Revista Brasileira

Bhhihtadl thatintbil AVALIACAO DA DOR PELVICA EM
([INYs[V[e[-RAVp[d[e]sIs| M MULHERES COM CANCER DE COLO DE
UTERO

volume 10 Néimero 1 abril2oz0 | EVALUATION OF PELVIC PAIN IN WOMEN WITH

CERVICAL CANCER

Académica da Universidade do Estado do Para
(UEPA), Belém, Par3, Brasil. RESUMO

Introdugdo: A dor é considerada uma
AR NERNIEIEIEL R PR ELRCNEEER manifestacdo perceptiva, complexa e subjetiva. Todavia,
(UEPA), Belém, Par3, Brasil. . - .. e e .
quantificar uma percepcao subjetiva do individuo tem
se demonstrado uma grande dificuldade a comunidade
cientifica. Nesta perspectiva, a dor pélvica é delineada
como uma sensacdao dolorosa localizada na regiao
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frequentes e debilitantes do cancer de colo de Utero.
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Resultados: A média de idade foi de 48,2+11,9 anos. Em
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ABSTRACT

Itroduction: The pain is considered a perceptual, complex and subjective manifestation.
However, quantifying a subjective perception of the individual has proved a great difficulty in
the scientific community. In this perspective, the pelvic pain is described as a painful sensation
located in the pelvic region, being one of the most frequent and debilitating complications
of Uterine Cervical Neoplasms. Objective: Evaluate the pelvic pain in women with Uterine
Cervical Neoplasms. Material and Methods: It is an observational, cross-sectional study, that
was by convenience sampling and sample of 10 (ten) participants, performed in the School
Health Center of Marco (SHC) of the University of the State of Para (UEPA). A form for socio-
demographic and economic characterization was applied and “Pelvic Pain Evaluation Scale”.
Results: The mean age was 48.2+11,9 years. In relation to the perception of pelvic pain, it was
verified that among the 10 (ten) participants, 9 (nine) presented pain classified from moderate
to severe, based on the Visual Analog Scale (VAS). Conclusion: The presence of pelvic pain in
women with Uterine Cervical Neoplasms was diverse in terms of graduation, varying according
to staging and treatment adopted. In this sense, the evaluation of pain in patients with cancer
should be part of the routine of the health care team in an integrated manner, with care beyond
the clinic.

Keywords: Perception, Pelvic pain, Cancer.

INTRODUGCAO

A dor é considerada uma manifestacdo perceptiva, complexa e subjetiva, possuindo
aspectos sensoriais, afetivos e comportamentais. E definida pela Associacdo Internacional
para o Estudo da Dor (IASP) como uma experiéncia sensorial e/ou emocional, podendo estar
relacionada ou ndo a ocorréncia de uma lesdo. Ainda, pode ser avaliada através de escalas de
dor, de modo a torna-la quantitativa?.

Avaliar e quantificar a dor, todavia, tem se demonstrado uma grande dificuldade para
a comunidade cientifica devido a forma subjetiva do individuo, a associacdo das sensacoes de
dor com um conjunto de fatores emocionais, motivacionais e culturais, os quais podem gerar
confluéncia®?. Apesar disso, a mensuracdo desta é essencial para a avaliacdo e o tratamento dos
seus efeitos. Com uma andlise apropriada, torna-se possivel examinar sua natureza, as origens e
os correlatos clinicos em funcdo das caracteristicas emocionais, cognitivas, e de personalidade
do cliente/paciente®?,

Dentre as manifestacdes sensoriais que tém destaque na area de Salde da Mulher e
possui grandes repercussoes na vida dessas, destaca-se a dor pélvica. Esta é delineada como a
sensacdo dolorosalocalizada naregiao pélvica, de forma continua ouintermitente, ndo associada
exclusivamente a menstruacdo ou a relacdo sexual, visto que sua etiologia é resultado de uma
vasta e complexa interacdo entre diversos sistemas do organismo®,

A dor pélvica também é um dos comprometimentos mais frequentes e debilitantes do
cancer de colo de Gtero e esta associada a uma significativa morbidade e perda das funcoes
fisica e sexual com repercussoes na qualidade de vida destas mulheres. Por ser um fenémeno
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multifacetado, o grande desafio inicia-se na sua mensuracao, jd que a dor é, antes de tudo,
subjetiva e variavel®?,

Diante do exposto, este estudo teve como objetivo avaliar a dor pélvica em mulheres com
cancer de colo de Gtero.

MATERIAL E METODOS

Trata-se de um estudo observacional, transversal, aprovado pelo Comité de Etica em
Pesquisa em seres humanos da Universidade do Estado do Para (UEPA). Realizado no Centro
Saude Escola do Marco (CSEM), Belém- Pard, no periodo de setembro a dezembro de 2018.

A populacao alvo foram mulheres com um diagnéstico prévio de cancer de colo uterino,
em tratamento quimioterdpico ou radioterapico, tendo como amostra 10 (dez) mulheres por
amostragem por conveniéncia. Para composicao da amostra, consideraram-se como critérios
de inclusdo: mulheres em tratamento quimioterapico e/o radioterdpico contra o cancer, que
sejam pacientes vinculadas com a instituicdo e possuam idade entre 18 e 60 anos, visando nao
abranger a populacao idosa por possivelmente produzir viés na pesquisa, visto que nesta faixa
etdria elevam-se os quadros algicos relacionados a outras patologias, como exemplo, problemas
osteomioarticulares. E para critério de exclusao segue individuos com disturbios neurolégicos
que inviabilize responder os questionarios de forma satisfatoria, pacientes com alteracao de
sensibilidade que produza dificuldade nainterpretacao da pesquisa e pacientes que ndo aderem
ao tratamento oncoldgico.

O desenvolvimento desta pesquisa ocorreu em etapas, sendo estas:

. A primeira etapa consistiu em recrutar as participantes, o que foi feito mediante
encaminhamento médico. Os médicos oncologistas encaminharam para o CSE as mulheres que
se encaixem nos critérios de elegibilidade do estudo.

. A segunda etapa consistiu no acolhimento das participantes no CSEM, onde
ocorreu o consentimento a participacdo na pesquisa.

. A terceira etapa foi a caracterizacdo sociodemogrifica e econdmica das
participantes por meio de um formulario elaborado pelas préprias pesquisadoras contendo
diversas varidveis buscando conhecer a amostra em questao. E por ultimo, lhes foi entregue a
Escala Visual Analégica (EVA) e o Questiondrio para Avaliacdo de Dor Pélvica.

O formuldrio de avaliacdo fisioterapéutica elaborado pelas préprias pesquisadoras,
visando caracterizar a amostra, na qual contém varidveis sociodemograficas (idade, nivel de
escolaridade, raca, estado civil e religido), econdémicas (renda, ocupacao, situacdo de trabalho,
e numero de filhos) e aspectos clinicos (local, fator de piora e melhora, intensidade, tempo de
dor).

AEscalavisualanaldgica (EVA) é uminstrumento unidimensional para avaliaraintensidade
da dor. E uma ferramenta de simples aplicacio com uma linha vertical ou horizontal com as
extremidades numeradas com graduacao de 0 (zero) a 10 (dez), sendo 0 “nenhuma dor” e 10
“pior dor imaginavel”. Solicita-se que o paciente classifique e indique na linha correspondente a
dor no momento da avaliacdo®.

O “Questionario para Avaliacdo de Dor Pélvica”, traduzido e validado em 2010 para
o portugués pela equipe da doutora Telma Mariotto Zakka, caracteriza as queixas de dor
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dos individuos pelo pesquisador previamente treinado, além de avaliar qualidade vida das
participantes. Por ser um instrumento unidimensional, é bastante eficaz na mensuracao da
intensidade da dor e dos quesitos que influenciam®. O instrumento é dividido em categorias:
informacoes e contatos; dados demograficos; informacoes sobre sua dor, espaco este em que
a participante descreva sua dor; que tipo de tratamento/médicos vocé tentou anteriormente
para sua dor; mapa de dor; antecedentes cirtrgicos; listar os medicamentos para dor que vocé
utilizou nos Ultimos 6 meses; antecedentes obstétricos; antecedentes familiares; antecedentes
médicos; antecedente menstrual; antecedentes gastrointestinais / alimentares; habitos de
salde; sintomas urinarios; mecanismos de enfrentamento; antecedentes de abuso sexual
e fisico; McGill Breve; quadro com sindrome da congestao pélvica; exame Fisico, avaliacao;
diagnostico e tratamento. Assim, o instrumento em questao é considerado quali-quantitativo,
sendo atribuido locucdes para denotar seu significado, ndo possuindo dessa forma um escore
total. A varidvel dor pélvica é classificada em mapas de dor contendo escores de 0 até 10, no
qual quanto maior o nimero mais intensa a percepcao algica®.

Para este estudo, foram utilizadas apenas as informacoes das categorias: informacoes e
contatos; dados demograficos; informacdes sobre sua dor, espaco este em que a participante
escolhe um ndmero entre 0 e 10 para representar o seu nivel de dor no Gltimo més baseando-se
em alguns sintomas: dor na ovulacdo (meio do ciclo); dor pré-menstrual; dor (diferente de célicas)
antes da menstruacao; dor profunda durante o ato sexual, dor inguinal 8 mudanca de decubito;
dor pélvica apos ato sexual durando horas/dias; dor quando a bexiga esta cheia; dor articular /
muscular; célica durante a menstruacao; dor pés-menstrual; dor vaginal em queimacao apés ato
sexual; dor ao urinar; dor lombar e enxaqueca; e o mapa de dor, nesse item a participante deve
pintar as areas de dor em um desenho do corpo humano com vista anterior e posterior, ainda
deve ser enumerada de 1a 10 a dor, sendo 10 uma dor inimaginavel®.

A pesquisa foi realizada atendendo aos preceitos éticos da Resolucdo 466/2012, tendo
sido autorizada pelo Comité de Etica e Pesquisa da Universidade do Estado do Pard, sob
numeracao 2.951.020. Os participantes assinaram o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido
concordando com a realizacdo da pesquisa.

Os dados coletados foram tabulados em planilhas eletrénicas para a confeccdo das
tabelas. A analise estatistica foi descritiva, realizada com o armazenamento em planilhas do
Microsoft Excel 2010e analisadas no programa Epi Info versao 3.5.2.

RESULTADOS

O estudo teve como amostra 10 (dez) participantes, com a média de idade de 48,2+11,9
anos. A caracterizacdo da populacdo do estudo encontra-se na tabela 1.
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Tabela 1 - Perfil socio demografico das participantes. Belém, Para, 2019.

Participante Idade (anos) Estado civil Escolaridade Paridade
1 35 Casada Ensino fundamental 4
incompleto
2 38 Soiteira Ensino médio compieto 3
3 38 Viuva Ensino médio completo 4
4 39 Casada Ensino médio incompleto 4
5 42 Casada Ensino médio completo 2
6 43 Casada Ensino médio incompleto 3
7 51 Casada Ensino médio incompleto 2
8 64 Solteira Ensino fundamental 5
incompleto
9 65 Solteira Ensino médio completo 3
10 67 Viuva Analfabeto 14

Fonte: Dados da pesquisa.

Quanto a sensacao de dor pélvica, foi utilizada a categoria em que as participantes
descrevem com suas proprias palavras a dor que sentem. As participantes 1,2, 5 e 8 foram as que
mais trouxeram negatividade em suas respostas, descrevendo que sua dor era algo negativo,

1" "

através das justificativas: “faz sofrer muito”, “incomoda bastante minha rotina”, “fico bastante
angustiada”, "as vezes ndo sei o que fazer, é uma dor tdo forte”; essas expressoes revelam a
negatividade que a dor causa na vida dessas mulheres.

Além dessa descricdo subjetiva, nessa mesma categoria, as participantes classificaram
seu nivel de dor numa escala de 0 a 10 do mapa de dor, para cada um dos sintomas que podem
estar relacionados a desencadear a dor pélvica (Quadro 1). Observa-se que os itens: “célicas
durante a menstruacdo”, “dor na ovulacdo (meio do ciclo)” e “dor pré-menstrual”, foram os
itens que mais Foram marcados pelas participantes, e foram classificados na faixa de médio/
moderado.

Ainda, pode-se verificar que as participantes relatam queixa algica durante as
mudancas de decubito; durante e apds o ato sexual e ao ato de urinar. E a intensidade da dor foi

considerada média pelas participantes.

Quadro 1 - Caracteristica da dor durante o ultimo més (n=10). Belém, Par4, 2019.

T et dador | 0| Nvelde dor (Mapadedor) |
Y S N T S
e N T S
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Fonte: Dados da pesquisa.

Atabela 2 é referente a percepcao de dor pélvica em relacdo ao tempo de tratamento
quimioterdpico ou radioterapico de cancer de colo de Gtero. Foi possivel perceber que dentre
as 10 (dez) participantes, 9 (nove) apresentaram dor classificada de moderada a intensa, e uma
participante apresentou dor classificada como 0, de acordo com a EVA e com o Mapa da dor.

Tabela 2 - Graduacdo da dor pélvica em relacdo ao tempo de tratamento
quimioterdpico ou radioterapico, conforme percepcao de cada participante. Belém, Par3,
2019.

Tempo de tratamento Escore do Questiondrio para

Participante Avaliacdo de Dor Pélvica

Na tabela 3 estd descrita a interferéncia da dor nas atividades laborais do grupo amostral,
baseado em perguntas do formulario elaborado pelas pesquisadoras.

Tabela 3 - Avaliacdo da qualidade de vida e as atividades laborais. Belém, Par4, 2019.
Ocupacao/ Trabalho Interferéncia
Agente de Portaria Nao Interfere
Atendente
Artesa

Nao Interfere
Interfere Muito
Interfere Pouco

N3o Interfere
Interfere Pouco
Interfere Pouco
Interfere Pouco

Comerciante
Cozinheira/ Aposentada
Doméstica/Aposentada
Doméstica/ Aposentada

Doméstica

Domeéstica Interfere Pouco
Doméstica

N&o Interfere

Fonte: Dados da pesquisa.
|
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De acordo com os relatos, foi possivel perceber que 50% dessas mulheres classificavam
que a dor atrapalhava um pouco seu trabalho, classificada como regular, sendo justificada devido
a dinamica do tratamento, os efeitos colaterais e algumas limitacoes fisicas leves (quase sempre
associadas as dores), as quais comprometiam suas atividades.

Tal situacdo demostra que a dor influenciava diretamente na execucao de seus afazeres,
segundo relatos, algumas dessas mulheres chegavam a ficar acamadas durante as crises algicas,
0 que ocasionava certa frustacdo para elas. Além disso, elas sempre afirmavam que as dores s6
minimizavam apés o uso dos medicamentos e s6 assim, conseguiam realizar suas atividades e isso
pode se correlacionar com a qualidade de vida dessas mulheres.

DISCUSSAO

Estudos realizados por Bernardes!'?, pela Federacdo das Sociedades Portuguesas de
Obstetricia e Ginecologia, definem dor pélvica como uma resposta sensorial negativa localizada
ou referida a regido inferior do abdémen/pelve ou perineo e pode ser aguda, ciclica ou crénica,
nao associada exclusivamente a menstruacdo ou a relacdo sexual. Sua etiologia é resultado de
uma vasta e complexa interacao entre diversos sistemas, tais como: gastrointestinal, urindrio,
ginecoldgico, entre outros‘™,

Apesardaetiologiaincerta,adorpélvicapodeserclassificada quanto aseveridade baseando-
se em quantificar o tempo de instalacdo, sendo créonica com duracdao minima de trés meses e ndo
desaparece com o uso de recursos, possuindo como principal consequéncia o comprometimento
nas atividades habituais e reducao da qualidade de vida como nas pacientes com cancer de colo
uterino; e o quadro agudo com duracdo de dias e semanas devido inflamacdes na regido pélvica'?.

Em pacientes com cancer de colo uterino, ndo foram encontrados artigos na literatura
disponivel que realizem correlacao direta entre a patologia com o sinal clinico. Autores defendem
que sdao multiplas as etiologias da resposta sensorial como a dor pélvica, a destacar o préprio
tratamento adotado, como a radioterapia e a quimioterapia, e os fatores biopsicossociais que
variam conforme o individuo‘?.

Dentre os fatores que podem influenciar no fenémeno da dor pélvica, estd o tratamento
adotado, como a radioterapia que utiliza a radiacdo por ions para eliminacdo/reducao das células
cancerigenas com preservacao das células saudaveis. No cancer de colo uterino, pode-se empregar:
teleterapia/radioterapia externa, que utiliza aparelhos do elemento cobalto ou acelerador linear;
e a braquiterapia, usada em contato direto com o tecido a ser irradiado‘¥.

Outra modalidade empregada nessas pacientes é a quimioterapia, que consiste no
conjunto de farmacos com atuacdo nas fases do metabolismo celular, atingindo todas as células
do organismo. Dentre os efeitos colaterais mais frequentes, destaca-se: anemia; perda de apetite;
problemas gastrointestinais; alopecia; hematomas, dentre outros, responsdveis por depressao,
estresse e isolamento social'®.

Dentre as consequéncias geradas pela dor pélvica em mulheres com cancer de colo uterino
estd a reducdo da qualidade de vida, e sua verificacdo é essencial nos individuos oncolégicos. Isso
em razao de proporcionar um eficiente recurso na avaliacdo do tratamento e perspectivas para o

FuturoI influenciando o estado Bsicolégico da Eaciente“e).

14



Segundo Nascimento!”, em uma pesquisa realizada em um Hospital-Escola pela equipe
de psicologia, foi demonstrado que mediante o diagnéstico e evolucao do cancer, pode-se estar
presentesfendmenos biopsicossociais como baixa-autoestima; ansiedade; depressdo eisolamento
social, dificultando a adesao ao tratamento e exacerbando os sintomas fisicos e percepcao de dor.

Com relacdo aos dados sociodemograficos encontrados na presente pesquisa, foi
verificado que 80% das participantes residem em 4reas ndo metropolitanas de seu Estado
correspondente. Quanto ao estado civil, a maioria é casada e tem 2 (dois) filhos. E em relacdo a
escolaridade, a maior parte das voluntarias apresenta ensino médio incompleto.

E perceptivel que a variadvel escolaridade acima citada interliga-se com o processo
do desenvolvimento do cancer de colo do Utero, pois € um determinante social descrito na
literatura como influenciador das condicoes de saude. Considera-se que pessoas com niveis
escolares elevados matem um estilo de vida mais sauddvel, que se relaciona com o maior
conhecimento do processo da enfermidade em questao, tais como ocorre o curso da doenca, as
intervencdes necessarias, métodos de prevencao, entre outros(®.

Schofield et al"® descrevem que algumas destas queixas reportadas pelas mulheres podem
estar associadas ao tipo de tratamento. Pois as alteracdes na pele e nas mucosas, diminuicdo
da lubrificacdo vaginal, possiveis casos de estenose vaginal sdo alguns dos efeitos colaterais do
tratamento quimioterapico. Essas alteracoes trazem grande impacto para vida sexual da mulher e
consequentemente podem comprometer sua qualidade de vida.

CONCLUSAO

A partir dos resultados encontrados na presente pesquisa, foi avaliado que a presenca
da dor pélvica das participantes do estudo é diversificada em termos de graduacdo, variando
conforme estadiamento e tratamento adotado.

Ainda, a sensacdo de dor pélvica estd relacionada a aspectos Fisicos, emocionais e
socioculturais de cada ser humano, repercutindo de forma diferenciada conforme cada organismo.
Nesse sentido, a avaliacdo da dor de pacientes com cancer deve fazer parte darotina da equipe de
saude de forma integrada, com cuidados para além do consultério.

Sugere-se que novos estudos sobre a tematica sejam realizados com um nimero maior de
amostra, com o objetivo de elucidar a prevaléncia da dor pélvica nas mulheres com cancer de colo
de Gtero e instigar abordagens de tratamento e terapéutica. Desse modo, sera possivel objetivar
melhor a promocao da satde e de qualidade de vida para as participantes.
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