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ABSTRACT

A fibromialgia (FM) é uma condi¢do em que ha presenca de dor
cronica, caracterizada por fadiga, disturbios do sono e sintomas
cognitivos, como ansiedade e depressaol. Dentre esse quadro
clinico, destaca-se a dor crénica, como caracteristica mais mar-
cante, podendo levar a incapacidades laborais e declinio na
qualidade de vida.

A fisiopatologia da FM ainda é desconhecida, mas acredita-se
que existe uma alteragdo no mecanismo central de controle da
dor, o qual poderia resultar de uma disfungcdo dos neurotrans-
missores2. Assim, essa disfuncdo acarretaria uma deficiéncia no
sistema de neurotransmissores inibitorios em niveis espinhais ou
supraespinhais (serotonina, encefalina e noradrenalina), ou uma
hiperatividade de neurotransmissores excitatérios (substancia P,
glutamato e bradicinina)3.

Através da analise dos registros do eletroencefalograma (EEG),
pode-se observar nas areas envolvidas no processamento da
dor, uma hiperexcitabilidade representando um mecanismo im-
portante na manutencao deste sintoma na FM1. Nesse contex-
to, alteragdes no EEG tém sido relacionadas a um biomarcador
fisiolégico em sindromes dolorosas distintas. Achados de perfis
electroencefalograficos de grupos populacionais com dor créni-
ca estdo sendo avaliados com o intuito de elucidar a fisiopato-
logia da dor e promover a avaliagdo e monitoramento do trata-
mento da dor1.

Embora alguns estudos envolvendo o uso do EEG para aval-
iagcdo da dor crénica tenham mostrado que existem algumas
caracteristicas semelhantes entre individuos que sofrem de
diversas sindromes dolorosas, os dados permanecem inconclu-
sivos1. Nesse sentido, o presente artigo objetivou investigar os
principais achados eletroencefalograficos, na literatura especial-
izada, em individuos com FM no tocante: (a) a utilizacdo do EEG
na FM, (b) aos principais protocolos de utilizacdo do EEG na
FM, e (c) aos principais achados eletroencefalograficos na FM.
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MATERIA E METODOS

O presente estudo trata-se de uma revisao da
literatura sobre a utilizacdo do EEG na avaliagao
de individuos com dor crbénica decorrente da
FM. Assim, realizou-se busca nas bases de
dados da PubMed, Lilacs e Scielo, com as
seguintes palavras-chave:
electroencephalogram, electroencephalography
e fiboromyalgia.

Os critérios utilizados para inclusdo na pesquisa
foram: estudos relevantes e relacionados ao
tema; publicados em inglés, portugués ou
espanhol; disponibilizados na integra, entre
1994 e 2016. Os critérios de exclusdo foram:

utilizacdo do EEG para avaliagdo de outra
condicao clinica além da FM e artigos repetidos
nas bases de dados.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Apés a busca com os descritores
predeterminados, foram encontrados 194
artigos, a partir do cruzamento das palavras
“Fibromyalgia” and “Electroencephalography” e
200 artigos, a partir do cruzamento das palavras
‘Fibromyalgia” and “Electroencephalogram”.
ApOs a aplicacdo dos critérios de elegibilidade,
foram selecionados para a revisao 23 artigos
para analise e discusséao (Tabela 1).

Tabela 1: Estudos selecionados para analise, ap0s a aplicacdo dos critérios de elegibilidade.

AUTORES ANO _DE | BANDAS DE AUTORES ANO _DE | BANDAS DE
PUBLICAGCAO FREQUENCIA PUBLICACAO FREQUENCIA
ESTUDADAS ESTUDADAS

Branco, 1994 Alfa e Delta Hunter et al. 2009 *

Atalaia e

Paiva.

Carette etal. | 1995 Alfa Hargrove et | 2010 *
al.

Drewes et al. | 1995 Alfa Caro e | 2011 Teta e Beta
Winter.

Roizenblatt et | 1997 Alfa, Delta e Teta Tiemannetal. | 2012 Gama

al.

Stevens et al. | 2000 Delta, Teta e Beta Fallon et al. 2012 Alfa e Beta

Roizenblatt et | 2001 Alpha Navarro et al. | 2013

al. Teta

Mueller etal. | 2001 * Gonzalez- 2013 Teta e Alpha
Roldan et al.

Castellano 2001 Alfa e Delta Rosenfeld, 2015

del Castillo et Rutledge e Alfa e Delta

al. Stern.

Bell et al. 2004 Alfa Rossell6 etal. | 2015 *

Landis et al. 2004 * Navarro et al. | 2015 Teta, Beta e Alfa

Bell. 2004 * Lauche. 2015 *

Montoya et al. | 2006 *

*Bandas de frequéncias nao identificadas nos artigos.

Consideracdes gerais sobre o EEG

O EEG apresenta-se como um meio eficaz de
analisar anormalidades corticais em diversas

condicdes clinicas. Sua analise torna possivel a
comparacdo entre uma grande amostra de
individuos saudaveis que sdo compativeis em
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género, idade e padrées encontrados nos casos
de interesse?, além de uma maior especificidade
para indicar anomalias na fungéo cerebral.

Devido a sensibilidade do EEG, observou-se a
sua utilidade para auxiliar um possivel
biomarcador da FM, que até entdo, ndo era
definido. Analisando as variagbes das
atividades elétricas do cérebro, provaram que
ha uma diferenca na frequéncia de alfa quando
introduzido no sono REM. Desse modo, em
1975, o eletroencefalograma foi reportado pela
primeira vez como ferramenta na indicacao dos
disturbios do sono na FM®.

O uso do EEG como reconhecimento de
sintomas para o diagnostico da FM se
exemplifica através da observacdo dos
potenciais de acdo que embasam O
processamento anormal da dor e, desse modo,
analisar uma possivel geracdo de um parametro
de identificagdo dos individuos com esta
condicédo clinica®. Além disso, muitas anomalias
foram encontradas nos sinais de EEG de
individuos com FM, mas a mais comum € a
intrusdo de ondas alfa em determinados
estagios do sono’.

Alguns estudos analisaram as bandas de
frequéncia durante o sono das pacientes®’ e
outros utilizaram o EEG com o objetivo de
buscar marcadores para o diagnostico da
FM689.10 Nesse sentido, a andlise dos dados foi
realizada com o intuito de determinar atividades
elétricas comuns aos pacientes com FM e
individuos saudaveis.

O EEG possui cinco bandas de frequéncias
denominadas alfa, beta, teta, delta e gama. Em
relacdo a delimitacdo das bandas de frequéncia,
existem multiplas discordancias quanto a alfa,
de forma que cada autor a definiu de maneira
dispar, mas apresentando pequenas variacoes.
Alguns exemplos de intervalos de alfa foram de
7-12 Hz; 8-13 Hz; 7,5-11 Hz e 8-12 Hz. Em
relacdo as faixas de frequéncia delta e beta
tiveram apenas uma denominacao e nao houve
desigualdade. Apresentaram-se nos valores de
0.5-2 Hz e 12-15 Hz, respectivamente.

Para a utilizacdo do EEG como um marcador
mais eficiente, € viavel a exploragéo da variacao
sistematica da propor¢cado de ondas como Teta
vs. Alfa e Beta vs. Alfal®, ainda que sejam
necesséarios estudos mais aprofundados para
analisar o que elas representam.

Protocolo de aplicagédo do EEG

Apoés analisar a metodologia de aplicacdo do
EEG, verificou-se que ndo € adotado um
procedimento padrdo para a realizacdo da
avaliagdo.  Observou-se uma variagéo,
principalmente na quantidade de eletrodos
utilizada, tamanhos da amostra, e condicfes de
coleta do EEG. No estudo realizado por
Montoya et al. (2006)%, foram utilizados 32
eletrodos, no entanto apenas dados de 9
eletrodos localizados sobre a linha média (Fz,
Cz e Pz), o hemisfério esquerdo (F3, C3 e P3) e
o hemisfério direito (F4, C4 e P4) foram
analisadosestatisticamente. Foram investigadas
30 mulheres, 15 saudaveis e 15 com FM. Na
pesquisa desenvolvida por Lépez et al. (2015)*°
a montagem dos eletrodos utilizada seguiu o
padrdao do Sistema Internacional 10-20 do
EEGS5710 e utilizou a regido dos I6bulos das
orelnas como referéncias. Estes mesmos
autores'® realizaram a coleta com o0s
participantes em repouso, de olhos fechados,
em alerta e sentados confortavelmente em uma
sala sem som e com luz fraca. Em contrapartida,
Rosenfeld, Rutledge e Stern (2015)8 coletaram
em uma condicdo diferente, pois elaboraram
dois registros, cada um com cinco minutos de
dados brutos de EEG com cada sujeito em duas
condi¢Bes, uma com olhos abertos e outra com
os olhos fechados.

No entanto, apesar de ndo haver um
procedimento padrdo para a coleta, alguns
aspectos foram adotados pela maioria dos
pesquisadores. Geralmente eram estudadas
mulheres com FM e saudaveis, na mesma
proporcdo® 10, Os critérios de exclusdo também
eram parecidos: mulheres gravidas, transtornos
psiquiatricos graves e uso de drogas que atuam
no sistema nervoso, histérico de doenca
neuroldgica e uso de opidides®. Lopez et al.
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(2015)° acrescentou a presenca de transtorno
psiquiatrico grave como um dos critérios de
excluséo.

Principais achados eletroencefalogréaficos
na fiboromialgia

A partir da pesquisa realizada buscou-se
verificar 0S principais achados
eletroencefalograficos na FM. Um dos principais
pardmetros analisados foi a variacdo dos
padrbes eletrofisiolégicos do individuo, que
geralmente estdo alterados em pessoas que
possuem esta condicdo'®. Apesar da
complexidade de identificar as condicbes
patolégicas do paciente apenas por meio do
EEG, é possivel encontrar algumas correlacdes
entre a doenca e a alteracdo de indicadores
capitados. Observou-se gque 0s pacientes com
FM tém uma baixa atividade nas ondas alfa, o
que pode resultar em um déficit no sistema
inibidor da dor. Segundo Loépez et al. (2015)*°,
um nivel mais baixo de atividade alfa torna-se
um indicador de diminuicdo da integracao
sensoOrio-motora no processamento cerebral
com necessidade de um esfor¢o extra dedicado
a atenuacdo da sensacao de dor crénica.
Montoya et al. (2006)¢ afirmam que pacientes
com FM tém sensibilidade aumentada a dor
repetitiva e déficit no sistema inibidor de dor.

De acordo com Roizenblatt et al. (2001)°, o
padrédo de alfa esta associado com uma longa
duracéo de sintomas de dor, percepcéo de sono
ruim e dor matinal, presentes como principais
sintomas na FM. O aparecimento de alfa no
sono de ondas lentas esta associado com dor
difusa e pode refletir uma causa para dor
durante disfuncbes do sono, entretanto o
aparecimento de alfa ndo é especifico para esta
sindrome, estando presente também em outras
desordens como insbnia, apneia do sono e
alguns disturbios de movimento (Manu et al.,
1994).

Em contrapartida, alguns autores encontraram
variacdes em outras faixas de ondas, além da
alfa. Segundo Rosenfeld, Rutledge e Stern
(2015)°, fibromialgicos tem proporcdes de delta
menores do que os individuos saudaveis, além

de alteracbes em alfa. Os autores® ainda
afirmam que uma menor propor¢cao nestas
ondas pode indicar alta sensibilidade e
especificidade desta sindrome. Os padrdes
alfa/delta interferem na fungdo de sono,
resultando em sono nédo restaurador, fadiga
diurna e dor musculoesquelética®.

De acordo com Hargrove et al. (2010)8, a
reducdo nas frequéncias baixas (delta, alfa e
teta) na area frontal € frequentemente vista nos
estudos da populacdo com FM. Além disto,
estes pacientes possuem reducdo das
frequéncias de delta, teta e alfa nas areas
frontais, elevacao da frequéncia de beta na area
frontal/central e um baixo nivel de coeréncia
(hipocoeréncia) na area frontal®. A reducdo das
baixas frequéncias esta associada a dor aguda
e repetitiva®. Outro ponto importante encontrado
na pesquisa é gue a FM geralmente esta ligada
a outras doencas neuropsiquiatricas, como a
depressao’?, além de distlrbios do sono”.

CONCLUSAO

A presente revisdo demonstra que as andlises
da atividade elétrica cortical utilizando os
registros do EEG configuram-se como um
promissor método de avaliacdo e identificacao
de um biomarcador na FM. Embora os achados
sejam discordantes e inconclusivos, percebe-se
que, com aprofundamento dos estudos,
ampliagbes nas amostras e andlises em
diferentes regibes cerebrais, seria possivel
alcangcar um método mais preciso para
avaliacao cortical de individuos com FM. Nesse
sentido, sugere-se a padronizacdo dos
protocolos de utilizacdo do EEG, a fim de reduzir
possiveis vieses entre os estudos, facilitando,
assim, a comparacdo entre o0s resultados
encontrados.
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