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Fibromialgia - a dor que anda e ninguém vé, e suas
consequéncias
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A fibromialgia (FM) é descrita como uma sindrome reumatica, ndo
inflamatoéria de etiologia desconhecida. E caracterizada por apresentar dores
cronicas generalizadas e difusas na musculatura esquelética em pontos especificos,
chamados de tender points [1]. Os relatos sobre a fibromialgia comegaram em
1592, entretanto o termo fibromialgia foi descrito pela primeira vez em 1976 por
Hench e reconhecido como sindrome em 1981 apds a publicacdo do estudo de
Wolfe et.al [2]. No Brasil, cerca de 2,5% da populacdo possuem a sindrome e as
mulheres, entre 35 e 60 anos, sdo as mais atingidas. A doenga também afeta
criancas, adolescentes e idosos [3].

Nao ¢é possivel fazer o diagnostico por meio de exames
laboratoriais ou exames de imagem, por isso é tdo dificil identificar e aceitar a
doenca [4]. Com isso, algumas pessoas chamam a FM de “dor invisivel”. Para
concluir o diagnostico o médico deve basear-se no relato do paciente. Esse deve
apresentar pelo menos 11 dos 18 tender points preconizados pelo Colégio
Americano de Reumatologia (ACR). Esses pontos sdo localizados nos quadrantes
esquerdo e direito do corpo e abaixo e acima da cintura. Por conta da quantidade e
do local dos tender points, os pacientes relatam terem a sensacdao de que a dor
“anda” pelo corpo [5]. Depois de diagnosticada a fibromialgia se apresenta como
fator de risco em cirurgia de artroplastia total do joelho [6]e com o maior
entendimento dessa patologia é possivel que exista relagdo com outros fatores.

Além disso, os portadores da sindrome apresentam sintomas
secundarios. Os mais comuns sdo: sindrome do intestino irritdvel, sono ndo
reparador, rigidez matinal, fadiga, ansiedade, depressao, formigamento, excessivos
despertares durante a noite, cefaleia, irritabilidades na bexiga, alteracoes
cognitivas, desordens de humor, hipotireoidismo, boca seca, déficit de memoéria e
sensacao de inchago [7,8,9,10,11]. Esses sintomas variam de intensidade por conta
de fatores moduladores e geralmente estdo ligados, pois a falta do sono piora a dor
[7]. Isso contribui para a redugao da pratica de atividade fisica realizadas, entrando
em um ciclo vicioso que facilita a ocorréncia de depressdo [12].

Como ja dito por nds no editorial “Fibromialgia doenca ou
sintoma?”, ha uma grande dificuldade de identificar o mecanismo causador da
doenga fazendo com que o tratamento nao seja especifico. Esse geralmente tem de
ser acompanhado por uma equipe multidisciplinar que pode combinar diferentes
terapias medicamentosas e ndo medicamentosas. O tratamento medicamentoso
consiste em farmacos como antidepressivos, anti-inflamatérios ndo esteroidais e
anticonvulsivante, contudo a eficacia clinica é baixa quando comparado aos efeitos
adversos produzidos [13]. Ja as terapias ndo medicamentosas vém mostrando bons
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resultados para reduzir a dor causada, sendo exemplo os exercicios aquaticos [14],
a danca de zumba [15], a pratica de yoga [16] e a acupuntura [17].

Assim posto, a fibromialgia € uma patologia que causa fortes
sensacoes dolorosas que parecem andar pelo corpo e sdo ligadas a diversos
sintomas secundarios que quando ndo tratados podem gerar, como consequéncia, a
piora da doenca. O tratamento é individualizado podendo ter a combinagao das
terapias medicamentosas e ndao medicamentosas. Estas bastante ressaltadas pela
literatura por apresentar resultados positivos para reduzir os sintomas ja que sao
capazes de ndo sO diminuir a dor como também de amenizar os problemas
secundarios [17,18,19].
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