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RESUMO

Introdugdo: A dor € uma experiéncia subjetiva e multifatorial, que compromete a qualidade de vida e
representa um desafio para os sistemas de saude, especialmente em sua forma crénica, reconhecida
como problema de saude publica. No Brasil, sua prevaléncia varia entre 39% e 76%, com impactos
sociais e econémicos significativos. Objetivo: Investigar os diagndsticos de dor e possiveis condigbes
associadas nas internagdes hospitalares e avaliar o perfil dos diagnésticos de dor que resultam em
internagdes de longa duracao, registradas em Anapolis-GO durante o ano de 2022. Metodologia:
Estudo quantitativo e descritivo, desenvolvido a partir de informagdes secundarias obtidas no DataSUS
por meio do TabWin. Foram analisadas apenas AlHs emitidas em 2022 com codigos do CID-10
relacionados a dor, excluindo registros de outros periodos, de localidades distintas. Resultados: Nao
foram encontrados registros preenchidos no campo “CID associado” para internagbes por dor,
inviabilizando a andlise das comorbidades. Entre os diagnésticos identificados, o F06 (“Outros
transtornos mentais decorrentes de lesédo ou disfungao cerebral e de doengas fisicas”) apresentou o
maior numero de internagdes prolongadas (>45 dias), com 19 casos e predominancia do sexo
masculino (73,7%). Conclusao: Constatou-se fragilidade na completude das informagdes do SIH/SUS
para casos de dor, reforgando a importancia de treinamentos, auditorias e padronizagao de registros.
Além disso, destaca-se a necessidade de estratégias de cuidado integradas, capazes de oferecer
suporte multiprofissional e reduzir internagdes prolongadas.
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INTRODUGAO

A dor é reconhecida como uma experiéncia sensorial e emocional
desagradavel, vinculada a lesdes reais ou potenciais, cuja interpretagcdo depende das
vivéncias individuais, refletindo sua natureza subjetiva (KRELING, 2006; LIMA, 2008).
Costuma ser classificada em aguda, de inicio subito e resolugéo apds o tratamento da
causa, e crbnica, caracterizada pela persisténcia além de trés meses ou pela
associacao a condigbes clinicas continuas (AGUIAR et al., 2021; GIMENES et al.,
2020). No contexto nacional, estima-se prevaléncia entre 39% e 76%, enquanto no
cenario mundial afeta cerca de 25% da populagéo, com 10% de novos casos anuais
(KANEMATSU et al., 2022).
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Doengas musculoesqueléticas estao entre as principais causas, impactando a
vida e a economia, com prevaléncia de 40% a 60% no pais (NASCIMENTO;
NASCIMENTO, 2020). O manejo inclui tratamento medicamentoso segundo a escada
analgésica da OMS (BRASIL, 2012) e estratégias nao farmacolégicas, como habitos
saudaveis e exercicios (BORGES et al., 2023).

Devido a sua subjetividade, a dor ndo pode ser diretamente mensurada, mas
sua avaliacdo é indispensavel para o manejo clinico (SILVA, 2011). Escalas
unidimensionais, como numéricas, verbais e visuais, quantificam intensidade,
enquanto instrumentos multidimensionais, como o Questionario McGill e a teoria da
deteccao do sinal, permitem maior abrangéncia (SOUSA, 2002; VORPAGEL et al.,
2021). Dessa forma, a abordagem da dor deve priorizar a funcionalidade, a
reabilitacéo fisica e o suporte psicossocial, visando qualidade de vida (YENG et al.,
2001; VILARINDO, 2022).

Portanto, considerando que a dor crénica compromete a qualidade de vida, é
essencial compreender os padrbes de diagnodstico e suas causas para criar
estratégias eficazes de manejo. Este projeto justifica-se por buscar preencher lacunas
no conhecimento sobre o manejo da dor em ambiente hospitalar, oferecendo
subsidios para melhorar o cuidado e o bem-estar dos pacientes. Além disso, pretende

contribuir para a formulacéo de politicas de saude mais eficientes em Anapolis, Goias.
MATERIAIS E METODOS

Este estudo € do tipo transversal, adotou uma abordagem quantitativa e
descritiva, com delineamento dedutivo, utilizando dados secundarios do DataSUS. A
populagao incluiu informagdes das internagdes hospitalares registradas em Anapolis
— GO, em 2022, por meio das AlHs, considerando apenas casos de dor conforme o
CID-10.

Foram excluidos dados de anos diferentes, de outras condicdes médicas ou de
localidades distintas. A coleta ocorreu com o sistema TabWin, do DATASUS, e
abrangeu variaveis como faixa etaria, sexo, ocupacgao, tipo de AIH, carater de

atendimento, custos hospitalares (com e sem UTI) e tempo de permanéncia.
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RESULTADOS

A analise das AlHs de Anapolis-GO em 2022, realizada por meio do sistema
TabWin, revelou a completa auséncia de registros no campo “CID associado” para
diagnosticos de dor, impossibilitando o alcance do primeiro objetivo do estudo, que

era identificar padrées de causas associadas.

Essa limitagcao a foi descrita em estudos, Portela et al. (1997) destacam que o
Sistema de Informagdes Hospitalares do SUS (SIH/SUS), concebido principalmente
para fins administrativos e de faturamento, apresenta falhas significativas na
completude dos dados clinicos. Entre essas restricbes estdo a falta de variaveis
essenciais para relacionar registros de uma mesma internagdo e a ocorréncia
frequente de campos em branco, como diagndsticos secundarios, sexo e data de

nascimento.

A auséncia dessas informacbes impacta diretamente a capacidade de
compreender o contexto assistencial das internagbes, reduz a possibilidade de
identificar condi¢cdes associadas e limita o uso dos dados para a formulacdo de

politicas publicas de saude baseadas em evidéncias.

Em relacdo ao segundo objetivo, apenas o diagndstico FO6 — Outros
transtornos mentais devido a lesao e disfuncéo cerebral e doenca fisica — apresentou
internacdes superiores a 45 dias, totalizando 19 casos, com predominio de pacientes
do sexo masculino (73,7%) (Tabela 1). Esse padrao pode estar relacionado tanto a
maior complexidade clinica quanto a fatores socioecondmicos e barreiras no acesso

a servigos de reabilitagcao, favorecendo a permanéncia prolongada no hospital.

Tabela 1. Distribuicao dos diagnésticos de dor segundo CID-10, tempo de

permanéncia hospitalar e numero de internagées, Anapolis-GO, 2022.

A Curta Longa
CID - Permanéncia ~ o ~ o
Diagnéstico Descricao total (dias) duraciao (N° duraciao (N
AlHs) AIHSs)
O14 Pré-eclampsia 1170 333 0
D57 Doenga falciforme 77 9 0
H57 Dor ocular 0 0 0
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CID .~ Permanéncia Cufta o Lonzga o
Diagnéstico Descricao total (dias) duracido (N° duracao (N
AlIHs) AlHs)

JO2 Faringite aguda 0 0 0

A09 D1.arre1a. e gas‘Froenterlte de 16 4 0
origem infecciosa

MS80 Fratura por osteoporose 0 0 0

H60 Otite externa, ndo infecciosa 9 1 0

T14 Lesdo nao especificada do 7 63 0
corpo

L02 Abscesso cutaneo 94 13 0

C34 Neoplasia maligna do pulmao 628 103 0
Outros transtornos mentais

F06 devidos a lesdo ¢ disfungao 1623 62 19
cerebral ¢ a doenca fisica

Ell Diabetes mellitus tipo 2 82 11 0

G62 Neurqpatla periférica, ndo 0 0 0
especificada

Q24 Malf?qnagag cardlaqa 0 0 0
congénita, ndo especificada

K25 Ulcera gastrica 204 24 0

H25 Catarata senil, ndo especificada 0 32 0

144 D(A)er'lga plilrnonar pbstmtlva 794 75 0
cronica, ndo especificada

R52 Dor cronica inespecifica 2 41 0

150 Insuficiéncia cardiaca 1687 171 0

N23 Colica renal nao especificada 33 7 0

Fonte: Autores, 2025.

Internagbes prolongadas por transtornos mentais organicos geralmente
resultam da necessidade de estabilizagao clinica, da falta de suporte familiar ou social
adequado e da escassez de vagas em unidades especializadas, mantendo pacientes
em hospitais gerais. Esse contexto evidencia a importancia de politicas intersetoriais

que integrem atencdo em saude mental, fisica e social.

Os achados da pesquisa apontam duas prioridades: melhorar a qualidade e a
completude dos registros no SIH/SUS por meio de treinamentos, auditorias e ajustes

nos processos; e criar fluxos assistenciais que reduzam o tempo de internacdo em
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casos complexos, garantindo atendimento de qualidade com encaminhamentos

oportunos e suporte extra-hospitalar.
CONCLUSAO

O estudo evidenciou fragilidades na analise das internagdes por dor em
Anapolis-GO, destacando a auséncia de registros de “CID associado”, o que
compromete a identificacdo de causas relacionadas. Essa lacuna refor¢a a urgéncia
de aprimorar a qualidade das informacdes do sistema hospitalar por meio de

treinamentos, auditorias e padronizagéo.

Pacientes com transtornos mentais organicos (CID FO06), especialmente
homens, tiveram internagcdes prolongadas, indicando a necessidade de fluxos
assistenciais integrados e suporte multiprofissional. Recomenda-se aprimorar
registros hospitalares e implementar estratégias coordenadas para otimizar recursos

e melhorar a assisténcia.
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