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Fibromialgia secundard, o entitate clinici mai putin cunoscud si de cele
mai multe ori subdiagnosticatd, frecvent se suprapune $i/sau se confundi cu bolile
inflamatorii $i/sau colagenoze.

Intr-un tablou clinic mixt, cu-F.M. secundarid coexistentd unei boli de
colagen, s¢ impune o diferentiere explicitd a clementelor anamnestice $i clinice
specifice fibromialgiei secundare, utilizdnd criteriile Colegiuloi American de
Reumatologie emise In 1990 $i chestionarul fibromialgic CAMPBELL.

Identificarea componentei fibromialgice este foarte important Introcit
impune un tratament diferentiat, specific acestuia. Au fost studiate 2 loturi de bolnavi,
in total 165 cazuri, cu boli rcumatologice inflamatorii §i colagenoze internate
consecutiv in Spitalul Clinic Judetean intre 1988-1991 Sectia Balneofizioterapic.

Prelucrarca asistatd de calculator a datelor s-a realizat prin amalia
comparau a celor 2 loturi, selectdnd criteriile ce au fost considerate ca variabile §i
semnificative In evolutia bolii

{n studiul comparativ al cclor doud loturi de bolnavi, ipoteza ci pacientii co
FM sunt similari botnavilor cu dureri cronice este sustinotd de rezultaicle cercetdrii
noastre, rezultind totodatl §i 0 serie de eiemente fiziopatologice comune sindroameior
de: 1)durere cronicl; 2)fatigabilitate qonicd; 3)de stres ¢ 4)fibromiaigie scamdard.
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Cousidereatele Qlinice §i fiziopatologice rezultate prezintd importante
aplicatii de trarament: justificarca folosirii antidepresoarelor triciclice, a stimuldrii
elecirice pervoase transcutane (TENS) si cAdmpul magnetic de joasd frecventd, intr-un
plan terapeutic complex ce vizeazh majoritatea verigilor fiziopatologice ale durerii
somatice.




