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RESUMO: Introducgéao: A fibromialgia (FM) é
uma sindrome reumatoldgica caracterizada
por dor musculoesquelética difusa e cronica,
associada a fadiga, disturbios do sono e
comorbidades psicoldgicas. A complexidade
dos sintomas exige abordagens
multidisciplinares no tratamento, envolvendo
fatores biopsicossociais para uma melhor
gestdo dos sintomas. Objetivo: Analisar o
perfil clinico e os fatores biopsicossociais
de pacientes com fibromialgia atendidos em
um servigco especializado em dor. Métodos:
Estudo transversal com 17 pacientes
(> 18 anos) atendidos em um servico

Data de aceite: 01/11/2024

especializado em dor entre os anos de 2021
e 2024, diagnosticados com fibromialgia.
Os dados foram coletados nos prontuarios
(perfil sociodemogréfico, condicdes
de salude e estilo de vida), além de
instrumentos especificos: Inventario Breve
de Dor, Questionario de Sensibilizagao
Central, Escala Tampa para a Cinesiofobia,
Escala de Pensamentos Catastroficos
sobre a Dor e Self-Reporting Questionnaire
(SRQ-20). Realizaram-se analises
descritivas utilizando o SPSS Statistics
23.0. Resultados: Houve maior propor¢cao
do sexo feminino (88,2%; n=15) e média
de idade de 49,8 anos (= 10,2). Verificou-
se elevada prevaléncia de ansiedade
(94,1%; n=16) e depressao (58,8%; n=10).
A intensidade da dor relatada teve média
de 7,2 pontos na escala visual numérica,
com a dor lombar sendo a mais prevalente
(94,1%; n=16). Sedentarismo (64,7%; n=11)
e disturbios do sono (88,2%; n=15) entre
0s pacientes sugere a necessidade de
intervencdes personalizadas e continuadas.
Fatores biopsicossociais mostraram
elevados indices de sensibilizacdo central
(60,5 = 12,5) e pensamentos catastroficos
sobre a dor (37,8 + 9,6). Conclusdo: O
estudo confirma a importancia de uma
abordagem integrada e multidisciplinar no
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tratamento da fibromialgia, considerando ndo apenas a dor fisica, mas também os complexos
fatores biopsicossociais que influenciam a satde mental e a qualidade de vida dos pacientes.
Contudo, estudos adicionais com amostras maiores e métodos diversificados sdo essenciais
para reforcar esses achados.

PALAVRAS-CHAVE: Fibromialgia. Modelo Biopsicossocial. Dor Crénica.

CLINICAL PROFILE AND BIOPSYCHOSOCIAL FACTORS OF PATIENTS WITH
FIBROMYALGIA IN A SPECIALIZED PAIN SERVICE

ABSTRACT: Introduction: Fibromyalgia (FM) is a rheumatological syndrome characterized
by diffuse and chronic musculoskeletal pain, associated with fatigue, sleep disorders and
psychological comorbidities. The complexity of symptoms requires multidisciplinary approaches
to treatment, involving biopsychosocial factors for better symptom management. Objective: To
analyze the clinical profile and biopsychosocial factors of patients with fibromyalgia treated at
a specialized pain service. Methods: Cross-sectional study with 17 patients (> 18 years old)
treated in a specialized pain service between 2021 and 2024, published with fibromyalgia.
Data were found in medical records (sociodemographic profile, health conditions and lifestyle),
in addition to specific instruments: Brief Pain Inventory, Central Awareness Questionnaire,
Tampa Scale for Kinesiophobia, Catastrophic Thinking Scale about Pain and Self- Reporting
Questionnaire (SRQ-20). Descriptive analyzes were carried out using SPSS Statistics 23.0.
Results: There was a higher proportion of females (88.2%; n=15) and a mean age of 49.8
years (+10.2). There was a high prevalence of anxiety (94.1%; n=16) and depression (58.8%;
n=10). The reported pain intensity had an average of 7.2 points on the visual numerical scale,
with low back pain being the most prevalent (94.1%; n=16). Sedentary lifestyle (64.7%; n=11)
and sleep disorders (88.2%; n=15) among patients suggests the need for personalized and
continued interventions. Biopsychosocial factors showed high rates of central sensitization
(60.5 + 12.5) and catastrophic thoughts about pain (37.8 + 9.6). Conclusion: The study
confirmed the importance of an integrated and multidisciplinary approach in the treatment of
fibromyalgia, considering not only physical pain, but also the complex biopsychosocial factors
that influence patients’ mental health and quality of life. However, additional studies with larger
samples and diverse methods are essential to reinforce these findings.

KEYWORDS: Fibromyalgia. Biopsychosocial model. Chronic Pain.

11 INTRODUGAO

A fibromialgia (FM) é uma sindrome reumatoldgica com etiopatogenia multifatorial,
caracterizada por dor musculoesquelética difusa e crénica. O entendimento acerca da FM
tem crescido nas Ultimas décadas e inclui um conjunto de sintomas além da dor, o que
contribui para uma percepgdo mais abrangente dessa patologia (Siracusa et al., 2021).
Nessa perspectiva, a FM se associa a quadros de fadiga, disturbios do sono, adormecimento
difuso do corpo pelas manhas, dor de cabeca, sindrome do intestino irritavel, formigamento
ou caimbras nos bracos e pernas, ansiedade e depresséo (Cordeiro et al., 2020).

A sindrome se manifesta globalmente, afetando entre 2% e 8% da populagéo
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(Siracusa et al., 2021). Esta condigédo tem uma prevaléncia maior em adultos de meia-idade,
afligindo significativamente mais mulheres do que homens, numa propor¢éao 5:1 (Souza;
Perissinotti, 2018). O diagnoéstico de fibromialgia em homens pode ser negligenciado
devido ao estigma de ser uma condi¢ao predominantemente feminina, podendo influenciar
a subavaliacdo nos individuos do sexo masculino (Muraleetharan et al., 2018). Devido a
sua complexidade sintomética, a fibromialgia gera um custo significativo para os sistemas
de saude, variando de 7.000 a 32.000 dolares por paciente anualmente (Albertini; Blatt;
Pilger, 2021).

A fisiopatologia da FM, ainda n&o foi totalmente esclarecida, permanecendo como
tema de muitas pesquisas. Acredita-se que sua origem seja multifatorial, envolvendo
mecanismos como processamento cortical atipico, redugéo da inibicdo modulatéria da dor
e alteragcdes moleculares nas vias da dor, resultando em uma sensibilidade aumentada dos
pacientes a estimulos variados, incluindo pressdo mecanica, isquemia e térmica (Siracusa
et al., 2021).

O diagnéstico pode ser complexo devido a inexisténcia de exames clinicos
laboratoriais disponiveis. Ao longo dos anos, diversos critérios e diretrizes foram adotados
para o diagnéstico da patologia. Em 2016, a American College of Rheumatology (ACR)
atualizou os critérios para a FM 2010/2011, incluindo novos elementos: 1) dor generalizada,
caracterizada como dor que ocorre em pelo menos 4 de 5 areas; 2) sintomas persistentes
em nivel semelhante por pelo menos trés meses; 3) um diagnéstico de FM é valido,
independentemente de outros diagnosticos (Maffei et al., 2020).

O tratamento da fibromialgia exige uma viséo integrada e multidisciplinar. O manejo
engloba quatro pilares essenciais: farmacoterapia, educagdo em saude, atividade fisica e
psicoterapia, enfatizando a necessidade de personalizagéo do tratamento (Maffei et al.,
2020). No contexto do modelo biopsicossocial, os fatores psicolégicos e sociais, juntamente
com a fisiologia subjacente a lesdo, compartilham a percepcao de dor e sofrimento dos
individuos (Silva et al., 2019). Os fatores psicoldgicos incluem: a catastrofizacéo da dor que
€ afixacdo nas sensacoes de dor, associada a percepcéo de incapacidade de enfrenté-la, a
cinesiofobia, que se traduz no medo do movimento e sinais de transtornos mentais comuns
como insénia, fadiga, pensamentos, humor e problemas somaticos (Lumley et al., 2011).

A sindrome de sensibilidade central, que envolve alteracdo no processamento da dor
pelo sistema nervoso central e dor difusa, sdo consideradas varidveis fisioldégicas. Esses
fatores, juntamente ao perfil sociodemografico dos pacientes, sdo avaliados por meio de
instrumentos para uma melhor compreensao da patologia (Qureshi et al., 2021).

Considerando a prevaléncia da fibromialgia e seu impacto na qualidade de vida,
é fundamental adotar uma abordagem que n&o apenas trate os sintomas, mas também
compreenda o perfil clinico dos pacientes e os fatores biopsicossociais associados. Este
estudo busca preencher lacunas de conhecimento, visando aprimorar intervengdes e

promover o bem-estar integral. Nesse contexto, o objetivo desta pesquisa foi analisar o
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perfil clinico e os fatores biopsicossociais de pacientes com fibromialgia atendidos em um

servigo especializado em dor.

21 METODOS

Tratou-se de um estudo do tipo transversal, com abordagem quantitativa, que foi
desenvolvido no Nucleo de Atencao Médica Integrada (NAMI) da Universidade de Fortaleza
(UNIFOR).

No estudo, participaram 26 pacientes diagnosticados com fibromialgia, maiores
de 18 anos, atendidos no Ambulatério da Dor. A coleta de dados foi realizada por meio
da analise dos prontuarios desses pacientes, incluindo aqueles atendidos entre os anos
de 2021 e 2024. Foram excluidos da pesquisa 09 prontuarios, devido ao preenchimento
inconsistente e/ou incompleto.

Os dados contidos nos prontuarios possibilitaram a analise do perfil clinico dos
pacientes e dos fatores biopsicossociais através dos seguintes instrumentos:

1. Perfil sociodemogréfico e clinico, incluindo idade, sexo, estado civil, escolaridade,

comorbidades, uso de medicamentos, alimentagdo, pratica de atividade fisica,
tabagismo, etilismo e sono;

2. O Inventario Breve de Dor (IBD) (Ferreira et al., 2021);
3. O Questionario de Sensibilizagdo Central (BP — CSl) (Neblett; Mayer, 2017);

4. AEscala Tampa para a Cinesiofobia (ETC) (Siqueira; Teixeira-Salmela; Magalhées,
2007);

5. A Escala de Pensamentos Catastréficos sobre a Dor (EPCD) (Vargas e Silva et
al., 2020);

6. O Self-Reporting Questionnaire (SRQ-20) (Silveira et al., 2021).

Os dados foram analisados descritivamente utilizando-se médias, desvios padréo e
frequéncias relativas. A andlise foi realizada no SPSS Statistics versao 23.0.

Este estudo foi aprovado pelo comité de ética da Universidade de Fortaleza, com
parecer de n°. 6.802.147.

31 RESULTADOS

A amostra foi composta por 17 participantes. No que se refere ao perfil
sociodemografico e as condicbes de saude, observou-se média de idade de 49,8 (=
10,2) anos e predominancia do sexo feminino, com 88,2% (n = 15), enquanto o estado
civil solteiro/casado representou 47,1% (n = 8), a etnia parda alcangou 52,9% (n = 9), a
escolaridade com ensino médio completo/superior incompleto atingiu 52,9% (n = 9).

Todos os participantes apresentaram comorbidades, com ansiedade 94,1% (n = 16)
sendo a mais prevalente, seguida por depresséo 58,8% (n=10) e hipertensdo 41,2% (n = 7).
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Embora 94,1% (n = 16) adotassem uma alimentagéo saudavel, 64,7% (n = 11) eram sedentarios.
A maioria ndo consumia alcool 82,4% (n = 14) e 100% (n = 17) ndo eram tabagistas. Disturbios
do sono foram relatados por 88,2% (n = 14) dos participantes (Tabela 1).

Variaveis n %
Sociodemografico
Sexo (feminino) 15 88,2
Estado civil
solteiro 8 471
casado 8 47,1
divorciado 1 5,9
Raca/Cor
branco 5 29,4
pardo 9 52,9
preto 3 17,6

Escolaridade

fundamental incompleto 4 23,5
fundamental completo/ médio incompleto 1 59
médio completo/ superior incompleto 9 52,9
superior completo 3 17,6
Comorbidades
HAS 7 41,2
DM 2 11,8
cancer 1 59
obesidade 5 29,4
cardiopatia 3 17,6
retinopatia 1 59
neuropatia 1 59
depressao 10 58,8
ansiedade 16 941
Estilo de vida
existéncia de cuidador (nao) 15 88,2
alimentacdo saudavel (sim) 16 94,1
ingestao de agua — 2 (sim) 9 52,9
sedentarismo (sim) 11 64,7
tabagismo (nédo) 17 100
etilismo (ndo) 14 82,4
disturbios do sono (sim) 15 88,2

HAS: hipertenséo arterial sistémica; DM: diabetes mellitus; %: porcentagem; n: niUmero de
participantes.

Tabela 1. Perfil sociodemografico, comorbidades e estilo de vida de pacientes com fibromialgia
atendidos em um servico especializado em dor. Fortaleza, Ceara. 2024.
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No tocante a utilizagcdo de medicamentos, observa-se uma ampla variedade de
prescri¢des, refletindo a complexidade no manejo da doenca. Houve uma melhoria na dor

apods o uso de medicamentos, com uma média de 46,4 (+ 18,0).

Os medicamentos mais usados incluiam antidepressivos 64,7% (n = 11) e ansiolitico
58,8% (n = 10). Analgésicos e anticonvulsivantes foram informados por 47,1% (n = 8) dos

pacientes. Menos comuns, foram tratamentos para condi¢des coexistentes (Tabela 2).

Variaveis n %
Medicamentos
Analgésico 8 47,1
Anti-inflamatério 4 23,5
Anti-hipertensivo 5 29,4
Antiglicémico 3 17,6
Diurético 2 11,8
Colesterol 2 11,8
Antidepressivo " 64,7
Ansiolitico 10 58,8
Anticonvulsivante 8 47,1
Horménio Tireoide 2 11,8
Gastrointestinal 4 23,5
Antirreumatico 3 17,6

%: porcentagem; n: numero de participantes.

Tabela 2. Analise das medicacdes utilizadas por pacientes com fibromialgia atendidos em um servico

especializado em dor. Fortaleza, Ceara. 2024.

Os dados revelam que os pacientes relatam dor difusa, sendo a regido lombar a
mais afetada, com prevaléncia em 94,1% dos casos. Em contrapartida, o térax apresenta a

menor prevaléncia, com 11,8% dos casos (Figura 1).
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Figura 1. Prevaléncia da dor por areas do corpo em pacientes com fibromialgia atendidos em um
servigo especializado em dor. Fortaleza, Ceara. 2024.

Quanto a avaliagdo da intensidade da dor e seu impacto na vida dos pacientes, a
média de dor relacionada foi de 7,2 (+ 2,1), com a dor mais intensa atingindo 9,2 (= 0,8) e
a mais leve, 5,1 (= 2,0) (Tabela 3).

Variaveis Média = DP
Intensidade da dor
pior dor 9,2+0,8
média da dor 72+21
fraca dor 51+2,0
Interferéncia nos aspectos da vida
atividade geral 75+17
humor 72+28
caminhar 6,5+3,0
trabalho 6,5+3,5
relacionamentos 6,56+3,2
sono 78+22
capacidade apreciar a vida 6,5+ 3,1

DP: desvio padréo.

Tabela 3. Andlise do Inventario Breve da Dor em relagao a intensidade e interferéncia da dor, nos
aspectos da vida em pacientes com fibromialgia atendidos em um servigo especializado em dor.
Fortaleza, Ceara. 2024.
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A analise da interferéncia da dor revelou que o sono foi o aspecto mais afetado, com
média de 7,8 (+ 2,2). Outras areas significativamente impactadas foram a atividade geral e
0 humor, com médias de 7,5 (+ 1,7) e 7,2 (+ 2,8), respectivamente (Tabela 3).

Os questionarios biopsicossociais destacaram a complexidade da dor em pacientes
com fibromialgia. O Questionario de Sensibilizacado Central (BP - CSl) apresentou o maior
impacto, com uma média extrema de 60,5 (= 12,5). O Self-Reporting Questionnaire (SRQ-
20) revelou indicios de transtornos mentais comuns, com média de 13,4 (= 4,0), obtendo a
menor pontuacgéo entre os instrumentos (Tabela 4).

Variaveis Média = DP Classificacao
Questionario de Sensibilizagao Central 60,5+12,5 extrema
Escala Tampa para a Cinesiofobia 49,0 + 8,1 moderada
Escala de Pensamentos Catastréficos sobre a Dor 37,8 £9,6 alta
Self-Reporting Questionnaire (SRQ-20) 13,4 +4,0 suspeita de transtorno

mental comum

DP: desvio padrao.

Tabela 4. Anélise dos fatores biopsicossociais em pacientes com fibromialgia atendidos em um servico
especializado em dor. Fortaleza, Ceara. 2024.

41 DISCUSSAO

Os dados sociodemograficos do estudo mostraram uma predominéncia do sexo
feminino, possivelmente relacionada a fatores biologicos, psicossociais e culturais que
influenciam a percepc¢éo e o relato de sintomas (Jiang et al., 2020). Amaioria dos participantes
era solteira ou casada, de etnia parda, religido catolica e com nivel de escolaridade médio.
Conforme Boyd et al. (2024), ha uma lacuna de dados sobre a inclusdo sociodemografica
em estudos de dor crbnica, o que ressalta a importancia de considerar esses fatores para
desenvolver tratamentos mais adequados as diversas necessidades.

Quanto as comorbidades investigadas, foi observada uma proporcdo elevada de
depressd@o e ansiedade. Em concordancia com estes achados, a literatura enfatiza a
conexao entre ansiedade e depressdo em pacientes com fibromialgia, destacando como
essa inter-relacdo entre doengas crénicas e salde mental pode intensificar os sintomas e
agravar o ciclo de deterioragédo psicolégica e fisica (Galvez-Sanchez et al.,2020).

Os dados indicam que os pacientes apresentam uma vida sedentaria, o que pode
agravar os sintomas dolorosos. Pesquisas mostram que a pratica de atividade fisica
melhora os sintomas, como modulac¢ao da dor, reducéo da depressao, melhor qualidade do
sono e maior qualidade de vida. (Sieczkowska et al.,2020).

O estudo revela a diversidade e a quantidade de medicamentos utilizados
pelos pacientes, evidenciando a complexidade do tratamento. A elevada prescricdo de
antidepressivos e ansioliticos destaca a relacao entre dor, depressao e ansiedade, enquanto
o uso frequente de analgésicos e anticonvulsivantes indica a necessidade de alivio da dor
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e controle dos sintomas neurolégicos (Cohen-Biton; Buskila; Nissanholtz-Gannot, 2022).

Embora o uso de medicamentos tenha proporcionado alivio da dor para alguns
pacientes, esse alivio foi parcial e eficaz para menos da metade deles, sem garantir um
controle a longo prazo. A literatura sugere que a terapia medicamentosa € mais eficaz
quando combinada com abordagens ndo farmacolégicas (Kocyigit; Akyol, 2022).

Em relacdo as areas afetadas, os pacientes relataram dor difusa, com maior
prevaléncia na coluna lombar, ombro e joelho, 0 que sugere que as grandes articulagbes e
a coluna vertebral sdo mais impactadas. A fibromialgia pode ter um padrao de distribuicdo
da dor, focando mais intensamente as areas de grande carga e movimento (Habib; Sakas;
Khazin, 2021).

No contexto da intensidade, a dor teve um impacto profundo na vida dos pacientes,
com uma intensidade média de 7,2 na escala analdgica, classificada como moderada. Essa
intensidade pode variar significativamente entre diferentes individuos e ao longo do tempo
para a mesma pessoa, alternando entre momentos mais intensos e mais amenos, as vezes
até em um unico dia (Canaipa et al., 2022). Complementando os achados, um estudo
indica que, ao longo dos anos, a intensidade da dor em pacientes com fibromialgia tende a
diminuir (Bergenheim et al., 2019).

O estudo revelou que a dor interfere significativamente em diversos aspectos da vida,
sendo 0 sono o mais afetado. A fibromialgia provoca dificuldades na indugéo e manutencéao
do sono, além de causar despertares noturnos frequentes. Essas interrupcdes resultam
em sonoléncia diurna e impactam negativamente o desempenho diario, pois a falta de
sono adequado pode intensificar outros sintomas, resultando em um ciclo persistente de
declinio. (Ughreja et al., 2023).

Outras areas significativamente impactadas na pesquisa incluem a capacidade de
caminhar, trabalhar e manter relacionamentos sociais. A fibromialgia impde limitagbes a
mobilidade e a vida profissional e pessoal dos pacientes, restringindo sua capacidade de
realizar atividades diarias e de sustentar interagdes sociais saudaveis (Varallo et al., 2022).

Os resultados dos questionarios apontam as interagdes entre a dor cronica e os
aspectos psicolégicos em pacientes com fibromialgia.

O Questionéario de Sensibilizagdo Central (BP-CSI) revelou uma sensibilizagdo
extrema nos pacientes, indicando uma alta reatividade a estimulos que normalmente
ndo causariam dor significativa, refletindo uma alteragdo no processamento da dor. Um
estudo clinico com ressonancia magnética funcional mostrou modificagcdes nos neurdnios
envolvidos nos processos nociceptivos, revelando que pacientes com fibromialgia
apresentam ativagdo neuronal mais intensa nas areas cerebrais responsaveis pelo
processamento da dor em comparag¢ao com individuos saudaveis (Siracusa et al., 2021).

A Escala Tampa para a Cinesiofobia indicou uma classificagdo moderada, apontando
que o medo do movimento esta presente, mas ndo € severo. Segundo a literatura, a

cinesiofobia é uma resposta cognitivo-afetiva a dor que limita a mobilidade e perpetua um
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ciclo de dor e imobilidade (Varallo et al., 2022).

A Escala de Pensamentos Catastréficos sobre a Dor obteve uma média alta.
Pesquisas indicam que esses pensamentos podem aumentar a percep¢ao da dor, dificultar
0 manejo e a recuperacgdo funcional, agravando o sofrimento e a incapacidade (Varallo et
al., 2022).

Por fim, o Self-Reporting Questionnaire (SRQ-20) apresentou indicio de transtornos
mentais comuns. Esse dado ressalta a importancia de uma abordagem integral no
tratamento que inclua suporte psicolégico e psiquiatrico (Silva; Carvalho; Rodrigues, 2022).

Uma limitacdo desta pesquisa € o numero restrito de 17 participantes da amosra.
Apesar dessa limitagcdo, a pesquisa conseguiu avaliar o perfil clinico e os fatores
biopsicossociais de pacientes com fibromialgia, confirmando o impacto significativo da

sindrome, conforme descrito na literatura.

51 CONCLUSAO

O perfil clinico e os fatores biopsicossociais dos pacientes com fibromialgia revelam
uma expressiva predominancia feminina e uma ligacéo entre a fibromialgia, saude mental e
qualidade de vida. Fatores como estilo de vida sedentario e distirbios do sono exacerbam
os sintomas, enquanto a integracdo de tratamentos farmacol6gicos com abordagens néao
medicamentosas € essencial para 0 manejo eficaz da condicéo.
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