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APLICAGCAO DE UM MATERIAL PARA TRATAMENTO DA DOR ON-LINE
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Resumo

Este estudo de iniciagédo cientifica sénior, como parte do PIC Celso 2022 (Programa de
Iniciacao Cientifica da Celso Lisboa), teve o objetivo de aplicar um protocolo de intervencgao
on-line para pacientes com dor cronica. Nesse protocolo eram dispostas atividades
elaboradas em uma plataforma on-line na qual se disponibilizava um material com enfoque
na educagao em dor através de jogos, podcast, manejo comportamental e exercicios fisicos
domiciliares orientados por video. Através desse programa, objetivou-se compreender o
impacto de uma intervencao on-line sobre a reducao dos sintomas e nivel de qualidade de
vida apos o programa.
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Introducéo

O projeto teve inicio em janeiro de 2020, em um contexto pandémico, no qual os
alunos de graduacao de fisioterapia da Celso Lisboa e a professora Dra. Mariana de
Mendonca observaram a necessidade de criar um material que pudesse atender a
demanda de pessoas que sofrem de dor crénica e tornar o seu tratamento acessivel,
viabilizando, de forma totalmente remota, a avaliagao e o tratamento desses individuos com
diferentes acometimentos de saude. A adocao da telereabilitacdo em vez de intervencdes
presenciais € benéfica para reduzir a dor e melhorar a funcéo fisica em pacientes com
dor musculoesquelética cronica (FIANI et al., 2020). Dessa forma, proporcionamos maior
comodidade, e a diminuicdo de barreiras geograficas e econdmicas quem impegam a
adesdao ao tratamento. Durante a elaboracdo do material foi imprescindivel adotar
estratégias que facilitassem o entendimento sobre dor crénica e a importancia de adotar
habitos de vida mais saudaveis (SMITH et al., 2019).
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Metodologia

Este projeto foi realizado através de um ensaio clinico aplicado de maneira remota,
randomizado, controlado, para participantes diagnosticados com dor crénica
musculoesquelética. De maneira remota, os participantes, através de um questionario de
selecdo contendo questdes referentes aos critérios de inclusdo e exclusdo, sao
selecionados. Logo apds a selegao, os participantes passam por uma avaliagdo por meio
de escalas e questionarios, antes e depois da realizagdo do programa de tratamento
remoto.

A randomizagao é realizada em dois grupos: intervencao e controle, utilizando um
site de randomizacéao especifico. No grupo controle n&o é realizada nenhuma atividade, e
apés um més é feita uma nova avaliacdo, sem participacdo na intervencao proposta. No
grupo intervengao, os participantes recebem o programa de intervengdo remota para dor
cronica, através da plataforma ‘descomplicandoador.net’, tendo ele uma duragdo de um
més através de diferentes atividades para cada semana. Para todos os individuos do grupo
controle foi disponibilizado todo o protocolo ao final da avaliagao final.

Conforme mencionado, o programa consistiu em um més de intervengdo com

distintas atividades propostas, assim organizadas:

e Na primeira semana o participante foi inicialmente indicado a realizacédo da avaliacao
on-line. O foco era a educacdo do paciente com dor crénica nos aspectos
relacionados ao aparecimento e compreensao da dor. Foram disponibilizados videos
de animacéo sobre surgimento e continuidade da dor, além de aspectos emocionais
e fisicos relacionados. Jogos para fixar o conhecimento também foram propostos.

e Na segunda semana o objetivo foi promover o entendimento acerca do medo do
movimento, ja que esse € um comportamento frequentemente observado entre os
individuos com dor crénica, e como ele pode ser prejudicial ao paciente. O termo
cinesiofobia & utilizado para definir o medo excessivo, irracional e debilitante do
movimento e da atividade fisica, e que resulta em sentimento de vulnerabilidade a
dor ou de medo da reincidéncia da lesdo (WEERMEIJER; MEULDERS, 2018).
Nesse contexto, ¢é possivel que a inatividade leve a deterioragao
musculoesquelética, a diminuicdo da forga muscular, a redugdo da mobilidade e a

disturbios mentais, tais como somatizagao e sintomas depressivos.
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e Na terceira semana o foco foi a mudanca de comportamentos afetivo-motivacionais;
ja na ultima semana, todo o material foi voltado ao fechamento do programa, com
apresentacao de casos de outros individuos que também possuem dor crénica, e de

como foi 0 andamento do seu processo de tratamento.

Em todas as semanas videos com exercicios domiciliares guiados foram inclusos

para facilitar a execugao das respectivas atividades pelos participantes.

Resultados

Visando colocar em pratica a criagcdo do material para tratamento de dor on-line, o
ano de 2022 foi dedicado a finalizagdo da estruturacéo do site ‘decomplicandoador.com’ -
em fungdo de algumas pendéncias na parte visual -, a confeccdo do panfleto digital e
impresso para recrutar participantes, ao recrutamento dos participantes dentro dos critérios
de inclusdo, a analise da avaliagdo desses participantes para verificar se possuiam as
caracteristicas para participar do projeto, e a divulgagao do projeto em redes sociais e em
eventos de iniciagao cientifica do Centro Universitario Celso Lisboa. Esse material foi criado
com o intuito de promover uma linguagem facilitada para melhor entendimento dos
pacientes portadores de dores cronicas e consequente ajuda na reducédo da sua dor e
sintomas associados.

Foram recrutadas nove pacientes, todas do sexo feminino, com média de idade de
36 anos (+12,5). Essas participantes apresentavam média de intensidade de dor de 7 (+4)
em uma escala de 0 a 10. A area mais acometida por dor foi a regiao lombar (n=5), seguida
pelo joelho, o ombro e o pescogco. Com o decorrer do protocolo foram observadas limitagoes
quanto a utilizagao da plataforma proposta pelas integrantes da pesquisa. Observamos que
esse pode ser um fator caracteristico da populacdo estudada, que provavelmente nio
possui relacdo mais familiar com os meios digitais propostos. Algumas pessoas relataram
duvidas e dificuldades durante o processo, e acredita-se que a auséncia de respostas de
algumas dessas participantes decorra do meio de comunicagao que foi utilizado para a
coleta de dados (digital).

O projeto continua em execugao, e havera um novo recrutamento de participantes,
sendo alterado o método de avaliacdo inicial para presencial. Dessa forma, cada
participante sera instruido acerca de como utilizar a plataforma proposta, tirando todas as

suas duvidas possiveis antes do inicio do protocolo. Também sera disponibilizado um meio
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de contato mais proximo caso haja necessidade de agendamento presencial em qualquer
momento do protocolo. Essa modificagao podera diminuir a barreira de compreensao que
tende a comprometer a conclusao do tratamento por alguns participantes.
19

Conclusao

Diante de informagdes faltantes na coleta de dados de alguns participantes, buscou-
se uma estratégia para obter respostas para todas as avaliagbes, e que consiste na
realizacdo da avaliagao presencial, verificando se o participante possui as caracteristicas
pré-estabelecidas nos critérios de inclusdo, além de tirar duvidas a respeito de como
manusear o site e entrar em contato com o suporte. No contexto atual em que vivemos,
nosso objetivo esta em facilitar a adesao dos pacientes e, consequentemente, contribuir

para que mantenham uma melhor qualidade de vida.
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