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Influéncia da laserterapia na dor, flexibilidade e forca de preensao palmar em
mulheres com fibromialgia

Influence of laser therapy on pain, flexibility and handgrip strength in women with
fibromyalgia

Influencia de terapia con laser en dolor, flexibilidad y fuerza de agarre en mujeres
con fibromialgia
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Bruna Giovanna Ramos Cruz*, Lara Candida de Sousa Machado®, Maria Carolina
Marciano Campos de Souza®, Marcelo Gomes Judice’, Renato Canevari Dutra da Silva®

RESUMO

Objetivo: investigar a influéncia da laserterapia de baixa poténcia na dor, flexibilidade
da coluna lombar e forca muscular de preensao palmar em mulheres com fibromialgia.
Método: este estudo é um ensaio clinico de natureza quali-quantitativa desenvolvido no
municipio de Rio Verde, Goias. Inicialmente 30 mulheres com fibromialgia foram
previamente selecionadas para o estudo com tratamento a laser, porém apenas 19
fizeram todas as sessoes de laserterapia. Além disso, essas mulheres responderam um
questionario com dados pessoais, e foram analisadas pela Escala Visual Analdgica de dor,
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Alves MF, Silva ABB, Ferreira KG, Cruz BGR, Machado LCS, Souza MCMC, et al. Influéncia da laserterapia...

Teste de Schober e Teste de forca muscular de preensao palmar. Resultados: a
quantidade de pontos dolorosos (p=0,002) e a Escala Visual Analdgica de dor (p=0,03)
diminuiram apo6s tratamento com laser, a forca muscular nos membros superiores
esquerdo (p=0,053) e direito (p=0,041) aumentou apos a terapia. Para o Teste de
flexibilidade Schober (p=0,075) nao houve alteracao estatistica significativa. Conclusao:
a laserterapia se mostrou eficaz para o tratamento da fibromialgia principalmente no
que se refere a dor.

Descritores: Fibromialgia; Terapia a Laser; Pontos-Gatilho; Flexibilidade.

ABSTRACT

Objective: to investigate the influence of low-power laser therapy on pain, lumbar
spine flexibility and handgrip muscle strength in women with fibromyalgia. Method:
this study is a clinical trial of a qualitative and quantitative nature developed in the
city of Rio Verde, Goids. Initially 30 women with fibromyalgia were previously selected
for the study with laser treatment, however only 19 had all laser therapy sessions. In
addition, these women answered a questionnaire with personal information, and were
evaluated by the Visual Analog Pain Scale, Schober Test and Handgrip muscle strength
test. Results: the amount of painful points (p=0.002) and the Visual Analog Pain Scale
(p=0.03), reduced considerably after laser treatment, the muscle strength in the left
(p=0.053) and right (p=0.041) increased after therapy. For the Schober flexibility test
(p=0.075) there was not significant statistically change. Conclusion: laser therapy
proved to be effective for the treatment of fibromyalgia, mainly with regard to pain.
Descriptors: Fibromyalgia; Laser Therapy; Trigger Points; Pliability.

RESUMEN

Objetivo: investigar la influencia de la terapia con ldser de baja potencia sobre el
dolor, la flexibilidad de la columna lumbar y la fuerza muscular de agarre de la mano
en mujeres con fibromialgia. Método: este estudio es un ensayo clinico de naturaleza
cualitativa y cuantitativa realizada en la ciudad de Rio Verde, Goias. Inicialmente, 30
mujeres con fibromialgia fueron seleccionadas para el tratamiento con ldser, pero solo
19 tuvieron todas las sesiones de terapia con ldser. Ademds, estas mujeres contestaran
un cuestionario con datos personales y fueron evaluadas por la Escala Visual Analdgica
de Dolor, la prueba de Schober y la prueba de fuerza muscular Handgrip. Resultados: la
cantidad de puntos sensibles (p=0.002) y la escala de dolor visual analdgico (p=0.03),
disminuyen considerablemente después del tratamiento con ldser, una fuerza muscular
en las extremidades superiores izquierdas (p=0.053) y derecha (p=0.041) aumento
después de la terapia. Para la prueba de flexibilidad de Schober (p=0.075), no hubo
variacion estadisticamente significativa. Conclusion: la terapia con ldser demostré ser
efectiva para el tratamiento de la fibromialgia, especialmente con respecto al dolor.
Descriptores: Fibromialgia; Terapia por Ldser; Puntos Disparadores; Docilidad.

INTRODUCAO diretamente na qualidade de vida e nas
atividades de vida diarias dos pacientes3.

A fibromialgia (FM) é Essa doenca acomete cerca de 400
considerada uma sindrome cronica que milhdes de pessoas no mundo. A
causa dor musculo esquelética difusa e prevaléncia nos Estados Unidos varia
nao inflamatoria’-2. Ela reflete entre 3% e 6%, enquanto no Brasil é de
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2,5% da

predominio no sexo

populacao geral, com
feminino,
principalmente entre individuos de 35 e
44 anos*>.

Além da dor cronica, a FM
apresenta outras manifestacoes como,
ansiedade, depressao, sono nao

restaurador, cognicao e memoria
comprometida, rigidez muscular e
distUrbios gastrointestinais®’. A FM nao
possui uma fisiopatologia bem definida,
mas sabe que ocorre uma sensibilizacao
central, que gera diminuicao das vias
nociceptivas inibitorias descendentes e
favorece as vias nociceptivas
ascendentes. Consequéncia disso, é a
maior sensibilidade a dor e sua
cronificacdo devido a persisténcia
generalizada*8.

A hipersensibilizacao dos pontos
dolorosos, ocorre porque ha alteracoes
em receptores, neurotransmissores,
canais ibnicos e nas vias que sinalizam o
sistema nervoso central®. Diante disso,
alguns estudos sugerem relacao da
fibromialgia com a deficiéncia de ferro®
e vitamina D'°,

Observou-se que o risco de
fibromialgia pode ser associado com
sintomas de insonia, principalmente na
populacao idosa, mas nao
exclusivamente. Porém, essa condicao

pode ser modificada se houver atividade
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fisica como forma de lazer e indice de
massa corporal (IMC) adequado’'.

O critério diagndstico da FM
proposto pelo American College of
Rheumatology (ACR) de 1990, buscava
apenas a presenca dos pontos dolorosos,
11 dos 18 pontos de gatilho, contudo
esse método se tornou muito restrito e
pouco eficaz para o diagnostico'®'3,
Portanto, em 2010 o ACR propds novos
critérios de diagnoéstico. O novo método
tem como objetivo avaliar por meio da
Escala de Gravidade termo em inglés
Symptom Severity (SS) scale score,
sintomas como fadiga, sono nao
reparador e  aspectos  cognitivos
adicionados a intensidade e quantidade
dos sintomas somaticos, seu score pode
ir de 0 a 12. Além disso, foi
implementado o indice de dor
generalizado (WPI) designado
Widespread Pain Index que pode ir de 0
a 19 regides corporais dolorosas (menos
articulacoes). Diante disso, para ser um
portador de fibromialgia o paciente deve
apresentar WPI > 7 e SS scale score > 5
ou WPI de 3 a 6 com SS scale score >

910,14

A quantidade de homens
diagnosticado com fibromialgia é menor
quando comparado as mulheres, por isso
o numero de estudos especificos com

mulheres é maior. Contudo, a FM atinge
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de forma mais severa a populacao
masculina no que se refere a
sensibilidade, salde mental e qualidade
do sono'1",

Como a maioria dos casos de FM
sato em mulheres, elas sofrem
esteredtipos e  preconceitos, por
profissionais de salde e pela propria
sociedade. Essa doenca carrega consigo
o estigma da desigualdade de género,
onde alguns profissionais as apontam
como pacientes fracas, exageradas e até
estressadas’®.

A aptidao fisica, flexibilidade,
forca muscular e resisténcia aerobica sao
baixos em pacientes com FM. A
subjetividade da dor e das limitacoes
que a FM traz consigo pode contribuir
para a incapacidade funcional dos
acometidos'4.

A fibromialgia é uma doenca
incapacitante que diminui a qualidade
de vida, pois reduz a produtividade no
trabalho, muda a vida social e aumenta
sintomas depressivos. Esse
comprometimento funcional afeta
diretamente a previdéncia social do pais,
pois muitos sao os casos de afastamento
temporario ou aposentadoria
permanente’’.

Por ser uma doenca de alto
complexidade e sem cura aparente, ha

inumeras modalidades de tratamento da

Journal Health NPEPS. 2020 jul-dez; 5(2):103-118.

Influéncia da laserterapia...

FM, as mais comuns sao:
medicamentosa, terapia por exercicio
fisico, acupuntura e laserterapia's.

A terapia a laser de baixa
intensidade apresenta acao analgésica
por meio de mecanismos hormonais. A
reducao da dor por meio desta terapia €
possivel devido a estimulacao neural
periférica e pela regulacao da
microcirculacao que interrompem o0s
mecanismos da dor, promovendo assim a
analgesia®.

A laserterapia € uma alternativa
real e de fundamental importancia no
processo de melhoria da dor conica.
Diante disso, o presente estudo foi
realizado com objetivo de investigar a
influéncia da laserterapia de baixa
poténcia na dor, flexibilidade da coluna
lombar e forca muscular de preensao

palmar em mulheres com fibromialgia.

METODO

O estudo € um ensaio clinico,
nao randomizado e de natureza quali-
quantitativa desenvolvido no municipio
de Rio Verde, Goias, Brasil. A coleta de
dados ocorreu no laboratério de
cinesioterapia e eletrotermofototerapia
do curso de Fisioterapia, da Universidade
de Rio Verde, onde foram avaliados os

seguintes aspectos: clinica da dor,
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mobilidade da coluna lombar e forca de
preensao manual das participantes.

Este estudo teve seu projeto
encaminhado a Plataforma Brasil o qual
foi analisado e aprovado no dia 22 de
marco de 2018, pelo comité de ética em
Pesquisa em Seres Humanos da
Universidade de Rio Verde-UniRV (N°
CAAE: 83378518.3.0000.5077). O parecer
do Comité de Etica (N° 2.557.680) nao
observou oObices éticos e considera o
estudo de acordo com os principios
éticos vigentes nas diretrizes e normas
da Resolucao 466/2012 do Conselho
Nacional de Salude/Ministério da Saude.

Este estudo obedeceu as
recomendacoes da ferramenta TREND
(Transparent Reporting of
Nonrandomized Designs), publicada em
2004 que foi baseada no CONSORT com o
objetivo de guiar o relato de estudos
experimentais nao randomizados. A
intencao desta ferramenta é aumentar a
transparéncia do relato, a
reprodutibilidade  cientifica e a
interpretacao dos resultados?°.

Os critérios de inclusao para
participar da pesquisa  foram:1)
mulheres; 2) idade entre 25 a 60 anos; 3)
residentes no municipio de Rio Verde
(GO); 4) diagnostico confirmado de
fibromialgia segundo os critérios do

Colégio Americano de Reumatologia de
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2010; 5) apresentar nivel cognitivo
suficiente para entender 0s
procedimentos e acompanhar as
orientacoes dadas; 6) consentir em
participar do estudo de forma voluntaria
e assinar o Termo de Consentimento
Livre e Esclarecido (TCLE); 7) Mulheres
que nao estejam realizando tratamento
nao farmacoldgico, ou seja, nenhum tipo
de terapia alternativa como fisioterapia
ou acupuntura.

Foram excluidas aquelas
mulheres que: 1) apresentavam doencas
neurologicas; 2) tinham predisposicao ao
cancer; 3) as que tiveram mais de uma
falta no programa; 4) as que estavam
realizando tratamentos farmacologicos
especificos para fibromialgia.

Mulheres que chegavam para
realizarem fisioterapia na clinica escola
da faculdade de

Universidade de Rio Verde UNIRV e que

fisioterapia da
haviam  sido  diagnosticadas com
fibromialgia  foram  imediatamente
convidadas a participarem do estudo.
Inicialmente 30  mulheres  foram
previamente selecionadas para
participar do estudo, porém houve perda
na amostra de cinco (5) mulheres por
apresentarem uma ou mais condicoes
observadas no critério de exclusao e seis
(6) mulheres que deram inicio ao

tratamento, mas tiveram mais de 1 falta
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no programa. A analise estatistica foi
baseada nos 19 sujeitos que concluiram o
tratamento com laserterapia.

Foi utilizado um formulario
estruturado composto de: dados de
identificacao- dados pessoais, idade,
peso, profissao, estado civil;
informacoes de saude- historia da dor,
tempo do diagnostico da fibromialgia,
queixa principal, localizacao da dor,
numero e localizacao exatos e fixos de
tender points dolorosos a palpacao,
intensidade da dor, sintomas
relacionados, uso de medicamentos e o
tempo de wuso dos medicamentos.
Também foi utilizado a Escala Visual
Analogica de dor, o Teste de Schober e
Teste de forca muscular de preensao
palmar.

A escala visual analogica (EVA) é
uma medida que avalia a intensidade da
dor percebida pelo préprio paciente. Por
ser um método simples, o paciente
escolhe um numero de 0 a 10 para
expressar a quantidade do sofrimento, a
confianca do teste é considerada alta?'.
O teste é realizado antes e depois do
tratamento a laser, na tentativa de
buscar compreender se o tratamento
especifico contribuiu de alguma maneira
para o alivio da dor.

A EVA é uma

autorreferida,

medida

unidimensional que
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quantifica a dor em uma escala de 0 a
10, sendo 0 0 “sem dor” e 10 a maior dor
possivel e imaginavel?%:23,

O teste de Schober modificado é
realizado em posicao ortostatica onde se
traca uma linha horizontal na regiao de
L5-S1 no nivel das depressoes sacrais e
outra linha de 10 cm acima desta, na
linha média do dorso. Com a flexao
anterior a distancia entre essas duas
extremidades da linha de 10 cm deve
aumentar. O teste é considerado normal
quando ocorre variacao de cinco ou mais
centimetros entre as medidas na posicao
ortostatica e em flexao lombar
maxima?z4,

No Teste de forca Muscular de
utilizados

Preensao Palmar sao

Dinamoémetros que permitem a
mensuracao da forca aplicada em um
sistema baseado em células de carga. Os
testes nas mulheres foram realizados de
acordo com o recomendado pela
Sociedade Americana de Terapeutas da
Mao (ASHT), utilizando o dinamometro
Jamar, na segunda posicao (ele possui
cinco), referente ao tamanho da
empunhadura. Elas  permaneceram
sentadas em uma cadeira tipo escritorio
(sem bracos) com a coluna ereta,
mantendo o angulo de flexao do joelho
em 90°, com o ombro posicionado em

aducao e rotacao neutra, cotovelo
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flexionado a 90°, antebraco em meia
pronacao e punho neutro, podendo
movimenta-lo até 30° graus de extensao.
O braco foi mantido suspenso no ar com
a mao posicionada no dinamoémetro, que
foi sustentado pelo avaliador?>.

As sessoes de laserterapia as
quais as participantes foram submetidas
foram realizadas com o equipamento de
laser da marca [IBRAMED, modelo
LASERPULSE, de Arsenieto de Galio e
Aluminio GaAlAs, com o comprimento de
onda em 830 nm. O aparelho foi
calibrado antes do inicio do estudo, uma
vez que se trata de um equipamento que
foi adquirido, exclusivamente, para a
realizacao deste trabalho, sendo
utilizado com a calibracao de fabrica. A
poténcia de saida do laser foi de 30 mW,
a area do feixe correspondeu a 0,11600
cm? e a densidade de energia utilizada
foi 5 J/cm?. As pacientes foram
submetidas a higienizacao prévia com
aplicacao de algodao embebido com
alcool concentrado 70% nos tender points
e o laser foi aplicado de forma pontual,
com a caneta em 90 graus, em todos os
tender points dolorosos. A caneta do
laser foi envolvida com plastico de PCV,
para aplicacdo, o qual foi substituido a
cada paciente. O tempo gasto por ponto
foi de 20 segundos, sendo irradiado,

pontualmente, nos tender points
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dolorosos a palpacao digital definidos
desde a primeira sessao de laserterapia,
com duracao de 10 dias consecutivos.

A analise estatistica foi realizada
pelo software BioEstat 4.0. Os dados
coletados foram tabulados no programa
Excel, no qual foi realizada a analise
descritiva. Para a comparacao das
variaveis, foi utilizado o teste t de
Student. Foram aceitos como,
estatisticamente, significantes

resultados com p < 0,05.

RESULTADOS E DISCUSSAO

A média de idade das pacientes
foi de 47,77+12,98 anos, estando na
faixa de 25 a 60 anos e média de peso de
72,66+14,89 kg. O Grafico 1 demonstra o
uso de medicamentos mais prevalentes
entre as mulheres com fibromialgia.

Os medicamentos mais citados
(88,88%);

antidepressivo (66,66%) e relaxante

foram: analgésicos

muscular (44,44%). Observou-se ainda
que além do uso de medicamentos para
o tratamento especifico da dor na
fibromialgia, 88,88% das participantes
também faziam uso de outros tipos de
medicamentos para outras comorbidades
associadas a fibromialgia, como anti-
hipertensivos, protetores gastricos e

antidiabéticos.
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Grafico 1- Uso de medicamentos para o tratamento da fibromialgia.

90% 88,88%
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66,66%

Analgésico  Antidepressivo

A polifarmacia é comum na
fibromialgia devido a grande variedade
de sintomas clinicos. Com isso, o
diagnostico preciso da doenca conduz a
um tratamento mais especifico dos
sintomas. Porém, no geral as principais
medicacdes prescritas, sao relacionados
aos sintomas inerentes ao quadro clinico
mais comum, como a hiperalgesia
difusa?®-?’,

Ainda que o Food and Drug
Administration (FDA) tenha aprovado
somente trés medicamentos para o
tratamento da fibromialgia- pregabalina
(um gabapentindide que atua
bloqueando os canais de calcio)
duloxetina e milnacipran (inibidores da
recaptacao de serotonina-
noradrenalina)?®, outros medicamentos
sdao prescritos para a FM, os analgésicos
como: AINEs, opidides e indutores do
sono??:30,

O disturbio do sono é um comum

em pacientes com FM, muitos pacientes
Journal Health NPEPS. 2020 jul-dez; 5(2):103-118.

88,88%

Relaxante Outros
muscular

tém dificuldade para adormecer ou
acordam varias vezes durante a noite
com dor. Por isso destacasse o uso da
pregabalina um anticonvulsivante que se
mostrou benéfico para melhoria da
qualidade de sono pois reduz o ndamero
de despertares e aumenta a duracao do
sono profundo*'2,

Os antidepressivos sao indicados
em alguns paises para o tratamento da
dor cronica na fibromialgia incluindo os
antidepressivos triciclicos, inibidores de
recaptacao de serotonina (5-HT) e
noradrenalina (NA) e inibidores seletivos
de recaptacao de 5-HT). Nesse sentido a
duloxetina um inibidor da recaptacao da
serotonina e norepinefrina se mostrou
eficaz nas reducdes significativas da dor
cronica e da propria depressao associada
a fibromialgia3'.

Na tabela 1 estao demonstrados
os numeros de tender points dolorosos a
palpacao pré e poés o tratamento com

laserterapia de baixa poténcia, a tabela
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a seguir apresenta a média e o desvio

padrao das pacientes, onde pode se
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observar reducao significativa dos tender
points (p=0,002).

Tabela 1 - Tender points dolorosos pré e pés-tratamento com laserterapia

Tender point Média
Pré 17,77
Pos 15,44

Desvio Padrao P
+0,66

0,002*

+1,81

*Diferenca estatisticamente significativa (p < 0,05).

O tratamento com laser de baixa
poténcia se mostrou eficiente, pois a
média do nUmero de tender points
dolorosos apo6s sua aplicacao reduziu
significativamente (p=0,002). Isso pode
ser explicado porque a laserterapia
atinge toda a hierarquia da percepcao
dolorosa, ou seja, da sua origem a
regulamentacao, diferentemente dos
analgésicos que atinge apenas um elo da
recepcao da dor2.

Os pontos dolorosos foram
previamente definidos e receberam o
tratamento com laser sempre no mesmo
local. A diminuicao do seu numero foi
contabilizada a partir da palpacao nao

dolorosa e difere da sensibilidade que foi

reduzida a partir da diminuicao da EVA.
Essa mudanca, segundo Souza et al?’
pode ser explicada pelo fato do laser de
baixa intensidade modular o estimulo do
nervo periférico, além de atuar na
microcirculacdo e na liberacao de
agentes anti-inflamatoérios, diminuindo a
sensacao dolorosa.

Dez sessoes foram suficientes
para diminuir a percepcao da dor
(medida pela EVA) pelas mulheres que
realizaram a laserterapia. A Tabela 2
apresenta a média e o desvio padrao pré
e pos-tratamento onde  podemos
observar que houve melhora significativa
na Escala Visual Analogica da Dor

(p=0,03).

Tabela 2 - Escala visual analoégica (EVA) pré e pés-tratamento.

EVA Média
Pré 9,11
Pos 4,39

Desvio Padrao P
+1,05
0,03
+1,41
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As descobertas do estudo, com a
diminuicdo da EVA, ratificaram o
proposito dos autores, pois esperava se
comprovar que a utilizacao do laser
isoladamente € uma forma de
tratamento para a fibromialgia.

A Tabela 3 apresenta os
resultados de flexibilidade pré e pos-
tratamento com laserterapia em
mulheres fibromialgicas, onde se pode
constatar que antes do tratamento a
flexibilidade média das pacientes do
estudo foi de 14,44 cm (+1,8) e depois
do tratamento foi de 15,44 cm (+1,21),
esta diferenca numérica nao se
apresentou estatisticamente significativa
(p=0,075), podendo dizer que nao houve
alteracao da flexibilidade na amostra
apos o tratamento com laser.

No presente  estudo, as
participantes nao foram estimuladas a
mudanca de habitos de vida, e
continuaram seus medicamentos que ja

vinham sendo utilizados. Assim, os

Influéncia da laserterapia...

resultados encontrados nao tiveram
nenhuma relacao da associacao entre
laserterapia e a realizacao de exercicios
fisicos, acupuntura, alongamento ou
outra atividade. Visto que, segundo
Tavares3? exercicios fisicos terapéuticos
de diversas modalidades proporcionam
melhora da capacidade funcional e
flexibilidade das pacientes com FM.

Um achado esperado € o fato de
a média de flexibilidade apds o
tratamento a laser ter sido
estatisticamente nao relevante
(p=0,075). Isso pode ser explicado por
alguns estudos?3:3* onde afirmam que a
laserterapia deve ser realizada em
associacao aos exercicios fisicos, para
observar maior flexibilidade, elevada
amplitude de movimento, alivio de
tensdbes e recuperacao da extensao

muscular funcional.

Tabela 3 - Resultados do Teste de flexibilidade de Schober.

Flexibilidade Média (cm)
Pré 14,44
Pos 15,44

Desvio Padrao P
1,8
0,075
+1,21

A laserterapia  de baixa
intensidade aplicada de forma isolada,

Journal Health NPEPS. 2020 jul-dez; 5(2):103-118.
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potencializado 0s resultados
encontrados. Isso porque quando se
compara mulheres com fibromialgia que
realizam exercicios como hidroginastica
e caminhada, elas apresentam
respectivamente  maior forca em
membros superiores e maior
flexibilidade de membros inferiores®.

A Tabela 4 representa os
resultados da avaliacao de forca de
preensao palmar em Membro Superior
Direito (MSD) e Membro Superior
Esquerdo (MSE) pré e pos tratamento
com laserterapia em mulheres
fibromialgicas.

Pode-se observar que antes do
tratamento a forca de preensao palmar
média em MSD das participantes era de
13,28 kgf (+6,5) e depois do tratamento
de 17,88 kgf (+6,0). Foi constatado que
depois do tratamento houve diferenca
estatisticamente significativa (p=0,041)
na média da forca de preensao palmar

de MSD.

Influéncia da laserterapia...

Os resultados da avaliacao da
forca de preensao palmar em MSE pré e
pos tratamento com laserterapia
demonstraram que: a forca de preensao
palmar média pré laser foi de 13,16 kgf
(+5,3) e pos laser foi de 17,11 kgf (+6,1).
Portanto apos o desfecho, a diferenca
estatistica foi significante (p=0,053) na
média da forca de preensao palmar de
MSE.

Os resultados da forca de
preensao palmar sao associados a
diminuicao significativa da dor, ou seja,
uma consequéncia da diminuicao dos
tender points dolorosos e da EVA.

A forca preensao palmar é
primordial para atividades diarias, como,
levantar objetos, cozinhar e realizar
tarefas domésticas. A forca muscular se
encontra reduzida em 20 a 35% em
mulheres com fibromialgia em

comparacao com mulheres saudaveis®.

Tabela 4 - Resultados do Teste de Forca de preensao palmar em MSD e MSE

Forca Muscular Média (kgf)
MSD Pré 13,28
Pos 17,88
MSE Pré 13,16
Pos 17,11

Desvio Padrao p
+6,5 0,041*
+6,0
+5,3 0,053

+6,1

Legenda: MSD = membro superior direito; MSE = membro superior esquerdo *diferenca

estatisticamente significativa (p<0,05)

Journal Health NPEPS. 2020 jul-dez; 5(2):103-118.
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Como limitacdes, este estudo
traz baixa aderéncia das convidadas no
estudo, uma vez que grande parte nao
aceitou participar ou mesmo nao tiveram
a assiduidade exigida na metodologia,
fato observado com frequéncia em
estudos intervencionistas. Pode ser
aventado um viés de selecao, pois talvez
tenham aceitado participar da pesquisa
apenas aqueles mais preocupados com
seu estado de saude, dessa forma, a
validade interna pode estar prejudicada.

Contudo, sugere-se a realizacao
de novos estudos intervencionistas para
a influéncia da laserterapia na dor,
flexibilidade e forca de mulheres com
fibromialgia com maiores amostras, mais
homogéneas e estudos randomizados, no
intuito de averiguar a real influéncia da
laserterapia nas mulheres com
fibromialgia, que é uma doenca muito

complexa.
CONCLUSAO

Os resultados da pesquisa
apontaram que a laserterapia foi eficaz
na diminuiciko do ndmero e da
sensibilizacao dos pontos dolorosos
medidos através da EVA em mulheres

com fibromialgia e aumento da forca de

preensao palmar. Nao houve relacao

Journal Health NPEPS. 2020 jul-dez; 5(2):103-118.
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estatisticamente significativa com a

flexibilidade das participantes.
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