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ABSTRACT

Objective: investigating aspects of quantitative behavior of pain caused by musculoskeletal diseases, in relation to
presence, intensity and localization on elderly residents in a specialized institution in the city of Jequié/BA. Method: this
is a descriptive study in Fundacao Leur Brito, approved by the Ethics Committee of the Federal University of Rio Grande
do Norte (No Opinion No. 177/05) and the studied population was compound by 60 elderly. The instruments applied were:
1) Health and socio-demographic characterization; 2) Mini-mental State Examination; 3) Mc Gill Pain Questionnaire. The
data were analyzed descriptively way and program used Statistical Package for Social Science (SPSS) version 14.0 for
Windows. Results: we studied 60 institutionalized elderly, 50% of each sex, more often males aged 60 to 80 years (33.3%).
Concerning intensity, 61,4% of the elderly reported intense pain. The most predominant localization was Lower Extremity
(53,3%). Conclusion: the evaluation of pain is important in trying to describe it, aiming adequate therapeutic intervention
and contributing on the improvement of the quality of life of the elderly. Descriptors: pain; elderly; evaluation.

RESUMO

Objetivo: investigar os aspectos quantitativos da dor decorrente de doencas osteomusculares quanto a presenca,
intensidade e localizagdo em idosos asilados no municipio de Jequié/BA. Método: trata-se de um estudo descritivo
realizado na Fundacéo Leur Brito, aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa da Universidade Federal do Rio Grande do
Norte (n° Parecer n°177/05), sendo a amostra composta por 60 idosos. O instrumento utilizado constituiu-se de: 1)
Caracterizacao sociodemografica e de salde; 2) Mini-exame do estado mental; 3) Questionario para dor McGill. Os dados
foram analisados de maneira descritiva, sendo utilizado programa Statistical Package for Social Science (SPSS) versao 14.0
Windows. Resultados: foram estudados 60 idosos institucionalizados, sendo 50% de cada sexo, com maior frequéncia do
sexo masculino na faixa etaria de 60 a 80 anos (33,3%). A ocorréncia de dor foi de 73,3%, sendo predominantemente entre
60 a 80 anos (33,3%). Em relacao a intensidade, 61,4% dos idosos relataram dor intensa. Quanto a localizacdo foi mais
predominante nos MMII (53,3%). Conclusdo: a avaliacao da dor é importante na tentativa de descrevé-la, objetivando uma
intervencao terapéutica adequada e contribuindo na melhoria da qualidade de vida dos idosos. Descritores: dor; idoso;
avaliacao.

RESUMEN

Objetivo: investigar los aspectos de dolor cuantitativos causadas por las enfermedades musculoesqueléticas, en relacion
con la presencia, intensidad y localizacion de personas mayores residentes en una institucion especializada en la ciudad de
Jequié /BA. Este es un estudio descriptivo. Método: este es un estudio descriptivo en Fundac&o Leur Brito, aprobado por
el Comité de Etica de la Universidad Federal de Rio Grande do Norte (n opinion N ° 177/05) y de la poblacion estudiada
estaba compuesto por 60 personas mayores. Los instrumentos que se aplicaron fueron: 1) Salud y sociodemograficas
caracterizacion; 2) Mini - mental de examen de Estado; 3) Mc Gill Pain Questionnaire. Los datos fueron analizados
descriptivamente y el programa utilizado Statistical Package for Social Science (SPSS) para Windows version 14,0.
Resultados: se estudiaron 60 ancianos institucionalizados, y 50% de cada sexo, y su distribucién equitativa entre los dos
grupos de edad estudiados (36,7%), respectivamente. La aparicion de dolor fue del 73,3%. En cuanto a la intensidad, el
61,4% de las personas de edad informo de intenso dolor. Conclusion: a localizacién mas predominante fue Extremidades
Inferiores (53,3%). La evaluacion del dolor es importante en el intento de describirla, con el objetivo adecuada
intervencion terapéutica y contribuir en la mejora de la calidad de vida de las personas de edad. Descriptores: dolor;
anciano; evaluacion.
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INTRODUCAO

Este artigo é parte da Dissertacao de
Mestrado apresentada ao Programa de POs-
Graduacao em Ciéncias da Salde da
Universidade Federal do Rio Grande do Norte,
com objetivo central de explorar melhor a
relacao existente entre o envelhecimento, dor
e a limitacdo da capacidade funcional em
idosos institucionalizados.

Ao longo dos dltimos anos, a populacao
brasileira vem passando por um processo de
transicio demografica, caracterizado pelo
aumento da populacao idosa. No inicio do
século 20, um brasileiro vivia em média 33
anos, ao passo que hoje a expectativa de vida
dos brasileiros atinge os 68 anos."'?

A medida que a idade aumenta o individuo
progressivamente tende a se sentir fragilizado
e desamparado, nao so6 diante da familia, mas
de toda sociedade, devido as incapacidades
fisicas e mentais decorrentes do processo de
envelhecimento fisioldgico ou consequente de
sequelas de patologias cronico-degenerativas.
Sendo assim tem sido visto como improdutivo
e nem sempre € acolhido pela familia, e sao
obrigados a morar em asilos ou albergues. *Os
asilos sao geralmente locais inapropriados e
inadequados as necessidades do idoso, vindo a
dificultar as relacoes interpessoais
indispensaveis a manutencao do idoso pela
vida e pela construcdo da cidadania.* Além
disso, tendem a promover seu isolamento, sua
inatividade fisica e mental, tendo dessa
forma, consequéncias negativas a sua salde. °

A longevidade devera ser acompanhada
pela qualidade de vida, e esta qualidade
estara intimamente relacionada ao grau de
dependéncia e autonomia das pessoas idosas.
2 As pessoas com 60 anos ou mais de idade
podem ter sua autonomia e sua independéncia
alteradas e tornam-se dependentes em razao
da presenca de dor, a qual traz consequéncias
limitantes para estes.®

A dor na terceira idade assume maior
importancia devido a sua expressiva
prevaléncia aliada a frequente limitacao dela
dependente. ” A dor é uma experiéncia
sensorial e emocional desagradavel, associada
a uma lesao tecidual atual, ou potencial, ou
descrita em termos de tal lesdo. ¢

Em alguns estudos ®2, a dor tem sido citada
como um dos fatores que mais interfere nas
condicoes de salde dos idosos, com
prevaléncia que variam de 25 a 50% da
populacao idosa que vive na comunidade e de
45 a 80% dos residentes em asilos. A avaliacao
da dor, de forma mais detalhada e completa
possivel, é muito importante para uma
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intervencao  terapéutica adequada e,
frequentemente, baseia-se em relatos e na
autopercepcao do individuo.’

OBJETIVO

e Investigar os aspectos quantitativos da
dor decorrente de doencas osteomusculares
quanto a presenca, intensidade e localizacao
em idosos asilados no municipio de Jequié/BA.

METODO

Trata-se de uma pesquisa de carater
descritivo exploratorio. O local de estudo foi a
Fundacdo Leur Brito, Unica instituicao de
acolhimento exclusivo de idosos no municipio
de Jequié/BA. Trata-se de um asilo de carater
filantrépico, que se mantém por meio de
doacbes da comunidade e da propria
aposentadoria dos idosos. Possui por objetivo
atender ao idoso sem vinculo familiar ou sem
condicoes de prover a propria subsisténcia, e
ainda ao idoso com vinculo familiar
abandonado de modo a satisfazer as suas
necessidades de moradia, alimentacao, saude
e convivéncia social, regendo a vida do mesmo
por meio de normas especificas.

De acordo com o censo IBGE (2000), no
municipio de Jequié/BA havia 147.202
habitantes, sendo 71.899 homens e 75.305
mulheres, destes 14.085 individuos, 9,6% da
populacao idosa tém idade acima de 60 anos.
Este municipio se localiza na regiao sudoeste
da Bahia a 380 quilometros da capital do
estado. ®

A populacao alvo foi composta por 68
idosos residentes na instituicao asilar no
periodo proposto para coleta de dados. Foram
excluidos os idosos que nao tivessem
condicoes cognitivas para responder a
entrevista. Para avaliar o estado mental
(condic6es cognitivas) dos idosos foi utilizado
0 Mini-exame do estado mental - MEEM (Mini-
mental). ° O instrumento de pesquisa utilizado
foi um formulario de entrevista constituido de
duas partes: 1) Caracterizacao
sociodemografica e de salde e 2) Questionario
para dor McGill."

O MEEM é composto de 30 questoes
categoricas’, e a pontuacdo ¢ feita da
seguinte forma: 30 a 26 pontos (funcoes
cognitivas preservadas); 26 a 24 pontos
(alteracao nao sugestiva de déficit) e 23
pontos ou menos (sugestivo de déficit
cognitivo).” Para inclusdo no estudo foram
selecionados os idosos que apresentaram
acima de 23 pontos. Assim dos 68 idosos
residentes no asilo oito foram excluidos por
apresentarem escore do MEEM inferior a 24
pontos e incluidos 60 idosos. Ressalta-se que
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nao houve recusa dos idosos em participar do
estudo.

O instrumento de coleta de dados foi
aplicado inicialmente como pré-teste em um
grupo de convivéncia para a terceira idade,
visando a identificar possiveis dificuldades,
bem como necessidades de adaptacdes a fim
de garantir menor probabilidade de erros. O
instrumento de pesquisa foi aplicado uma
Unica vez a cada idoso.

As variaveis estudadas foram sexo, faixa
etaria, escolaridade, renda, presenca e tipo
de doencas osteomusculares, tempo de
institucionalizacao e caracteristicas da dor
(intensidade, tempo e localizacao).

Os dados coletados foram transferidos para
planilha do aplicativo Microsoft Excel 2000 XP,
onde passaram por correcao e verificacao de
erros de digitacao, exportados e analisados no
programa Statistical Package for Social
Science (SPSS) versao 14.0 Windows. Para o
tratamento estatistico descritivo e inferencial
(Teste Exato de Ficher), cruzou-se as variaveis
sociodemografica, de salde e presenca de dor
em tabelas de contingéncias 2x2, com teste
Qui-Quadrado (x2) e adotado nivel de
significancia estatistica de 5%. Quando a
distribuicdo das varidveis apresentavam
caselas iguais ou inferiores a 5 adotou-se o
Teste Exato de Fischer.

Os procedimentos de coleta de informacoes
foram instituidos apos aprovacao pelo Comité
de Etica da Universidade Federal do Rio
Grande do Norte-UFRN (Protocolo n°. 177/05),
obedecendo a  Resolucao196/96.  Para
participar da pesquisa o0 idoso ou seu
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responsavel assinou termo de consentimento
livre e esclarecido.

RESULTADOS

Foram estudados 60 idosos
institucionalizados, 50,0% de cada sexo. A
populacao apresentava idade minima de 60,
maxima de 104 e com mediana de idade de 75
anos. Quanto a escolaridade houve uma maior
frequéncia de idosos analfabetos (73,3%). Em
relacdo a renda, a totalidade dos idosos
recebe um salario minimo proveniente da
aposentadoria. No tocante ao tempo de
institucionalizacao, 85,0% moram no asilo no
intervalo de 1 a 10 anos; nesta categorizacao
predominaram os idosos entre 60 a 75 anos
(48,3%).

As doencas osteomusculares estiveram
presentes em 81,7% dos idosos, apresentando
destaque na faixa etaria acima de 75 anos
(41,7 %). As patologias mais citadas foram as
articulares (artrite, artrose e artralgia)
correspondendo a 49,9%. Verificou-se que em
relacdo as doencas osteomusculares (artrite,
artrose, artralgia, espordao do calcaneo,
osteoporose e artrite reumatoide).

A prevaléncia de dor nos idosos com
doencas osteomusculares foi de 73,3%, sendo
a sua distribuicao igual entre as duas faixas
etarias (60 a 75 anos e > 75 anos e mais).

Em relacdo a intensidade, o escore da dor
variou de 0 a 10, com média de 5,6 (+3,9)
anos e verificou-se uma maior distribuicao da
dor intensa em ambas as faixas etarias, sendo
56,5% correspondente a faixa etaria de 60 a
80 anos e 66,6% acima de 80 anos.

Tabela 1. Distribuicdo dos idosos quanto a intensidade de dor, segundo faixa etaria. Jequié/BA, 2010.

Faixa Etaria

Intensidade da dor 60 a 75 anos > 75 anos Total

N % N % N %
Sem dor 10 16,7 6 10,0 16 26,7
Leve (1 a 3) 2 3,3 - - 2 3,3
Moderada (4 a 7) 8 13,3 3 5,0 11 18,3
Intensa (8 a 10) 12 20,0 19 31,7 31 51,7

Quanto a localizacdo da dor os idosos
queixaram-se mais dos MMIIl (47,7%), seguido
da coluna vertebral (25,0%) e MMSS (15,9%),
quando analisadas isoladamente. Ao comparar

a localizacdo da dor, segundo faixa etaria, a
dor esteve mais frequente na faixa etaria
acima de 75 anos em MMII (25,0%) e coluna
(15,6%).

Tabela 2. Distribuicao dos idosos quanto a localizacao da dor segundo faixa etaria. Jequié/BA, 2010

Faixa Etaria
Localizacao da dor* 60 a 75 anos > 75 anos Total
N % N % N %

MMSS 3 6,8 4 9,1 7 15,9
MMII 10 22,7 11 25,0 21 47,7
Coluna 5 11,4 6 13,6 11 25,0
MMSS e MMII - 1 2,3 1 2,3
MMII e Coluna 1 2,3 - - 1 2,3
MMSS, MMII e Coluna 3 6,8 - - 3 6,8

*Admite mais de uma localidade de dor.
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Na distribuicao da presenca de dor segundo
as variaveis do estudo (sexo, faixa etaria,
tempo de institucionalizacdo e doencas
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osteomusculares) houve equilibrio entre os
sexos e faixa etaria, correspondendo a 36,7%
respectivamente.

Tabela 3. Distribuicdo dos idosos quanto a sexo, faixa etaria, tempo de institucionalizacdo e doencas
osteomusculares, segundo a presenca de dor. Jequié/BA, 2010.

Presenca de dor

Sim Nao Total (x%)
Variaveis N % N % N % p-valor

Sexo
Masculino 22 36,7 8 13,3 30 50,0 1,000
Feminino 22 36,7 8 13,3 30 50,0
Faixa Etaria
60 a 75 anos 22 36,7 10 16,7 32 53,3 0599
Acima de 75 anos 22 36,7 10,0 28 46,7 ’
Tempo de Institucionalizagao
1a 10 anos 40 66,7 11 18,3 51 85,0 0,048
> 10 anos 4 6,7 5 8,3 9 15,0
Doencas Osteomusculares
Presente 36 60,0 13 21,7 49 81,7 0,104 f
Ausente 8 13,3 3 5,0 11 18,3

f= Teste Exato de Fischer

Na distribuicao entre os tipos de doencas
osteomusculares (articulares e musculares)
com a presenca de dor houve uma maior
frequéncia de doencas articulares (53,1%) e

verificou-se no Teste Qui-Quadrado (xz) uma
diferenca estatistica (p=0,045), conforme
mostra a Tabela 4.

Tabela 4. Distribuicao dos idosos quanto a doencas osteomusculares, segundo a presenca de dor. Jequié/BA, 2010.

Doencas osteomusculares

Presenca de Dor

presentes Sim Nao Total %)
N % N % N % p-valor
Articul 26 53,1 13 26,5 39 79,6
rticulares 0,045 f
Musculares 10 20,4 - - 10 20,4
Total 36 53,5 13 26,5 49 100,0

f= Teste Exato de Fischer

DISCUSSAO

A distribuicdo entre as faixas etarias nesta
pesquisa esta de acordo com a realidade
nacional, mas a distribuicdo quanto ao sexo
nao reflete a realidade do Brasil, visto que a
mulher apresenta-se em maior nimero na
faixa etaria acima de 60 anos.' Este fato pode
ser justificado pelo fato de que ha no asilo o
mesmo numero de leitos/vagas para ambos os
Sexo0s.

O alto indice de analfabetismo constatado
neste estudo ¢é corroborado por dados
encontrados em uma pesquisa realizada no
Nordeste do Brasil, na qual se constatou taxas
elevadas de analfabetismo entre os idosos,
dos quais 65% dos idosos nao sabiam ler e
escrever.' Algumas caracteristicas como
analfabetismo, aposentadoria e alteracoes do
estado nutricional podem levar a uma maior
dependéncia em relacdo a outras pessoas.

Verificou-se neste estudo elevado niumero
de idosos com presenca de dor, estes dados se
assemelham aos encontrados em estudo com
375 idosos institucionalizados no qual se

observou uma prevaléncia de 49% de doencas
osteomusculares, sendo a artrite a patologia
de maior incidéncia.’

Os achados sobre prevaléncia de dor neste
estudo assemelham-se aos encontrados na
literatura. Em estudo sobre dor em idosos
asilados foi relatada prevaléncia que variou de
71% a 83%. A prevaléncia de dor mais elevada
em idosos asilados pode ser consequéncia das
piores condicbes de salde dos mesmos,
quando comparados com idosos da
comunidade."""

Em pesquisa que envolveu 100 idosos
institucionalizados encontrou-se prevaléncia
de dor de 66% entre idosos comunicativos,
valor inferior ao observado no presente
estudo. Tais dados parecem justificar-se, visto
que em idosos institucionalizados é comum

encontrar condicoes muito precarias de
saude.™
A dor compromete gravemente o

desempenho do doente geriatrico, resulta em
menor capacidade para executar as atividades
de vida diaria e compromete a qualidade de
vida diaria. Doentes com dores nos membros
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inferiores podem apresentar transtornos de
marcha e quedas com possibilidades de
ocorréncia de fraturas; dor pode gerar
depressao, anormalidades do sono, anorexia,
emagrecimento e desnutricdo."

Um aspecto que pode interferir na
qualidade de vida das pessoas com dor é a
intensidade. Diferente do encontrado neste
estudo, em estudo sobre dores em geral com
idosos (acima de 75 anos) da comunidade,
constatou-se prevaléncia de 33,3% de dor
intensa e 39,5% de dor leve.” H& muitas
evidéncias de que a dor em idosos continua a
ser sub-avaliada, sub-escrita e
consequentemente sub-tratada. As
consequéncias da dor mal controlada incluem
comprometimento da deambulacao, reducao
da socializacdo, diminuicao da independéncia
nas atividades da vida diaria e reducao global
da qualidade de vida.'®"’

Em conformidade com os resultados
encontrados neste estudo em que a
intensidade da dor prevalente foi a dor
intensa, em estudo com 123 mulheres idosas
43,1% relataram apresentar dor do tipo
moderada a grave." OQutras pesquisas
demonstram a dor como fator de limitacao das
atividades cotidianas e/ou sociais. Em 75,0%
dos portadores de lombalgia foi relatado pelo
menos um tipo de terapéutica e de 15,0 a
40,0% desta populacao referiram limitacoes
das atividades funcionais, e 20,0%
apresentaram distUrbios do sono ocasionados
pela dor."”8

Em estudo com 100 idosos
institucionalizados encontrou-se 66,0% deles
com dores intermitentes sendo que 51,0%
dessas dores ocorriam diariamente e 35,0%
semanalmente.”®’® Em estudo de dores em
geral encontrou-se 34,0% dos idosos com dores
continuas e 66% com dores recorrentes.
Dessas, 51,0% recorriam diariamente. 7 Em
pesquisa na qual foram avaliados 990
individuos com idade superior a 65 anos
observou-se queixa de dor frequente (diaria
ou uma a duas vezes ao més) em
aproximadamente 20,0% dos idosos.®

Em estudo relativo a de dores em geral
entre idosos institucionalizados foi possivel
discriminar a prevaléncia relacionada a
membros inferiores. Caibras em membros
inferiores e dores nos joelhos ocorreram, em
6,5% dos avaliados; 4,4% tiveram dor no
quadril por artrite e dor nos pés e 5,4% por
claudicacao.™"

Estudos evidenciam que os MMII sao os
segmentos corporais mais acometidos por dor,
isto devido a degeneracao cartilaginosa
decorrente do envelhecimento bioldgico ou da
ocorréncia de patologias cronico-
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degenerativas a exemplo da artrite e
artrose."’

Os dados sobre doencas osteomusculares
deste estudo sao corroborados por uma
pesquisa que analisou a queixa algica em 375
idosos institucionalizados e observou-se
prevaléncia de 49% de casos de artrite.'

A idade avancada é importante fator de
risco para a ocorréncia de doencas
osteomusculares, uma vez que com 0 processo
de envelhecimento bioldgico ocorre
comprometimento das estruturas do aparelho
locomotor sendo afetados os ossos, musculos,
tenddes e articulacdes de todas as regides do
corpo."’

A dor tem sido citada em estudos como um
dos fatores que mais interfere nas condicoes
de salde dos idosos, as estimativas de
prevaléncia variam de 25 a 50% da populacao
idosa que vive na comunidade e de 45 a 80%
dos residentes em asilos.’”"® A diferenca da
presenca de dor nessas populacoes €
decorrente de varios fatores dentre estes o
fato de que os idosos asilados apresentam uma
maior incidéncia de disturbios cognitivos e de
capacidade funcional. Algumas pesquisas
demonstram que as queixas algicas atingem
seu pico na meia-idade e a seguir
decrescem.’®'®" Qutros relatam correlacio
entre a prevaléncia de dor persistente e o
aumento da idade."” "

CONCLUSAO

Diante dos resultados pode-se concluir que
a ocorréncia de dor nos idosos foi de 73,3%,
sendo a sua distribuicao igual entre as duas
faixas etarias estudadas (36,7%)
respectivamente. Em relacao a intensidade,
61,4% dos idosos relataram dor intensa,
seguida de dor moderada (31,8%). Quanto a
localizacao o segmento de maior
predominancia foram os MMII (55,0%) e coluna
(33,3%).

O aumento do numero de idosos na
populacao funciona como desafio para os
profissionais de saude, que devem reconhecer
as peculiaridades desse grupo e atender suas
necessidades. Algumas das necessidades
especificas dessa populacdo tém origem em
sua maior predisposicao para enfermidades,
tanto cronicas como agudas. Relacionado a
maior necessidade de cuidados a saude, ha o
problema da dor na populacao idosa, uma
ocorréncia frequente em muitos distUrbios
cronicos e também agudos.

Nesta perspectiva a avaliacao da dor é
importante na tentativa de identificar a
origem e o tipo da dor, para uma intervencao
terapéutica adequada, uma vez que a dor na
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terceira idade apresenta expressiva
prevaléncia aliada a frequente limitacao dela
dependente, o que pode interferir na
qualidade de vida dos idosos.
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