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» RESUMEN. Se recomienda utilizar estructura IMRAD (Introduction, Methods and Materials, Results, and Discussion — introduccién,
materiales y métodos, resultados y discusion)

La Fibromialgia (FM) es una enfermedad con una elevada incidencia en nuestro pais. Cada vez son més los pacientes que acuden a las
consultas de Atencién Primaria para mostrar sus dolencias con respecto a la enfermedad, enfrentandose al desconocimiento de la misma, asi
como a la falta de conocimientos por parte del personal sanitario y la sociedad.1

La Educacién Sanitaria dirigida a los pacientes de FM resulta fundamental para un buen manejo de la misma, asi como incluir medidas no
farmacolégicas en el tratamiento, donde el personal de Enfermeria resulta fundamental para el manejo de esta enfermedad.1

» ANTECEDENTES / OBJETIVOS. Se identifica los antecedentes del tema, relevancia del mismo, referencias actualizadas, experiencias
validas fundamentadas, que centre el trabajo, justifique su interés, enuncie las hipétesis y/o los objetivos del trabajo.

-Conocer el diagnéstico y tratamiento de la Fibromalgia, asi como su prevalencia.
-Analizar la calidad de vida de los pacientes con Fibromialgia.
-Describir la Actuacion de Enfermeria en los pacientes con Fibromialgia.

» DESCRIPCION DEL PROBLEMA- MATERIAL Y METODO. Debe estar claro y conciso. Definicién necesidades o problemas. Poblacién
identificada. Contexto de recogida informacion. Método de seleccidn. Definicién tipo de estudio. Detalle del analisis.

El trabajo se ha realizado en el periodo de Febrero-Abril de 2015 basado en una revision bibliografica, basada en articulos cientificos de las
principales bases de datos de ciencias de la Salud: Scielo, Cuiden, Pubmed.

» RESULTADOS Y DISCUSION. Descripcion resultados en funcién objetivos. Andlisis coherente. Debe contrastar los objetivos iniciales
del estudio con los datos obtenidos, establece las limitaciones, las conclusiones emergen de la discusion y dan respuesta a los
objetivos del estudio.

La FM es una enfermedad de etiologia desconocida aumentando la percepcion del dolor por parte del Sistema Nervioso Central. Desde 1992 esta
reconocida como enfermedad por la OMS, asi como por todas las organizaciones médicas.1,2

Actualmente la fibromialgia es un problema de salud extendido en la sociedad, siendo una gran desconocida por parte de los pacientes que la
padecen y los profesionales.1

Su elevada incidencia, hace que la enfermedad tenga una repercusion sociosanitaria muy elevada. Se conoce que en Espafia la padece entre el
1y el 4% de la poblacién (entre 400000 y 1600000 personas). Teniendo mas prevalencia en mujeres que en hombres en proporcion 9:1. Esta
patologia se considera una carga econémica para el Sistema Nacional de Salud, ya que se estima que se gastan 10000 euros por paciente al
afio.1,3,4

El diagnéstico de la enfermedad es clinico y muy complejo ya que no existen pruebas diagndsticas y presenta sintomas comunes con infinidad
de enfermedades, por lo tanto requiere atencién multidisciplinar.1,3

Los sintomas mas caracterizados son: dolor, rigidez, hinchazén de manos y pies, hormigueos generalizados sobre todo en las manos, cansancio,
suefio no reparador, cefalea tensional, alteraciones del humor, sequedad de boca, dolores de menstruacion, jaquecas, colon irritable y trastornos
periféricos de la circulacién, de ahi la dificultad y demora en el diagnéstico. Entre el 30-60% de los casos, los sintomas desembocan depresién y

la ansiedad.1,2,3

Segun las udltimas investigaciones en el campo de la FM, se asocia con parametros anormales en bioguimica, neuroendocrino, muscular y
psicoldgico. No existen pruebas diagnoésticas para la enfermedad, el método de inclusion es padecer dolor generalizado en un periodo superior a
3 meses en 4 cuadrantes del cuerpo y en 11 de los 18 puntos sensibles.1,2,3

A lo largo de los ultimos afios se han hecho clasificaciones sobre esta enfermedad: fibromialgia idiomatica, FM relacionada con enfermedades
cronicas, FM relacionada con enfermedades psicologicas y FM simulada.2

El tratamiento estd basado en el control farmacolégico del dolor y en la mejora de sus sintomas. Actualmente se puede mejorar el manejo de la
enfermedad llevando a cabo terapias alternativas no farmacolégicas como la educacion sanitaria, las actividades psicoterapéuticas y el ejercicio;
siendo fundamenta la colaboracién del personal de Enfermeria.3

La calidad de vida de las personas afectadas por esta patologia se ve afectada por el gran nimero de signos y sintomas manifestados por la
misma; impidiendo en la mayoria de los casos el desarrollo de las actividades de la vida diaria.
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Las actividades mayormente afectadas son: descanso, caminar, tareas domésticas, ocio, vida sexual y relaciones sexuales. La ansiedad y
depresion manifestada en la mayoria de los casos empeora en mayor medida la calidad de vida.5

Los pacientes que padecen la enfermedad no estan lo suficientemente instruidos sobre la enfermedad y su manejo. Como ya se ha mencionado
con anterioridad, las consultas de Atencién Primaria son el primer contacto con el paciente y donde enfermeria puede llevar a cabo una serie de
actividades de manera individual que desemboquen en el conocimiento y manejo de las enfermedades.

Los pacientes deben ser tratados de manera colectiva e individual, por lo tanto, el primer paso a seguir de manera colectiva es promover la
Educacion sanitaria sobre esta patologia en los centros de Atencion Primaria donde toda persona afectada pueda conocer diagnostico,
tratamiento, asi como las terapias alternativas. La Educacién Sanitaria tiene un impacto positivo, ademas de reducir los signos de ansiedad y
reducir casi en un 60% la demanda asistencial.3

Una herramienta fundamental para el abordaje y seguimiento de los pacientes de manera individual es la elaboracion de un plan de cuidados. El
Proceso de Atencion de Enfermeria (PAE), es una herramienta basica y de gran utilidad para la administracion de cuidados; ya que los cuidados
se plantean de manera secuencial segun las necesidades del paciente. De este modo se asegura la Atencion personalizada, individualizada y de
calidad al paciente. Los principales diagnésticos de Enfermeria recogidos en el cdigo NANDA son: dolor, deterioro de la adaptacién, ansiedad,
deterioro de la adaptacion, fatiga y baja autoestima. Para abordar esta serie de diagndsticos se utilizan una serie de actividades (NIC)
correspondientes a los resultados (NOC) establecidos para cada diagnéstico como: manejo del dolor, administracion de analgésicos, terapia de
relajacion simple, terapia musical, fomento del ejercicio, control del dolor, aumentar el afrontamiento, apoyo emocional, aumentar los sistemas de
apoyo Yy terapia de grupo. En todos lo casos se lleva a cabo el plan de cuidados marcando los objetivos y el plan de tratamiento haciendo
participe al paciente de la elaboracién del plan de cuidados para abordar la enfermedad de manera integral.1

Otra alternativa complementaria son las terapias grupalesl, llevandose a cabo tanto en Atencion Primaria dirigida por personal sanitario o fuera
para desmetalizar el proceso de enfermedad. Siendo de gran ayuda el conocimiento de la experiencia de otras personas que padecen la
enfermedad.

» APORTACION DEL TRABAJO A LA SEGURIDAD DEL PACIENTE.

La Fibromialgia es una enfermedad desconocida, con elevada prevalenciay que requiere atencién multidisciplinar.

Un buen abordaje de la enfermedad supone un buen manejo de la enfermedad y por lo tanto el aumento de la calidad de vida de las personas
que padecen la enfermedad. De esta manera se disminuye la demanda asistencial reduciendo los gastos para el Sistema Nacional de Salud.

Se considera de gran importancia la funcién de enfermeria tanto en la ensefianza del proceso terapéutico como en el apoyo emocional a las
personas afectadas por esta patologia, ya que los dos aspectos se consideran una unidad para una evolucién favorable de la enfermedad. Es
comun en estos casos la necesidad de colaboracién de otros profesionales del ambito sanitario, asi como la colaboracién de centros
rehabilitadotes, asociaciones o grupos de apoyo.

» PROPUESTAS DE LINEAS FUTURAS DE INVESTIGACION.

La Fibromialgia es una enfermedad desconocida, por lo tanto se deben hacer estudios e investigaciones, aportando informacién sobre la eficacia
de tratamiento farmacoldgico aportando evidencia cientifica para un buen manejo de la enfermedad por parte de los profesionales sanitarios y las
personas afectadas por esta patologia.
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