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Introducao

A Comissao de Pneumologia Oncolégica da Sociedade
Portuguesa de Pneumologia elaborou esta brochura para o
ajudar a si e aos seus familiares a compreender a dor
oncolodgica e como a controlar.

Quando se é confrontado com a noticia que se tem um
tumor maligno, uma das angustias mais frequentes, quer
dos familiares quer do préprio, prende-se com a possibilidade
de sofrimento.

No entanto, ter tumor nao significa necessariamente ter
dor, embora isso possa efectivamente acontecer.

A dor oncoldgica quase sempre se pode aliviar e 0 seu
controlo devera ser um dos objectivos do tratamento global
da doenca. Os medicamentos actualmente disponiveis, quando
utilizados correctamente, sao eficazes em cerca de 90% dos
Casos.

Uma das coisas mais importantes que pode fazer é informar
0 médico(a) e enfermeiro(a) que o tratam sobre a sua dor e
qual o resultado da terapéutica. A comunicacao é importante.
Os profissionais de satde responderdo as questdes que o
preocupam. Nao tenha problemas de falar sobre a dor e a
melhor maneira de a aliviar.

Defini¢ao, Classificacao
e Caracteristicas da Dor

A Associacao Internacional para o Estudo da Dor propds,
em 1979, a sequinte definicdo: dor é uma experiéncia
emocional ou sensorial desagradavel, associada a lesao
tecidular, real ou potencial.

Para um manejo adequado da dor, é necessario fazer em
primeiro lugar uma avaliacao detalhada das suas caracteristicas,
sobretudo no que diz respeito a sua localizacao, intensidade,
etiologia e aspectos psicossociais. E a obtencao dum
diagnostico preciso, que vai permitir fazer o tratamento
correcto. A relacdo médico-doente é fundamental, para que
se estabeleca uma comunicacao que facilite o didlogo, e que
permita uma melhor abordagem do problema.

Assim a dor que sente, pode ter varias origens:

- dor em que ha lesao dos tecidos - (geralmente rela-
cionada directamente com o tumor) e que vai ser sentida
como constante e localizada, ou difusa mas com exacerbacoes
tipo colica

- dor em que nao ha lesao dos tecidos - dor tipo
qgueimadura ou choque eléctrico.Geralmente devida a
compressao/invasao de estruturas nervosas



A dor pode classificar-se também, segundo o tempo
de duracao:

- dor aguda - esta habitualmente relacionada com uma
causa especifica e concreta, podendo inclusivamente ser
devida a procedimentos diagnosticos e/ou terapéuticos. Esta
habitualmente limitada no tempo

- dor crénica - a mais comum, tem um caracter persistente
e é na maioria dos casos multifactorial, nao sendo por vezes
facil relaciona-la com uma causa concreta. A dor crénica nao
sO limita a sua saude e a qualidade de vida como possui
repercussées importantes na sua vida familiar e social.

- Outro tipo de dor que pode sentir é a dor irruptiva. Esta
é uma exacerbacao da dor crénica, um pico agudo que surge
sUbita e inesperadamente num doente que tinha a sua dor
oncolodgica controlada

Os factores psicologicos influenciam também fortemente
a sua vivéncia da dor. Para além dos factores directamente
relacionados com a doenca, outros aspectos nomeadamente
culturais, sociais, espirituais e econémicos, condicionam a
existéncia de angustia, depressao e ansiedade, podendo
assim contribuir para o agravamento das suas queixas
dolorosas.

Situacdes como atrasos no diagndstico, insucesso terapéutico
ou relacao dificil com o médico sao geradoras de angustia.
O medo do hospital e da dor, a incerteza do futuro e o medo
da morte sao causadores de ansiedade. Perda da posicao
social e profissional e a fadiga crénica podem levar a depressao.

Avaliacao e Quantificacao da Dor

A dor nao é sentida da mesma maneira por todas as pessoas,
existindo mesmo uma grande variabilidade na percepcao e
expressao da dor, face a uma mesma estimulacdo dolorosa.

O alivio da dor oncoldgica pressupbe a actuacao de uma
equipa multidisciplinar e para o seu tratamento é imprescindivel
avaliar, quantificar e valorizar a dor para assim se instituir
uma terapéutica eficaz e personalizada.

O seu médico explicar-lhe-a o objectivo da avaliacao e do
registo da intensidade da dor, que devera ser feito de forma
continua e regular, utilizando para isso escalas, validadas
internacionalmente.

A intensidade da dor registada € sempre a que é referida
por si, podendo recorrer-se a qualquer das escalas propostas.

A escala escolhida deve ser no entanto, sempre a mesma,
0 que vai permitir um registo concreto e correcto, de modo
a optimizar a terapéutica, dar seguranca a equipa prestadora
de cuidados de saude e melhorar a qualidade de vida.

Exemplos de escalas para avaliacao da intensidade da dor
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‘é_A Escala de Avaliacao Retrospectiva da dor, embora menos
utilizada, parece-nos também bastante importante, porque
vai permitir ter uma nocao da resposta a terapéutica analgésica

utilizada.
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Tratamento

O objectivo maximo do tratamento da dor oncoldgica, é
permitir uma vida tanto quanto possivel préxima da habitual.

Se nao tiver dor, tem melhor qualidade de vida, e apesar
da sua doenca, existirao certamente momentos em que
podera nem se lembrar que esta doente.

A dor pode surgir em cerca de 50 a 70% dos doentes
oncolégicos, podendo estes experimentar mais que um tipo
de dor

A dor oncoldgica é, habitualmente crénica e persistente,
aparecendo por vezes de forma subita e irruptiva.

Para se poder delinear uma estratégia terapéutica, é entao
necessario, como anteriormente se focou, caracterizar bem
as queixas algicas, de forma a obter sempre que possivel um
diagndstico etioldgico.

Uma boa colaboracdo da sua parte na histéria clinica,
detalhada e especifica da dor, faculta pormenores sobre a
sua localizacdo, natureza, frequéncia e intensidade.

S6 assim se podera organizar e planear o melhor tratamento
possivel para cada doente individualmente.






