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Resumo. A dor pode ser compreendida segundo a Associacdo Internacional para o Estudo da Dor (IASP) como uma experiéncia
sensorial e emocional desagraddvel, associada a um dano real ou potencial de tecidos, ou descrita em termos de tal dano. E responsavel
por manifestar sintomas que extrapolam o quadro algico, gerando alteracdes nos padrées de apetite, sono, libido, episddios de
irritabilidade, modificacdes de energia, diminuicdo da capacidade de se manter concentrado, afetando atividades familiares,
profissionais e sociais. Este estudo teve como objetivo analisar de maneira comparativa a prevaléncia de dor cronica entre homens e
mulheres e seus fatores associados. Tratou-se de um estudo transversal e descritivo com abordagem quantitativa, desenvolvido no
Estado do Rio Grande do Norte no periodo de janeiro a junho de 2021 por meio eletrénico. Neste estudo foram incluidas pessoas de
ambos os sexos, maiores de 18 e até 65 anos, que eram usudrias de redes sociais (Facebook, Whatsapp, Instagram ou Telegram) e que
apresentavam alguma doenga de base associada a dor crénica, ou que apresentassem esse quadro doloroso de maneira idiopatica. A
presenca de dor crénica foi predominantemente maior nas mulheres do que em homens (p= 0,001). Na andlise, os fatores associados
mais frequentes foram: idade entre 21 e 40 anos (44,5%), residente em zona urbana (96,4%), nivel superior de ensino (94,6%),
autodeclarados de cor branca (46,8%), com renda mensal a cima de 1,5 saldrio minimo (36,4%), catdlicos (43,2%) e casados (40,9%).
Mesmo a dor se apresentando como um sintoma subjetivo e individualizado, hd uma maior prevaléncia de tal sintomatologia no sexo
feminino quando comparado com o sexo masculino, dessa maneira, € de suma importancia, analisar os fatores associados dentro do
seu contexto e considerar as experiéncias de vida para uma melhor compreens3o multifatorial da dor crénica

PALAVRAS-CHAVE: Dor Cronica. Fatores de Riscos. Fatores Socioeconémicos. Prevaléncia.

Abstract. pain can be understood according to the International Association for the Study of Pain (IASP) as an unpleasant sensory
and emotional experience associated with actual or potential tissue damage or described in terms of such damage, being responsible
for manifesting symptoms that go beyond the painful condition, generating changes in appetite, sleep, libido, episodes of irritability,
energy changes, decreased ability to stay focused, affecting family, work, and social activities. This study aimed to comparatively
analyze the prevalence of chronic pain between men and women and its associated factors. It was a cross-sectional and descriptive
study with a quantitative approach, developed in the State of Rio Grande do Norte, Brazil, from January to June 2021 by electronic
means. In this study, people of both sexes, older than 18 and up to 65 years old, social network users (Facebook, WhatsApp, Instagram,
or Telegram), and who had some underlying disease associated with chronic pain or who had this painful condition were included.
in an idiopathic way. The presence of chronic pain was predominantly higher in women than in men (p=0.001). In the analysis, the
most frequent associated factors were: age between 21 and 40 years old (44.5%), urban areas residents (96.4%), higher education
(94.6%), self-declared white (46.8%), with monthly income above 1.5 minimum wage (36.4%), Catholics (43.2%) and married (40.9%).
Even though pain presents itself as a subjective and individualized symptom, there is a higher prevalence of such symptomatology
in females when compared to males, thus, it is of paramount importance to analyze the associated factors within their context and
consider the experiences of life for a better multifactorial understanding of chronic pain.

KEYWORDS: Chronic Pain. Risk factors. Socioeconomic Factors. Prevalence.
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INTRODUCAO

Adorpodesercompreendidasegundo
a Associagao Internacional para o Estudo da
Dor (IASP) como uma experiéncia sensorial e
emocional desagradavel, associadaaumdano
real ou potencial de tecidos, ou descrita em
termos de tal dano. Quando relacionada ao
tempo de permanéncia pode ser classificada
em aguda, quando se da de maneira mais
insidiosa e é autolimitada; ou crénica com
uma duracao maior que trés meses e se da de
maneira continua ou recorrente .

E importante lembrar que a dor
crénica (DC) vai além de um sintoma, se
caracterizando como a doenca que persiste
e, mesmo apds a cura da lesdo, ela ndo
desaparece, ou esta diretamente relacionada
ao processo patoldgico crénico. Dessa
forma, acaba por ocasionar diminuicao da
mobilidade, alteracbes de flexibilidade,
forca muscular necessidade de adaptacdo de
marcha, reducao de funcionalidade e prejuizo
nas atividades de vida diaria.

No que concerne a sua epidemiologia,
sabe-se que essa sintomatologia se faz
presente em boa parte da populagdo mundial,

MATERIAL E METODOS

Essa pesquisa caracteriza-se
como sendo descritiva, transversal e com
abordagem quantitativa. Foi desenvolvida no
Estado do Rio Grande do Norte no periodo de
janeiro ajunho de 2021, por meio eletrénico. A
selecdo foi realizada através de uma chamada
publica, sendo considerados aqueles que tém
dor crénica de acordo com a classificagao da
IASP. Apds a chamada, feita nas redes sociais
para aqueles individuos que demonstraram

tendo maior incidéncia em pessoas com mais
de 60 anos e se apresentando principalmente
na forma de dores musculoesqueléticas. No
que se refere ao Brasil, hd poucas evidéncias
que comprovem de forma clara sobre a
epidemiologia e fatores associados 3.

Dessaforma, éimportante exporquea
persisténciadasintomatologiadolorosaacaba
por manifestar sintomas que extrapolam
0 quadro algico, gerando altera¢bes nos
padrées de apetite, sono, libido, episddios
de irritabilidade, modificagbes de energia,
diminuicdo da capacidade de se manter
concentrado, afetando atividades familiares,
profissionais e sociais 4,

Portanto, diante da alta incidéncia
e prevaléncia de DC na populacao geral,
dos danos que acarreta nos individuos
acometidos, além da necessidade de dados
que apontem tanto para prevaléncia, como
para associacdes quanto ao aparecimento
do quadro; esse estudo teve como objetivo
analisar de maneira comparativa a prevaléncia
de dor cronica entre homens e mulheres e
seus fatores associados.

interesse, foi feito um direcionamento
individualizado  para  explicagdo  mais
detalhada da pesquisa, além da assinatura do
Termo de Consentimento Livre e Esclarecido
- TCLE. Em todo momento foi garantida a
privacidade do individuo e durante todo o
andamento da pesquisahouve disponibilidade
das pesquisadoras para retirar duvidas sobre
0 processo. Essa pesquisa foi aprovada pelo
Comité de Etica das Faculdades Nova Espe-
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ranga sob o parecer n° 4.628.266.

Seguidas essas etapas, foram
disponibilizados os instrumentos de coleta
de dados por meio do Google Forms onde
cada individuo respondeu a um questiondrio
sociodemografico e clinico com dados sobre
a idade, local de moradia, estado civil e
perfil da dor entre outros questionamentos.
Posteriormente, foi utilizado o questionario
Pain Detect que é considerado uma triagem
com alto nivel de confiabilidade para
pacientes com dores de maneira geral, pois
o individuo consegue apontar o local e o
nivel de dor sentida por meio de uma escala,
avaliando assim a intensidade e sensibilidade.

Neste estudo, foram incluidas
pessoas de ambos os sexos, maiores de 18
e até 65 anos, que eram usudrios de redes
sociais (Facebook, Whatsapp, Instagram ou
Telegram) e que apresentavam alguma

RESULTADOS E DISCUSSAO

Os resultados abaixo se referem auma
amostra de 111individuos residentes no Estado
do Rio Grande do Norte com distribuicao em
tais cidades: Mossord, Natal, Parnamirim,
Baraunas, Upanema, Angicos, Pau dos Ferros,
AssU e Areia Branca. Portanto, na tabela 1 sdo
apresentados os dados de caracterizacao
sociodemografica e econémica desta amostra
com suas respectivas frequéncias. Foi possivel
observar um predominio de individuos com a
idade entre 21 a 40 anos (44,5%), seguida da
faixa etdria dos 41 aos 60 anos (34,5%); o que
aponta para um aparecimento da dor crénica
desde a juventude até a terceira idade.

Ainda nesta mesma tabela, pode-
se observar que houve prevaléncia do sexo

doenca de base associada a dor crénica ou
que apresentassem esse quadro doloroso
de maneira idiopdtica. Como critérios de
exclusdo, foram levados em consideracao
aqueles individuos que apresentavam déficit
cognitivo, neuroldgico ou psiquidtrico,
estando impossibilitados de responderem
aos questionamentos, ou sem acesso total a
internet.

Para fins estatisticos os dados desta
pesquisa foram expressos em média e
desvio padrao, bem como valores minimos,
mdximos, frequéncia simples e porcentagem
obtidos, através do programa estatistico SPSS
(Statistical Package for the Social Sciences)
versdao 23.0. J& as diferencas estatisticas
entre os grupos (masculino e feminino) para
escores de dor foram obtidas por Mann-
Whitney. O nivel de significancia estabelecido
foi de 5%.

feminino que corresponde a 73% o que
evidencia a feminizacdo relacionada a dor
crénica. Com rela¢do ao local de moradia, a
zona urbana foi a mais afetada com 96,4%,
além daquelas pessoas com o nivel superior
de escolaridade (94,6%). Diante desses dados,
pode-seinferir que asrela¢des da globalizacdo,
moderniza¢do e os maus habitos de vida da
sociedade urbanizada podem influenciar no
surgimento de diversas dores e disfuncdes.
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TABELA 1: Valores de frequéncia simples e porcentagem dos dados sociodemogréficos e econémicos de acordo

com os respondentes (n=111).

Variaveis N° %
Idade*

Até 20 anos 17 15,5
21a 40 49 44,5
41a60 38 34,5
Acima de 60 06 5,5
Média + desvio padrdo 36,0 + 14,0
Minimo - maximo 19 -65
Sexo

Feminino 81 73,0
Masculino 30 27,0
Zona

Urbana 107 96,4
Rural 04 3,6
Escolaridade

Analfabeto 02 1,8
Médio 04 3,6
Superior 105 94,6
Raca

Branca 52 46,8
Preta 09 8,1
Parda 46 41,5
Superior 04 3,6
Renda mensal

Sem renda 19 17,3
Menos que meio saldrio-minimo 07 6,4
De meio a um salario-minimo 17 15,5
1a1,5 saldrio-minimo 20 24,4
Mais de 1,5 saldrio-minimo 40 36,4
Religiao

Catdlico 48 43,2
Cristd 47 42,3
Espirita 03 2,7
Sem religido 13 1,8
Estado civil

Solteiro 45 40,9
Unido estavel 09 8,2
Casado 44 40,0
Divorciado 09 8,2
Vitvo 03 2,7

Ainda sobre o perfil da amostra, um
dado que chamou a atencao foi a raga, obtida
por auto declaragdo. Pois, mesmo na regido,
houve predominancia da raca parda, j& a
prevaléncia pelo autorrelato para a cor branca

Fonte: Dados da pesquisa (2021).

foi maior (46,8%).

No que se refere a renda mensal,
houve uma predominancia de individuos que
recebem mais de 1,5 salario minimo ao més
(36,4%). A religido mais apontada foi o catolicis

Rev. Ciénc. Satide Nova Esperanca. Jodo Pessoa-PB. 2022; 20(2): 113-119



revista de NOVA

ciéncigs

da soide ESPERANgA

116

mo com 43,2% e em relacao ao estado civil
houve uma discreta diferenca entre solteiros
e casados de 40,9% a 40,0% respectivamente.

Com base em um estudo, que analisou
os dados da Pesquisa Nacional de Saude
(PNS) de 2013, foi identificado que a dor
crénica, principalmente na coluna, teve maior
prevaléncia em homens e mulheres residentes
da zona rural. Nas mulheres observou-se que
a maior prevaléncia é a das autodeclaradas
brancas 5©. Resultados que diferem do estudo
de Rocha’, em que se verifica que a presenca
de dor crénica na amostra estudada foi de
56%, sendo mais relatada pelos participantes
que residem na zona urbana (38%). Estes
resultados estao de acordo com nosso estudo.

O fator cor da pele ainda foi analisado
pelo autor s48 em um estudo sobre a
prevalénciadedorcrénica.Foramentrevistadas
2.297 pessoas e a maior parte da amostra
(43,9%) se autodeclarou de cor parda. J4 em
relacdo a religiao, estudiosos desenvolveram
um trabalho em uma unidade ambulatorial
de um hospital publico, onde entrevistaram
60 pacientes em busca de informag¢des sobre
suas dores, cultura e cuidados. A maioria
destes integrantes informaram ser da religiao
catdlica, dado que coincide com nosso artigo.
E importante frisar que a religido pode mudar
a percepgao que o individuo tem da dor,
podendo a fé religiosa auxiliar na tolerancia
a dor, ou mudar significativamente o padrao
de comportamento, de acordo com o grupo
religioso que a pessoa acredita 9.

Segundo Hecke'®, a presenca de dor
crénica envolve varidveis fisicas, psicoldgicas e
sociais e estd associada a fatores modificaveis,
tais como, alcoolismo, tabagismo,

sedentarismo e obesidade, e a fatores nao
modificaveis, como idade avancada, sexo
feminino, etnia e histérico socioeconémico.
Nesta perspectiva, o estudo de Souzati
mostrou que a prevaléncia de dor crénica
no Brasil é de 39%, com média de idade de 41
anos, e maior incidéncia no sexo feminino.
Ja Malta6 aponta que a dor cronica aumenta
progressivamente com a idade em ambos os
Sexos.

Quando se avalia as varidveis ligadas
ao individuo, Henschke, Kamper e Maher'?
mostraram que baixa escolaridade, baixa
renda e desemprego estdo relacionados
a presenca de dor, indicando que hd uma
relacdo inversa entre a prevaléncia dolorosa
e o nivel socioecondmico. O que discorda
com o presente estudo em que foi observado
maior ocorréncia de dor em pessoas com
nivel superior de escolaridade e maior renda
mensal. Porém, isso pode estar relacionado
com a maior frequéncia de participantes com
essas caracteristicas nesta pesquisa.

Na tabela 2, pode-se observar a
diferenca dos respondentes quanto ao
sexo, sendo que o feminino apresentou
maior frequéncia de respostas (73%). Isto
pode apontar para a provavel perspectiva
de as mulheres estarem mais envolvidas nas
questdes de cuidado com sua saude e dessa
forma, estando mais sensiveis e atentas a
chamadas para avaliacao do seu quadro geral.
Vale salientar que, dentro do periodo de
coleta de dados, houve dificuldades quanto a
adesdo a pesquisa e, apesar de ter sido feita
a mesma abordagem para ambos os grupos,
0 publico feminino se mostrou mais aberto a
participacao.
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TABELA 2: Valores de frequéncia simples, porcentagem, média + desvio padrao dos escores de dor de acordo
com o sexo.

Desvio

Sexo Freq. % Média = Minimo  Mdaximo  p-valor
padrao
Feminino 81 73,0 21,27 7,85 6,0 41,0
<0,001%
Masculino 30 27,0 14,83 7,00 7,0 36,0

Observando ainda a tabela 2, nota-
se que quando realizada a comparacao da
presenca de dor de acordo com o sexo, a
média feminina se apresentou superior a
masculina e dessa forma foi possivel encontrar
uma diferenga estatisticamente significativa
entre ambos (p=0,001). Estes dados, portanto,
apontam para o fato de que ser mulher se
apresenta como fator de risco para sentir dor
cronica.

Nesta perspectiva, Vasconcelos e
Araljo4 buscaram artigos que demonstrassem
a prevaléncia de dor crbénica na populacao
brasileira e o0s resultados apontaram que
de dez trabalhos analisados, em seis, 0 sexo
feminino prevaleceu em relacdo ao dominio
da dor crbnica. Essa prevaléncia pelo sexo
feminino também é demonstrada em outros
estudos como o de S48, com uma amostra
de 2.297 pessoas, em que os resultados
apontaram que a dor crénica foi maior em
mulheres que em homens, estando de acordo
com este estudo.

Em outro estudo, ao se analisar
a prevaléncia de dor «crbnica em 505
trabalhadores de uma Universidade em
Londrina/ PR, 310 funcionarios relataram
sentir dores a mais de 6 meses, sendo que
69,2% eram do sexo feminino e 52,2% do
sexo masculino.4 Também foi observado por
Ferreti13, em uma pesquisa com 385 idosos do
municipio de Chapecd/SC, que dores cronicas

Fonte: Dados da pesquisa (2021).

ocorreram mais em mulheres. Assim, acredita-
se que a presenca de dor cronica pode estar
associada a diversos fatores, sendo eles,
varia¢cbes hormonais, menor tolerancia a dor
e a capacidade de explicar e demonstrar essa
sensagao.

Nesse contexto, foi realizada uma
pesquisa exploratéria em uma unidade de
salde com 60 participantes e nas entrevistas
foi analisada a percepcdo da dor de cada
individuo a respeito do sexo oposto. Dentre
as mulheres entrevistadas, 80% relataram
que os homens sdao mais sensiveis a dor, ja
que a mulher passa por diversas dores ao
longo da vida, como cdlicas, dores do parto e
os homens nao tém dimensao dessas dores.
Por outro lado, os homens entrevistados
responderam que acreditam que a percep¢ao
e a prevaléncia da dor sejam a mesma, porém,
as mulheres sao criadas para demonstrarem
suas dores e sofrimento com mais emoc¢ao.8

Entretanto, Nazaré'4 relata que a
diferenga de dor entre os sexos pode variar
entre os estudos, devido ao método de
mensuragao e as caracteristicas psicoldgicas
de cada pessoa, que podem ser fatores que
influenciam no resultado. Ressalta também
que a populacdo feminina é submetida a
condi¢bes de dor com mais frequéncia, tendo
assim uma melhor capacidade de descrever
esse sintoma, além de possuir um limiar
sensorial mais baixo, menos tolerancia a dor
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e uma sensacao mais desagradavel. Porém,
deve-se levar em consideracdo que cada
experiéncia vivida, pode interferir na
mensuragdo de dor cronica de cada individuo

De maneira geral e devido as
limitagdes deste estudo, alguns pontos ainda
necessitam ser mais bem esclarecidos. O fato
de a pesquisa ter sido feita de maneira remota,

CONCLUSAO

A dor se apresenta como um sintoma
subjetivo que necessita ser visto de maneira
individualizada. Portanto, analisar os fatores
associados, dentro do seu contexto, e
considerando as experiéncias de vida, €
fundamental na compreensao multifatorial
dessa sintomatologia.

No entanto, a partir do objetivo
proposto, foi possivel inferir que ha uma
maior prevaléncia de dor no sexo feminino
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