio psicoterapico disponivel para pacientes com fibromialgia e depresséo. Ensaios
clinicos mostram melhora ndo apenas dos sintomas emocionais, mas também de aspectos
relacionados ao sono e ao estresse traumatico. Esses resultados indicam que intervengoes
mais especificas podem ser particularmente Uteis em pacientes com sofrimento
persistente e historico de trauma. Dessa forma, ampliam as possibilidades de abordagem
clinica (Ciftci et al., 2024).

No campo da reabilitacdo fisica, evidéncias indicam que o exercicio terapéutico
também desempenha papel relevante no manejo da depressao, desde que adequadamente
dosado. Protocolos mais tolerdveis mostraram melhor impacto sobre sintomas
depressivos e maior adesdo ao tratamento. Esse achado reforca a necessidade de
prescricdo individualizada e integracdo entre fisioterapia, educacdo fisica e
acompanhamento clinico. Assim, evita-se sobrecarga e abandono terapéutico (Vilarino et
al., 2024).

Programas estruturados em ateng&o primaria, como o FIBROCARE, demonstram
gue o manejo interdisciplinar pode ser operacionalizado em cenarios reais de cuidado. A

melhora simulténea de dor, humor, funcionalidade e qualidade de vida evidencia que a
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abordagem integrada, e ndo fragmentada, é mais eficaz para lidar com a complexidade
clinica da fibromialgia. Esse modelo reforca o papel da rede de atencdo como espaco
estratégico para coordenacdo do cuidado. Além disso, favorece maior resolutividade
assistencial (Caballol Angelats et al., 2025).

Quando analisados em conjunto, os estudos sugerem que a efetividade do manejo
interdisciplinar ndo decorre exclusivamente da intervencdo empregada, mas da
capacidade de combinar estratégias com racionalidades distintas em um plano terapéutico
continuo. Em outras palavras, psicoterapia, exercicio terapéutico, educa¢do em saude,
neuromodulacdo, intervencGes mente-corpo e acompanhamento longitudinal parecem
produzir melhores resultados quando compreendidos como componentes
complementares de um mesmo arranjo assistencial, € ndo como recursos concorrentes,
reforcando que a integralidade do cuidado constitui o principal eixo explicativo dos
melhores desfechos observados.

Além disso, estudos comparativos indicam que diferentes modelos psicoterapicos,
como terapia psicodinamica breve e terapia cognitivo-comportamental, podem apresentar
beneficios semelhantes. Essa equivaléncia terapéutica permite maior individualizacdo do
tratamento conforme perfil clinico e preferéncias do paciente. O achado reforca a
importancia da articulacédo entre psiquiatria e psicologia na tomada de decisdo terapéutica.
Assim, amplia-se a flexibilidade clinica no manejo (Romeo et al., 2025).

Abordagens centradas em psicologia positiva também demonstram potencial no
manejo da depressdo em fibromialgia, ao promover fortalecimento de recursos
emocionais, resiliéncia e engajamento na vida cotidiana. Esses modelos ampliam o foco
do tratamento para além da reducdo sintomatica, incorporando estratégias voltadas a
recuperacdo e bem-estar. Tal perspectiva é especialmente relevante em condicGes
cronicas e de longa duracéo. Dessa forma, contribuem para melhoria global da qualidade
de vida (Erol; Karaca, 2025).

Sob a perspectiva da organizagdo dos sistemas de salde, os achados desta revisdo
sugerem que o principal desafio ndo reside apenas na disponibilidade de intervencdes
eficazes, mas na capacidade de integra-las de forma coordenada ao longo da rede de
atencdo. A fragmentacéo entre niveis assistenciais e a auséncia de protocolos estruturados
dificultam a tradugdo dessas evidéncias em praticas clinicas sustentiveis. Assim, a
efetividade observada em contextos experimentais tende a depender, no mundo real, da

existéncia de mecanismos de coordenacdo do cuidado, comunicacao interprofissional e
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continuidade assistencial, o que reforga a necessidade de avancgar para modelos
organizacionais mais integrados.

Esta revisdo também deve ser interpretada a luz de limitagcdes importantes. Houve
predominio de ensaios com amostras relativamente pequenas, heterogeneidade dos
desfechos avaliados, diversidade na duragdo e composicdo das intervengOes e baixa
padronizacdo terminolégica para definir o que, de fato, constitui manejo interdisciplinar
em psiquiatria na fibromialgia. Além disso, a maior parte dos estudos focaliza eficacia
clinica imediata, enquanto permanecem escassas as investigacdes voltadas a
implementacdo, sustentabilidade e incorporacao dessas estratégias em linhas de cuidado
formalmente estruturadas na rede de atencao a saude.

Por fim, intervencgdes educativas simples, como a higiene do sono, demonstram
impacto significativo sobre dor, qualidade do sono e sintomas depressivos. Considerando
a inter-relacdo entre sono, dor e humor, essas estratégias apresentam alta aplicabilidade
clinica e baixo custo. Assim, reforcam que o manejo eficaz da depressao em fibromialgia
pode incluir componentes breves e escalaveis, desde que articulados a um plano
terapéutico mais amplo e integrado na rede de atencdo. Dessa forma, ampliam o alcance

das intervencodes terapéuticas (Okul; Kars Fertelli, 2025).
5 CONCLUSAO

Esta revisdo de escopo evidencia que o manejo interdisciplinar da depressao na
fibromialgia se sustenta na articulacéo entre psicoterapia, reabilitacdo fisica, intervencdes
mente-corpo, educacdo em saude, monitoramento longitudinal e coordenacao
multiprofissional do cuidado. Mais do que apontar a superioridade de uma estratégia
isolada, os achados indicam que os melhores desfechos emergem da integracdo entre
abordagens complementares, ajustadas ao perfil clinico, funcional e psicossocial da
pessoa em cuidado.

Os resultados também demonstram que a depressdo ocupa posi¢do central na
evolucéo clinica da fibromialgia, influenciando dor, funcionalidade, adeséo terapéutica e
qualidade de vida, razéo pela qual seu rastreio e manejo ndo devem ser tratados como
elementos acessorios, mas como componentes estruturantes do plano assistencial. Nesse

sentido, a atencdo primaria, a enfermagem e os dispositivos multiprofissionais assumem
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papel estratégico na coordenagdo de intervencbes continuas e centradas na pessoa ao
longo da rede de atencéo a saude.

Entretanto, persiste uma lacuna importante entre a existéncia de intervencgdes
eficazes e a consolidacdo de modelos assistenciais formalmente organizados para sua
implementacdo. Assim, recomenda-se que pesquisas futuras avancem do campo da
eficacia para o campo da operacionalizacdo, priorizando estudos pragmaticos,
investigacOes de implementacdo e propostas de linhas de cuidado escalaveis, capazes de

traduzir a interdisciplinaridade em pratica clinica efetivamente integrada.
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