
Esta página se tradujo automáticamente y todavía no la ha revisado un médico. La versión en inglés es la versión oficial.

Qué está sintiendo

La fibromialgia se caracteriza por un dolor generalizado y crónico: una molestia, ardor o sensación de dolor

que puede desplazarse por todo el cuerpo y parece sentirse prácticamente en todas partes, en lugar de limitarse

a una sola articulación. Junto con el dolor, la mayoría de las personas se sienten extremadamente cansadas; el

sueño no les brinda alivio: pueden pasar toda la noche en la cama y, aun así, despertar sin sentirse descansadas,

como si en realidad no hubieran dormido.

Muchas personas también notan que su pensamiento se vuelve confuso: les cuesta concentrarse, encontrar las

palabras adecuadas o recordar cosas. Esto es tan frecuente que tiene un nombre: “niebla fibromialgica”. Además,

el cuerpo suele volverse más sensible en general: el tacto, la presión, la luz, el sonido o la temperatura pueden

resultar excesivos; un golpe que a la mayoría no les causaría molestia puede resultar muy doloroso. Es algo

agotador, y es fácil sentir que nadie comprende realmente todo lo que uno está soportando.

¿Qué está ocurriendo realmente?

Aquí está lo importante: la fibromialgia no es un daño en las articulaciones ni en los músculos, y no es

inflamación. Por eso los escáneres, radiografías y análisis de sangre suelen dar resultados normales. No hay

nada que se “pase por alto”, y un resultado normal no significa que el dolor no sea real.

Lo que ocurre es en la forma en que el sistema nervioso procesa el dolor. En la fibromialgia, el sistema

encargado de transmitir las señales de dolor se activa en exceso: el “volumen” se sube más de lo debido. Las

sensaciones normales se amplifican hasta convertirse en dolor, y el dolor real se percibe con mayor intensidad.

Los médicos denominan a esto sensibilización central. Se trata de un cambio físico real en la forma en que los
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nervios y el cerebro gestionan las señales: no es algo “que está en tu cabeza”, ni es señal de debilidad. La

fibromialgia es común, es real y está reconocida como enfermedad.

Además, suele coexistir con otras afecciones (como el síndrome del intestino irritable, dolores de cabeza, estado

de ánimo deprimido u otros tipos de dolor crónico), y puede amplificar el dolor después de una operación.

Este último punto merece ser comentado con su equipo quirúrgico, pues saber que padece fibromialgia les

ayuda a planificar el control del dolor y la recuperación, brindándole una mejor atención.

¿Qué podemos hacer al respecto?

No existe cura, pero la fibromialgia es manejable; muchas personas logran reducir sus síntomas a niveles

mucho más tolerables. La ayuda más eficaz y confiable no proviene de ninguna pastilla, sino de ciertos hábitos

constantes:

Movimiento suave y progresivo. El ejercicio es el tratamiento con mayor respaldo científico. Lo

importante es empezar muy poco a poco y aumentar la intensidad gradualmente: caminar, estirarse o hacer

ejercicio acuático son buenos puntos de partida. Esforzarse demasiado desde el inicio intensifica el dolor;

por eso, la constancia y la lentitud son clave.

Un sueño de mejor calidad. Dado que el sueño poco reparador agrava el dolor y la sensación de “niebla

mental”, mantener una rutina regular y buenos hábitos de sueño marca una gran diferencia.

Pautar las actividades. Distribuir las actividades a lo largo del día y de la semana (en vez de hacerlo todo

en los días en que nos sentimos bien y luego agotarnos) ayuda a mantener la estabilidad.

Control del estrés y enfoques psicológicos. El estrés incrementa aún más la sensibilidad al dolor. Técnicas

como la TCC (terapia cognitivo‑conductual), la relajación y la atención plena contribuyen a calmar un

sistema nervioso hiperreactivo.

Los medicamentos pueden ayudar a algunas personas, pero los más útiles no son analgésicos en el sentido

tradicional: sirven para calmar el sistema nervioso en lugar de bloquear las señales de dolor. Entre ellos se

incluyen amitriptilina, duloxetina y pregabalina; puede leer más en nuestra página sobre medicamentos para

el dolor nervioso. En cambio, los antiinflamatorios comunes no surten efecto en la fibromialgia (pues no hay

inflamación que tratar), y los opioides no ayudan y pueden ser realmente perjudiciales: tienden a empeorar

la situación con el tiempo en lugar de mejorarla. En nuestra página sobre manejo del dolor postoperatorio

explicamos por qué evitamos su uso.

Qué esperar

La fibromialgia suele ser una condición crónica que presenta periodos de mejoría y de empeoramiento: brotes

que a menudo se desencadenan por el estrés, el sueño deficiente, alguna enfermedad o el exceso de actividad.

Esto puede resultar desalentador, pero para la mayoría de las personas que mantienen una rutina de ejercicio,

buen descanso y control del ritmo de actividad, el pronóstico es verdaderamente esperanzador. Los síntomas se

estabilizan, los brotes se vuelven más fáciles de manejar y la vida vuelve a abrirse paso.
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Usted debe tomar la iniciativa, pero no está destinado a hacerlo solo. Un equipo de apoyo (su médico de

cabecera, a veces un fisioterapeuta o un servicio especializado en el dolor) puede ayudarle a elaborar un plan,

ajustarlo con el tiempo y a mantenerlo en la dirección correcta. La autogestión es sumamente eficaz

precisamente porque usted es quien puede ir reduciendo gradualmente la intensidad de los síntomas, día tras

día.

Cuándo consultar a un especialista

Un síntoma nuevo o un cambio evidente en uno ya existente: no dé por sentado que todo lo nuevo es

“simplemente fibromialgia”. El dolor repentino o intenso en un punto concreto, la hinchazón, la fiebre, la

pérdida de peso inexplicable, o la aparición de debilidad o entumecimiento merecen una evaluación

adecuada, pues podrían indicar otra afección.

Estado de ánimo bajo, ansiedad o pérdida de interés por actividades que normalmente disfruta: estos

síntomas suelen ir asociados a la fibromialgia, son tratables y su control facilita también el manejo del dolor.

Si en algún momento se siente desesperanzado o inseguro, solicite ayuda de inmediato.

Síntomas que interfieren con su vida cotidiana a pesar de sus esfuerzos: ese es el momento de consultar a

su médico de cabecera para obtener más apoyo, incluida una derivación a un servicio de tratamiento del

dolor o reumatología.
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