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Prevaléencia de dor crénica em académicos de uma
InstituicGo de Ensino Superior

Prevalence of chronic pain in academics of a Higher
Education Institution

Ramon Martins Barbosa, Renata Ferreira de Moura, Raisle
Vitoria Lima de Sousa, Bruno Santiago Silva, Jefferson Petto, Alan Carlos Nery dos
Santos

RESUMO

Objetivo: Descrever a prevaléncia e fatores relacionados a dor crénica em universitarios da area da
saude de uma instituicdo privada de ensino superior. Métodos: Estudo descritivo transversal com
académicos de ambos o0s sexos, dos cursos da salde de uma universidade privada, localizada na
cidade de Feira de Santana/BA. Todos os participantes foram submetidos a um questionario para
coleta de dados sociodemografica e o questionario adaptado a partir do PainDetectQuestionaire,
para identificar individuos com dor cronica. Estudo aprovado pelo comité de ética e pesquisa com
CAE: 38987714.5.0000.5033. Os resultados foram descritos em valores absolutos e porcentagem.
Resultados: Foram obtidas 306 respostas de 1.192 voluntarios elegiveis. Desses, 77% mulheres,
idade média 22+6 anos, autodeclarados pardos (55%) e negros (27%). Os principais cursos de origem
foram, a Fisioterapia (47%) e a Farmacia (15%). No tocante a dor, 62% relataram dor atual, enquanto,
18% tinham dor persistente. As regides de maior queixa foram a lombar com 44%, cabega (frontal
e temporal) 41%, cervical 18% e membros inferiores 40%. 52% dos voluntarios com dor relataram
atividade fisica regular. Conclus&o: Os resultados indicam prevaléncia de dor atual em 62% dos
universitarios onde, 18% deles tem dor crénica. O tronco e a cabega, foram identificados como os
principais sitios de dor.

PALAVRAS-CHAVE: Dor cronica; Saude Publica; Saude do Estudante; Estudantes.

ABSTRACT

Objective: To describe the prevalence and factors related to chronic pain in university students in the
health area of a private higher education institution. Methods: Descriptive cross-sectional study with
academics of both sexes, from the health courses of a private university, located in the city of Feira de
Santana/BA. All participants were submitted to a questionnaire to collect sociodemographic data and
the questionnaire was adapted from the Pain Detect Questionaire, to identify individuals with chronic
pain. Study approved by the ethics and research committee with CAE: 38987714.5.0000.5033. The
results were described in absolute values and percentage. Results: 306 responses were obtained
from 1,192 eligible volunteers. Of these, 77% women, mean age 22 + 6 years, self-declared brown
(55%) and black (27%). The main courses of origin were Physiotherapy (47%) and Pharmacy (15%).
Regarding pain, 62% reported current pain, while 18% had persistent pain. The regions of greatest
complaint were the lumbar region with 44%, head (frontal and temporal) 41%, cervical 18% and lower
limbs 40%. 52% of volunteers in pain reported regular physical activity. Conclusion: The results indicate
a prevalence of current pain in 62% of university students, where 18% of them have chronic pain. The
trunk and head were identified as the main pain sites.

KEYWORDS: Chronic pain; Public health; Student Health; Students.
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INTRODUCAO

A dor é definida como “uma experiéncia sensorial e emocional desagradavel associada a dano tecidual real,
potencial ou descrito em termos de tal dano”. Sendo, considerada como o quinto sinal vital, a dor é caracterizada como
uma percepgdo complexa influenciada pela associagdo de fatores fisicos negativos e estado emocional™2. Quando
aguda, possui um valor bioldgico de preservagao da integridade do individuo, pois serve como alerta para ocorréncias de
lesdes no corpo®. Quando evoluida para o estado cronico, torna-se um problema grave, sendo causador de morbidade,
absenteismo ao trabalho e incapacidade temporaria ou permanente*?.

Além disso, a dor é um problema de saude publica mundial. Ela acarreta de forma direta ou indireta em altos
custos para os 6rgaos de saude, cabendo ainda mencionar seus impactos negativos sobre aspectos biopsicossociais,
e funcionas da populagdo acometida por tal condicdo clinica®. Além disso, outro dado que coaduna com os impactos
negativos impostos pela dor, é que, mais da metade dos pacientes que procuram pelos servigos de saude apresentam
a dor como sintoma principal sendo entdo considerada um fator limitante, que pode acarretar declinio na saudee
preocupacao por parte da populacao’.

Evidéncias sugerem que académicos em subgrupos especificos da populagéo sofrem com dor cronica persistente.
Tal acometimento vem sendo descrito principalmente em individuos do sexo feminino, onde a regido da coluna lombar
e cabecaé evidenciada como os principais sitios de dor® &', Esses dados s&o preocupantes, tendo em vista que, a dor
tem impactos significativos sobre a funcionalidade durante as atividades de vida diria, laborais e, qualidade de vida do
individuo afetado por tal condicéo clinica'2.

Sendo assim, levando-se em conta a escassez de estudos que visem monitorar os niveis de dor dos futuros
profissionais de saude, bem como, a identificagéo de fatores que possam estar relacionados aos aspectos algicos dos
individuos, o presente estudo objetivou descrever a prevaléncia da dor cronica em académicos de uma instituico de

ensino superior privada.

METODO

Estudo realizado a partir do projeto de pesquisa: “Avaliagdo do conhecimento sobre dor por parte dos discentes
concluintes de Fisioterapia da cidade de Salvador”, desenvolvido em uma institui¢do de ensino superior privada, localizada
na cidade de Salvador — BA. A pesquisa foi submetida e aprovada pelo comité de ética e pesquisa da referida instituicao
sobre parecer n° 106938/2014 e CAAE: 38987714.5.0000.5033.

O presente estudo utilizou-se de uma analise descritiva transversal para avaliar a prevaléncia e fatores

relacionados a dor crénica em académicos de uma instituicao de ensino superior privada. Foram incluidos estudantes de
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ambos 0s sexos, regularmente matriculados nos cursos da area de saude de uma instituigéo de ensino superior privada
da cidade de Feira de Santana - BA, com idade entre 18 e 60 anos. Sendo excluidos, académicos que tiveram doengas
cronicas e degenerativas diagnosticadas e/ou, em processo de investigacao, lesdes agudas, tratadas ou, em fase de
tratamento.

A coleta dos dados ocorreu entre agosto de 2018 e marco de 2019. Os participantes foram sequencialmente
reunidos em suas respectivas salas de aulas, onde cada um recebeu o material a ser respondido, com instrucoes
e recomendagdes de preenchimento diretamente pelos responsaveis da pesquisa, estando presentes no local para
esclarecimento de possiveis dividas. Nao foi estipulado limite de tempo para a concluséo do preenchimento dos
questionarios, nem permitido contato entre os estudantes para que as respostas ndo sofressem interferéncias.Foram
utilizados dois instrumentos para recolhimento dos dados. Em primeiro momento, foi utilizado um questionario social
criado pelos pesquisadores, constituido por perguntas sobre: caracteristicas sociodemograficas (sexo, idade, etnia e
condigao socioecondmica), comportamento psicossocial (fumo e alcool) e atividade/exercicio fisico.

Ja para analise da dor e dos fatores a ela relacionados, utilizou-se um questionario adaptado a partir do
PainDetectQuestionairie. Assim, foram removidas as informagdes referentes da dor neuropética e inseridas questdes
para identificar a presenca de dor cronica. A ferramenta final consistiu das perguntas: nas ultimas semanas vocé sente/
sentiu dor nos 0ssos, musculos ou articulagdes em repouso? Por favor, indique se sente dor a mais de 3 meses, ou menos
que 3 meses. Como vocé avalia sua dor neste momento? Qual a intensidade da dor mais forte, nas Ultimas 4 semanas?
Qual a intensidade da dor mais forte, nas Ultimas 4 semanas, em média? Essas perguntas eram acompanhadas de
uma escala numérica de Zero a Dez pontos (Zero=sem dor, Dez=grave/dor maxima) que representa a intensidade da
percepcao da dor. A segunda secao inclui um diagrama corporal, na vista anterior e posterior, no qual os participantes
deveriam realizar uma pintura, indicando as regides em que sentia dor. Por fim, a classificacdo da dor em aguda ou
cronica foi realizada com base nas recomendacdes da Classificagdo Internacional de Doengas - CID-11, onde define que
a dor crbnica € uma dor persistente ou recorrente superior a trés 3 meses™.

Toda a pesquisa foi realizada de acordo com as recomendagfes da Declaragéo de Helsinque e a Resolugdo
CNS 466/12. Todos os participantes assinaram o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido. Os dados obtidos foram
calculados, e tabulados em planilhas do Microsoft Excel, sendo descritos posteriormente de forma absoluta, média e em
porcentagem.

Para facilitar o entendimento dos resultados e a analise dos dados, os itens do questionario foram agrupados em

caracteristicas sociodemograficas, aspectos relacionados a dor e classificagdo/intensidade da dor.
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RESULTADO
Tabela 1. Caracteristicas sociodemograficas dos universitarios de uma instituicao de ensino superior privada no municipio

de Feira de Santana — BA.

Variavel (N=306) %
Idade 2216

Género

F 238 77,78
M 68 22,22
Raga

Branco 54 17,65
Negro 84 27,45
Pardo 170 55,56
Outros 8 2,61
Estado civil

Solteiro 269 87,91
Casado 33 10,46
Divorciado 4 1,31
Curso de Origem

Biomedicina 14 4,58
Educacao Fisica 15 4,90
Enfermagem 42 13,73
Farmécia 46 15,03
Fisioterapia 146 47,71
Nutricao 23 7,52
Psicologia 31 10,13
Situacao de emprego

Trabalha 101 33,01
Né&o trabalha 205 66,99
Renda

Sem renda 142 46,41
<1 salario 58 18,95
1 salario 64 20,92
2 salarios 28 9,15
3 salarios 42 13,93
Alcool

S 140 45,80
N 166 54,20

4 Saude (Santa Maria). 2020, v. 46, n. 2: 42752



Tabagismo

S

N

Atividade/Exercicio fisico
S

N

5
301

101
205

1,63
98,37

33,01
66,91

F= Feminino; M= Masculino; <= Menor que; S= Sim; N= N&o.

Dos 1.192 académicos, 306 responderam aos questionarios que compuseram a amostra desta pesquisa. A

média de idade dos participantes foi de 22+6 anos, havendo predominancia do sexo feminino (77,7%), além disso,

a maior parcela da amostra constitui-sede individuos autodeclarados com cor de pele parda (55,5%). Os solteiros,

representaram (87,91%), 66,9% afirmaram néo trabalhar e 46,41% nao obter renda. Os cursos que mais estiveram

presentes nas respostas foram a Fisioterapia (47,7%), Farmécia (15%), Enfermagem (13,7%) e Psicologia (10,1%),

Tabela 1.

Tabela 2. Aspectos relacionados a dor em universitarios de uma instituicdo de ensino superior privada no municipio de

Feira de Santana — BA.

Variavel (n=) %
Presencga de dor

S 191 62,4
N 15 37,6
Dor persistente

S 57 18,1
N 249 81,9
Atividade/exercicio fisico

S 99 52

N 92 48
Regides de maior quadro algico

Lombar 134 44,26
Cabeca (Frontal / Temporal) 126 41,61
MMII 121 40,01
Cervical 54 18,13
Toracica 43 141
Ombro 43 141
Abdome 31 10,10
Braco 20 6,51
Mao 15 4,6
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Antebrago 7 2,32
Seio 3 0,9
Regido Pélvica 2 0,6
Orelhas 2 0,6
Cotovelo 1 0,3

S= Sim; N= N&o; MMII= Membros Inferiores.

A Tabela 2 apresenta a distribuicdo das respostas relacionadas aos aspectos relacionados a dor dos
universitarios. Nela observamos que,a maioria dos estudantes tinham dor no momento da avaliagéo (62%) enquanto,
18% apresentavam dor de caracteristica cronica. Assim, as regides corporais de maior acometimento foram a cabeca
(frontal e temporal) 41%, lombar 44%, membros inferiores 40%, cervical 18%, toracica 14,1% e ombro 14,1%. Sendo
que, 52% dos voluntarios com dor relataram praticar atividade/exercicio fisica regularmente.

Ja na Tabela 3 ainda em relagao aos aspectos da dor, 0 dado mais expressivo é que quando questionados sobre
a intensidade média da dor mais forte nas ultimas 4 semanas, mesmo relatando anteriormente sentir dor, os voluntarios

assinalaram, Zero (5,57+ 2,62), Leve (5,58 * 2,62), Moderada (5,65 + 2,59) e Grave (5,58 * 2,60).

Tabela 3. Classificacéo e intensidade da dor em universitarios de uma instituicéo de ensino superior privada no municipio

de Feira de Santana — BA.

Classificagao da dor atual

Zero Leve Moderada Grave

50,4 35,24 13,38 0,98
Intensidade média da dor nas ultimas 4 semanas

Zero Leve Moderada Grave

4,49 + 221 4,50 + 2,21 4,55+ 2,20 4,63 £2,30
Intensidade média da dor mais forte nas ultimas 4 semanas

Zero Leve Moderada Grave
5,57+ 2,62 5,58 +2,62 5,65+ 2,59 5,58 + 2,60

DISCUSSAO
Em resposta aos objetivos deste estudo, identificamos alta prevaléncia de dor entre os universitarios dos cursos
de saude, sendo que 18% deles tinham dor cronica persistente. As regides com maior frequéncia de queixas algicas

foram a lombar, cabega, membros inferiores, cervical e toracica respectivamente. Além disso, chama atengéo, que

6 Saude (Santa Maria). 2020, v. 46, n. 2: 42752



mesmo informando ter dor nas Ultimas quatro semanas, os voluntarios referiram no momento da avaliagdo dor zero, leve,
moderada e grave.

Embora poucos estudos tenham se dedicado a estudar dor em universitarios de saude, os resultados encontrados
suscitam preocupagao, isso porque, em teoria, populagdes com maior grau de instru¢ao apresentariam maior capacidade
de auto-gestao da dor e, consequentemente, menor prevaléncia de cronificagdo dos sintomas™®. Contudo, assim como
0 nosso estudo, outras pesquisas tém apontado dados alarmantes. De fato, Silva et al.® identificaram uma prevaléncia
de dor crbnica de 59,7%, em académicos de Enfermagem. Embora esse achado esteja em linha com observagdes que
apontam prevaléncia de dor crénica no Brasil, que varia entre 29,3 a 73,3%, esses dados podem néo refletir a realidade
da populagéo estudada, uma vez que, a dor pode ser influenciada por diversos fatores, incluindo a regionalizagao'™".

Por outro lado, além da prevaléncia geral, também podemos notar altos indices de dor em regi6es anatémicas
especificas, destacando-se entre elas a dor lombar, as dores na cabega e nos membros inferiores. Corroborando com
esses achados, outros estudos reportaram elevada prevaléncia de lombalgia em universitarios®'. De fato, Silva et al.®
identificaram uma prevaléncia de 35,6% de dor na regido lombar em académicos do curso de medicina, chamando
atengéo o fato de que, mesmo em uma populagéo relativamente jovem, ha uma alta prevaléncia deste sintoma. Outro
dado que coaduna é que, se levarmos em consideragdo que boa parte da populagdo mundial tem, teve ou tera a
sintomatologia da dor lombar, boa parte destes jovens académicos ja se adentram a esta estimativa®'®,

Neste sentido, com relagdo a frequéncia de dorlombar, existem crescentesteorias para explicar a dor na regido.
Podendo ser relacionada com hipoteses de esfera emocional,visceral e somatica'. Com relagao a esfera emocional,
Sribastav et al.? identificaram que, em pacientes com dor lombar existe uma maior incidéncia de ansiedade e depressao,
quando comparada a pessoas saudaveis, demonstrando um dado preocupante, tendo em vista que, a ansiedade e
depressdo é uma realidade entre os universitarios?'. Outra hipétese também é que,a alteragdo dos musculos inspiratérios
possa estar envolvida na génese da dor lombar?. Tendo em vista que, o diafragma desempenha um papel fundamental
na postura lombar, e seu declinio funcional podera acarretar em dor na regido?. Entretanto, embora os mecanismos que
justifiquem tais resultados ndo estejam claros, é preciso lembrar que a maioria dos casos de dor lombar é de origem
inespecifica?.

Somado aos dados ja apresentados, nossos resultados indicam baixa percepgao dolorosa na populagéo avaliada.
Esse resultado pode se justificar no fato de que se trata de um publico com elevado grau de instrug&o, além disso, mais
de 50% dos avaliados praticam atividade fisica regular. Em conjunto, educagéo e pratica regular de atividade fisica séo
apontados como fatores que podem aumentar a resiliéncia a dor, além de minimizar as complicagdes e potencializar o
tratamento desse fendmeno clinico biopsicossocial'* 5%,

Algumas limitagdes no presente estudo devem ser consideradas. Embora os resultados deste estudo sejam

ISSN 2236-5834 7



Prevaléncia de dor crénica em académicos de uma Instituic&o de Ensino Superior

importantes para direcionar novas perspectivas na saude, o desenho transversal do estudo, ndo permite uma adequada
relacdo de causalidade. Além disso, uma amostra unicéntrica limita a extrapolagéo dos dados, principalmente por nao
incluir universidades publicas e outras instituigdes de ensino superior da mesma regido. Entretanto, estudos em outros
centros privados identificaram prevaléncia semelhante®?.

Por fim, os resultados apresentados apontam para um dado preocupante. Pois, esta relacionada com elevados
impactos financeiros, bem como, afastamento de atividades laborativas e sociais. Desta forma, carecendo de atencao
da universidade, demais instituicdes de ensino superior e 6rgdos publicos de saude. Tendo em vista que, os dados

supracitados refletem a realidade dos futuros profissionais das ciéncias da saude.

CONSIDERACOES FINAIS

Em sintese, os achados deste estudo indicam alta prevaléncia de dor crénica entre os académicos das ciéncias
da saude, sendo a regido lombar, cabega e membros inferiores apontadas como os principais sitios de dor. Também
identificamos baixa percepgao dolorosa por parte dos académicos. Além disso, mais da metade dos académicos com dor
informaram praticar atividade fisica regular. Podendo implicar em melhorias para individuos com dor, tendo em vista que,

a atividade fisica regular é apontada como um fator determinante que pode aumentar a resiliéncia a dor.
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