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A dor cronica como consequéncia de tortura — gestao

A tortura estd associada a multiplas consequéncias para a saude, em particular, a dor persistente e a
incapacidade relacionada com a dor [4,8,11]. No tratamento das vitimas de tortura, devemos considerar
a dor e as respetivas consequéncias.

Por conseguinte, é essencial que os profissionais de saude que prestam cuidados a vitimas de tortura
estejam familiarizados com a fisiopatologia da dor, modelos biopsicossociais de dor e as boas praticas
baseadas na evidéncia de gestdo da dor aguda e persistente.

A dor persistente ndo sé causa incapacidade e limita a vida diaria, como também provoca problemas
psicoldgicos, agravando o impacto sobre o funcionamento pessoal e social geral. No entanto, a literatura
cientifica sobre a reabilitacdo de vitimas de tortura visa predominantemente problemas de saude
mental sem referéncia a dor em si ou como causa significativa de angustia e incapacidade [9,15].

O tratamento de vitimas de tortura requer os mesmos métodos de intervengdo que outros tipos de dor.
E fundamental que os profissionais de satde se informem sobre os diferentes métodos de tortura e
respetivas consequéncias fisicas. As revisdes da literatura de reabilitacdo observam a falta de estudos
com rigor cientifico sobre intervengdes com multiplas componentes destinadas as vitimas de tortura
[6,10]. Escasseiam estudos que avaliem os resultados da gestdo da dor, e a qualidade das evidéncias é
reduzida [2,5], pelo que é pouca a orientacdo que oferecem. As recomendac¢bes de tratamento
consistem em aplicar, com sensibilidade, boas praticas clinicas aos doentes que possam estar
gravemente traumatizados [1,2].

Uma preocupacao geral prende-se com o facto de a dor ndo ser reconhecida, avaliada e gerida como um
problema por si sé. Se ndo for tratada, a dor persistente pode prejudicar as tentativas de tratamento de
outros problemas comuns, como angustia e disturbios do sono, e impedir a aquisicdo de competéncias
essenciais de autogestdo. E importante que as boas praticas de tratamento da dor em geral sejam
alargadas as vitimas de tortura e que a dor ndo seja erroneamente considerada um sintoma de stresse
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pos-traumatico, negligenciando-se o seu tratamento. [1]. Por exemplo, reveste-se de extrema
importancia avaliar e tratar a dor neuropatica que pode ocorrer apds a suspensdo pelos bragos ou apds
falaka (golpes nas solas dos pés).

A reabilitacdo da dor num modelo biopsicossocial ocupa-se do funcionamento limitado e da
incapacidade associada a dor, bem como da interacdo complexa com fatores pessoais e ambientais,
fatores estes que podem influenciar a experiéncia e a resposta a dor [14].

Cumpre salientar que as vitimas de tortura podem ter problemas psicoldgicos e sociais consideraveis
além da dor e de outros problemas de sadde, complicando a apresentacdo, a avaliacdo e o tratamento:
incerteza sobre o estado civil; alojamento instavel; isolamento da familia, amigos e oferta cultural;
meios normais de apoio e acesso ao trabalho [3,13].

A semelhanca do recomendado para a dor crénica em geral, o ideal serd adotar uma abordagem
interdisciplinar e multimodal para a gestdo da dor em vitimas de tortura, com particular incidéncia em
objetivos acordados no sentido de melhorar a compreensdo, o funcionamento e a participagdo. A
reabilitacdo pode consistir em sessodes individuais combinadas com psicoeducagdo em grupo, com ou
sem intérprete.

Para promover a autogestdo e o retorno as atividades e ao estilo de vida desejados, a gestdo da dor nas
vitimas de tortura deve incluir formacdo sobre a natureza da dor persistente, intervengdes psicoldgicas
gue visem os aspetos cognitivos e comportamentais da adaptacdo a dor e fisioterapia para melhorar a
funcdo fisica geral e reduzir os danos musculosqueléticos provocados pela tortura, bem como o
tratamento farmacoldgico da dor.

Para estas vitimas, pode ser dificil aceitar a persisténcia da dor decorrente da tortura sofrida, abdicar da
esperanca de alivio total e aceitar que a redug¢do da dor e a melhoria da vida didria e social sdo objetivos
mais realistas, implicando que se considere o desenvolvimento de competéncias fisicas, psicoldgicas e
de cariz pratico. As expectativas das vitimas devem, portanto, ser abordadas no inicio da reabilitacdo. E
importante explicar os mecanismos da dor persistente sem danos, permitindo o reenquadramento de
crengas pessimistas sobre a possibilidade de melhoria do funcionamento e o debate sobre mudancas
comportamentais para promover a reabilitagdo. E crucial que todas as vitimas de tortura compreendam
a interacdo entre dor e problemas psicolégicos [7].

Ndo existem estudos sistematicos do tratamento farmacolégico para a dor crénica pds-tortura para se
sugerir o desvio em relacdo as boas praticas. Tal como noutras doencas com dor crénica, o tratamento
farmacolégico da dor deve basear-se na avaliacdo exaustiva e na identificacdo dos mecanismos da dor
subjacentes. A adesdo ao tratamento médico é geralmente baixa, sendo, por conseguinte, essencial dar
informagGes exatas, especialmente sobre os efeitos secundarios. A dor neuropatica deve ser tratada,
como ja referido.

O sucesso da gestdo interdisciplinar da dor ndo deve ser avaliado apenas pelo alivio da dor, devendo ter
como objetivo melhorar a qualidade de vida relacionada com a saude, incluindo as atividades sociais e
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da vida diaria [12]. Estes aspetos devem ser acrescentados aos resultados identificados pelas proprias
vitimas de tortura, sem os substituir.
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Sobre a International Association for the Study of Pain®

A IASP é o principal forum para a ciéncia, o exercicio de Medicina e a
educagdo na drea da dor. A associacdo estd aberta a qualquer
profissional envolvido na investigagdo, no diagndstico ou no
tratamento da dor. A IASP conta com mais de 7000 membros em 133
paises, 90 capitulos nacionais e 20 Grupos de Interesse Especial.

No ambito do Ano Global Contra a Dor em Grupos Vulneraveis, a IASP disponibiliza uma série de
fichas informativas sobre topicos especificos relacionados com a dor em populagdes vulneraveis. Esses
documentos foram traduzidos para diversas linguas e encontram-se disponiveis para download
gratuito. Consulte mais informac¢des em www.iasp-pain.org/globalyear.
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