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Las opiniones y comentarios vertidas en esta conferencia, taller, curso o
seminario; ya sea en formato presencial o virtual, son realizadas conforme a la
busqueda bibliografica y documental del Dr. Alfredo Covarrubias-Goémez y no
representan las opiniones o intereses de terceros.

El Dr. Alfredo Covarrubias-Gémez imparte conferencias ocasionales para la industria farmacéutica. Sin que tal
accion signifique alguna clase de vinculo laboral con alguna empresa farmacéutica o de otra indole (ni sus filiales,
asociados, o distribuidores), ni tampoco una relacion contractual por lo cual reciba un salario fijo o financiamiento o
alguna otra compensacion.

Lo aqui expuesto se fundamenten en la evidencia cientifica disponible hasta el momento de la busqueda y no
promueve el uso de recomendaciones no autorizadas (off-label). Por favor refiérase a la informacién para prescribir
local (IPP) para conocer la indicacion puntual de las sales o productos que hubieren sido mencionados.

El Dr. Alfredo Covarrubias-Gomez es instructor fisico de grupos e individual reconocido como tal por el American
College of Sports Medicine y consecuentemente es miembro activo de diversos programa de acondicionamiento fisico
como Zumba® Fitness y Spinning® siendo ambas marcas registradas. Las opiniones y comentarios del mencionado
(ACG) no representan los intereses o filosofia de cualquiera de estas marcas. El mencionado (ACG) NO cuenta con
algun tipo de relacién contractual, laboral, y tampoco percibe algun tipo de salario fijo, financiamiento, o
compensacion por alguna de estas marcas registradas.

Todo el material didactico desarrollado por el Dr. Alfredo Covarrubias-Gomez pertenece a la marca registrada
ALGIA® (Curso de Apoyo Avanzado en Dolor). Marca que pertenece al mismo y que esta registrada ante el IMPI por
lo que este material esta sujeto a la proteccion legal que ofrece el derecho internacional y es propiedad del Centro
Algia® para la Educaciéon en Medicina, A. C.
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Actualidades conceptuales sobre fibromialgia
Dr. Alfredo Covarrubias-Gomez,* Dr. Orlando Carrillo-Torres*#

* Definicion.

— La fibromialgia es un sindrome doloroso crénico con
manifestacion en sistema musculo-esquelético que se
caracteriza por |la presencia de dolor generalizado,
debilidad muscular, zonas dolorosas, y otros sintomas

y sindromes somaticos (fatiga, alteraciones del
dormir, disminucion en la atencion y memoria, otros).

(Ablin JN, Buskila D, Clauw DJ. Curr Pain Headache Rep. 2009; 13: 343-349) (Valenga MM, Medeiros FL, Martins HA, Massaud RM, Peres MF. Curr Pain Headache Rep. 2009; 13: 358-364) (Rao
SG. Expert Opin Investig Drugs. 2009; 18: 1479-1493) (Chong YY, Ng BY. Ann Acad Med Singapore. 2009; 38: 967-973) (Schmidt-Wilcke T, Wood P, Lurding R. Schmerz. 2010; 24: 46-53) (Igbal
R, Mughal MS, Arshad N, Arshad M. Rheumatol Int. 2011; 31: 149-152) (Di Franco M, lannuccelli C, Valesini G. Ann N Y Acad Sci. 2010; 1193: 84-90) (Cordero MD, de Miguel M, Moreno-

Fernandez AM. Med Clin (Barc). 2011; 136: 252-256) (Buskila D. Arthritis Res Ther. 2009; 11: 242) (Lee YH, Choi SJ, Ji JD, Song GG. Rheumatol Int. 2012; 32: 417-426) (Mahdi AA, Fatima G, Das
SK, Verma NS. Indian J Biochem Biophys. 2011; 48: 82-87)
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* Se ha documentado que afecta al 5% de |a
poblacion mundial

— 1 de cada 25 habitantes del Reino Unido la padece
— 2% de los norteamericanos la padece

* La relacion hombre:mujer es de 1:9

(McCarberg BH. Am J Ther. 2012; 19: 357-368) ([No authors listed] Drug Ther Bull. 2010; 48: 89-93) (Traynor LM, Thiessen CN, Traynor
AP. Am J Health Syst Pharm. 201; 68: 1307-1319) (Bartels EM, Dreyer L, Jacobsen S, Jespersen A, Bliddal H, Danneskiold-Samsge B.
Ugeskr Laeger. 2009; 171: 3588-3592)

.
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Una desregulacidon del sistema
nervioso (periférico, central, y
auténomo) que promueve la
amplificacion de la transmision del
dolor y de su interpretacion cortical.

Una disfunciéon neuro-inmuno-
enddcrina a nivel del sistema de
respuesta al estrés mediado por el eje
hipotalamo-pituitario-adrenal.

(demostrandose esta afeccion por polimorfismos en genes
serotoninérgicos como 5-HT2A y dopaminérgicos; asi

como, en los sistemas catecolaminérgicos).

Una disfuncion del metabolismo

muscular, alteraciones del estrés
oxidativo relacionados con ROS
(reactive oxigen species) y RNS

Reduccidn en las concentraciones
séricas de serotonina, cortisol,
melatonina, y algunas citocinas (IL-6,
IL-8).

(reactive nitrogen species) a nivel
mitocondrial por una posible
deficiencia de Coenzima Q10

\ (Ablin JN, Buskila D, Clauw DJ. Curr Pain Headache Rep. 2009; 13: 343-349) (Valenca MM, Medeiros FL, Martins HA, Massaud RM, Peres MF. Curr Pain Headache Rep. 2009; 13: 358-364) (Rao
| SG. Expert Opin Investig Drugs. 2009; 18: 1479-1493) (Chong YY, Ng BY. Ann Acad Med Singapore. 2009; 38: 967-973) (Schmidt-Wilcke T, Wood P, Liirding R. Schmerz. 2010; 24: 46-53) (Igbal R,
Mughal MS, Arshad N, Arshad M. Rheumatol Int. 2011; 31: 149-152) (Di Franco M, lannuccelli C, Valesini G. Ann N Y Acad Sci. 2010; 1193: 84-90) (Cordero MD, de Miguel M, Moreno-

Fernandez AM. Med Clin (Barc). 2011; 136: 252-256) (Buskila D. Arthritis Res Ther. 2009; 11: 242) (Lee YH, Choi SJ, Ji JD, Song GG. Rheumatol Int. 2012; 32: 417-426) (Mahdi AA, Fatima G, Das

SK, Verma NS. Indian J Biochem Biophys. 2011; 48: 82-87)




Visualizacion actual de

fibromialgia

e Esta serie de hallazgos orientan a clasificar a esta

enfermedad en el grupo de afecciones
neurogénicas de origen central con aumentacion

sensorial.

4B (Clauw DJ. Am J Med. 2009; 122 (12 Suppl): $3-S13) (Hsu ES. Am J Ther. 2011; 18:
| 487-509) (Petersel DL, Dror V, Cheung R. J Neurosci Res. 2011; 89: 29-34)
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Sindrome Miofascial

IASP: Grupo de afecciones
musculares caracterizadas por: (i)
presencia de puntos disparadores o
“‘puntos gatillo” y/o puntos sensibles
a generar dolor o “puntos
hipersensibles”, (ii) dolor bien
localizado o alrededor de dicho
punto, (iii) espasmo muscular y/o
endurecimiento en esa region
dolorosa, (iv) limitacion de la
movilidad, (v) debilidad, y en
ocasiones, (vi) disfuncion
autonomica (*, **)

(*) Sola AE, Bonica JJ. Myofascial pain sindromes. En: LLoeser. JD! (ed).
Bonica’s management of pain. 3a. edicion. 2001: 530-542.

Fibromialgia

IASP: Presencia de dolor musculo-
esquelético difuso, con mdltiples
“puntos hipersensibles”; y los

cuales, son predecibles y
localizados en zonas especificas *.

ACR: No establece definicion
puntual; sin embargo, requiere dos
condiciones diagnosticas: historia

de dolor generalizado, presencia en
11 de 18 puntos hipersensibles
especificos **.

(*) IASP. Classification of chronic pain. 2a. edicion. 1994: 47.
(**) Wolfe F, et al. Arth Rheum. 1990; 33: 160-172.

(**) IASP. Classification ofichronic pain. 2a. edicion. 1994: 47.




* La FM es una enfermedad sistémica

posiblemente hereditaria y aparentemente
causada por disfuncion del sistema limbico y/o
del eje neuroenddcrino.

* El SMF es una condicién crénica que surge del
dolor referido asociado a contractura y de |la
disfuncion muscular causada por los mismos
Puntos Gatillo.

.

Schneider MJ. J Manipulative Physiol Ther. 1995; 18: 398-406.
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Escalas ya validadadas: Los sintomas se han
e Widespread Pain Index (WPI) >7 presentado con la
en 19 dreas anatdmicas misma intensidad
.éTgrr::Sr,O;;:':(a)izﬁi,n (taiz;?;gse;Ig,angl)zllJ(!lis'b:}Jae,Ilc%'rgi(u;c'eaobséomen). du ra nte aI menos 3
e Symptom Severity Score (SS-score)
>5 meses.

El paciente no padece
otra patologia que

pueda explicar el dolor

Wolf F, Clauw DJ, Fitzcharles MA, Goldenberg DL, Hauser W Katz RX et al. Fibromyalgia criteria and severity scales for clinical and
epidemiological studies: a modification of the ARC preliminary diagnostic criteria for fibromialgia. ] Rheumatol. 2011; 38 (6): 1113-22




La problematica

* "El ejercicio es bueno para usted, debe hacer
ejercicio y simplemente hacerlo"” son
advertencias comunes a los pacientes con
fibromialgia (FM) por parte de los profesionales
de la salud.

 "No puedo hacer ejercicio, me duele demasiado
hacer ejercicio y no tengo suficiente energia
para hacer ejercicio” son respuestas igualmente
comunes de los pacientes con FM.

* Jones KD, Clark SR. Individualizing the exercise prescription for persons with fibromyalgia. Rheum Dis Clin North Am. 2002; 28(2): 419-436. **Russell
D1, Alvarez Gallardo IC2, Wilson 11, Hughes CM1, Davison GW3, Safiudo B4, McVeigh JG5. 'Exercise to me is a scary word': perceptions of fatigue, sleep
dysfunction, and exercise in people with fibromyalgia syndrome-a focus group study. Rheumatol Int. 2018 Mar;38(3):507-515.
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Los pacientes con FM pueden
realizar un programa de ejercicios
o o , que incluya ejercicios aerdbicos, de
El ejercicio es util en el manejo de flexibilidad y de entrenamiento de

FM a corto plazo. fuerza sin efectos adversos.

e Aunado a ello se perciben con mayor
bienestar.

Las personas con FM pueden

La utilidad a largo plazo de este tipo : :
L ) ., adherirse a programas de caminata
de ejercicio requiere una evaluacion o /
o de baja intensidad de dos a tres
adicional.
veces por semana

~ | *Martin L, Nutting A, Macintosh BR, Edworthy SM, Butterwick D, Cook J. An exercise program in the treatment of fibromyalgia. ) Rheumatol. 1996; 23(6): 1050-1053. ** Gowans SE,
| deHueckA, Voss S, Richardson M. A randomized, controlled trial of exercise and education for individuals with fiboromyalgia. Arthritis Care Res. 1999; 12(2): 120-128. *** Meiworm L, Jakob
"1 E, Walker UA, Peter HH, Keul J. Patients with fibromyalgia benefit from aerobic endurance exercise. Clin Rheumatol. 2000; 19(4): 253-257. iv. Mannerkorpi K, Nyberg B, Ahlmén M, Ekdahl C.

Pool exercise combined with an education program for patients with fiboromyalgia syndrome. A prospective, randomized study. J Rheumatol. 2000; 27(10): 2473-2481. v. Jentoft ES, Kvalvik
AG, Mengshoel AM. Effects of pool-based and land-based aerobic exercise on women with fibromyalgia/chronic widespread muscle pain. Arthritis Rheum. 2001 Feb;45(1):42-7.
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Ejercicios mencionados en los
estudios:

e Trotar

e Caminar

¢ Nadar en agua tibia
¢ Bicicleta estatica

¢ T’ai Chi

e Quigong.

Tiempos estudiados:

e 1 dia

e 12-semanas
¢ 20 semanas
® 24 semanas
* 6 meses

* 12 meses

* 18 meses

* 24 meses

* 36 meses.

Tiempos de entrenamiento

* No especificados en la mayoria de los
estudios.

e Algunos reportan de sesiones de 60
minutos.

Tipo de Acondicionamiento

e Aerdbico progresivo,

e Musculacidn progresiva (extremidades
inferiores 191 +/- 75 to 265 +/- 67
pounds; p < 0.001) a (extremidades
superiores 61 +/- 18 to 76 +/- 18 pounds;
p <0.001)

¢ De elasticidad.

Covarrubias-Gomez A. Revision sistematizada de la literatura. 2018




* Los aerobicos progresivos, basados en el hogar, de
bajo impacto mejoraron la funcion fisica y los
sintomas de fibromialgia minimamente en los

- participantes que completaron al menos dos tercios
del ejercicio recomendado.

* El fraccionamiento del entrenamiento fisico no
proporciono ninguna ventaja en términos de
adherencia al ejercicio, mejoras en los sintomas de Ia
fibromialgia o la funcidn fisica.

e Se experimentaron altas tasas de deserciony
problemas con la adherencia al ejercicio en ambos
grupos de ejercicios.

Nl
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El ejercicio fisico
. ’ -
Entrenamiento aerdbico
el dolor.
e Busch A, Schachter CL, Peloso PM, Bombardier C. Exercise for treating fiboromyalgia *Sosa-Reina MD, Nunez-Nagy S, Gallego-lzquierdo T, Pecos-Martin D, Monserrat J,
syndrome. Cochrane Database Syst Rev. 2002;(3):CD003786. Alvarez-Mon M. Effectiveness of Therapeutic Exercise in Fibromyalgia Syndrome: A
Systematic Review and Meta-Analysis of Randomized Clinical Trials. Biomed Res Int.
2017;2017:2356346. doi: 10.1155/2017/2356346. Epub 2017 Sep 20.

En forma rigurosa sobre el entrenamiento aerdbico, de calidad
moderada sobre (debido a la alta tasa de desercién).

baja en calidad sobre
(debido a heterogeneidad de los estudios).

eBidonde J, Busch AJ, Schachter CL, Overend TJ, Kim SY, Gées SM, Boden C, Foulds HJ. Aerobic exercise training for adults with fibromyalgia. Cochrane Database Syst Rev. 2017 Jun
21;6:CD012700.
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