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e sociais, instiga a necessidade de terapéuticas adequadas e eficazes para a
manutengéo da funcionalidade e qualidade de vida, diante da auséncia de cura. Esta
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symptoms. 15 electrothermophototherapy sessions were carried out, 3 times a week,
with protocol parameters according to the clinical condition of the disease. The
Fibromyalgia Impact Questionnaire (QIFR-Br) quantified pain intensity, functionality and
quality of life before and after the intervention. Statistical analysis showed statistically
significant results (p<0.05) for all variables, that is, the proposed protocol is effective for
restoring functionality, as a result of the analgesia and anti-inflammatory effect achieved
with physical therapy, providing better prognosis and stabilization of the clinical picture.
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1. INTRODUCAO

A fibromialgia (FM) caracteriza-se em sindrome reumatolégica cronica,
diagnosticada clinicamente a partir da queixa algica difusa e generalizada persistente ha
mais de trés meses, além de disturbios associados como: fadiga muscular, rigidez articular,
sono nao reparador, e alteracbes cognitivas e psicolégicas, como dificuldade de
concentracao, ansiedade e depressdo. Ha prevaléncia no género feminino com idade entre
30 e 50 anos, sem evidéncia de cura, sendo que 0s sinais e sintomas sao controlados por
meio de terapia medicamentosa, fisioterapia e psicoterapia (WOLFE,1990).

Alves (2019) identificou a fibromialgia como a primeira enfermidade reuméatica para
0 género feminino com idade entre 35 e 55 anos, em pesquisa realizada na regiao norte do
Brasil, corroborando com resultados nacionais e internacionais, evidenciando a elevada

prevaléncia da enfermidade independente de condi¢cbes socioecondmicas.

De etiologia idiopatica e apesar da constante sintomatologia dolorosa considerada
cronica, diversos fatores influenciam e desencadeiam estagios de agudizacéo, revelando o
contexto da dor quimica decorrente da acdo de mediadores quimicos responsaveis pelo
processo inflamatdrio no tecido musculoesquelético, acentuando-se o metabolismo celular
e a intensidade algica (SARZI-PUTTINI et al., 2020).

Apesar da classificacado de carater crbnico, a pratica clinica evidencia estagios de
exacerbacédo dos sinais e sintomas, caracterizando o quadro como crbnico agudizado,
sendo que a literatura néo diferencia a conduta terapéutica diante da complexidade. Diante
da elevada incidéncia da enfermidade e do vasto comprometimento em sintomatologia e
capacidade funcional, a eficacia da conduta terapéutica torna-se imprescindivel, assim

como profissionais capacitados para o diagnéstico e tratamento (ALVES, 2019).

Os critérios de diagnéstico da FM elaborados pelo Colégio Americano de
Reumatologia (ACR) em 1990 limitavam-se apenas a dor musculoesquelética crbnica
generalizada, axial e apendicular, presente no lado esquerdo e direito do corpo, acima e
abaixo da cintura, além da sensibilidade algica exacerbada a palpacéo de 11 dos 18 tender
points (MARQUES et al., 2017; WOLFE et al., 1990). Ja os critérios de diagnostico de FM
do ACR de 2010 s&o baseados no numero de regides dolorosas do corpo e na presenca e
gravidade da fadiga, do sono né&o reparador e das alteragcdes cognitivas, bem como da

extensdo de sintomas somaticos (WOLFE et al., 2011).
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E imprescindivel que a funcionalidade e qualidade de vida seja mensurada no
decorrer do tratamento, neste contexto a literatura evidencia a utilizacdo do Questionario

de Impacto da Fibromialgia (QIFR-Br) traduzido e validado no Brasil por (LUPI et al., 2017).

O protocolo terapéutico basico consiste em tratamento medicamentoso, baseado em
analgésicos, ansioliticos e antidepressivos, e terapias complementares, como fisioterapia e
psicoterapia. A psicoterapia visa atuar como um suporte muito importante para o tratamento
da enfermidade junto a medicagfes especificas. Pois, ao trabalhar os aspectos psiquicos
gue interferem diretamente no quadro doloroso da fibromialgia, 0 mesmo ira trabalhar suas
guestdes emocionais e com isso, como observado em muitos casos, diminuir os sintomas
dolorosos que tanto interfere no dia a dia do sujeito (BEZERRA, GOMES, 2021). Sendo que
a conduta fisioterapéutica objetiva analgesia que é o efeito mais esperado por este recurso,
pois melhora a circulagdo do local e exerce ativacdo do sistema supressor de dor, reduz a
rigidez articular, favorecendo a capacidade funcional e qualidade de vida (KITCHEN,
BAZIN, NASCIMENTO, 1998).

Os recursos eletrotermofototerapicos (ETFT) utilizados nessa pesquisa foram, o
ultrassom terapéutico que produz o efeito anti-inflamatério com a propagacédo da onda
sonora e a laserterapia que produz o efeito analgésico, regenerador e reparador tecidual
por meio da propagacao de feixes de luz (FERREIRA, MARINO, CAVENAGHI 2011,
GUIRRO, GUIRRO, 2004).

Contudo, esta pesquisa objetiva identificar se os efeitos da conduta fisioterapéutica
irdo proporcionar melhor progndstico com funcionalidade, estabilizacdo do quadro clinico
com reducao da intensidade algica e qualidade de vida, diante da complexidade de
comprometimentos relacionados aos sinais e sintomas e da auséncia de cura,
estabelecendo-se parametros de protocolo de acordo com o estagio agudizado da

enfermidade.

2. MATERIAIS E METODOS

Pesquisa experimental realizada na Clinica-Escola de Fisioterapia da UnirG, em
consonancia ao Edital PROPESQ UnirG/2020/01 e aprovada pelo Comité de Etica em
Pesquisa sob parecer 4.292.828. Foram recrutadas 10 mulheres com diagnostico médico
de FM e idade entre 20 e 65 anos, sem contraindicagdo para a terapéutica. Realizou-se

anamnese epidemiologica e fisica e Questionario de Impacto da Fibromialgia (QIFR-Br),
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antes e apoés o protocolo de intervencao de 15 sessdes, 3 vezes por semana, com duragao

de 1 hora.

A ETFT consistiu em laserterapia (LST) e ultrassom terapéutico (UST). A LST de
baixa intensidade com caneta de diodo de arseneto de galio aluminizado (GaAlAs) emite
comprimento de onda de 830 nanémetros (nm). A aplicacéo direta, pontual, continua, de 3
J/cmz2 (Joules por centimetro quadrado) foi realizada em toda a area algica (RUARO et al.,
2014). O UST foi utilizado na frequéncia de 1MHz (mega-hertz), modo pulsado, intensidade
de 1,4 W/cm? (watts por centimetro quadrado), em contato direto com gel condutor,
realizando movimento circular lento e continuo, sendo 3 minutos por tamanho de cabecote

(ERA — area efetiva de radiacdo) na area algica (VALIO et al., 2009).

3. RESULTADOS

Diante da aplicag&o dos critérios de inclusédo e excluséo, a amostra constituiu-se de
7 mulheres com idade média de 50 anos (32-62), em tratamento medicamentoso, com
relato de dor a mais de 5 anos e diagndstico a menos de 2 anos. As participantes relataram
o fator psicolégico para o desenvolvimento da FM e a analgesia como preditora de
gualidade de vida e funcionalidade.

O quadro 1 evidencia os resultados obtidos pela Anamnese Fisica e Questionario de
Impacto da Fibromialgia (QIFR-Br), antes e apds a conduta terapéutica, enfatizando a
evolucao estatisticamente significativa do quadro clinico, com reducdo dos
comprometimentos algicos e funcionalidade, e consequentemente, otimizacao da qualidade

de vida.

uadro 1. Analise Estatistica da Pontuacdo Média dos Itens da Anamnese Fisica e QIFR-Br. Elaborada
¢
pelas autoras. *Teste t de Student, p<0,05

Anamnese NGmero de Areas
Fisica EVA g o
24 15+
17 10*
38 28*
Pontuacao Total 81 55+
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4. DISCUSSAO

De acordo com o estudo de Bruno et al. (2021), as voluntarias tinham idade média
de 53,45+7 a 56,45+8 anos, e foi possivel observar que a terapia sinérgica de ultrassom e
laser é essencialmente mais eficaz que as terapias isoladas no controle das atividades
funcionais de pacientes com fibromialgia, pois, favorece ndo somente o alivio da dor, mas
como a melhora da qualidade de vida, e com o relaxamento melhora a qualidade do sono,
reduzindo os 79 disturbios psiquiatricos, como depressdo e ansiedade, e
consequentemente, mais disposicdo para realizar atividade fisica que também iré liberar

hormonios que favorecerédo a atividade funcional e social.

No estudo de Bruno et al.(2021), relata que a utilizacdo da terapia sinérgica de
ultrassom e laser nas palmas das maos de pacientes com fibromialgia apresentam
resultados potencializadores, do que as terapias isoladas para o alivio da dor e melhora da
gualidade de vida, sendo assim, corrobora com o resultado deste estudo.

O ultrassom (US) terapéutico é utilizado pela fisioterapia por seus efeitos fisiolégicos
decorrentes tanto de sua acdo mecanica como térmica. A acdo mecanica aumenta a
permeabilidade celular, diminui a resposta inflamatdéria, reduz a dor por meio da diminuicao
da velocidade de conducéo nas fibras nervosas e facilita o processo de cicatrizagdo dos
tecidos moles. As ondas ultrassdnicas propagam-se em modo pulsado ou continuo, sendo
gue o US continuo possui acdo térmica, ou seja, a emissdo de ondas sonoras ocorre
continuamente, o que contribui para 0 aumento da vasodilatacdo local e melhora da
inflamacéo crénica, reduzindo o espasmo muscular e a dor. Ja no modo pulsado, ha
interrupcdes de ondas, permitindo assim, a dissipacéo de calor sobre os tecidos irradiados
favorecendo o efeito ndo-térmico (HAAR, 1999; MAGGI et al., 2008).

No estudo conduzido por de Ricci, Dias e Driusso (2010) e Fukuda e Malfatti (2008),
o laser de baixa poténcia é amplamente utilizado em pacientes com desordens
osteomioarticulares e os efeitos terapéuticos desse tipo de laser sdo analgesia e acao anti-
inflamatoria e a modulacdo da atividade celular, portanto, o laser € recomendado,
principalmente para a reducdo da dor. Acredita-se que dor crbnica esta intimamente
relacionada com os outros sintomas e que sua redugao causaria um efeito cascata para a

melhora dos demais sintomas.

Desta forma, a terapia sinérgica de ultrassom e laser vem demostrando que a uniao

do ultrassom e o laser apresentam resultados potencializadores na modulagédo da dor
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devido a dessensibilizacdo dos mecanorreceptores periféricos induzindo mecanismos
centrais na resposta eferente ao estimulo doloroso, normalizando os desequilibrios
bioguimicos e eletroquimicos ocasionados pelo quadro &lgico. De acordo com as pesquisas
realizadas pelos pesquisadores (SIMAO et al., 2018; BRUNO et al., 2018; PANHOCA et al.,
2018).

‘
[ foad
*Figura 1: Pratica de UST. *Figura 2: Prética de LST.

Legenda: Imagens autorizadas pelas participantes.

Diante da agudizacdo do quadro clinico, a fisioterapia, por meio dos recursos
eletrotermofototerapéuticos (ETFT), € fundamental no tratamento da FM, devido a
modulacdo dos parametros de acordo com o estdgio da enfermidade, promovendo
analgesia, reducdo do processo inflamatério e reparacao tecidual (BEZERRA, GOMES,

2021).

5. CONSIDERACOES FINAIS

Vérios fatores sustentam a relevancia cientifica desta pesquisa, sendo eles: a
inexisténcia de cura, a elevada prevaléncia, a complexidade de comprometimentos fisicos
relacionados aos sinais e sintomas, a conduta diferenciada de acordo com o estagio da
enfermidade, a necessidade de qualificagdo aos profissionais, capacitados para o
diagndstico precoce e tratamento especializado.

Os efeitos, anti-inflamatério e analgésico, evidenciam rea¢cdes mecéanicas, quimicas
e fisicas que alteram a permeabilidade celular, a sintese proteica, o fluxo de ions, a

passagem de metabolitos através da membrana celular, a reabsor¢cdo de exsudatos e a
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eliminacdo de substancias algiogénicas, contribuindo positivamente para a reparacao
tecidual (MONTENEGRO et al., 2021).

Conclui-se que LST e UST, como recursos eletrotermofototerapéuticos aplicados
aos disturbios musculoesqueléticos agudos da FM séo eficazes para a reducdo da
intensidade algica e, consequentemente, do processo inflamatorio, otimizando a
funcionalidade e a qualidade de vida de fibromidlgicas no estagio agudizado da
enfermidade.

REFERENCIAS

ALVES, Rafaela de Carvalho. Fibromialgia na regido norte do Brasil: aspectos
epidemioldgicos, diagndstico e incapacidade.2019.87f. Dissertacdo (Mestrado em
Ciéncias da Saude) — Universidade Federal do Tocantins, Programa de P6s-Graduacdo em
Ciéncias da Saude, Palmas, 2019.

KITCHEN, Sheila; BAZIN, Sarah; NASCIMENTO, Fernando Gomes do. Eletroterapia de
Clayton. In: Eletroterapia de Clayton. S&o Paulo, Manole: 1998.

BEZERRA, Maria Amélia Carvalho; GOMES, Allyne Evellyn Freitas. FIBROMIALGIA: UMA
HISTERIA CONTEMPORANEA. Revista Ibero-Americana de Humanidades, Ciéncias e
Educacéo, v. 7, n. 12, p. 1509-1521, 2021.

BRUNO, JSA et al. As mdos podem ser um novo tratamento para a fiboromialgia: um estudo
piloto. J Nov Physiother, v. 8, n. 393, pag. 2, 2018.

BRUNO, Juliana da Silva Amaral et al. Efeito sinérgico do laser e do ultrassom terapéutico
no controle da fibromialgia: novo desenvolvimento de protocolos. In: Diagnostico
Fotbnico, Monitoramento, Prevencdo e Tratamento de Infec¢cOes e Doencas
Inflamatdrias. Sociedade Internacional de Optica e Foténica, 2021. p. 116-260.

FERREIRA, Lucas Lima; MARINO, Lais H. Carvalho; CAVENAGHI, Simone. Recursos
eletrotermofototerapéuticos no tratamento da fibromialgia. Revista Dor, v. 12, n. 3, p. 256-
260, 2011.

FUKUDA, T. Y.; MALFATTI, C. A. Andlise da dose do laser de baixa poténcia em
equipamentos nacionais. Brazilian Journal of Physical Therapy, v. 12, n. 1, p. 70-74,
2008.

GUIRRO, Elaine Caldeira de O. Fisioterapia; GUIRRO, Rinaldo Roberto de J. Fisioterapia.
Dermato-funcional: fundamentos, recursos, patologias. 2004.

HAAR, Gail T. Ultrassom Terapéutico. Revista Europeia de Ultrassom, v. 9, n. 1, pag. 3-
9, 1999.

LUPI, Jaqueline Basilio et al. Versdo em portugués do Brasil do Questionario de Impacto
da Fibromialgia Revisado (FIQR-Br): validac&o transcultural, confiabilidade e validacéo de
constructo e estrutural. Deficiéncia e Reabilitacado, v. 39, n. 16, pag. 1650-1663, 2017.




DOI 10.18605/2175-7275/cereus.v14n2p102-109 BARROS, A.A; DA SILVA, E.C; SOUSA, A.G.S; ALVES, R, C
Revista Cereus Eletroterapia na Fibromialgia
2022 Vol. 14.N.2

MAGGI, L. E. et al. Software didatico para modelagem do padrdo de aquecimento dos
tecidos irradiados por ultra-som fisioterapéutico. Brazilian Journal of Physical Therapy,
v. 12, n. 3, p. 204-214, 2008.

MARQUES, Amélia Pasqual et al. A revisdo da fibromialgia: atualizacdo da
literatura. Revista Brasileira de Reumatologia, v. 57, p. 356-363, 2017.

MONTENEGRO, Mariana Lima et al. Perspectivas do manejo terapéutico em pacientes
com fibromialgia: uma revisédo integrativa. Revista Eletrénica Acervo Saude , v. 13, n. 6,
pag. e7926-e7926, 2021.

PANHOCA, Vitor Hugo et al. Tratamento da disfuncdo temporomandibular usando laser
sinérgico e aplicacdo de ultrassom. Dente de Saude Bucal. Gerir. , v. 17, pag. 1-5, 2018.

RICCI, Natalia A.; DIAS, Carolina NK; DRIUSSO, Patricia. The use of electrothermal and
phototherapeutic methods for the treatment of fibromyalgia syndrome: a systematic
review. Brazilian Journal of Physical Therapy, v. 14, p. 1-9, 2010.

RUARO, JA et al. Laserterapia de baixa poténcia para tratamento da fibromialgia. Lasers
na ciéncia médica, v. 29, n. 6, pag. 1815-1819, 2014.

SARZI-PUTTINI, Piercarlo et al. Fibromialgia: uma atualizacdo sobre caracteristicas
clinicas, etiopatogenia e tratamento. Nature Reviews Rheumatology, v. 16, n. 11,
pag. 645-660, 2020.

SIMAO, MLS et al. Efeito sinérgico do ultrassom terapéutico e da terapia com laser de baixa
poténcia no tratamento da osteoartrite de méos e joelhos. Journal of Arthritis, v. 7, n. 6,
pag. 1-4, 2018.

VALIO, Caio Sain et al. Efeito do ultrassom terapéutico na sintomatologia e qualidade de
vida de pacientes com sindrome de fibromialgia-Estudo Piloto. ConScientiae Saude, v. 8,
n. 4, p. 665-670, 2009.

WOLFE, Frederico et al. Critérios de fibromialgia e escalas de gravidade para estudos
clinicos e epidemiolégicos: uma modificacao dos critérios diagnosticos preliminares do ACR
para fibromialgia. The Journal of reumatology , v. 38, n. 6, pag. 1113-1122, 2011.

WOLFE, Frederico et al. Critérios do American College of Rheumatology 1990 para a
classificacao da fibromialgia. Arthritis & Rheumatism: Official Journal of the American
College of Rheumatology , v. 33, n. 2, pag. 160-172, 1990.




