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Resumen

Se postula que la fibromialgia se podria manejar tanto de manera farmacoldgica como no farmacoldgica.
El ejercicio fisico regular corresponde a una de las intervenciones no farmacoldégicas mas comunmente
planteadas. Utilizando la base de datos Epistemonikos, la cual es mantenida mediante busquedas en 30
bases de datos, identificamos 14 revisiones sistematicas que en conjunto incluyen 25 estudios
aleatorizados. Realizamos un metanalisis y tablas de resumen de los resultados utilizando el método
GRADE. Concluimos que el ejercicio probablemente disminuye el dolor en pacientes con fibromialgia.

Problema

La fibromialgia es una enfermedad que puede llegar a ser
altamente invalidante. En su fisiopatologia se plantea la
presencia de una sensibilizacién central inadecuada y una
estimulacion muscular discordante. La realizacion de
ejercicio fisico, ademas de sus multiples beneficios a nivel
general, a través de microestimulos musculares permitiria
una mejor adaptacién y reeducacién muscular. Sin
embargo, existe controversia sobre si este efecto
fisiopatoldgico se traduce en mejoria en sintomas, como
dolor y fatiga.

Métodos

Utilizamos la base de datos Epistemonikos, la cual es
mantenida mediante busquedas en 30 bases de datos, para
identificar revisiones sistematicas y sus estudios primarios
incluidos. Con esta informacidon generamos un resumen
estructurado, siguiendo un formato preestablecido, que
incluye mensajes clave, un resumen del conjunto de
evidencia (presentado como matriz de evidencia en
Epistemonikos), metanalisis del total de los estudios, tablas
de resumen de resultados con el método GRADE, y tabla de
otras consideraciones para la toma de decision.

Mensajes clave

guias clinicas.

e El ejercicio probablemente disminuye el dolor y la fatiga en pacientes con fibromialgia.
e Los resultados de este resumen son concordantes con las principales revisiones sistematicas y
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Acerca del conjunto de evidencia para esta pregunta

Cual es la evidencia.
Véase matriz de evidencia en
Epistemonikos mas abajo.

Encontramos 14 revisiones sistematicas [1],[2],[31,[41,[51,[61,[7]1,
[81,[9]1,[10],[111,[12],[13],[14] que incluyen 25 estudios controlados
aleatorizados, reportados en 32 referencias
[15],[16],[17],[18],[19],[20],[21],[22],[23],[24],[25],
[26],[27],[28],[29],[30],[31],[32],[33],[34],[35],[36],[371,[38],[39],
[40],[41],[42],[43],[44],[45],[46].

Qué tipo de pacientes
incluyeron los estudios

Los estudios incluyeron pacientes con diagnostico de fibromialgia
segln los criterios del Colegio Americano de Reumatologia, con
promedios de edad entre 38 y 60 afios. La mayoria correspondio a
mujeres.

Qué tipo de intervenciones
incluyeron los estudios

Ocho estudios incluyeron sélo ejercicio aerdbico [16],[17],[25],[27],
[28],[30],[31],[38],[41],[43],[46], tres estudios incluyeron sdlo
ejercicio de resistencia [21],[34],[35] y los 14 estudios restantes
incluyeron una combinacion de ambas formas de ejercicio. La
frecuencia del ejercicio fue de al menos dos veces por semana, con
sesiones que duraban entre 20 y 60 minutos.

La mayoria se llevo a cabo en recintos deportivos y de forma
supervisada [16],[19],[21],[22],[23],[24],[26],[28],[29],[30],[31],
[32],[33],[34],[35],[361,[371,[38],[39],[40],[41],[42],[43],[44],[45],
[46]. Se excluyeron de este resumen intervenciones que combinen
componente mental y fisico como yoga, taichi y gigong.

Todos los estudios compararon contra tratamiento estandar o contra
un grupo que no realizé ejercicio.

Qué tipo de desenlaces
midieron

Dolor, fatiga, calidad de vida, suefio, funcidon cardiorrespiratoria,
fortalecimiento muscular, flexibilidad, sintomas depresivos y ansiosos,
autoeficacia.

Resumen de los resultados

La informacidn sobre los efectos del ejercicio en pacientes con fibromialgia esta basada en 25 estudios
aleatorizados que incluyen 1350 pacientes. Sdlo nueve estudios reportaron la medida variacion de
dolor [16],[18],[23]1,[241,[29]1,[31],[35]1,[371,[391,[41],[43],[441,[45],[46] y cuatro estudios
reportaron variacién de fatiga [19],[23],[241,[35],[37],[41],[43],[44],[45],[46].
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Ejercicio en pacientes con fibromialgia

Pacientes Fibremialgia
Intervencion Ejercicio fisico
Comparacion Tratamiento estandar

Certeza de la

D I Py e I Efecto relativo e
esenlaces E: o || CON ejen 1 (1C 95%) evidencia

(GRADE)

En promedio el dolor fue menor
A con ejercicio, con una diferencia
Disminucién del clinicamente importante

SHS0*t
DME -0,59 Moderada
dolor : - (-0,80 a -0,39)
Diferencia: DME -0,59 **
(Margen de error: -0,39 a -0,80)

En promedio |a fatiga fue menor 3
R ) z SBS0
. con ejercicic, con una diferencia Moderad
Disminuci6n de clinicamente importante DME -0,77 sl
la fatiga = = (-1,12 a - 0,42)
Diferencia: DME -0,77 **
(Margen de error: - 0,42 a -1,12)

Margen de error = Intervalo de confianza del 95%.
DME: Diferencia de medias estandarizada.
GRADE: grados de evidencia del GRADE Working Group (ver mas adelante).

*Los riesgos SIN ejercicio estan basados en los riesgos del grupo control en los estudios. El riesgo
CON ejercicio (y su margen de error) esta calculado a partir del efecto relativo (y su margen de
error).

** La diferencia media estandarizada se utiliza cuando el desenlace ha side medido en diferentes
escalas y es dificl de interpretar clinicamente. Una regla general es que valores menores a 0,2 son
de relevancia clinica menor, entre 0,2 y 0,5 de relevancia moderada y sobre 0,5 de relevancia

clinica importante.

* Se disminuyd la certeza de |a evidencia en un nivel, dado que el estudio de mayor peso expresa
que no existe efecto.

? Se disminuyd la certeza de |a evidencia en un nivel por riesgo de sesgo, dado que los estudios, en
su mayoria, no fueron ciegos.

Acerca de la certeza de la evidencia (GRADE)*

Alta: La investigacion entrega una muy buena indicacion del efecto probable. La probabilidad de que el
efecto sea sustancalmente distintoT es baja.

COCO)

Moderada: La investigacion entrega una buena indicacion del efecto probable. La probabilidad de que el
efecto sea sustancalmente distintoT es moderada.

@200
Baja: La investigacadn entrega alguna indicacidn del efecto probable. Sin embargo, |a probabilidad de que el
efecto sea sustancalmente distintoT es alta.

@000
Muy baja: La investigacion no entrega una indicacidn confiable del efecto probable. La probabilidad de que
el efecto sea sustancalmente distintoT es muy alta.

* Esto es también denominado 'calidad de la evidencia’ o ‘confianza enlos estimadores del efecto”.
T Sustancialmente distinto = una diferencia suficdentemente arande como para afectar la decision
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Otras consideraciones para la toma de decision

A quién se aplica y a quién no se aplica esta evidencia

La evidencia presentada en este resumen se aplica a todos los pacientes con fibromialgia que
no tengan contraindicacion de realizar ejercicio (por ejemplo por enfermedades
cardiovasculares o respiratorias avanzadas, defectos osteomusculares severos, entre otros).

Sobre los desenlaces incluidos en este resumen

Los desenlaces incluidos son aquellos considerados criticos para la toma de decisiones tanto
por los autores de este resumen, como por las principales revisiones sistematicas
encontradas.

Ademas, ambos desenlaces forman parte del set de desenlaces principales (core outcomes
set) internacionalmente consensuado por el grupo OMERACT, el cual ha contado con la activa
participacion de pacientes en su desarrollo [47].

Balance riesgo/beneficio y certeza de la evidencia

Si bien la certeza de la evidencia es moderada, se trata de una intervencion de bajo riesgo e
importantes beneficios tanto generales como especificos sobre los sintomas de la
fibromialgia, por lo que el balance riesgo/beneficio es muy probablemente favorable.

Consideraciones de recursos

Es una intervencién de moderado a bajo costo, dependiendo de si se realiza de forma
supervisada o no y del sitio de realizacidon. No obstante, dado su beneficio y certeza de la
evidencia, muy probablemente tenga un balance costo-beneficio favorable en la mayoria de
los contextos.

Diferencias entre este resumen y otras fuentes

Las conclusiones de este resumen son concordantes con las principales revisiones
sistematicas identificadas [1],[3]1,[41,[51,[9]1,[11].

Las conclusiones de este resumen coinciden con las recomendaciones de la principal guia de
practica clinica en esta area [48], la cual recomienda el ejercicio como terapia de primera
linea en el contexto del tratamiento multidisciplinario.

éPuede que cambie esta informacion en el futuro?

La probabilidad de que esta informacién cambie en el futuro es baja, dada la moderada
certeza de la evidencia existente. No obstante, existen al menos cuatro estudios clinicos
aleatorizados en curso [49],[50],[51],[52] que podrian eventualmente incrementar la certeza
de la evidencia existente.
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Como realizamos este resumen

Mediante métodos automatizados y colaborativos recopilamos toda la evidencia relevante para la
pregunta de interés y la presentamos en una matriz de evidencia.
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Comenzando desde cualquier revisién sistemdatica, Epistemonikos construye una matriz
basada en las conexiones existentes en la base de datos (la revisién desde la cual se
construyd la matriz aparece resaltada).

El autor de la matriz puede seleccionar la informacién pertinente para una pregunta
especifica de salud (tipicamente en formato PICO) de manera de desplegar el conjunto de
informacion para esa pregunta.

Las filas representan las revisiones sistematicas que comparten al menos un estudio
primario, y las columnas muestran los estudios.

Los recuadros en verde corresponden a estudios incluidos en las respectivas revisiones.

Siga el enlace para acceder a la version interactiva Ejercicio para la fibromialgia

Notas

Si con posterioridad a la publicacion de este resumen se desarrollo es la base de datos Epistemonikos
publican nuevas revisiones sistematicas sobre este tema, (www.epistemonikos.org).

en la parte superior de la matriz se mostrara un aviso de

“nueva evidencia”. Si bien el proyecto contempla la Los resiumenes de evidencia siguen un riguroso proceso de
actualizacién periédica de estos resimenes, los usuarios revision por pares interno.

estan invitados a comentar en Medwave o contactar a los

autores mediante correo electréonico si creen que hay Declaracion de conflictos de intereses

evidencia que motive una actualizacién mas rapida. Los autores declaran no tener conflictos de intereses con la

materia de este articulo.
Luego de crear una cuenta en Epistemonikos, al guardar las

matrices recibird notificaciones automaticas cada vez que Referencias

exista nueva evidencia que potencialmente responda a esta

pregunta. El detalle de los métodos para elaborar este 1. Busch AJ, .Schacht(_ar CL, ngrend T, Peloso_ PM, Qarber

resumen estan descritos aqui: Kﬁ. Exerulse for flbromyzal)gla: a systclemattjlc rc?\?ew. J
. Rheumatol. 2008 Jun;35(6):1130-44. | PubMe

http: .doi. 10. 7 .2014.06. 7. ! —

ttp://dx.doi.org/10.5867/medwave.2014.06.599 2. Bednar ML, Soroczynski AC, Groman MJ, Starczak CC,

La Fundacidn Epistemonikos es una organizacion que busca gallagan g’ Bealtj.dot')n M(’j et aI..Effe<f:t|veTness qf la';:'

acercar la informacién a quienes toman decisiones en salud, ased and aquatic-based exercises for improving the

mediante el uso de tecnologias. Su  principal health status of individuals with fibromyalgia: a
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