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ARTIGO ORIGINAL

Prevalence of chronic pain among elderly living in a city of Northern Rio

Grande do Sul

Prevaléncia de dor crénica em homens idosos de um municipio do norte do Rio Grande do Sul

Daniel Rodrigues', Ezequiel Vitdrio Lini', Andréia Mascarelo’, Marilene Rodrigues Portella’, Marlene Doring’

ABSTRACT

BACKGROUND AND OBJECTIVES: Chronic pain is a pro-
blem for the elderly, eliciting physical and psychological limita-
tions. Few are the studies primarily focusing on evaluating pain
in men. This study aimed at identifying the prevalence of chro-
nic pain in male elderly people of a city of Northern Rio Grande
do Sul.

METHODS: Crossover, population-based study carried out
with people aged 60 years or above, from the city of Coxilha, sta-
te of Rio Grande do Sul. Data were collected by home interviews
with validated tool from June to July 2010. Descriptive statistics
was used for analysis.

RESULTS: Mean age was 68.7 years. Chronic pain prevalence
was 43.7%, primarily located in lower limbs and lumbar spine.
CONCLUSION: There has been high prevalence of chronic
pain in the studied population. Results point to the need for in-
tervention strategies to prevent and control pain in elderly males
in different health care levels.

Keywords: Chronic pain, Daily activities, Elderly, Epidemiolo-
gy, Pain perception.

RESUMO

JUSTIFICATIVA E OBJETIVOS: A dor cronica é um proble-
ma presente na vida dos idosos, provocando limitagoes fisicas e
psicoldgicas. Sao poucas as andlises que tém como foco principal
a avaliagio da dor no homem. O objetivo deste estudo foi identi-
ficar a prevaléncia de dor cronica em idosos do género masculino
em um municipio do norte do Rio Grande do Sul.

METODOS: Estudo transversal de base populacional, realiza-
do com pessoas de 60 anos ou mais, do municipio de Coxilha,
estado do Rio Grande do Sul. A coleta dos dados foi realizada
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por inquérito domiciliar com instrumento validado entre junho
e julho de 2010. Na andlise, empregou-se a estatistica descritiva.
RESULTADOS: A média de idade foi de 68,7 anos. A prevalén-
cia de dor cronica foi de 43,7%, localizada principalmente nos
membros inferiores e na regidao lombar.

CONCLUSAO: Identificou-se alta prevaléncia de dor crénica na
populacio estudada. Os resultados apontam para a necessidade
de se estabelecerem estratégias de intervengio para a prevencio
e o controle da dor em homens idosos nos diferentes niveis de
atencio a sadde.

Descritores: Atividades didrias, Dor cronica, Epidemiologia,
Idoso, Percepgao da dor.

INTRODUGCAO

Com o envelhecimento da popula¢io mundial, tornam-se mais fre-
quentes as doengas cronicas e as queixas de dor. O aumento da ex-
pectativa de vida ocorre de modo pronunciado, sobretudo nos paises
em desenvolvimento. Essa realidade inquestiondvel traz implicagoes
a sociedade e ao sistema de satide, a exemplo do aumento das co-
morbidades associadas as queixas dlgicas’.

A transi¢io demogréfica e a longevidade implicam a incidéncia de
doengas cronicas e incapacitantes cujas repercussoes podem incidir
em aumento da dependéncia, queixas de dor, maior propensio aos
agravos e em cronicidade®. A dor crénica (DC) é uma queixa fre-
quente entre os idosos € pode provocar comprometimento na fun-
cionalidade’.

A tipologia da condi¢ao dlgica cronica pode se diferenciar quanto
A localizagdo e 2 intensidade. No que diz respeito & manifestagio,
pode ser persistente ou recorrente por um periodo de trés meses ou
mais”. Tal condigio constitui-se um dos principais fatores incapaci-
tantes para a qualidade de vida do individuo idoso, pois limita suas
atividades, aumenta a agitacio, o risco para estresse € o isolamento
social’. Pode estar relacionada a processos patoldgicos cronicos que
se prolongam por meses ou anos e, em muitos desses quadros, a dor
¢ a principal queixa e a causa da limitagdo funcional. A DC pode du-
rar além do tempo de cura, persistindo por meses ou anos, associada
ou nao a outras doengas cronicas®®.

A dor é uma experiéncia presumivel a todos os individuos e fati-
vel de se vivenciar em algum momento da vida’. E considerada um
problema de satde publica, atinge importante parcela do segmento
idoso, acarreta repercussoes de ordem pessoal e econdmica & popu-
lagio e compromete a qualidade de vida®®. Assim, é importante que
se invista em estudos acerca da epidemiologia da DC em diferentes
CONtextos.

A condi¢ao de cronicidade pode interferir em diversos aspectos da
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vida e, por vezes, compromete a satide mental em decorréncia do so-
frimento psiquico. Para alguns individuos, a extensao da interferén-
cia atinge as atividades laborais, para outros, o prejuizo recai sobre
o desempenho das atividades do cotidiano, e, ainda, hd os casos de
afastamento do convivio social e das atividades de lazer’.

A prevaléncia de DC no género masculino tem pouca expressio na
literatura cientifica, haja vista que muitas pesquisas se ocupam em
estudar essa condi¢io nas mulheres com a indicacio de que o nd-
mero de homens que referem dor ¢ inferior ao de mulheres'’, o que
justifica uma investigacio nesse segmento populacional.

A relevincia do estudo centra-se no fato de que o crescimento da po-
pulagio idosa provoca demandas de diversas ordens. No que confere
as condigbes cronicas, os custos incidem sobre os idosos, as familias
e o sistema de satde.

Diante do exposto, o objetivo deste estudo foi identificar a prevalén-
cia de dor cronica em idosos do género masculino em um municipio

do norte do Rio Grande do Sul.

METODOS

Trata-se de um estudo transversal de base populacional, recorte de
uma pesquisa maior intitulada “Condig¢oes de vida e satide dos ido-
sos no municipio de Coxilha-RS”, realizado em 2011. Coxilha ¢
considerada um municipio de pequeno porte localizado ao norte
do Rio Grande do Sul. A populagio, conforme dados do ultimo
Censo do Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica IBGE), era
de 2.826 habitantes. Para rastreamento do segmento idoso, foi con-
sultado o Sistema de Informacoes da Atencgio Bésica (SIAB) do mu-
nicipio, tomando por base 0 més de fevereiro de 2010, que apontou
352 individuos com idade igual ou superior a 60 anos''.

A populagio do estudo foi composta por todos os idosos residen-
tes no municipio, tendo como critérios de inclusao residir hd pelo
menos seis meses no municipio e capacidade de compreensio e ver-
balizagao para responder o questiondrio e/ou ter a presenca de um
familiar ou cuidador para auxiliar ou efetuar as respostas.

Houve perda de 8,5% por recusa em participar da pesquisa ou por
nao terem sido encontrados apés trés tentativas de visitas em dias e
hordrios alternados. Com isso, se formou um grupo composto por
331 participantes. Destes, 158 eram do género masculino, os quais
compéem a populagio deste estudo. A coleta dos dados foi realiza-
da por meio de inquérito domiciliar, utilizando-se uma adaptagio
do questiondrio estruturado da pesquisa “Satide, bem-estar ¢ enve-
lhecimento” (SABE)', no perfodo de junho e julho de 2010. Tal
instrumento ¢ validado no Brasil para pessoas com 60 anos ou mais,
de ficil aplicabilidade e fidedignidade. O instrumento inclui sete
segoes: a) informagbes pessoais e familiares, b) avaliacio cognitiva,
c) condicoes de moradia, d) condicoes de satide e hdbitos de vida, €)
avaliagdo funcional, f) uso e acesso aos servicos de satde e g) apoio
familiar e social.

Considerou-se como varidvel dependente dor cronica autorreferida.
As varidveis independentes analisadas incluiram partes da secio A
(género, situacio conjugal, escolaridade, renda, local de moradia e
trabalho); da secao D (local da dor, histdrico de queda no tltimo
ano, pratica de atividade fisica, autoavaliacio de saide, uso de fir-
macos) e da secio E (atividades bdsicas de vida didria - ABVD).

Os dados foram analisados empregando-se a estatistica descritiva.
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Para verificar a associagdo entre as varidveis categdricas, foi aplicado
o teste Qui-quadrado a um nivel de significAncia de 5%.

O projeto foi aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa da Uni-
versidade de Passo Fundo, n° de protocolo 148/2010 com anuéncia
do representante legal do municipio de Coxilha-RS. Todos os parti-
cipantes assinaram o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido

(TCLE).
RESULTADOS

Participaram do estudo 158 homens com idade > 60 anos. A média
de idade foi de 68,7+7,1 anos. Entre os entrevistados, houve predo-
minancia da raca branca (69,6%). Residiam na zona urbana 53,8%
dos idosos. O estado marital predominante foi casado (87,3%).
Quanto 2 escolaridade, 40,5% das pessoas tinham de 4 a 7 anos de
estudo. A prevaléncia de DC foi de 43,7% (Tabela 1).

Quanto 2 localizagio, a maioria dos idosos referiu que a dor se con-
centra na regido lombar; seguida pelos membros inferiores e ombros
(Tabela 2).

Houve associacao significativa entre DC, prética de atividade fisi-
ca, autoavaliagio de satide e ABVD. Dos idosos que referiram DC,
62,3% nao praticavam atividade fisica (p=0,006), 68,1% autoava-
liaram sua satide como regular, ruim ou muito ruim (p<0,001), e
42% referiram ter dificuldades para as ABVD (p=0,001) (Tabela
3). Nao houve associagio entre DC, zona de moradia, trabalho
atual, escolaridade, uso de fdrmaco, quedas no tltimo ano e renda

(p>0,05).

Tabela 1. Variaveis sécio-demograficas

Dor cronica Valor de p
Sim Nao
n (%) n (%)
Situacao conjugal
Separado 2 (28,5) 5(71,5) 0,355
Vidvo 4 (40) 6 (60)
Casado 63 (45,6) 75 (55,34)
Solteiro 0(0) 3 (100)
Escolaridade (anos)
Analfabeto 11 (30,5) 25 (69,5) 0,513
1a3 29 (47) 32 (53)
4o0u+ 18 (36) 32 (74)
Renda (SM)
Até 1 21 (45,6) 25 (54,4) 0,441
Entre 1e2 29 (47,5) 32 (52,5)
4 ou mais 18 (36) 32 (74)
Zona de moradia
Urbana 36 (42,3) 49 (57,7) 0,719
Rural 33 (45,2) 40 (54,8
Trabalha atualmente
Sim 37 (42) 51 (58) 0,644
Néo 32 (45,7) 38 (54,3)

SM = salario minimo.
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municipio do norte do Rio Grande do Sul

Tabela 2. Local da dor

n (%)
Lombar 112 (67,4)
Membros inferiores 67 (40,4)
Ombros, bragos e méaos 44 (26,5)
Cabecga, face ou boca 26 (15,7)
Abdoémen 25 (15,1)
Torax 17 (10,2)
Pescoco 13 (7,8)
Pelve 10 (6)
Pés 8 (4,8)
Regido anal e genital 2(1,2)
Tabela 3. Variaveis clinicas
Dor crénica Valor
Sim N&o de p*
n (%) n (%)
Queda no ultimo ano
Sim 12 (40) 18 (60) 0,652
N&o 57 (44,5) 71 (55,5)
Atividade Fisica
Sim 26 (32,9) 53 (67,1) 0,006
Néo 43 (54,4) 36 (45,6)
ABVD 0,001
Sem dificuldade 40 (35,4) 73 (64,6)
Com dificuldade 29 (64,4) 16 (35,6)
Autoavaliagdo de saude
Muito boa/boa 22 (27,8) 57 (72,2) < 0,001
Regular/ruim/muito ruim 37,3 (36) 79 (62,7)
Utiliza farmaco
Sim 50 (45,5) 60 (54,5) 0,494
Néo 19 (39,6) 29 (60,4)

*Teste Qui-quadrado; ABVD = atividade de basica de vida diaria.

DISCUSSAO

A percepgio da dor é um conjunto de combinagdes e interpretagio
de fatores individuais como o humor, autoavaliacio de satide, expe-
riéncias anteriores, crencas, atitudes, conhecimento e sinais simbdli-
cos atribuidos 4 dor'>'4,

A prevaléncia de DC encontrada neste estudo foi similar aos resul-
tados do estudo transversal realizado na cidade de Londrina/PR",
no qual, dos 71 idosos do género masculino, 52% relataram dor
cronica, com indicagao de local de dor semelhante para os membros
inferiores (31,4%), todavia, menores na regido lombar (30,2%).
Celich e Galon'® em estudo transversal com idosos residentes na ci-
dade de Cruzaltense/RS apresentaram resultados semelhantes, com
prevaléncia de 40,7% de DC entre os homens. Quanto aos locais
de dor, assim como no presente estudo, a regido lombar foi a mais
acometida (44%)'°.

Observou-se rela¢do entre DC e ndo praticar atividade fisica.

Esse resultados corrobora estudo realizado por Souza'” sobre
o efeito da atividade fisica sobre a DC. O autor conclui que é
possivel reduzir a intensidade da dor, pois o exercicio fisico ae-
rébico de intensidade moderada mantido por mais de 10 mi-
nutos pode ativar mecanismos endégenos de controle da dor,
pode melhorar a sua forca e resisténcia muscular, o bem-estar e
a qualidade de vida, potencializando a capacidade para realizar
ABVDY. Do mesmo modo, estudos apontaram que idosos pra-
ticantes de atividades fisicas tiveram menor prevaléncia de DC,
além de melhor qualidade de vida'*'®. Em estudo realizado na
cidade de Florian6polis'® com 1.656 idosos, constatou-se que ser
fisicamente ativo no lazer teve associagio com menor prevaléncia
de dor crénica'.

Neste estudo, houve associagao entre a DC e a dificuldade para re-
alizar as ABVD entre os idosos. A dor cronica é uma condigio in-
capacitante que interfere de forma direta nas ABVD'¢. Dellaroza et
al?, em estudo realizado na cidade de Sao Paulo, constataram que
a presen¢a da DC mostrou-se associada a pior capacidade funcional
avaliada por meio das ABVD e instrumentais’.

Os resultados deste estudo mostraram associagio entre autoavaliagio
de satde regular, ruim e muito ruim e DC. A autopercepgio de
satide ¢ um importante indicador da satide do individuo, e abrange
uma série de fatores como aspectos fisicos, cognitivos e emocionais’.
Estudos”" mostraram que a DC pode estar associada a depressio,
incapacidade fisica e funcional, dependéncia, afastamento social e
desesperanca®. Tais fatores podem levar os idosos a uma autopercep-
¢do de satide negativa'>".

O delineamento transversal ndo permite estabelecer uma prova causal
paraa DC, o que resulta em uma limitagio do estudo. Por outro lado,
investigar a DC no género masculino constitui-se na relevincia do
estudo, pois esse segmento é pouco explorado na literatura brasileira.

CONCLUSAO

Observou-se alta prevaléncia de idosos do género masculino com
DC, a qual esteve associada & nio realizagio de atividade fisica, difi-
culdade para a realizacio de ABVD e 4 autoavaliagio de satide nega-
tiva. Ainda, os locais de dor mais acometidos foram a regido lombar
e os membros.

Os achados do estudo promovem visibilidade para a problemdtica
da DC no segmento idoso masculino. A¢des voltadas a prevengio e
a redugdo da dor cronica no homem sio possiveis de serem estabele-
cidas quando a equipe de satide reconhece os fatores predisponentes.
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