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Efeito da Estimulacdo Transcraniana com Corrente Continua (ETCC) de Longo Prazo
em Nivel Domiciliar na Fibromialgia
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Danton P Silva Jr, Wolnei Caumo.
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Introducéo: Estimulacdo transcraniana com corrente continua (ETCC) é um método néo
invasivo de estimulacdo cerebral e trata-se de uma técnica neuromodulatoria aplicavel ao
contexto terapéutico de disfungdes do sistema nervoso implicados na fisiopatologia da dor e
transtornos neuropsiquiatricos. Seu principal limitador pratico é a necessidade de ir ao centro
de atendimento durante dias consecutivos, uma vez que o efeito sustentado da ETCC parece
necessitar de repetidas sessdes. Objetivos: Avaliar a eficacia do uso domiciliar de 60 sessdes
da ETCC-ativa aplicada sobre a regido do cortex dorsolateral pré-frontal (CDLPF) esquerdo
em pacientes com FM com o objetivo de facilitar o uso e permitir a disponibilizacdo desta
técnica a pacientes do Sistema Unico de Satde. Métodos: Ensaio clinico randomizado, duplo
cego, em paralelo, controlado com ETCC-simulada em 20 mulheres com diagnéstico de FM.
Dez pacientes realizaram ETCC ativa durante cinco dias consecutivos na semana, cada sesséo
com duracdo de 30 mins, intensidade de 2 mA, por 12 semanas, totalizando 60 sessdes.
Outras 10 pacientes realizaram ETCC-sham pelo mesmo periodo, em que aparelho era
desligado apds 30s. As pacientes receberam treinamento para uso do equipamento em casa.
Os efeitos foram medidos por meio da escala visual de dor (EAV) durante o curso de 12
semanas de tratamento, bem como o uso de analgésicos e possiveis eventos adversos. Foram
avaliados os niveis de depressdo, catastrofizacdo, intensidade da dor e interferéncia nas
atividades diarias e nas emocoes e qualidade do sono através da Escala de Depressao de Beck
I1, Escala de Pensamento Catastrofico sobre Dor, Escala para Avaliar a Capacidade Funcional
de Pacientes com Dor Crénica e Qualidade de Sono de Pittsburgh, respectivamente. Também
foram feito o Teste Quantitativo Sensorial (TQS) para verificar limiar de dor e toleréncia ao
calor, limiar de dor a pressao (LDP) e dosagem dos niveis séricos de BDNF no inicio, ap6s 30
sessOes e no final do tratamento. Resultados: A ETCC ativa domiciliar reduziu os escores de
dor pela EAV (p<0,001) quando comparado ao sham, com uma reducdo meédia de dor de 64%
(p<0,001). Além disso, ETCC ativa reduziu significativamente o escore integrado de
intensidade da dor e interferéncia nas atividades diarias e nas emogdes (p=0,023);-n2=0,61].
O tratamento ativo também reduziu os escores nas medidas clinicas de depresséo,
catastrofizacdo da dor e qualidade do sono de forma significativa (p<0,05). No entanto, a
ETCC ativa aumentou os escores no limiar de dor a pressdo (LDP) e tolerancia maxima
térmica (TQS) (p<0,01). O BDNF néo influenciou no modelo. Conclusao: A ETCC para uso
domiciliar mostrou-se segura e eficaz na reducdo da dor, na interferéncia negativa da dor nas
atividades diarias e emocOes, sintomas depressivos e catastréficos e reducdo do uso de
analgésicos.



