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RESUMO

Introdução: A fibromialgia é uma dor crônica primária generalizada do tipo
nociplástica que, devido a importante e frequente alteração do processamento
central da dor, tornou-se uma das principais síndromes relacionadas à
Sensibilização Central. Objetivo: Descrever os impactos da sensibilização central
em pacientes portadores de fibromialgia, de acordo com a literatura. Metodologia: O
estudo em questão trata-se de uma revisão integrativa da literatura realizada nas
seguintes bases de dados online: Biblioteca Nacional de Medicina (PUBMED),
Revista da Associação Internacional do Estudo da Dor (PAIN) e Biblioteca Virtual em
Saúde (BVS); com os descritores Fibromialgia/Fibromyalgia e Sensibilização
Central/Central Sensitization nas línguas portuguesa e inglesa combinados com o
operador booleano AND. Foram incluídos no estudo artigos publicados nos últimos
cinco anos (2018-2023). Foram excluídos artigos de revisão integrativa, sistemática
e narrativa, teses, TCC e dissertações. Resultados: Foram analisados 08 artigos,
nos quais verificou-se uma correlação bem estabelecida por meio da literatura entre
a Fibromialgia e a Sensibilização Central, com evidências que apontam para
alterações biológicas comuns e que podem ser um ensaio para explicar tal relação.
Há também forte componente psicológico que atua como via de mão dupla em
ambas, especialmente quando refere-se a padrões de personalidade e de caráter e
características comportamentais. Conclusão: Percebe-se ainda manifestações
singulares como a sintomatologia afetiva a qual carece de maiores esclarecimentos
sobre seu surgimento e sua contribuição no cenário das dores crônicas num geral; a
somação temporal, um fenômeno que ainda requer maiores esclarecimentos sobre
fatores desencadeantes e sua manutenção.

Palavras-chave: Fibromialgia. Sensibilização Central. Dor crônica.
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ABSTRACT

Introduction: Fibromyalgia is a widespread primary chronic pain of the nociplastic
type that, due to the important and frequent alteration of central pain processing, has
become one of the main syndromes related to Central Sensitization. Objective: To
describe the impact of central sensitization in patients with fibromyalgia.
Methodology: The present study is an integrative review of the literature carried out
in the following online databases: National Library of Medicine (PUBMED), Journal of
the International Association for the Study of Pain (PAIN) and Virtual Health Library
(VHL), with the descriptors Fibromyalgia/Fibromyalgia and Central
Sensitization/Central Sensitization in Portuguese and English with the boolean
operator AND. Articles published in the last five years (2018-2023) were included in
the study. Integrative, systematic and narrative review articles, theses, TCC and
dissertations were excluded. Results: Eight articles were analyzed, in which there
was a well-established correlation in the literature between Fibromyalgia and Central
Sensitization, with evidence that points to common biological changes and which
could be an essay to explain this relationship. There is also a strong psychological
component that acts as a two-way street in both, especially when referring to
personality and character patterns and behavioral characteristics. Conclusion: It is
also possible to notice singular manifestations such as affective symptoms, which
require further clarification about their emergence and their contribution to the
scenario of chronic pain in general; temporal summation, a phenomenon that still
requires further clarification on triggering factors and their maintenance.

Keywords: Fibromyalgia. Central Sensitization. Chronic Pain.
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INTRODUÇÃO

Conforme a definição mais recente da Associação Internacional para o Estudo

da Dor (2020), dor é uma experiência emocional e sensorial desagradável

associada, ou semelhante à associada, a um dano tecidual real ou potencial.

Sempre subjetiva e pessoal, pode ser influenciada por diferentes fatores biológicos,

sociais e psicológicos; tendo um papel adaptativo e trazendo efeitos adversos para a

funcionalidade e bem-estar social e psicológico. A dor pode ser distinta em aguda ou

crônica de acordo com suas características e principalmente a sua duração. Sendo a

dor aguda agrupada, de forma concisa, em nociceptiva ou neuropática.

Nos últimos anos, as dores crônicas passaram a ser divididas em duas

classificações: dores crônicas primárias, as quais a dor é a própria doença, e dores

crônicas secundárias, as quais a dor está relacionada a outra condição de saúde

(Siddall e Cousins, 2004). Conforme Kosek et al. (2021), nesse contexto, a

fibromialgia é uma dor crônica primária do tipo nociplástica que afeta o sistema

músculo esquelético por meio de uma alteração de processamento nociceptivo e

sensibilização central, que cursa com comprometimento da função física, emocional,

psicológica e social do paciente (Fitzcharles et al., 2022).

Ainda segundo Kosek et al. (2021) dores nociplásticas surgem de uma

alteração da nocicepção ainda que não haja evidência de lesão tecidual real ou

potencial e evidência de lesão do sistema somatossensorial que justifique a ativação

dos receptores periféricos; sendo a sensibilização central o principal mecanismo das

dores nociplásticas, mas não o único, podendo haver desarmonia periférica. Logo,

devido à ciência de que os pacientes passam por uma alteração do processamento

nociceptivo no sistema nervoso é possível contrapor a ideia de “dor de origem

desconhecida”.

A desregulação no processamento de estímulos do sistema nervoso central é

bem reconhecida no cenário da fibromialgia, porém, o diagnóstico da sensibilização

central requer protocolos bem estabelecidos. Dessa forma, percebe-se a

necessidade de uma maior efetividade e precisão na compreensão integral e

multidisciplinar da patologia e dos aspectos clínicos apresentados pelos pacientes,

melhorando potencialmente seus diagnósticos e manejo. Assim, objetiva-se com

esse estudo descrever os impactos da sensibilização central em pacientes

portadores de fibromialgia, de acordo com a literatura mais atual.
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MÉTODO

O presente estudo trata-se de uma revisão de literatura integrativa, de

natureza bibliográfica, sendo caracterizada por uma natureza exploratória e

descritiva. A pesquisa bibliográfica expõe o pesquisador a tudo que já foi escrito

sobre determinado assunto por meio de fontes secundárias, nesse caso, os artigos

científicos. Assim, propicia-se um novo enfoque sobre o tema, chegando,

consequentemente, a conclusões inovadoras (Lakatos, 2021).

A revisão da literatura diz respeito à fundamentação teórica que será adotada

para tratar do tema proposto pelo pesquisador. Por meio da análise da literatura

publicada, é possível traçar um quadro teórico e conceitual que dará sustentação ao

desenvolvimento da pesquisa. Contribuindo na obtenção das informações sobre a

situação atual do tema pesquisado, no conhecimento de publicações existentes

sobre o tema, os aspectos que já foram abordados e na verificação das opiniões

similares e diferentes a respeito do mesmo (Matias-Pereira, 2016).

A amostra do estudo em questão foi constituída a partir de artigos de

pesquisa com respaldo científico publicados nas seguintes bases de dados online:

Biblioteca Nacional de Medicina (PUBMED), Revista da Associação Internacional do

Estudo da Dor (PAIN) e Biblioteca Virtual em Saúde (BVS). Foram utilizados como

Descritores de Ciências da Saúde (DeCS), no idioma português e inglês:

“Fibromialgia”; “Sensibilização Central“; “Fibromyalgia” e “Central Sensitization”. Os

descritores foram combinados utilizando os operadores booleanos “e”/“and”. O início

da coleta das informações se deu de março a outubro de 2023.

Como critérios de elegibilidade, foram incluídos estudos especialmente de

pesquisa científica publicados na língua portuguesa e inglesa, entre os anos de 2018

e 2023, que tinham pertinência com o tema, contendo pelo menos uma das palavras

chaves de acordo com os Descritores de ciência da saúde (DeCS) relacionados a

temática em questão e exclusivamente de intervenção. Foram excluídos trabalhos

de revisão bibliográfica, incompletos e duplicados, teses, TCC.

A análise dos artigos coletados foi executada visando a integração das

informações obtidas através da síntese reflexiva de todos os artigos incluídos na

pesquisa, destacando os principais pontos dentro de cada estudo. Inicialmente

fez-se a leitura dos títulos para seleção inicial e leitura do resumo e, após a

adequação ou não da pesquisa com os critérios adotados, leu-se os artigos na
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integra e construiu-se sínteses, utilizado o aplicativo Google Docs para construção

dos quadros.

RESULTADOS

Mediante a execução da coleta de dados, a busca dos artigos foi realizada

através do cruzamento dos descritores com os quais obteve-se um total de 1143

artigos. Após aplicar o filtro delimitando a data de publicação para os últimos cinco

anos dos estudos, restaram 135, nas línguas portuguesa e inglesa, destes, foram

selecionados 12 para a leitura na íntegra, dos quais 03 tiveram uma temática não

associada e 01 foi inconclusivo; obtendo-se uma amostra final de 08 artigos originais

observacionais e de intervenção para a construção desta revisão. O esquema

abaixo representa as fases deste estudo (FLUXOGRAMA 01).

FLUXOGRAMA 01 - Compilado dos procedimentos de coleta.

Fonte: Dados da pesquisa, 2023.

Ao selecionar os 8 artigos como amostra do presente estudo, desenvolveu-se

a organização destes. A seguir apresenta-se um compilado dos principais resultados

elaborados com cada artigo, elucidando suas características primárias como autor,

ano, metodologia e resultados (Quadro1).

Quadro 1 – Descrição da amostra da pesquisa, de acordo com título, autor, ano,
metodologia utilizada e resultados obtidos.
TÍTULO AUTOR/ANO METODOLOGIA RESULTADOS
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SENSIBILIZAÇÃO
CENTRAL NA
OSTEOARTRITE
DE JOELHO E
FIBROMIALGIA:
ALÉM DA
DEPRESSÃO E
ANSIEDADE

López-Ruiz et
al. (2020)

Ensaio clínico
controlado e
randomizado

A sensibilização central parece ser
um fator chave para diferenciar os
perfis dos pacientes com fibromialgia
e osteoartrite de joelho.

INFLUÊNCIA DA
MORFINA E
NALOXONE NA
MODULAÇÃO DA
DOR NA ARTRITE
REUMATÓIDE,
SÍNDROME DA
FADIGA CRÔNICA
E CONTROLES

Hermans et al.
(2018)

Estudo cruzado,
duplo-cego,
randomizado,
controlado por
placebo

Este estudo revelou limiares mais
baixos de dor tissular profunda e
aumento da soma temporal em
pacientes com SFC/FM, bem como
em pacientes com AR. O efeito da
morfina em pacientes com
sensibilização central parece limitado
e poderia ter mais efeito no nível
periférico. Sugere-se que o sistema
opióide não é dominante na
sensibilização ascendente
(aumentada) (soma temporal) ou na
inibição endógena da dor
(prejudicada) (modulação da dor
condicionada) em pacientes com
SFC/FM ou AR.

OS EFEITOS DA
PSICOLOGIA E
NEUROCIÊNCIA
DA DOR EM UMA
INTERVENÇÃO
DE
AUTOAVALIAÇÃO
NA INTERNET

Kohns et al.
(2020)

Ensaio clínico
randomizado

Uma breve intervenção de
autoavaliação da psicologia e
neurociência da dor, apresentada
online,
pode produzir melhorias de curto
prazo na dor musculoesquelética
quanto a
gravidade e interferência,
especialmente para pessoas com
dores na coluna ou dores localizadas
em vez de FM, talvez porque a
psicologia/neurociência
é uma perspectiva mais nova para
esses pacientes.9

PERFIL DE
PERSONALIDADE
DA
SENSIBILIZAÇÃO
CENTRAL E DOR
CRÔNICA: HÁ
EVIDÊNCIA?

Lopez-Ruis et
al. (2023)

Estudo de caso
controle

A evitação de danos parece ser a
dimensão mais importante em
pacientes com personalidade com
doença crônica.
dor, como encontrado anteriormente.
Não encontramos diferenças entre
grupos OA e entre grupos
sensibilizados
grupos, mas existem diferenças
entre FM e OA-noCS, então evitar
danos pode ser a chave para
descrevem a personalidade em
pacientes com SC em vez da
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presença de dor prolongada, como
encontrado no
literatura antes.

PACIENTES COM
FIBROMIALGIA
APRESENTAM
FENÓTIPOS DE
DOR
DIFERENTES EM
COMPARAÇÃO
COM PACIENTES
COM DOR
GENERALIZADA

Bittencourt et
al. (2022)

Estudo observacional
transversal através de
questionários e
intervenção

Pacientes com fibromialgia exibiram
características
de dor desfavoráveis, incluindo
intensidade de dor, sintomas
neuropáticos e sintomas de
sensibilização central, quando
comparados a pacientes com dor
generalizada. Entretanto, a duração
da dor, a limitação funcional e a
modulação condicionada
da dor não apresentaram diferença
significativa entre os grupos.

VALIDADE DO
INVENTÁRIO DE
SENSIBILIZAÇÃO
CENTRAL
COMPARADO
COM
MEDIDAS
TRADICIONAIS
DE GRAVIDADE
DA DOENÇA NA
FIBROMIALGIA

Salaffi et al.
(2022)

Estudo observacional
transversal através de
questionários

Evidências adicionais da
validade convergente e discriminante
do CSI em pacientes com FM.

UM ESTUDO
TRANSVERSAL
NA
SENSIBILIZAÇÃO
CENTRAL E NAS
MUDANÇAS
AUTONÔMICAS
NA
FIBROMIALGIA

Hazra et al.
(2020)

Estudo transversal Mudanças autonômicas foram

observadas nos indivíduos desse

estudo, as quais evidenciaram uma

disfunção na resposta à dor.

A DOR É
IMPORTANTE
PARA A
SENSIBILIZAÇÃO
CENTRAL:
SENSORIAL E
PARÂMETROS
PSICOLÓGICOS
EM PACIENTES
COM
SÍNDROME DA
FIBROMIALGIA

Rehm et al.
(2021)

Estudo transversal
através de testes
quantitativos e
qualitativos

Sinais de sensibilização central
foram detectados em um
subgrupo de quase um terço dos
nossos pacientes e influenciado por
altas intensidades de dor, o que
apoia a noção de que
A sensibilização é um mecanismo
fisiopatológico importante na
SFM, enquanto a perda da função
das fibras pequenas pode ser menos
importante.

Fonte: Dados da pesquisa (2023).
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Ao focarmos nos principais impactos encontrados nos pacientes portadores

de fibromialgia com sensibilização central, observou-se que estes contemplavam

desde alterações de personalidade, até impactos diretos na qualidade de vida

devido às disfunções de percepção de dor. A partir de uma avaliação biopsicossocial

dos achados, uma melhor descrição destes pode ser observada no Quadro 2. 

Quadro 2 – Impactos causados pela sensibilização central em pacientes com

fibromialgia.

Alterações Psicológicas

- Tendência ao desenvolvimento de psicopatologias como a distimia, o transtorno
de sintomas somáticos e o estresse pós-traumático

- Influência das psicopatologias e dos perfis de personalidade no processamento,
percepção e modulação da resposta terapêutica na dor crônica

- catastrofização

Alterações Biológicas

- Neuroinflamação da periferia do sistema nervoso central que cursa com ativação
de células gliais e citocinas pró-inflamatórias

- Aumento do fluxo sanguíneo na região cortical e o aumento dos níveis de
oxi-hemoglobina no repouso e em resposta à dor

Alterações na percepção de dor

- níveis mais altos de intensidade de dor

- mais sintomas neuropáticos

- somação temporal

Fonte: Dados da pesquisa (2023).

DISCUSSÃO

A definição mais atual para a fibromialgia é uma dor crônica primária

generalizada do tipo nociplástica; tendo como principal mecanismo de manifestação,

a sensibilização central. As características clínicas da fibromialgia estão

relacionadas a um aumento da percepção da dor (hiperalgesia e/ou alodinia) em

músculos, tendões, ossos e articulações sem que haja uma lesão tecidual; fadiga,

distúrbios do sono e alterações cognitivas, sensação de inchaço, parestesias,
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tonturas (Salaffi et al., 2016). É sabido que outras doenças estão relacionadas a

essa patologia, como por exemplo: síndrome do intestino irritável, dor pélvica crônica

e síndrome das pernas inquietas (Wallace e Wallace, 1999); condições que podem

ser agrupadas sob o guarda-chuva das síndromes de sensibilização central.

Ao longo do tempo os critérios diagnósticos da fibromialgia foram repensados

e alterados para uma visão mais ampla abordando também as alterações cognitivas

e sintomas somáticos (Häuser et al., 2015). Conforme descrito por Wolfe et al.

(2016), dentre as ferramentas utilizadas nesse processo, temos o Índice de Dor

Generalizada com o qual é possível avaliar as 18 regiões passíveis de dor e a

Escala de Gravidade dos Sintomas que avalia os sintomas cognitivos e somáticos

gerais (Wolfe et al., 2010). Estando positivo para Fibromialgia com IDG maior igual a

7 e EGS maior ou igual a 5 ou um IDG entre 4 e 6 com um EGS maior ou igual a 9.

A combinação da pontuação desses dois instrumentos avaliativos resulta na escala

polissintomática de sofrimento, determinando a gravidade dos sintomas.

Devido a importante e frequente alteração do processamento central da dor

nos pacientes fibromiálgicos, essa patologia tornou-se uma das principais síndromes

relacionadas à Sensibilização Central (SC) (Meeus e Njis, 2007). Sendo esta, um

fenômeno que aparece normalmente quando há dor, sendo ela aguda ou crônica, na

qual o fenômeno continua presente ainda que a alteração nociceptiva tenha sido

resolvida (Van Wilgen e Keizer, 2012), manifestando-se através de

hipersensibilidade, hiperalgesia e alodinia (Woolf, 2011). Sendo o medo relacionado

à dor um fator contribuinte para o desenvolvimento de hiperalgesia, enquanto a

catastrofização da dor está relacionada à somação temporal (George et al., 2005).

A importância da desregulação do sistema nervoso central no processamento

dos estímulos é bem documentada em relação à FM. Porém, para determinar o

diagnóstico de SC é preciso revisar os históricos médicos, avaliação

comportamental, disposição emocional, condição de severidade do paciente e

sensibilidade geral, através de protocolos bem estabelecidos. O que configura um

grande desafio para a equipe multidisciplinar que acompanha o paciente. Além

disso, muitas evidências sugerem que há uma neuroinflamação da periferia do

sistema nervoso central que cursa com ativação de células gliais e citocinas

pró-inflamatórias (Salaffi et al., 2022).

Contudo, é importante elucidar que, devido a heterogeneidade das

manifestações clínicas, nem todos os pacientes com fibromialgia apresentam SC
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(Sluka e Clauw, 2016). Essa apresentação clínica tem sido levantada na literatura

como um subproduto da relação entre a patologia e a sintomatologia afetiva, que

está presente não só na FM como também na Osteoartrite, como relata Huber et al.

(2008). Nesse cenário, os pacientes fibromiálgicos apresentam pontuações elevadas

nos questionários de ansiedade e depressão, assim como maior prevalência de

psicopatologias. Fatores esses que são amplamente difundidos como

condicionantes da percepção de dor, do estado de saúde e do impacto da doença.

Gui, Pimentel e Barbosa, em seu estudo de 2015, evidenciaram que a FM e

as DTM parecem estar relacionadas às alterações de processamento central de

estímulos periféricos, e ainda que siga uma incógnita quanto ao fato de haver uma

relação causal ou apenas de uma coexistência frequente entre as duas, é sabido

que ambas cursam forte influência de fatores psicossociais e comportamentais e

afetam, em maior número, mulheres. Ressaltando, mais uma vez, a importância da

abordagem biopsicossocial multidisciplinar no tratamento desses pacientes e o

conhecimento das comorbidades frequentemente associadas à FM.

Em seu estudo do perfil psicopatológico de pacientes com SC e OA em

comparação com o perfil de pacientes FM e SC, López-Ruiz et al. (2019) destaca

que a presença de SC em indivíduos com OA está relacionada à maior presença de

psicopatologias, sendo a SC um fator de risco para maior sofrimento com sintomas

psicopatológicos, o que leva a um prognóstico clínico mais complicado desses

pacientes. Por outro lado, quando avaliamos o perfil dos participantes fibromiálgicos,

observamos uma maior tendência ao desenvolvimento de psicopatologias como a

distimia, o transtorno de sintomas somáticos e o estresse pós-traumático; condições

essas que parecem estar relacionadas ou ao menos serem potencializadas pela SC.

Nesse cenário, López-Ruiz et al., no ano de 2023, um estudo que objetivou a

determinação dos perfis de temperamento e caráter de pacientes com OA de joelho,

com e sem SC, e compará-los com o temperamento e perfis de caráter de pacientes

com FM como uma síndrome de sensibilização central prototípica, baseado na

hipótese de que os perfis de personalidade dos pacientes com dores crônicas são

mediados pela sensibilização central. Esse caso-controle evidenciou a importância

das psicopatologias e dos perfis de personalidade no processamento, percepção e

modulação da resposta terapêutica na dor crônica, especialmente em pacientes com

sensibilidade do sistema nervoso central.
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É possível acrescentar ainda, a tendência ao comportamento de prevenção

de danos (PD) como uma importante dimensão na personalidade de pacientes com

dor crônica, portanto, evitar danos pode ser a chave para descrever a personalidade

em pacientes com SC, em vez de a presença de dor prolongada, como já

encontrado na literatura. Os altos níveis de PD podem ser interpretados como um

fator predisponente mas também como uma consequência de uma condição

dolorosa que resulta em um comportamento crônico de evitação. Porém, ainda que

desempenhe importante papel quanto às manifestações clínicas e respostas aos

tratamentos, a presença da PD não é homogênea nas amostras de pacientes

fibromiálgicos (Leombruni et al., 2016).

Trazendo uma visão intervencionista baseada na modificação comportamental

desses indivíduos em relação à sua condição dolorosa, Kohns et al. (2020)

apresenta um ensaio clínico controlado e randomizado sobre os efeitos de uma

intervenção de autoavaliação baseada na psicologia da dor e neurociência aplicada

via internet, na qual foi desenvolvido um material breve e explicativo sobre fatores de

risco para desenvolvimento de dor crônica (com a estimação da relevância de cada

um deles), com o objetivo de conscientizar os participantes sobre o componente

psicossocial da dor e incentivar a autoavaliação.

A educação em dor tem sido apontada como uma ferramenta viável e eficaz

no tratamento de dores crônicas baseada no auxílio para tomada de decisões,

decisão compartilhada e cuidado centrado no paciente. Pilares que atuam com foco

no alinhamento das expectativas e melhor comunicação entre paciente e

fisioterapeuta, compreensão da própria patologia e de crenças limitantes,

cinesiofobia, catastrofização, independência, automanejo, maior adesão ao

tratamento, dentre outros fatores envolvidos no processo terapêutico (Stacey et al.,

2017; Edward, 2016).

Nesse sentido, no estudo de Kohns et al. (2020) foi observado que nos

pacientes que não sofrem com FM a abordagem de educação em dor e neurociência

teve uma maior efetividade em relação aos controles em diversos aspectos como:

severidade da dor e catastrofização. Diante do que surge uma hipótese, já abordada

na literatura, sobre a melhor resposta de pacientes que uma perfis menos

sintomáticos e angustiados quando expostos a intervenções comportamentais. O

que se opõe às características dos pacientes com FM que tendem à uma maior

catastrofização e maior manifestação sintomática devido à SC.
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Com um estudo transversal observacional realizado em 2022, Bittencourt et

al., comparou as características de dor e a limitação funcional de pacientes com FM

e pacientes com Dor Generalizada (DG). Dos 98 pacientes identificados com dor

generalizada, 83 foram mulheres o que leva a uma reflexão sobre o porquê do sexo

ser um fator determinante para o desenvolvimento da DG. Além disso, destes 98

participantes, 58 foram diagnosticados com fibromialgia em detrimento de 40 que

possuem DG apenas.

Dentre os métodos avaliativos utilizados, destaca-se, para o interesse do

presente estudo, o inventário de sensibilização central aplicado aos pacientes da

amostra. Como resultado da análise, foi observado que 44 pacientes com

fibromialgia tiveram score ≥40 caracterizando um nível moderado de sensibilização

central, enquanto 15 pacientes com DG alcançaram a mesma pontuação. Assim, foi

possível concluir que os sintomas de SC foram mais pronunciados nos pacientes

fibromiálgicos, como também a intensidade e impacto da dor e os sintomas de dor

neuropática. O impacto dos sintomas também foi mais evidente nessa população

(Bittencourt et al., 2022).

Quanto aos métodos de mensuração da gravidade dos sintomas da

fibromialgia, Salaffi et al. (2022) traz um estudo observacional transversal

comparando o inventário de sensibilização central com outros métodos de

mensuração tradicionais. A investigação torna-se relevante a partir do conhecimento

de que a CS é um fator importante para a manutenção e desenvolvimento de

algumas doenças independentemente de suas etiologias. Como resultados,

infere-se que o ISC é uma ferramenta útil não só na avaliação como também no

planejamento do tratamento dos pacientes fibromiálgicos, tendo em vista o impacto

que a SC desempenha nos mesmo.

Lançando o olhar sobre uma perspectiva medicamentosa acerca do

tratamento da SC, Hermans et al. (2018) traz um estudo cruzado, duplo-cego,

randomizado e controlado por placebo, no qual fez-se a comparação da morfina e do

placebo no limiar de dor à pressão, dor nos tecidos profundos, somação temporal e

modulação da dor condicionada em pacientes com Síndrome da Fadiga Crônica

(SFC) associada à Fibromialgia e Artrite Reumatóide (AR). Pois, é essencial

determinar se as alterações das vias de dor em pacientes com dor crônica são

decorrentes do mau funcionamento da inibição da dor mediada por opioides.
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O estudo de Hermans mostra-se relevante para a presente pesquisa por

abordar fatores relacionados à SC baseado no conhecimento, já estabelecido na

literatura, de que a sensibilidade à dor na FM e na SFC estão relacionadas aos

mecanismos centrais de dor, que quando alterados cursam com hipersensibilidade

generalizada do sistema somatossensorial. E na ciência de que a somação temporal

é uma característica importante é exacerbada de pacientes com FM, a qual

juntamente com a MCD pode ser utilizada na avaliação da SC.

Rehm et al. (2021) traz em seu estudo transversal avaliativo um destaque

para os vários sintomas de alterações somatossensoriais proeminentes nos

pacientes com FM, como a hipersensibilidade a substâncias mecânicas nocivas e

estímulos térmicos. Essas anormalidades não foram substancialmente influenciadas

por efeitos psicológicos, porém os sinais de sensibilização central foram detectados

em um subgrupo expressivo; manifestando-se por altas intensidades de dor, o que

apoia a SC como um mecanismo fisiopatológico importante na FM, enquanto a

perda da função das fibras pequenas pode ser menos importante.

Ainda dentro do panorama de alterações centrais, Hazra et al. (2020) expõe

alterações na atividade cortical de indivíduos com fibromialgia tanto em repouso

quanto durante o Cold Pressure Test, como o aumento do fluxo sanguíneo na região

cortical e o aumento dos níveis de oxi-hemoglobina no repouso e em resposta à dor.

Mudanças no SNC associadas à hiperalgesia, carga de dor moderada em repouso e

dor generalizada apontam para um quadro de sensibilização central. Porém, outras

mudanças autonômicas foram observadas nos indivíduos desse estudo, as quais

evidenciaram uma disfunção na resposta à dor.

Destarte, a fibromialgia é uma patologia de difícil manejo e com uma

intrincada rede de fatores biopsicossociais que influenciam na manifestação dos

sintomas e na responsividade aos diferentes tratamentos propostos. Nesse contexto

a correlação entre a sensibilização central e a fibromialgia está bem consolidada na

literatura, possuindo evidências que perpassam não só sobre seus componentes de

alterações biológicas como também os fatores psicológicos e sociais; com destaque

para os padrões de comportamento, perfis de personalidade e a sintomatologia

afetiva. Quanto aos comprometimentos biológicos as evidências apontam para

alterações autonômicas importantes, tanto em repouso quanto em resposta à dor,

nesses pacientes centralmente sensibilizados; e também para as disfunções dos

mecanismos de processamento central da dor.
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CONCLUSÃO

Assim, após todas as reflexões acima apresentadas pode-se concluir que não

obstante, há um campo amplo de pesquisa para elucidação das minúcias de ambas

as condições, em especial quando há comprovada relação entre elas. Percebe-se

ainda manifestações singulares como a sintomatologia afetiva a qual carece de

maiores esclarecimentos sobre seu surgimento e sua contribuição no cenário das

dores crônicas num geral; a somação temporal, um fenômeno que ainda requer

maiores esclarecimentos sobre fatores desencadeantes e sua manutenção.
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