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Resumo

A fibromialgia € uma sindrome reumatica com
etiologia pouco conhecida. Este estudo visou
analisar os aspectos psicoldgicos relacionados ao
nivel de depressao de pacientes com fibromialgia,
a partir do questionario “Inventario Depressivo de
Beck”, e comparar com dados sociodemogréficos.
Como resultados, o nivel depressivo se encontra
na faixa de “Depressdo Leve”, enquanto as
relagbes com aspectos sociodemograficos séo
variaveis, com correlagdes positivas e negativas.

Introducéo

A fibromialgia (FM) € uma sindrome com uma
etiologia parcialmente conhecida, a qual apresenta

como principais sintomas a dor
musculoesquelética cronica, fadiga, depresséo e
ansiedade. (SIRACUSA et al., 2021;

SCHROEDER et al., 2022). De acordo com
Marques et al. (2017), esta sindrome afeta entre
0,2 e 6,6% da populacdo geral, sendo que a
prevaléncia da doenca em mulheres esta entre 2,4
a 6,8%. Esta sindrome também se faz muito
presente no Brasil, sendo que aproximadamente
2% da populagéo do pais sofre com essa doenca,
sendo, em sua maioria, mulheres (SOUZA,
PERISSINOTTI, 2018).

Muitos pacientes relatam que a FM afeta
diretamente diferentes aspectos de qualidade de
suas vidas nos aspectos fisicos, como
indisposicéo ou incapacidade, aspectos mentais, a
ansiedade ou a prevaléncia do bem-estar mental,
sendo possivel ainda afetar a capacidade de se
relacionar com outras pessoas ou até de controle
de financas (HUANG et al., 2018).

A fisiopatologia da FM esté relacionada com o
processamento da dor no cérebro, ou seja, 0s
portadores apresentam maior sensibilidade a
percepcdo da dor. Questdes psiquicas estdo
diretamente ligadas a percepgdo exacerbada de
dor. Como fatores fisiolégicos anormais presentes
no organismo do paciente portador de FM,
observa-se: niveis elevados de

neurotransmissores excitatérios (por exemplo o
glutamato e a substéncia P), menores niveis de
noradrenalina e serotonina nas vias
antinociceptivas  descendentes na medula
espinhal, dopamina desregulada, atividade de
opioides enddgenos cerebrais alterada e aumento
prolongado da sensacdo de dor (BHARGAVA;
HURLAY, 2019).

A fibromialgia e a depressdo parecem ter uma
relacdo relevante, sendo que €é comumente
observado que diversos pacientes possuem estas
duas doencas de forma mutua. O estudo de
Chang et al. (2015) reafirma esta relagéo, ja que
evidencia que cada condig&o, ocorrendo primeiro,
pode aumentar as chances do desenvolvimento da
outra condig&o posteriormente, de modo que uma
mesma fisiopatologia pode ser compartilhada
entre a fibromialgia e a depresséao.

Para se avaliar os sintomas psiquicos e seus
niveis de intensidade, podem ser utilizados alguns
instrumentos, tal como, o preenchimento de
questionarios como o Inventério de Depressédo de
Beck (Beck Depression Inventory - BDI). O mesmo
€ composto por 21 categorias de sintomas e
atitudes, e, apd6s o preenchimento de todas as
questdes, a somatoéria dos pontos indica o nivel de
depressao do paciente (JACKSON-KOKU, 2016).

O questionario BDI é muito utilizado em estudos
que visam relacionar a depressdo com a
fibromialgia, ja que é um instrumento muito preciso
em avaliar os diferentes niveis de depressdo. O
estudo de Ramiro et al. (2014) é um exemplo
brasileiro que utilizou o inventario como uma das
ferramentas para investigar os indices de estresse,
ansiedade e depressdo em  mulheres
diagnosticadas com fibromialgia, e teve como
resultado uma maior média da pontuagdo do BDI
no grupo fibromialgico (21,48) em comparagéo ao
grupo nao-fibromidlgico (7,36), com valor de
p<0,05, evidenciando a importancia clinica da
depressdo em pacientes com a sindrome.

Outro exemplo desta utilizacdo do BDI foi o estudo
de Akkayaet al (2012), no qual utilizaram
amostras compostas por um grupo fibromialgico
(n=51) e um grupo controle (n=41), com uma
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diferenca significante na gravidade da depresséo
entre tais grupos, sendo o primeiro com valores
entre 20.2+11.2, enquanto o segundo apresentou
valores entre 3.4+4.0 (p<0,05).

Diante das evidéncias relatadas, a associacao
entre a fibromialgia e a depresséo parece existir ou
coexistir. Por isso, é importante que haja um maior
conhecimento e entendimento sobre esta
correlacdo, para que assim o tratamento de ambas
as doencas se torne cada vez mais preciso.

Objetivo
Analisar 0s aspectos psicolégicos e
comportamentais relacionados ao nivel de

depressao, a partir do questionario “Inventario de
Depressdo de Beck” (BDI), de mulheres
diagnosticadas com fibromialgia do Hospital
Escola Ambulatério Alexandre Frederico Pincerno
Favaro de Ribeiréo Preto — SP, visando relacionar
tais fatores a sindrome supracitada e definir se ha
correlacdo com dados sociodemograficos obtidos
a partir de um questionério aplicado.

Material e Métodos
Desenho do estudo

Esse foi um estudo observacional do tipo analitico
e transversal, realizado pelos cursos de
Fisioterapia, Medicina e Nutricdo do Centro
Universitario Bardo de Mau@, apds aprovacgéo pelo
Comité de Etica em Pesquisa (CEP) da institui¢o.
Essa pesquisa foi aprovada pelo Comité de Etica
e Pesquisa (CEP) no dia 8 de setembro de 2022
(CAEE 57599722.60000.5378).

Amostra

Um total de 9 mulheres que foram atendidas no
Ambulatério Alexandre Frederico Pincerno Favaro
participaram do estudo, as quais compuseram a
amostra do presente estudo.

A coleta de dados ocorreu durante um periodo de
aproximadamente quatro semanas, tendo inicio
em 19 de julho de 2022 e se encerrando em 09 de
agosto de 2022.

Para a participacao no estudo, todas as pacientes
assinaram o Termo de Consentimento Livre e
Esclarecido (TCLE) de forma presencial, havendo
o devido esclarecimento de todas as informacfes
sobre a pesquisa, como os direitos e deveres, 0s
riscos e beneficios e a garantia de sigilo sobre as
informacdes pessoais, além da liberdade de
desisténcia em  qualquer momento do
preenchimento dos questionarios.
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Critérios de Elegibilidade

Neste estudo, foram incluidos pacientes do sexo
feminino, no periodo pré-definido, com idade entre
18 e 80 anos que foram diagnosticadas com
fibromialgia no Hospital Escola Ambulatério
Alexandre Frederico Pincerno Favaro (Ribeirdo
Preto — SP) e que aceitaram participar do estudo
ap6s assinarem o TCLE.

Como critérios de exclusao, tinha-se: mudanca de
medicacdo nas Ultimas 4 semanas, nao ser
alfabetizada e participantes que desistissem de
responder as perguntas dos questionarios.
Aplicacdo do Questionério

As pacientes que ndo apresentavam nenhum dos
criterios de exclusdo forneceram  dados
sociodemograficos como idade, escolaridade,
estado civil, renda, vida espiritual, préatica de
atividades fisicas, tempo de inicio dos sintomas e
uso de medicagbes continuas. Apés isso,
responderam ao questionario denominado
Inventario de Depressdo de Beck (BDI - Beck
Depression Inventory), o qual possui diversas
categorias, em que cada uma consiste em
descrever uma manifestacdo comportamental, de
forma autoavaliada, de acordo com 4 ou 5 op¢des
de respostas pré-determinadas. Quanto maior o
namero da alternativa, maior é o grau de gravidade
do sintoma determinado. Ao final do questionério,
a somatéria das pontuacdes obtidas em cada
categoria revela o nivel de depressao no paciente,
desde sem depressao/depressdo leve até
depressao grave. A pontuacao minima é zero, e a
maxima € igual a 63. Em pessoas nao
diagnosticadas com depressdo, uma pontuagéo
acima de 20 indica depressdo, jA em pacientes
diagnosticados com a doenca, de 0 a 13 pontos
considera-se “depressao minima”, de 14 a 19
pontos considera-se “depresséo leve”, de 20 a 28,
depressdao moderada e de 29 a 63, depresséo
grave (JACKSON-KOKU, 2016).

Analise de Dados

Para a realizacdo da analise dos dados obtidos
durante a fase de aplicagdo dos questionarios, foi
utilizado o Software Microsoft Excel 2016, o qual
foi o responsavel pela tabulacéo dos dados obtidos
na fase de coleta de dados e pela realizacao dos
calculos de Média e Desvio Padrdo (DP) das
informacdes tabuladas.

Resultados e Discusséo
Dados sociodemogréaficos

Os dados sociodemogréaficos coletados sé&o
apresentados na tabela 1.
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Tabela 1 — Dados sociodemograficos das participantes obtidos através do questionario sociodemografico

DADOS SOCIODEMOGRAFICOS

Participantes

Categorias
Participante 1 Participante 2 Participante 3 Participante 4 Participante 5 Participante 6 Participante 7 Participante 8 Participante 9
Idade (anos) 41 50 27 53 61 59 51 49 68
. P . . . P . . Ensino Ensino Ensino . . Ensino
. Ensino Médio Ensino Superior Ensino Médio Ensino Superior Ensino Superior
Escolaridade ) ) Fundamental ~ Fundamental ~ Fundamental Fundamental
completo incompleto completo incompleto X X completo X
completo incompleto incompleto incompleto
Estado Civil Casada Casada Casada Casada Casada Vidva Solteira Casada Casada
Renda RS 1.800,00 RS 5.000,00 RS 2.500,00 RS 6.000,00 RS 1.100,00 RS 2.500,00 N&o sabe RS 14.000,00 RS 3.000,00
Vida Espiritual Catdlica Evangélica Evangélica Catdlica Catdlica Espirita Evangélica Espirita Catdlica
Pratica de
Atividades Nao Nado Nao Sim Nao Nao Nado Sim Nao
Fisicas
Tempo de Inicio
dos Sintomas 5 2 3 N&o sabe 12 25 5 12 5
(anos)
Duloxetina e Duloxetinae  Amitriptilina e Fluoxetinae  Clonazepame Amitriptilina e
Medicagbes . X Duloxetina Amitriptilina L P ' Nao . . P . . P
Ciclobenzaprina Amitriptilina Sertralina Ciclopentano Ciclobenzaprina Golimumabe

Fonte: Autoria propria

A coleta dos dados foi baseada em 9 pacientes
diagnosticadas com fibromialgia, sendo a média
de suas idades de 51,00 anos (DP = 11,927). A
média de renda mensal das participantes foi igual
a R$4.487,50. Ha que se considerar que uma das
participantes ndo soube relatar sua renda mensal.
Além disso, todas as mulheres relataram possuir
vida espiritual ativa. Em relacdo a pratica de
atividades fisicas, apenas duas das nove mulheres
relataram que praticam exercicios. As medicac¢tes
continuas mais utilizadas sdo a Amitriptilina (n=4),
Duloxetina (n=3) e Ciclobenzaprina (n=2).

Outras diferengas entre as pacientes englobam o
grau de escolaridade, que variou de fundamental
incompleto até superior completo. O tempo de
inicio dos sintomas variou de 2 a 25 anos nesta
amostra de participantes.

Inventario de Depresséo de Beck

Todas as participantes responderam
adequadamente ao BDI. As pontuacbes das
participantes variaram de 7 a 36 pontos, com
média igual a 13,89 e Desvio Padréo igual a 9,675
(Grafico 1). Os resultados obtidos neste estudo
mostram uma média entre as participantes de
13,89 pontos que se enquadra entre as
classificagbes “sem depressao” e “depressao
leve”.

O desvio padréo apresentado demonstra uma
maior dispersdo, pois houve uma variacdo de
escores nas respostas devido a amostra pequena
e diversa em suas caracteristicas.

Na amostra estudada, 4 participantes, de acordo
com BDI, apresentam escores entre 0-9 (sem
depressao), 3 participantes tém escores entre 10-
18 (depressédo leve a moderada), 1 participante
com escore entre 19-29 (depressdo moderada a
severa) e 1 participante com score entre 30-63
(depresséo severa). (Grafico 1).

Grafico 1 — Pontuacg@es individuais no
questionario “Inventario de Depressé&o de Beck”
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Fonte: Autoria propria
Aspectos sociodemograficos e depresséao

Estudos referentes ao tema relatam, em geral, que
pacientes fibromialgicos apresentam uma média
de pontos no BDI maior do que pessoas sem a
sindrome, ou seja, 0s pacientes possuem maiores
chances de ter um quadro depressivo de
moderado a alto, em sua maioria. Todavia, 0s
valores do BDI, do presente estudo ndo refletem
os resultados encontrado na literatura. Diversos
motivos podem ser apontados para justificar a
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divergéncia entre este trabalho e a literatura atual,
sendo um deles o tamanho amostral, do qual se
mostra relativamente pequeno neste estudo (n=9)
em comparagao com as amostras de outros artigos
relacionados ao tema proposto. Isso pode ter
interferéncia pelo fato de, em amostras menores,
haver um maior intervalo de confianca e,
consequentemente, uma menor  preciséo.
Entretanto, o fato de a amostra ser menor néo
invalida o estudo em questdo. Outro motivo
relacionado é que alguns fatores
sociodemograficos utilizados para comparacéo,
como o0 tempo de inicio dos sintomas e o
tratamento, ndo estdo padronizados, ou seja, hdo
h& uma relacao de proximidade de respostas entre
as participantes quanto a essas categorias,
inferindo-se, consequentemente, que o periodo
em que elas se encontram nas doencas é
diferente. Além disso, os héabitos de vida também
sao fatores que se diferenciam dependendo do
local de realizag&o do estudo, e isso possui intima
relacGo com a percepcdo e intensidade dos
sintomas das doencas estudadas. Neste caso, 0s
habitos de vida das participantes podem resultar
em pontuagbes menos elevadas no BDI.

Em relacdo as pontuacdes do BDI (Grafico 1),
duas pacientes (paciente 4 e paciente 7)
apresentam-se como outliers positivos, ou seja,
elevam a média geral de pontos do questionério
pois apresentam pontuagfes mais elevadas do
gue o restante da amostra. Em primeira analise, a
paciente 4 apresenta a somatoria igual a 23 pontos
no BDI, ja que, em seu questionario, diversas
categorias possuem respostas de 2 ou mais.
Especificamente, as categorias de “Pessimismo”
(pontuacao = 2a), “Irritabilidade” (pontuagéo = 3),
“Afastamento  social” (pontuagdo =  3),
“Incapacidade de trabalhar” (pontuagao = 3),
“Perturbagdes de sono” (pontuagéo = 3), “Perda de
apetite” (pontuagdo = 3) e “Hipocondria”
(pontuacdo = 3), consequentemente, o seu nivel
depressivo foi maior. A paciente 7 apresentou a
maior pontuagdo no BDI entre as participantes,
com 36 pontos, sendo que em muitas categorias,
a pontuacéo foi de 2 ou mais. De modo especifico,
as categorias que se diferenciam das outras
participantes s&o: “Estado de Animo” (pontuagéo =
3), “Sentimento de Culpabilidade” (pontuagdo =
2a), “Sentimento de Punigdo” (pontuagao = 3a),
“Odio a Si Mesmo” (pontuacdo = 2), “Desejos
Suicidas” (pontuacao = 3b), “Afastamento Social”
(pontuacdo = 3), “Distor¢do na Imagem Corporal’
(pontuacdo = 3) e “Diminuicdo da Libido”
(pontuacéo = 3).

Exercicios fisicos

Um dos dados sociodemograficos obtidos de cada
participante foi a pratica de atividades fisicas, das

guais apenas duas das nove participantes
relataram executar. A metanalise efetuada por
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Sosa-Reina et al. (2017) relata que a préatica de
exercicios fisicos é benéfica para pessoas com
fibromialgia, e para pacientes com depresséo, a
realizacdo de exercicios combinados (exercicios
aerodbicos, fortalecimento muscular e exercicios de
alongamento) realizados por 45 a 60 minutos,
durante duas ou trés vezes por semana (ho
periodo de 3 a 6 meses) parecem ser 0s mais
eficazes na reducdo da sintomatologia da
depressdo. Outro estudo também relatou a
eficacia da realizacdo de atividades fisicas nos
sintomas depressivos de mulheres com
fibromialgia, deixando evidente que exercicios
aerobicos e “Zumba” sdo muito eficazes na
reducdo dos sintomas de depresséo e na melhora
da memdria de trabalho (NORQOUZI et al., 2019).

Em contraste, em nosso estudo néo verificamos
esta relagéo, ja que grande parte da amostra ndo
pratica atividades fisicas e, a0 mesmo tempo, nao
demonstram, no BDI, uma pontuacédo condizente
com a classificacdo de depressdo de altas
intensidades.

Religiosidade

Outro aspecto contemplado neste estudo foi a
religiosidade das participantes, informacdo essa
que ainda ndo apresenta total consenso ao ser
relacionada aos aspectos depressivos
provenientes da fibromialgia.

Primeiramente, é valido ressaltar que todas as
pacientes da amostra do estudo possuem alguma
religido, sendo areligido catélica a mais prevalente
(n=4), seguida da evangélica (n=3) e da espirita
(n=2).

A literatura relacionada a esse fator € escassa, e
os estudos que contemplam este contelddo
possuem conclusdes ndo congruentes. Moreira-
Almeida e Koenig (2008) analisaram trabalhos
relacionados ao tema e tiveram como concluséo
uma correlacdo positiva entre a religiosidade e
espiritualidade com a reducdo dos sintomas
psiquicos, portanto, sendo benéfica para pacientes
gue apresentam depresséao ou dificuldades sociais
relacionadas a fibromialgia. Entretanto, Aloush et
al. (2021), numa amostra de b5 pacientes
diagnosticados com a sindrome, relataram que
taxas mais altas de religiosidade foram
correlacionadas com uma piora na qualidade de
vida de pacientes fibromiélgicos, sem efeito sobre
a ansiedade e depresséo.

O presente estudo obteve como resultado entre a
relacéo da religiosidade com o nivel de depresséo
aparentemente uma relacdo positiva, jA& que a
média obtida no BDI se encaixa aproximadamente
na classificacdo “depressao leve”, e, ao mesmo
tempo, as pacientes apresentam algum tipo de
religido. Isso pode indicar que a espiritualidade
talvez seja um fator que contribui para a diminuicéo
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do nivel de
fibromialgicas.

depressdo das pacientes

Faixa etaria

Este fator € de extrema relevancia para a
correlagdo entre a fibromialgia e o nivel de
depressdo, ja que o processo fisiolégico de
fragilizagdo e envelhecimento possui intima
relacdo com a evolucdo de diversos tipos de
doencas e sintomas, como a fibromialgia, podendo
alterar  principalmente  aspectos fisicos e
emocionais relacionados a sindrome.

Diversos estudos presentes na literatura visam
analisar a relacdo entre a idade e a depressédo em
pacientes com fibromialgia. Puente et al. (2013),
efetuaram um estudo que visou analisar a
evolucdo da alexitimia, depressdo e ansiedade
associadas a fibromialgia, utilizando como amostra
120 mulheres diagnosticadas com a sindrome, em
trés diferentes faixas etarias, em comparacao com
um grupo controle contendo mulheres saudaveis
(n=120). Como resultados, foi obtido que mulheres
jovens com fibromialgia (idade menor que 35 anos)
apresentaram menos sintomas de depressao,
ansiedade e alexitimia em comparacdo com
pacientes mais velhos (idade maior que 65 anos),
além de obter maior presenca destas questdes
clinicas nas pacientes com fibromialgia em todas
as faixas etarias, comparando-se ao grupo
controle.

Um estudo do tipo caso controle utilizou o BDI
como instrumento para avaliar o nivel de
depressdo de mulheres com fibromialgia e
mulheres saudaveis, contemplando a faixa etéaria
como um dos fatores de comparagdo. Como
resultados, diferencas significativas  foram
encontradas tanto entre o0s dois grupos
(fibromidlgico e controle) quanto entre as faixas
etarias, evidenciando que adultos mais velhos
(mais que 65 anos) diagnosticados com
fibromialgia possuem maior amplitude e maiores
pontuacdes no BDI. (PALOMO-LOPEZ et al.,
2019).

Neste estudo, apenas duas participantes possuem
mais de 60 anos de idade, e a média de pontos do
BDI entre elas foi de 10,5 pontos (DP=3,54).
Enquanto isso, quatro participantes entram no
grupo de mulheres entre 50 e 60 anos, e a média
entre estas pacientes foi de 19,5 pontos
(DP=12,87). A média geral de pontos do BDI
obtida é de 13,89, evidenciando que as pacientes
gue estdo com idade entre 50 e 60 anos, além de
apresentarem média maior em compara¢do com
pacientes com mais de 60 anos, também
apresentam valores maiores do que a pontuagéo
média geral da amostra. Isso mostra que, neste
trabalho, pacientes mais novas apresentaram
maior nivel de depressdo em comparacdo as
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mulheres mais velhas, ndo entrando em consenso
com a literatura atual referente ao assunto.

Tempo de inicio dos sintomas

O periodo em que o paciente sindrdmico sofre com
0s sintomas da doencga pode ter grande correlagédo
com o nivel de qualidade de vida, principalmente
no aspecto social e emocional. No presente
estudo, a média de tempo de inicio dos sintomas
da amostra foi de 8,63 anos (DP=7,61), um valor
relativamente elevado, ao se considerar a média
de idade das pacientes. Entretanto, algumas
participantes se comportam como outliers, ja que
0 maior tempo de inicio dos sintomas da amostra
é de 25 anos, enquanto o menor é de apenas 2
anos. Como resultado desta avaliagdo, pode-se
concluir que ndo ha uma associagdo totalmente
positiva entre o tempo de inicio de sintomas e o
nivel de depresséo, jA& que a média do tempo
supracitado estaria correlacionada com uma
gravidade maior da doengca  psiquica,
enquadrando-se em maiores classificacbes do
BDI.

Renda, escolaridade e estado civil

Como se sabe, estes aspectos sociodemograficos
sdo extremamente relevantes quando se trata do
estudo da epidemiologia e do entendimento
integral de diversas doencas, pois as
fisiopatologias destas estdo muito relacionadas as
condi¢gbes do individuo. Com a fibromialgia e a
depressdo ndo é diferente. A investigacdo da
sindrome e o aparecimento dos sintomas da
depressdo e ansiedade associados envolve de
forma ampla tais fatores, pois a questdo emocional
é praticamente regida pelo modo de vida da
pessoa.

O estudo de Calandre, Ordofiez-Carrasco e Rico-
Villademoros (2021) aborda a questdo de
relacionamentos conjugais e suas relacdes com a
fibromialgia e os fatores associados. Tal trabalho
teve como objetivo avaliar a relacdo, em pacientes
com fibromialgia, a situacdo de ajustamento
conjugal e a ideagdo suicida (associada a
gravidade da depressédo). Como resultados, o
estudo observacional relatou que a ideacéo
suicida, foi mais frequente em pacientes que
apresentavam um mal ajustamento conjugal, em
comparagdo a pacientes que apresentavam um
bom ajustamento conjugal ou ndo tinham parceiro.
Além disso, as pacientes com um mal ajustamento
conjugal também apresentavam piores
pontuacBes nos questionarios utilizados, inclusive
no BDI, evidenciando uma correlacdo com niveis
mais elevados de depressao. No presente estudo,
grande parte das participantes apresentam o
estado civil classificado como casada, o que pode
ser uma justificativa para a média geral do BDI
estar abaixo de 14 pontos. Outro fator observado
neste resultado é que a paciente com a pontuagao
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mais elevada no BDI tem o estado civil classificado
como solteira.

A escolaridade também foi avaliada neste estudo,
no qual poucas pacientes chegaram ao nivel de
ensino superior (n=3) e apenas uma completou
este nivel. Em relacdo ao ensino meédio, duas
participantes o completaram. J& em relacdo ao
ensino fundamental, uma participante completou
até este nivel, enquanto o restante (n=3) néo
chegou a completa-lo. Apesar de haver variados
niveis de escolaridade, ndo houve uma associacéo
entre este fator e o nivel de depressao, ja que
diversas participantes, das quais compartilham do
mesmo nivel de escolaridade, apresentaram
pontuacdes no BDI bem diferentes, tornando este
aspecto  sociodemografico nédo relacionado
diretamente com a doenca psiquica. O estudo de
Fitzcharles et al. (2014) avaliou a relacao entre o
nivel de escolaridade com a fibromialgia e os
processos associados a sindrome, como por
exemplo a propria depresséo, concluindo que o
nivel de aprendizado alcancado pelos
participantes da pesquisa possui associacdo com
guestdes relacionadas a fibromialgia, porém, néo
possui relacdo com a ansiedade e depresséo,
confirmando o resultado encontrado no presente
trabalho.

Em relacdo a renda dos participantes, obteve-se
como resultado deste estudo uma renda média de
R$4.487,50. O custo de vida no Brasil se mostra,
atualmente, elevado, portanto, este aspecto
econdmico avaliado pode impactar em diversas
doencas, principalmente nas de carater psiquico,
como a depressdo. Um estudo coreano concluiu
gue pacientes fibromidlgicos com status
socioecondmicos mais baixos apresentam pior
gualidade de vida e maior gravidade dos sintomas
em comparacao com aqueles de status econdmico
mais elevado (KANG et al.,, 2016). O trabalho
supracitado corrobora, parcialmente, com o
resultado obtido neste estudo, j& que, ao mesmo
tempo em que participantes da amostra
apresentam renda mais elevada e pontuacdes
maiores no BDI, mulheres com pontuacdes
menores no questionario relataram rendas
menores. Uma das pacientes da amostra deste
trabalho apresentou uma renda considerada baixa,
porém, apresentou a segunda menor pontuagdo
no BDI. Enquanto isso, outra participante possui a
segunda maior renda do grupo e, a0 mesmo
tempo, a segunda maior pontuacdo nho
guestionario. Portanto, ao analisar a média geral
darenda e compara-la a média geral de pontuacéo
do BDI, conclui-se que ndo ha uma relagdo entre
estes fatores.

Tratamento medicamentoso

O tratamento farmacolégico na fibromialgia € muito
comum entre as pessoas acometidas pela doenca.
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Grande parte dos medicamentos utilizados séo da
classe de antidepressivos, ja que a depressédo &
um dos principais fatores associados a sindrome.
Diversos estudos sobre o tema existem na
literatura, de modo a comparar as diferentes
classes de medicamentos e avaliar a melhor opgéo
de principio ativo para cada paciente. Um estudo
do tipo ensaio clinico randomizado foi efetuado
com o objetivo de comparar a duloxetina e a
pregabalina no tratamento da dor e depresséo de
mulheres diagnosticadas com fibromialgia. Como
resultado, Bidariet al. (2019) concluiram que a
duloxetina  apresentou maior efichcia no
tratamento em relacdo a pregabalina. Observou-
se, no presente trabalho, que trés, das nove
participantes, fazem o uso continuo da duloxetina
para tratamento da fibromialgia, enquanto
nenhuma paciente faz uso da pregabalina.

Outros medicamentos foram utilizados pelas
pacientes deste estudo como a amitriptilina,
farmaco amplamente utilizado pelas mulheres da
amostra. Farag et al. (2022) concluiram em sua
revisdo sistematica que a amitriptilina, apesar de
seu uso off-label, teve uma correlagéo significativa
com a melhora dos sintomas da fibromialgia.

Este estudo pbde obter como resultado que ha
uma associacdo positiva entre os diferentes
farmacos utilizados pelas pacientes da amostra e
a melhora dos sintomas de depressao e,
consequentemente, reducdo do nivel da doenca.
Esta relagdo € evidenciada pelo fato de a média
geral da pontuacdo estar inserida entre as
classificagbes de “Depressdo minima” e
“Depressao leve”, de acordo com as classificagoes
do BDI.

Limitacdes do estudo

O presente estudo apresentou alguns vieses e
limitacdes relacionados aos métodos de pesquisa
utilizados. Primeiramente, pode-se ressaltar o viés
de informacgéo, j& que grande parte das pacientes
do grupo fibromialgico apresentam seus sintomas
ha uma quantidade de tempo relativamente
grande, e isso pode, de certa forma, alterar os
limiares e a sensibilidade da paciente em relacdo
aos sintomas. Além disso, pacientes que
apresentam sintomas ha menos tempo podem ter
a tendéncia de se lembrarem de mais eventos
sintométicos e, consequentemente, diferenciarem-
se de relatos de participantes que sofrem com a
sindrome ha& um grande periodo. H& que se
considerar que este é um estudo de caracteristica
observacional, com coleta e dados em um periodo
restrito de vida das pacientes.

Apesar de a busca, na literatura, das informacdes
a respeito da fibromialgia e a depressdo em
relacdo aos fatores sociodemograficos ter ocorrido
de modo sistematico e padronizado, outra questao
presente nos estudos sdo os fatores de
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confundimento, ja que, em algumas categorias do
guestionario sociodemografico, as comparacdes
com a literatura podem estar amplamente
relacionadas tanto com pacientes sem o
diagnéstico de fibromialgia quanto em pacientes
com o diagnéstico apenas da depresséo.

Por fim, este estudo pode apresentar certas
divergéncias, ao se comparar com a literatura atual
sobre o tema, pois o trabalho possui um pequeno
tamanho amostral, proveniente de um Unico local,
com variabilidade nas respostas, 0 que pode
interferir nos resultados e, consequentemente,
diferir de outros resultados de estudos com uma
amostra maior.

Conclusao

No presente trabalho, de modo geral, a pontuacdo
média do BDI néo indica niveis depressivos mais
elevados em pacientes com fibromialgia, diferindo
de dados presentes na literatura a respeito do
tema, ja que estes indicam que pacientes
fibromialgicos possuem niveis de depressdo mais
elevados.

A relacao entre o nivel depressivo em pacientes e
fibromialgia com 0s diversos dados
sociodemograficos analisados possui tanto
convergéncias quanto divergéncias com a
literatura. As variaveis de “Faixa etaria”, “Tempo
dos Sintomas”, “Escolaridade” e “Renda”, sao
exemplos que ndo possuem relagdo significativa
com o nivel de depressdo em pacientes
fiboromialgicos. Entretanto, as variaveis de
“‘Religiosidade”, “Estado Civil’ e “Tratamento
Medicamentoso” sdao exemplos que possuem
relacdes significativas com o tema principal.

Portanto, o atual trabalho é um contribuinte para o
entendimento de relagbes positivas e negativas
entre aspectos sociodemograficos e depressédo em
pessoas com fibromialgia. Porém, outros estudos
gue abranjam tal tema devem ser efetuados, a fim
de esclarecer ainda mais a presen¢a ou auséncia
das relag8es supracitadas.
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