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Resumo

Introducdo: A fibromialgia é uma sindrome de dor cronica e generalizada, que afeta
predominantemente mulheres, sendo caracterizada por seu quadro algico acompanhado por fadiga,
alteracoes no sono, na memoéria e no humor, além de poder apresentar quadros de depressao e
ansiedade, comprometendo como um todo a sua qualidade de vida. A fisioterapia por meio dos
recursos das terapias manuais torna-se essencial para o tratamento dessa patologia, pois proporciona
efeitos positivos sobre os sintomas caracteristicos da doenca, como diminuicao do quadro algico, alivio
dos sintomas de ansiedade e aumento da qualidade do sono, trazendo, assim, uma melhora na
qualidade de vida. Objetivo: Verificar os beneficios do tratamento fisioterapéutico por meio dos
recursos da terapia manual em uma paciente com fibromialgia. Método: Trata-se de um estudo de
caso, longitudinal, descritivo com abordagem quantitativa, realizado na Clinica Santa Maria, no periodo
de marco e abril de 2023, com uma paciente do sexo feminino, 48 anos de idade, com diagnostico de
fibromialgia. O instrumento de coleta utilizado foi um questionario elaborado pelos pesquisadores em
que foram abordados os itens seguintes: nome, sexo, idade, profissdo, data de nascimento, estado
civil, endereco, telefone, queixa principal, histéria da doenca atual, antecedentes de doencas pessoais
e familiares, medicamentos usados, diagnostico clinico, exame fisico: inspecao, palpacao, dor,
avaliacdo postural, goniometria, forca muscular, reavaliacio do tratamento fisioterapéutico. O
protocolo para o tratamento da fibromialgia teve os seguintes passos: mobilizacdo articular, tracao,
liberacdo miofascial e pompagem. O tratamento constou de 10 sessoes, realizadas duas vezes por
semana, com tempo de duracdo de 50 minutos. A pesquisa foi realizada em conformidade com os
horarios da discente e da paciente, adequando-se aos horarios da clinica e a reavaliacao foi realizada
ap6s o término da 10? sessdo. Os dados foram analisados de forma descritiva e o estudo seguiu os
aspectos éticos que envolvem a pesquisa com seres humanos. Resultados: O presente estudo foi
composto de uma paciente L. C. G., do sexo feminino, 48 anos de idade, diagnosticado com
Fibromialgia e cadastrado na Clinica Santa Maria. A avaliacdo da dor foi realizada através da Escala
Visual Analdgica (EVA), e durante a avaliacdo inicial o paciente relatou que graduaria como de
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intensidade dez (10), de forma generalizada.). A conduta utilizada teve os seguintes passos:
mobilizacio articular, liberacdo miofascial e pompagem. A dor e a sua intensidade foram reavaliadas
apos o término dos dez atendimentos, e por meio da EVA a paciente graduou sua dor em sete (7). Com
base no tratamento realizado foi observado que o paciente apresentou resultados na diminuicao do
quadro algico, melhora da amplitude de movimento e melhora do bem estar fisico da paciente.
Conclusao: Pode-se concluir que as terapias manuais utilizadas se mostraram eficientes na melhora do
quadro algico, da funcionalidade e da qualidade de vida desta paciente.

Palavras-chave: Beneficios. Fisioterapia. Reabilitacdo. Terapias manuais.

Abstract

Introduction: Fibromyalgia is a chronic and widespread pain syndrome, which predominantly affects
women, being characterized by their pain accompanied by fatigue, sleep, memory and mood, and can
have depression and anxiety, compromising how a whole of its quality of life. Physiotherapy through
the resources of manual therapies becomes essential for the treatment of this pathology, as it provides
positive effects on the characteristic symptoms of the disease, such as decreased pain, relieving anxiety
symptoms and increasing sleep quality, bringing, bringing Thus, an improvement in quality of life.
Objective: To verify the benefits of physical therapy treatment through manual therapy resources in a
patient with fibromyalgia. Method: This is a longitudinal case study, descriptive with quantitative
approach, performed at the Santa Maria Clinic, in March and April 2023, with a 48-year-old female
patient with fibromyalgia diagnosis. The collection instrument used was a questionnaire prepared by
the researchers in which the following items were addressed: name, gender, age, profession, date of
birth, marital status, address, telephone, main complaint, current disease history, personal illness
antecedents and family members, drugs used, clinical diagnosis, physical examination: inspection,
palpation, pain, postural evaluation, goniometry, muscle strength, reassessment of physiotherapeutic
treatment. The protocol for the treatment of fibromyalgia had the following steps: joint mobilization,
traction, myofascial release and pomp. The treatment was 10 sessions, held twice a week, lasting 50
minutes. The research was conducted in accordance with the times of the student and the patient,
adapting to the hours of the clinic and the reevaluation was performed after the end of the 10th
session. The data were analyzed descriptively and the study followed the ethical aspects that involve
research with humans. Results: The present study was composed of a patient L. C. G., female, 48 years
old, diagnosed with fibromyalgia and registered at the Santa Maria Clinic. Pain assessment was
performed through the analog visual scale (EVA), and during the initial evaluation the patient reported
that gradation as a ten (10) intensity, in a widespread manner.). The conduct used had the following
steps: joint mobilization, myofascial release and pomp. The pain and intensity were reevaluated after
the end of the ten care, and through EVA the patient graduated her pain in seven (7). Based on the
treatment performed, it was observed that the patient presented results in decreasing the pain,
improved amplitude of motion and improvement of the patient's physical well -being. Conclusion: It
can be concluded that the manual therapies used were efficient in improving the pain, functionality
and quality of life of this patient.

Keywords: Benefits. Physiotherapy. Rehabilitation. Manual therapies.

Introducao
A fibromialgia (FM) é considerada como uma sindrome de dor crénica e generalizada
que afeta entre 0,6 e 4,4% da populacdo mundial e 2,5% da populacdo brasileira,

predominantemente mulheres, entre 20 e 55 anos (Marques et al., 2017). Tratando-se de uma
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sindrome antiga, Heymann et al. (2017) relatou em seu estudo que existem relatos da doenca
desde 1592, porém, o termo foi usado pela primeira vez em 1976 por uma revisao de Hench e
reconhecida como sindrome apdés uma publicacdo de Yunus et al. em 1981, em que relatou em
seu trabalho sobre o quadro clinico desta patologia.

Segundo Melo et al. (2020), esta afeccdo possui uma patogénese desconhecida,
contudo, existe algumas hipéteses recentes que trouxeram fatores que poderiam estar
envolvidos, tais como, alteracdo no gene neurotransmissor modulador da sensibilidade a dor,
fatores ambientais e traumas fisicos e psicologicos.

A FM possui um quadro clinico de dores crénicas de forma generalizada, seguida de
fadiga, alteracoes no sono, na meméria e no humor, além de poder apresentar quadros de
depressao e ansiedade, comprometendo como um todo a sua qualidade de vida (Cunha et al.,
2020).

Os sintomas de dor cronica como depressao, ma noite de sono e fadiga podem
aparecer sozinhos ou combinados, diminuindo a capacidade funcional do paciente e elevando
os niveis de estresse, gerando um ciclo de ma salde fisica e mental, e assim, comprometendo
como um todo a qualidade de vida e até mesmo uma adesao ruim ao tratamento (Graminha et
al., 2020).

Além destes sintomas citados, a FM pode inclui também sintomas cognitivos,
sindrome do intestino irritavel, rigidez matinal, comprometimento das capacidades fisicas,
especialmente a capacidade funcional e forca muscular reduzida (Muniz, 2022).

O seu diagnéstico se d4 na maioria das vezes pelo método de exclusiao de outras
patologias, seguindo alguns critérios clinicos. O primeiro critério foi estabelecido em 1990 pelo
American College of Rheumatologist (ACR) e observa se ha dor crénica generalizada por mais
de trés meses e a presenca de 11 de 18 pontos sensiveis a palpacao, porém este foi atualizado
em 2010, de forma excluiram a avaliacdo dos 18 pontos dolorosos e deu-se mais atencao ao
indice subjetivo de dor corporal generalizada e a escala de gravidade dos sintomas,
considerando os sintomas de alteracdo no sono e no cognitivo e fadiga (Kia, 2017).

Além disto, o diagnéstico deve ser baseado de acordo com a histéria clinica do
paciente, podendo ser solicitado exames complementares para relacionar ou descartar

hipoteses e chegar ao diagnéstico definitivo (Trevisan et al., 2022).
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Nado existe cura para a patologia, apenas tratamentos com o intuito de reduzir os
sintomas e aumentar a qualidade de vida do paciente, podendo ser por meio de fairmacos e/ou
terapias alternativas. Porém, os estudos consideram os exercicios terapéuticos como uma
abordagem com menos efeitos colaterais e mais segura do que o uso de medicamentos (Melo
et. al., 2020).

Dessa forma, a fisioterapia por meio dos recursos das terapias manuais torna-se
essencial para o tratamento dessa patologia. Evidencia-se que os recursos mais usados sao a
drenagem linfatica, liberacao miofascial e massoterapia, pois proporcionam efeitos positivos
sobre os sintomas caracteristicos da doenca, como diminuicdo do quadro algico, alivio dos
sintomas de ansiedade, aumentam a qualidade do sono, trazendo, assim, uma melhora na
qualidade de vida (Goldim et al., 2018), somando-se as técnicas de pompagens, a quiropraxia
e a tracao manual sendo combinada a uma série de alongamentos para combater as
aderéncias fascias (Ziani et. al., 2017).

Sendo assim, tendo em vista que a fibromialgia € uma doenca que abala diretamente a
gualidade de vida dos individuos, somando danos na salde fisica e mental, faz-se necessario a
busca por novas terapias, além do tratamento medicamentoso. Logo, o estudo torna-se de
bastante relevancia e importancia para o avanco dos estudos cientifico acerca da patologia

Neste contexto, o objetivo principal deste estudo foi verificar os beneficios das terapias

manuais no tratamento da fibromialgia.

Método
Trata-se de estudo de caso, descritivo com abordagem quantitativa. Foi realizado em

uma Clinica Escola de Fisioterapia, no periodo de marco e abril de 2023, com uma paciente do
sexo feminino, 48 anos de idade, com diagndstico de fibromialgia, cadastrado no setor de
Fisioterapia Osteomioarticular da referida clinica escola.

O instrumento de coleta se deu através de um questionario elaborado pelos
pesquisadores, onde foram abordados os seguintes pontos: iniciais, sexo, idade, profissao,
data de nascimento, estado civil, endereco, telefone, queixa principal, histéria da doenca

atual, antecedentes de doencas pessoais e familiares, medicamentos usados, diagnéstico
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clinico, exame fisico: inspecao, palpacao, dor, avaliacao postural, goniometria, forca muscular,
reavaliacao do tratamento fisioterapéutico.

O protocolo utilizado para o tratamento da fibromialgia teve os seguintes passos:
mobilizacdo articular, liberacdo miofascial e pompagem. De inicio, foram realizadas duas
séries de 10 repeticoes da mobilizacao articular passiva dos complexos articulares: ombro,
cotovelo, punho, joelho, quadril e tornozelo. Logo apds, foi realizada a liberacao miofascial,
com as técnicas de friccdo e deslizamento, sendo feita nos grupos musculares: trapézio,
romboide maior, romboide menor, grande dorsal, quadrado lombar, quadriceps e
isquiostibiais, por 20 minutos. E por fim, pompagem, que foi executada nos seguintes
grupamentos musculares: esternocleidomasteideo, trapézio, quadrado lombar, sendo
realizada em trés repeticoes de 20 segundos de manutencao da tensao, com intervalos de 10
segundos.

Apos a aprovacao da pesquisa pelo Comité de ética (CEP) da Faculdade Santa Maria, foi
marcada uma reunido com a coordenacao da clinica escola para explicacdo de como seria a
execucao da coleta. Foram agendados horérios e dias de intervencao. A paciente foi chamada
para a realizacao da avaliacdo, onde primeiramente foi explicado o objetivo da pesquisa e
assinado o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido - TCLE.

A avaliacdo foi realizada na sala de triagem, o tratamento foi realizado nas
dependéncias da clinica escola. O tratamento constou de 10 atendimentos, realizados duas
vezes por semana, com tempo de duracdo de 50 minutos. Ressalta, que a reavaliacdo foi
realizada apés o término do 10? atendimento.

Os dados foram analisados empregando estatistica descritiva, através de calculos de
frequéncia absoluta e relativa (%), medidas de tendéncia central e dispersdao (média e desvio-
padrdo), conforme o tipo de variavel, com o auxilio do Microsoft Office Excel (versdo 2013),
sendo apresentados em forma de quadros e de forma descritiva.

O estudo seguiu os aspectos éticos que envolvem a pesquisa com seres humanos,
como comprovacao de confidencialidade do anonimato, onde as informacoes extraidas foram
exclusivamente para os fins previstos da pesquisa. A coleta de dados ocorreu conforme

aprovacdo do estudo pelo Comité de Etica e Pesquisa (CEP) do Centro Universitario Santa
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Maria (UNIFSM), com o namero de parecer: 5.979.017, e seguiu as normas da resolucao

466/12 do Conselho Nacional de Satude - Pesquisa envolvendo seres humanos (Brasil, 2012).

Resultados e Discussao

O presente estudo foi composto de uma paciente L. C. G. do sexo feminino, 48 anos
de idade e com diagndstico de Fibromialgia.

A paciente relatou que desde da infancia ja sentia dores generalizadas, porém, em
1981, aos seis anos de idade foi diagnosticada com Febre Reumatica, na qual, foi realizado o
tratamento. Na fase da adolescéncia, continuava sentindo dores, porém, de maneira
esporadica. Em 2001, foi diagnosticada com cancer de mama, relatando que apds o
tratamento as dores no corpo aumentaram bastante. Porém, apenas em 2006, com 31 anos,
apos passar por varios especialistas, foi diagnosticada com Fibromialgia e Tireoidite de
Hashimoto.

Desde entdo, faz tratamento medicamentoso, atualmente usa diariamente
Pregabalina 75 mg, Duloxetina 60 mg, Puran 150mg e Musculare 10mg. Em caso de crises
fortes de dores faz uso de Tramadol 50mg ou Morfina 10mg. No inicio, as principais
manifestacoes percebidas foram: dor generalizada no corpo, com énfase na coluna cervical,
regiao escapular e em todas as articulacoes, fraqueza muscular, dificuldade de flexionar o
qguadril e fadiga. A mesma apresenta um diagnostico fisioterapéutico de dor generalizada,
comprometimento da mobilidade articular e diminuicdo da forca muscular decorrente da
Fibromialgia.

A avaliacdo da dor foi realizada através da Escala Visual Analdgica (EVA), e durante a
avaliacdo inicial o paciente relatou que graduaria como de intensidade dez (10), de forma
generalizada. A dor e a sua intensidade foram reavaliadas apés o término das 10 sessoes de

fisioterapia, e a paciente graduou sua dor em sete (7), conforme mostra o grafico 1 abaixo.
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Grafico 1 - Intensidade da dor relatada antes e apds o tratamento fisioterapeutico

DOR - EVA

Inicio Final

Fonte: Dados da pesquisa, 2023.

O quadro 1 contém as principais informacoes sobre o exame fisico do paciente,

fazendo a comparacdo da primeira e a Gltima avaliacao.

Quadro 1 - Avaliacao do exame fisico inicial e ao final do acompanhamento fisioterapeutico
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VARIAVEIS AVALIACAO INICIAL AVALIACAO FINAL
Inspecao Assimetria dos ombros, cicatriz Assimetria dos ombros, cicatriz cirGirgica
cirargica no abdémen, abdémen no abdémen, abdémen globoso
globoso
Palpacao Presenca de dor a palpacao nos Ainda persistiu as dores a palpacao nos
musculos: Esternocleidomastoideo, mesmos musculos
trapézio, quadrado lombar, (Esternocleidomastoideo, trapézio,
quadriceps e isquiostibiais. Além de quadrado lombar, quadriceps e
dor ao movimentar as articulacdes: | isquiostibiais), porém com intensidade
quadril, ombro e cotovelo. menor.
Trofismo Eutroéfico Eutroéfico
EVA 10 7
Forca Biceps braquial- 3 (E,D)*. Biceps braquial- 3 (E,D)*.
muscular . .
Deltoide-3 (E,D)*. Deltoide-3 (E,D)*.
Triceps braquial-3 (E,D)*. Triceps braquial-3 (E,D)*.
Quadriceps-3. (E,D)*. Quadriceps-3. (E,D)*.
Isquiotibiais-3 (E,D)*. Isquiotibiais-3 (E,D)*.

Legenda: * (Esquerdo/Direito) ** Esquerdo *** Direito
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Amplitude De
Movimento

(ADM)

Flexdo de ombro - 150 °(D)**

Rotacao interna de ombro - 81°.

Rotacdo externa de ombro - 80.

Extensdo do ombro- 131° (D)**
Aducio do ombro- 40° (D)**
Abducio de ombro - 109 (D)**
Abducio de ombro - 105° (E)**
Flexdo de ombro - 170 °(E)**

Rotacao interna de ombro - 80°.

Rotacdo externa de ombro - 80.

Extensdo do ombro- 42° (E)**
Aducéo do ombro- 30° (E)**
Abducio de quadril - 31°
Flexdo de quadril - 81 °
Extensao do quadril- 9°
Aducao do quadril- 10°
Flexao de cotovelo - 63 °(E)**
Extensdo do cotovelo- 0° (E)**

* %k %

Flexao de cotovelo - 63 °(D)

)***

Extensdo do cotovelo- 1° (D

Flexdo de ombro - 180 °(D)**
Rotacao interna de ombro - 90°. (D)**
Rotacdo externa de ombro - 80. (D)**

Extensdo do ombro- 170° (D)**

Aducio do ombro- 40° (D)**

Abducéo de ombro - 99° (D)**

Abducédo de ombro - 110° (E)**

Flexdo de ombro - 180 °(E)**
Rotacao interna de ombro - 80°. (E)**
Rotacao externa de ombro - 90. (E)**

Extensdo do ombro- 45° (E)**

Aducéo do ombro- 40° (E)**
Abducio de quadril - 45°
Flexdo de quadril - 118 °
Extensao do quadril- 10°
Aducao do quadril- 15°°

Flexao de cotovelo - 123 °(E)**

Extensao do cotovelo- 0 ° (E)**
Flexao de cotovelo - 121 °(D)***

Extensdo do cotovelo- 1° (D)***

Avaliacao

Funcionalida
de

Global

Paciente apresenta independéncia
em gerir as proprias atividades de
vida diarias, com dores
generalizadas durante o dia todo.

Paciente apresenta independéncia em
gerir as proprias atividades de vida
didrias, apos o atendimento ha
diminuicdo das dores, porém no outro
dia ja ha reincidéncia.

Legenda: * (Esquerdo/Direito) ** Esquerdo *** Direito
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Os dados e sintomatologias observados corroboram com o estudo de Oliveira (2018),
gue relata que a fibromialgia é considerada como uma sindrome com etiologia desconhecida,
gue acomete principalmente mulheres, sendo caracterizada com a sintomatologia de dor
cronica generalizada e difusa, associada com diminuicao da forca muscular, fadiga, depressao,
ansiedade, entre outros.

O estudo de Martinez et. al (2009) avaliou por meio do Questionario de Avaliacdo de
Saude simplificado (Health Assessment Questionnaire-HAQ) quarenta e um prontuarios de
pacientes que preenchem os Critérios de Classificacao para Fibromialgia do Colégio Americano
de Reumatologia, considerando as seguintes varidveis: percepcao da intensidade de dor,
fadiga, qualidade de vida global, depressao, ansiedade e contagem de pontos dolorosos.
Trouxe como resultado que ha uma correlacdo entre a contagem dos pontos dolorosos e a
intensidade da dor e a capacidade funcional, apresentando resultados de valores moderados
para altos na percepcao da intensidade da dor, ansiedade e depressao.

A dor generalizada é o sintoma mais relatado pela paciente, de forma que se pode
observar a interferéncia deste sintoma na sua qualidade de vida e no dmbito pessoal e
profissional da paciente, uma vez que ndo conseguiu até hoje manter um emprego devido as
dores que sente todos os dias, impossibilitando as vezes até mesmo de levantar da cama ao
amanhecer.

Este achado corrobora com o estudo de Souza (2014), que concluiu que o principal
sintoma das pacientes com fibromialgia é a dor muscular, sendo relatada como generalizada e
intensa, que na maioria das vezes interferem no trabalho, nas atividades de vida diaria e
consequentemente, na qualidade de vida.

O estudo de Matos (2012) realizou uma pesquisa etnografica com mais de 60 mulheres
diagnosticadas com fibromialgia, que concluiu que a fibromialgia pode influenciar na
diminuicdo da produtividade no trabalho, trazendo perda de sentidos para o trabalhar, pois, as
mulheres sentem dores e fadigas a todo momento, levando a uma desmotivacao, além do
julgamento dos colegas de trabalho.

Neste sentido, o estudo de Oliveira (2019) relata que sio grandes os indices de falta de
adesao ao tratamento da fibromialgia, tendo como principal justificativa as caracteristicas da

prépria sindrome, como dor, fadiga, distlrbios do sono e alteracdes psicolégicas, como
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depressao e ansiedade, que levam o paciente a ter uma ma qualidade de vida, impactando em
todos os ambitos: sociais, profissionais e familiar.

O tratamento baseou-se tratamento convencional, utilizando recursos da terapia
manual. De acordo com a conduta proposta, os objetivos do tratamento votada aos achados
clinicos e condigées do paciente foram diminuir quadro algico, aumentar a mobilidade
musculoarticular e melhorar a qualidade de vida da paciente.

Neste contexto, a fisioterapia € uma importante aliada para o tratamento da
fibromialgia, apesar de nao existir cura para a patologia, é possivel aliviar os sintomas e trazer
mais qualidade de vida para o individuo, além de diminuir o quadro algico, promover um
funcionamento muscular eficiente e reduzir a rigidez e a fadiga (Amorim, 2021).

Batista (2012), relata que ao longo dos anos a fisioterapia vem demonstrando o seu
papel importante no tratamento de pacientes com as mais diversas dores. O processo de
reabilitacdo é demorado e depende da responsabilidade do paciente e do vinculo e confianca
criado entre o fisioterapeuta e paciente. Além disso, a conduta ndo deve conter apenas
técnicas, mas também ter em vista os aspectos biopsicossociais do paciente, de forma que
mude os fatores que agravem o quadro clinico do paciente.

A fascia muscular apresenta alguma alteracdo em sua flexibilidade, pode haver um
desalinhamento corporal, causando uma série de prejuizos na biomecanica muscular e
diminuindo a forca muscular e a coordenacao motora. Por isso, a importancia de restaurar o
comprimento e a salde da fascia para ajustar esses problemas e diminuir a dor (Silva, 2022).

Corroborando com isto, Liptan (2010) trouxe em seu estudo a relacdo da inflamacédo da
fascia com a fibromialgia, relatando que a disfuncido da fascia pode levar a sensibilizacao
central e devido a esta inflamacao ser a fonte de entrada nociceptiva periférica que leva a
sensibilizacao central na doenca. Dessa forma, o autor propds a utilizacdo de terapias manuais
para liberacdo da fascia, como a liberacdo miofascial.

Em seu estudo, Castro Sanchez et. al (2014) reuniu 64 participantes com o objetivo de
comprovar se a liberacdo miofascial iria melhorar a dor, ansiedade, qualidade do sono e
depressao dos pacientes com Fibromialgia. O estudo trouxe resultados positivos,
demonstrando a reducao da sensibilidade a dor nos pontos sensiveis, os niveis de ansiedade e

a melhora na qualidade do sono e na funcionalidade.
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Concordando com este resultado, Ceca et al. (2017) realizou um estudo para avaliar o
impacto da de liberacdo miofascial na qualidade de vida de relacionada a satde de pessoas
com fibromialigia. A pesquisa contou com 66 participantes e teve os seguintes instrumentos
de avaliacdo: funcionamento fisico e psicologico (FIQ) e amplitude de movimento
(gonidometro). Dessa forma, trouxe como resultado aumento da amplitude de movimento das
articulacoes avaliadas, diminuicao da intensidade da dor, da fadiga e da rigidez, além de
melhoras nos sintomas de depressao e, consequentemente, um aumento na qualidade de

vida.

Consideracoes Finais

Pode-se concluir que as terapias manuais utilizadas se mostraram eficientes na melhora
do quadro algico e da funcionalidade da paciente. Vale ressaltar a importancia de uma equipe
multidisciplinar e o bom estilo de vida para uma melhora mais significativa do quadro de
pacientes com Fibromialgia.

Como limitacdo do estudo ressalta-se o uso de medicacdes para dor com efeito
importante na reducao do quadro algico, o que pode ter mascarado o efeito da assisténcia
fisioterapéutica. Por fim, reafirmamos a importancia de novos estudo que abordem o
tratamento fisioterapéutico na fibromialgia com foco também na qualidade de vida e laboral

dos pacientes.
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