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@ Identificacao:

Mulher, 27 anos, técnica de fisiatria (desempregada), solteira

Historia da doenca atual

v' inicio subito de noc¢do de tumefacio difusa das maos, acompanhada de dor

focalizada sobre todas as IFP, de menor intensidade na area das MCF e IFD.

v’ aos 13 anos, sem fator desencadeante
v’ curso persistente, intensidade flutuante, agravamento com o frio e com stress,

predominio matinal, alivio parcial com AINE e até CCT

QO sem nogéo de alteragéo de coloragdo ou temperatura dos dedos
Q sem limitagéo funcional ou nogéo de deformidades em evolugéo

QO sem rigidez matinal, sem despertares noturnos
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v" Em que grande sindrome podemos enquadrar as queixas?

v’ Ser3o necessarias questdes adicionais?

12 passo — Grandes Sindromas

Sindromas loco-regionais
Sindromas de dor generalizada
Lombalgia/cervicalgia
Sindroma articular

Sindroma osteopordtica
Sindroma dssea

Sindroma muscular

Sindroma sistémica

Miscelanea
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v Informac3o adicional?

Questionada, referia ainda...

v’ Dores na regido cervical, trapézios, coluna lombar, regido glitea, coxas, face
interna das pernas, pés. Sem clara focalizacdo articular (persistente, flutuante,
carater migratorio)

v' Alivio da dor com banho quente

v’ Fadiga crénica desde hé pelo menos 1 ano, com evolucdo intermitente

v Sono n3o reparador frequente. Sonambulismo, desde a infancia (fala e levanta-se

da cama, da murros na parede). Insdnia inicial e intermédia frequentes.

v Ansiedade crdnica, com crises de panico

v’ Depressdo grave aos 16 anos - agressio psicoldgica pelo pai e divércio dos pais

\u
®

Revisdo por aparelhos e sistemas

v Sem febre, perda ponderal, anorexia ou astenia

v/ Sem lesBes cutdneas, queixas secas, aftose oral ou
genital, alopécia

v/ Sem queixas respiratdrias, gastrointestinais ou

genitourinarias
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ANTECEDENTES PATOLOGICOS:

- Asma bronquica, desde a infancia.

- Alergia ao Ibuprofeno.

HISTORIA GINECOLOGICA E OBSTETRICA:

Sem gravidezes prévias, DIU hormonal.

ANTECEDENTES FAMILIARES:

Sem historia de doengas auto-imunes na familia (psoriase).

MEDICACAO HABITUAL:

- Trazodona 100 id; diclofenac 50 mg SOS.

\u

EXAME OBIJETIVO:

- Sem artrite periférica

- Sem deformidade articular

- Sem patologia periarticular (dor superiormente a
insercdo da pata de ganso e epicondilos)

- Pontos sensiveis tipicos de fibromialgia: 14 positivos

- Restante exame geral sem alteragGes relevantes




24-03-2019

‘u

EXAMES COMPLEMENTARES DE DIAGNOSTICO:

- sem alterac¢des relevantes

(VS 4 mm/h; PCR 0,05 mg/dL; hemograma, ionograma, perfil hepatico

normais; fator reumatoide, ANA negativos).

12 passo — Grandes Sindromas

Sindromas loco-regionais
Sindromas de dor generalizada
Lombalgia/cervicalgia
Sindroma articular

Sindroma osteopordtica
Sindroma dssea

Sindroma muscular

Sindroma sistémica

Miscelanea
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12 passo — Grandes Sindromas

| Sindromas loco-regionais |

Sindromas de dor generalizada

| Lombalgia/cervicalgia

|S|’ndroma articular

| Sindroma osteopordtica

|S|’ndroma muscular

| Sindroma sistémica

| Sindroma 6ssea |

| Miscelanea

22 passo — Doenga especifica

* Dor em ambos os lados do corpo acima e abaixo da cintura, multiplas
areas + dor axial
* Dor em mais de 11 pontos sensiveis tipicos de FM

* Alivio com banhos quentes

* Carater migratério e mal definido da dor

* Periodos de agravamento com stress psicolégico
* Exame objetivo sem alterages

* Ansiedade
* Depressao

* Disturbios do sono

———
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Qual o diagndstico mais provavel?

v’ Fibromialgia

Diagnésticos diferenciais: artropatias inflamatdrias, DTC, miopatias
inflamatadrias (PM), hipotiroidismo, hipoPTH

Obrigada pela atencao!




