e FACT SHEET No. 8

Educacao em Dor Nos Paises de Poucos Recursos

Os problemas do manejo da dor em paises com poucos recursos desafiam a imaginacdo daqueles no
mundo desenvolvido. Em paises onde o acesso a morfina é inferior a 1/10 mg por habitante a cada ano,
milhGes estdo morrendo com dor ndo aliviada. Como suas populacGes tém acesso limitado a cuidados
especializados com dor e medicamentos e terapias essenciais, as estimativas sugerem que 35% das
pessoas vivem com dores crénicas incapacitantes (1). Quinze anos atras, estava claro que a educacdo e o
gerenciamento da dor nos paises em desenvolvimento estavam mais atrasados do que areas afluentes
do mundo. Apesar da identificacdo do problema e do financiamento de iniciativas educacionais pela
IASP, as disparidades persistem e mais recursos sdo necessarios (2-4).

Por que é dificil fornecer um manejo eficaz da dor?

e Deficiéncias na educac¢ao e formagdo de provedores
O maior obstaculo para o bom tratamento da dor em muitos paises é a falta de treinamento
para os profissionais de saide. Conhecimento limitado, compreensao inadequada, vieses e
preparacdo emocional insuficiente impedem o controle competente da dor. A avaliagdo
abrangente da dor e as abordagens de tratamento multimodal sdo pouco compreendidas
quando a dor é ensinada como um sintoma e ndo como uma condic¢do. A falta de treinamento e
os mitos podem levar a medos irracionais sobre os efeitos colaterais dos opidides e a crengas
erroneas sobre o risco de dependéncia, mesmo em pacientes com cancer. Em alguns casos, os
pacientes ndo recebem analgésicos apropriados porque os profissionais de saude estdo
ocupados demais, desinteressados ou despreparados para responder prontamente, com
compaixdo e empatia ao sofrimento do paciente.

International Assaciation for the Study of Pain

1ASP

Working together for pain relief © Copyright 2018 International Association for the Study of Pain. Direitos reservados.

A IASP reune cientistas, clinicos, prestadores de cuidados de saude e formuladores de politicas para estimular e
apoiar o estudo da dor e traduzir esse conhecimento para melhorar o alivio da dor em todo o mundo.



e Recursos inadequados
RestricGes de pessoal, equipamentos e finangas tornam as instala¢des para os servicos de dor
totalmente inadequadas ou inexistentes em muitos paises em desenvolvimento. Recursos
inadequados e habilidades organizacionais impedem o estabelecimento de equipes de dor
aguda e de clinicas de dor crbnica, abordagens que os paises desenvolvidos empregam
rotineiramente para fornecer controle efetivo da dor usando métodos baseados em evidéncias,
educacdo, aconselhamento sobre problemas complexos de dor e pesquisa.

o Falta de analgésicos opiaceos
A dor, moderada a intensa, requer analgésicos opidides para tratamento, de acordo com a OMS;
no entanto, em muitos paises com poucos recursos, as preocupacdes e politicas concentram-se
na prevencdo do vicio. Em 1996, o Conselho Internacional de Controle de Narcéticos (INCB)
recomendou mais facilidade no acesso aos opidides.5. No entanto, o progresso tem sido lento
demais. No continente africano, o consumo de opidides foi estatico de 1980 a 2006, com uma
média de 0,5 mg per capita, com apenas pequenos aumentos desde 2006; o subcontinente
indiano permanece estatico em 0,5 mg per capita.6.

e Desalinhamento das politicas e prioridades do governo
As politicas nacionais sdo a base para a implementa¢ao de qualquer programa de assisténcia a
saude de base populacional, e tais politicas estdo ausentes em muitos paises com poucos
recursos. O controle/manejo eficaz da dor sé pode ser alcangado se o governo incluir o alivio da
dor no plano nacional de saude, educacdo para os médicos e controle e acesso adequados a
opidides e outros medicamentos essenciais.

e Falha na defesa da satide publica e na educagao do paciente
A abordagem da estratégia de saude publica, como pioneira em cuidados paliativos, é a melhor
para traduzir novos conhecimentos e habilidades em intervenc¢des baseadas em evidéncias e
custo-efetivas. Isso ndo ocorreu no ambito do tratamento da dor. Além disso, os pacientes
podem ter uma compreensao pobre de seus proprios problemas médicos, achando que é
normal ter dor persistente, a qual eles acham que devem suportar como parte inevitdvel tanto
do envelhecimento como da doenca.

Quais solugdes sao praticas?

A diversidade de situagdes e problemas encontrados no mundo em desenvolvimento indica que
nenhum conjunto Unico de solucgdes se aplica globalmente. No entanto, sabemos que algumas
intervengdes basicas sdo eficazes. Melhorias no tratamento da dor aguda e crénica sdo mais provaveis
de resultar em programas de treinamento eficazes, uso de analgesia multimodal e acesso a
medicamentos confidveis.

e Programas de Treinamento Eficazes
A educacdo da equipe médica na avaliagdo da dor e o controle/manejo farmacoldgico e ndo
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farmacoldgico coordenado é previamente necessario para que os pacientes tenham mais
acesso. A pressdo destinada a incorporar o controle/manejo da dor, incluindo o uso de
medicamentos opidides, nos curriculos de graduacdo em medicina, enfermagem e programas
de saude relacionados parece ser uma estratégia promissora a longo prazo e, em ultima analise,
poderia relaxar as politicas excessivamente restritivas a opidides.

As atitudes do publico, pacientes, cuidadores e formuladores de politicas também determinam
0 que ocorre na pratica. Uma proporgao consideravel da populagdo precisa de informacgdes para
ajudd-la a entender quais sdo as atitudes apropriadas em rela¢do ao alivio eficaz da dor e as
medicagdes. Embora os programas de educagdo em massa tenham funcionado em areas como a
saude sexual e o HIV, ndo é ébvio se as iniciativas amplas de educag¢do sobre a dor podem
produzir as mudangas de atitude necessarias para gerar vontade politica sobre essa questao.

Varias organizag¢Oes produziram orientagdes abrangentes, protocolos e diretrizes educacionais
para a pratica clinica, incluindo o IASP.2. O workshop de um dia chamado Gerenciamento
Essencial da Dor com financiamento inicial do Colégio de Anestesistas da Australia e Nova
Zelandia é altamente considerado.(7). E o Projeto de Tratar a Dor da American Cancer Society
fornece um programa de treinamento de 13 mddulos que aborda a disponibilidade de opidides
na Africa subsaariana (8). Materiais que enfatizem estratégias de baixo custo e a implementagdo
de tratamentos disponiveis para melhorar a qualidade de vida devem ser adotados e ser
culturalmente apropriados.

e Educagao em tratamentos farmacoldgicos e ndo farmacolégicos coordenados

1. Avaliacao da dor
Educar e motivar a equipe clinica para avaliar e tratar a dor de acordo com os
protocolos aprovados é a parte mais importante do processo. Em um mundo ideal, a
avaliacdo da dor deve se tornar tdo indispensavel quanto medir pulso e pressdo
sangiiinea - a intensidade da dor como o “quinto sinal vital” (9). As ferramentas de
avalia¢do sdo simples de entender e sdo viadveis, apesar da falta de pessoal de
enfermagem, e as medidas de dor sdo adaptaveis a cada circunstancia local (10,11).

2. Terapias para o manejo da dor

o Interveng¢des ndo farmacoldgicas para dor devem ser incluidas nos programas de
treinamento. Estes devem ser ativamente prescritos, integrando os remédios
tradicionais culturalmente sensiveis, quando apropriado.

o Intervengdes psicolégicas podem ser implementadas diretamente, e os programas
de treinamento devem encorajar a discussdo do controle/manejo da dor como
parte dos cuidados de rotina do paciente. Uma explicacdo simples da causa e
duracdo provavel da dor pode melhorar drasticamente a capacidade do paciente de
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lidar com a situacdo, mesmo quando outras intervencgdes ndo sdo acessiveis. A
educacdo profissional é essencial para que os profissionais possam ensinar os
pacientes.

o O acesso a profissionais de salde competentes no controle da dor para a
prescricao e administracdao de medicamentos é necessario. O acesso ao manejo da
dor no periodo perioperatdrio reduzird a dor cronica.

Educacdo no acesso a fornecedores de medicamentos confiaveis

1. Acesso e disponibilidade de medicamentos

A disponibilidade de medicamentos é essencial (12). O fato de que a morfina e outros
analgésicos fortes sdo medicamentos controlados deu origem a uma série de problemas
relacionados a sua disponibilidade, uma vez que os paises lutaram para criar sistemas de
fornecimento e distribuicdo seguros e eficazes; sua acessibilidade, ja que muitos paises
promulgaram leis de controle de drogas que tornam dificil para os médicos
prescreverem os medicamentos e para os pacientes recebé-los; e seu custo, ja que
medidas de controle e outros fatores aumentaram desnecessariamente o prego desses
medicamentos, que podem ser produzidos a um custo muito baixo.

2. Regulagdao de medicamentos controlados

Devido ao seu potencial para abuso, a morfina e todos os outros medicamentos para
dor s3o regulamentados pela Convencdo Unica sobre Estupefacientes e pelas leis e
regulamentos nacionais de controle de drogas (13). Isso significa que a fabricacéo,
importacdo e exportacao de opidceos, distribuicdo, receita e dispensacao sé podem
ocorrer com autorizagdo do governo, supervisionada por um 6rgdo criado em
convengdo com o Conselho Internacional de Controle de Narcéticos.

3. Fornecimento e distribui¢cao

A OMS estimulou os paises a criar e sustentar sistemas de abastecimento e distribuicdo
qgue funcionem bem e que garantam que as medidas de controle de drogas nado
impecam desnecessariamente sua disponibilidade e acessibilidade (5). De acordo com
as convencoes sobre drogas da ONU, os paises sdo obrigados a garantir a “provisdo
adequada” de medicamentos controlados, evitando seu uso indevido ou desvio.

Caminho a seguir: Educagao, treinamento clinico e iniciativas legais

Educacao

O Grupo de Trabalho para Paises em Desenvolvimento da IASP (DCWG) estabeleceu um
programa de subsidios de até US $ 10.000 para projetos educacionais ascendentes em 2002.4.
Critérios estritos foram e continuam sendo aplicados as solicitacdes e, até o momento, quase
100 subsidios foram concedidos e distribuidos em quase trés dezenas de paises. Os projetos se
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enquadram em vdrias categorias, sendo as principais a educagdo bdsica para dor, os pacotes de
educacdo a distancia e a educacdo em formas especificas de controle da dor (por exemplo, o
controle da dor em pacientes com cancer e durante o parto). Dois subsidios foram fornecidos
para educar os envolvidos no armazenamento e uso de opioides no Egito e na Nigéria, apds sua
introducdo na pratica clinica (7).

e Treinamento clinico
Os objetivos originais do DCWG eram melhorar a educacao sobre a dor, mas o reconhecimento
de que o treinamento clinico também deveria ser apoiado levou ao desenvolvimento de centros
de treinamento IASP, como o de Bangkok, financiado em colaboracdo com a Federa¢do Mundial
de Sociedades de Anestesiologia (WFSA). Existe também um programa de bolsas em dor da
IASP/WFSA na Africa do Sul. Além disso, a IASP coordenou Escolas de Dor na india e na América
do Sul.

e Advocacia / Defesa de direitos
“Defesa de direitos” é um processo de influenciar a opinido publica em todos os niveis, desde o
publico em geral até funciondrios do governo. Para melhorar o conhecimento sobre a dor, seus
efeitos, seu tratamento e, principalmente, o fornecimento de instalagdes para sua gestdo, um
processo que comegou em 2004 com uma reunido conjunta da OMS, EFIC e IASP. O slogan “O
alivio da dor deveria ser um direito humano” foi o foco, e isso formou a base da série do Ano
Global da IASP. Um outro passo na defesa de direitos foi dado em Montreal no Congresso
Mundial sobre Dor em 2010, quando uma cupula envolvendo clinicos, politicos, profissionais de
salde e pacientes objetivou estimular eventos similares em todo o mundo. Isso deu origem a
Declaracdo de Montreal, um apelo para que o alivio da dor seja um direito humano basico.

Através de projetos sobre educagdo em dor, a IASP e outros aumentaram o nivel de interesse,
conhecimento e habilidades clinicas no controle da dor em paises com poucos recursos. Esses esforcos
tém incentivado os provedores de salde e os governos a dar maior énfase ao controle da dor e, em
certa medida, relaxar as severas restricdes ao uso de opidides e outras drogas. Em outras palavras, as
barreiras para o bom manejo da dor estdo sendo reduzidas para o beneficio dos que sofrem de dor em
todo o mundo.

Ha muito trabalho a ser feito: A apropriada educacdo em dor é essencial para todos os profissionais de
saude (e também para os pacientes), e o trabalho em equipe multidisciplinar é fundamental para o
sucesso do controle da dor. A educagdo em dor deve ser incluida nos curriculos e exames dos alunos de
graduacdo e pds-graduacdo em saude para fins de competéncia e incorporados em programas de
educacgdo continuada.
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Sobre a Associagao Internacional para o Estudo do Pain®

Sobre a A IASP é o principal forum profissional para a ciéncia, a pratica e
a educacdo no campo da dor. A associacdo é aberta a todos os
profissionais envolvidos na pesquisa, diagnostico ou tratamento da dor.
A IASP tem mais de 7.000 membros em 133 paises, 90 capitulos
nacionais e 20 Grupos de Interesse Especial.

Planeje se juntar aos seus colegas no 172 Congresso Mundial de Dor, 12
a 16 de setembro de 2018, em Boston, Massachusetts, EUA.

Como parte do ano global para exceléncia em educa¢ao em dor a IASP disponibiliza uma série de nove
fichas técnicas que cobrem tdpicos especificos relacionados a educacdo em dor. Estes documentos
foram traduzidos para diversas linguas e estdo disponiveis para serem baixados gratuitamente. Visite
o site www.iasp-pain.org/globalyear para maiores informacgées.
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