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RESUMO

Introducgao: A dor, definida como uma experiéncia sensitiva e emocional desagradavel, é reconhecida
como o quinto sinal vital devido ao seu impacto no bem-estar e na qualidade de vida dos individuos.
No Brasil, a dor € um dos principais motivos de internagao hospitalar, sendo uma importante causa de
sofrimento e de elevado custo para o sistema de saude. Diante disso, este estudo visa analisar a
caracterizagdo e o manejo da dor a fim de otimizar o tratamento e direcionar de forma mais eficaz os
recursos da saude publica. Objetivos: Analisar o perfil de internagcdo e o manejo da dor na cidade de
Anapolis-GO, em 2022, para compreender os processos envolvidos. Métodos: Estudo descritivo e
quantitativo, que utilizou dados secundarios do DATASUS referentes as Autorizagdes de Internagéo
Hospitalar (AlHs) emitidas em Anapolis, em 2022, relacionadas a diagnésticos de dor. Resultados:
Houve predominéncia de AlHs de curta duragdo e de atendimentos de urgéncia. Mulheres
apresentaram mais internacdes de curta duracdo, enquanto homens, de longa duragcédo para dor
cronica. Os atendimentos de urgéncia predominaram em pacientes de 15 a 49 anos, para dor aguda,
e acima de 50 anos, para dor crénica. Conclusdes: A predominancia de AlHs de curta duragao pode
ser uma limitacdo do proprio sistema. Ademais, a frequente busca por servicos de urgéncia para dor
cronica aponta para falhas na atencéo primaria. Portanto, é necessario que novos estudos sejam feitos,
a partir de dados mais completos, para correlacionar procedimentos com o manejo da dor e avaliar a
implementagéo de programas interdisciplinares.
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INTRODUGAO

A dor € uma experiéncia sensorial e emocional desagradavel, a qual desde
1996 é classificada como o quinto sinal vital'. Ela se divide em dor aguda, que atua
como um alerta, e dor crbénica, que € uma condicdo multifatorial a qual pode durar

mais de seis meses, sendo considerada uma doenga em si% 3 4,

No sistema de saude brasileiro, a organizagao é feita em trés niveis de atencéo:
primaria, secundaria e terciaria®. Ja as internagdes sdo gerenciadas por meio de
diferentes tipos de Autorizagdo de Internagdo Hospitalar (AlH), sendo a AlH tipo 1
usada para internacgdes de curta (até 45 dias) permanéncia, e a AlH tipo 5, geralmente
usada para hospitalizagbes prolongadas (acima de 45 dias), como na psiquiatria®.
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Quanto ao tratamento da dor crbnica, este é orientado por protocolos
especificos, que incluem abordagens medicamentosas e ndo medicamentosas,

enquanto a dor aguda é frequentemente tratada apenas com medicamentos* ”.

No Brasil, a dor é a causa de até 80% das internagdes hospitalares’ & 9,
gerando sofrimento e um significativo impacto econémico para o sistema de saude.
Assim, diante desse cenario, este estudo buscou compreender a caracterizagao e o
manejo da dor na cidade de Anapolis, Goias, a partir de dados de 2022, com o objetivo
de reunir dados para gerar informagdes capazes de melhorar a qualidade de vida dos

pacientes que sofrem com a dor, além de otimizar os gastos no sistema de saude.
MATERIAIS E METODOS

Este estudo utilizou abordagem quantitativa e descritiva, com delineamento
dedutivo. A metodologia quantitativa permitiu a mensuragao e analise estatistica das
variaveis relacionadas ao manejo da dor, enquanto a abordagem qualitativa
proporcionou uma compreensao mais profunda dos contextos e nuances associados

a essas variaveis.

Os dados secundarios foram extraidos do DataSUS, por meio do site do
Ministério da Saude, focando especificamente no municipio de Anapolis, Goias,
durante o ano de 2022. A escolha desse periodo se deve a disponibilidade e

consolidacido dos dados.

A populagéo de estudo compreendera os dados secundarios gerados a partir
das internagdes hospitalares registradas relacionadas com o diagndéstico de dor de

acordo com o CID-10.

A tabulacéo inicial dos dados foi realizada usando o Microsoft Excel®. Para
analises estatisticas mais complexas, utilizou-se o software SPSS ou R. Além disso,
foram aplicadas técnicas de estatistica descritiva para caracterizar a distribuicdo das

variaveis.

N&o foi necessario submeter este estudo ao Comité de Pesquisa e Etica (CEP)
pelo fato de utilizar dados de dominio publico do DataSUS (Ministério da Saude).
Assim, como a base de dados ndao contém informagdes pessoais, esta pesquisa ja

esta em conformidade com os padrdes éticos.

RESULTADOS
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Para a producao do artigo em questao, foram selecionados vinte diagndsticos
que se manifestam, entre outros sintomas, com dor aguda ou crénica, segundo a 102
versdo da Classificagdo Internacional das Doengas (CID 10). A escolha desses
diagndsticos se baseou na recorréncia destes segundo os dados contidos na base de
dados do DATASUS na cidade de Anapolis, Goias, no ano de 2022.

O estudo verificou que dentre as AlH selecionadas pelos autores, a maior parte
das internacdes foram classificadas como de curta duragao, sendo sutilmente maior
os diagnésticos relacionados a dor crénica, com 526 registros. Em contrapartida,
apesar de as internagdes de longa duragcdo terem sido significativamente menos
frequentes, com apenas 19 registros, notou-se que todos foram devido a

comorbidades que geram dor crénica, conforme evidenciado na figura 1.

Figura 1: Distribuigdo em numeros absolutos das AlH por tipo de dor.

CID Aguda - Longa Duracao

CID Aguda - Curta Duragao

CID Crénica - Curta Duracao

CID Crénica - Longa Duracae

Fonte: elaborado pelo autor (2025).

Em relagédo a segmentagdo por género, o estudo verificou que as mulheres
foram maioria em AIH de curta, independentemente do tipo de dor analisada. Por outro
lado, as internagdes de longa durag&o apresentaram um padr&o inverso, pois 0 sexo
masculino superou o feminino, segundo comorbidades que geram dor crénica, visto

que nao houve internagdes de longa duragao devido a dor aguda.
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Quanto ao carater de atendimento conforme a faixa etaria, foi evidenciado que
0 maior numero de atendimentos se deu no carater de urgéncia, em uma relagao de
3:1, frente aos de carater eletivo, sendo que as faixas etarias entre 15 e 49 anos e

acima de 50 anos foram maioria em ambos.

Por fim, quanto aos procedimentos realizados em pacientes com diagndstico
primario de dor de acordo com os protocolos para 0 seu manejo no pais, nao foi
possivel verificar esta correlagdo devido a uma limitagdo da prépria plataforma do
DATASUS. O fato de os dados disponiveis nesta base de dados nao permitir o acesso
integral dos arquivos, visto que somente os dados reduzidos podem ser acessados,
limitou a verificagdo desta correlacdo pelos autores, uma vez que os procedimentos
medicamentosos e ndo medicamentosos para 0 manejo da dor constam somente na

versao integral dos dados.
CONCLUSAO

A dor é um diagndstico frequente no Brasil, que gera sofrimento nos individuos
que a tem e sobrecarga no sistema de saude publica. Este estudo analisou variaveis
que dizem respeito aos principais diagnosticos que causam dor, bem como a relagéo

entre variaveis como o carater de atendimento, faixa etaria e género.

Nesse sentido, ao se analisar os dados de internagcdo na cidade de Anapolis,
Goias, em 2022, este estudo demonstrou que as internagdes por dor cronica foram
ligeiramente mais frequentes que as por dor aguda. Além disso, foi evidenciado que,
embora raras, as internacdes de longa duracado foram exclusivamente associadas a
dor crénica, com predominancia do sexo masculino. Em contraste, as mulheres foram

maioria nas internag¢des de curta duracgao.

A investigagao sobre o carater de atendimento revelou um numero trés vezes
maior de atendimentos de urgéncia em comparacdo aos eletivos, com as faixas

etarias entre 15 e 49 anos e acima de 50 anos sendo as mais recorrentes.

Por fim, a correlagéo entre os procedimentos de manejo da dor e os protocolos
padrdao nao pbdde ser analisada devido a limitagcdo de acesso a dados integrais na
plataforma do DATASUS, que impede a verificagdo dos procedimentos

medicamentosos e ndo medicamentosos realizados.
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