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Divulgacéao Cientifica

1. Manejo da sedoanalgesia em pacientes com sindrome do desconforto
respiratério agudo (SDRA)

A sindrome do desconforto respiratério agudo (SDRA) € uma condicdo comum
dentro da Unidade de Terapia Intensiva (UTI) que tem um manejo complexo da
sedacao e analgesia. O principal objetivo da sedoanalgesia é fornecer conforto,
seguranca e tornar as intervencfes da equipe de saude possiveis. As estratégias
utilizadas tém como base o tratamento da dor, a minima sedacdo possivel, a
prevencdo de delirium e a melhoria da comunicacdo com o paciente. A intencado
deste trabalho foi trazer uma revisdo informativa, para dar suporte no manejo da
sedoanalgesia em  pacientes com  SDRA, principalmente  durante o
desabastecimento de sedativos, analgésicos e bloqueadores neuromusculares no
contexto da pandemia.

Durante a pandemia do COVID-19 houve um desabastecimento dos medicamentos,
pois além de sobrecarregar os hospitais e aumentar a demanda de insumos, essa
doenca demonstra um padréo diferente de lesdo pulmonar, sendo necessaria uma
VM mais agressiva e uma sedacdo mais profunda, o que aumenta o consumo dos
medicamentos utilizados como primeira linha para a sedoanalgesia e bloqueio
neuromuscular. Por essa razao, foi necessario o uso de medicamentos de segunda
linha como alternativa, que necessitam de uma atencdo especial as
particularidades, pois podem ter contraindicacfes e efeitos adversos importantes.

A analgesia € uma das prioridades para o0 manejo dos pacientes ventilados
mecanicamente, pois como se trata de um paciente com necessidade de medidas
invasivas 0 manejo adequado da dor é importante para o conforto e para que nao
haja piora no quadro ventilatério (evitando agitagcdo e aumento da frequéncia
respiratdria). Dessa forma, o uso da analgesedacao (analgesia antes da sedacao)
pode ser Gtil para a diminuicdo do uso de sedativos e favorecer o desmame
ventilatério. Além disso, a abordagem multimodal, utilizando a analgesia combinada
pode ter um efeito poupador de opioides.

Na pratica clinica a sedacdo e analgesia deve ser justificada a todo momento, para
que ndo haja sedacdo excessiva e sem necessidade, e para que ndo haja uma
sedoanalgesia insuficiente, que pode piorar seu quadro clinico. Tais condutas
devem ser baseadas em diretrizes atuais, para a recuperacdo mais rapida e da
melhor maneira possivel.

Referéncia: Chanques G, Constantin JM, Devlin JW, et al. Analgesia and sedation in
patients  with ARDS. Intensive Care Med. 2020;46(12):2342-2356.
doi:10.1007/s00134-020-06307-9
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Escrito por Giovanna Oliveira de Brito.

2. A educacdo em dor no tratamento complementar da fibromialgia

A fibromialgia é uma doenca caracterizada pela dor musculoesquelética crénica com
um tratamento interdisciplinar que compreende abordagens farmacoldgicas e néo
farmacoldgicas. A educacdo em dor tem sido recomendada como uma estratégia de
ensino e integracdo do paciente no seu processo terapéutico, podendo utilizar jogos
educativos como ferramentas. O estudo utilizou o jogo Dolorémetro para avaliar o
conhecimento sobre dor de mulheres com Fibromialgia que participavam de um
projeto de extensdo de danca em uma universidade publica. Dolorbmetro é um
jogo de tabuleiro e cartas que aborda seis dominios importantes no processo de
avaliacdo da dor: aceitacdo, atitudes, ansiedade, cinesiofobia, conhecimento e
catastrofismo. Além disso, as participantes responderam perguntas antes e depois
da intervencao que analisavam sua percepcdo de dor e o que tinham aprendido
apos o jogo. A analise das cartas mostrou niveis elevados de erro nos dominios de
aceitacado, cinesiofobia, conhecimento e ansiedade. J4 nos relatos, foi observado
que a dor interferia principalmente nas atividades e comportamentos diarios, tendo
consequéncias também relacionadas a aspectos emocionais. No momento apds a
intervencdo, as participantes demonstraram maior compreensdo e conhecimento
sobre o assunto. Desta forma, destaca-se a importancia da participacdo do paciente
no entendimento e expressdo da sua dor. Para isto, as iniciativas de educacdo em
neurofisiologia da dor tém demonstrado bons resultados como estratégia de
tratamento complementar.

Referéncia: Nascimento RM, Maia JBS, Medeiros SA, Silva HJA, Lins CAA, Souza MC.
Pain education to women with fibromyalgia using the DolorOmetro game. BrJP.
2020; 3(2):131-135. doi: 10.5935/2595-0118.20200026.

Alerta produzido no ambito da disciplina "Ac&o Multi-institucional de Divulgacédo
Cientifica DOL - Dor On Line", do Programa de Pés-graduacdo em Ciéncias e
Tecnologias em Saude da Faculdade de Ceilandia, UnB e Programa de Pos-
Graduacdo em Farmacia da UFBA.

Alerta submetido em 08/04/2021 e aceito em 02/06/2021.

Escrito por Raquel Pereira de Souza.

3. Avaliacdo do impacto da quiropraxia no uso de opioides prescritos para
pacientes com dor na coluna

A dor na coluna é muito frequente em todo mundo. Nos Estados Unidos, 59% dos
adultos que utilizam opioides, o usam devido a esse tipo de dor. Os riscos
associados a esses medicamentos, entre eles o vicio, tém trazido preocupacdo a
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comunidade medica que vém recomendando o tratamento ndo farmacoldégico como
abordagem de primeira linha. Nesse contexto, a quiropraxia (QP) surge como opc¢éo
terapéutica nao farmacolégica para problemas do sistema  neuro-
musculoesquelético por meio de técnicas manuais que buscam ajustar o sistema
articular para reduzir o risco de lesbes e diminuir as dores.

Um trabalho de pesquisadores da Universidade de Ciéncias da Saude do Sul da
Califérnia, Estados Unidos, teve como objetivo avaliar o impacto da utilizacdo da
quiropraxia na prescricdo de opioides para pacientes com dor na coluna. Para isso
foi empregada uma coorte retrospectiva que analisou os dados de reclamac¢des do
seguro saude entre os anos de 2012 e 2017. Foram definidas duas coortes de
estudo, a primeira composta por destinatarios do servico de quiropraxia, que
receberam cuidados primarios e QP, e foi estratificada em aguda (pacientes que
receberam QP nos primeiros 30 dias apds o diagndstico) e ndo aguda (aqueles que
receberam QP apo6s 30 dias). A segunda coorte foi composta por nao destinatarios,
que receberam apenas cuidados primarios.

Foi observado que os destinatarios de quiropraxia tém cerca da metade do risco
(1,55-2,03) de utilizar opioides durante o periodo de acompanhamento de seis
anos. Além disso, a prescricdo de opioides foi menor para os pacientes do grupo
agudo. Desse modo observa-se que a quiropraxia leva a uma reducdo consistente
no risco de prescricdo de opioides ao longo do tempo e, quanto antes for iniciado o
tratamento com QP, maiores os beneficios para os pacientes.

Referéncia: Whedon JM, Toler AWJ, Kazal LA, Bezdjian S, Goehl JM, Greenstein J.
Impact of Chiropractic Care on Use of Prescription Opioids in Patients with Spinal
Pain. Pain Med. 2020;21(12):3567-3573. do0i:10.1093/pm/pnaa014

Alerta produzido no ambito da disciplina "Ac&o Multi-institucional de Divulgacédo
Cientifica DOL - Dor On Line", do Programa de Pés-graduacdo em Ciéncias e
Tecnologias em Saude da Faculdade de Ceilandia, UnB e Programa de Poés-
Graduacdo em Farmacia da UFBA.

Alerta submetido em 20/04/2021 e aceito em 02/06/2021.

Escrito por Suellen Laila Rocha Silva.

4. Terapia extracorporea por ondas de choque (TOC) pode ajudar a reduzir
as dores menstruais

A dismenorreia priméaria (DP) é um dos problemas ginecoldgicos mais comuns entre
adolescentes e jovens adultas no mundo. Caracterizada por uma dor em cdélica na
regido inferior do abdome, que geralmente comeca pouco antes ou imediatamente
apo6s o inicio da menstruacdo, tem uma duracdo média de 48 a 72 horas e nao é
relacionada a nenhuma patologia pélvica.

Os tratamentos farmacolégicos usuais para controle da DP sdo baseados no uso de
anti-inflamatérios ndo esteroidais e contraceptivos orais. No entanto, estes
medicamentos apresentam uma serie de efeitos colaterais em longo prazo. Por
conseguinte, o uso de terapias alternativas vem sendo incentivado. Entre elas, a
terapia extracorpdrea por ondas de choque (TOC), que representa um novo método
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terapéutico para tratamento da dor, que ja é considerado eficaz no controle de
dores articulares e musculares. A TOC é um método néo invasivo, que utiliza ondas
mecénicas de alta pressdo, descrito como seguro e bem tolerado. Em vista disso,
pesquisadores chineses avaliaram os beneficios do uso da TOC em pontos de
acupuntura no abdome para o controle das dores menstruais.

Trés grupos foram formados: pacientes que receberam a TOC no primeiro e terceiro
dia da menstruacdo; pacientes que fizeram uso da TOC no terceiro e quinto dia da
ultima semana do ciclo menstrual; e um grupo que usou apenas adesivos de calor
nos primeiros trés dias da menstruacdo. Apds os procedimentos, os pesquisadores
avaliaram a intensidade da dor, e sua duracdo, nas pacientes. Os grupos que
fizeram uso da TOC, independente do momento, apresentaram uma reducdo
significativa na intensidade das dores, porém nédo houve diferencas na sua duracao.
Em conclusdo, a TOC reduziu efetivamente a dor em pacientes com DP. Por ser
eficaz, segura e de custo relativamente baixo, esse procedimento pode ser aplicavel
para o controle desta afeccdo tdo comum entre as mulheres.

Referéncia: Xing R, Yang J, Wang R, Wang Y. Extracorporeal shock wave therapy
for treating primary dysmenorrhea: A randomized controlled trial. Medicine
(Baltimore). 2021;100(5):e23798. doi:10.1097/MD.0000000000023798

Alerta produzido no ambito da disciplina "Ac&o Multi-institucional de Divulgacédo
Cientifica DOL - Dor On Line", do Programa de Pés-graduacdo em Ciéncias e
Tecnologias em Saude da Faculdade de Ceilandia, UnB e Programa de Pés-
Graduacdo em Farmacia da UFBA.

Alerta submetido em 20/04/2021 e aceito em 02/06/2021.

Escrito por Victor Otero Martinez.

5. Uso da telemedicina no tratamento da dor crbnica

A pandemia do coronavirus impds a necessidade de adaptacbes nas relacdes entre
pacientes e profissionais da salde. A telemedicina inclui interacdes de audio e/ou
video entre paciente e provedor em dois locais distintos e inclui consulta remota,
diagndstico, monitoramento e aconselhamento.

Apesar da telemedicina existir, ha mais de duas décadas, ainda faltam
recomendacgfes para a sua utilizacdo na avaliacdo e tratamento da dor crénica.
Especialistas utilizaram um esquema de cores (verde, amarelo e vermelho) para
estratificar situacbes de uso da telemedicina como apropriadas, potencialmente
adequadas, e uso improéprio, respectivamente.

Entre as situacBes consideradas apropriadas para o uso da telemedicina estdo o
acompanhamento de pacientes estaveis, 0 encaminhamento para outros
profissionais, as discussbes de resultados de imagem, o gerenciamento de
medicamentos ndo controlados e visitas de cuidado pds-procedimento.

Ja entre as situagdes elencadas como potencialmente adequadas estdo o manejo da
dor do céncer, gerenciamento da dor perioperatéria, desintoxicacdo da terapia
opioide croénica, certificacdo de cannabis medicinal e a gestdo de substancias
controladas para pacientes com baixo risco de uso indevido.
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Algumas situacfes foram consideradas impréprias para o uso da telemedicina, tais
como consultas de pacientes novos que necessitam de exame fisico, pacientes com
sintomas agudos e em evolucdo, pacientes clinicamente instaveis e pacientes com
suspeita ou histérico de uso indevido de medicamentos. A inclusdo de inovacdes
como monitoramento remoto de sinais vitais e consolidacdo de prontuario
eletrénico, poderdo expandir o uso apropriado da telemedicina no tratamento da
dor.

Algumas vantagens e desvantagens podem ser conferidas no editorial:
http://www.dol.inf.br/html/EditoriaisAnteriores/Editorial239.pdf.

Vale ressaltar que no Brasil ainda ndo ha recomendacfes de uso da telemedicina,
apenas sua autorizacédo e regulamentacédo conforme Lei N© 13.989 de 15 de abril de
2020 e Portaria N° 467 de 20 de marco de 2020, respectivamente.

Referéncia: Emerick T, Alter B, Jarquin S, Brancolini S, Bernstein C, Luong K,
Morrisseyand S, Wasan A. Telemedicine for Chronic Pain in the COVID-19 Era and
Beyond. Pain Med. 2020 Sep 1;21(9):1743-1748. doi: 10.1093/pm/pnaa220.
PMID: 32914858; PMCID: PMC7543644.

Alerta produzido no ambito da disciplina "Ac&o Multi-institucional de Divulgacédo
Cientifica DOL - Dor On Line", do Programa de Pés-graduacdo em Ciéncias e
Tecnologias em Saude da Faculdade de Ceilandia, UnB e Programa de Poés-
Graduacdo em Farmacia da UFBA.

Alerta submetido em 13/05/2021 e aceito em 02/06/2021.

Escrito por Thayane da Silva Roriz.

Ciéncia e Tecnologia

6. Nova formulacdo de paclitaxel que previne o desenvolvimento de
neuropatia periférica em camundongos

A neuropatia periférica é um efeito adverso bastante limitante de alguns
medicamentos para o tratamento do cancer, levando inclusive ao abandono do
tratamento. Agentes quimioterapicos como o paclitaxel e a oxaliplatina possuem
uma grande relevancia clinica no tratamento de diversos tipos de tumores, mas
ttm em comum a inducdo de neuropatia dolorosa. Os sintomas podem ser
revertidos em alguns pacientes com a suspensao do tratamento, mas em outros
podem permanecer cronicamente apos o término da quimioterapia.

Um estudo realizado na Universidade Federal de Minas Gerais pode ajudar a mudar
esse panorama. Os pesquisadores desenvolveram uma nova formulacdo para o
paclitaxel que pode evitar o desenvolvimento da neuropatia periférica. Os estudos,
que utilizaram técnicas in vitro e modelos em camundongos, demonstraram que as
administracbes aguda e cronica da nova formulacdo desenvolvida (micelas
poliméricas de polietilenoglicol 2000) ndo levaram ao desenvolvimento de
neuropatia periférica em camundongos. Em contrapartida, camundongos tratados
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com a formulacdo comercialmente disponivel (micelas de etanol e Cremophor EL),
tanto de forma aguda quanto crdnica, desenvolveram neuropatia dolorosa. Além
disso, a formulacdo também conferiu um melhor perfil de toxicidade e uma maior
atividade antitumoral. Os pesquisadores propuseram que a melhoria do perfil de
toxicidade e a otimizacdo do efeito seja devido as caracteristicas da nova
formulacdo e a sua maior estabilidade. Isso aumenta a seletividade, aumentando a
permeabilidade e retencdo do farmaco em tumores sélidos, de modo que o farmaco
se acumula primariamente no tumor e menos nos demais tecidos, reduzindo a
toxicidade e feitos adversos como a neuropatia.

Este estudo demonstrou que o desenvolvimento de novas formulagbes € um
caminho em potencial para evitar um dos principais efeitos adversos do paclitaxel,
que é o desenvolvimento de neuropatia dolorosa, além de otimizar o efeito da
quimioterapia. Apesar de um longo caminho ainda precisar ser trilhado até a
disponibilizacdo como um medicamento, os resultados sdo animadores e podem
trazer aos pacientes e equipes de salude a esperanca de um tratamento
quimioterapico com paclitaxel sem o risco de desenvolvimento de dores cronicas.
Referéncia: Oda CMR, Silva JO, Fernandes RS, et al. Encapsulating paclitaxel in
polymeric nanomicelles increases antitumor activity and prevents peripheral
neuropathy. Biomed Pharmacother. 2020;132:110864.
doi:10.1016/j.biopha.2020.110864

Alerta submetido em 20/04/2021 e aceito em 02/06/2021.

Escrito por Luiza Carolina Franca Opretzka.

7. Relagado entre a sindrome do tdnel do carpo e a dor neuropatica

A sindrome do tunel do carpo (STC) € uma neuropatia causada pela compressdo do
nervo mediano, resultando em sintomas como dor, formigamento, dorméncia,
perda de destreza e reducdo da funcionalidade. Essa sindrome é a causa mais
comum de dor neuropética, além de ser uma das neuropatias periféricas mais
prevalentes. Assim, € necessario compreender 0s mecanismos envolvidos na
associacao entre a STC e a dor neuropatica e identificar os fatores de risco.

A partir de uma corte transversal realizada no Reino Unido com 108 pacientes, foi
possivel avaliar o fen6tipo somatossensorial de pacientes com STC que apresentam
ou ndo dor neuropética. Deste modo, os pacientes elegiveis foram submetidos a
testes sensoriais quantitativos para avaliar a sensibilidade a dor mecanica, bem
como exames clinicos para verificar a reproducdo dos sintomas a partir de
estimulos. Além disso, foram aplicados questionarios para analisar a gravidade dos
sintomas, as limitacdes funcionais, o bem-estar emocional e a qualidade de sono.
Dentre os participantes que apresentam STC, 80% apresentam dor neuropatica,
sendo 50% com sintomas leves e 30% com sintomas moderados e graves. Os
resultados evidenciaram que os déficits sensoriais mecanicos e térmicos se
intensificam com o0 aumento da gravidade dos sintomas. Do mesmo modo,
correlacionam o agravo do bem-estar emocional e da qualidade do sono com o
aumento da gravidade da dor neuropatica.
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Cabe ressaltar que os grupos de participantes com ou sem dor neuropatica
apresentam caracteristicas somatossensoriais estruturais e funcionais comparaveis.
Isso indica que a gravidade da dor neuropética esta relacionada com a disfuncdo do
nervo somatossensorial, mas ndo com a integridade estrutural do nervo. Além
disso, os resultados demonstraram que a perda sensorial pode ser atribuida a
mecanismos centrais, fato que justifica a presenca de sintomas em regifes nao
afetadas.

Referéncia: Matesanz L, Hausheer AC, Baskozos G, Bennett DLH, Schmid AB.
Somatosensory and psychological phenotypes associated with neuropathic pain in
entrapment neuropathy. Pain. 2021;162(4):1211-1220.

Alerta submetido em 13/05/2021 e aceito em 02/06/2021.

Escrito por Mariana L6bo Moreira.

8. Associacao entre dismenorreia e dor crénica: uma revisao sistematica e
meta-analise

A dismenorreia é uma queixa muito comum entre as mulheres em idade
reprodutiva. Estudos ainda ndo esclareceram a associacdo da dismenorreia com a
dor pélvica crbnica (DPC) e dor crbnica nao pélvica (DCNP). Esta revisao
sistematica e metanalise buscaram evidéncias epidemiolégicas para elucidar tal
questionamento, utilizando trinta e dois estudos compondo a revisdo sistematica e
dezenove na metandlise.

A revisdo sistematica identificou a associacdo positiva entre a dismenorreia e a
prevaléncia, tanto de DPC quanto de DCNP. Em relacdo a gravidade da
dismenorreia, um estudo descreveu a correlacdo, em que quanto mais grave, maior
era a prevaléncia de DPC. Cinco estudos relataram associacdo positiva entre a
presenca de dismenorreia e a gravidade da DCNP, em que foi identificado maior
frequéncia e intensidade da enxaqueca e maior gravidade da fibromialgia.

Os resultados da metanalise demonstraram que mulheres com DPC tiveram 2,43
vezes a chance de desenvolver dismenorreia, bem como mulheres com DCNP
tiveram 2,62 vezes chance de desenvolver dismenorreia, demonstrando em geral
uma razao de probabilidade de 2,5 vezes. Os achados s&o importantes para area da
ginecologia, porém a falta de estudos ndo permitiu a andlise pelos pesquisadores se
a dismenorreia priméaria (DP) é um fator de risco para a DPC e DCNP.

Além disso, a fisiopatologia, que ainda nao é bem elucidada, pode ter influéncia nas
estruturas corticolimbicas e no funcionamento do eixo hipotalamo-pituitario-
adrenal, onde o estimulo doloroso frequente causado pela DP pode contribuir para a
transicdo da dor aguda para a dor crbnica. Mais trabalhos sdo necessarios para
esclarecer como a prevaléncia de DP pode influenciar a prevaléncia e gravidade da
dor crbnica.

Referéncias: Li R, Li B, Kreher DA, Benjamin AR, Gubbels A, Smith SM. Association
between dysmenorrhea and chronic pain: a systematic review and meta-analysis of
population-based studies. Am J Obstet Gynecol. 2020;223(3):350-371.
doi:10.1016/j.ajog.2020.03.002
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9. Analise da atuacdo do HMGB1 via TLR4 na fisiopatologia da artrite
reumatoide

A artrite reumatoide é uma doenca cronica, que acomete homens e mulheres em
todo mundo e atualmente ndo tem cura. Diversos estudos realizados ao longo dos
ultimos anos demonstram que a biomolécula High Mobility Group Box 1(HMGB1),
uma proteina nuclear inflamatéria, tem sua atividade em diversos processos, como
na artrite, dependente do seu estado redox. Buscando encontrar relagcdes concretas
entre a atividade da HMGB1l em células imunitarias e em nociceptores no
desenvolvimento de hipersensibilidade mecéanica, pesquisadores da Suécia
avaliaram a resposta de dois grupos de camundongos (machos x fémeas) ao
HMGBL1 e outros fatores em um modelo de artrite reumatoide induzido.

Apds estabelecerem o modelo de artrite com a administracdo de anticorpo anti-
colageno indutor de artrite (do acrbnimo em inglés CAIA) nos dois grupos, 0s
pesquisadores avaliaram o limiar de dor. O limiar foi observado, comparando em
cada grupo a administracdo de CAIA + veiculo e CAIA + 2G7, sendo o 2G7 um
anticorpo anti-HMGB1. No grupo dos machos a administracdo concomitante do 2G7
resultou em diminuicdo da hipersensibilidade mecéanica a dor, entretanto no grupo
das fémeas a diminuicdo ndo se mostrou relevante. O estado redox do HMGB1
também foi avaliado. O HMGB1 com ligacao dissulfeto em um dos residuos do
aminoéacido cisteina localizado no box-A de sua estrutura aumentou a
hipersensibilidade mecéanica a dor em machos e fémeas, enquanto o HMGB1 no
estado completamente reduzido, com todos os residuos de cisteina contendo o
grupamento tiol, ndo demonstrou atividade.

O HMGB1 completamente reduzido também aumentou significativamente a
expressao de fatores inflamatérios (como IL-6 e CXCL2) em macréfagos de ambos
0S sexos, porém quando comparados, a expressao de fatores pro-inflamatérios via
HMGB1-TLR4 foi maior nos machos. A resposta a dor por meio do HMGB1 foi
mediada por TLR4 em nociceptores de ambos o0s sexos, porém nas células
mieloides a influéncia do TLR4 teve menor extensdo nas fémeas, demonstrando
que o TLR4 como alvo terapéutico no tratamento da artrite reumatoide pode ser
mais benéfico em machos. A administracdo de 30 e 100 microgramas de
minociclina, um antibiético comumente utilizado de forma off label para o
tratamento da doenca, foi efetiva apenas em machos.

Os resultados deste estudo demonstraram uma forte influéncia da localizacao
celular e do sexo do modelo experimental da artrite reumatoide, além do papel vital
da HMGB1 nas manifestacdes de hipersensibilidade mecanica a dor do modelo da
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doenca. Assim sendo, o estudo foi capaz de demonstrar que o melhor entendimento
do mecanismo pelo qual a HMGB1 induz esta hipersensibilidade e da influéncia das
variaveis: localizacdo celular e sex. Isso pode ser vital para o desenvolvimento de
terapias mais individualizadas para o tratamento da dor em casos de artrite
reumatoide.

Referéncia: 1. Price TJ, Harris HE, Burton MD, Svensson Cl. Sex- and cell-
dependent contribution of peripheral. Pain. 2021;162(2). 2. Yang H, Antoine DJ,
Andersson U, Tracey KJ. The many faces of HMGB1 : molecular structure-functional
activity in inflammation , apoptosis , and chemotaxis. J Leukoc Biol. 2013;93.
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10. Validacdo de um sistema de classificacdo de dor na doenca de
Parkinson

A dor na doenca de Parkinson (DP) pode ser dividida em dor relacionada ao inicio
da doenca, sintomas ou seu tratamento, dor crbnica anterior agravada pela
doenca/tratamento e a dor que ndo é causada e nem agravada pela doenca. Varias
classificacbes para esses diferentes tipos de dor foram propostas, mas poucas
foram validadas e testadas formalmente. Diante disso, foi realizado um estudo
multicéntrico e transversal em pacientes com diagndstico clinico de Doenca de
Parkinson em trés centros de neurologia da Suica e no Hospital das Clinicas da
Universidade de S&o Paulo. O objetivo foi desenvolver uma nova classificacdo
baseada em mecanismos que diferenciam a dor relacionada ou ndo relacionada a
DP. Quando classificada em dor relacionada a doencga, foi feita uma caracterizacao
em trés subgrupos: neuropatica, nociceptiva e nociplastica. Essa classificacdo busca
permitir que ocorra o0 tratamento baseado na fisiopatologia. O Sistema de
Classificacdo de Dor da Doenca de Parkinson (PD-PCS) teve sua sequéncia
elaborada por profissionais especialistas em dor e em disturbios do movimento. Os
participantes da pesquisa foram avaliados clinicamente e responderam a diversos
questionarios ja existentes que consideram as caracteristicas e intensidade da dor,
0 impacto psicolégico, qualidade de vida e aspectos farmacolégicos. Na amostra
obtida, 77% dos participantes apresentavam dor relacionada a DP, sendo a maioria
por um Jdnico tipo de dor. Porém, foi considerado clinicamente relevante
demonstrar que os pacientes podem ter mais de um tipo de dor relacionada a
doenca, como forma de auxilio no tratamento e no desenho de estudos futuros. Os
dados mostram ainda que os diferentes tipos de dor podem ter origens diversas, o
que reflete na abordagem terapéutica. Também houveram achados que relacionam
escores mais altos de dor com piores indices de qualidade de vida. Assim, foi
possivel validar um sistema de classificacdo diagnéstica tentando utilizar como
parametro e unir os instrumentos ja existentes. Além disso, caracterizar melhor a
dor na doenca de Parkinson com um sistema validado reforca as estratégias de
tratamento.
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Referéncias: Mylius V, Perez Lloret S, Cury RG, et al. The Parkinson disease pain
classification system: results from an international mechanism-based classification
approach. Pain. 2021;162(4):1201-1210. doi:10.1097/j.pain.0000000000002107
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