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RESUMO

JUSTIFICATIVA E OBJETIVOS: A observacdo dos
profissionais da Equipe de Controle da Dor da Disci-
plina de Anestesiologia da Faculdade de Medicina da
Universidade de Sdo Paulo sugere que os pacientes
em uso de bomba de analgesia controlada pelo pacien-
te (ACP) desenvolvem o que parece ser uma relagdo
afetiva positiva com o equipamento e reagem melhor
ao tratamento da dor do que aqueles que recebem os
analgésicos administrados pelos métodos tradicionais.
O objetivo deste estudo foi verificar se ha na literatu-
ra pesquisas que tenham investigado as hipoteses por
nos consideradas de que essa relagdo afetiva positiva
com a bomba de ACP ocorreria porque a mesma fun-
cionaria como um “representante materno”, investido
de qualidades hedonicas positivas; ou como objeto
transicional de afeto numa situacdo vivida como es-
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tado de desamparo ¢ desmoronamento; ou que acio-
nar a bomba de ACP teria efeito de auto-investimento
de poder.

CONTEUDO: Um levantamento nos bancos de da-
dos PUBMED e BVS usando as palavras: Pain (dor)
and helplessness (desamparo), Pain and PCA pump
(bomba de ACP), Pain and helplessness and PCA
pump, Coping (enfrentamento) and pain and PCA
pump, Analgesia controlada pelo paciente e Analge-
sia controlada pelo paciente e psicologia, identificou
4693 resultados, sendo selecionados 20 abstracts do
PUBMED, dos quais, em posterior exame, foram se-
lecionados 6 relativos a dor e desamparo e 10 relati-
vos a dor ¢ a bomba de ACP.

CONCLUSAO: A literatura ainda carece de estu-
dos clinicos sistematizados sobre os aspectos sub-
jetivos da adaptacdo dos pacientes ao uso da bomba
ACP, ¢ os estudos que examinam a satisfagdo do
paciente devem ser incrementados visando a me-
lhor utilizagdo desse recurso terapéutico que me-
lhora o manuseio e controle farmacologico da dor.
Este estudo levanta algumas hipoteses, sugere al-
guns conceitos-chave e faz algumas consideracgdes
nessa diregdo.

Descritores: Analgesia controlada pelo paciente, Dor,
Psicologia.

SUMMARY

BACKGROUND AND OBJECTIVES: Profes-
sionals of the Pain Control Team of the Anesthe-
siology Discipline, School of Medicine, Univer-
sity of Sdo Paulo observed that patients under
patient-controlled analgesia (PCA) pump devel-
op what seems to be a positive affective relation-
ship with the equipment and better react to pain
treatment as compared to those receiving anal-
gesics via traditional methods. This study aimed
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at verifying whether there are in the literature
studies investigating our hypothesis that such
positive affective relationship with PCA pump
would happen because it function as a “maternal
representative”, invested of positive hedonistic
qualities; or as a transitional object of affection
in a situation lived as a state of helplessness and
collapse; or that activating the PCA pump would
have an effect of self~empowerment.
CONTENTS: A survey on PUBMED and BVS
databases using the words: Pain and helpless-
ness, Pain and PCA pump, Pain and helpless-
ness and PCA pump, Coping and Pain and PCA
pump, Patient-controlled analgesia and Patient-
controlled analgesia and psychology has found
4693 results, of which 20 PUBMED abstracts
were selected, from which, in a further analysis,
6 were selected with regard to pain and help-
lessness and 10 with regard to pain and patient-
controlled analgesia pump.

CONCLUSION: Literature still lacks systematized
clinical studies on the subjective aspects of patients’
adaptation to the use of PCA pump and studies ana-
lyzing patients’ satisfaction should be incremented
aiming at a better use of such therapeutic tool which
improves pain management and pharmacological
control. This study raises some hypotheses, sug-
gests some key-concepts and makes some consider-
ations in this direction.

Keywords: Pain, patient-controlled analgesia, Psy-
chology.

INTRODUCAO

A observagdo empirica dos profissionais da Equipe de
Controle da Dor da Disciplina de Anestesiologia da
Faculdade de Medicina da Universidade de Sao Paulo
(FMUSP) sugere que os pacientes em uso de bomba de
analgesia controlada pelo paciente (ACP) reagem mais
prontamente ao tratamento da dor, e se recuperam mais
rapidamente do que aqueles que recebem analgesia ad-
ministrada por terceiros.

Em geral, os pacientes desenvolvem o que parece ser
uma relacdo afetiva positiva com o equipamento, a par-
tir do que foram levantadas algumas hipoteses sobre os
mecanismos psicoldgicos subjacentes que promoveriam
esta relacdo. Para avaliar preliminarmente essas hipote-
ses, procedeu-se a busca em dois bancos de dados (PUB-
MED e BVS) de publicag¢des relacionadas direta ou indi-
retamente com o tema.
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RELACAO AFETIVA DOS PACIENTES COM A

BOMBA DE ACP — HIPOTESES PRELIMINARES

A partir de um referencial psicologico, foram levanta-

das algumas hipoteses que pudessem justificar a obser-

vacdo da Equipe de Dor sobre o eventual estabeleci-
mento de uma relagdo afetiva positiva do paciente com

a bomba de ACP:

* A bomba de ACP seria um “representante mater-
no”, investido de qualidades hedonicas positivas;

* A bomba de ACP seria um objeto transicional de
afeto numa situagao vivida como estado de desam-
paro e desmoronamento'~;

* Oapego a bomba de ACP seria facilitado por fatores
psicolégicos relacionados com a situacdo traumatica
causadora da dor, o afastamento do meio familiar, o
temor associado a praticas hospitalares, perspectivas
futuras desconhecidas, etc.;

* Na medida em que a dor venha a ser controlada, o
apego a bomba devera enfraquecer;

* A mobilizagdo dos recursos internos do paciente para
a decisdo de acionar a bomba de ACP teria efeito
de auto-investimento de poder (self-empowerment)!,
transpondo o paciente de um paradigma de passi-
vidade (regressivo e infantilizador) para um de en-
frentamento, atividade e decisdo sobre o processo de
autocuidados;

* A intermediacao do profissional de saude que in-
troduz o paciente ao ACP deve ser fator transicional
de relevancia, podendo influir na atribui¢ao de signi-
ficado edonico positivo ao equipamento;

* A “humaniza¢do” no desenho da bomba de ACP
deve ser investigada com vistas a facilitar o apego
a0 equipamento, ¢ & maior facilidade no uso’.

PESQUISA

Para verificar se haveria na literatura pesquisas que te-
riam investigado essas hipoteses, foi feito um levanta-
mento nos bancos de dados PUBMED e BVS usando as
palavras: Pain (dor) and helplessness (desamparo), Pain
and PCA pump (bomba de ACP), Pain and helplessness
and PCA pump, Coping (enfrentamento) and pain and
PCA pump, Analgesia controlada pelo paciente ¢ Anal-
gesia controlada pelo paciente e Psicologia.

No periodo compreendido entre 1990 e 1999 foram en-
contrados somente dois resultados, porém, no periodo
de 1999 a 2009, foram identificados 4691 resultados, a
seguir discriminados de acordo com as palavras usadas
na pesquisa bibliografica:

1. Pain (dor) and helplessness (desamparo) — foram en-
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contrados 193 resultados no PUBMED e 57 no BVS,
sendo 43 no LILACS, 1 no SciElo e 13 no IBECS;

2. Pain and PCA pump (bomba de ACP) - foram encon-
trados 117 resultados no PUBMED;

3. Pain and helplessness and PCA pump — nao foi en-
contrado nenhum resultado;

4. Coping (enfrentamento) and pain and PCA pump -
ndo foi encontrado nenhum resultado;

5. Analgesia controlada pelo paciente - foram encontra-
dos 4237 resultados na BVS;

6. Analgesia controlada pelo paciente e psicologia - fo-
ram encontrados 87 resultados na BVS.

RESULTADOS DA PESQUISA

Os resultados obtidos no BVS referiam-se majoritaria-
mente a cuidados paliativos em pacientes com cancer ou
internados em casas de repouso para pacientes terminais
(hospices), e foram eliminados por fugirem ao foco do
presente estudo.

Do levantamento inicial selecionou-se 20 resumos do
PUBMED, dos quais, em posterior exame, foram sele-
cionados seis relativos a dor e desamparo, ¢ 10 relati-
vos a dor e bomba de ACP, além de algumas obras de
referéncia, comentadas a seguir.

DESAMPARO (HELPLESSNESS), ESTILOS
DE ENFRENTAMENTO (COPING) E VIVENCIA
DE DOR

Como base teorica para o estudo dos fendmenos obser-
vados no uso da bomba de ACP, e a partir da bibliografia
examinada, sugere que devam ser abordados os seguin-
tes conceitos-chave:

1. Abandono, desamparo e sistema de panico em ma-
miferos, em Panksepp?, considerando que os sistemas
inibidores desses circuitos seriam os sistemas opioides,
de ocitocina e prolactina. Verificar esses conceitos tam-
bém no ambito psicanalitico (Freud, Winnicott, Lacan),
psicossomatico (Pierre Marty) e cognitivista (Folkman
e Lazarus);

2. Desamparo aprendido e depressio experimental,
em Seligman®, com relagdo a situagdes resultantes da
percepcao de auséncia de controle com relacao ao desfe-
cho de uma situacdo dolorosa;

3. Déficit de ativacdo motora em Weiss e col.’ em que
os efeitos do desamparo aprendido seriam transitorios,
com rapida dissipacao dos sintomas ap6s desequilibrio
fisioldgico temporario, relacionado a redug@o de norepi-
nefrina. Poderia ser interessante investigar mecanismos

‘ 08 - Aspectospsicolégicos do uso da ACP.indd 83

®

Rev Dor 2010;11(1):81-86

neuroquimicos subjacentes ao desamparo aprendido e
depressdo experimental e ao enfrentamento (coping) em
estudos animais®;

4. Enfrentamento (coping), que consiste no conjunto de
estratégias usadas pelo individuo para se adaptar as cir-
cunstancias adversas’. Investigar a concepcdo de Folk-
man e Lazarus, que considera que o esfor¢co de enfrenta-
mento envolve aspectos cognitivos e comportamentais®,
0 que autoriza a hipotese de que o enfrentamento seria
passivel de aprendizado;

5. Estilos de enfrentamento, associados a tracos de
personalidade relativamente estaveis nos individuos’.
Verificar relagdes entre desamparo, temor da dor e es-
tilo passivo de enfrentamento da dor; e nivel da dor,
incapacidade e depressio'’. Considerar que o ser hu-
mano, gragas ao desenvolvimento do cortex pré-frontal,
tem possibilidade de autopercepc¢ao consciente e de ra-
ciocinio cognitivo que abrem espacgo para o aprendizado.
Considerar aspectos cognitivos em trabalho terapéuti-
co na Enfermaria de Dor (o uso de bomba de ACP, por
exemplo, induz a uma mudanca de paradigma de en-
frentamento passivo para ativo'' com pacientes de dor
cronica, que sugere que mudangas em cogni¢des pouco
adaptativas (maladaptive) podem melhorar o desfecho
do tratamento, e vice-versa).

6. Pensamentos catastroéficos e sua influéncia na per-
cepcdo e enfrentamento da dor. Os pensamentos catas-
troficos, que representam uma ruptura do pensamento
cognitivo, e regressdo a um modo mais primitivo de
funcionamento mental, podem desencadear alteracdes
fisioldgicas e psicologicas. Estudos sugerem que pro-
cessos afetivos e cognitivos no catastrofismo podem
influir negativamente nos sistemas neuromuscular, car-
diovascular, imunoldégico e neuroendocrino, e na ati-
vidade da matriz neurologica da dor no cérebro'? que
apontam que processos afetivos e cognitivos no ca-
tastrofismo podem influir negativamente nos sistemas
neuromuscular, cardiovascular, imunolégico e neuro-
endocrino, e na atividade da matriz neuroldgica da dor
no cérebro. Considerar que a administragcdo terapéutica
do catastrofismo pode contribuir para um desfecho po-
sitivo, e o ensino do uso da bomba de ACP poderia ser
uma dentre as estratégias de administragao.

7. Auto-investimento de poder (self-empowerment) como
forma de enfrentamento da dor. Mutter' atribui a Medicina
ocidental um carater patriarcal, vigente até a atualidade, e
acredita que um novo paradigma de cura que se baseie na
utilizagdo dos proprios recursos internos do paciente pode-
ria promover a auto-estima e auto-investimento de poder.
8. Bomba de ACP: fazer levantamento mais amplo de
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literatura sobre seu uso em diferentes situacdes de dor.
Na bibliografia levantada foram examinados ensaios cli-
nicos com o uso de ACP versus métodos de analgesia
ministrados por terceiros em dor pés-operatéria, com
os seguintes resultados:

Pacientes oncolégicos - Ripamonti ¢ Bruera' observa-
ram desfechos com maior satisfacdo do paciente, menor
sedacdo e ansiedade, e menor tempo de enfermaria e in-
ternacdo. Os estudos sugerem também que a ACP € pro-
vavelmente superior a administragdo usual de opidides no
controle da dor.

Cistectomia ovariana laparoscopica - Os escores
de escalas de depressdo e ansiedade foram significa-
tivamente mais baixos no grupo ACP. O seu uso com
morfina resultou em escores de dor significativamen-
te mais altos que as doses equivalentes de meperidi-
na intramuscular, mas as auto-avaliacdes de satisfacdo
foram maiores neste grupo. Os autores sugerem que a
participacdo maior do paciente no processo pode ter
aumentado a percepc¢do de dor, mas também aumentou
significativamente a satisfagao'®.

Cirurgia cardiaca - Bainbridge, Martin e Cheng's em
metanalise a partir de dados da Cochrane Library, Me-
dline, Embase e abstracts de conferéncias, concluiram
que os grupos ACP reduziram significativamente esco-
res na EAV apos 48h, mas nao apds 24h; que os equiva-
lentes de morfina cumulativa consumidos foram signi-
ficativamente aumentados apds 24h e 48h. Nao houve
diferenca significativa entre os grupos para periodos
de ventilagdo, tempo de permanéncia na UTI, perio-
do de internacdo, escores de satisfagdo dos pacientes,
escores de sedagdo, nausea e vomitos pds-operatorios,
depressao respiratoria, dor intensa, descontinuagdes e
mortes, embora esses desfechos geralmente sejam sub-
relatados. Resumindo, houve maior consumo de morfi-
na e menores escores da EAV no grupo ACP.
Colocacio de protese de joelho ou quadril. Forst ¢ col.',
em ensaio aleatorio prospectivo com 42 pacientes, conclu-
fram que nao houve diferencas significativas nos escores
de dor dos dois grupos; a satisfacdo foi boa em ambos os
grupos, mas significativamente maior no grupo ACP. Este
solicitou, em média, o dobro de analgésico. Curiosamente,
os escores de dor pos-operatoria ficaram acima do limiar
de dor subjetiva, determinado antes da cirurgia na maioria
dos dois grupos, e a conclusdo dos autores foi de que, em-
bora satisfeitos com a terapia antinociceptiva administrada,
a maioria dos pacientes foi tratada objetivamente abaixo de
seu limiar de dor subjetivo individual.

Cirurgia de pescocgo e cabeca - Nesse grupo, ha difi-
culdade de avaliacdo dos escores de dor em funcao da
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necessidade de traqueostomia. Bost e col.'’, em estudo
prospectivo, concluiram que o uso da ACP foi superior a
administra¢do de analgesia sob demanda no controle da
dor pés-operatoria.

Colonoscopia em pacientes idosos - Lee e col.'® con-
cluiram que ndo houve diferenga significativa entre os
dois grupos no que diz respeito a dor e satisfagdo, mas
a ACP pareceu mais segura que a sedagdo venosa, com
efetividade e aceitacdo comparavel.

Colecistectomia - Em estudo comparativo entre o mo-
delo de analgesia com morfina em ACP e com cetopro-
feno e dipirona no pods-operatdrio de colecistectomia,
Tanaka'® concluiu que o grupo de pacientes que recebeu
morfina em ACP apresentou maior nivel de satisfacao
do que o grupo controle a despeito de ndo ter havido
reducado evidente da dor comparativamente com o grupo
controle. O autor cita outros estudos que demonstraram
alto grau de satisfagdo com o método ACP, inferindo que
a recuperagdo da autonomia pelo paciente esta relacio-
nada com a reducao do nivel de ansiedade.
Colecistectomia - Em outro estudo, De Cosmo e col.?°
concluiram que ha relacao positiva entre depressao, an-
siedade e indicadores de dor. O consumo de tramadol foi
maior nos casos em que foi diagnosticada depressdao no
pré-operatorio.

Analgesia venosa (ACP) versus peridural - Lebovits e
col.?! avaliaram a satisfacdo do paciente com os méto-
dos, e concluiram que nao houve diferenca significativa
entre os dois grupos no que diz respeito a satisfacao, os
pacientes dos dois métodos apresentaram alto nivel de
satisfacdo. E para melhores resultados, segundo o autor,
deve-se conversar sobre as expectativas do paciente com
relacdo ao alivio da dor antes da cirurgia, particularmen-
te com pacientes jovens.

Pacientes com queimaduras - Em estudo de Nilsson e
col.”, durante a primeira troca de roupas os pacientes re-
ceberam sedacdo através de um profissional. Na segunda
troca, a sedagao foi através de PCS (Patient Controlled
Sedation) com propofol e alfentanil. Na terceira troca, os
pacientes puderam escolher uma das duas técnicas. Os
pacientes preferiram o PCS baseado no auto-controle e
motivados por menor desconforto durante o periodo de
recuperacdo, apesar de mencionarem que a dor durante
o procedimento foi maior com o PCS.

Ansiedade em idosos - Egbert, Lampros e Parks? ava-
liaram a ansiedade em pacientes que usaram bomba de
ACP e inje¢do por via muscular para controle de dor
pos-operatoria. Nao foi encontrada diferenga em es-
tados de ansiedade e auto-percep¢do de humor. Po-
rém, ansiedade pods-operatoria esteve mais relacio-
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nada com ansiedade pré-operatéria e complicacdes
pos-operatorias. Pacientes que utilizaram ACP obti-
veram significativa melhora na analgesia e aumento
na satisfacdo.

Histerectomia - Ansiedade foi um fator significante de
dor pos-operatoria no estudo de Thomas e col.?*, inde-
pendentemente do método de analgesia utilizado, ACP
ou injecdes musculares. Pacientes que utilizaram ACP
obtiveram melhor controle da dor. Entretanto, os pacien-
tes que apresentaram maior indice de ansiedade foram os
que experimentaram maior reducao da dor com a ACP.
A questdo sobre se as varidveis psicologicas interviriam
na melhora ou piora da adaptagdo dos pacientes ao uso
da bomba ACP ainda merece melhor desenvolvimento
sistematizado. O conhecimento, sobre a ACP faz jus a
uma investigacdo mais aprofundada. Supde-se que va-
ridveis representacionais, ou variaveis psicoldgicas po-
deriam contribuir para o melhor controle da dor nesta
situacdo clinica; porém, a constatacao de que ha diferen-
ca entre satisfacao do paciente e escores da EAV, mesmo
importante, ¢ insuficiente.

Verificou-se que a relacdo entre satisfacdo do paciente
através de metodologia especifica e maior tolerancia a
dor ¢ pouco investigada, e quando isso ocorreu, os ins-
trumentos utilizados visavam mensuracao da intensidade
de depressdo, como no caso do Inventario de Beck para
Depressao, ou mensuragao da ansiedade. Raros estudos
utilizaram método de investigagdo apropriado para o diag-
nostico de psicopatologias. Houve estudos que utilizaram
0 Questionario McGill de Dor e a EAV, mas esses, por
serem instrumentos que nao objetivam avaliar satisfacdo
do paciente, e portanto a efetividade do método de trata-
mento, ndo alcangaram os resultados esperados.

CONCLUSAO

A literatura carece de estudos clinicos sistematizados
sobre os aspectos subjetivos positivos da adaptacao dos
pacientes ao uso da bomba ACP. Os estudos que exami-
nam a satisfacdo do paciente deveriam ser incrementa-
dos, visando a melhor utilizagao desse recurso terapéuti-
co, 0 que ajudaria no manuseio e controle farmacologico
da dor. Este trabalho levanta algumas hipoteses, sugere
alguns conceitos-chave e faz algumas consideragdes
nessa direcao.
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