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1. INTRODUÇÃO 
 

A dor lombar (DL) é um problema de saúde comum e altamente prevalente 

que causa limitação de atividades, ausência no trabalho e perda de produtividade, 

com impactos negativos sociais, econômicos e nos sistemas de saúde (WILLIAMS 

et al., 2015). No Brasil, estima-se que até 90% da população tenha experenciado 

ao menos um episódio de DL ao longo da vida (GUNNAR, 1999).   

A prevalência de DL não foi impactada de forma significativa pela pandemia 

da COVID-19, contudo a intensidade da dor e a incapacidade relacionada a DL 

aumentaram ao longo das medidas de distanciamento (CAPUTO et al., 2023). 

Antes da pandemia, evidências já indicavam que pessoas com DL não buscavam 

por atendimento e que os principais determinantes de busca eram os níveis de 

intensidade e incapacidade (FERREIRA et al., 2009). 

Em virtude da pandemia da COVID-19, houve restrições dos serviços 

essenciais de saúde, limitações no acesso, culminando em preocupações por parte 

dos gestores e profissionais, sobre outros problemas de saúde, entre eles 

pacientes com episódios agudos de DL (BORSA et al., 2020). Na população com 

doenças crônicas não transmissíveis (DCNT), a desistência na busca por 

assistência médica durante a pandemia foi de 42,1% (IC95%: 37,1%, 47,3%) 

decorrente da insegurança gerada pela pandemia da COVID-19, fato que 

prejudicou a gestão destas doenças a curto e longo prazo (LEITE et al., 2021). 

Sendo assim, nosso estudo teve por objetivo identificar o acesso aos 

serviços de saúde por pessoas com DL e incapacidade ao longo da pandemia de 

COVID-19. 

2. METODOLOGIA 
 

Neste estudo foram utilizados os dados de um estudo prospectivo que 
avaliou a saúde mental e física de adultos residentes no estado do Rio Grande do 
Sul, Brasil (Coorte PAMPA). Como critério de inclusão, os participantes deveriam 
ser adultos (≥ 18 anos) e residir neste estado. Os dados foram coletados através 
de um questionário eletrônico autorreferido encaminhado pelas redes sociais 
através de campanhas de mídia social e envio do link de acesso. No presente 
estudo, foram utilizados dados de quatro coletas: junho/2020, dezembro/2020, 
junho/2021 e junho/2022. 
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Os participantes responderam sobre presença de dor bombar (DL) e 
incapacidade em virtude da dor referente aos últimos seis meses. Para o desfecho, 
foram utilizadas as seguintes variáveis: busca de serviço de saúde, evitar buscar 
atendimento, serviço presencial e serviço privado.  

A variação das prevalências entre as ondas foi analisada usando uma 
regressão de mínimos quadrados com ponderação de variância e as estimativas 
são apresentadas em pontos percentuais (p.p.). Um valor de p>0,05 indica 
estabilidade, e um p<0,05 indica aumento ou diminuição das estimativas ao longo 
dos períodos avaliados. 

 
3. RESULTADOS E DISCUSSÃO 

 
A busca por serviços de saúde mostrou tendência de aumento ao longo dos 

períodos analisados em pessoas com DL (2,9p.p.; p<0,001) e de estabilidade nos 
participantes que relataram incapacidade (1,1p.p.; p=0,252). Ainda, foi observado 
uma tendência de redução nas prevalências em participantes que relataram evitar 
buscar o serviço mesmo precisando, tanto para DL (-4,6p.p.; p<0,001), quanto para 
incapacidade (-4,0p.p.; p<0,001).  

Apesar de toda insegurança gerada pela pandemia, pessoas com DL e com 
incapacidade relacionada a dor não deixaram de buscar atendimento. 
Possivelmente, sua ocorrência interferiu nas suas atividades de vida diária, as 
quais foram alteradas devido a restrição social, gerando mudanças inesperadas 
que causaram um aumento no sedentarismo e alterações posturais (RUNACRES 
et al., 2021). 

Com relação ao tipo de serviço, em pessoas com DL se observou um 
aumento nas prevalências para uso de serviço presencial e privado (1,1p.p.; 
p=0,049 e 2,9p.p.; p=0,024, respectivamente). Em participantes que relataram 
incapacidade, foi observado tendência de aumento das prevalências para serviço 
privado (4,2p.p., p=0,034) e estabilidade para serviço presencial (0,2p.p.; p=0,727). 

O aumento pela busca no serviço privado pode ser explicado pelo fator de 
alta resolubilidade que o mesmo pode proporcionar ao paciente, como a marcação 
de consulta para atendimento com especialista sem necessidade de 
encaminhamentos, como ocorre no sistema público de saúde no Brasil (SILVA et 
al., 2017). Outro fator importante a ser ressaltado é a caracterização da nossa 
amostra, que apresenta renda média/alta e com maior nível de escolaridade, 
indicando acesso facilitado para este tipo de serviço (FETER et al., 2022).  

O serviço presencial seguiu sendo buscado preferencialmente pela amostra, 

demonstrando maior confiabilidade e segurança neste tipo de serviço, mesmo com 

as limitações de segurança advindas da pandemia. Apesar de facilitar o manejo de 

algumas condições no contexto pandêmico, existem algumas barreiras de adesão 

a telessaúde ou atendimento online como a aceitação tecnológica, a especificidade 

de uma avaliação subjetiva do paciente e outras questões técnicas especificas 

(KHOSHROUNEJAD et al., 2021), as quais explicam os achados encontrados 

nesta amostra. 

 

                                             4. CONCLUSÕES 
 

Este estudo identificou que as pessoas com DL e incapacidade não deixaram 

de buscar atendimento para suas condições de saúde. Os tipos de serviços mais 

utilizados foram presenciais e privados, demonstrando uma não adesão ao 



 

 

atendimento online e necessidade de agilidade no atendimento podendo ser 

advindo de uma limitação de atividade. Ressaltamos a necessidade de criar 

estratégias para aumentar o acesso aos serviços de saúde para pessoas com DL 

e incapacidade e melhorar o manejo desta condição que se mostrou prevalente 

durante a pandemia de covid-19. 
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