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RESUMO: Introdugdo: A dor cronica ¢ uma experiéncia
sensitiva e emocional desagradavel, que persiste ou se repete
por mais de 3 meses. Por ser uma condi¢o multidimensional,
que afeta aspectos biopsicossociais, impacta na qualidade de
vida dos individuos que convivem com ela, assim o objetivo do
estudo foi avaliar este impacto em pacientes de unidades basicas
de satde no noroeste paulista. Metodologia: Foi realizado um
inquérito investigativo, em que os 379 voluntarios, maiores de
18 anos, de ambos os sexos, com dor cronica, que responderam
sobre a relagdo da qualidade de vida e dor cronica. Resultados:
dos participantes 82 eram homens (22%) e 297 mulheres (78%),
sendo a maioria maiores de 50 anos (58%), casados (54%), com
escolaridade do ensino fundamental (48%) e ensino médio (41%).
Constatou-se correlacdo positiva entre prejuizos na qualidade de
vida e baixa escolaridade, sexo feminino e estado civil casados.
Conclusoes: A prevaléncia de dor cronica na populagao geral é
maior em mulheres do que em homens, casados, maiores de 50
anos, com baixa escolaridade em consonancia com a literatura.
Estes resultados sdo importantes para o planejamento de politicas
publicas e a capacita¢do dos profissionais, de modo a realizarmos
uma abordagem multidimensional no acolhimento do paciente
com dor.

Palavras-chave: Dor crénica; Impacto; Qualidade de vida.

ABSTRACT: Introduction: Chronic pain is an unpleasant
sensory and emotional experience that persists or repeats for
more than 3 months. Because it is a multidimensional condition
that affects biopsychosocial aspects, it impacts on the quality
of life of individuals living with it, thus, the aim of this study
was to evaluate this impact in patients from basic health units in
Northwestern Sao Paulo. Methodology. an investigative survey
was conducted, in which the 379 volunteers, over 18 years of
age, of both sexes, with chronic pain, who answered about the
relationship between quality of life and chronic pain. Results:
of the participants 82 were men (22%) and 297 women (78%),
most of them were over 50 years old (58%), married (54%),
with elementary school (48%) and high school (41%). A positive
correlation was found between impairments in quality of life
and low education, female gender, and married marital status.
Conclusions: The prevalence of chronic pain in the general
population it is higher in women than in men, married, over 50
years of age, with low schooling in line with the literature. These
results are important for the planning of public policies and the
training of professionals, in order to perform a multidimensional
approach in welcoming patients with pain.
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INTRODUCAO

dor cronica ¢ um tema de grande relevancia,

ja que, estimativas indicam uma prevaléncia
mundial de 10,1% a 55,5%. Estudos epidemiologicos sobre
dor cronica no Brasil sdo escassos, desta forma, torna-se
dificil avaliar seu real impacto e relevancia'. A estimativa
mundial para prevaléncia de dor cronica ¢ de 25%,
sendo que 10% da populagdo mundial seja diagnosticada
anualmente com dor crénica?. No Brasil, a prevaléncia de
dor cronica estaria presente em 39 a 76% da populagao®”.

Segundo a definicdo da International Association
for the Study of Pain* (IASP), “a dor ¢ uma experiéncia
sensitiva e emocional desagradavel associada, ou
semelhante aquela associada, a uma lesdo tecidual real ou
potencial”, sendo a dor cronica, aquela que “persiste ou se
repete por mais de 3 meses™.

Essa natureza multidimensional de dor, engloba
o conceito de Dor Total, que inclui o aspecto fisico,
psicologico/emocional (depressdo, mudanga de humor,
apatia), social (relacionamentos sociais prejudicados,
isolamento e desmotivacdo) e espiritual (alteracdo na
relagdo dos individuos com suas crengas, principios e
valores, questionamentos quanto a fé e ao sentido da vida,
sentimentos de desamparo ¢ desesperanca) mediante
exposicao a dor®.

A OMS, por meio The World Health Organization
Quality Of Live Group (WHOQOL) (1995), indica que: “A
qualidade de vida possui uma natureza multidimensional,
que incluem dimensdes fisicas, psicologicas, sociais e
espirituais. [...] Engloba tanto aspectos positivos, quanto
aspectos negativos, possui esséncia subjetiva. Sendo [...]
definida como uma percepcao individual de sua posi¢ao
na vida, no contexto cultural e no sistema de valores em
que vive, relacionada aos objetivos, expectativas, padroes
e preocupagdes’’.

Deste modo, corrobora-se que a dor cronica possui
grande interferéncia na qualidade de vida do individuo,
quanto de todos ao seu redor. Ela repercute na capacidade
funcional e produtiva, demonstrada pela diminui¢do da
capacidade de realizar atividades didrias como estudar,
realizar tarefas domésticas e outros, podendo influenciar em
maiores niveis de dependéncia. Pode levar a comorbidades
como distiurbios do sono, ansiedade e depressao (impacto
emocional, psicoldgico, social), alteracdes do humor e de
apetite®.

O comportamento do individuo que lida com a dor
cronica depende de fatores socioecondmicos e psicologicos.
Pacientes com dor cronica, possuem maiores indices de
procuras a servigos de saude, tanto na atencdo primaria,
quanto urgéncias, o que tende a sobrecarregd-los, assim
como de maior utilizagdo de medicamentos (por serem
atendidos por médicos generalistas ou por automedicacao,
buscando alivio ou cessagdo da dor)°.

O conhecimento do perfil da populacdo que

convive com dor cronica, assim como sua interferéncia na
qualidade de vida ¢ importante para melhor planejamento
de politicas publicas de saude e realocacao de recursos
financeiros e tecnologicos, bem como maior capacitacao
dos profissionais, manejo adequado e promocao de
saude relacionada a temadtica, ja que se trata de uma
condi¢do altamente prevalente e de alta complexidade
que causa muitos impactos fisicos, sociais, emocionais,
psicologicos e financeiros, devendo ser abordada de modo
multidimensional. Desta forma, este estudo teve o objetivo
de analisar como a dor crdnica interfere na qualidade de
vida do individuo estudado, de modo que os dados obtidos e
as conclusdes alcangadas possam ser utilizados na melhoria
do atendimento destes pacientes, buscando lhes fornecer
um maior bem-estar.

METODO

Trata-se de um inquérito investigativo, de
abordagem quantitativa analitica, com delineamento
transversal e de campo. A amostra populacional estudada
¢ assistida por Unidade Basica de Saude (UBS) localizada
na cidade de Aracatuba, no Noroeste Paulista. A escolha
da UBS foi baseada na presenca de um perfil populacional
amplo e misto, de tal maneira que se assemelhe ao perfil
sociodemografico municipal, com o intuito de minimizar as
tendéncias relacionadas a investigagao em grupo especifico.
Todos os participantes da pesquisa eram maiores de 18
anos, de ambos os sexos, 0s quais apresentavam queixas
de dores cronicas. Os participantes foram recrutados por
abordagem ativa pelas pesquisadoras na UBS. A todos
foram explicados o objetivo e a metodologia da pesquisa,
sendo especificado o carater de sigilo, e, apds esgotado
os questionamentos, fornecido o termo de consentimento
livre e esclarecido (TCLE), o qual foi aceito virtualmente
por todos os participantes que se dispuseram a compor a
pesquisa.

O tamanho amostral (n) utilizado, foi calculado
com base na populagdo de abrangéncia da UBS a ser
estudada (35.000 pessoas), por meio do site Pratica
Clinica (http://praticaclinica.com.br/anexos/ccolaborativa-
calculo-amostral/ccolaborativa-calculo-amostral.php),
considerando um erro amostral de 5% e um nivel de
confianga de 95%. Apos o célculo, constatou-se que se
fazia necessario 380 participantes.

A coleta de dados foi precedida pela abordagem
de 392 pessoas. Dentre as 392 pessoas, 6 pessoas nao
aceitaram o TCLE, 1 pessoa era menor de idade, 1 pessoa
possuia dor aguda e 5 pessoas ndo tiveram o tempo de dor
definido, desta forma, 379 pessoas formaram a amostra
final.

O projeto foi apresentado a Secretaria de Saude de
Aragatuba e ap0s a sua concordancia expressa, através da
assinatura de declaragdo de aceite, para a coleta de dados,
foi encaminhado ao Comité de Etica e Pesquisa do Centro



Universitario Salesiano Auxilium juntamente com o TCLE.
A coleta de dados foi realizada do dia 4 a 25 de janeiro
de 2021, apds a aprovagio do Comité de Etica e Pesquisa
(CEP), possui numero CAAE 40285020.0.0000.5379.

O instrumento de pesquisa utilizado, consiste na
entrevista estruturada recomendada pela OMS, WHOQOL-
bref, a qual valoriza a percepcdo individual da qualidade
de vida.!® Este possui, 26 perguntas, que englobam 4
dominios de abordagem (fisico, psicoldgico, relagdes
sociais e meio ambiente). O questionario foi aplicado por
meio da ferramenta Google Forms, pelas pesquisadoras de
modo presencial, utilizando tablets ou celulares, seguindo
as normas sanitarias necessarias, devido a Pandemia de
Covid-19.

Além das informacdes sobre qualidade de vida
obtidas por meio da entrevista estruturada WHOQOL-
bref, foram coletadas informagdes pessoais como nome,
sexo, data de nascimento, idade, estado civil, endereco,
escolaridade, e, informagdes relacionadas diretamente com
a dor como diagnostico, tempo de diagndstico, frequéncia
e intensidade da dor. Todavia, dados que poderiam de
alguma forma identificar o paciente (como nome, enderego
e outros) foram excluidos das analises.

Os dados obtidos, foram analisados com o auxilio
de planilhas do Excel e do programa BioEstat 5.3, sendo
utilizado o teste qui-quadrado, com nivel de significancia
de 5%.

RESULTADOS

Participaram da pesquisa 379 pessoas, destas 82
eram homens (22%) e 297 mulheres (78%). A maioria da
populagdo pesquisada era de maiores de 50 anos (58%),
casados (54%), com escolaridade do Ensino Fundamental
(48%) e Ensino médio (41%), conforme descrito na Tabela 1.

Tabela 1. Caracteristicas sociodemograficas dos
participantes com dor cronica. Aragatuba, SP, 2021 (N= 379)

Variavel N %
Sexo
Feminino 297 78
Masculino 82 22
Total 379 100
Idade
Até 30 anos 41 11
30 a 50 anos 119 31
Mais de 50 anos 219 58
Estado Civil
Casado 203 54
Divorciado 48 13
Solteiro 81 21
Outros 47 12
Escolaridade
Ensino Fundamental 181 48
Ensino Médio 155 41
Ensino Superior 42 11

Pos-graduagdo 1 0,26
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A Tabela 2, indica as caracteristicas da dor cronica
na populacdo estudada, indicando a frequéncia da dor, o
tempo que convive com a dor e a intensidade da dor.

Tabela 2. Caracteristicas da dor cronica. Aragatuba, SP, 2021
(N=1379)

Variavel Frequéncia %
Frequéncia da dor
Nunca 0 0
Algumas vezes 32 8
Frequentemente 89 23
Muito frequente 63 17
Sempre 195 52
Tempo que convive com a dor
Até 1 ano 48 13
1 a5 anos 172 45
6 a 10 anos 77 21
10 a 20 anos 55 14
Mais de 20 anos 27 7
Intensidade da dor
Leve 9 2
Moderada 84 22
Severa 286 76

A Tabela 3, demonstra as variaveis obtidas na
populagdo estudada, relacionando-as as intensidades de
dor moderada ¢ severa.

Tabela 3. Relagdo entre intensidade da dor e variaveis relacionadas
a qualidade de vida. Aracatuba, SP, 2021 (N=379)

Variavel Intensidade da dor
Género Moderada Severa
Feminino 60 231
Masculino 24 55
Estado Civil
Solteiro 17 60
Casado 49 151
Divorciado 12 34
Outros 6 41
Escolaridade
Fundamental 29 148
Meédio 36 115
Superior 18 23
Qualidade de vida
Ruim 16 92
Média 3 73
Boa 84 286
Concentracao
Muito pouco 12 107
Mais ou menos 31 83
Bastante 34 81
continua
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Tabela 3. Relagdo entre intensidade da dor e variaveis relacionadas
a qualidade de vida. Aracatuba, SP, 2021 (N=379)

Variavel Intensidade da dor
Locomocio
Ruim 14 79
Nem bom, nem ruim 14 77
Bom 43 94
Sono
Insatisfeito 29 133
Nem satisfeito, nem insatisfeito 21 68
Satisfeito 20 57
Atividades diarias
Insatisfeito 12 85
Nem satisfeito, nem insatisfeito 30 122
Satisfeito 31 58
Capacidade laboral
Insatisfeito 9 81
Nem satisfeito, nem insatisfeito 26 128
Satisfeito 34 62
Vida Sexual
Insatisfeito 8 31
Nem satisfeito, nem insatisfeito 35 150
Satisfeito 29 77
Sentimentos negativos
Algumas vezes 37 86
Frequentemente 13 73
Muito frequentemente 10 50

A partir dos dados obtidos entre os 379 entrevistados,
e, observando a relagdo entre intensidade da dor cronica
e género, foi demonstrado que, dentre os participantes
do sexo feminino, 20% apresentavam dor cronica de
intensidade moderada e, 78% apresentavam dor cronica de
intensidade severa. Ja, dos participantes do sexo masculino,
29% apresentavam dor cronica de intensidade moderada
e, 67% severa. A analise demonstrou, um p = 0,0663,
indicando, portanto, que o género ndo esta relacionado a
intensidade de dor cronica dos individuos, embora haja
uma maior prevaléncia de dor cronica em mulheres (78%).

Comparando as variaveis estado civil e intensidade
da dor cronica, em relagdo aos que apresentavam dor
cronica de intensidade moderada, 20% eram solteiros;
58% casados; 14% divorciados ¢ 7% enquadravam-se
na categoria outros. Ja os individuos com dor cronica de
intensidade severa, 21% responderam ser solteiros; 53%
casados; 12% divorciados e 14% foram designados como
outros. Deste modo, foi possivel obter um p = 0,3435, ou
seja, constatou-se que o estado civil ndo esta associado a
intensidade de dor cronica dos individuos, embora haja
uma maior prevaléncia de dor cronica em casados (54%).

Na relag@o entre intensidade de dor crdnica e grau
de escolaridade (ensino fundamental, ensino médio, ensino
superior), demonstrou-se que, dentre os participantes que
apresentavam dor cronica de intensidade moderada, 35%

responderam ter ensino fundamental; 43% ensino médio
e 21% ensino superior. Ja aqueles que apresentavam
dor cronica de intensidade severa, 52% responderam
possuir ensino fundamental; 40% ensino médio e 8%
ensino superior. A partir dos resultados, obteve-se um p =
0,00006, ou seja, o nivel de dor esta associado ao grau de
escolaridade dos individuos.

Na correlacao entre intensidade de dor cronica e
qualidade de vida, dos participantes com dor cronica de
intensidade moderada 19% avaliaram sua qualidade de vida
como ruim; 32% média; e, 43% como boa. Ja em relagdo
a intensidade de dor cronica severa, 34% dos participantes
avaliaram a qualidade de vida como ruim; 36% como
média e, por fim, 26% como boa. Logo, foi possivel obter
um p=0,0026, concluindo-se que a qualidade de vida esta
associada com a intensidade de dor dos individuos.

Inferindo as variaveis intensidade de dor cronica e
capacidade de se concentrar, dentre os que relataram dor
cronica de intensidade moderada, 14% manifestaram muito
pouca, 37% mais ou menos e 39% bastante capacidade
para concentracdo. Ja4 nos casos severos de dor cronica,
38% relataram ter muito pouco, 29% mais ou menos, 28%
bastante capacidade de se concentrar. Os dados comparados
indicaram um p = 0,0005, demonstrando associacao entre a
intensidade da dor cronica e a capacidade de se concentrar.

Ao relacionar a variavel locomog¢ao com a
intensidade de dor cronica. Quanto a intensidade de dor
moderada, 17% dos participantes relataram ser ruim a
capacidade de locomogao, 17% ser nem bom, nem ruim e,
51% ser boa. Ja em relagdo a intensidade de dor severa, 28%
relataram ser ruim a capacidade de locomocao, 27% ser
nem bom, nem ruim e, 33% boa. No presente estudo obteve-
se, um p = 0,0026, ou seja, a capacidade de locomogao
esta associada a intensidade de dor cronica dos individuos.

Em relacdo a intensidade da dor cronica ¢ a
satisfagao com o sono. Dos que possuiam dor cronica de
intensidade moderada, 35% relataram estar insatisfeitos
com a qualidade do sono; 25% nem satisfeito, nem
insatisfeito e 24% satisfeitos. Em relacao a dor cronica de
intensidade severa, 47% responderam estar insatisfeitos
com a qualidade do sono; 24% nem satisfeitos, nem
insatisfeitos 20% satisfeitos. Os resultados apresentaram
um p = 0,3018, demonstrando que a satisfagdo com o
sono nao estd associada a intensidade de dor cronica dos
individuos.

Confrontando os dados relacionados a intensidade
da dor crdnica e a capacidade de desempenhar as atividades
do dia-a-dia. Dentre os individuos que responderam possuir
dor cronica de intensidade moderada, 14% relataram
estar insatisfeitos com a sua capacidade de desempenhar
as atividades do seu dia a dia, 36% nem satisfeitos, nem
insatisfeitos, 37% satisfeitos. Em relagcdo a intensidade
de dor cronica severa, 30% dos participantes relataram
estar insatisfeitos com a capacidade de desempenhar as
atividades diarias, 43% nem satisfeito, nem insatisfeito



e 20% satisfeitos. As analises dos dados relacionaram a
intensidade de dor cronica dos individuos e o desempenho
das atividades didrias, a partir de um p = 0.0007.

Relacionando a intensidade de dor crénica dos
individuos e a capacidade para o trabalho. Entre os que
possuiam dor cronica de intensidade moderada, 11%
estavam insatisfeitos com a capacidade para o trabalho,
31% nem satisfeitos, nem insatisfeitos, 40% satisfeitos.
Quanto aos que sentiam dor cronica de intensidade
severa, 28% estavam insatisfeitos com a capacidade para
o trabalho, 45% nem satisfeitos, nem insatisfeitos, 22%
satisfeitos. Foi demonstrado um p<0.0001, portanto a
capacidade para o trabalho esta associada a intensidade
da dor cronica.

Para identificar a relagdo entre intensidade da dor
cronica e satisfacao com a vida sexual, dentre os individuos
com dor cronica de intensidade moderada, 10% relataram
estar satisfeitos com a vida sexual; 42% nem satisfeitos,
nem insatisfeitos e 35% insatisfeitos. Ja os individuos com
dor cronica de intensidade severa, 11% relataram estar
satisfeitos com a vida sexual; 52% nem satisfeitos, nem
insatisfeitos e 27% insatisfeitos. Obteve-se um p =0,2395,
ou seja, constatou-se que a satisfacdo com a vida sexual ndo
esta associada a intensidade de dor cronica dos individuos.

Considerando a intensidade de dor cronica
e frequéncia de sentimentos negativos, dentre os
participantes que apresentavam dor de intensidade
moderada, 44% responderam que algumas vezes possuiam
sentimentos negativos; 15% frequentemente e, 12%
muito frequentemente. J4 os participantes com dor
severa, 30% responderam que possuem algumas vezes
sentimentos negativos; 26% frequentemente e, 17% muito
frequentemente. Alcangou-se um p = 0,0187, ou seja,
constatou-se que a intensidade de dor cronica esta associada
com a frequéncia de sentimentos negativos.

DISCUSSAO

Nota-se que, embora ndo tenha sido demonstrada
relacdo entre intensidade da dor cronica género, a dor cronica
¢ mais prevalente em mulheres, Sa et al.!" demonstraram
maior prevaléncia de dor cronica em mulheres que em
homens. Nas analises sobre o impacto da dor cronica na
comunidade, Smith et al.'?, constataram que, em 4.611
individuos, as mulheres eram mais atingidas. Souza et
al.?, descrevem que dentre os entrevistados as mulheres
foram as mais acometidas e, além disso, na caracterizagao
da dor, indicaram maiores prejuizos e incapacidades
quando comparadas aos homens, como maior impacto nas
atividades diarias, atividades de autocuidado, trabalho, vida
sexual e qualidade do sono. Rodrigues et al.!}, em estudo
clinico mostrou que 61,36% dos afetados pela dor eram
mulheres e 38,64% homens. Agostinho et al.', encontrou
que a dor no ombro acometeu 73,98% das mulheres e
26,02% dos homens. Também foi observado por Castro et
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al.’’, em atendimento ambulatorial para dor cronica que a
prevaléncia de dor em mulheres em 83%.

Os dados indicaram maior prevaléncia de dor
cronica em maiores de 50 anos. Segundo Olivéncia et
al.'®, a maior expectativa de vida, relaciona-se com a
maior prevaléncia de doencas cronico-degenerativas, e
consequentemente, de dores e limitagao funcional, assim,
dor ¢ uma queixa comum entre idosos e pode interferir
em diversos aspectos da vida do individuo. Carvalho?,
indicou que aproximadamente 48% dos individuos com
dor cronica sdo maiores de 65 anos. Por outro lado, Souza
et al.3, indicaram que a idade média de acometimento por
dor cronica foi de 41 anos.

Embora os dados obtidos, nao tenham demonstrado
relagdo entre a intensidade da dor cronica e o estado civil,
uma maior prevaléncia de dor cronica foi encontrada entre
individuos casados, a literatura disponivel demonstra que,
pessoas solteiras possuem 60% mais enxaqueca em do que
em divorciados ou viavos, conforme estudo transversal
de Queiroz et al.'”. Ja em outro estudo transversal, Sa et
al.!!, relataram que os viavos e separados apresentaram
maior risco de desenvolver dor cronica e, os solteiros
apresentaram menor associacdo a este desfecho. Santos
et al.'®, encontrou maior predominancia de quadros de
dor cronica entre individuos casados ou vivendo em
companheirismo (58,9%). Carvalho?, indicou que 47% dos
individuos com dor cronica, eram casados.

Com relacdo a qualidade de vida, encontrou-se
associagao entre o nivel de dor cronica e qualidade de vida.
Cunha e Mayrink' observaram diminui¢do na qualidade
de vida associada a dor, além de reducao na autonomia em
idosos por limitar o desempenho nas atividades cotidianas
dentro do contexto social, econdmico e cultural. Izzo et al.®
concluiram que a dor cronica interfere na qualidade de vida
com impacto negativo nas dimensdes sociais, psicoldgicas,
espirituais, fisicas e emocionais dos individuos. Podendo a
dor cronica, levar a comorbidades como distarbios do sono,
ansiedade e depressdo, (impacto emocional, psicoldgico,
social), conforme Fonseca et al.®.

Estudos que abranjam a relacdo entre locomogao e
dor cronica sao escassos.

Na andlise das variaveis nivel de dor cronica e
satisfagdo com o sono, nao foi encontrada relagao, embora
52% dos participantes se enquadrem nas categorias
muito insatisfeito e insatisfeito. No estudo de Marty et
al.?, aproximadamente 50% dos pacientes que tinham
dor lombar cronica apresentavam distirbios do sono,
evidenciando uma direta associagdo. Maia?!, analisou 10
artigos por revisao sistematica para verificar a qualidade do
sono nos participantes e obteve como resultado altera¢des
com todos os tipos de dor cronica analisados. Leme?,
conduziu 251 pacientes com dor crénica com idade entre
17 a 83 anos, obtendo uma prevaléncia de ma qualidade
de sono de 74,5%. Para Moro et al.?®, foram avaliados 24
pacientes com fibromialgia, e dentre os resultados, metade
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dos pacientes obtiveram uma eficiéncia de sono abaixo
de 85%. Os pacientes com fibromialgia apresentaram um
declinio na qualidade e eficiéncia do sono, influenciados
pela laténcia e duragao do sono, presenca de dor e despertar
noturno.

Individuos com dor cronica podem apresentar
déficits no desempenho de atividades diarias, tal qual
observado no presente estudo. De acordo com Moura
et al.?*) 15% da populagdo adulta ¢ afetada diretamente
nas atividades diarias em decorréncia dos disturbios
musculoesqueléticos, principal fator da cronicidade da
dor, influenciando de maneira negativa na qualidade de
vida. Conforme o estudo Mota et al.>, a prevaléncia de dor
musculo esquelética ¢ de 67,5%, desses 87,6% possuiam
alguma dificuldade para realizar atividades de vida diaria
e 66,1% muita dificuldade. Segundo Fonseca et al.5, a
dor crdnica possui impacto na capacidade funcional e
produtiva, demonstrada pela diminui¢do da capacidade
de realizar atividades diarias como estudar, realizar tarefas
domésticas e outros.

A dor cronica pode ser desencadeada nas atividades
laborativas, prejudicando a realizacdo do trabalho, os
dados permitiram concluir que, capacidade para o trabalho
estd relacionada a intensidade da dor cronica. O estudo
de Garcia et al.?°, demonstrou que 26% dos participantes
com dor cronica exerciam atividade remunerada e 74%
eram inativos. Dentre os ativos 47,3% responderam que
a intensidade da dor piorava durante a realizagdo de suas
atividades de trabalho, 47,3% referiram que as vezes
faltavam ao trabalho por motivo de dor e 31,5% ndo
concordaram, nem discordaram quando questionados se
sua dor era motivo para obter a aposentadoria. No grupo
de pacientes inativos, 80% afirmaram que realizacao das
atividades de trabalho pioravam o quadro algico, cerca de
34,5% referiram que, quando exerciam suas atividades,
sempre faltavam ao trabalho por motivo de dor e 31%
indicaram que sua dor era motivo para obter aposentadoria.

Em relagdo as atividades sexuais, constatou-se
que a satisfacdo com a vida sexual ndo estd associada
ao nivel de dor nos individuos. O estudo de Cherpak?’,
sobre a avaliacao da abordagem médica sobre sexualidade
em idosos com dor crdnica, constatou que a maioria
dos médicos ndo notou uma clara relagdo com qualquer
tipo de dor cronica especifica; como também, a maioria
dos participantes da pesquisa ndo percebeu nenhuma
relacdo entre problemas sexuais e um tipo especifico
de dor cronica, o que vai ao encontro do observado no
presente estudo. Entretanto, Santos et al.?®, analisaram
que 28% das mulheres idosas relataram que a dor cronica
interfere na atividade sexual, sendo tal porcentagem
considerada significativa para o estudo. Do mesmo modo,
o estudo de Melo et al.?, relacionou a qualidade de vida e
sexualidade em mulheres com fibromialgia, evidenciando
que apds o surgimento da doenga cronica, houve impacto
na sexualidade devido aos sintomas de dor, fadiga e

incapacidade de se movimentar, resultando em tensao, no
que diz respeito a dor fisica e pratica sexual. Gongalves™®,
relatou que 73% dos entrevistados possuem dificuldades
quanto a atividade sexual relacionada a dor cronica, uma
vez que o desempenho sexual ¢ prejudicado nas areas
de excitagdo, posi¢cdes, medo da dor exacerbante, baixa
confianga e frequéncia. Bahouq et al.’!, constatou que
81% dos entrevistados possuem dificuldade nas atividades
sexuais.

Demonstrou-se que o nivel de dor estd associado
com a frequéncia de sentimentos negativos dos individuos,
semelhante a outros estudos na literatura. Pinheiro et al.??,
avaliou a prevaléncia de sintomas depressivos e ansiosos
em 125 pacientes com dor crénica, obtendo elevada
prevaléncia de dor intensa (64% da amostra) associada a
sintomas depressivos e ansiosos. Para o estudo de Santos
et al.’3, os transtornos depressivos ocorreram em 36,6%
dos participantes idosos com dor cronica apontando uma
piora na qualidade de vida. Romao** abordou o impacto da
ansiedade e da depressao na qualidade de vida de mulheres
com dor pélvica crénica e encontraram uma prevaléncia
de 73% de ansiedade e 40% de depressao nas mulheres
com dor pélvica. J4 Graminha et al.>, observou que a dor
e o impacto negativo da fibromialgia na qualidade de vida
aumentam a probabilidade de sintomas depressivos entre
as mulheres com essa condi¢do. Correia e Linhares®,
investigaram a relacdo entre enxaqueca em mulheres e
estresse e chegaram a conclusdo que as participantes eram
mais vulneraveis e constituiam um grupo de risco para um
desequilibrio emocional devido a presenga de incapacidade
pela enxaqueca e de estresse que leva ao agravamento
de sintomas negativos com predominancia de sintomas
psicologicos associado a ma qualidade de vida. Conforme
Mota et al.?, juntamente com a dor, sentimentos de medo ¢
aflicdo comprometem a funcionalidade e a movimentacao
do corpo, de modo a desenvolverem e manterem a
incapacidade.

CONCLUSAO

Conclui-se que, a prevaléncia de dor crénica na
populacdo geral ¢ maior em mulheres que em homens,
embora a intensidade da dor cronica nao esteja relacionada
ao género. Sendo também, mais prevalente em pessoas
casadas, embora a intensidade da dor cronica ndo esteja
relacionada ao estado civil. Quanto ao grau de escolaridade
e a idade de acometimento, foi demonstrado que em
pessoas com menores niveis de escolaridade e com idades
mais avangadas ha maior prevaléncia e intensidade de
dor, embora haja divergéncias na literatura quanto a isso.
Encontrou-se relagdo entre capacidade de concentragao e
intensidade da dor. Apesar de, a relagdo entre capacidade
de locomogao e intensidade da dor tenham sido positivas,
ndo foram encontrados estudos que comparassem essas
variaveis. Diferentemente da literatura existente, os dados



obtidos, indicam que a satisfagdo com o sono e com a
vida sexual ndo estariam associadas ao nivel de dor dos
individuos. A presenca de dor cronica, principalmente nas
intensidades moderada a severa, impacta significativamente
no desenvolvimento de atividades diarias. No que tange as
variaveis capacidade laboral, e presenca de sentimentos
negativos, houve interferéncia da intensidade da dor,
impactando na qualidade de vida. Estabeleceu-se que
a percepcdo sobre qualidade de vida, estd diminuida
conforme a intensidade da dor.

Embora, a dor cronica seja uma condi¢do comum, ha
poucos estudos que reflitam sua interferéncia na qualidade
de vida. Este estudo concluiu que a dor cronica, possui
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de maneira geral, grande impacto na qualidade de vida,
mesmo que haja divergéncia na literatura quanto a algumas
variaveis analisadas. Assim, mais estudos serdo necessarios
para avaliar a relacdo da dor com a qualidade de vida,
visando melhorar e otimizar o manejo da dor, aprimorando
a qualidade de vida.

Este estudo apresenta algumas limita¢des entre as
quais as inerentes ao instrumento de coleta adotado. Por ser
uma entrevista estruturada, as informagdes obtidas, ficaram
restritas aquelas nela contidas. Porém, sd3o importantes
para o planejamento de politicas publicas e a capacitacao
dos profissionais, de modo a realizarmos uma abordagem
multidimensional no acolhimento do paciente com dor.
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