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Naiana Gongalves de Bittencourt Vieira2
RESUMO

Fibromialgia é uma sindrome reumatica, dolorosa, né&o inflamatoéria, cronica,
manifesta-se nos musculos, ndo causa degeneragcdo e nao € autoimune, que vem
ganhando destaque pelo seu impacto na vida de seus portadores. Trata-se de uma
revisao integrativa de literatura, desenvolvida através da questdo de pesquisa pela
estratégia PICO. Um estudo observacional e descritivo sobre qualidade de vida,
comprometimento funcional, assim como as comorbidades em portadores de
fiboromialgia. A coleta de dados realizou-se através da busca avancada nas
plataformas de pesquisa SCIELO e PUBMED combinados por meio dos operadores
booleanos AND, fazendo uso dos Descritores em Ciéncias da Saude (DeCS), entre
0s meses de marco e maio de 2022. Temos como objetivo principal analisar a
gualidade de vida e aspectos emocionais de pessoas com fibromialgia submetidas
tratamento fisioterapéutico. Foram incluidos 8 estudos nesta revisdo que abordaram
0 impacto da fibromialgia na qualidade de vida de seus portadores e 0 que prevé o
tratamento fisioterapéutico. Dentre os tratamentos encontrados na literatura, esse
estudo evidenciou uma melhora significativa da autonomia pessoal e funcional além
dos aspectos emocionais, € de fundamental importancia que sejam inseridos na

sociedade, reestabelecendo sua estrutura fisica e os fatores ambientais.

Palavras-chave: Fibromialgia. Qualidade de vida. Dor crénica. Autonomia pessoal.

Tratamento fisioterapéutico.
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ABSTRACT
Fibromyalgia is a chronic, non-inflammatory, painful, rheumatic, syndrome that
manifests itself in the muscles, does not cause degeneration and is not autoimmune,
which has been gaining prominence due to its impact on the lives of its patients. This
is an integrative literature review, developed through the research question by the
PICO strategy. An observational and descriptive study on quality of life, functional
impairment, as well as comorbidities in patients with fioromyalgia. Data collection was
carried out through an advanced search on the SCIELO and PUBMED search
platforms combined through the Boolean operators AND, using the Health Sciences
Descriptors (DeCS), between March and May 2022. main objective to analyze the
quality of life and emotional aspects of people with fibromyalgia undergoing physical
therapy treatment. Eight studies were included in this review that addressed the impact
of fibromyalgia on the quality of life of its patients and what the physiotherapeutic
treatment entails. Among the treatments found in the literature, this study showed a
significant improvement in personal and functional autonomy, in addition to the
emotional aspects, it is of fundamental importance that they are inserted into society,

reestablishing their physical structure and environmental factors.

Keywords: Fibromyalgia. Quality of life. Chronic pain. Personal autonomy.

Physiotherapeutic treatment.



1 INTRODUCAO

A fibromialgia (FM) € uma sindrome dolorosa crénica que afeta o sistema
musculoesquelético, resultando em dor, hipersensibilidade, espasmos e rigidez
podendo criar experiéncias desagradaveis na vida cotidiana. Além disso, a FM é
frequentemente acompanhada de outras manifestacdes, como disturbios do sono,
sensacao subjetiva de inchaco, comprometimento cognitivo, cefaleia, fadiga, dor
abdominal e olhos secos, que contribuem ainda mais para a limitagao da doenca.
(HERZBERG; SALAET; VIVES; TORRES; GUTIERREZ; CAMPO; FRANCIA; RALLO,
2021).

E uma sindrome idiopéatica complexa que afeta cerca de 3-6% da
populacdo mundial, o que representa cerca de 470 milhdes de pessoas. Afeta o
sistema nervoso central gerando incapacidade e esta relacionada a processos de
sensibilizacdo central, envolve perda da homeostase das células gliais (producdo da
bainha de mielina), confirmando a insuficiéncia da supressao da dor, entre outros
mecanismos. E prevalente em mulheres (2%), aumentando a prevaléncia em
mulheres ap6s os 60 anos de idade. Pacientes com FM geralmente apresentam outras
sindromes de dor crénica, como artrite reumatoide e endometriose. Por essas razdes,
a fibromialgia pode ser considerada como uma das sindromes dolorosas que melhor
atende as condicfes para o estudo da dor crénica pois sugerem que variaveis
psicolégicas e cognitivas podem ter grande influéncia em sua progressdo e
interferéncia nas atividades diarias (GONZALEZ; ACEVEDO; BENITEZ, 2021).

A qualidade de vida tornou-se uma questao muito importante na sociedade.
Dentre esses elementos psicologicos e cognitivos, destacam-se as avaliacdes
catastroficas orientadas para a dor, que parecem estar intimamente relacionadas ao
impacto emocional e reducédo da funcionalidade dos pacientes. Da mesma forma, a
percepcao da autoeficacia da dor parece mediar o impacto da dor na vida diaria, a
percepcao da dor e a ansiedade manifestada por pacientes com essa sindrome. Além
disso, o impacto que as crencas sobre a dor tem nos processos de enfrentamento, na
funcionalidade e no estado emocional dos pacientes com a sindrome vem ganhando
cada vez mais interesse, dessa forma, a saude e a doenca permanecem inerentes a
economia, aspectos socioculturais, experiéncias pessoais e estilos de vida
(GONZALEZ; ACEVEDO; BENITEZ, 2021).



A depressao é um dos transtornos psiquiatricos mais comuns em pacientes
com fibromialgia (FM), a mesma pode desencadear ou exacerbar os sintomas
caracteristicos da FM, os sintomas depressivos afetam a qualidade de vida dos
pacientes com Fibromialgia, aumentando a percepcao da dor e da disfuncédo. De fato,
a propria depressao foi um preditor independente de alteracdes no desempenho fisico
desses pacientes. Portanto, os fatores que tornam o0s sintomas depressivos mais
intensos devem ser controlados para garantir a melhora da qualidade de vida dos
pacientes com FM (HOMANN; STEFANELLO; GOES; BREDA; PAIVA; LEITE,2012).

Embora a FM seja conhecida ha muito tempo, ela foi definida até 1970,
guando a primeira historia sobre um disturbio do sono foi publicada. O conceito de FM
foi introduzido em 1977, quando foram descritos locais anatdmicos com intensa
sensibilidade dolorosa, denominados tender points, em pacientes com a doenca
(GRAMINHA; PINTO; CASTRO; MEIRELLES; WALSH, 2021).

A justificativa para este estudo € trazer uma gama de possibilidades de
tratamento e analise, bem como melhor qualidade de vida e aspectos emocionais para
individuos que sofrem de fibromialgia e estdo em tratamento fisioterapéutico,
considerando tépicos de extrema importancia e visibilidade nos ultimos anos.

Como questédo norteadora trazemos o que 0s estudos retratam sobre a
gualidade de vida e os aspectos emocionais em individuos que tem fibromialgia e que
fazem tratamento fisioterapéutico? O presente estudo traz como objetivo geral
analisar a qualidade de vida e aspectos emocionais de pessoas com fibromialgia

submetidas tratamento fisioterapéutico.



2 METODOLOGIA

2.1 TIPO DE ESTUDO E QUESTAO NORTEADORA

Esta pesquisa € uma revisdo integrativa, que visa sintetizar de forma
sistematica, ordenada e abrangente os resultados da pesquisa de um determinado
tépico ou questao.

Uma das etapas realizadas no estudo foi a construcdo da questdo de
pesquisa com base na estratégia PICO (P: sigla para populacao/paciente; I:
intervencao; C: comparacao/controle; O: desfecho/outcome), tabela 1.

O estudo teve como questdo norteadora: o que estudos descrevem sobre
gualidade de vida e aspectos emocionais em individuos com fibromialgia e em

tratamento fisioterapéutico.

Tabela 1. Descricédo da estratégia PICO para esse estudo

Acrénimo Definicdo Descrigéao
P Populacao Portadores de Fibromialgia
I Interversao Tratamento fisioterapéutico
C Comparador Nenhum
O Desfecho “Outcome”  Qualidade de vida e Aspectos emocionais

Fonte: Elaborado pelas autoras, 2022.

2.2 ESTRATEGIA DE BUSCA

O meétodo de selecdo dos artigos ocorreu entre marco de 2022 e maio de
2022, por meio de uma andlise avancada das bases de dados da Scientific Electronic
Library Online (SCIELO) e National Library of Medicine (PUBMED).

Os estudos foram selecionados a partir de uma busca avancada na base
de dados, utilizando o Descritor de Ciéncias da Saude (DeCS), na Biblioteca Virtual
em Saude (BSV), e combinados por meio do operador booleano (AND) para ampliar
a possibilidade de descoberta de estudos conforme a tabela 2 responde a questao

norteadora.
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Tabela 2. Estratégias de busca nas bases de dados

Base de dados | Estratégia de busca Artigos Artigos
encontrados | selecionados
SCIELO Fibromyalgia AND chronic pain 18 5
Fibromyalgia AND quality of life 22
Fibromyalgia AND Musculoskeletal diseases 6
PUBMED Fibromyalgia AND Depression 62 3
Fibromyalgia AND quality of life 78
Fibromyalgia AND emotional aspects 79
TOTAIS 265 8

Fonte: Elaborado pelas autoras, 2022.

2.3 CRITERIOS DE ELEGIBILIDADE

Os artigos originais em inglés, espanhol e portugués estdo incluidos na
revisdo (Complete Aticle Yearbook of Scientific Events), disponivel eletronicamente
na integra, com links diretos para os topicos. Também é considerado os estudos
guantitativo ou qualitativo que descreva aspectos emocionais e qualidade de vida em
pacientes com FM em tratamento fisioterapéutico, bem como uma medida de
desfechos de interesse para os topicos de pesquisa supracitados. Os prazos aplicam-
se a artigos até 10 anos. A populagéo do estudo foi considerada: a populacao geral.
Foram excluidos estudos, artigos de revisdo e monografias que nao abordavam o

assunto, dissertacdo de mestrado e tese de doutorado.

2.4 ANALISE DE DADOS

O método de analise foi construido da seguinte forma: (1) Pesquisa dos
artigos nas bases de dados; (2) Analise dos materiais encontrados; (3) Selecdo dos
artigos de acordo com os objetivos do estudo; (4) Verificagdo completa das
publicacdes selecionadas; (5) Verificagcdo de artigos duplicados; (6) Exclusédo dos
artigos apos leitura do material; (7) Leitura completa dos estudos selecionados; (8)

Escolha das publica¢des para formacao do estudo.
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O estudo de dados foi realizado com base no estudo descritivo, o qual
proporcionou uma descricdo da realidade visto que a mesma viabiliza retratar,
registrar, analisar e interpretar a natureza existente sem lesa-los, utilizando assim com
objetivo de levar ao contraste e visando conseguir 0s excelentes resultados através
de comparacdes na busca de solucdes dos problemas.

Do mesmo foi escolhido um total de artigos que tiveram relevancia com o
tema. A principio foram excluidos os artigos que nao estavam de acordo com o critério
de inclusdo do estudo e que ndo abordaram o assunto. Logo apés foi realizada a
leitura dos artigos e em seguida a revisao integrativa composta pelos artigos que
corresponderam aos critérios de inclusdo ja definidos. E por fim foi discorrido os

resultados obtidos com a proposta do estudo.

2.5 ASPECTOS ETICOS

O estudo teve compromisso e respeitou as diretrizes e critérios
estabelecidos na Resolucéo 466/12 do Conselho Nacional de Saude (CNS), portanto
sendo uma revisao, os preceitos éticos estabelecidos do qual menciona a zelar pela
legalidade das pesquisas, discricdes das informacdes, tornando as conclusdes desta
pesquisa publicos, serdo analisados e respeitados durante o andamento da

construcéo do trabalho.

3 RESULTADOS

Apds concluir as etapas do processo (identificacdo, triagem e elegibilidade)
para a base metodoldgica deste estudo, busca-se a amostra total de estudos a serem
incluidos neste trabalho. Revisédo a partir da leitura de titulos e resumos, excluindo
estudos duplicados e leitura dos artigos completo.

De acordo com as bases de dados SCIELO e PUBMED, ap6s o uso do
termo de busca nas mesmas, foram encontrados 265 artigos publicados. Destes 76
duplicadas e foram excluidas, dos quais restaram 189 selecionados. Depois de ler
titulo e resumo, dos 189 estudos selecionados, 150 foram excluidos pelos critérios de

elegibilidade, um total de 39 estudos foram selecionados para leitura integral do texto,
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31 foram excluidos apos a leitura e 8 se qualificam para compor este estudo apés a

leitura completa. (Tabela 3)

Tabela 3. Fluxograma dos estudos identificados através da pesquisa nos bancos de

dados.

Identificacao

| BASE DE DADOS |

SCIELO
46

Triagem

Elegibilidade

Inclusao

1

PUBMED
219

265 Publicacbes

76 Excluidos por
repeticao

189 Selecionados

39 Selecionados para
leitura integral do texto

150 Excluidos apos os
critérios de
elegilibilidade

31 Excluidos apos a
leitura na integra

8 Estudos incluidos na

revisao
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A partir de 8 selecionados foi construido 4 tabelas para melhor visualizacdo dos dados.

Tabela 4. Caracteristicas dos estudos elegiveis.

Autor e ano Tipo de estudo | Objetivo do estudo | Amostra do estudo | Instrumentos avaliativos | Conclusao
GRAMINHA, C. | Estudo Investigar  fatores | O estudo foi | Foi realizada uma | Conclui—se que a QVRS em mulheres
V, etal (2021). |transversal de |associados a QV |realizado em | avaliacdo da situagao | com FM foi influenciada por sintomas
base autorreferida em | mulheres que se | sociodemogréfica e | depressivos e numero de locais de dor
populacional. mulheres com FM. autoorrelataram econdmica, doencas | no corpo. Atencdo também deve ser
com fibromialgia e | crbnicas autorreferidas, | dada ao impacto da renda, ambiente

responderam ao
do

indice de Impacto da

questionario

Fibromialgia (n=115)

gualidade de vida, rotinas
alimentares, sintomas
musculoesqueléticos,

atividade fisica, sintomas

depressivos e transtornos

mentais comuns, com
guestionarios trazidos e
validados por

pesquisadores. Testes de
Mann-Whitney e Kruskal-
de

correlagdo de Spearman.

Wallis e o teste

fisico e FM nas atividades diarias.




HERZBERG, V.
F, etal, (2021)

Estudo
integrado, num

centro privado.

Avaliar o impacto de
um programa
multidisciplinar
(psicologia,

reumatologia,

O estudo foi
em 56

mulheres com idade

realizado

média de 51 anos e

idades variando de

Foram utilizados Desenho
intra-sujeito com medidas
pré e poés-estudo, o teste
da dimensdao da dor do
WOMAC (Western Ontario

Conclui-se que uma abordagem

multidisciplinar baseada em uma
intervencdo psicoeducativa geral e
de EMDR

administradas poderia contribuir para

técnicas auto-

medicina esportiva, | 30 a 73 anos. and McMaster Universities | amenizar o impacto sintomatico da
unidade de sono e Osteoarthritis Index), e a | fibromialgia.
nutricao) em Escala subjetiva in situ de
pacientes com intensidade da dor (escala
fibromialgia. Thierry)
GONZALES, M. | Estudo empirico | Determinar alo estudo foi | Foram utilizados para | Concluiu-se que as variaveis
O, etal, (2021). | analitico = com | capacidade realizado em 108 | avaliacdo a Escala de | psicologicas e de cognicdo néao
desenho explicativa das | mulheres de 24 a 60 | Metacognicdo de Controle | explicaram o nivel de intensidade da
explicativo metacognicdes anos residentes em | de Sintomas (MSC), o Pain | dor relatada pelos pacientes com
transversal. sobre o controle dos | Medellin e sua area | Self-Efficacy Questionnaire | fibromialgia.

sintomas, auto-
eficacia e
catastrofismo em

relacéo a dor, sobre

metropolitana

Foram excluidas
mulheres com
deficiéncia fisica

(PSEQ), a Escala de
Catastrofizagdo da Dor
(PCS). O Chronic Pain

Coping Questionnaire
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a funcionalidade,
enfrentamento e
intensidade da dor,
seguindo o Modelo

de Auto-Regulacéo

grave ou deficiéncia
cognitiva com
resposta limitada ao
aparelho devido a

gualquer outra

(QFCP, e a escala

WHODAS 2.0.

das Funcdes | causa que nao a
Executivas. fibromialgia.
RADUNOVIC, G.|Estudo com Avaliar parametros|O estudo foi | Foram utilizados escalas e | Conclui-se que a marcha é afetada em
et al, (2021). Parametros guantitativos espaco- | realizado em questiondrio para avaliacdo, | pacientes com FM durante a
guantitativos temporais da marcha| 24 pacientescom FM |sdo eles: FIQR; FSS;|caminhada de dupla tarefa. A andlise
espaciais elem pacientes com|do sexo feminino|EVA; SF 36 PCS; SF 36 |da marcha pode fornecer informagdes
temporais da|FM do sexo feminino|com idade de média|MCS; SF 36 total; EQ 5D |adicionais para a identificacdo da FM
marcha. em comparacdo com|55 anos e 24|3L; Escala de Avaliacdo defcom base na presenca de
controles saudaveis | controles saudaveis|Depressdo de Hamilton;|caracteristicas clinicas e estado

durante a caminhada
de base e durante a
execucao de tarefas
motoras, cognitivas e

combinadas, tanto

com idade média de

55 anos.

do

Inventario

Estado
de

Miniexame
Mental;

Depresséo de Beck.

cognitivo. A correlacao das alteragbes
da marcha de dupla tarefa com a
ocorréncia de sintomas clinicos e a
influéncia das alteracfes cognitivas no
da  marcha

padréo poderiam,
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motoras quanto

cognitivas.

adicionalmente, definir subgrupos de
FM.

REBUTINI, V.Z
et al,

(2013).

Estudo de caso

O objetivo foi relatar
0 comportamento da
forca e da percepcgéao
subjetiva de dor de
uma paciente com

FM submetida a um

programa de
treinamento resistido
tradicional por 12
semanas.

O

realizado em uma

estudo foi

voluntaria que

possuia 52 anos.

Foram realizados exercicios
resistido, aquecimento em
cicloergdbmetro, treinamento

resistido e alongamento.

Conclui-se que foi capaz reduzir as

dores, melhorar a capacidade

funcional, o bem-estar geral e a

gualidade de vida da paciente.

CORTES, C.U,
et al, (2020).

Estudo
prospectivo,
randomizado e
controlado  por

simulagéo

Avaliar a, eficacia da
terapia nao invasiva
de eletroestimulacao
neuro-adaptativa

(NAE) no tratamento
da dor

incapacidade

crbnica e

em

O estudo foi
realizado em 12
mulheres, maiores
de 18 ano, sem
distincdo

de raca, cor e religia

0, com capacidade

Foi

técnica World Café e entrev

utilizado a

ista semiestruturada.

Conclui-se que a concepcao de QV
para as mulheres com fibromialgia é
individual e subjetiva, centrada no

bem-estar e em viver melhor.
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https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/?term=Udina-Cort%C3%A9s+C&cauthor_id=33371148

pacientes com

fibromialgia.

de compreenséo,

orientadas,
independentes e
lGcidas para

responder todas as

perguntas.
RODRIGUEZ, M. | Ensaio Determinar o nivel de | Foram incluidos 82|Foi  utilizado  biodanza|Os exercicios aquaticos de biodanza
L, etal, (2012). |controlado melhora, em relacao | pacientes com|aquatica e exercicios de|melhoram a dor e a qualidade de vida

randomizado
com dois grupos

de intervencéo.

a dor, impacto na
fibromialgia e
depressao,
alcancado por
pacientes com
fibromialgia,
comparando

biodanza aquatica e
exercicios de

alongamento.

fibromialgia entre 18
e 65

diagnosticados pelos

anaos,

critérios do American
College of

Rheumatology

alongamento. As medidas
de desfecho foram dados

sociodemograficos,

qualidade de vida
(Fibromialgia Impact
Questionnaire), dor
(questionario McGill-

Melzack; e Escala Visual
Analdgica), algometria de
presséao (algbmetro Wagner
FPI10) e
(Inventério de Beck).

depressao

em pacientes com fibromialgia.
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https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/?term=L%C3%B3pez-Rodr%C3%ADguez+MM&cauthor_id=22591551

MATSUTANI, A.

R, et al, (2012).

Estudo piloto

Comparar os efeitos
de exercicios de
alongamento

muscular com 0s

exercicios aerobicos

na dor, ndmero
de tender points,
sono, ansiedade e

depressao de

pacientes com FM.

32 pacientes com
diagnéstico de FM,
idade entre 35 e 60
anos, nao fazer
atividade fisica e nédo
apresentar doencgas
ortopédicas,

cardiovasculares ou

neuroldgicas

A dor foi avaliada pela
escala analogica visual; o
de dor

points com o dolorimetro;

limiar dos tender

sono pelo Post Sleep
Inventory; ansiedade pelo
Inventario de Ansiedade
Traco-Estado e depresséao
pela Escala de Depressao

de Beck.

Este estudo sugere que o0s exercicios
de alongamento sao mais eficazes que
0S exercicios aerobicos na dor,
namero de tender points, sono e
depressdo da FM. Os exercicios
aerdbicos parecem produzir um efeito
mais importante na diminuicdo da
ansiedade em

comparacdo aos

exercicios de alongamento.
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4 DISCUSSAO

O presente estudo mostra que o impacto da fibromialgia na qualidade de
vida e nos aspectos emocionais dos individuos que realizam fisioterapia € individual
de cada paciente. Os tratamentos atuais para pessoas com FM visam melhorar seus
sintomas, melhorando assim sua qualidade de vida. Programas de atividades fisicas
como exercicios de alongamentos, exercicios aquaticos de biodanza e abordagem
multidisciplinar podem aumentar o bem-estar e melhorar a qualidade de vida.

A etiologia da FM tem sido alvo de pesquisas atuais e tratamento baseado
no controle de sintomas e sinais. A Unica diferenca, no entanto, é que os pacientes
sdo tratados globalmente em diferentes areas afetadas pela dor crénica. GONZALEZ
et al (2021). Da-se preferéncia a descricdo de mulheres de meia-idade,
independentemente do sexo e idade, mas com menor proporcdo de homens. Os
autores acima concordam que 70% a 90% dos casos sao mulheres. A patologia inicia-
se entre os 12 e os 45 anos, com média de 35 a 40 anos, e acredita-se que se torne
mais rara apds os 60 anos, quando os individuos apresentam outras condi¢cbes, como
artrite.

Segundo MATSUTANI et al (2012), afirmam que exercicios fisicos podem
ajudar a controlar os sintomas da fibromialgia. A fisioterapia fornece recursos e
estratégias que podem ser utilizadas para tratar a FM, melhorar a qualidade de vida e
ajudar a melhorar a capacidade funcional. Também ajuda a reduzir e controlar a dor
e reduzir outros sintomas que desencadeiam os sintomas. O exercicio fisico é de
grande ajuda no tratamento das sindromes reumaticas, principalmente pelo
alongamento das cadeias mais severamente danificadas para restaurar o
alongamento dos musculos encurtados, melhorando assim a dor, a agilidade na
realizacdo das atividades diarias e a qualidade de vida.

Os profissionais de saude reconhecem os beneficios da atividade fisica no
tratamento da FM. No entanto, os fisioterapeutas encontram obstaculos para ajustar
o caminho e classificar a intensidade a pratica terapéutica, dada a existéncia de dor
em varias partes do corpo, cuja intensidade pode aumentar apés a atividade fisica,

tornando dificil de passar e manter um programa de exercicios fisicos do paciente.



MATSUTANI et al (2012) sugerem que o exercicio aerébico é um papel importante na
reducdo da ansiedade.

Em um estudo, REBUTINI et al (2013) relataram que a atividade fisica afeta
a forma como o cérebro processa a informacéao da dor, o que pode ser um mecanismo
moderador em pacientes com FM, sugerindo que um estilo de vida sedentéario
exacerba os efeitos nocivos da FM.

A eletroterapia € uma das técnicas utilizadas em pacientes com FM, pois a
estimulacgéo elétrica nervosa transcutanea (TENS) é capaz de modular a dor e reduzir
0s sinais excitatérios no corno posterior da medula espinhal, ativando mecanismos
gue deprimem o sistema nervoso central. Uma revisao sistematica recente da eficacia
dessa técnica em pacientes com FM descobriu que ela foi eficaz no alivio da dor em
7 dos 8 estudos incluidos; no entanto, o tamanho da amostra foi pequeno e o poder
do estudo foi baixo. A estimulacéo transcraniana por corrente continua (ETCC) é outra
técnica de eletroterapia sob investigacdo para o tratamento da FM devido ao seu efeito
direto no SNC, embora as evidéncias atuais sejam limitadas. A ETCC anddica no
cértex motor primario esquerdo demonstrou ser eficaz na melhora da dor e da
qualidade do sono em pacientes com FM. LOPEZ et al (2020). Sugerem que a terapia
com NAE demonstrou uma melhora na intensidade da dor, incapacidade e
comprometimento do sono imediatamente apds o tratamento.

GRAMINHA et al (2021) também sugerem gque a qualidade de vida dos
pacientes com FM é afetada por sintomas depressivos. Embora atualmente ndo exista
um tratamento eficaz para a FM, a atividade fisica regular, além de fortalecer os
musculos e melhorar a funcdo cardiovascular, também pode combater a tenséo
muscular por meio do relaxamento. Ou seja, tratamento e medicacdo combinados com
exercicios fisicos e fisioterapia podem reduzir os sintomas da FM.

FISZSON HERZBERG, V et al (2021) destacam uma abordagem
multidisciplinar baseada em intervenc¢des psicoeducativas gerais e técnicas EMDR
(Eye Movement Desensitization and Reprocessing), uma nova estimulacao
psicoterapéutica bilateral do cérebro para liberar memoérias dolorosas, auto -
administradas pode ajudar a reduzir os efeitos sintoméaticos da fibromialgia. O impacto
psicolégico da FM é significativo e, nesse cenario, dados seus efeitos benéficos,
diferentes consensos, estudos e metanalises recomendam o uso de intervencdes

multidisciplinares, incluindo terapia cognitivo-comportamenta, psicoeducacao,
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técnicas de relaxamento, mindfulness, cardio, forca, alongamento, orientacédo
alimentar e higiene do sono, independente do tratamento farmacoldgico. No nosso
caso, trabalhou uma equipe multidisciplinar (cursos psicoeducacionais completos de
EMDR e reumatologia, medicina esportiva, unidades de sono e nutricional) resulta em
uma reducao significativa nos niveis basais de ansiedade, intensidade da dor, seu
impacto nas atividades diarias e percepg¢des subjetivas. Os beneficios especificos da
psicoeducacéao para pacientes com FM sdo amplamente reconhecidos, especialmente

guando aplicados dentro de uma estrutura interdisciplinar.

5 CONSIDERACOES FINAIS

Concluiu — se que os programas de fisioterapia promovem a melhoria da
gualidade de vida e ajuda também na melhora da capacidade funcional e nos aspectos
emocionais, sendo individual de cada paciente. Foi possivel perceber que a
reabilitacdo de pessoas com FM né&o deve focar apenas no manejo eficaz da dor e
autogestdo, mas também na melhora da funcionalidade, participacdo social e estilos

de vida saudaveis.
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