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RESUMO

INTRODUGCAO: A fibromialgia, a segunda condicdo mais prevalente na area da
Reumatologia, é caracterizada por dor musculoesquelética cronica e generalizada. Esta
doenca representa uma incognita para a saude publica, pois sua etiologia permanece
desconhecida e ndo existe cura definitiva. Objetivo: Relatar como o Luto, em suas
mudangas  psicossociais, pode atuar no desenvolvimento da Fibromialgia.
METODOLOGIA: O referencial tedrico foi retirado de artigos cientificos depositados na
base de dados Scielo, MEDLINE/PubMed, Lilacs e em referéncias de estudos relacionados
ao tema. As palavras-chave utilizadas para a busca foram: Fibromialgia, Luto, Estresse,
Dor.RESULTADOS E DISCUSSAO:: A fibromialgia é uma doenca cronica de etiologia
ndo identificada, descrita pela dor musculoesquelética, fadiga, alteracdes do sono e sinais
cognitivos. A principal hipétese para a causa dessa sindrome € a hipersensibilidade da dor
pelo sistema nervoso central. Ao mesmo tempo em que o Luto, estado psicologico gerador
de mudancas psicoldgicas e fisicas, pode atuar como indutor do progresso de sintomas da
Fibromialgia. O tratamento para ambas as condi¢des relacionadas deve ser uma combinacao
entre farmacoldgico e ndo farmacoldgico. CONCLUSAQ: O luto pode ser desencadeador
da Fibromialgia, principalmente em individuos com predisposi¢cdo genética e historico de
doencas psicoldgicas, em decorréncia da disfuncdo e ativacdo do Eixo Hipotalamo-
Pituitaria-Adrenal e maior resposta a dor.

Palavras chave: Fibromialgia, Luto, Estresse, Dor.

1 INTRODUCAO

A fibromialgia, a segunda condi¢do mais prevalente na area da Reumatologia,
é caracterizada por dor musculoesquelética crénica e generalizada. Esta doenca representa
uma incognita para a saude publica, pois sua etiologia permanece desconhecida e ndo existe
cura definitiva. Além disso, o diagnostico da fibromialgia é complexo, uma vez que se
baseia predominantemente em critérios clinicos, j& que ndo ha sinais objetivos de
inflamacéo tecidual (SANTQOS, 2020). O conceito da fibromialgia surgiu na década de 1970,

quando a identificacdo dos "tender points”, pontos anatdbmicos dolorosos a palpacéo, foi



adotada como principal método diagnostico (OLIVEIRA, 2018). Atualmente, o diagndstico
envolve uma anamnese detalhada, em que séo investigados aspectos como a localizacao e a
intensidade da dor, niveis de fadiga, qualidade do sono, altera¢fes cognitivas, irritabilidade,
entre outros sintomas, sendo considerado uma sindrome de diagndstico clinico, sem

anormalidades em exames laboratoriais (ALMEIDA, 2021).

Estudos epidemioldgicos indicam que entre 49% e 80% dos pacientes com
fibromialgia apresentam comorbidades psiquiatricas, o que sugere uma forte interacéo entre
fatores fisicos e psiquicos no desenvolvimento da doenca (FERREIRA et al., 2022). Apesar
de a causa da fibromialgia ser desconhecida, ha hipdteses de que fatores externos, como
infeccbes, traumas fisicos e transtornos psicossomaticos — especialmente estresse
psicoldgico — possam desempenhar um papel crucial no seu desencadeamento (GOMES,
2019). Nesse contexto, o luto, entendido como uma resposta psicoldgica intensa a perda de
um ente querido, tem sido sugerido como um fator desencadeante importante da
fibromialgia, uma vez que gera uma reconfiguracdo das atividades diarias e a quebra de
lagos afetivos. O presente estudo tem como objetivo avaliar como o luto, engquanto
experiéncia emocional e psicoldgica profunda, pode contribuir para o desenvolvimento da

Sindrome de Fibromialgia.

2 OBJETIVO

Avaliar como o luto, enquanto experiéncia emocional e psicoldgica profunda,

pode contribuir para o desenvolvimento da Sindrome de Fibromialgia.

3 MATERIAL E METODO

A pesquisa desenvolvida no presente trabalho fundamenta-se em revisdo
bibliogréafica do tipo descritiva e explicativa, visto que assume como proposito identificar
fatores que determinam ou contribuem para ocorréncia de fendmenos especificos.
Embasando-se em livros e artigos, visa proporcionar maior compreensdo sobre o tema
abordado com o intuito de torna-lo mais explicito.

De acordo com Lakatos e Marconi (1987, p. 66) a pesquisa bibliogréafica refere-
se a sondagem, seletiva e até mesmo documentario de toda questdo bibliogréfica ja
divulgado sobre o tema que esta sendo estudado, em revistas, artigos, monografias, jornais
e outros, com o propoésito de manter o pesquisador informado e atualizado sobre o0 assunto
ja relatado.

O referencial tedrico foi retirado de artigos cientificos depositados na base de



dados Scielo, MEDLINE/PubMed, Lilacs e em referéncias de estudos relacionados ao tema.

As palavras-chave utilizadas para a busca foram: Fibromialgia, Luto, Estresse, Dor.

4 RESULTADOS E DISCUSSAO

Em 2010, o Colégio Americano de Reumatologia (ACR) prop6s novos critérios
mais seletivos para o diagndstico da Sindrome de Fibromialgia. Anteriormente, o
diagndstico baseava-se predominantemente na avaliacdo de pontos de gatilho dolorosos
(tender points), um método clinico amplamente utilizado. No entanto, a partir dessa
atualizacdo, passou-se a enfatizar a importancia de escores como o Indice de Dor
Generalizada e a Escala de Gravidade dos Sintomas (Symptom Severity Scale), que
avaliam, entre outros fatores, a presenca de dor generalizada por mais de trés meses, fadiga,
sono irregular, alteragdes cognitivas e a exclusdo de diagndésticos diferenciais (SANTOS,
2017; OLIVEIRA, 2018).

Embora o0 entendimento sobre a fibromialgia tenha avancado
consideravelmente, ainda ndo ha& biomarcadores especificos para sua identificacdo
(ALMEIDA, 2020). Além disso, a condicdo pode se apresentar com quadro clinico
semelhante a outras doencas, como hipotireoidismo e polimialgia reumatica, o que dificulta
seu diagndstico preciso (PEREIRA et al., 2019). A hipdtese mais aceita sugere que a
fibromialgia resulta de uma predisposicdo genética, desencadeada por fatores
psicossomaticos ou traumas sociais, levando a um quadro de dor difusa sem sinais de
inflamacdo articular ou muscular. Esse fendmeno pode estar relacionado a alteraces na
percepcao da dor pelo Sistema Nervoso Central, com desequilibrio entre neurotransmissores
inibitérios, como a serotonina, e neurotransmissores excitatorios, como a substancia P, que
estd associada a transmissdo da dor (SILVA, 2020). Consequentemente, observa-se uma
disfuncdo no eixo Hipotadlamo-Pituitaria-Adrenal (HPA), que pode contribuir para a
hipersensibilidade a dor (RODRIGUES et al., 2021).

Apesar dos avangos no conhecimento sobre a fibromialgia, muitos pacientes se
sentem frustrados, devido a falta de compreensdo completa da doenca. A auséncia de um
diagnostico definitivo e a atribui¢do da dor a causas emocionais, em vez de fisicas, podem
gerar uma sensacao de falta de apoio por parte dos profissionais de saude, o que contribui
para a piora da qualidade de vida dos pacientes (FREITAS, 2019). Além disso, o elevado
custo de tratamentos médicos, em busca de alternativas para alivio da dor e diagnostico,

também é um fator que intensifica a sobrecarga enfrentada pelos pacientes (GOMES, 2021).



O Luto

A Tanatologia, ciéncia que estuda a morte e suas consequéncias, tem
demonstrado que o luto, além de afetar o campo emocional e social, pode também impactar
diretamente a salde fisica dos individuos enlutados (SILVA et al., 2020). Este processo de
luto é frequentemente encarado como um estado de estresse intenso, que resulta em
alteracbes hormonais, neuroldgicas e cognitivas, com o intuito de proteger o individuo
diante da adversidade emocional. Pesquisa da Universidade de Atlanta (2019) demonstrou
que criancgas expostas a um estresse profundo, como a perda de um ente querido, apresentam
maior ativacdo da amigdala e do eixo HPA, enquanto areas do cérebro responsaveis pelo
prazer e pela euforia, como o hipocampo, apresentam atenuagdo (JONES et al., 2019).

Durante o luto, o organismo ativa o eixo Hipotalamo-Pituitaria-Adrenal,
resultando na liberag&o de hormonios como a corticotropina e a adrenalina, o que prepara o
corpo para uma resposta de "luta ou fuga"”, com impactos diretos na pressao sanguinea,
respiracdo e frequéncia cardiaca (PARKES, 2018). No entanto, quando o luto persiste por
um periodo prolongado, esse estado de hipervigilancia pode levar ao desenvolvimento de
doencas crénicas, como a fibromialgia (COSTA, 2021). Estudos também indicam que
individuos com luto complicado, caracterizado por uma falta de apoio social ou negacao
diante da perda, sdo mais propensos a apresentar sintomas fisicos, como alteracGes na
memoria, fadiga, insdnia e perda de peso, sintomas que coincidem com a sintomatologia da
fibromialgia (SANTOS, 2021).

A relacdo entre a exposicao prolongada ao luto e a gravidade dos sintomas de
fibromialgia foi corroborada por uma pesquisa realizada pelo Centro de Reumatologia da
Universidade de Pisa, que observou um aumento na sensibilizacdo do Sistema Nervoso
Central entre pacientes enlutados (BELLINI, 2019). Esse estudo reforca a importancia dos
fatores psicossociais no agravamento da fibromialgia e na amplificagdo da percepcéo da

dor.
Tratamento

O tratamento da fibromialgia € complexo, principalmente devido a natureza da
dor nociplastica, que se caracteriza por uma dor intensa, mas sem lesdes teciduais evidentes.
Esse tipo de dor ndo responde adequadamente a analgésicos convencionais, como ocorre
com a dor nociceptiva, e exige uma abordagem terapéutica que combine tratamentos
farmacoldgicos e ndo farmacoldgicos (ALMEIDA, 2020; OLIVEIRA, 2021). A dor



nociplastica foi descrita pela primeira vez em 2016, e seu tratamento deve ser adaptado as
necessidades individuais de cada paciente (FERREIRA, 2020).

Tratamento Farmacologico

Diversos medicamentos tém sido utilizados no manejo da fibromialgia, com
destaque para os antidepressivos, como a Duloxetina, que inibe a recaptacdo de serotonina
e noradrenalina, e a Amitriptilina, que é eficaz para o alivio da dor e apresenta custo
acessivel para os pacientes (MARTINS et al., 2020). Outro farmaco importante no
tratamento da fibromialgia é a Pregabalina, um anticonvulsivante e ansiolitico que tem
mostrado bons resultados no controle da dor, tanto fisica quanto emocional (SANTOS et
al., 2021).

Tratamento Nao Farmacoldgico

Entre as abordagens ndo farmacoldgicas, a Terapia Cognitivo-Comportamental
(TCC) tem se mostrado a primeira escolha, devido ao seu enfoque no suporte psicoldgico e
na psicoeducacdo. A TCC incentiva 0s pacientes a expressarem suas emogoes relacionadas
ao luto e a dor, a0 mesmo tempo em que 0s conscientiza sobre a doenca e seu impacto. E
fundamental que o paciente compreenda gque o luto ndo é uma desordem psiquica, mas uma
reacdo natural a uma perda significativa (FREITAS, 2021). Além disso, estudos
demonstram que a combinacdo de TCC com antidepressivos, como a Amitriptilina, pode
proporcionar bons resultados no controle dos sintomas tanto fisicos quanto psicoldgicos da
fibromialgia (GOMES et al., 2021).

A prética de atividades fisicas também é benéfica, pois contribui para a
liberacdo de endorfinas, proporcionando uma sensacdo de bem-estar e auxiliando na
reducdo da dor (SILVA, 2020). A busca por tratamentos alternativos é cada vez maior entre
0s pacientes com fibromialgia. Pesquisa realizada em um centro de tratamento de
fibromialgia mostrou que 98% dos pacientes buscaram terapias alternativas como forma de

complementar o tratamento convencional (MARTINS, 2020).

5 CONCLUSAO

O luto é uma experiéncia natural e inevitavel na vida humana, mas suas
repercussdes podem causar incapacidades significativas, afetando profundamente o
cotidiano do individuo. Essa condicdo estd intimamente relacionada a um impacto

psicologico e fisico, o que pode desencadear ou agravar doengas como a fibromialgia, uma



doenca cronica de etiologia desconhecida, mas frequentemente associada a traumas
emocionais severos.

O presente estudo teve como objetivo explorar essa possivel relagdo entre o luto
e o desenvolvimento da fibromialgia, contribuindo para o entendimento da origem dessa
condicdo tdo prevalente no campo da Reumatologia. A partir dessa analise, espera-se
oferecer insights valiosos para a pratica clinica, proporcionando aos profissionais de salude
ferramentas mais eficazes para lidar com pacientes que enfrentam essa complexa sindrome,
bem como oferecer respostas que, muitas vezes, sdo buscadas pelos proprios pacientes em

sua busca por compreenséo e alivio para suas condicGes de salde.
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