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RESUMO

Trata-se de um estudo retrospectivo que teve por objetivo avaliar o impacto da dor
musculoesquelética na funcionalidade de pacientes com fibromialgia. A amostragem foi
constituida por 20 questionarios de mulheres com diagndstico de fibromialgia e que se
encontravam em nivel ambulatorial, sendo as varidveis analisadas: idade, presenca de dor
musculoesquelética e limitacdo ou perda funcional dos movimentos da coluna vertebral. Os
resultados demonstraram que existe uma forte correlacdo entre dor lombar e limitacdo dos
movimentos da coluna vertebral em pacientes com fibromialgia. Conclui-se que a dor
musculoesquelética ocasiona elevado impacto na funcionalidade de pacientes portadores de
fibromialgia e que os aspectos fisicos e psicossociais devem ser considerados em uma abordagem
multidisciplinar sendo valorizada a utilizacdo de instrumentos capazes de quantificar a dor
musculoesquelética.
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ABSTRACT

This is a retrospective study that aimed to assess the impact of musculoskeletal pain on the
functionality of fibromyalgia patients. The sample consisted of 20 questionnaires from women
diagnosed with fibromyalgia, who were on an outpatient basis. The variables analyzed were: age,
presence of musculoskeletal pain and limitation or functional loss of spinal movements. The results
showed that there's a strong correlation between low back pain and spinal movements' limitation
in patients with fibromyalgia. It is concluded that musculoskeletal pain has a high impact on the
functionality of patients with fibromyalgia and that physical and psychosocial aspects must be
considered in a multidisciplinary approach, with the use of instruments capable of quantifying
musculoskeletal pain being valued.

Keywords: fibromyalgia, musculoskeletal pain, functionality.

1 INTRODUCAO

A dor é descrita como um fenémeno subjetivo que gera forte impacto no ambito fisico,
mental e social. Os disturbios que afetam o aparelho locomotor e que estdo ligados a dor
musculoesquelética podem ser descritos como uma das principais causas de afastamento das
atividades laborais e das atividades de vida diaria que incluem a pratica de atividade fisica e
desportivas.t

Para a Sociedade Internacional para o Estudo da Dor (International Association for the
Study of Pain - IASP), a dor € uma experiéncia sensitiva e emocional desagradavel associada a
dano presente ou potencial, ou descrita em termos de lesdo tecidual.>2

A dor musculoesquelética, pode se manifestar como dor aguda ou crénica, sendo que a dor
aguda se apresenta de forma abrupta, tendo duracdo por um periodo inferior a 3 meses. Todavia,
a dor cronica estd associada a processos patologicos crénicos como os que se manifestam em
pacientes portadores de fibromialgia e que cursam como uma dor de forma continua, ocorrendo
por um periodo de tempo superior a 3 meses.??

Os critérios diagndsticos da fibromialgia foram estabelecidos pela primeira vez pelo
American College of Rheumatology (ACR) em 1990 atraves da presenca de dor
musculoesquelética crénica e difusa com pelo menos 3 meses de duracdo; pela presenca de
positividade em pelo menos 11 dos 18 locais especificos do corpo denominados de tender points,
onde é observado a presenca de aumento da sensibilidade apds a realizacdo de presséo local de
cerca de 4 kg/f exercida manualmente através de digitopressdo ou medida por meio de um
algdmetro de pressdo.*®

A fibromialgia é uma das afeccBes mais impactantes na sociedade moderna; seu
mecanismo fisiopatoldgico esta ligado a presenca de dor difusa e cronica envolvendo aspectos

fisicos e emocionais em diferentes escalas, com grande repercussdo na qualidade de vida daqueles
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que a possuem. A presenca de fendmenos de amplificacdo central dos sinais de dor, ocorrem
devido a um desequilibrio dos neurotransmissores envolvidos na transmissdo e no controle
nociceptivo ao nivel do Sistema Nervoso Central, possivelmente em individuos geneticamente
predispostos.5’

A dor musculoesquelética presente nos pacientes com fibromialgia esté ligada a reducéo
no limiar da sensibilidade dolorosa que decorre de diferentes estimulos realizados em nivel
somatico nos tecidos superficiais e profundos do corpo humano que incluem a pele, o tecido
subcutaneo e os musculos. 8. A rotina dos pacientes que convivem com a fibromialgia esté ligada
a presenca da dor musculoesquelética cronica, ocasionando amplo desgaste no &mbito do convivio
social e na pratica laboral 89

Este estudo teve por finalidade descrever o impacto da dor musculoesquelética na
funcionalidade de pacientes portadores de fibromialgia atendidos retrospectivamente em nivel

ambulatorial.

2 METODOS

Foi realizado um estudo retrospectivo por meio do levantamento de questionarios que
foram aplicados junto a pacientes do género feminino com idade superior a 18 anos e que
apresentavam diagndstico de fibromialgia de acordo com o American College of Rheumatology
(ACR). Todos os pacientes estavam recebendo acompanhamento em nivel ambulatorial em um
hospital universitario no Estado de MG. O estudo seguiu as normas de pesquisa envolvendo seres
humanos do Conselho Nacional de Saude e teve aprovagdo de um comité de ética em pesquisa
(CEP), sob o nimero CAAE 62073116.0.0000.5103. A amostragem foi constituida por 20
questionarios de mulheres avaliadas com fibromialgia, sendo as varidveis analisadas: idade,
presenca de dor musculoesquelética e limitacdo ou perda funcional dos movimentos da coluna
vertebral.

Os dados dos questionarios foram transferidos e tabulados de forma separada por meio do
programa Windows Excel 2016. A planilha foi transferida para o programa Statistical Package for
the Social Sciences (SPSS) versdo 23.0, onde foi realizada a analise estatistica. Foram calculados
os valores de médias e desvio padrdo para variaveis numéricas, sendo utilizado o teste de
Correlacdo de Pearson para a medida de intensidade entre as variaveis. O nivel de significancia

estatistica foi estabelecido para valores de p < 0,05.
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3 RESULTADOS E DISCUSSAO

A amostragem de estudo foi constituida por pacientes atendidos em nivel ambulatorial e
que foram submetidos ao preenchimento de questionario contendo informacdes acerca do impacto
da dor musculoesquelética na funcionalidade em pacientes com diagnostico de fibromialgia. Todos
0s pacientes inseridos no estudo pertenciam ao género feminino e apresentavam média de idade
de 51,50+10,52.

Em geral as queixas de dor musculoesquelética estdo associadas a diferentes disturbios,
dentre os quais destaca-se a presenca de fadiga generalizada e presenca de déficit ou limitacdo dos
movimentos da coluna vertebral.® A distribuicdo do relato de dor, limitagdo dos movimentos e

presenca de fadiga generalizada sdo apresentados na tabela 1.

Tabela 1 — Distribui¢do da dor e relato de fadiga entre pacientes com fibromialgia, 2020.
Amostragem (n=20)
Variaveis analisadas Sim N&o

Presenca de dor musculoesquelética referida 17 (85%) 3 (15%)
no momento da avaliacdo

Déficit nos movimentos da coluna vertebral 18 (90%) 2 (10%)
devido & dor
Presenca de fadiga generalizada 18 (90%) 2 (10%)

Os dados descritos na tabela 1 demonstram que existe um elevado impacto decorrente da
dor musculoesquelética em pacientes com fibromialgia. A repercussdo da dor no ser humano esta
ligada diretamente ao desempenho de tarefas e habilidades funcionais, descritas como essenciais
para a sobrevivéncia e que incluem a deambulacdo e a movimentacao do aparelho locomotor de
forma ampla em varias situac6es de acordo com as potencialidades desempenhadas em diferentes
faixas etarias. O impacto é considerado relevante, principalmente quando se refere a uma
populagdo economicamente ativa como foi o0 caso demonstrado na amostragem estudada em
funcdo da média de idade observada.o

A fibromialgia é descrita como sendo uma sindrome dolorosa de natureza multifatorial,
cujo a dor se manifesta de forma cronica principalmente em mulheres de meia idade. A repercussao
da dor musculoesquelética presente em pacientes com fibromialgia gera grande impacto no plano
fisico, mental e social das pessoas que a possuem. Dentre as manifestagdes apresentadas na
fibromialgia, tém-se um predominio da dor musculoesquelética que em geral esta associada a
localizacdo de sitios especificos denominadas de tender points, extremamente sensiveis a
palpa(;éo.5'12'13
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A mensuracdo da dor é de extrema importancia, pois permite que o médico Ortopedista e
Traumatologista por exemplo possa estabelecer parametros ou valores quantificaveis que serdo de
grande utilidade em avaliacbes ou revisdes futuras dos seus pacientes. Vale ressaltar que a
abordagem multidisciplinar no contexto da dor musculoesquelética é essencial e necesséria, pois
0 impacto na qualidade de vida tem se mostrado marcante em diferentes situagfes.*?°

A dor musculoesquelética pode se manifestar em todas as faixas etarias, sendo em geral
limitante ou incapacitante em varios momentos da vida. No aparelho locomotor as estruturas
articulares e periarticulares que sdo constituidas por musculos, fascias, ligamentos e tenddes,
bursas sinoviais, peridsteo e enteses sdo amplamente inervadas e integram o circuito estrutural e
funcional ligados ao mecanismo da dor.1®

A inter-relacdo entre fibromialgia e presenca de dor lombar associada a limitacdo dos
movimentos da coluna vertebral foi realizada por meio da correlacdo de Pearson, que demonstrou
que existe uma forte correlacdo entre pessoas que apresentam fibromialgia em relacdo a presenca
de dor bem como na limitagdo dos movimentos (Tabela 2).

Tabela 2 — Correlacdo entre fibromialgia e presenca de dor lombar e limitacdo dos movimentos da coluna vertebral,
2020.

Variaveis analisadas Correlacéao p
de Pearson
Correlagdo entre fibromialgia e dor lombar na amostragem 0,974 0,000*
Correlacdo entre fibromialgia e limitacdo dos movimentos 0,917 0,000*

* Valores estatisticamente significativos (p< 0,05)

A presenca de dor lombar associada a limitagdo dos movimentos da coluna vertebral esta
diretamente ligada a fibromialgia. Estima-se que cerca de 80% da populacdo mundial apresentara
em algum momento da sua vida episodios de dor lombar. As lombalgias frequentemente estao
associadas aos distdrbios do sistema musculoesquelético e dessa maneira seu impacto se torna
evidente em pacientes que apresentam fibromialgia.*"

A fibromialgia pode ser descrita como uma sindrome dolorosa capaz de gerar transtornos
relevantes na funcionalidade do aparelho locomotor. A presencga da dor crénica consiste em um
dos sintomas patognoménicos de maior evidéncia e de certa forma gera inimeros transtornos no
ambito fisico e psicossocial para o paciente. A presenca de dor difusa e em diferentes regies do
corpo pode interferir diretamente na amplitude de movimento da coluna vertebral, sendo a coluna
lombar uma das regides que mais sofre devido ser considerada uma regido que funciona como base

de sustentacdo do corpo, além de estar situada proximo ao centro de gravidade, sendo essencial
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para o equilibrio do corpo, e com isso, permitindo ampla mobilidade para a realizacdo de diferentes
tarefas,56:13.18

Na a avaliacdo da dor musculoesquelética realizada através de meios especificos utiliza-se
instrumentos que visam transformar as informagdes subjetivas da dor musculoesquelética em
dados objetivos e capazes de serem quantificados como os verificados por meio da algometria de
pressdo.t®

Observa-se que a dor musculoesquelética faz parte do quadro clinico da fibromialgia e
produz elevado impacto na funcionalidade dos pacientes j& que ocasiona limitacdo nos
movimentos da coluna vertebral e gera fadiga generalizada conforme descrito no presente estudo.
Sendo assim, a avaliacdo funcional da dor se torna essencial e necessaria ja que pode fornecer
informacdes sobre sua evolucdo, fatores desencadeantes e atenuantes em seus diferentes
estagios.19%

A utilizacdo de ferramentas ou instrumentos capazes quantificar o verdadeiro impacto da
dor musculoesquelética na funcionalidade € importante e necessaria a fim de permitir que a
terapéutica proposta possa trazer beneficios em funcdo do estabelecimento de parametros
utilizados na realizagdo do exame fisico do aparelho locomotor ou por meio do preenchimento de
questiondrios e protocolos confidveis no meio cientifico.

Traduzir os achados subjetivos da dor, permitindo que as informagfes se tornem
quantificaveis, possibilita ao especialista em dor monitorar longitudinalmente seus efeitos,
estabelecendo com isso, diferentes formas de abordagem terapéutica. Vale destacar que a avaliacdo
da dor musculoesquelética em pacientes portadores de fibromialgia deve incluir a analise de outros
dominios clinicamente importantes e que contemplem os aspectos fisicos, psiquicos, cognitivos e

relacionados a qualidade de vida.*31%%

4 CONCLUSOES

Conclui-se que a dor musculoesquelética ocasiona elevado impacto na funcionalidade de
pacientes portadores de fibromialgia. Os aspectos fisicos e psicossociais devem ser considerados
em uma abordagem multidisciplinar e a utilizacdo de instrumentos capazes de quantificar a dor se
tornam de elevado valor diante de uma abordagem terapéutica que possa ser proposta junto aos

pacientes.
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