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Resumo

O sofrimento psiquico provocado pela fibromialgia leva a pessoa com deficiéncia a
ansiedade e depressdo, comprometendo o estado psicolégico e emocional do
paciente com a sindrome da fibromialgia. Essa sindrome, conhecida como
fibromialgia, causa dores cronicas e musculoesqueléticas. A questdo é: "Quais os
impactos psicolégicos que a fibromialgia pode causar nos individuos afetados por
essa condicdo?”. Utilizando-se da revisao de literatura, buscou-se promover analise
e reflexdo sobre o sofrimento psiquico nessa condigdo, sendo assim, esta pesquisa
respondeu os objetivos propostos. Com base nas pesquisas, observou-se maior
prevaléncia da sindrome no sexo feminino. As contribuigdes incluem uma nova
perspectiva sobre o tema e uma base sélida para estudos futuros.
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Abstract:

The psychological suffering caused by fibromyalgia leads people with disabilities to
anxiety and depression, compromising the psychological and emotional state of the
patient with fibromyalgia syndrome. This syndrome, known as fibromyalgia, causes
chronic and musculoskeletal pain. The question is: "What are the psychological
impacts that fiboromyalgia can cause in individuals affected by this condition?". Using
the literature review, we sought to promote analysis and reflection on psychological
suffering in this condition, therefore, this research responded to the proposed
objectives. Based on the research, a higher prevalence of the syndrome was
observed in females. The contributions include a new perspective on the topic and a
solid basis for future studies.
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Multidisciplinary approach.
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1. INTRODUCAO

A ansiedade e depressdo sao as principais caracteristicas psicoldgicas
apresentadas por pessoas com a sindrome da fibromialgia (Bertolli et al., 2019 apud
Monteiro; Oliveira L.; Oliveira,W.L, 2021, p.74). “A fibromialgia compromete o fisico
dos pacientes que a possuem, pois gera dores musculares e fadiga crénica”
(Helfenstein Junior, Goldenfum e Siena, 2012, p.358). A questdo é: “Quais os
impactos psicolégicos que a fibromialgia pode causar nos individuos afetados por

essa condigao?”.

A justificativa desta pesquisa € baseada na necessidade de explorar os
aspectos psicolégicos da fibromialgia, tendo em vista, como essa sindrome afeta
nao sO a saude fisica, mas também o bem-estar psicolégico e emocional dos
pacientes que a possuem. O objetivo geral € investigar a perspectiva atual com base

em pesquisas (Martinez et al., 2013, p.461).

Tendo assim, a constatacdo de sintomas como ansiedade e depresséo entre
os pacientes da sindrome, reforca-se a importancia de um estudo aprofundado
sobre os impactos psicologicos da fibromialgia (Monteiro, Oliveira, Oliveira. 2021,
p.66). Além disso, Sarudiansky;lsik-Ulusoy (apud Monteiro, Oliveira, Oliveira, 2021,
p.66), afirmam que “a ansiedade e a depressdo sdo comorbidades comuns na
fibromialgia®, o que refor¢ca ainda mais a necessidade deste estudo. A analise dos
artigos possibilita uma reflexdo sobre esses aspectos, contribuindo para uma

compreensao mais clara da sindrome.
2. METODO

Utilizando da revisdo de literatura para reflexao e analise sobre os impactos
psicolégicos na sindrome da fibromialgia, observou-se como principais impactos a
ansiedade e a depressdo, levando esses pacientes até mesmo a ideacdes suicidas
(Torres et al., 2006, apud Diniz et al., 2013, p.5). A coleta dos dados foi realizada
por meio da revisdo de literatura, e, com isso, observou-se maior prevaléncia no

sexo feminino (Bertolli et al, 2019, apud Monteiro, Oliveira, Oliveira. 2021, p.74).



Portanto, essa pesquisa pode conter categorizagdo de estudos, extracdo de

informacgdes relevantes e a prevaléncia dos resultados.

Tendo como objetivo compreender as relagdes entre os aspectos psicologicos
associados aos sintomas da fibromialgia, utilizando da revisdo de literatura. Essa
escolha é justificada pela capacidade da analise de fornecer insights e contextuais
sobre o fenbmeno estudado, como discutido por Sarudiansky (2016) e Isik-Ulusoy
(2019), citados por Monteiro, Oliveira e Oliveira (2021, p. 66): “A analise contribui
com a ampliagdo e compreensao dos fatores psicolégicos envolvidos na fibromialgia
e sua relagdo com o sofrimento do paciente”. Autores como Santos et al. (2012, p.
593), demonstraram que “as analises estatisticas complementam a abordagem e

fornecem uma visdo mais clara e detalhada do fenébmeno”.

3. REFERENCIAL TEORICO

A fibromialgia é uma sindrome comum na pratica médica, definida por dor
crobnica no sistema musculoesquelético e outros sintomas. Sua causa é
desconhecida e pode ser confundida com outras enfermidades devido a dor difusa e
fadiga cronica. O tratamento deve ser multidisciplinar e personalizado,
providenciando métodos nao farmacolégicos e farmacoldgicos, e envolvendo o
paciente ativamente. E uma sindrome que ja4 vem sendo estudada ha quatro
décadas, em 1990 surgiram os primeiros critérios para o diagndéstico da Fibromialgia

pelo Colégio Americano de Reumatologia.

Caracterizada por quadro de dor musculoesquelética crénica associada a
variados sintomas, a Fibromialgia pode ser confundida com diversas outras
doengas reumaticas e nao reumaticas, quando estas cursam com quadros
de dor difusa e fadiga crbnica. (Helfenstein Junior, Goldenfum e Siena,
2012, p.358).

E esses critérios foram analisados por um grupo de alunos do Colégio
Americano de Reumatologia, no ano de 2012, fizeram uma pesquisa sobre a
sindrome da fibromialgia, que definiu critérios para uma sindrome anteriormente
vista como "somatizadora", devido aos sintomas similares a depressao. Estes
critérios foram adotados no Brasil e incluem pontos anatdémicos sensiveis como
indicadores de sintomas como fadiga, cansaco, disturbios do sono, ansiedade e
depressdo, Segundo Provenza et al., (2004, p. 443), “a prevaléncia geral da

sindrome é observada por uma parte significativa da populagédo brasileira”.



Assim, Provenza et al., (2004), demonstram, em sua pesquisa, que, dentre os
critérios de classificagdo da sindrome, existe uma sensibilidade a determinados
pontos anatébmicos, conhecidos como tender points. Esses pontos, segundo Diniz et
al., (2006, apud Colégio Americano de Reumatologia, p.6), “variam entre 11 a 18 ou
mais pontos, causando dores crbénicas”. De tal maneira, Diniz et al., (2006, apud
Colégio Americano de Reumatologia, p.6), descrevem: “[...] dor difusa presente no

esqueleto axial e em ambos os hemicorpos, acima e abaixo da cintura [...]".

E dentre esses critérios, observou-se através de pesquisas, como a de
Helfenstein Junior, Goldenfum e Siena (2012), que essa sindrome é mais comum
em mulheres, com prevaléncias variando nos Estados Unidos e na Alemanha. No
Brasil, afeta de forma significativa a populagéo, principalmente o sexo feminino,
entre 35 e 44 anos. O aumento no diagndstico pode estar relacionado ao estresse e
as condicdes modernas de vida. Conforme destacam, Helfenstein Junior, Goldenfum
e Siena (2012, p. 359), “a prevaléncia de fibromialgia € maior em mulheres do que

em homens, com cerca de 35 e 44 anos de idade”.

Segundo Costa e Ferreira (2023), apds levantarem uma pesquisa com a
utilizagcado desses novos critérios, apresentados por Moshrif et al, (2021), observa-se
um aumento no diagndstico de fibromialgia entre o sexo masculino. Portanto, desde
essas revisoes, especula-se que a disparidade de sexo na prevaléncia da
fibromialgia pode diminuir. Costa e Ferreira (2023), destacam uma diferengca de
prevaléncia da sindrome no sexo, comparado a pesquisa de Helfenstein Junior et

al., (2012, p. 359), que afirma o contrario, sendo predominate no sexo feminino.

Sendo assim, Costa e Ferreira (2023, apud Moshrif et al., 2021, p.10)
destacam que, com os novos critérios, “houve um aumento na proporgao de homens
diagnosticados com fibromialgia, sugerindo uma diminui¢do das diferencas de sexo

na prevaléncia”.

Apos a descricao dos conceitos da sindrome e a prevaléncia, abordam-se a
etiologia e o diagnéstico. Trata-se de condi¢ao crbnica e inflamatdria, caracterizada
por dores musculoesqueléticas difusas e pela presenca de pontos especificos no
corpo, esses pontos sdo conhecidos como tender points, mencionados acima por

Diniz et al, apud Colégio Americano de reumatologia (2006).



O diagndstico da fibromialgia € clinico, baseado na avaliagcdo dos sintomas,
sem suporte de evidéncias laboratoriais que confirmem a condic&o. A dor psiquica
ao longo da trajetéria de vida do paciente é apontada como um fator relevante para
compreensao da condi¢cao (Milani et al., 2012, p. 55). Segundo Martinez et al. (2013,
p. 461), “a fibromialgia compromete a qualidade de vida dos pacientes, provocando
fadiga e dores musculares que prejudicam a produtividade e impactam diferentes

areas’.

Na pesquisa mencionada, ao tratar da etiologia e do diagndstico, é possivel
observar os sintomas frequentemente relatados pelos pacientes da sindrome da
fibromialgia. Conforme apontado por Provenza et al., (2004), os pacientes
apresentam dificuldades em distinguir a dor, geralmente descrevendo areas ao redor
das articulagbes sem especificar se sua origem é muscular, 6ssea ou articular’. A
dor pode intensificar-se significativamente, sendo descrita como queimagao,
pontada, peso, cansaco fisico ou contusdo. E comum que o quadro doloroso piore

com mudangas climaticas, frio, umidade, tensdo emocional ou esforgo fisico.

Pessoas com fibromialgia frequentemente demonstram dificuldades em
identificar a regido da dor, variando em intensidade e piorando com fatores de clima,

tensao, tensdo emocional ou esforgo fisico. (Provenza et al., 2004, p. 444).

Os sintomas da fibromialgia contém uma dor que, embora seja um fenbmeno
fisico, supera essa dimensdo, sendo também uma experiéncia com fatores
emocionais e psicologicos. Além do desconforto fisico, a presenga de sofrimento

psicoldgico, frequentemente associado a transtornos depressivos.

A sensacdo da dor é dominada por agentes como estresse e estado
emocional, que podem aumentar a sensa¢ao dolorosa e impactar negativamente a
qualidade de vida. Portanto, o tratamento deve considerar tanto aspectos fisicos
quanto os emocionais para alcancar maior eficacia. Segundo Monteiro; Oliveira L.;
Oliveira,W. L, (2021, p. 660), “a fibromialgia intensifica o sofrimento fisico e
psicoldgico, provocando transtornos depressivos e ansiosos. Sendo um dor

subjetiva que transcende o fendmeno fisioldgico”.



Além dos aspectos fisicos e emocionais, a fibromialgia também provoca um
impacto psicossocial significativo nas pessoas com fibromialgia. Apesar dos avangos
tecnolégicos e do maior acesso a informacgdo, ainda persiste um grande
desconhecimento sobre a condigédo, o que faz com que muitos pacientes se sintam
incompreendidos. Esse sentimento foi relatado por pessoas com fibromialgia por
e-mails direcionados aos autores Moretti et al., (2021), que destacaram que “a
maioria das pessoas nao conhece nada sobre fibromialgia e fica dificil sermos

compreendidas, principalmente no ambiente de trabalho” (Moretti et al, 2011, p. 16).

Assim como apontado por Monteiro; Oliveira L.; Oliveira,W.L (2021), o
tratamento da fibromialgia necessita de uma abordagem compreensiva, tendo em
vista que o pacientes com a fibromialgia podem apresentar resposta desadaptativas,
pensamentos conturbados, fuga e isolamento social por conta das crises, resultando
em um impacto psicossocial. Afetando principalmente o sexo feminino, sendo esse,
0 que possui maior prevaléncia da fibromialgia. Condi¢gbes sociais, culturais e de
sexo, excede os limites, principalmente a falta de suporte adequado. Muitas
mulheres assumem muitos papéis, como maes, donas de casa, profissionais e

cuidadoras, o que intensifica as responsabilidades do dia a dia.

Tendo isso em vista, maes solteiras ou aquelas que possuem companheiros
ausentes emocionalmente, suportam desafios adicionais, por nao contarem com o
apoio do parceiro na rotina. Pessoas com fibromialgia enfrentam dificuldades
psicologicas e sociais, como mulheres, maioria dos casos, lidando com desafios
adicionais no manejo da dor. (Bertolli et al., 2019, apud Monteiro; Oliveira L.;
Oliveira, W. L, 2021, p. 74).).

Além dos desafios fisicos e sociais, os pacientes com fibromialgia
frequentemente enfrentam impactos psicologicos significativos, incluindo angustia,
ansiedade e depressao frequentemente exacerbados pelo estresse, que pode
desencadear respostas inflamatérias. De acordo com Bertolli et al., (2019, apud
Monteiro, Oliveira, Oliveira, 2021, p. 74), “padrées de pensamentos disfuncionais e a

evitagao social agravam o sofrimento”.



Como visto anteriormente, o sexo feminino possui maior prevaléncia dos
casos com transtornos psicolégicos intensos por conta da fibromialgia, essas
pacientes com fibromialgia enfrentam desafios adicionais, devido questdes sociais e
de sexo, complicando o manejo da dor, inclusive em contextos de responsabilidades
desiguais e o papel das maes solteiras no Brasil. “A analise dos dados sobre a
fibromialgia revela a presenca de sofrimento psicolégico, com énfase em quadros de

ansiedade e depressao”. (Monteiro; Oliveira L.; Oliveira, W. L, 2021, p. 74).

Com isso, se manifesta o estresse crénico, uma das condi¢des de impacto da
fibromialgia, que pode variar em sua natureza, frequéncia e intensidade ao longo do
tempo. Oscilando entre periodos de estabilidade e previsibilidade e momentos de
explosbes emocionais, novidades e incertezas. Esse estresse € definitivamente
subjetivo, diversificando conforme a experiéncia individual do paciente com

fibromialgia.

Portanto, fatores ambientais, como suporte social e recursos financeiros
executam um papel importante na modulacdo desse periodo de estresse. Sendo
assim, para lidar com essas alteracdes constantes, “€ importante que a pessoa com
fibromialgia aprenda técnicas de enfrentamento adequadas, equilibrando a vigilancia
e o descanso, como forma de aliviar o impacto psicologico e fisico dessa condigao”.
(Gottlieb, 1997 apud Milani et al., 2012, p. 58).

Em virtude disso, Gottlieb (1997, apud Milani, 2012, p. 58), “destaca que o
estresse cronico varia em natureza e intensidade, exigindo mecanismos de

enfrentamento que equilibrem vigilancia e descanso”.

O estresse crbénico, como descrito por Gottlieb (1997, apud Milani et al.,
2012), tem grande impacto na fibromialgia, exigindo estratégias de enfrentamento
para equilibrar a vigilancia e descanso. Diniz et al., (2013), complementam ao
afirmar que os fatores emocionais e psicologicos afetam o processamento da dor e
as escolhas terapéuticas, prejudicando a qualidade de vida e a produtividade dos
pacientes, o que gera altos custos e falhas no tratamento. Além disso, Gottlieb et al.,
(2017, p.271), destacam que “os aspectos emocionais e psicolédgicos influenciam o
processamento da dor e a qualidade de vida dos pacientes com fibromialgia,

gerando custos elevados e falhas no tratamento”. (apud Heyman, 2006, p.5).



O impacto emocional e psicolégico na fibromialgia, conforme discutido por
Gottlieb (1997, apud Milani et al., 2012) e Diniz et al., (2013), reflete-se ndo apenas
no processamento da dor e nas escolhas terapéuticas, mas também em aspectos
cognitivos, conforme destacado por Gottlieb et al., (2017, p.271), os autores
observam que, devido aos impactos e aos sintomas da fibromialgia, as “mulheres
com a condigdo demonstram uma prevaléncia maior de ansiedade do que sintomas
depressivos, além de uma elevada percepgdo e um comprometimento cognitivo
significativo, especialmente nas fungdes relacionadas a planejamento e controle

inibitorio”.

A memoria e a atengao, por exemplo, sdo fungcdes cognitivas mais afetadas,
particularmente em atividades que exigem agdes executivas, esse comprometimento
cognitivo traz dificuldades adicionais, prejudicando o desempenho dos pacientes em

testes de memoaria e impactando significativamente seu funcionamento diario.

Conforme abordado no texto anterior, 0s aspectos emocionais e cognitivos da
fibromialgia estdo profundamente interligados com os impactos da condigao sobre a
qualidade de vida dos pacientes. Além disso, pesquisas indicam que esses efeitos
nao se limitam apenas ao processamento da dor e ao comprometimento cognitivo,
mas também estdo associados a doengas psicologicas concomitantes. Santos et al.,
(2012, p.593), afirma que a relagao da fibromialgia e a depresséao possuem ligagcao
devido a dor crénica que pode desencadear o estresse emocional, distribuindo pelo
corpo disfungdes no sistema nervoso do paciente com a sindrome. Ambas possuem
sensibilidade a dor, ou seja, o paciente com a sindrome sofre com esses inumeros

impactos.

Conforme exposto anteriormente, o estado emocional e cognitivo dos
pacientes com fibromialgia estdo conectados. Diante disso, Santos et al., (2012, p.
593), “percebem que a depressdo, comorbidade frequentemente associada a
fibromialgia, intensifica a percepgao dos sintomas da fibromialgia, acabando em

uma complicacao na vida das pessoas com a fibromialgia.

Assim, a dor cronica e o estresse emocional desenvolvidos pela fibromialgia
podem piorar os efeitos da sindrome, alterando as capacidades de enfrentamento
do paciente com fibromialgia e interferindo em diversos aspectos da vida cotidiana.

Conforme Pernambuco et al., (2017, apud Monteiro; Oliveira L.; Oliveira, W. L, 2021,



p. 73), “a depressao intensifica a sensibilidade dos sintomas da fibromialgia,

diminuindo ainda mais a qualidade de vida do paciente”.

Adicionalmente, o transtorno de ansiedade, também considerado uma
comorbidade da fibromialgia, compartilha caracteristicas com a sindrome, como dor
cronica e a causa desconhecida, que gera incerteza e inseguranca. A falta de
compreensao sobre o tratamento e a natureza da doencga contribui para o aumento
da ansiedade. Santos et al., (2012, p.594), informam que, “por ser uma condi¢ao de
causa desconhecida e sem cura definida, a sindrome pode gerar inseguranga e
ansiedade, em grande parte devido a dor persistente, que € o principal sintoma da

doencga”.

A relacao entre ansiedade e depressédo na fibromialgia também pode ser
compreendida a luz do conceito de “alexitimia”, uma condigdo mental caracterizada
pela dificuldade de reconhecer e expressar emocgdes, Conforme afirmam,
Sarudiansky (2016) e Isik-Ulusoy (2019), “a ansiedade e a depressao sao
comorbidades frequentemente da fibromialgia, com a depressdao sendo associada

a alexitimia”.

Em vista disso, essa condigao € particularmente relevante, considerando que
a dor persiste e a incerteza sobre a natureza da sindrome, conforme discutido no
texto anterior, favorecem o desenvolvimento de quadros de ansiedade e depressao.
De acordo Sarudiansky (2016), Isil-Ulusoy (2019), destacam que “os quadros de
ansiedade e depressdo sao comuns na fibromialgia, refletindo o impacto emocional
da condicdo sobre os individuos afetados”. (apud Monteiro; Oliveira L.; Oliveira, W.
L, 2021, p. 73).

A psicologia ressalta que a fibromialgia € constantemente integrada a
comorbidades como ansiedade, depressao e alexitimia, condicdes que cooperam
para a gravidade do quadro clinico e a dificuldade no tratamento. Em virtude disso,
Monteiro; Oliveira L.; Oliveira, W. L, (2021), mencionam uma condi¢do extra que

coopera para o aumento das crises da fibromialgia: o estresse.

Sendo o estresse um fator que produz respostas inflamatérias, provocando
uma acgao em cadeia no organismo do paciente com fibromialgia, necessitando que

0 mesmo compreenda que ele precisa de engajamento no controle dos sintomas.



Além da ansiedade e depressao, o paciente com a sindrome passa pelo estresse e
€ importante que esse sujeito insira novos habitos em sua vida, como atividades
fisicas, tratamento medicamentoso com acompanhamento médico dentre outras
intervengdes. Segundo Monteiro; Oliveira L.; Oliveira, W. L (2021, p. 74), “o
tratamento da sindrome exige um processo continuo de adaptagao, envolvendo o
controle de sintomas, implementacdo de novos habitos saudaveis, € 0 uso de

abordagens terapéuticas adequadas’.

De tal maneira, esses sintomas associados a fibromialgia, como ansiedade,
depressao e estresse, vao além das condig¢des fisicas, prejudicando também a vida
matrimonial e sexual do paciente com a sindrome . Conforme Perissinotti (2018,
apud Souza et al., 2009, p.348), “o estresse e outros transtornos emocionais
intensificam sintomas da sindrome e, consequentemente, agravam a qualidade de
vida. A dor crénica, a irritabilidade e os sintomas de depressao”. Sendo assim,
Perissinotti (2018, apud Souza et al., 2009, p.348), “informa que a fibromialgia
contribui para a perda de libido, distanciamento conjugal, demonstrando uma vasta

necessidade do paciente com a sindrome”.

Tendo em vista que, os transtornos associados a sindrome, impactam
completamente a vida desses individuos, principalmente durante as crises. Esse
sofrimento pode levar a desesperanca, com isso, provocando ideacdes suicidas. De
acordo com Ordofiez-Carrasco et al., (2018), “o risco de suicidio é elevado devido a
sobrecarga emocional, isolamento social e agravamentos dos sintomas fisicos”.
(apud MONTEIRO; OLIVEIRA T.; OLIVEIRA, W. L., 2021, p.73). Portanto, é
essencial que o tratamento aborde tanto o controle da dor quanto o suporte

psicolégico para desafogar essas dores e prevenir desfechos mais graves.

Considerando que, os sentimentos de dor e angustia possuem o potencial de
intensificar crises, contribuindo para o aumentar do risco de suicidio. Torres et al.
(2006, apud Diniz et al. 2013, p.5), “reforcam que doengas psicoldgicas
concomitantes ampliam as limitagdes funcionais, afetando a vida desses pacientes,
comprometendo aspectos fisicos, intelectuais e emocionais, e diminuindo a

capacidade de interagao no trabalho, na familia e na vida social’.

Em vista dos impactos fisicos e psicolégicos causados pela fibromialgia, foi

aprovado o Projeto de Lei n® 3.252/2019 no Plenéario do Senado do estado do
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Espirito Santo, que estabelece a integragao do tratamento da fibromialgia e fadiga
crénica ao Sistema Unico de Saude (SUS). O projeto inclui acompanhamento
médico, psicoldgico, farmacolégico e multidisciplinar, garantindo um tratamento mais

completo e acessivel para os pacientes.

De acordo com o Projeto de Lei n°® 3.525, de 2019, aprovado pelo Plenério
do Senado, a regulamentagdo do tratamento de fibromialgia e fadiga
crénica no Sistema Unico de Saltde (SUS), passara a conter a oferta de
medicamentos e o0 acompanhamento nutricional para os pacientes, além do

tratamento multidisciplinar ja esperado.

Diante da abordagem multidisciplinar prevista pelo Projeto de Lei n°
3.525/2019, que propde a inclusdo do tratamento da fibromialgia e fadiga crénica ao
Sistema Basico de Saude (SUS), destaca-se a relevancia da ateng¢ao psicoldgica
como parte essencial desse cuidado. As comorbidades associadas a fibromialgia
evidenciam um sofrimento que vai além das condicdes fisicas, envolvendo também

aspectos psiquicos, capazes de gerar traumas e sintomas emocionais.

Diante disso, a psicologia disponibiliza diferentes modelos tedricos que
auxiliam na compreensdo e tratamento desses de maneira personalizada, por
exemplo, De acordo com Sarda et al., (2019), “a psicologia possui varios modelos
tedricos para explicar um mesmo fendmeno, compreendendo o processo de saude

doenca e a dor”. (apud Pinto, 2022, p. 17).

Portanto, um dos modelos teoricos € a psicanalise, utilizando a associagao
livre, ou seja, tudo o que |Ihe vier a mente e o analista faz uso da escuta flutuante,
sem uso de julgamentos. Conforme Quinodoz (2007), [...] “0 paciente comunique ao
analista tudo o que lhe vier a cabecga, impedindo qualquer critica ou escolha [...], e

ao analista e ao analista adotando uma escuta flutuante”. (apud Pinto, 2022, p.17).

A fibromialgia pode ser associada a histeria freudiana, ambas caracterizadas
por sintomas fisicos sem causa organica aparente. De acordo com Bezerra e
Gomez (2021), “sentimentos emocionais podem manifestar-se como dores fisicas,
devido a memodria emocional". Freud propés que afetos reprimidos séo
transformados em sintomas, sendo esses reativados pela memoaria. (apud Pinto,
2022, p.17). Portanto, os discursos dos pacientes com fibromialgia revelam traumas

nao resolvidos. Segundo Pinto (2022, p.18), ressalta que “o trauma psicolégico n&o

11



se limita ao evento em si, mas inclui os efeitos emocionais que ele provoca e a

maneira como € percebido pelo individuo".

Dando continuidade ao texto anterior sobre a importancia da atencao
psicolégica no tratamento da fibromialgia, destaca-se que, embora a sindrome seja
considerada um enigma pela medicina, estudos ressaltam a necessidade de um
tratamento personalizado e multidisciplinar. Além da medicagéao, é essencial o apoio
de profissionais como fisioterapeutas, psicoterapeutas e psiquiatras para promover
um tratamento integral. Segundo Helfenstein Junior, Goldenfum e Siena, (2012, p.
358), “o tratamento da fibromialgia deve ser multidisciplinar e individualizado,
combinando abordagens farmacoldgicas e ndo farmacoldgicas, devido comprometer

0 corpo e a saude mental".

O progresso no tratamento é vital para pacientes com a sindrome, com as
terapias essenciais para isso, sendo importante o uso de atividades fisicas,
justamente para o paciente nado paralisar na dor, sendo algo gratuito e de facil
acesso. Segundo Suélen de Lorena et al., (2016, apud Aparicio et al., 2019, p.10), “a
inatividade fisica de pacientes com fibromialgia contribui para o surgimento de
limitagdes funcionais [...]". De tal maneira Valim (2006) em sua pesquisa ressalta, “o
exercicio € uma intervengao de baixo custo que pode promover saude em varios
aspectos e é capaz de reduzir a dor e outros sintomas da fibromialgia”. (Valim, 2006,
p.49).

Dessa forma, as praticas de saude, como exercicios fisicos, sdo importantes
para compreender as necessidades individuais e estimular conexdes sociais,
agregando caracteristicas bioldgicas, culturais e sociais. De acordo com Oliveira et
al., (2023, p. 03), “as atividades fisicas sao essenciais para compreender as
necessidades das pessoas, fortalecer lagos sociais e integrar condigdes bioldgicas,

culturais e sociais na promocéo da saude”.

Diante disso, é perceptivel que as atividades fisicas sdo estratégias sociais
planejadas para apoiar pessoas com a sindrome a lidar com a dor e as dificuldades
emocionais, incentivando o enfrentamento provocado pela fibromialgia. Segundo
Gonzalez et al., refere a “atividades estratégicas sociais estruturadas para pessoas
com fibromialgia para enfrentar o sofrimento e o sofrimento causado pela sindrome”.
(2015 apud Oliveira et al., 2023, p. 3).
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No contexto do tratamento multidisciplinar, a psicologia da saude se destaca
por como um componente crucial, com o objetivo de promover o bem-estar
psicoldgico reduz internagdes hospitalares e otimiza o uso de medicagdes. Segundo
Sarda, (2019, apud Pinto 2022, p.13), “o objetivo da Psicologia da Saude é contribuir
para a melhoria do bem-estar psicoldgico, diminuir internagdes hospitalares, otimizar
o uso de medicagbes farmacoldgicas [...]”. A psicoterapia, em particular,
desempenha de forma significativa apoio para o paciente, contribuindo para a

reducao do sofrimento emocional e melhorando a adesao ao tratamento.

Entretanto, quando se leva em conta o uso de medicamentos como parte do
tratamento da fibromialgia, € essencial salientar que o farmaco amitriptilina, apesar
de ser opcao econémica e de facil administracédo, apresenta diversos efeitos, como
ganho de peso, sonoléncia excessiva e possiveis alteragbes na consciéncia,
inclusive em pacientes idosos. Portanto, esses efeitos limitam o uso continuo do
medicamento, impactando negativamente a qualidade de vida dos pacientes com
fibromialgia. De Acordo com Oliveira Junior e Almeida, (2018, p. 256), “os efeitos da
amitriptilina, provoca ganho de peso, sonoléncia, limitam o seu uso, embora seja

facil de administrar e com baixo custo”.

Tendo como tratamento n&o farmacolégico da sindrome com origem
psicologica, sdo  utilizadas abordagens como  acupuntura, terapias
cognitivo-comportamentais, massagem, hidroterapia, exercicios fisicos e terapias
mente-corpo. De acordo com Oliveira Junior e Almeida (2018, p.258), o trabalho
adverte “=I..] tais como acupuntura, biofeedback, terapias
cognitivo-comportamentais, entre outras, visando uma abordagem mais abrangente

e eficaz para o manejo dessa condi¢ao”.

Logo, a abordagem terapia cognitivo comportamental visa diminuir
comportamentos ligados a dor e desenvolver atividades fisicas e habitos saudaveis.
De acordo com Oliveira Junior e Aimeida (2018, p. 259), “o treinamento cognitivo na
sindrome fibromialgica busca diminuir a dor, aumentar comportamentos saudaveis e
controlar o uso de medicamentos”. Portanto, o uso de remédios € planejado para

horarios fixos, evitando que o alivio da dor seja ligado unicamente ao uso deles”.

Recordando que o tratamento requer acompanhamento médico, psicoldgico e

farmacolégico. Um dos tratamentos e abordagens citados por Santos et al, (2012,
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p.594), “a teoria cognitivo-comportamental, é eficaz na redugdo dos sintomas nas
pessoas com fibromialgia e o uso de farmacos também faz parte do tratamento”.
Reforgando a sindrome da fibromialgia, sendo uma doenga psicossomatica possui
transtornos psicologicos, como ansiedade e depressado sendo os principais fatores.
Conforme  Santos et al, (2012, p.594), “a ansiedade e a depressao sao
comorbidades da fibromialgia, intervengdes como terapia cognitivo-comportamental

e farmacos e nao farmacos sao eficazes para o tratamento”.

Em conclusdo, a abordagem multidisciplinar e integrativa é essencial para o
manejo eficaz da fibromialgia, ndo apenas tratando os sintomas fisicos, mas

também abordando os aspectos emocionais e psicologicos dos pacientes.

A psicologia desempenha um papel fundamental ao oferecer suporte
emocional, estratégias de enfrentamento e melhorar o bem-estar mental dos
pacientes com sindrome, contribuindo significativamente para a qualidade de vida e
adaptacgao dos individuos afetados por essa condi¢ao cronica. Segundo Helfenstein
Junior, Goldenfum e Siena (2012, p. 358), “o tratamento deve ser multidisciplinar e
personalizado envolvendo a participagdo ativa do paciente e a combinacao de

abordagens farmacolégicas e nao farmacologicas”.

Considerando a psicologia da saude que promove o bem-estar psicoldgico e
ajuda a diminuir as internagdes e contribui para que os pacientes diminuam o uso de
remédios. Conforme Sarda et al., (2019, apud PINTO, 2022, p.13), “o objetivo da
psicologia da saude € contribuir para a melhoria do bem-estar psicologico, diminuir
internagdes hospitalares, otimizar o uso de medicagdes farmacoldgicas [...]". De tal
maneira, Oliveira e Almeida (2018, p. 259), afirmam que “o treinamento cognitivo na
fibromialgia visa reduzir a dor, aumentar comportamentos saudaveis e diminuir a
dependéncia de farmacos, estabelecendo um cronograma fixo para evitar o esforgo

negativo”.

Com isso, é perceptivel que a psicologia, além de ter varias abordagens e
teorias para trabalhar com a fibromialgia, a psicologia oferece também tratamentos

adequados para os pacientes com a sindrome.

14



RESULTADOS E DISCUSSOES

Utilizando da revisao de literatura, o presente trabalho intitulado “O sofrimento
psiquico da fibromialgia", baseou-se em vinte e nove artigos correspondentes ao
tema. Foi realizada uma apuracdo de resultados e discussdes, tratando de
diferentes pontos de vista, com base nas pesquisas que foram adotadas para
desenvolver esse artigo. Para os aspectos clinicos, foram utilizados dez artigos;
onze artigos supriram a analise dos aspectos psicologicos, e oito pesquisas se
baseiam na discussdo sobre o tratamento e abordagem multidisciplinar. Segundo
Sarda et al., “a psicologia realiza um papel essencial para pessoas com
fibromialgia”. (2019, apud Pinto, 2022)

Os resultados informam que os sintomas e os impactos na vida dos
individuos com fibromialgia variam consideravelmente. Entre o0s sintomas mais
prevalentes estdo a dor crénica e a fadiga, levando os pacientes a crises de
ansiedade e depressao (Helfenstein Junior, Goldenfum e Siena, 2012). Tendo a
presenca de transtornos psicologicos como ansiedade, estresse cronico e
depressao (Monteiro; Oliveira L.; Oliveira, W. L, 2021), levando esses pacientes a
um sentimento de desesperanca, por nao compreenderem de forma clara a
sindrome e em crises passam por ideagdes suicidas (Ordonez-Carrasco et al., 2018
apud Monteiro; Oliveira L.; Oliveira, W. L. 2021). Segundo pesquisas como a de
Bertolli et al, (2019, apud Monteiro; Oliveira L.; Oliveira, W. L. 2021), a prevaléncia

predominante € no sexo feminino.

A psicologia oferece estratégias de enfrentamento, suporte emocional,
bem-estar psicolégico e emocional, conforme mencionado por Helfenstein Junior,
Goldenfum e Siena (2012), a psicologia possui varias abordagens, contribuindo com
que o paciente escolha uma abordagem que melhor adeque o tratamento. Como
mencionado por Monteiro; Oliveira L.; Oliveira, W. L, (2021), ao decorrer desta
pesquisa, a teoria cognitivo comportamental fornece estratégias de enfrentamento,
formas de lidar com as emocgdes e os sofrimentos psicologicos. Assim, como
também evidencia que para um bom resultado no tratamento, € necessario que a

pessoa com fibromialgia tenha uma rede de apoio - que realmente fornega apoio.
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CONSIDERAGOES FINAIS

Nesta pesquisa, utilizando da revisdo de literatura, foram considerados os
objetivos previamente definidos ao decorrer da pesquisa, todos foram
adequadamente discutidos e respondidos. A pesquisa proporcionou conhecer de
forma descritiva as questdes propostas e por meio da revisdo dos artigos, refletir
sobre os impactos que essa doenga psicossomatica causa nos pacientes com a
sindrome, conferindo a relevancia e pertinéncia das hipdteses levantadas.
Observou-se que os dados obtidos validam os conceitos iniciais, confirmando a

relevancia dos temas revisados e seu impacto nas areas correspondentes.

Durante a pesquisa, diversos conhecimentos foram conquistados. Dentre
elas, destaca-se as metodologias de analise utilizadas, assim como o
desenvolvimento de uma visao analitica e reflexiva sobre os resultados alcangados.
A pesquisa também forneceu uma melhor compreensédo sobre a importancia da
conexao entre os conceitos tedricos e a pratica. Assim, como informou a importancia
de um tratamento multidisciplinar, levando em consideragcdo meios farmacolégicos e
nao farmacolégicos para um tratamento adequado e concernente a subjetividade de
cada individuo. De acordo com as pesquisas de Bertolli et al, (2019, apud Monteiro;
Oliveira L.; Oliveira, W. L. 2021), o sexo feminino possui a maior prevaléncia da

fibromialgia.

As contribuicbes desta pesquisa sao diversas. Primeiramente, traz um novo
olhar sobre os temas analisados, fornecendo uma base para pesquisas futuras,
considerando e apontando a visdo de cada autor em suas pesquisas, demonstrando
por meio das pesquisas o0 impacto psicolégico que a fibromialgia causa nos
pacientes que a possuem. Além disso, os resultados alcangados podem servir como
fonte para profissionais da area, colaborando na tomada de decisdes
fundamentadas. Dessa forma, a pesquisa ndo apenas atende seus objetivos iniciais,

mas também abre caminho para novas pesquisas e discussdes sobre o tema.
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