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Resumen

Segun la Organizacion Mundial de la Salud la fibromialgia se considera una enfermedad
caracterizada por dolor cronico, generalizado, que cuenta con areas de hiperalgesia en puntos
activos del cuerpo, es una patologia idiopatica, y su cura definitiva es desconocida. (Espino M,

2008).

Es por eso que existe variabilidad en los procesos de intervencion, y el tratamiento de sus
sintomas se realiza por diferentes aéreas de la salud, teniendo como resultados procesos
multidisciplinarios. En fisioterapia las consultas principales por parte de pacientes que cursan con
el sindrome de fibromialgia son: alivio de dolor, mejorar rigidez y calidad de vida, evidenciando

gue mediante la terapia convencional no existe alivio constante de los sintomas.

En los altimos afios se ha ido incursionando en nuevos alternativas terapéuticas, una de ellas
es la modalidad de terapia acuéatica para las patologias dolorosas y crénicas, para ello esta revision
documental, tiene como propésito, definir si existen beneficios mediante la intervencion por parte
de fisioterapia en el medio acuético y conocer sus principios y técnicas que contribuyan a una

mejora significativa de los sintomas del sindrome de fibromialgia.

Palabras claves: Sindrome de fibromialgia, método acuatico, Beneficios del método

acuatico, fisioterapia, calidad de vida.
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Capitulo 1. Problema de investigacion

La fibromialgia es una patologia de etiologia diversa y desconocida la cual se caracteriza por
cursar con dolor musculo-esquelético crénico y generalizado, se asocia a fatiga, trastornos del
suefio, depresion y ansiedad, otros sintomas asociados son rigidez articular, cefaleas, parestesias y
problemas digestivos, es una enfermedad que puede encontrarse en ambos géneros pero es de
predominio femenino, segun el colegio americano de reumatologia, su diagndéstico incluye dolor
generalizado por méas de tres meses, dolor musculo-esquelético e hipersensibilidad en 11 a 18
puntos dolorosos. En Colombia es una enfermedad que en los dltimos afios ha venido
incrementando las consultas por parte de fisioterapia para manejo de dolor y mejorar calidad de

vida, ya que afecta las capacidades funcionales de los usuarios.

Actualmente se conoce dentro del método acuético la Hidrocinesiterapia, esta hace
referencia a la intervencion dentro del agua con ejercicio fisico de bajo impacto, estos ejercicios
fisicos que se realizan dentro del agua mejorar las capacidades fisicas repercutiendo es su calidad
de vida; estas capacidades fisicas son fuerza, flexibilidad, amplitud en los rangos de movilidad
articular, esquema e imagen corporal. Como se describe en la técnica anterior, la terapia acuatica
se ha involucrado més frecuentemente dentro de los procesos de intervencion de la fisioterapia en

especial para las patologias reumatologicas, neuroldgicas y traumatoldgicas.

Ya que la fibromialgia es una patologia de diversidad etiol6gica, que es de dificil manejo y
cronico, repercutiendo en la calidad de vida de los individuos y en los dltimos afios ha
incrementado la consulta para intervencion por parte de fisioterapia, especificamente en terapia
acuatica, el presente documento tiene como objetivo determinar los beneficios que tiene el medio

acuatico usado como método neurorehabilitador para la potencializacion de las capacidades fisicas
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a partir de la ejecucion de actos motores activos, llevados a cabo dentro de actividades motoras
de baja a alta complejidad, promoviendo reaprendizaje motor en el usuario logrando mejora en su
esquema corporal, recuperando parcial o totalmente las funciones alteradas, logrando instaurar
patrones de movimientos funcionales que permitan mejorar el desempefio en su comportamiento

motor.
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Capitulo 2. Marco de referencia

Para el analisis realizado en la presente investigacion, se tomG como conceptos claves

fibromialgia e Hidroterapia:

Como se ha mencionado a lo largo del articulo la fibromialgia es una patologia de diversa
etiologia y se desconoce su origen o causa, de acuerdo con su cronologia la fibromialgia aparece
descrita por el Medico Francés Guillaume de Baillou en 1592 como una patologia muscular
reumatica y por mucho tiempo fue conocida clinicamente solo en el ambito reumatolégico, con el
pasar el tiempo y las nuevas manifestaciones clinicas que no se referian solamente a los dolores
musculares generalizados y la fatiga, en 1904 el neur6logo Britanico Sir William Gowers describe
el término de “Fibrositis”, quien manifestd “estamos asi obligados a considerar el lumbago en
particular y el reumatismo muscular en general, como una forma de inflamacion de los tejidos
fibrosos musculares y por lo tanto podemos seguir convenientemente la analogia de las celulitis y
llamarla fibrositis” (William G, 1904). Sir Willian Gowers adicionalmente describe en sus estudios
otros sintomas asociados como trastorno del suefio y sobrecarga muscular. La primera descripcion
moderna acerca del sindrome de fibromialgia la realiza Smythe en 1972 quien describi¢ las bases
de la fibromialgia sin nombrarlo de esa manera, describe el dolor generalizado y los puntos
blandos, posterior a esto junto con Moldofsky publicaron un articulo en donde se identificaron
mejor los sitios de los puntos blandos y propusieron un conjunto refinado pero anecdotico de
criterios que incluian sintomas de dolor cronico, alteracion en el suefio, rigidez matutina, fatiga y
la presencia de 12 puntos blandos entre 14 sitios especificados, sin embargo solo hasta 1976 se

introdujo el termino sindrome de fibromialgia por Hench. (Inanici F, y Yunus M, 2004, p.370).



HIDROTERAPIA EN NEUROREHABILITACION

Diagnostico de la fibromialgia:

En 1990 el colegio americano de reumatologia (American College of Rheumatology ACR)

describe el Sindrome de Fibromialgia de acuerdo a 3 criterios establecidos asi:

e Dolor crénico y generalizado durante al menos tres meses. ElI dolor se considera
generalizado cuando estan presente en tres de los cuatro cuadrantes corporales, divide el
cuerpo en hemicuerpo derecho e izquierdo, en cuadrante superior e inferior, adicionalmente
debe presentar dolor axial este puede ser: columna cervical, pecho anterior, columna
toracica, o region lumbar.

e Doloren 11 de los 18 sitios de puntos sensibles, con una presion digital de 4k.
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Fig. 1. Lugar de los 18 puntos dolores definidos por el Colegio Americano de
Reumatologia. (Chaitow L, 2010, p. 6).
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e Ausencia de otra enfermedad que pueda ser la causante del dolor, como artritis reumatoide

y lupus eritematoso.

Durante muchos afios se diagnosticaba el sindrome de fibromialgia de acuerdo con los
criterios anteriormente mencionados, sin embargo, se presentaba controversia en esta definicion
de diagndstico ya que con los criterios anteriores se dejaban de lado sintomas importantes como
la depresion y problemas para conciliar el suefio, por tal razon, en 2010 el colegio americano de
reumatologia (American College of Rheumatology ACR), propuso nuevos criterios que se
centraban mas en los sintomas multiples; dejo de lado la palpacién propia y especializada de los
puntos dolorosos y se baso en la informacion propia de los pacientes. (Anexo 1: Imagen de los

criterios diagndsticos del American College of Rheumatology 2010).
Dentro de los criterios actualizados se propusieron los siguientes indices:

e Indice de dolor generalizado - Widespread Pain Index (WPI), para seleccionar el lugar de
dolor que refiere el usuario.
e Indice que clasifica la gravead del sintoma, Symptom Severity Score — Ss Score.

e Que no haya otra causa que explique el dolor.

Luego en 2011 se realizé una modificacion de los criterios propuestos en 2010, que se baso
en el dolor auto informado y sacaron una version Unica de sintomas somaticos para uso de estudios

clinicos y epidemioldgicos.

De acuerdo con el desarrollo cronoldgico de la patologia diferentes profesionales de la salud,
fueron evidenciando que se debia tener en cuenta los multiples signos y sintomas asociados a este
sindrome y tomaron para su evaluacion diferentes cuestionarios y escalas que podrian enriquecer

la valoracién y las posibles rutas de intervencion ya que se dieron cuenta que con solo tratar los
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sintomas dolorosos no era suficiente para la plenitud del usuario, los pacientes seguian

manifestando sintomas que llegaban a interferir en sus actividades diarias, ya sean domeésticas,

familiares, laborales y con sus pares.

Algunas de estas escalas son:

Escalas de medicion:

Escala de Mc Gill: Fue propuesta y desarrollada por Melzack y Torgerson, el objetivo de
esta escala era proporcionar un valoracion del dolor desde una perceptiva: sensorial,
afectivo-motivacional y descriptiva. (Anexo 2: escala de Mc Gill).

Cuestionario del impacto de la fibromialgia: FIBROMYALGIA IMPACT
QUESTIONNAIRE (FIQ), se publico por primera vez en 1991, es un instrumento que mide
el funcionamiento fisico, el estado de trabajo, la depresion, la ansiedad, el cansancio
matutino, el dolor, la rigidez, la fatiga y el bienestar durante la semana anterior a la
realizacion del cuestionario. (Anexo 3: cuestionario FIQ).

Escala de Beck’s: Beck's Depression Inventory, es una escala de depresion en pacientes
con fibromialgia, fue descrita por Aaron T. Beck en 1996, consta de 21 preguntas la cual
mide la severidad de la depresion, su resultado no es suficiente para realizar una
diagnostico preciso de depresion, se requiere la intervencion de evaluadores
complementarios. (Anexo 4: Escala de Beck).

indice de calidad de suefio de Pittsburgh: Pittsburgh Sleep Quality Index (PSQI), fue
descrito por Buysee y sus colegas en la universidad de Pitsburg en 1988, es un cuestionario-
autoinforme que evalla la calidad del suefio durante un mes, consiste en 19 elementos

individuales y 7 componentes que producen una puntuacion global, la clasificacion de los
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componentes mide: calidad subjetiva del suefio, latencia del suefio, duracion del suefio, la
eficiencia del suefio habitual, trastornos del suefio, medicacion para dormir y disfuncion

diurna. (Anexo 5: Indice de calidad del suefio de Pittsburgh).

En la actualidad la fibromialgia en una condicién clinica reconocida que causa mucho dolor
y en algunos casos discapacidad, ain sigue en desconocimiento la causa de este sindrome pero
numerosos estudios han revelado secuencias de la fisiopatologia, estos son desordenes
bioquimicos, metabdlicos e inmunoreguladores. El entendimiento actual de la fisiopatologia de la
Fibromialgia describe la enfermedad como un desorden en el procesamiento central del dolor

(Tovar M, 2005).

e Desordenen bioguimico: Niveles bajos de serotonina, correlacionados con los sintomas
dolorosos.

e Desordenes metabdlicas: Disfuncién en el eje hipotdlamo-hipéfisis-adrenal y en el eje
locus coeruleus-norepinefrina, responsables de la adaptacion al estrés.

e Desordenes neuroinmunologicas: cambios en el sistema nervioso central y periférico,
procesamiento aumentado del dolor por parte de las neuronas ubicas en el asta dorsal
de la medula espinal.

e Desordenes musculares: son determinados por el contenido de coladgeno intramuscular,
el cual es notablemente mas bajo, lo cual favorece micro lesiones del musculo.

e Desordenes genéticos: EXxiste predisposicion genética, el patron de herencia seria

autosdmico-dominante.

Para el tratamiento del sindrome de fibromialgia una de los métodos terapéuticos mas

utilizados es la:
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Hidroterapia: Es el empleo topico del agua con fines terapéuticos, teniendo en cuenta por

parte del terapeuta sus caracteristicas fisicas, mecanicas y térmicas.

El uso de la hidroterapia con propoésitos curativos se remonta al afio 2400 A.C, en donde se
realizaban bafios de remojo, inmersion en agua de manantiales y aguas termales naturales para
disminucion del dolor y aumento de la relajacion. En el afio 2009 la sociedad de fisioterapeutas
Chartered define el ejercicio acuatico como un programa de terapia disefiado por un fisioterapeuta

cualificado utilizando adecuadamente las propiedades del agua para mejorar funcionabilidad.

e Principios mecanicos: Factores hidrostaticos, hidrodindmicos e hidrocinéticos.

- Presion hidrostatica: Actla bajo el principio de flotacion, empuje o de
Arquimedes, un cuerpo sumergido en un liquido experimenta un empuje vertical
de abajo hacia arriba, igual al peso del volumen del liquido desalojado.

- Factores hidrodinamicos: Factores que facilitan o resisten el movimiento dentro
del agua, y cuyo adecuado uso permite una progresion en los ejercicios. (Rodriguez
G e lIglesias R, 2002). Tiene en cuenta las fuerzas de cohesién, la tensién
superficial, la viscosidad y densidad del agua.

- Factores hidrocinéticos: Usar el agua en funcion de un componente de presion ya
sea por la proyeccion del agua contra el cuerpo es decir chorros, o por la agitacion
del agua.

e Principios térmicos: Calor especifico, la conductividad térmica, y la conveccion
térmica. Estos se relacionan directamente con la forma de propagacion e
intercambio del calor del cuerpo humano con la temperatura del agua, obteniendo

asi diferentes efectos como el aumento de la temperatura local, analgesia,
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vasodilatacion histica, efecto sedante, antiespasmddico, relajante muscular y

aumenta la elasticidad del tejido conjuntivo.

Técnicas de hidroterapia:

e Técnica Watsu: Esta es una técnica que deriva de la aplicacion de movimientos y
estiramientos del Zen Shiatsu, en un ambiente acudtico con una temperatura
aproximada de 35° (Faull K, 2005).

e Técnica Aichi: Esta técnica deriva de la combinacién de conceptos del Tai Chi y
el Qi Qong, es una forma de ejercicio activo que sigue unas técnicas de respiracion
y masico terapia en un medio acuatico. (Pérez De La Cruz S, Lambeck J, 2015).

e Técnica de Halliwik: Es una técnica basada en los principios del aprendizaje
motor, en la cual se describen 4 fases: adaptacion al medio acuético, rotaciones,
control de movimientos en el agua y movilidad en el agua, los principios
terapéuticos son el control postural, el equilibrio y la estabilidad.

e Hidrocinesiterapia: Esta técnica describe la realizacion de ejercicio terapéutico
dentro de un medio acuatico, en esta se trabajan series de ejercicios para mejorar
las cualidades fisicas como la flexibilidad, la resistencia, la fuerza, el equilibrio y
la coordinacion dindmica.

e Masaje Aix: Esta técnica se basa en realizar un masaje de cuerpo completo

mediante chorros de agua caliente.
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Capitulo 3. Método

Se presenta una revisién documental acerca de los beneficios del medio acuético en pacientes
con fibromialgia en poblacion adulta, se inicia una revision tedrica con una busqueda de articulos
relacionados con el tema de interés, que sean de tipo experimental, sistematico y tesis, en las bases
de datos de Pubmen, Scielo, Physical Therapy, Redalyc, Elsevier, ScienceDirect, Crochrane y
libros, utilizando palabras claves tales como: Fibromialgia, Hidroterapia, Técnicas acuéticas,
Medio acuético, Beneficios de la hidroterapia, e Hidroterapia+fibromialgia.

Los criterios de busqueda fueron articulos en idioma Espafiol, Inglés, y Portugués, articulos
publicados desde el afio 2002 hasta el afio 2016, articulos de tipo investigativo, principalmente
relacionados con la intervencidn fisioterapéutica en pacientes con fibromialgia, a partir del uso del
medio acuatico y las técnicas correspondientes a dicho manejo en poblacion adulta y en los cuales
se evidenciara los beneficios de esta intervencion, ademas de articulos propios del sindrome de
fibromialgia, sus avances y como realizar un adecuado diagndstico. Al ejecutar dicha busqueda se
realiza una matriz de seleccién en donde se obtuvieron 50 articulos que cumplian con los criterios
de busqueda. Se excluyeron 22 articulos ya que no cumplian con los criterios, eran publicaciones
anteriores al afio 2002 y documentos en un idioma no establecido. (Anexo 6: Matriz de
documentos).

Se realiza una categorizacion de los articulos seleccionados por fecha de publicacion,
objetivo de interés, e intervencion realizada; finalizando con la recopilacion de los resultados y la
elaboracion del presente trabajo teniendo en cuenta la elaboracion del planteamiento del problema,

elaboracion del marco de referencia, los resultados y las conclusiones.
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Capitulo 4. Resultados

Dentro de la revisién documental se describen signos y sintomas descritos los cuales tiene
relacion con una de las categorias a tratar dentro del &rea de fisioterapia en Neurorehbailitacion,
es claro que el sindrome de fibromialgia esta reconocido en el &mbito clinico pero aun hace falta
mayor investigacion para determinar sus causas, se evidencia que este sindrome afecta con mayor
prevalencia al género femenino entre edades desde los 18 afios hasta los 80 afios de edad. De
acuerdo con los criterios propuesto por el colegio americano de reumatologia (American College
of Rheumatology ACR) en el 2010, los signos y sintomas son presencia de dolor generalizado por
mas de tres meses, en tres de los cuatro cuadrantes corporales, dolores de cabeza, alteracién en la
categoria de desempefio muscular por presencia de fatiga muscular, en la movilidad articular por
la presencia de rigidez matutina, depresion, ansiedad, alteracion en la sensibilidad como
parestesias principalmente en el segmento superior, adicionalmente se verifica que no exista una
enfermedad que pueda ser la causa del dolor, los sintomas anteriormente descritos se evallan
mediante el indice de dolor generalizado - Widespread Pain Index (WPI) y el indice que clasifica
la gravead del sintoma, Symptom Severity Score — Ss Score.

En la mayoria de los estudios analizados dentro de sus criterios de inclusién, seleccionaban
a sus participantes con diagnostico de fibromialgia y adicionalmente les aplicaban las siguientes
escalas como instrumento de medicién, para revisar los impactos de los diferentes tratamientos
realizados, Escala de Mc Gill, Cuestionario del impacto de la fibromialgia (FIQ), Escala de Beck’s,
y el Indice de calidad de suefio de Pittsburgh (PSQI).

De acuerdo con la revision sistematica bibliografica acerca de la intervencion en hidroterapia
con pacientes diagnosticados con fibromialgia, “Acuatic Exercise Training for Fibromyalgia

(Review)”, donde se analizaron 1986 citas y documentos, se demostrd que los efectos la terapia
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acuatica en adultos mejora los sintomas dolorosos, el bienestar psicoldgico y las cualidades fisicas
y que no hay efectos negativos graves descritos, sin embargo el estudio concluyo que la calidad
de la evidencia es moderada ya que hubo limitaciones en cuanto a la impresion estadistica y
diversidad en los intervalos de confiabilidad. (Bidonde et al., 2014).

De acuerdo con un articulo que compara la efectividad de los ejercicios realizados en el
medio acuatico versus la inmersion en Balneoterapia, estudio realizado en 50 mujeres de las cuales
solo completaron el estudio 46, dividas en dos grupos, el primer grupo culmino con 24 pacientes
y el segundo grupo con 22 pacientes, en donde para el primer grupo se realiza intervencion en
medio acuatico junto con entrenamiento fisico el cual incluye ejercicio de calentamiento, ejercicio
aerébico, movilizaciones articulares, estiramientos, relajacion y ejercicios de vuelta a la calma,
para el segundo grupo solamente se realiza inmersion en el medio acuatico sin realizar actividad
fisica, para los dos grupos la piscina tiene componentes de agua sulfatada, sodio y calcio los cuales
tiene efecto sedante. Esta intervencion tuvo una duracion de 12 semanas en las cuales las sesiones
eran de 35 minutos y lo realizaban 3 veces a la semana. En ambos casos hubo resultados positivos,
en el primer grupo se presentaron cambios positivos en la mayoria de los pardmetros, mientras que
en el segundo grupo, los pardmetros fueron negativos en el resultado del cuestionario del impacto
de la fibromialgia (FIQ) y la Escala de depresion de Beck, (Altan L, Bingdl U, Aykac M, Koc
Z, Yurtkuran M, 2004).

Un estudio compara la técnica de Watsu y el masaje Aix, este estudio se realiza a 13
participantes del género femenino, las cuales completaron en su totalidad el estudio, se dividieron
los participantes en dos grupos, los cuales recibieron los dos tipos de terapias en tiempos diferentes,
con la técnica Watsu se intervino durante 45 minutos realizando movimientos ritmicos y

estiramientos, con el masaje Aix se trabajo por 30 minutos en el cual se realizaba masaje con flujo
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continuo de agua mineral caliente, los resultados finales de este estudio evidenciaron que hubo
mejoras con la técnica Watsu, caso contrario a lo ocurrido con el masaje Aix, en donde no se
evidenciaron mejoras. (Faull K, 2005).

Otro estudio compara la técnica de tratamiento de la Biodanza Acuética contra la terapia
convencional, estudio realizado en 76 mujeres de las cuales solo 59 culminaron el estudio, en el
primer grupo se realizd la técnica de hidroterapia mencionada anteriormente con una poblacion de
29 mujeres, en el segundo grupo se realiz6 estiramiento en el suelo en el cual permanecié una
poblacion de 20 mujeres, intervencién realizada para ambos grupos durante 12 semanas, con
sesiones de una hora, 2 veces por semana. La sesion de Biodanza acuatica comprendia 10 minutos
de ejercicios de flexibilidad y respiracion, 40 minutos de movilidad articular basica con danza
creativa y 10 minutos de ejercicios suaves; La sesion de terapia convencional correspondia a
sesiones de estiramientos lentos y mantenidos combinados con ejercicios respiratorios. Este
estudio concluye que existié mejoria considerable en las variables de las escalas del grupo que se
traté Biodanza acuética, el item de depresion fue el Gnico que no mejoro, mientras que para el
grupo de terapia convencional las escalas no reflejaron resultados positivos. (Lépez M, et al.,
2013).

Segun las propiedades de la hidroterapia, se tiene en cuenta las propiedades térmicas, para
ello un estudio realizé un tratamiento donde combina la terapia de Sauna y la inmersion en agua
con la realizacion de actividad fisica, en el estudio se incluyeron 44 mujeres, las cuales
completaron en su totalidad la intervencion. Esta intervencion se realizd por 12 semanas en la
cuales durante 3 dias a la semana recibian terapia de sauna y dos dias a la semana hidroterapia.
Este estudio dio como resultado una mejoria significativa en todas las pacientes durante el

tratamiento, con una mejoria leve en el seguimiento de la investigacion a los 6 meses, la variable
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que mas beneficios obtuvo fue la del dolor en la cual este disminuyo de un 31 a 77% al final del
tratamiento. (Matsumoto S, Shimodozo M, Etoh S, Miyata R, Kawahira K, 2011).

Dentro de la amplia variedad en cuanto a metodos aplicados de hidroterapia, una de los
métodos mas recientes es el Ai Chi, un estudio reciente de 2015, demuestra este método contribuye
aaliviar sintomatologia dolorosa, salud mental, estado de &nimo y por consiguiente calidad de vida
(Pérez De La Cruz Sy Lambeck J, 2015).

Es asi que dentro de los tratamientos con mayor eficacia en la mejoria de la calidad de vida
de las personas que padecen el sindrome de fibromialgia es la hidroterapia, encaminadas a
objetivos tales como alivio del dolor, disminucion de la fatiga, flexibilidad de las zonas que se
encuentren rigidas, aumento de la movilidad articular, alteracion de su control postural por malas
posturas, relajacion generalizada, mejorar en la categoria de respiracion, ventilacion e intercambio
gaseoso por aumento de la capacidad pulmonar e incrementar la eficacia respiratoria;
determinando y teniendo en cuenta sus respectivas propiedades terapéuticas y como cada
aplicacion permite cambios en dichos pacientes, ayudando a cumplir cada objetivo de tratamiento.

Dentro de las propiedades de la hidroterapia encontramos los siguientes beneficios:

e La flotacion: incrementa la relajacion, favorece la movilidad articular, asiste el ejercicio
disminuyendo el estrés y la sobre carga articular, mejorando la fuerza muscular.

e La inmersion: ayuda a mantener y a restaurar la movilidad de cada segmento y mejora la
propiocepcion, el equilibrio y la coordinacion reforzando reacciones de enderezamiento y
equilibrio, favoreciendo asi la disminuyendo los estimulos sensoriales evitando sensacion
de dolor.

Dentro de estos dos modos de uso en el medio acuatico se evidencian otros beneficios tales

como la facilitacion del retorno de la circulacion, aumento de la temperatura local y vasodilatacion;
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Se describe que la temperatura del agua que se usa dentro del tratamiento para este tipo de

pacientes es de 32°C a 37.5°C. (Rodriguez G e Iglesias R. 2002).
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Capitulo 5. Conclusiones y recomendaciones

Como se menciona a lo largo del este documento, el sindrome de fibromialgia es de dificil
etiologia y por consiguiente no hay una cura descrita, la mayoria de tratamientos, se
enfatizan en la disminucion del dolor por medio de analgésicos, es evidente que el uso del
medio acuatico como intervencion terapéutica favorece la disminucion de la
sintomatologia del sindrome de fibromialgia, no solo en la reduccion de la percepcion del
dolor sino que ayuda a la relajacion muscular, mejora la flexibilidad global y hay cambios
positivos en el estado de animo, contribuyendo a mejorar calidad de vida de las personas
que padecen este sindrome.

Los beneficios que se adquieren con la intervencidn terapéutica en medio acuético, son de
mayor eficacia cuando en el programa se incluye ejercicio aerdébico, ejercicio de
flexibilidad y danza durante la sesion, se debe tener en cuenta un adecuado uso del tiempo
y la calidad de ejercicios propuestos para los pacientes durante la sesiones, ya que de esto
depende la prolongacion de los efectos positivos, adicionalmente se evidencio que debe
haber una combinacién de intervencién terapéutica con otros profesionales de la salud
como psicologos, teniendo en cuenta que dentro de los resultados el factor que obtiene
menor mejoria es el de la depresion.

Se evidencio que el tiempo ideal para realizar un programa de intervencion en medio
acuatico para pacientes con fibromialgia son 12 semanas, en las cuales existan 3 sesiones
semanales con una duracion aproximada de 1 hora, lo cual garantiza efectos positivos en

la mejora de la calidad de vida de mediano a largo plazo.
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La mayoria de estudios presentan casos de pacientes con fibromialgia del género femenino,
esto posiblemente ocurre por la temporalidad en que se realizaron dichos estudios, teniendo
en cuenta que son anteriores a los cambios de criterios propuestos por el colegio americano
de reumatologia (American College of Rheumatology ACR) en el 2010. Existen
evidencias de que con estos nuevos criterios la poblacion masculina se identificé en mayor
proporcidn con signos y sintomas de la patologia. (Jones G. et al., 2015); esto puede incidir
en la forma en cdmo se diagnostica el sindrome de fibromialgia, ya que el personal de la
salud no esta familiarizado con los nuevos criterios.

Existe limitaciones considerables para validez de las intervenciones en el medio acuético,
ya que la literatura e investigaciones no estan actualizadas y dentro de los estudios se
evidencia que los participantes no culminan la totalidad del estudio, afectando directamente
las estadisticas y resultados de los mismos.

Para el uso y aplicacion de la modalidad terapéutica dentro del medio acuético es
indispensable que el fisioterapeuta tenga conocimientos de las bases fisicas, terminas y
mecanicas de las propiedades del agua y las diferentes modalidades y técnicas, asi como
también de un adecuado comprensién del sindrome de fibromialgia y su diagnéstico, debe
tener en cuenta las indicaciones y contraindicaciones para acceder al medio acuético, que
puedan conllevar a un efecto negativo en la condicién del paciente.

Es recomendable continuar con el estudio acerca de la intervencion del fisioterapeuta
neurorehabilitador en la recuperacion de la fibromialgia a partir del uso de las técnicas de
hidroterapia, promoviendo mejoria de la sintomatologia y estimulo en su aprendizaje motor
llevandolo a la ejecucion de actividades motoras con destreza, orientado a recuperar el

desempefio en su comportamiento motor; teniendo en cuenta que desde esta area no hay
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evidencia cientifica en intervencion relacionada con la patologia descrita dentro del

documento.
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Anexo 1: Imagen de los criterios diagnosticos del American College of Rheumatology ACR 2010.

MNuevos Criterios Diagnosticos Fibromialgia
(ACR 2010)

1., IDG/WPI =7 y55=50
IDGE/WPI 3-6Y55:0
2. sintomas mantenidos con similar
nivel los dltimos 3 mases.
3. Mo haya otra causa que explique el dofor.

indice de Dolor Generalizado, IDG/Widespread Pain Index, WPI
IDG =0-19

indice Severidad de Sintomas /Symptom Severity Score
55-1=09

indique el nivel de severidad de los siguientes sintomas durante |a dltima semana.

] Ningun problema
i De leve 3 modersdo, generalments intermitente
z De moderade & considerable, frecuente v de intensidad moderads
3 Sewern, persistents, generalizade, con interferencia en las actividades diarias
Fatiga lo|1]2]|3
Suefio noreparador | 0 |1 | 2 |3
Trastornos ‘ 0|1 ‘ 2|3
COENitivos

indice Severidad de Sintomas /Symptom Severity Score
85-2=0-3
sefale cuales de los siguientss sintomas padece habitualmente:
5in sintomas = 0; Entre 1 y 10 sintomas, puntda 1; De 11 & 24 sintemas, puntda 2; 25 o
mas, puntie 3

Dolor muscular Dolor en |z parte alta del Convulsiones
abdomen
| Picores Fatiga/cansancio extremo Ojo seco
| visién barroza | 5. Intesting irritable | sequedad bucal
| urticaria | Problemas para pansar o de rérdida de apetito
memaoria
| wémitos Colerf calambres en 2l abdomean Erupciones, sarpullido

Dolor de cabeza

Respiracion entrecortada

sensibifidad al sal

Color toracico

Fitidos &l respirar, sicilancias

Trastornos auditivos

Mandebula
Cuelio deha-lzela
Cintura escapular Fock
Ldal-]
Esnaida superior dcha-lida
= Brazo =
deho-lrda
Cighida mferhsr Antebrars o
deho-tzdo
Mal§a
dicha-inta Plerna superior
dcha-irde
Mermn inferiar
ek lida
sefale el numera de areas en las que ha tenido dolor 2n Iz ditima semana,
| cintura escapular izda Malga doha pecho (torax)
| Cintura escapular dcha Pierna superior izda Abdomen
| Brazo superior izdo Pierna superiar dcha cuella
| Brazo superior dcho pierna inferior izda Espalda superior
| Brazo inferior zdo Pierna inferior dcha Espalda inferior
| Brazo inferior dcho nandibuiz izda
| Malga izda mandibula deha

ansiedad i Fenomeno de Ragnaud | Entumecimiento, hormigueo
| Marees | Debilidad muscular | caida de cabello
| inzomnic Zumbidos en los cidos | Miccidn fracuans
Deprasion Moratones frecuentes ‘ Miccion dolorosa
[ R {hematomas]
Estrefiimienta Acidez de estémago | Espasmaos vesicales
| viarrea | aftas orales (ilczras) | Fizhre
| Nduseas i rerdida o cambios en el gusto |
IDGWPI=
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Anexo 2: escala de Mc Gill

Cuastionario de Dolor Espaiiol = CDE =

YaLOR DE INTEN3IDAD VALOR DE INTENSIDALD
SENSORIAL AFECTIVA

Temporal 1 Temor

0  Como pulsacionss o Temible
a Como una sacudids g Espantoso
0 Comd un latigazo u  Homible

Térmica Autondmica  Vegetativa
o Frio o COue menes
a  Caliente o Sofocants
d  Arndsenie

Presion consirictiva Casfigo
O Entumecirmisnts O Ous atorments
a  Como un pellizeo o Monificants
0 Agemotamients o \olento
0 Calambre
4 Espasmo
0 Retorjdn
0 Opresivo
Presidn puntiforme | incisiva Tensitn ! Cansancio
a  Pinchazo o Exienuants
4 Punzante o Agotador
4  Penstrants o Incapacitane
O Agudo
Presion de fraccidn gravativa Cdlara / Disgusio

4 Pesado o Incomodo
a  Tirante a  Cue lmita
0  Comd un desgeins O COue Consuwme
g Tenso e

Espacial Pena / Ansiedad
a  Superficial o Deprimenis J
a  Dituso o Agoblante b
0 Cus se imeda o Oue angusile "
a  Flja o QOue obsesiona
O Intenmo o Desesperanis
O Profundo

VALUR DE INTENSIDAL
Vnezs

0 Adgrmecida Temporal 2
a  Ficaor O Momentaneo
o Hormigueo O Inftermitenta
4 Como egujetas O Creclenie
0 Escozor o Constanie
0 Como una comenie O  Perssents

Intensidad
O San dolor
o  Lewe
o  Molesio
4 Intenso
0 Fusre
4 Insoportable

Escala visual analggica

Sin daolor Dadar insopartable
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Anexo 3: cuestionario FIQ

Fibromyalgia Impact Questionnaire (FIQ)

Version en espanol

INATRUEMCIONES: En las pregemss que van de la & a 1 L por favor rodee oom un circule d sdsvero que mejor $esenba
T &2 ENennind &8 gencral durisse la dhima semana. 55 no tiene cosmenbre de reslizar shpens de las sipmentes sonvidades,

tache la pregunia.
1. Ha shdo mmied capar de
Siempre La mayorizs  En ocasiones  Muncs
de Las veces
. Haer Ls enmpra 1] 1 2 3
b Haver la codida con: lavedom 0 1 2 3
. Preparar Ls comida 1] 1 2 3
d. Lavar bos platos y los cachamos de b2 cOtend & Maso 1] i r 3
&. Pasar |a fregoga. la mopa o L sspirsdom 1] 1 2 3
1. Hazer las camas ¥ i r 3
g Cnminar variss maseaaas 1] 1 rd 3
h. Wisitar & amiges ! pancsaes 1] 1 2 3
i Uhilizar rranspone peaiblico 1] 1 2 3
2. Cndsncs diss de la 0l semang s siswd hes?
0 1 2 £ 4 i t T

5. pCndece diss de |a dlemae semans faid usbed of irbajo por couss de su fibromiadgia? (51 e mahays ussed Fuem de cisa,
deje estn pregunis en blancop

o 1 2 3 4 i

(Em lis s guicsses prejmiis, posga. Una miacs como et Les el punto de [a lines gee mejor indique como s sised oo generl
durantels dhiss semoms)

A, Cusndo fise o tabajar, jcudma ddbculiad le causaron el delor o oiros sissomas de su fibromialgio en ¢l desemgedio de su
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problems dilscmiimnd
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S Doy
dalor may fuemns
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Pumda Bluy
cansads cansuda

T.pCome se ha senido al levasiarse por las mafissas?

Hizn. Muy cansads

H. {Cdmo se ha notade de mgeds o agamoisda?

Mads Muy
rigida rigida
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Anexo 4: Escala de Beck

i ] =SSO TRT =1 - i= | £ [OOSR

1. a.
b.
C.
d.
2. a.
b.
C.
d.
3. a.
b.
C.
d.
4, a.
b.
C.
d.
5. a.
b.
C.
d.
G. a.
b.
C.
d.
7. a.
b.
C.
d.
8. a.
b.
C.
d.

Elija de cada uno de esfos 21 plantearmientos, ef gue mejor refleje su opinidn.

Mo me siento fristre.

Me siento tristre.

Me siento siempre fristre vy no puedo salir de mi tristreza.
Estoy tan tristre y infieliz gue no puedo soportario.

Mo me siento especialmente desanimado ante el futuro.
Me siento desanimado con respecto al futuro.
Siento que no tengo nada que esperar.

Siento que en el futuro no hay esperanza y que |as cosas no pueden mejorar.

Mo creo que sea un fracaso.

Creo que he fracasdo mas que cualquier persona normal.

Al recordar mi vida pasada, todo lo que puedo ver es un monton de fracasos.
Creo que 5oy un fracaso absoluto comio persona.

Obtengo tanta satisfaccion de las cosas como la que solia obtener antes.
Mo disfruto de las cosas de la manera en que solia hacero.

Ya no tengo verdadero satisfaccion de nada.

Estoy inzatisfecho o ocabummido de todo.

Mo me siento especialmente culpable.

Mo me siento culpable una buena parte del tiempo.
Me siento culpable casi siempre.

Me siento culpable siempre.

No creo que este siendo castigado.
Creo que puedo ser castigado.
Espero ser castigado.

Creo que estoy siendo castigado.

Mo me siento decepcionado de mi mismo.
Me he decepcionado a mi mismio.

Estoy disgustado conmigo mismo.

Me odio.

Mo creo ser peor que los demas.

Me critico por mis debilidades o ermores.
Me culpo siempre por mis emores.

Me culpo de todo lo malo que sucede.
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10.

11.

12.

13.

14,

15.

16.

17.

apFe apoe apFe apok ape angow

anpow

nEw

a

anpow

Mo pienso en matamme.

Pien=zo en matarme, pero no lo haria.
Me gustaria matarme.

Me mataria =i tuviera la oporiunidad.

Mo lloro mas de lo de costumbre.

Ahora lloro mas de lo que lo solia hacer.

Ahora lloro todo el tiempo.

Solia poder llorar, pero ahora no puedo llorar aungue quiera.

Las cosas no me irfitan mas que de costumbre.

Las cosasz me imitan mas gue de costumbre

Estoy bastante irritado o enfadado una buena parte del tiempo.
Ahora me siento irmitado todo el tiempo.

Mo he perdido el interes por otras cosas.

Estoy menos intiresado en ofras personas gque de costumbre.
He perdido casi todo el interes por ofras personas.

He perdido todo mi interes por otras personas.

Tomo decisiones casi siempre.

Postergo la adopcion de decisiones mas que de costumbre.
Tengo mas dificultad para tomar decisiones que antes.

Ya no puedo tomar deciziones.

Mo creoc que mi aspecto sea peor que de costumbre.

Me preccupa el hecho de parecer viejo sin atractivos.

Tengo que obligarme seriamente con mi aspecto, y parezco poco atractivo.
Creo que me veo feo.

Puedo frabajar tan bien como antes.

Me cuesta mas esfuerzo empezar a hacer algo.

Tengo gue obligarme seriamente para hacer cualguier cosa.
No puedo trabajar en absoluto.

Puedo dormir tan bien como antes.

Mo puedo dormir tan bien como solia.

Me despierto una o dos horas m&s temprano gue de costumbre vy me cuesta
mucho wolver a dormir.

Me despierto varias horas antes de lo que =olia v no puedo volver a donmir.

No me canso mas que de costumbre.

Me canso mas facimente que de costumbre.

Me canzo sin hacer nada.

Estoy demasiado cansado como para hacer algo.
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18.

16.

20.

21.

e oW

anow

S

aa

aenpow

Mi apetito no es peor que de costumbire.
Mi apetito no es tan bueno como solia ser.
Mi apetito esta mucho peor ahora.

Ya no tengo apetito.

Mo he perdido mucho peeo, ei ee que he perdide algo, ultimameante.
He rebajado mas de dos kilos y medio.

He rebajado mas de cinco kilos.
He rebajado mas de siete kiloz v medio.

Mo me preccupo por mi salud mas que de costumbre.

Estoy preccupado por problemas fisicos como, por ejemplo, dolores, molestias
eztomacales o estrefiimiento.

Estoy preccupado por mis problemas fizico y me resulta dificll pensar en otra coza.
Estoy tan preocupado pror mis problemas fisicos que no puedo pensar en ninguna
ofra cosa.

Mo he notado cambio alguno reciente en mi interes por el sexo.
Estoy menos interesado en el sexo de lo que solia estar.
Ahora estoy mucho menos interesado en el sexo.

He perdido por completo el interes en el sexo.

31



HIDROTERAPIA EN NEUROREHABILITACION

Anexo 5: indice de calidad del suefio de Pittsburgh

Apéndice
indice de Calidad de Suefio de Pittsburgh

Mombre y apellidos:
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Sewn: Edad:

La% siguisntes preguntas hacen referencia a ka manera on que ha dormido derante of GHimo mes. imbente respondar
de ka manera mas exacta posible lo ocurrido durante la mayor parte de bos dias y noches del Gitimo mes. Por favor

conteste TODWS las preguntas.
1. Durarde & ollima mes, §cudl ha sido, susimente, se hora de acoslansa?

2, Duranle o @ima mes, ;cunto lismpo ha tardada en dosmirse &n ks noches del @imo mes?
| Apurin ol tiempe an mAnos)
3. Duranle o (fimo mes, (a8 que hora se ha estads levantando por la mafana?

4. JCudnias horas calcula que habed dormido verdaderamenis cada nochs disrants & dimo mes?
il hempo psde ser diterenie al que permanerca &n la cama) (Apunto las hores gua cres kabar dormrido)

Para cada una de bas sigulentes preguntas, alifa la respuests gue mis se ajuste a su caso. Por favor, conteste TODAS

las progunias.

6. Dwranke =l dllimo mes, ;culnias veces ha tenido probie.
mtpu:dmamﬂ&:
!:I M r concilier & suafds e k8 primera meaasis bore!
rguns va &n & WEmo mes
Memis de una ver 8 k8 ssmana
Una o das veces 8 B samana
TrEs o mds veces 3 |a serand

by D= durmvife ia noche o de macgess:
§ Ninguna ver en &l dilima fmes
) Menos de una vez & la sefmana
) Una o dos veces a la semana
) Tres o mds veoss a ka samana

) Tener gue Evaniase pae i af fandans:
b Hinguna wer en & dlimo mes
) Mencs de una vez ala semana

i) Sulvi doloves:

Hinguna wer en ef dlimo mes
Memnys de wna ver & |8 semana
Una o dot werst & |& semina
Tre2 0 mdt vecet 4 la senEns

i Diraz raranes (por faver descnbalias 8 confnumsidn):

Hinguna wez en el dims mes
Menos de una wer @ |8 samana
Una o dos vacss & & semana
Tr=s o mis veces 3 la semans

Duranbe & dilime mes | cdmo valorania, en conjunio, La
caliad de su dormir?

b Ui o dos veces 3 la semana E:':'EH"H“
b Tres o mas veoss a la samana Mada
dj No f rEsoiEr Bien: Eastanle malka

) Minguna ver en el diima mes
y Blenes de una ver a la semana
Lina o dos veces & la semana
Tres o mas veoss 3 kB ssmana

&) Toser o roncer rrdosamenis:
i Hinguna ver en el diima mes
) Menos de una vez ala semana
b Uina o dos veces a la semana
) Tres & mds vedss a la semana
) Sankr Fio
} Hinguna wer en & dilima mes
b Mencs de ure vez a la semans
) Una a dos wetes & la semana
b Tres o mis vetes 3 b s=mana

q) SaEpdr dernaciads calar
b Hingura wer en &l Gilimo mes

Duranbe &l Gfimo mes, § cudniss veces habed (omadao
Edn"ﬁ.utpmsuun& recelsdas por &l médics) para
r
Mirguna vez &n el Gims mes
Menos de wna ver & la semsana
Una o dos veces & & semana
Tres o ms veces 3 la semans

Duranbs & Wimo mes, | aehnias veces ha sentido Soms
medlencia meenbras conducia, conmia o desarrollaba algu-
el obfa achvidad?

Hinguna ver &n & diimo mes

Menos de una ver & |8 semana

Una o dos veces & |a s&fmans

Tr=i o méE ve=cet 8 la semans

Menps de una vez a la semana 9. Durante =f (ltima mes, ;ha senlado usted

U o dos veces o la semans mucho problema el tener Arimos” para r algursa

) Tres o mas veces 3 k8 semana de lag acthvdades detalladas en i pregunta anberiar?
h) Tener pazadilas o “mains susfias™ Ningun profilema

]EEanzmelﬂ?mm ”'“"‘:E ma muy kgero

§ Ilenos. de una ver a la semana

§ Uina o dos veces a la semana Un gran prablema

) Tres & mds vedas a la semana
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Instrucciones para calificar el indice de Calidad de Suefio de Pittsburg

Componente 1: Calidad de suefio ctiva
Et.!rll:l\'ﬁ'lt la preguria E,-:r ah;r: = Hﬂﬂl‘[ﬁpﬂlﬂhrﬂ

Respussts Valor
Bastanis biena i}
Buena 1
flaia 2
Baztanie maia L

Cakficacion de| componsnte 1:

Componenie ¥: Latencia do swefo
1. Examine a pregunta 2, y asignes &l valor conespondierde

Rezpirects Vaior
15 minulos ]
16=-30 minulos 1
J1-60 minulos 2
6 minuios a
2. [Examine la pregunita Ba, y asigne &l valor correspondienis
Respiresfa Vaior
Hinguna vez en & Gilimo mes 0
Menos de una vez a B semana 1
Una o dos vecss 3 b semans 2
Tres 0 mdd wates & |8 samand 3

3. Sume los valores de bas pregurias 2 y Ba
4. Al valor ablenido asigne &l valar eomespandients

Swma ge 2 v 5a Vaior
L1} 0
1=2 1
3 2
=i 3

Calficacion del components 2

Components 3: Duracién del dormir
Examine |a pregurta 4 y asigne & valoe cormespondasnts
Respussta Vaior
=7 hotas i
87 haras 1
5 haras 2
<5 horas 3

Calkhcacidn del components 3:

Componenie 4: Efichencia de suefio habitwal
1. Calcule o ﬁiﬂh‘ﬁﬁ!hh‘ﬂtr.tupﬂﬁeﬁh CETIE, &0
s

bass a kas respuesias de pregunias 3 jhora de
evaniarss) v pregunia 1 (hor de acostarss)

2. Calculs Ia sficdencia de suefo (ES) con |2 siguenie
Fernuka:
[P, haras i susho (pregunia-£=-Nom. hons pasadas
enla camal=100=E5{%)

3. A ks ES obisnida asigne o valar corespondients

Respieifa Valor
> B5% ]
TE=-84% 1
EE- T4 2
=653 4

Calficacion de| companents 4:

Componente B Alteraciones del suefo

1. Examine kas preguntas 55 a 5 y asighe 8 cads una el
vatlor correspondients

Respu=sia W afor
hirrgum-.-uendﬂﬂn-nm a
Meampas de und ver § 18 semdna 1
LUina o dos veoss & la semana 2

Tres o mAs veces a b semana 3
2. Bume kas caliicatones de las preguntas Bb & 5j
3. Ala swma total, asigne & valor cormespondienbs=

Suma de 5h & 5 Vsl
[ il
15 1
10-18 2
10-27 3

Calificacan del companente 5

Componente §: Uso do medicamenios para dormir
Examine la pregunla T y asigne ef valor comespandierie

Respuesta Vi
fﬂrgul'h'.l'l:.‘.'l:ﬂdl'.ﬁ'lﬂr!'ld ]
Menos de una vez a ka s=mana 1
Una o das veces 8 B s=mana 2
Tie=s o mads veces & |2 sEmana 3

Calificactn del companene 6:

Componente T: Disfuncidn diurma
1. Examine ks pregunta 8 y asigne &l valor cormespandientes

Rerpuasis I slar
Kingura ver en & dliima mes a
Maros de ura vez als semana 1
Lina o dos veses a la semana 2

Tres g mAs veces 3 ka samans 3
2. Examne @ pregunla § y asigne =l valor corfespandients

Respusesia ¥alar
Minguan problema a
Prof@ilema muy igero 1
Alga de problema 2
L gran prablema i

3. Summe bos valores de la pregunta By O

4. A la sema olal, asigne & valor cormes pondeenbe:
Sumade 8y @

o

1=2

B

]

Calificaman del comparners T:

HM—LEE

Calificacidn global del ICSP
{Sume las cakficaciones de los T componemes)

Calificatdn ghabal:
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Doreleyers,

Fibromyalgia: Part

TIPO DE
No. | NOMBRE AUTOR ANO | DOCUME RESUMEN CONCLUSIONES | REFERENCIA | BUSCADOR
NTO
Lucie Brosseau, L.,
Brosseau, Wella, G.,
George A Tugwell, P., Egan,
Wells, Peter M., Wilson, K.,
Tugwell, Mary Dubouloz, C.,
Egan, Keith G Casimiro, L.,
Wilson, Claire- Robinson, V.,
Ottawa Panel Jehanne McGowan, J.,
Evidence- Dubouloz, Busch, A., Poitras,
Based Lynn Casimiro, S., Moldofsky, H.,
Clinical Vivian A . Harth, M.,
) . Construccion de :
Practice Robinson, . . Finestone, H.,
- . una guia basada en | Ottawa recomienda .
Guidelines for Jessie la evidencia para fortalecer los Nielson, W.,
Aerobic McGowan, Estudio de . cla pa o Haines-Wangda, Physical
1 ) 2008 realizar ejercicio ejercicios para el
Fitness Angela Busch, caso s : A., Russell- Therapy
T . aerobico en manejo de la
Exercises in Ste phane . . L Doreleyers, M.,
; pacientes con fibromialgia
the Poitras, Harvey fibromialaia Lambert, K.,
Management | Moldofsky, gia. Marshall, A.,
of Manfred Harth, Veilleux, L.
Fibromyalgia: Hillel M (2008). Ottawa
Part 1 Finestone, Panel Evidence-
Warren Based Clinical
Nielson, Practice
Angela Haines- Guidelines for
Wangda, Aerobic Fitness
Marion Exercises in the
Russell- Management of
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TIPO DE
No. | NOMBRE AUTOR ANO | DOCUME RESUMEN CONCLUSIONES | REFERENCIA | BUSCADOR
NTO
Kim Lambert, 1. Physical
Alison D Therapy, 88 (7),
Marshall, Line 857-871.
Veilleux
Lucie Brosseau, L.,
Brosseau, Wella, G.,
George A Tugwell, P., Egan,
Wells, Peter M., Wilson, K.,
Tugwell, Mary Dubouloz, C.,
Egan, Keith G Casimiro, L.,
Ottawa Panel Wilson, Claire- Robinson, V.,
Evidence- Jehanne McGowan, J.,
Based Dubouloz, Busch, A., Poitras,
. Lynn Casimiro, ., S., Moldofsky, H.,
Clinical . Construccion de
. Vivian A . . Harth, M.,
Practice . una guia basada en | Ottawa recomienda .
S Robinson, ) . Finestone, H.,
Guidelines for . . la evidencia para fortalecer los . .
. Jessie Estudio de . N L Nielson, W., Physical
2 | Strengthening 2008 realizar ejercicio ejercicios para el .
L McGowan, caso L . Haines-Wangda, Therapy
Exercises in aerobico en manejo de la
Angela Busch, . . L A., Russell-
the "oh pacientes con fibromialgia |
Management _Ste phane fibromialgia Doreleyers, M.,
of Poitras, Harvey ' Lambert, K.,
Fibromvalaia: Moldofsky, Marshall, A.,
Par}tlzg " | Manfred Harth, Veilleux, L.
Hillel M (2008). Ottawa
Finestone, Panel Evidence-
Warren Based Clinical
Nielson, Practice
Angela Haines- Guidelines for
Wangda, Aerobic Fitness
Marion Exercises in the
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TIPO DE
No. | NOMBRE AUTOR ANO | DOCUME RESUMEN CONCLUSIONES | REFERENCIA | BUSCADOR
NTO
Russell- Management of
Doreleyers, Fibromyalgia: Part
Kim Lambert, 2. Physical
Alison D Therapy, 88 (7),
Marshall, Line 873-886.
Veilleux
Barros de Lorena,
S., Correiade
Effects of | Suélem Barros Es importante lea_, M.,
i L Ranzolin, A.y
muscle de Lorena, : . realizar estiramiento A
. . Evidencia . Branco, A. (2015).
stretching Maria do . L en usuarios con
C : Estudio cientifica acerca . - Effects of muscle
exercises in | Carmo Correia . " fibromialgia, pero .
. ) sistematico del uso del . i stretching .
3 | the treatment | de Lima, Aline | 2015 . . L es imprescindible S Elsevier
. de evidencia | estiramiento en . . exercises in the
of Ranzolin, S . realizar mas
. oA ; cientifica pacientes con . treatment of
fibromyalgia: | Angela Luiza . . estudios para . .
. X fibromialgia. : fibromyalgia: a
a systematic | Branco Pinto establecer mejor los d ;
. . systematic review.
review Duarte beneficios. . o
Revista Brasileira
de Reumatologia,
55 (2), 167-173.
Esunaescalade | Elresultado no es
21 preguntas la suficiente para
Escala de cual mide la realizar un
Beck's depresién en | severidad de una diagndstico de
4 Depression | Aaron T. Beck | N/A pacientes depresion. depresion , es N/A N/A
Inventory con Es una necesaria la
fibromialgia | herramienta (til intervencion de

para iniciar un
chequeo

evaluadores
complementarios
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TIPO DE
No. | NOMBRE AUTOR ANO | DOCUME RESUMEN CONCLUSIONES | REFERENCIA | BUSCADOR
NTO
Se evaluaron las
ventajas y
desventajas del
entrenamiento de
ejercicios acuatico
ef?ba:%%ﬁ F}Zn Bidonde, J., Busch,
La evaluacié?l d.e la AJ., Webber, SC.,
Efectos acerca de . ) Schachter, CL.,
evidencia mostro :
los programas de limitaci Danyliw, A.,
) - imitaciones en
. intervencion en Overend, TJ.,
Revision . ) cuanto a la .
Bidonde J sistematica hldrot_erap|a con imprecision Richards RS. y
Busch AJ1 biblioarafi pacientes de disti Rader T. (2014).
Aguatic usc i iwllogratica fibromialgia estadistica y Aquatic exercise
exercise Webber SC, acerca de la Es una revisic’;n diversidad en los trainina for
- Schachter CL, intervencion intervalos de . g fol Cochrane
5 training for Danvliv A 2014 que hace parte de fiabilidad fibromyalgia lib
fibromyalgia anytiw A, N | Una actualizacion contiabiidad. (Review). The torary
' yalg Overend TJ hidroterapia El estudio '
(Review) . ' de la revisién Cochrane Database
Richards RS, con . demuestra que .
. publicada en 2002 . ) . of Systematic
Rader T pacientes de T existe evidencia de :
. .~ | llamada ejercicios . Rewiews-2014,
fibromialgia los beneficios de la

para el tratamiento
del sindrome de
fibromialgia.

terapia acuatica en
adultos en cuanto a
la mejora del
bienestar, los
sintomas y las
aptitud fisica, pero
la calidad de esta
evidencia es
moderada, por lo
mencionado

Issue 10. Art. No.:
CD011336, 1- 173.
doi:
10.1002/14651858.
CD011336.
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describi6 las bases
de la fibromialgia
sin nombrarlo de

esa manera, solo

que tiene
patogénesis
neurohormonal
central.

Reports, 8, 369-
378.

TIPO DE
No. | NOMBRE AUTOR ANO | DOCUME RESUMEN CONCLUSIONES | REFERENCIA | BUSCADOR
NTO
anteriormente, no
existieron reportes
de efectos negativos
graves.
Instrumento
desarrollado .
Es un instrumento
para evaluar :
que mide el
el estado de funcionamiento
ORIGINAL salud actual fisico. el estado de
FIBROMYA de las N >
LGIA Burckhardt CS, mujeres con trabajo, _depresmn,
6 Clark SR, N/A . ansiedad, N/A N/A N/A
IMPACT Bennett RM el sindrome cansancio
QUESTIONN | de matutino, dolor
AIRE (FIQ) fibromialgia | . . . '
.= | rigidez, fatiga y el
en el ambito | =
. bienestar durante
clinicoy de
. - 2 .~ | lasemana pasada.
investigacio
n.
Los dolores En la actualidad en
musculares desde una condicion
la antigiiedad se | clinica reconocida Inanici, F. y
han conocido que causa mucho | Yunus, M. (2004).
History of | Fatma Inanici, clinicamente dolor y en algunos History of
7 Fibromyalgia: MD and 2004 Revision desde la parte casos discapacidad. | Fibromyalgia: Past Redalve
Past to Muhammad B. bibliografica | reumatoldgica, en | Y se reconoce como | to Present. Current y
Present Yunus, MD 1972 Smythe una entidad clinica | Pain and Headache
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propuestos en

identifico en mayor

2010 que tiene en

proporcion con

Y, 67 (2), 568-575.

TIPO DE
No. | NOMBRE AUTOR ANO | DOCUME RESUMEN CONCLUSIONES | REFERENCIA | BUSCADOR
NTO
en 1976 se le
denomino como
Sindrome de
fibromialgia a los
sintomas de dolor
generalizado,
puntos dolorosos y
fatiga.
Determinar la Se evidencio que la
prevalencia prevalencia de Jones, G., Atzeni,
poblacional de la | fibromialgia varia | F., Beasley, M.,
The fibromialgia y de acuerdo con los FIaR, E., Sarzi-
Prevalence of comparar las diferentes criterios Puttini, P. y
Fibromyalgia diferencias de de clasificacion Macfarlane, G.
in the General Gareth T. prevalencia aplicados, es decir, (2015). The
Population. | Jones,1 Fabiola utilizando criterios los que son Prevalence of
A Atzeni,2 alternativos en el evaluados por Fibromyalgia in
Comparison Marcus Estudio noreste de cuestionarios the General
8 of the Beasley,1 Elisa 2015 transversal. Escocia. propios de los Population A Elsevier
American FluB,1 Cuestionario| Se realiza una sintomas o los que | Comparison of the
College of | Piercarlo Sarzi- comparacion entre requieren American College
Rheumatolog | Puttini,3 and los criterios para | evaluacion médica. | of Rheumatology
y 1990, 2010, Gary J. determinar la Ademas se 1990, 2010, and
and Modified | Macfarlanel clasificacion de la | evidencié que con Modified 2010
2010 fibromialgia ACR, los criterios Classification
Classification de 1990, versus modificados de Criteria.
Criteria unos criterios 2010 la poblacion ARTHRITIS &
alternativos masculina se RHEUMATOLOG
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TIPO DE
No. | NOMBRE AUTOR ANO | DOCUME RESUMEN CONCLUSIONES | REFERENCIA | BUSCADOR
NTO
cuenta multiples | signosy sintomas
sintomas. de la patologia.
R acid
. pala%crgg Iqigcr)r?e((jj?an Melzack, R.
The McGill (2005). The
. . la escala de dolor, ; .
Pain Estudio para ara definir un McGill Pain
9 Questionnaire Ronald 2005 Estudio de | desarrollar nuevos F():uestionario Questionnaire. Cochrane
. From Melzack desarrollo enfoques para X y From Description library
. . categorizarla con el
Description to medir el dolor. . . to Measurement.
fin de estudiar los i .
measurement. efectos de los Anesthesiologists
L 103, 199-202.
agentes analgésicos.
Es un autoinfome | La clasificacion de
cuestionario que los componentes
Pittsburah evalla la calidad mide: calidad
Sleep ngli ty de suefio durante | subjetiva del suefio,
Index (PSQI). | Universidad de Cuestionario Conus?sgegﬁ 19 c:ﬁtrzr::%?l%eellssﬁr%%
10 Indice de Pitsburgh, N/A S ’ N/A N/A
calidad de Buysee. at al . _elt_amentos la ef~|0|enc!a el
Suefio de ' ' individuales y la suefio habitual,
Pittsburgh creacion de 7 | trastornos del suefio,

componentes que
producen una
puntuacion global.

medicacion para
dormir y disfuncién
diurna.
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TIPO DE
No. | NOMBRE AUTOR ANO | DOCUME RESUMEN CONCLUSIONES | REFERENCIA | BUSCADOR
NTO
Wolfe, F., Clauw,
D., Fitzcharles, M.,
Goldenber, D.,
Hauser, W., Katz,
Fibromyalgia R., Mease, P.,
Criteria and Russell, A.,
Severit Wolfe, F., Desarrollar un Russell, I., y
Scales fgr Clauw, D., cuestionario de La modificacion de Winfield, J.
L Fitzcharles, M., encuesta de los criterios de ACR (2011).
Clinical And i o o . .
. . | Goldenber, D., . fibromialgia para | 2010 permitira su Fibromyalgia
Epidemiologi N Estudio : : I
o Hauser, W., . . estudios uso en estudios Criteria and Cochrane
11 | cal Studies: A 2011 | epidemiolog Lo S : .
e Katz, R., . epidemioldgicos y | epidemiologicos y | Severity Scales for library
Modification ico Py 7 . . .
Mease, P., clinicos utilizando clinicos sin Clinical And
of the ACR e . . . .
Preliminary Russell, A., la _moqllflcamon de nece3|d_ad deun Epldem_lologlcal
Diaanostic Russell, I., y criterios del ACR examinador. Studies: A
agn Winfield, J. 2010. Modification of the
Criteria for S
. . ACR Preliminary
Fibromyalgia

Diagnostic Criteria
for Fibromyalgia.
The Journal of
Rheumatology
38(6), 1113-1122.
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TIPO DE
No. | NOMBRE AUTOR ANO | DOCUME RESUMEN CONCLUSIONES | REFERENCIA | BUSCADOR
NTO
Wolfe, F., Clauw,
Desarrollar D., FitzcharleS,
criterios simples y M., Goldenber, D.,
précticos para el Héuser, W., Katz,
The American Wolfe, F.. dlagno_stlco c_Ilnl_co Los criterios R., Mease, P.,
de la fibromialgia | desarrollados por la Russell, A.,
College of Clauw, D., .
. que sean ACR en 2010, tiene Russell, 1.,
Rheumatolog | Fitzcharles, M., . - Ao
. Estudio adecuados para el una efectividad Winfield, J., y
y Preliminary | Goldenber, D., . . .. )
. ) N multicentric | uso en atencién |aproximada del 88% | Yunus, M. (2010).
Diagnostic Hauser, W., L - . .
O 0 de 829 de primaria y para diagnosticar The American i .
12 | Criteria for Katz, R., 2010 . L . N Science Direct
) . pacientes especializada y fibromialgia, a su College of
Fibromyalgia Mease, P., . il h |
and Russell A _con  [quenorequieraun | vezson Utiles para Rheumatology
T fibromialgia. | examen de puntos | la evaluacion de Preliminary
Measurement | Russell, I., y . . L
. blandos para pacientes con Diagnostic Criteria
of Symptom | Winfield, J. y ) o . .
. proporcionar una | variabilidad enla | for Fibromyalgia
Severity Yunus, M. . .
escala de gravedad | sintomatologia. and Measurement
para los sintomas of Symptom
caracteristicos de Severity. Arthritis
la fibromialgia. Care & Research
62(5), 600-610.
- Se evidencia que en Rodriguez, I.
REVISION Determinar la un programa de (2014). Revision
BIBLIOGRA ) . LI e
i evidencia de la gjercicios en un Bibliografica:
FICA: . . L . e
Tesis, hidroterapia junto paciente con Beneficios De La
BENEFICIOS o R : S : .
Irene Revision | con la realizacion | fibromialgia se debe | Hidroterapia En La
13 DE LA . 2014 | ... o T o . . . : N/A
HIDROTERA Rodriguez Sola Bibliografic | de ejercicio f_|5|co incluir trabag(_) de | Fibromialgia (tesis
PIA EN LA a. como tratamiento | fuerza, movilidad de pregrado).
complementario | articular y ejercicio Universidad
FIBROMIAL : N s -
de la fibromialgia. aerdbico de publica de
GIA . . :
intensidad baja. Navarra.
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TIPO DE
No. | NOMBRE AUTOR ANO | DOCUME RESUMEN CONCLUSIONES | REFERENCIA | BUSCADOR
NTO
Pamplona,
Navarra, Espafia.
Se evidencia
efectividad
mediante la
hidroterapia en:
Recorrido por los | analgesia, aumento .
TR Rodriguez, G. y
. principios fisicos | de latemperatura .
- Rodriguez Iglesias, R. (2002).
Bases fisicas . que fundamentan locay '
Fuentes G, Articulo . ; . . Bases fisicas de la i .
14 de la ) 2002 S la hidroterapia, las vasodilatacion, X . Science Direct
. . Iglesias Santos cientifico T hidroterapia.
hidroterapia implicaciones y efecto sedante, - )
R. S Fisioterapia,
aplicaciones de la efecto
L . . 24(2), 14-21.
técnica. antiespasmadico,
aumento de la
elasticidad del tejido
conjuntivo,
relajacion muscular.
Analizar la El ejerciclo ba_sado Gémez-lruelaa, J.
i . en el método pilates, -
. evidencia . y Sedefio-Vidal, A.
Efectividad de L la terapia manual L
s . cientifica sobre la . : (2013). Efectividad
la fisioterapia L miofascial y . .
. . efectividad del de la fisioterapia
en el abordaje J. Gamez- L . craneosacra son una i
Revision tratamiento . . en el abordaje de la .
15 de la lruelaay A. | 2013 | .. \: = . .. s alternativa efectiva ) S Elsevier
. S ; bibliogréafica | fisioterapéutico en . fibromialgia.
fibromialgia. | Sedeno-Vidal . de tratamiento en .,
. el abordaje de Revision
Revision . casos de S o
L pacientes . o bibliografica.
bibliografica . . fibromialgia frentea | _. . .
diagnosticados de la fisioterania Fisioterapia, 35(5),
fibromialgia. rap 224-231.
convencional.
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TIPO DE
No. | NOMBRE AUTOR ANO | DOCUME RESUMEN CONCLUSIONES | REFERENCIA | BUSCADOR
NTO
Describe las
posibles causas que
generan la
Descripcion de la fibromialgia: Tovar, M. (2005).
. . Maria Ana . patologia, su alteraciones Fibromialgia.
16 | Fibromialgia Tovar Sanchez, 2005 Articulo significado y bioguimicas, Colombia Médica, PubMed
caracteristicas. metabdlicas, 36(4), 287-291.
neuroinmunologicas
, musculares,
genéticas.
Los resultados
obtenidos
demuestran que el
uso de varias .
TRATAMIE - terapias combinadas Alcala, M'.(2011)'
Identificar el : Tratamiento
NTO mejor tratamiento | T /ord el estado Multimodal En
MULTIMOD | Maria Alcala Estudio de 1! general de los . . Physical
17 . 2011 fisico para el . Fibromialgia. Infad
AL EN Cerrillo caso . pacientes con . Therapy
manejo de la . S Revista De
FIBROMIAL ) L fibromialgia. . .
fibromialgia. . . Psicologia, 1(2),
GIA Las terapias son:
- . 135-140.
fisioterapia,
gimnasia terapéutica
en medio acuética y
ambas.
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No. | NOMBRE AUTOR ANO | DOCUME RESUMEN CONCLUSIONES | REFERENCIA | BUSCADOR
NTO
En el CRIQ se
aplicaron diferentes
técnicas .
. . Franzoni, F.,
fisioterapéuticas .
: . Gonzélez, A.,
hidroterapia
X Vargas, A.,y
mediante tanque ;
terapéutico Velazquez, P.
. P y (2015). Manejo
Manejo Demostrar cual era electroterapia, N L
.. - . ) : fisioterapéutico en
fisioterapéutic el mejor método masoterapia y acientes con
0 en pacientes . fisioterapeutico ejercicio fisico. Pacientes
Fabiola . : : fibromialgia del
con . para los pacientes | Se evidencio que en
. o Franzoni ) L centro de
fibromialgia : con fibromialgia el 100% de los e
Ramirez, Ana . rehabilitacion
del centro de ) del CRIQ. usuarios tratados .
... | Paula Gonzalez - . integral de
rehabilitacion Osuna. Ariola Se realizo una | con la modalidad de Querétaro (CRIQ)
18 | integral de ' 2015 Tesis busqueda de los hidroterapia : N/A
. Vargas De La ! . durante el periodo
Querétaro expedientes de mediante el tanque
Rosa, Paola ; L Enero 2013 a
(CRIQ) . cada paciente y se | terapéutico hubo .
Daniela . g Diciembre 2014
durante el . reviso la efectos positivos en :
. Velazquez ; . . (Tesis de
periodo Enero - modalidad de la sintomatologia
Tinajero. . S Pregrado).
2013 a fisioterapia, junto dolorosa. A
- , : Universidad
Diciembre con el nimero de La terapia ]
. . Auténoma de
2014 sesiones. combinada entre .
. . Quereétaro,
hidroterapia, i
. Santiago de
electroterapia 'y .
A Querétaro,
ejercicio fisico .
: , Querétaro,
proporcionara mas .
Mexico.

beneficios al
tratamiento del

paciente.
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TIPO DE
No. | NOMBRE AUTOR ANO | DOCUME RESUMEN CONCLUSIONES | REFERENCIA | BUSCADOR
NTO
Se utilizaron Chaitow L. (Ed.3).
FIBROMYA definiciones del (2009)
LGIA . . . :
Guia de sindrome de Fibromyalgia
SYNDROME Tratamiento para Fibromialgia del Syndrome. A
19 A Chaitow, L. | 2009 |  Libro , P nalg ynarome. A1 science Direct
e , el sindrome de capitulo 1y Practitioner’s
Practitioner’s . . A )
. Fibromialgia. Definiciones del Guide to
Guide to .
Treatment cap!tulo 13 s_obre Treatment. ISBN
hidroterapia. 978 0 443 06936 9.
Serrano-Atero, M.,
Caballero, J.,
Serrano-Atero, Cafias, A\.. Garcia-
M., Caballero, Saura, P., Serrano-
. J., Caias, A., Medidas y Escalas | Uso y manejo del i
Valoracién . . - . : Alvarez, C.y ) .
20 Garcia-Saura, | 2002 Articulo de valoracion del cuestionario de . Science Direct
del dolor (1) . Prieto, J. (2002).
P., Serrano- dolor. McGill-Melzack S
" Valoracion del
Alvarez, C.y |
Prieto, J dolor ().
T Rev.Soc.Esp.Dolor
, 9,109-121.
Hydrotherapy Fernandez de
and Melo, D., Coin de
conventional Se evidencia que la Carvalho, L.y
physiotherapy Fernandes de Comparar la hidroterapia tiene Fernandez do
improve total Melo. D.. Coin hidroterapia con la | efecto positivo en la | Prado, G., (2006).
21 sleep_tlme a}nd de Carvalho, | 2006 Articulo terapia efec_tl_wdad para Hydrotherqpy and Science Direct
quality of life convencional en | conciliar el suefio, conventional
L.y Fernandes ; ) . .
of pacientes con teniendo periodos physiotherapy
. . do Prado, G. : o , .
fibromyalgia fibromialgia de descanso mas | improve total sleep
patients: prolongados time and quality of
Randomized life of
clinical trial fibromyalgia
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expansion toracica.

with fibromyalgia.
Journal og Back

TIPO DE
No. | NOMBRE AUTOR ANO | DOCUME RESUMEN CONCLUSIONES | REFERENCIA | BUSCADOR
NTO
patients:
Randomized
clinical trial. Sleep
Medicine, 7, 293-
296.
Altan, L., Bingol,
Seevidenciaqueel | U., Aykac, M.,
ejercicio basado en Koc, Z. y
Investigation Altan. L Comparar el piscina mostro Yurtkuran, M.
of the effects Bingol, U ejercicio basado en efectos mas (2004).

99 of pool_-based Aykac, M., 2004 Articulo piscina'y duradgros en Investigation of the PubMed
exercise on Koc. 7 balneoterapia en el | algunos sintomas en | effects of pool-
fibromyalgia Yurtkljraﬁ yM sindrome de comparacion con los| based exercise on
syndrome T fibromialgia efectos producidos fibromyalgia

por inmersién en sindrome.
balneoterapia. Rheumatol Int, 24,
272-271.
Kesiktas, N.,
De acuerdo con las y
mediciones Karagiille, Z.,
The efficacy . Erdogan, N.,
. realizadas por la
of . Se estudian los ! Yazicioglu, K.,
Kesiktas, escala de Disnea y
balneotherapy - efectos de la . ) Yilmaz, H. y
and physical N., Karaglle, balneoterapia espirometria en Paker, N. (2011)
Py Z., Erdogan, : rap pacientes con " ces '
23 | modalities on 2011 Articulo sobre el sistema ) o The efficacy of PubMed
the pulmonary N, Yazicioglu, pulmonar en f_lbromlalgla S€ balneotherapy and
K., Yilmaz, H. . evidencia cambios ) .
system of pacientes con L physical modalities
4 . y Paker N. . o significativos en la
patients with fibromialgia. . on the pulmonary
. . capacidad .
fibromyalgia. system of patients
pulmonar,
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and
Musculoskeletal
Rehabilitation, 24,
57-65.
Lopez, M.,
Fernandez, M.,
Efectividad de Analizar los Mat}a ran, G.,
. Rodriguez, M.,
la biodanza efectos de un
o ] El programa de Granados, G. y
acuatica sobre | Lopez, M., programa de . . .
. : . biodanza acuatica | Aguilar, E. (2013).
la calidad del | Fernandez, M., biodanza en L L
suefio, la Mataran . piscina sobre aporto Mejoras en E_fecthldad d/e_la i .
24 I P 2013 Articulo . - calidad del suefio, | biodanza acuética | Science Direct
ansiedady | G.,Rodriguez, calidad del suefio, ) )
. . ansiedad, dolory |sobre la calidad del
otros sintomas | M., Granados, ansiedad, . N .
: . o otros sintomas de la | suefio, la ansiedad
en pacientes |G.y Aguilar, E. depresion, dolor y . o .
. . fibromialgia. y otros sintomas en
con calidad de vida en .
. L . - pacientes con
fibromialgia fibromialgia. . o
fibromialgia.
Medicina Clinica,
141(11), 471-478.
Matsumoto, S.,
Etfr:‘:frtr?a(l)f Shimodozo, M.,
thera Investigar el Se concluve una Etoh, S., Miyata,
combirrl)i)rll Matsumoto, S., tratamiento meioria si n%ficativa R. y Kawahira K.
sauna therag Shimodozo, Practica térmico del sauna enJeI tratgmiento (2011). Effects of
25 Py M., Etoh, S., | 2011 L y la inmersion en Y| “thermal therapy | Science Direct
and . Clinica se obtuvo L
Miyata, R. y agua con Lo combining sauna
underwater . AR disminucién del
. Kawahira, K. realizacion de therapy and
exercise in o . dolor.

. . actividad fisica. underwater
patients with . .
fibromyalgia exercise in patients

with fibromialgia.
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No. | NOMBRE AUTOR ANO | DOCUME RESUMEN CONCLUSIONES | REFERENCIA | BUSCADOR
NTO
Complementary
Therapies in
Clinical Practice,
17, 162-166.
Analizar los _ Pérez De La Cruz,
Efectos de un beneficios de un Un programa de_ Al S. y Lambeck, J.
programa de orograma de Ai Chl_en el me_dlo (2015). Efectos de_
Ai Chi Pérez De La Chi en el medio acuatico contribuye | un programa de Al
26 | acuaticoen Cruz, S.y 2015 Articulo acuatico sobre la ?ig]fior?;é?‘tsjlue? Cha:c?g#fgécgoin Science Direct
pacientes con | Lambeck, J. calidad de vida, dolor y>lla calida1d de ?ibromialgia
f|bror_n|al_g|a. depre5|_on y dolor vida de pacientes Estudio piloto.
Estudio piloto en pacientes con con fibromialgia Rev. Neurol
fibromialgia. ' 60(é) 59-65’
Evaluar la eficacia Faull, K. (2005) A
en los resultados i ot1 stli dv of the
A pilot study de salud de una P m ryt-
of the hidroterapia con efigcti?/aer?els\éeof
gf(;g:ﬁ’s :;'g’si S??;giO(fovr:l/?)tzl;\'a Se evidgncio que two water-based
of to Water nosible hubo mejora en los treatments for
: . - sintomas con la fibromyalgia : .
27 based Faull, K. 2005 Articulo intervencion para | ., . i Science Direct
técnica Watsu, caso | syndrome: Watsu
treatments for las personas con contrario con el and Aix massage
fibromyalgia sindrome de masaje Aix Journal of '
syndrome: fibromialgia ' Bobywork and
Watsu and (FMS), Movement
Aix massage comparando su Therapies, 9, 202-
eficacia con la 211’ ’
hidroterapia Aix. '
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Se cambia el
sistema de puntos
dolorosos por un

esquema
diagnostico mas
integral que incluye
fatiga, trastornos del | Chaves, D. (2013).
Actualizacion de | suefio y cognitivos, | Actualizacion en
Revision criterios para el con lo cual se deja Fibromialgia.
bibliografica | diagnostico de la | ver la importancia | Medicina Legal de
fibromialgia. de una adecuada | Costa Rica, 30(1),
identificacion de la 83- 88.
enfermedad y un
abordaje
multidisciplinario
para mejorar la
calidad de vida de
estos pacientes.

Actualizacion
28 en Chaves, D. 2013
fibromialgia.
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