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1. INTRODUGAO

A dor lombar crénica constitui um relevante problema de saude publica, com
elevada prevaléncia mundial e reconhecido impacto socioeconémico. Trata-se de
uma das principais causas de incapacidade funcional e afastamento do trabalho,
afetando de maneira significativa a qualidade de vida dos individuos. Segundo a
Associacao Internacional para o Estudo da Dor (IASP), a dor é definida como
‘uma experiéncia sensitiva e emocional desagradavel associada, ou semelhante
aquela associada, a uma lesao tecidual real ou potencial”’, sendo considerada
crébnica quando persiste por periodo superior a trés meses. Ressalta-se, ainda,
que a dor é uma experiéncia multifatorial, influenciada por fatores fisicos,
psicoldgicos e sociais, 0 que refor¢ca a complexidade do tema.

No contexto brasileiro, pacientes com dor lombar crénica enfrentam, de forma
recorrente, longos periodos de espera para atendimento fisioterapéutico
especializado na rede publica de saude. Essa realidade agrava o quadro clinico,
retarda a recuperacao funcional e perpetua o ciclo de dor e incapacidade. Nesse
cenario, insere-se o Transformador, projeto de pesquisa e extensao vinculado ao
curso de Fisioterapia da Universidade Federal de Pelotas (UFPEL), cujo propdsito
€ aprofundar o conhecimento acerca dessa condigdo em usuarios do sistema
publico de saude municipal de Pelotas, Rio Grande do Sul.

O estudo tem como objetivo central delinear o perfil funcional e psicossocial
de pacientes acometidos por dor lombar crbénica que aguardam tratamento
fisioterapéutico especializado. A caracterizagdo desses individuos permitira
identificar necessidades prioritarias, fornecendo subsidios para o desenvolvimento
de estratégias terapéuticas mais especificas, eficazes e humanizadas. Tal
iniciativa contribui ndo apenas para o aprimoramento da assisténcia em saude,
mas também para o fortalecimento do corpo de conhecimento cientifico na area
da Fisioterapia.

2. METODOLOGIA

O presente estudo foi conduzido com aprovacdo do Comité de Etica em
Pesquisa Envolvendo Seres Humanos (CEPSH) da UFPel (parecer n°® 7.200.008),
seguindo a Resolugao 466/2012 do Conselho Nacional de Saude. Participaram
individuos que assinaram o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE)
ap6s receberem informacbes detalhadas sobre os objetivos, procedimentos,
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riscos e beneficios da pesquisa. Os participantes foram selecionados a partir de
dados fornecidos pela Secretaria Municipal de Saude de Pelotas, sendo
contatados individualmente para o agendamento das avaliagdes. As coletas foram
realizadas em ambiente controlado, conduzidas por pesquisadores treinados, com
duragdo média de 90 minutos, utilizando instrumentos validados nacional e
internacionalmente, incluindo o Questionario de Roland Morris (RMDQ),
formularios sociodemograficos e clinicos, Inventario de Depresséo e Ansiedade
de Beck (BDI e BAI), indice de Qualidade do Sono de Pittsburgh (PSQI), Escala
Tampa para Cinesiofobia (TSK), Escala de Humor de Brunel (BRUMS),
Fear-Avoidance Beliefs Questionnaire (FABQ), goniometria e Escala Visual
Analégica (EVA). Todos os dados foram registrados em formularios especificos,
inseridos em banco eletronico e submetidos a controle de qualidade por dupla
checagem e supervisao periddica da equipe, garantindo uma analise confiavel e
fundamentada dos aspectos fisicos, funcionais, emocionais e comportamentais
dos participantes.

3. RESULTADOS E DISCUSSAO

Os resultados deste estudo evidenciam um perfil populacional marcado por
vulnerabilidades sociais e clinicas, as quais se refletem diretamente na
experiéncia da dor lombar crénica e em seu manejo. A predominancia de
mulheres na faixa etaria entre 40 e 60 anos, com baixa escolaridade e renda
média reduzida, indica um recorte socioecondmico que historicamente se associa
a menor acesso a informacdo em saude, dificuldades de adesdo a habitos
preventivos e maior exposicdo a fatores de risco para doencas
musculoesqueléticas. Tais condicbes reforcam a necessidade de politicas
publicas voltadas a equidade no atendimento e a promocéo da saude.

O indice de massa corporal médio, classificado como obesidade grau |,
configura um fator agravante, uma vez que o excesso de peso esta fortemente
relacionado a sobrecarga mecanica da coluna vertebral, a inflamacao sistémica
de baixo grau e a piora da dor cronica. Este achado corrobora a literatura que
aponta a obesidade como condicdo frequentemente associada a maior
incapacidade funcional e ao comprometimento da qualidade de vida. Ainda que
apenas 20,8% dos participantes se declarassem tabagistas, sabe-se que o
tabagismo exerce efeito deletério na nutricdo discal e na percepgao da dor,
podendo contribuir para a cronicidade do quadro. Este dado, mesmo em
percentual reduzido, ndo deve ser negligenciado, pois refor¢ca a importancia de
estratégias de cessagao do tabagismo no contexto de reabilitagdo. Outro ponto
critico identificado foi o tempo médio de espera de 20 meses para acesso a
fisioterapia no Sistema Unico de Saude. A demora no inicio do tratamento
fisioterapéutico contribui para a manutencdo do ciclo de dor, sedentarismo e
perda funcional, dificultando a recuperagao e potencializando o sofrimento fisico e
emocional. A elevada média de dor autorreferida (7,23 em escala de 0 a 10) e o
escore de incapacidade funcional (Roland Morris = 14,48) reforcam a gravidade
do impacto da dor lombar crbénica na vida dos pacientes. Além disso, o limiar de
dor a pressdao reduzido (4,25) evidencia maior sensibilidade nociceptiva,
sugerindo possiveis alteracdes neurofisiolégicas associadas a dor persistente.

De forma geral, observa-se que os participantes se encontram em uma
condigdo de vulnerabilidade multifatorial, na qual fatores bioldgicos (obesidade,
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hipersensibilidade dolorosa), sociais (baixa escolaridade e renda) e estruturais
(longa espera no SUS) interagem para potencializar a incapacidade e
comprometer o prognédstico. Assim, os achados reforcam a necessidade de
estratégias integradas de intervengao, que contemplem n&o apenas o tratamento
fisioterapéutico, mas também programas de educagdo em saude, incentivo a
pratica de atividades fisicas seguras, suporte psicossocial e medidas de
enfrentamento da obesidade.

Logo, os resultados apontam que a dor lombar crbénica nos pacientes
estudados transcende uma dimensao puramente clinica, configurando-se como
problema de saude publica, marcado por desigualdades sociais e pelo impacto
negativo da demora no acesso ao cuidado especializado.

4. CONCLUSOES

O presente estudo, vinculado ao Projeto Transformador da Universidade
Federal de Pelotas, constitui-se em uma contribuicdo inovadora ao propor
estratégias inclusivas de reabilitacdo que privilegiam a equidade no acesso e a
eficiéncia do cuidado fisioterapéutico. A abordagem adotada ultrapassa os limites
tradicionais da pratica clinica, ao articular dimensdes assistenciais, educativas e
politicas, estabelecendo um referencial capaz de orientar tanto a reorganizagéo
do fluxo de atendimento no Sistema Unico de Saude quanto a implementagdo de
acgdes preventivas em larga escala. A principal inovagéo deste trabalho reside na
integracdo de fatores clinicos e socioecondmicos ao planejamento das
intervengdes, reconhecendo a complexidade da dor lombar crénica e apontando
caminhos para a construgao de politicas publicas mais sensiveis as necessidades
da populacdo. Ao destacar elementos como obesidade e cinesiofobia, o estudo
impulsiona a formulacdo de programas de reabilitacdo multidisciplinar, de carater
nao apenas corretivo, mas também preventivo.

Nesse sentido, a pesquisa transcende o campo especifico da fisioterapia,
oferecendo subsidios relevantes para a gestdo em saude, para a formulagao de
politicas de equidade e para a educagao em saude preventiva. Futuros estudos
devem se debrugar sobre anadlises longitudinais e sobre a efetividade de
abordagens interdisciplinares, ampliando as evidéncias necessarias para
consolidar modelos de atengdo mais justos, resolutivos e sustentaveis.

Assim, este trabalho reforgca a importancia de estratégias inovadoras e
integradas no enfrentamento da dor lombar crénica, contribuindo ndo apenas para
0 avango cientifico e clinico, mas também para a constru¢do de um sistema de
saude mais eficiente, inclusivo e socialmente responsavel.
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