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EDITORIAL

Inovacoes, A e midias sociais

A edicdo de junho do Radar da Sociedade Brasileira de Reumatologia vem reple-
ta de highlights de artigos superinteressantes, abrangendo as mais diversas areas
da nossa especialidade. Em um momento em que todos discutimos o impacto de
inovacdes e da inteligéncia artificial na Medicina, como a chegada do ChatGPT,
sdo abordados nessa edicao dois resumos que tanto trazem dicas sobre 0 Nnosso
posicionamento profissional nas redes e midias sociais quanto nos alertam sobre
o poder que elas tém na divulgacdo de trabalhos cientificos, ndo sé entre nossos
pares, mas também para a populacdo geral, contribuindo para que novos dados
cientificos possam rapidamente chegar ao conhecimento da sociedade. Adicional-
mente, temos um resumo com algumas recomendacdes preciosas para a descon-
tinuacdo do tratamento da osteoporose com o denosumabe, quando isso se fizer
necessario. Foram também abordados outros temas com o cenario de tratamento
da espondilite anquilosante no Brasil e as diferencas genéticas de pacientes com
essa condicdo e a artrite psoridsica com acometimento axial, tema esse que sus-
cita ainda calorosas discussdes! E a maior novidade dessa edicdo é a chegada de
um novo time: juntam-se a n6s os membros da Comissao de Dor, Fibromialgia e
outras sindromes de partes moles da Sociedade Brasileira de Reumatologia, que
periodicamente contribuirdo com resumos de trabalhos impactantes no cenario do
manejo de dor e fibromialgia, condicdes tao prevalentes em nossa pratica diaria.

Esperamos que gostem. Tenham todos uma boa leitura!

Felipe Grizzo

Danieli Andrade

Rafaela Gongalves

Thauana Oliveira

Comissao de Dor, Fibromialgia e outras sindromes de
partes moles da Sociedade Brasileira de Reumatologia
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Um estudo exploratério sobre o uso do
Twitter pelos jornais médicos: metadata,
Networks e analise de contéudo.

Cada vez mais, as medias sociais estdo sen-
do usadas para divulgacdo de dados de pesqui-
sa médica. Sempre houve uma critica de que, a
pesquisa gerada em ambientes cientificos aca-
démicos ndo seria acessivel ao publico geral, o
que restringe o0 acesso ao conhecimento. Mes-
mo 0 acesso a publicacdo de artigos cientificos
tem sido dificil dado o grande numero de revis-
tas que cobram valores altos para a publicacdo,
principalmente para pesquisadores em paises
que recebem menor incentivo.

O intuito desse artigo cientifico recém-publi-
cado em uma revista de fator de impacto 7.0 foi
avaliar a interface que existe hoje entre as publi-
cacOes das revistas cientificas e a midia digital
Twitter e qual a estratégia usada hoje por esses
jornais médicos nessa interagao.

Foram avaliados 7322 jornais médicos dispo-
niveis na plataforma Scopus em abril de 2020.
A conta Twitter de cada um desses jornais foi
procurada, seja através de sua prépria pagina
da internet ou por meio de consulta ao Google.
46.8% (3427/7322) dos jornais ndo tinham conta
no Twitter e 33.2% (2431/7322) dividiam sua con-
ta com outros jornais da mesma Editora e foram
excluidos, restando assim 19.8% (1450/7322) des-
ses periddicos com contas independentes.

Foram dessa forma avaliados os seguintes fa-
tores: Niumero médio de citacdes de peso rece-
bidas no ano de 2020 dos artigos publicados no
jornal nos 3 anos anteriores (SCIMago jornal rank
indicator), Indice h, nimero de documentos pu-
blicados pelo jornal em 3 anos, nimero total de
citagdes nos jornais nos trés anos anteriores, nu-
mero médio de citagBes/documento em 2 anos,
pais de publicagdo, sub areas de publicacdo de
acordo com o Scopus, jornal publicado e tipo
de acesso (aberto ou fechado). A analise de re-
lacionamento (Networks) foi feita contabilizando

como era a interacdo dos jornais entre si e com o
Twitter. A avaliacdo do conteldo das mensagens

postadas foi feita através de amostragem ran-
dbémica entre 1000 tweets de um total de 1450
jornais. Foram avaliadas também 500 tweets
da conta de 4 jornais com grande prestigio in-
ternacional: The Lancet, o New England Journal
of Medicine (NEJM), o Journal of the American
Medical Association (JAMA) e o British Medical
Journal (BMJ) para entender a estratégia usada
na divulgacdo na midia social. Dois estudantes
de graduacdo e um especialista em ciéncia da
informagdo revisaram os tweets. Foi utilizado o
coeficiente Cohen para avaliar a concordancia
entre eles (K 0.763).

Os resultados mostraram que 0s jornais usam
estratégias diferentes no uso de Twitter. Aqueles
que usavam o Twitter tinham um maior nimero
de publicagdes e um maior fator de impacto que
0s outros que ndo usavam. Adicionalmente, os
jornais fechados usavam um pouco mais a mé-
dia social que os de acesso aberto (2%), e que
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jornais de grande prestigio cientifico geralmente
ndo seguiam jornais menos citados nas midias
sociais.

A avaliacdo do conteldo compartilhado no
Twitter pelos jornais de maior fator de impacto
mostrou que: O Lancet tem feito sua colabora-
cdo na forma de comunicacdo com as pessoas
sobre conteldo de salde, justificando sua res-
ponsabilidade social na organizacdo de comi-
tés e atividades para aumentar o engajamento
em assuntos relacionados a satde. O NEJM e o
JAMA focaram em aumentar a promogao e visi-
bilidade dos seus artigos de pesquisa e o BMJ
promoveu a divulgacdo de assuntos de médicos
a fim chamar atencdo da sociedade no campo
da medicina.

Entre as especialidades, a Psiquiatria e a
Salde mental tiveram a menor participacdo no
Twitter (17%) enquanto que a Medicina do Espor-
te e a Ortopedia tiveram a maior participacdo
(28%). Dentre os paises, os Estados Unidos e a
Inglaterra eram 0s que mais tinham jornais vincu-
lados ao Twitter, seguidos dos paises europeus
como a Alemanha, Suica e Holanda.

Esse artigo mostra que revista de melhor im-
pacto ja usam as midias sociais para divulgacdo
dos seus conteldos, melhorando a divulgacdo
da informacdo cientifica, o acesso a informacdo
de boa qualidade e a visibilidade da pesquisa.

Kim D, Jung W, Jiang T, Zhu Y.

An Exploratory Study of Medical Journal’s
Twitter Use: Metadata, Networks, and Content
Analyses.

J Med Internet Res 2023;25:€43521

Como transformar seu artigo
em um influenciador digital.

Um artigo publicado em revista de fator de im-
pacto 5 cujos autores sdo brasileiros, explorou
exatamente o tema descrito acima dando a “re-
ceita de bolo” de como aumentar a visibilidade
do seu artigo. Pesquisadores muitas vezes imer-
SOS Nos seus temas de pesquisa ficam alheios
as evolucdes tecnoldgicas e de midia, perdendo
espaco para melhores comunicadores. Como

Pais
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Porcentagem (jornais com conta Unica no
Twitter/nimero total de jornais da categoria).
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nds sabemos, a falta de filtro na informacdo dis-
ponivel hoje no meio digital pode dar visibilida-
de a uma informacdo de pior qualidade em detri-
mento a outras.

Uma pesquisa do EULAR mostrou que 83%
dos fellows e cientistas da area bdsica eram
usuarios de pelo menos uma midia social, ape-
sar de que o principal uso era para comunicacao
entre o0s seus pares. 71% utilizavam a midia social
para fins profissionais. As midias sociais tém feito
esse papel no aumento da comunicagdo entre
profissionais, possibilitando maior interagdo e di-
vulgacdo de conteldos com intuito educacional.
Fora do Brasil, uma das midias mais acessadas
pela comunidade médica e de pesquisadores é
o Twitter #MedTwitter.

Foi criada uma ferramenta com o intuito de
quantificar a visibilidade de cada artigo cientifi-
co chamada Altmetrics. Ao lado da versdo online
do resumo do artigo, € mostrado um diagrama
circular colorido que quantifica 0 acesso aos ar-
tigos, incluindo as midias sociais. Quanto mais
colorida, maior a dispersdo do conhecimento do
seu artigo em varias midias sociais e cientificas.
O Altmetric (http://www.altmetric.com) e o Plum
Analytics (http://plumanalytics.com) usam varias
formas para quantificar essa visibilidade, incluin-
do: blogs, likes, saves, shares, clicks, views, ter-
mos que ndo foram aqui traduzidos exatamente
pela universalizacdo e consagracdo do uso des-
ses termos. E muito interessante é a capacidade
que essas métricas tém em avaliar de forma ime-
diata a aceitagdo do seu artigo. As métricas tra-
dicionais de citacdo ndo tém esse imediatismo,
conseguindo estimar esse valor a médio e longo
prazos. Esse é um dos motivos porque a avalia-
cdo combinada dessas métricas parece traduzir
de uma melhor forma a abrangéncia de acesso e
aceitacdo da informacdo compartilhada.

Algumas universidades ja provém suporte
para o uso das midias sociais para os pesquisa-
dores e cada vez mais fica claro de que esse ni-
cho de conhecimento para o uso adequado das

midias, ndo é intuitivo e merece a orientacdo de

um profissional especializado para que os objeti-
VoS sejam atingidos.

Existe uma exponencial demanda de que o
conhecimento que produzimos hoje no meio
cientifico seja traduzido em beneficios para a
sociedade de uma maneira geral. Importa saber
como iremos mudar a vida do paciente e o des-
fecho de suas doencas. Esse conhecimento ndo
deve ficar restrito as comunidades académicas,
mas deve ser compartilhado, melhorando assim
a educacdo da populacao.

Os autores compartilham uma série de dicas
para o sucesso na divulgacdo do artigo que
compreendem: aumento da visibilidade nas mi-
dias, aumento do impacto nas midias e como fa-
zer isso de forma ética e sem quebrar as regras
de privacidade.

junho 2023 . RADAR - SOCIEDADE BRASILEIRA DE REUMATOLOGIA
5



f RADAR SBR
&

Seguem algumas dicas para ser visto

e seguido:

m Esteja disponivel na maioria das midias sociais,
respeitando o que se encaixa para voceé.

m Descubra qual das midias & mais relevan-
te na sua regido: #MedTwitter, Research Gate,
Linkedn, Facebook, Reedit e Instagram.

m Considere outras fontes utilizadas pelo Altme-
trics.

m Use uma foto de boa qualidade e tenha um
perfil “clean”. Crie uma identidade pessoal.

m Use um Unico nome de acesso, de facil memo-
rizacdo, e que contenha parte do seu nome.

m Use uma biografia curta e de facil leitura. Evite
0 excesso de titulos.

m Selecione bem os seus seguidores ao invés de
buscar quantidade. Foque em influenciadores
na sua area, sociedades profissionais, organiza-
cOes, editores e jornais.

m Seja paciente. Apds 1000 seguidores o publico
fica mais diverso.

m Mantenha um perfil estritamente profissional
ou traga alguns elementos da sua vida diaria, se
isso combina com seu estilo.

Dicas para ampliar suas conexoes:

m duza informacdo que possa ser Util em varias
midias.

m Seja claro ao divulgar seus dados: objetivo da
pesquisa, metodologia, colaboradores.

m Uma boa figura fala mais que mil palavras. Seja
estratégico.

m Os algoritmos mostram que os videos tém 6ti-
ma aceitacao.

m Artigos abertos tem maior visibilidade.

m Podcasts tem 6tima aceitagdo e um publico ca-

tivo.

m Hashtags podem melhorar a visibilidade dos
seus posts, mas ndo exagere, pois o algoritmo
pode identificar como spam.

RADAR - SOCIEDADE BRASILEIRA DE REUMATOLOGIA n

m Esteja preparado para os ups e downs, pro-
prios da midia social. E muito interessante ter um
direcionamento da sua midia social para o seu
blog pessoal.

m Peca feedback, pergunte as preferéncias do
seu publico, importante promover essa intera-
cdo.

Tenha cuidado com:

m Regras de compliance e ética: divulgue as in-
formagdes apenas de fontes confidveis, cuidado
com a violagdo da privacidade de dados, faca
disclosures quando apropriado, tenha cuidado
com as regras de direitos autorais ao divulgar fo-
tos e informacdes.

m Privacidade: seja ético com colegas e pacien-
tes, cuidado com as regras de protecdo de da-
dos, evite escrever sobre pacientes especificos,
solicite consentimento ao paciente quando apro-
priado.

m Imagem Profissional: esteja certo de que a
postagem ndo afeta sua imagem pessoal, seja
sempre respeitoso com colegas, remova conted-
dos inapropriados, lembre que as midias sociais
abrangem uma grande diversidade cultural, por
isso siga regras locais de interagcdo na midia di-
gital.

O escore de atencdo Altmetric e o diagrama
circular colorido, desenhado para identificar de
forma rapida a capacidade de abrangéncia da
informacdo compartilhada.

Mota LMH, Negrisolli MLM, de Azevedo
Lopes E, Albuquerque CP.

Turning your paper into a digital influencer.
Joint Bone Spine 90 (2023) 105573.
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Risco de fratura e manejo
da descontinuacao da terapia

com denosumabe

A descontinuacdo do denosumabe (DMAD)
€ caracterizada pela rdpida reversdo dos seus
efeitos terapéuticos, seguida por um aumento
transitorio acentuado na reabsorcdo 6ssea, co-
mumente descrito como o “fenémeno rebote”.
Apds a interrupcdo, ha um rdpido aumento nos
marcadores de remodelacdo dssea, que exce-
dem os valores basais pré-tratamento apés 9
meses e permanecem elevados por até 30 me-
ses apo6s a Ultima dose de DMAb. Em associa-
cdo, a densidade mineral 6ssea (DMO) também é
reduzida rapidamente e retorna a linha de base
ou abaixo dela dentro de 1a 2 anos. Os riscos de
uma fratura vertebral (FV) e de multiplas fraturas
vertebrais (MFVs; definido como =2 FVs) também
aumentam ao longo de 6-18 meses apos a Ultima
dose de DMAD.

Os principais fatores de risco identificados
para FVs apds interrupgdo do DMAb em pacien-
tes que receberam pelo menos 2 doses da medi-
cacdo antes da descontinuacdo foram: duracdo
do tratamento com DMAb 22,5 anos, fratura
vertebral pré-existente, maior duragdao sem te-
rapia, maior ganho na DMO do fémur durante
a terapia, maior perda da DMO do fémur fora
da terapia. Outros possiveis fatores foram relata-
dos: mulheres jovens, vertebroplastia para trata-

S

mento da FV, IMC baixo e presen-
ca de doenca renal crbnica.

Caso o tratamento com DMADb
seja interrompido por qualquer
motivo (ex. paciente ndo é mais
de alto risco para fraturas ou se
teve eventos adversos ou per-
da de adesdo) em pacientes que
tomaram 2 ou mais doses, um
agente antirreabsortivo deve ser
prescrito para prevenir/limitar o
“fendbmeno rebote”. Naqueles que fizeram o uso
de DMAD por <2,5 anos, uma dose de acido zo-
ledrénico (ZOL) 5 mg é recomendada apds 6
meses da Udltima dose do DMADb, especialmen-
te nas pessoas com pelo menos um dos fatores
de risco. Nas com menor risco ou sem acesso
ao ZOL, um curso de alendronato 70mg/semana
por 1-2 anos € outra opcdo disponivel. Outros bi-
fosfonatos e os moduladores seletivos de recep-
tores de estrogénio (SERMs) ndo demonstraram,
até o momento, serem Uteis nesse cenario.

Por outro lado, nos pacientes que fizeram o
uso de DMADb por >2,5 anos deve ser iniciado o
tratamento com ZOL 6 meses apds a Ultima inje-
cdo de DMADb. Recomenda-se, nesses casos, a
dosagem do telopeptideo C (CTX) 3 e 6 meses
apos a infusdo de ZOL. Em caso de aumento do
CTX, ou seja, acima da média encontrada em
coortes pareadas por idade e género, a infusdo
repetida de zoledronato deve ser considerada.
Especificamente, a concentragdo de CTX deve
estar abaixo de 280 ng/L. Caso o CTX ndo es-
teja disponivel para monitorar os pacientes, re-
comenda-se a administracdo de uma segunda
infusdo de ZOL, 6 meses apds a primeira.

Em caso de FV apdés descontinuacdo do
DMADb, as evidéncias existentes desencorajam o
uso da vertebroplastia, uma vez que ela foi iden-
tificada como um possivel fator de risco precipi-
tante para uma FV subsequente. Nesses casos
é importante neutralizar rapidamente o aumento
da remodelacdo 6ssea, o que pode ser conse-
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guido com uma aplicacdo do préprio DMADb. Al-
ternativamente, o ZOL pode ser prescrito. Outra
op¢ado € uma combinacdao de DMAb com teripa-
ratida. J& a monoterapia com teriparatida apds
DMAb deve ser desencorajada, especialmente
durante o periodo imediato apds a fratura, visto
que causa diminuicdo transitéria, mas rapida, da
DMO, especialmente em locais de 0sso corticais.

COSMAN, Felicia et al.

Multiple vertebral fractures after denosumab
discontinuation: FREEDOM and FREEDOM
extension trials additional post hoc analyses.
Journal of Bone and Mineral Research,

v. 37, n. 1, p. 2112-2120, 2022.

TSOURDI, Elena et al.

Fracture risk and management of
discontinuation of denosumab therapy:
a systematic review and position
statement by ECTS.

The Journal of Clinical Endocrinology &
Metabolism, v. 106, n. 1, p. 264-281, 2021.

Avaliacao da atividade de doenca na
espondilite anquilosante em pacientes
tratados com anti-TNF e/ou
anti-inflamatério nao esteroidal por pelo
menos 12 semanas: um estudo
transversal no Brasil

O INVISIBLE-BRAZIL é um estudo multicéntri-
co, observacional, transversal, ndo intervencio-
nista, realizado em 17 instituicGes privadas bra-
sileiras de salde no periodo de junho de 2019
a junho de 2020. Os critérios de elegibilidade
incluiram pacientes com diagndstico de Espon-
dilite Anguilosante (EA) com mais de 18 anos de
idade, tratados com pelo menos um anti-TNF e/
ou AINE por pelo menos 12 semanas.

Dos 378 participantes, 213 (56,3%) eram do
sexo masculino; com média de idade de 46,4

RADAR - SOCIEDADE BRASILEIRA DE REUMATOLOGIA n

anos, inicio dos sintomas em torno de 32,6 anos
e diagndéstico em média aos 39,2 anos. O tempo
médio do diagndstico até a inclusdo no estudo
foi de 5,4 anos. 65,3% dos pacientes eram HLA-
-B27 positivos e a maior parte dos participantes
(85,4%) tinha dosagem de proteina C reativa
(PCR) <Img/dL nos ultimos 30 dias da avaliacao.
A maioria (74%) estava em tratamento com anti-
-TNF isolado, enquanto 15% estavam usando an-
ti-TNF em combinacdo com anti-inflamatdrio ndo
esteroidal (AINE) e apenas 11% estava usando
AINE isoladamente. O anti-TNF mais utilizado foi
0 adalimumabe (45%), seguido por etanercepte
(19%), infliximabe (17%), golimumabe (16%) € o res-

tante, certolizumabe.

O Bath Ankylosing Spondylitis Activity Index
(BASDAI) médio dos participantes foi de 4,06 e o
Ankylosing Spondylitis Activity Score (ASDAS-P-

junho 2023

CR) médio foi 2,28. Um total de 49% dos pacien-
tes tinha alta atividade de doenca pelo BASDAI
(BASDAI >4) e 51% pelo ASDAS-PCR (ASDAS >2.1).
Pelas mesmas métricas, cerca de 26% dos par-
ticipantes apresentavam doenca inativa (BASDAI
<2 ou ASDAS <1,3), enquanto os demais apresen-
tavam baixa atividade/controle subdtimo da do-
enca. Cerca de um ter¢o dos pacientes tratados
com anti-TNF isolado tinha doenca inativa e bem
controlada, com melhor controle do que aqueles
tratado com anti-TNF em combina¢cdo com AINE
(V7%-9%) ou AINE apenas (V5%). As percepcdes
do estado de doenca pelos pacientes e pelos
médicos foram altamente correlacionadas com
o0s escores BASDAI e ASDAS-PCR, entretanto,
0s pacientes perceberam sua doenca mais ativa
que seus médicos.

Em sintese, o INVISIBLE-BRAZIL mostrou que

junho 2023
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cerca de metade dos pacientes com EA tinha
doenca ativa em um ambiente de vida real. Algu-
mas possiveis explicacdes foram aventadas para
esse cenario: 1- falta de comunicacdo eficaz en-
tre os profissionais de salde e os pacientes, 2 -
falta de compreensdo e baixa adesdo aos trata-
mentos ndo farmacoldgico e farmacoldgico por
parte dos pacientes, 3 - auséncia de equipe in-
terdisciplinar na assisténcia ao paciente, 4 - uso
esporadico e ndo rotineiro de indices de ava-
liacdo de atividade da doenca e dos desfechos
relatados por pacientes, por restricdo de tempo
ou desconhecimento, 5 - inércia clinica: falha
dos médicos em iniciar, alterar ou intensificar a
terapia quando necessario, 6 - refratariedade de
uma parcela considerdvel dos pacientes as mais
diversas opgdes terapéuticas disponiveis, 7 - ga-
nho secundario.

Este estudo tem algumas limitacdes. Por ser
um estudo transversal, pacientes que regular-
mente visitaram seus médicos vinculados a cen-
tros de pesquisa eram mais propensos a serem
abordados e inscritos neste estudo. Por outro
lado, também ndo foram coletados dados sobre
uso prévio e falha terapéutica a um ou mais anti-
-TNFs antes da inscricdo no estudo. Sabe-se que
o desempenho dos bioldgicos no tratamento da
EA é menor em pacientes que ja experimenta-
ram uma ou mais falhas terapéuticas, em com-
paragdo com 0S pacientes que nunca usaram
previamente.

de Toledo RA, Grizzo FMF, Fernandes V,
Calheiros R, Russo RT, Rosal G, Marchese LRD,
Tunala R, Watanabe R, Birck MG, Julian GS,
Forestiero FJ.

Maintained activity in ankylosing spondylitis
patients treated with TNFi and/or NSAID

for at least 12 weeks: a cross-sectional study
in Brazil.

Adv Rheumatol. 2022 Oct 28;62(1):38.
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Distingoes genéticas e moleculares entre
artrite psoriasica axial e espondiloartrite
axial radiografica: analises post hoc

de quatro ensaios clinicos de fase 3

Evidéncias emergentes sugerem que a artrite
psoridsica (APs) com envolvimento axial (axAPs)
e a espondiloartrite axial radiografica (r-axEpA)
podem representar distlrbios distintos, com al-
gumas manifestacdes clinicas, associacdes ge-
néticas e achados radiogréficos diferentes. Além
disso, axAPs e r-axEpA podem responder de
forma diferente as terapias, por exemplo, gusel-
cumabe (inibidor da subunidade de interleucina
[IL]-23p19 [i]) e ustequinumabe (IL-12/23p40i) de-
monstraram resposta terapéutica nos sintomas
axiais em pacientes com APs; no entanto, nem o
risankizumabe (IL-23p19i) nem o ustequinumabe
demonstraram eficacia versus placebo em pa-
cientes com r-axEpA. Este estudo visou enten-
der melhor as possiveis distincdes moleculares
entre axAPs e r-axEpA.

As andlises post hoc utilizaram dados de bio-
marcadores de amostras de sangue e soro co-
letadas de um subconjunto de participantes em
estudos de fase 3 de ustequinumabe em r-axkE-
PA e guselcumabe em APs (DISCOVER-1 e DIS-
COVER-2). Os participantes com axAPs foram
identificados por sacroiliite verificada pelo inves-
tigador (confirmada por imagem) e pela presen-
ca de sintomas axiais. Os participantes dos estu-
dos foram submetidos ao mapeamento de HLA,
andlise de citocinas séricas e sequenciamento
de RNA de sangue total.

Quando comparados aos pacientes classifi-
cados como r-axEpA, os pacientes com axPsA
apresentaram menor prevaléncia dos alelos
HLA-B27, HLACO1 e HLA-CO2 e maior preva-
léncia dos alelos HLA-B13, HLA-B38, HLA-B57,
HLA-CO6 bem como HLA -Alelos C12. Em com-
paracdo com r-axSpA, os pacientes com axAPs
apresentaram niveis basais mais elevados de
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citocinas IL-17A e IL-17F séricas, enriquecimento
de genes associados a via IL-17 e IL-10, e marca-

dores de genes de neutrofilos.

As diferencas nas associagdes genéticas HLA,
citocinas séricas e escores de enriquecimento
de genes suportam o conceito de que axAPs
e r-axSpA podem ser doencas distintas. Esses
achados contribuem para a compreensao de po-
tenciais distingcBes genéticas e moleculares en-
tre axAPsA e r-axEpA.

Kavanaugh A, Baraliakos X, Gao S, et al.
Genetic and Molecular Distinctions Between
Axial Psoriatic Arthritis and Radiographic
Axial Spondyloarthritis: Post Hoc Analyses
from Four Phase 3 Clinical Trials.

Adv Ther. 2023;40(5):2439-2456.

junho 2023

Producao ex vivo de citocinas

na doenca psoriasica: rumo a
assinaturas especificas na psoriase
cutanea e no comprometimento

articular na artrite psoriatica

A artrite psoridsica (APs) e a psoriase cutanea
(PsO) sdo fendtipos diferentes da doenca psori-
asica (DPs), cujos mecanismos especificos sub-
jacentes permanecem incompreendidos. Como
as citocinas sdo elementos-chave para induzir
e ajustar as respostas imunes na condug¢do das
doencas inflamatdrias, esse estudo objetivou
avaliar se as caracteristicas clinicas, o fendtipo
da doenca e a atividade de APs e PsO estavam
associados a um perfil particular de producdo de
citocinas ex vivo.

Foram avaliados quarenta e oito pacientes (37
APs e 11 PsO) e 11 individuos saudaveis. A produ-
cdo de citocinas por células mononucleares do
sangue periférico (PBMC) ndo estimuladas ou es-
timuladas com LPS ou anticorpos anti-CD3/CD28
foi analisada por ensaio multiplex nos sobrena-
dantes da cultura.

A assinatura de citocinas de DPs inclui um alto
nivel de TNF (tumor necrosis factor) em sobrena-
dantes de PBMC estimulado por LPS, niveis mais
altos de IL-6 e niveis mais baixos de IFN (inter-
feron) e IL-177A apds estimulacdo de CD3-CD28,
bem como elevada producdo de IL-IRA e TNF
em comparacdo com individuos saudaveis. In-
dice de massa corporal (IMC) elevado foi asso-
ciado a niveis mais baixos de IL-1b, e sindrome
metabdlica com niveis mais baixos de IFN apds
estimulacdo com LPS.

Ainda falando de resultados em DPs, a ativi-
dade dermatoldgica foi relacionada com niveis
mais elevados de IL-17A, enquanto a atividade
articular foi associada a niveis mais baixos de
IFN e TNF. A estimulacdo com LPS induziu altos
niveis de IL-17A na APs periférica em compara-
cdo com a APs axial. Pacientes com APs axial
compartilham algumas caracteristicas com PsO,
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mas mostram um padrdo de citocinas distinto em
comparacdo com APs em atividade periférica.

Portanto, PsO e os diferentes subtipos de APs
exibem perfis distintos de produgdo de citoci-
nas ex vivo, e algumas caracteristicas comuns
da chamada DPs. A andlise da familia de citoci-
nas IL-1 e IL-6 parece ser de particular interesse
para distinguir PsO e PsA periférica, uma vez que
depende de mondcitos na PsO e de linfocitos T
na APs periférica. Os perfis de citocinas periféri-
cas sao influenciados pela atividade articular e
dermatolégica da doenca, e também pelas ca-
racteristicas da sindrome metabdlica. Os resulta-
dos deste estudo destacam o papel crucial das
interacdes das células imunes com diferentes
padrBes de producdo de citocinas, dependendo
do fendtipo clinico da doenca psoridsica.

Larid G, Delwail A, Dalle T, Vasseur P, Silvain
C, Jégou JF, Morel F, Lecron JC, Gervais E.
Ex vivo cytokine production in psoriatic
disease: Towards specific signatures in

cutaneous psoriasis and peripheral psoriatic
arthritis.
Front Immunol. 2022 Nov 8;13:993363.
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Associacao entre intensidade de sintomas
em pacientes com fibromialgia e niveis
de anticorpos anti-células gliais satélite

Ha estudos experimentais que demonstraram
ser possivel transferir anticorpos IgG de fibro-
midlgicos para ratos, provocando comportamen-
to doloroso, excitabilidade e sensibilizacdo de
nociceptores e diminuicdo da densidade das
fibras nervosas intradérmicas. A subpopulacdo
de anticorpos IgG contra células satélites da glia
(CSG), principalmente no ganglio da raiz dorsal
que ja foram detectados em populagles de pa-
cientes com fibromialgia.

Foram avaliadas duas coortes de fibromialgi-
cos: Karolinska Institutet (Suécia): pacientes entre
20-60 anos, antes da pandemia COVID 19, entre
2015 — 2017; McGill University (Canada): 40 anos
ou mais, ACR 2010. Houve ainda um terceiro gru-
po, de portadores de osteoartrite, para funcionar
como grupo comparador. Como escalas de ati-
vidade escolhidas como medidas de desfecho
foram: FIQ (Fibromyalgia Impact Questionnaire),
EVA (Escala Visual Analégica) e BECK (depres-
sdo).

Foram produzidas culturas de células em es-

pécimes de camundongos e obtidos através de
técnicas laboratoriais os anticorpos contra CS-
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G.A afinidade desses anticorpos contra células
humanas foi validada também através de ensaios
utilizando células do GRD (ganglio da raiz dor-
sal) de 6 doadores humanos. Foram coletadas
amostras de soro de pacientes dos trés grupos.
Foi observado que em pacientes fibromialgicos
foi detectado um tipo especifico de IgG com alta
afinidade pelas CSG. Além disso, esses achados
de alta afinidade foram validados pois achados
semelhantes foram vistos de igual maneira nas
duas coortes de pacientes fibromiadlgicos. Ja na
coorte de portadores de OA, essa afinidade es-
pecifica dessa subpopulagdo de IgG ndo foi per-
cebida.

Quando se avaliam outros tipos de anticorpos
do sistema nervoso que ndo os CSG, foi visto
gue ndo houve diferenca estatistica de afinidade
em relacdo aos individuos do grupo comparador.

Uma elevada intensidade da dor, FIQ mode-
rado a alto e respostas dolorosas aos pontos
de pressdo nos tender points foram achados no
grupo de fibromialgicos que apresentaram maio-
res titulacdes dos anticorpos anti-CSG. Essa cor-
relacdo positiva ndo foi impactada pela duragdo
da doenca.

Portanto, esse artigo propds-se a apresen-
tar uma teoria de que ha uma correlagcdo entre
gravidade da fibromialgia e a presenga de an-
ticorpos contra células do sistema nervoso. Por
enquanto, hd maiores dados em relagdo ao sis-
tema nervoso periférico. Ainda se carece avaliar
se essa correlagdo também se apresenta no sis-
tema nervoso central.

Krock E, Morado-Urbina CE, Menezes J,
Hunt MA, Sandstrom A, Kadetoff D, Tour J,
Verma V, Kultima K, Haglund L, Meloto CB,
Diatchenko L, Kosek E, Svensson Cl.
Fibromyalgia patients with elevated
levels of anti-satellite glia cell
immunoglobulin G antibodies present
with more severe symptoms.

Pain. 2023 Mar 22.
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Ultrassonografia como ferramenta de
imagem do sistema nervoso periférico de

pacientes com fibromialgia - é possivel?

Sabe-se que até 35% dos pacientes com fibro-
mialgia (FM) apresentam sintomas neuropaticos
(queimacdo ou formigamento), com prevaléncia
tdo alta quanto a relatada em pacientes com
neuropatia diabética. Seria esses sintomas devi-
dos a acometimento so sistema nervoso periféri-
€O, como a neuropatia de fibras finas (NFF)?

Ja foi relatado que técnicas de imagem, como
a ultrassonografia (US), poderiam desempenhar
um papel no diagndstico do NFF: um estudo do-
cumentou alteracbes identificaveis por US no
nervo sural em pacientes com NFF, observando
que a presenca de aumento da area de seccdo
transversa (AST) do nervo sural parece ser um si-
nal indireto da presenca de NFF. Adicionalmente,
em pacientes com sindrome de Sjogren houve
uma correlagdo positiva entre o aumento da AST
do nervo sural e a coexisténcia de neuropatia
sensorial dolorosa. Da mesma forma, a AST do
nervo vago em pacientes com FM e transtorno
de ansiedade generalizada se apresentou com
dimens&es reduzidas quando comparada com
a de individuos saudaveis. E por fim, estudos an-
teriores associaram aumento da AST nervo sural
com IMC e presenca de neuropatia pelo PainDe-
tect, mas sem aumento de gravidade pelo FIQR.

Os objetivos desse estudo foram:

1. Comparar a AST dos nervos periféricos, do
nervo vago e da sexta raiz cervical, avaliada por
meio do US, em pacientes com FM em compara-
¢do com individuos saudaveis;

2. Correlacionar os achados da US com os
indices de gravidade da doenca, presenca de
caracteristicas de dor neuropaética, sintomas de-
pressivos, ansiedade, fadiga e sintomas de di-
sautonomia.

S

Foram avaliados pacientes classificados como
FM primaria pelo ACR 2016; sendo mulheres com
FIQR >40. Foram excluidas doengas que afetas-
sem o SNC e SNP, doencas musculoesqueléti-
cas e cirurgias como a safenectomia.

Os questionarios utilizados na avaliacdo foram:
FIQR, DN4, PHQ-9, TAG-7, FACIT-F, COMPASS-31.

Os exames de US foram realizados por reu-
matologista com mais de 10 anos de experién-
cia, sendo o aparelho utilizado o MyLab Classe
C (Esaote), com sonda linear multifrequencial de
6-18 MHz, com excecdo do nervo sural, que foi
estudado com sonda linear multifrequencial de
10-22 MHz.

Foram avaliadas 47 mulheres com FM e 20
controles saudaveis. MA média de idade foi de
55 anos, com tempo médio de 6,57 anos de do-
enca, IMC médio 26,04, FIQR 66,12 e DN4 positi-
vo em 59,57% das pacientes.

Diferencas estatisticamente significativas em
termos de AST foram encontradas principalmen-
te ao nivel do nervo sural, raiz do nervo cervical
sexto e varredura do nervo vago.

Outras diferencgas significativas foram regis-
tradas ao nivel dos exames do nervo tibial distal
(p = 0.004, p =.008 a esquerda), ao nivel do ner-
vo mediano proximal (p = 0.007, p = 0.021 a es-
querda), ao nivel do nervo mediano médio (p =
0.004 a direita, p = 0,031 a esquerda). Ndo houve
alteracdo do Power Doppler vascular intraneural.
Do mesmo modo, ndo houve correlacdo signifi-
cativa na alteragdo da AST com os parametros
clinicos avaliados.

Esse foi o primeiro trabalho a avaliar a cor-
relacdo ultrassonografica com comprometimen-
to de nervos periféricos em pacientes com FM.
Acredita-se que a SFF curse com alteracdes no
fluxo axoplasmatico associadas a neuropatia das
pequenas fibras A delta e C, alterag8es que leva-
riam ao aumento da AST de nervos periféricos.

Como limitagBes do estudo podemos citar o
pequeno tamanho da amostra; as medidas utili-
zadas eram de protocolo de neuropatias vascu-
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liticas e também o fato de os examinadores ndo
serem cegos para os dados clinicos.

Esse estudo piloto que demonstrou a viabili-
dade de método. O aumento da AST nervosa,
embora ndo demonstre correlacdes com as me-
didas clinicas avaliadas, pode auxiliar no direcio-
namento de certas escolhas de tratamento.

Di Carlo M, Bianchi B, Cipolletta E, Farah S,
Filippucci E, Salaffi F.

Imaging of the peripheral nervous system
in nociplastic pain: An ultrasound study in
patients with fibromyalgia.

J Neuroimaging. 2023 Mar 29.

Efeitos da estimulacao transcraniana
por corrente continua e da estimulacao
magnética transcraniana em

pacientes com fibromialgia: dados da
revisdo sistematica da literatura

A fibromialgia (FM) é uma patologia crénica
caracterizada pela presenca de dor musculo-
esquelética generalizada que estd associada a
distlrbios psicoldégicos que afetam a qualidade
de vida. Nos Ultimos anos, a estimulacdo trans-
craniana por corrente continua (ETCC) e a esti-
mulagdo magnética transcraniana (EMT) tém sido
estudadas para o tratamento da dor crénica. O
objetivo desta revisdo foi determinar os efeitos
da ETCC e da EMT sobre os sintomas caracteris-
ticos de pessoas com FM.

Foram selecionados ensaios clinicos rando-
mizados que analisaram os efeitos dessas in-
tervencdes sobre dor, limiar de dor por pressao,
fadiga, ansiedade e depressdo, catastrofizacdo
e qualidade de vida em pessoas com FM. Foram
incluidos 14 estudos (6 ETCC e 8 EMT), abran-
gendo 565 pacientes, todos com diagndstico de
fibromialgia feitos por reumatologistas seguindo
critérios ACR. A comparacao foi feita com outros
tratamentos conservadores, com placebo ou
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sem outra intervencao. Foram excluidos pacien-
tes com outras doencas sistémicas. A maioria
dos estudos avaliou a aplicacdo das técnicas so-
bre o cértex motor primario e o cortex pré-frontal
dorso lateral esquerdo.

A aplicacdo da ETCC no cértex motor primario
foi a Unica intervencdo que demonstrou redu-
zir a dor em curto e médio prazo em pacientes
com FM. A aplicacdo de ambas as intervenc¢des
mostraram melhora no limiar de dor por pressdo,
catastrofizacdo e qualidade de vida quando apli-
cada no cértex motor primério e fadiga quando
aplicada no coértex pré-frontal dorsolateral es-
querdo. Os efeitos dessas intervencdes sobre
a ansiedade e a depressdo foram inconclusivos.

Conde-Antén A, Hernando-Garijo |,
Jiménez-Del-Barrio S, Mingo-Gémez MT,
Medrano-de-la-Fuente R, Ceballos-Laita L.
Effects of transcranial direct current
stimulation and transcranial magnetic
stimulation in patients with fibromyalgia.
A systematic review.

Neurologia (Engl Ed). 2020 Oct
15:50213-4853(20)30278-4.
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