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1adstc?ne Faustino, 54
anos, experimentoua
pior dor possivel a um
ser humano. Pior que a
dor de parto, mil vezes mais in-
tensa que pedras nes rins. Uma
'sensagdo lancinante que parali-
sava toda a face e o impedia até

de mover os olhos. “Tinha horas .

- que pensava em dar um tiro na
orelha, tamanho o meu
desespero”, conta o aposentado.
Ele é vitima de uma doenga rara
que afeta cerca de 60 pessoas no
Distrito Federﬁ‘ll. E anevralgia do
trigémeo — lesdo de um nervo
da face que provoca a maior afli-
¢do0 jd registrada na literatura
médica (leia mais na pagina ao
lado).

“Eu sentialuma espécie de
choque no lado direito do
rosto”, explicii. “Na hora dofa
tudo: lingua, orelha, olhos e
nariz. Eu ndo agiientava engo-

.lir e nem resmava direito”,

Gladstone aconteceu em feve-
| reiro de 2001. Foram cinco me-
sesde desequro. Por causa da
' doenga, ele perdeu o interesse
' pela vida, a vontade de sair de
' casa. O tinico pensamento era
' em acabar com aquele martirio

de qualquer m i neira.

Mesmo quem nao sente dores
tao fortes quagto Gladstone sa-
be o quanto a sensagao é desa-
gradével. Por menor que seja, ela
incomoda, i,rritq e estraga com o

- dia de qualquer pessoa. Nesse

. exato momento — segundo da-
' dos da Sociedade de Estudo da
'Dordo Distrito] Federal — 10%

da populagdo candanga sentem

algum incomodp intenso ou se-
- vero. Destes, meﬁtde ndo encon-
. trard alivio nem mesmo com
 analgésico. No Brasil, o quadro ¢
' ainda mais preocupante: 85%

das pessoas que procuram o con-

- sultério médico se queixam de

. algum desconforto insistente,
. aqui ou ali. Pode ser na cabeca,
joelho, olhos, perna, ombro... A

. estatistica é do antro de Dor do
- Hospital das Clinicas da Univer-

- sidade de Sao Paulo (USP).

Apesar dos mi*neros, a maio-
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 das dores s3o de origem
esquelética-muscular
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0 MAIOR ERRO
DE UM MEDICO E
NAO ACREDITAR
NO RELATO DO
PACIENTE. ATE
QUE SE PROVE 0
CONTRARIO, A
DOR EXISTE E
PRECISA SER
TRATADA

Luiz Cldudio Modesto,

ira crise de- residentedaSociedade — - dadedo corpo e Taza pessoa t—

para Estudo da Dor do DF

ria dos médicos ndao dd a devida

importancia a dor nossa de ca-
da dia. Quando o paciente apa-
rece no consultdrio, o profissio-
nal trata logo de dizer que a
sensacao é sintoma de outra
doenga. Procura dali, vasculha
deld, acaba achando algum
problema. Porém, se nao hd na-
da de errado, taxa-se de “-
psicoldgico” o tal incomodo. E
14 vai o doente para casa, sen-
tindo a mesmo angstia.

“O maior erro de um médico
é ndo acreditar no relato do
paciente”, explica o neurocirur-
gido Luiz Cldudio Modesto, pre-
sidente da Sociedade para Es-
tudo da Dor do DE “Até que se
prove o contrdrio, ela existe e
precisa ser tratada.”

As dores sem causa aparente
sd0 justamente as mais preocu-
pantes. Se elas sdo persistentes e
nao passam com analgésico, sdo
chamadas de cronica (veja info-
grafia). J4 as agudas sdo uma
reacdo do organismo a estimu-

s

20%

sdo de origem

70%

neuropaticas

BRASIL

los externos. Exemplo: quando
uma crianga cai e quebra a per-
na, ela sente uma dor aguda,
provocada pelo tombo. Caso a
aflicdo persista ap6s o trata-
mento, o problema é cronico.
“Normalimente, se o tipo agudo
ndo for bem-cuidado, ele vira
cronico”, explica Modesto.

Efeitos colaterais
Segundo os especialistas, nada
menos que 90% da populagdo
mundial j4 tiveram — ou terdo
— uma crise de dor nas costas.
Outros 60% sentem dor de cabe-
ca pelo menos trés vezes a0 MEs.
‘Nem mesmo as criancas esca-
" pam; 20% delas sentem dor de
crescimento.

Na opinido de 1/3 dos brasi-
leiros, essa sensacao é um vene-
no para a qualidade de vida. Ela
interfere no lazer, afeta o sono, o
apetite, a atividade profissional,
0 sexo e principalmente as rela-
¢oes sociais. Resultado? Ela fica
mal-humorada e depressiva. Os

_dois fatores diminuem a imuni-

car mais susceptivel a outras
doengas. “Justamente por isso, é
tdo importante controlar a dor”,
aconselha Barbosa.

Quando o problema é agudo,
o uso de antiinflamatdérios e
analgésicos comuns resolvem.
Mas é preciso tomar cuidado
com a automedicacgdo. Esses

‘remédios normalmente nao
causam dependéncia, mas po-
dem trazer efeitos colaterais se
usados em excesso e pof um
longo periodo. O abuso dé pa-
racetamol, por exemplo, pode
causar cirrose.

No caso da dor cronica, a si-
tuacdo € mais complicada. As
vezes € preciso partir para dro-
gas mais pesadas, como os anal-
gésicos a base de morfina, anti-
depressivos ou corticéides. Sem
falar nos tratamentos psicol4gi-
cos e/ou fisioterapia. -

Os medicamentos mais re-
centes e poderosos do mercado
sdo os antiinflamatérios inibi-
dores da COX-2. Eles reduzem a
dor sem afetar o aparelho diges-
tivo e tém longa duracdo. No
Brasil, eles estao a venda hd cer-
cadedoisanos.

- 10%
sao causadas por
_ cénceres e outras

Conseqiientemente, o

contraindo musculos e vasos sangiiineos
Esse ato-reflexo retorna ao cérebro,
levando ao circulo da dor.

Para pular de um para

outro, o estimulo pega

carona nos
neurotransmissores
(substancias que atam
como mensageiros no
espago entre dois
neurénios).

Quando o impulso nervoso chega até o
cérebro, este toma consciéncia da dor
€ envia mensagens para o organismo.

No caminho até a

sede da inteligéncia,
o impulso doloroso
percorre varios neuronios.

Das pessoas que procuram ajuda médica, 85% queixam-se de dores, cronicas ou agudas. O mais
comum dos sofrimentos, aquele que ataca as costas, incomoda 90% da popula¢cdo mundial
i ‘ : :

quea
nte sente

DENTRO DO CEREBRO

Aqui o impulso doloroso percorre vérias areas:

a) Sistema reticular — é ativado em situagdo de alerta
ou estresse. O estimulo doloroso gera uma resposta
de ataque ou fuga;

b) Talamo — localiza a dor no corpo;

c) Sistema Limbico — centro das
emogdes, € ele que dd ao impulso
doloroso o seu caréter desagradavel;

corpo reage

d) Cortex Cerebral — é onde
mora o discernimento. 56
quando o impulso doloroso
chega aqui a pessoa tem
consciéncia da dor.

Os nervos periféricos do

corpo transmitem esses

impulsos aos nervos espinhais.
A medula espinhal, alids, ¢ a principal
linha de comunicagio da dor,
recebendo os estimulos do corpo e
transmitindo-os ao cérebro.

DO DEDAO DO PE PARA O CEREBRO

O estimulo da
dor aguda é
levado do local da

lesdo, no caso um corte
no deddo do pé, até a
medula espinhal (no
meio da coluna
vertebral) por meio das
fibras nervosas. Essas
estruturas recobrem o
corpo e atuam como
fios, transmitindo
impulsos elétricos.

da populacio brasileira afi e
dor compromete suas tarefas habitu

TIPOS DE DOR

As dores também sio classificadas
segundo a sua natureza, podendo ser

aguda ou crénica

\‘\* causada por um ferimento,

trauma ou problema de saiide.

Ela é uma espécie de alarme biolégico,
cuja fungdo é alertar para algo errado
no organismo. E o caso da pessoa que
se queima ao tocar em um ferro
quente. A dor faz ela se afastar
imediatamente do objeto de perigo.
As dores agudas costumam ser
tempordrias, mesmo quando intensas.
Este tipo de dor mal-controlada

" provoca o aumento da freqiiéncia
cardiaca eda press3o arterial levando,
em casos extremos, ao infarto. Caso
ndo seja tratada adequadamente, a
dor aguda pode virar crénica.

Dor Aguda — normalmente

*. Dor Crénica — diferente da

¥ dor aguda, nio tem funcio
------- bioldgica e é considerada uma

doenca. Os analgésicos, o

repouso e a imobilizagio — muito
(teis para tratar a dor aguda —
freqlientemente nio sio eficazes na
dor crénica. Ha quatro grandes
grupos de dor crénica: as provocadas
por cincer, lesdo nervosa, ligadas a

© doengas como diabetes ou

_ reumatismo e a dor crénica sem

diagnéstico. Cerca de 50 milhdes de

brasileiros sofrem desse tipo de

problema.

HISTORI

Cristo ainda neJln tinha
nascido quando o homem
iniciou a busca pela cura da
dor: Acompanhe, a seguir, a luta
da humanidade para acabar
com esse suplicio.
i
700a.C. i
Existem referéncias sobre a dor
nos épicos de Homero, em
especial no livro bdisséia. Os
remédios vegetais foram os
primeiros utilizados pelo
homem na busca do alfvio da
dor. Junto com as plantas, o
homem encontrou alivio para
as dores nas dguas frescas dos
rios e em fontes de dgua quente.

| DOLOROSA

e

100d.C.

No século 1d.C., 0 médico
romano Dioscorides descreveu
remédios medicinais obtidos a
partir de plantas como
papoula e beladona. Outro
tratamentos comum para a dor
era a sangria (retirada do
sangue da pessoa por meio de
cortes na pele).

1000 :

Nessa época, a Igreja Catolica
recomendava que a populagio
curtisse a propria dor. Durante
toda a Idade Média, pregou-se
que o problema deveria ser
suportado, pois era um

sacrificio capaz de aproximar o
homem de Cristo.

1450

Na Renascenga, os médicos
recorriam a preparos
medicinais derivados da
cevada, camomila e trevos-de-
cheiro. Condimentos como a
canela e orégano faziam parte
dos kits médicos.

1750

Durante o Iluminismo, surgiu
a teoria segundo a qual a dor
era um sinal de alarme dado
pelo organismo. Ele indicava a
necessidade de algum

tratamento urgente. Alguns
médicos acreditavam que o
fundamental era acabar com a
causa da dor, mesmo que isso
provocasse ainda mais dor. Por
exemplo: a dor causada por um

1853 ‘ Século XX

O emprego da morfina para Os cientistas modernos
tratar a dor aumenta quando o | descobriram que a dor ndo é
médico inglés Alexander Wood apenas um sintoma de que

consegue administrd-la por via
hipodérmica, com o auxilio de

algo estd errado. Ela, em si, jd é
um problema que merece ser

ferimento na perna justificava uma seringa primitiva. tratado. Técnicas alternativas
a amputagdo. de combate a dor, como a

. 1897 . acupuntura, se popularizam
1805 Surge o principio ativo da em todo mundo.
Descoberta da morfina pelo aspirina (dcido acetisalicilico). Paralelamente, surge uma série

quimico alemdo Friedrich

Sertiirner. Ele batizou a

substdncia— derivada do dpio
“— em homenagem ao deus
grego do sono, Morfeu. Motivo?
Ao sedar o paciente, a morfina

o faz dormir.

A substdncia foi descoberta de novos medicamentos para

pelo quimico Felix Hoffmann combater diversos tipos

na casca do salgueiro. Ela de dores.

manteve-se, por muitas

décadas, como um dos mais FONTE: MANUAL SOBRE A DOR.
importantes avangos em UMA PUBLICACAO DO LABORATORIO
analgesia. PFIZER |
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