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Resumo

Introducdo: O envelhecimento populacional tem ampliado a prevaléncia de doencas cronicas e
multimorbidades, incluindo a dor cronica, que acomete mais da metade dos idosos e impacta
funcionalidade, autonomia e qualidade de vida. Alteracdes fisioldgicas, maior sensibilizacao central
e presenca de comorbidades agravam esse quadro, exigindo abordagens de cuidado integradas e
seguras. Nesse contexto, terapias nao farmacoldgicas surgem como alternativas promissoras para
manejo da dor em idosos, reduzindo riscos associados ao uso prolongado de analgésicos. Objetivo:
Realizar uma revisao da literatura sobre terapias alternativas utilizadas no tratamento da dor cronica
em idosos. Método: Revisdo integrativa realizada na base PUBMED, utilizando a estratégia:
(geriatr*[title] OR elderly[title]) AND chronic[title] AND pain[title], considerando artigos publicados
nos Ultimos 10 anos. Foram incluidos estudos que abordavam exclusivamente intervencdes nao
farmacologicas. Resultados: A busca inicial identificou 18 artigos. Apos exclusao de estudos focados
em terapias farmacologicas, 11 compuseram a amostra final. As intervencoes avaliadas incluiram
exercicios fisicos, educacao em saude, ioga adaptada, estabilizacdo muscular, realidade virtual,
acupuntura, hipnose, ablacdo por radiofrequéncia e terapias complementares. A maioria dos estudos
relatou reducao da intensidade da dor, melhora funcional e impacto positivo na qualidade de vida.
Técnicas como ablacdo por radiofrequéncia e acupuntura yin-yang apresentaram efeitos
particularmente robustos, enquanto intervencées como estimulacao vagal por vibracées abdominais
mostraram eficacia limitada, embora seguras e bem toleradas. Conclusao: As terapias alternativas
constituem estratégias eficazes e seguras para o manejo da dor cronica em idosos, oferecendo
beneficios multidimensionais. A literatura reforca a necessidade de abordagens multimodais,
individualizadas e integradas, além de pesquisas adicionais que aprimorem protocolos, identifiquem
perfis de resposta e ampliem a aplicabilidade clinica dessas intervencoes.

Palavras-chave: Idosos, Dor Cronica, Terapias Alternativas, Intervencdo Nao Farmacoldgica,
Qualidade De Vida, Manejo Da Dor.

Abstract

Background: Population aging has increased the prevalence of chronic diseases and multimorbidities,
including chronic pain, which affects more than half of the elderly and impacts functionality,
autonomy, and quality of life. Physiological changes, increased central sensitization, and the presence
of comorbidities aggravate this condition, requiring integrated and safe care approaches. In this
context, non-pharmacological therapies emerge as promising alternatives for pain management in the
elderly, reducing risks associated with prolonged use of analgesics. Aim: To conduct a literature
review on alternative therapies used in the treatment of chronic pain in older adults. Method:
Integrative review conducted in the PUBMED database, using the strategy: (geriatr[title] OR
elderly[title]) AND chronic[title] AND pain[title]*, considering articles published in the last 10 years.
Studies that exclusively addressed non-pharmacological interventions were included. Results: The
initial search identified 18 articles; after excluding studies focused on pharmacological therapies, 11
comprised the final sample. The interventions evaluated included physical exercise, health education,
adapted yoga, muscle stabilization, virtual reality, acupuncture, hypnosis, radiofrequency ablation,
and complementary therapies. Most studies reported reduced pain intensity, functional improvement,
and a positive impact on quality of life. Techniques such as radiofrequency ablation and yin-yang
acupuncture had particularly robust effects, while interventions such as vagal stimulation by
abdominal vibrations showed limited efficacy, although they were safe and well tolerated.
Conclusion: Alternative therapies are effective and safe strategies for managing chronic pain in older
adults, offering multidimensional benefits. The literature reinforces the need for multimodal,
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individualized, and integrated approaches, as well as additional research to improve protocols,
identify response profiles, and expand the clinical applicability of these interventions.

Keywords: Elderly, Chronic Pain, Alternative Therapies, Non-Pharmacological Intervention, Quality
Of Life, Pain Management.

Introducéao

O envelhecimento populacional tem aumentado nas Ultimas décadas, com crescimento
absoluto e proporcional de pessoas com 65 anos ou mais, impulsionado pela queda da fecundidade e
pelo aumento da expectativa de vida, elevando a razao de dependéncia dos idosos. A proporcéo global
de idosos passou de 6,1% em 1990 para 8,8% em 2017, com projecdes de rapido avanco até 2050,
sobretudo na Europa, América do Norte e Leste Asiatico (Gruber et al. 2025). Paises como China e
Japao devem superar 20% de idosos até meados do século (Baker et al. 2024), enquanto nacdes de
baixa renda, especialmente na Africa Subsaariana, mantém estrutura etaria jovem (Hua et al. 2024).
Esse cenario afeta profundamente sistemas de salude e previdéncia, devido ao aumento de doencas
cronicas, limitagdes funcionais e maiores gastos, exigindo reformas para sustentabilidade e equidade
(Bloom et al. 2015), apesar de migracao e mudancas na natalidade poderem modular esse processo
(Scott; Canudas-Romo, 2024).

A adaptacao dos servicos de salde ao crescimento da populacdo idosa é fundamental para
garantir cuidados eficazes, sustentaveis e adequados as necessidades complexas desse grupo,
marcado por maior prevaléncia de doencas cronicas, multimorbidade e sindromes geriatricas que
exigem manejo integrado e de longo prazo (Bruyére; Demonceau; Kergoat, 2024). Os sistemas de
saude devem migrar de modelos fragmentados para abordagens integradas, fortalecendo a atencao
primaria, ampliando a formacao geriatrica e promovendo cuidados domiciliares e comunitarios (Wu
et al., 2023), o que melhora resultados, reduz hospitalizacées e otimiza custos (Feng et al., 2020).
Ao mesmo tempo, infraestrutura e forca de trabalho precisam se ajustar, com ambientes acessiveis e
profissionais treinados em geriatria (Rechel et al., 2013), além de estratégias de prevencao voltadas
a doencgas cronicas, incapacidade e fragilidade (Syed; Syed; Lee, 2025), sob risco de sobrecarga dos
sistemas e piora dos desfechos caso tais mudancas nao ocorram (Wu et al., 2023).

A dor cronica é uma das queixas mais frequentes, acometendo mais da metade dos idosos e
até 80% dos residentes em instituicdes de longa permanéncia (Tinnirello; Mazzoleni; Santi, 2021).
Exemplos de dor cronica em idosos incluem osteoartrite, lombalgia cronica, neuropatia diabética,
neuralgia pos-herpética e fibromialgia, sendo especialmente comuns as condicoes
musculoesqueléticas e sindromes neuropaticas (Stompoér et al., 2019). Alteracdes fisiologicas
relacionadas ao envelhecimento como degeneracéo dos circuitos de modulagao da dor, menor eficacia
(Dagnino; Campos, 2022). A dor crbnica associa-se frequentemente a multimorbidade, limitacoes
funcionais, transtornos do humor, isolamento social e pior qualidade de vida(Ritchie et al., 2023),
com menor probabilidade de recuperacao e impactos significativos e sub-reconhecidos na funcao
fisica, cognicao e bem-estar (Whitlock et al., 2017).

A crescente expansao da populacédo idosa e o aumento expressivo da dor cronica nesse grupo
solicitam a compreensao de fatores que influenciam sua ocorréncia, seus impactos e as demandas que
gera aos sistemas de salde. Diante de condicdes que afetam a funcionalidade, a autonomia e o bem-
estar dos idosos, considera-se importante aprimorar o conhecimento que oriente praticas de cuidado
mais qualificadas e integradas. Ao reunir evidéncias sobre a natureza e as consequéncias da dor
cronica no envelhecimento, este estudo busca oferecer subsidios para o desenvolvimento de
estratégias de prevencao, manejo e assisténcia capazes de reduzir o sofrimento, melhorar a qualidade
de vida e evitar a sobrecarga dos servicos de saude.

Objetivo
Realizar uma revisao da literatura acerca terapias alternativas para tratamento da dor cronica
em idosos.

Método

Trata-se de uma revisao integrativa da literatura que utilizou como base de dados a PUBMED,
considerando a seguinte estratégia de busca: (geriatr*[title] OR elderly[title]) AND chronic[title] AND
pain[title]). Foram considerados para esta revisdo apenas artigos publicados nos ultimos 10 anos.
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Resultados

Durante a busca, foram inicialmente identificados 18 artigos que atenderam aos critérios da
estratégia de pesquisa previamente estabelecida. Apds a triagem, 7 estudos foram excluidos por
discutirem terapias farmacoldgicas, e nao alternativas, como é a proposta do trabalho. Assim, 11
artigos preencheram os critérios de elegibilidade e compuseram a amostra final da presente revisao.
As buscas foram realizadas em novembro de 2025, e os estudos incluidos foram analisados
integralmente, sendo organizados em ordem cronoldgica de publicacdo. A Tabela 1 apresenta um
resumo das principais informacdes e achados extraidos dos trabalhos selecionados.

Tabela 1 - Resumo das principais informacoes dos artigos selecionados.

Autoria Titulo do Artigo Pa':ie?:es Tipo de Estudo Concluséo principal
The Effect of a Non-Pharmacological -
i, Milicomponent o arasrrnt Quuse - Progade g semanasde educio
Program on Pain Intensity and Quality of 65 experimental . ; .
al., 2023) . . . . qualidade de vida em idosos com dor
Life in Community-Dwelling Elderly Men (pré-pos) musculoesquelética cronica
With Chronic Musculoskeletal Pain q '

. Music and low-frequency vibr ayrons for Piloto, Intervencao segura e bem tolerada,
(Eshuis et the treatment of chronic 45 randomizado mas ndao mostrou eficacia analgésica
al., 2021) musculoskeletal pain in elderly: A pilot lticentri ienificati s

study multiceéntrico  significativa.
e g . g Programa de ioga foi seguro, com alta
Feasibility study of a modified yoga Ensaios clinico = p S
(Boehnke et program for chronic pain among elderly 26 pré-pos de braco ade‘sao, reducao significativa  da
lly 2027 adults in assisted and independent livin Unico EUEIRE, S S e G
P s outras variaveis.
The effects of neck, core, and combined . - .
stabilization practices on pain, Quase Todas as intervencdes rgduzwam dor e
(Soroush et disability, and improvement of the neck 102 experimental aumentaram amplitude de
al., 2022) y, and Imp X ; P > movimento; abordagem combinada foi
range of motion in elderly with chronic aberto a mais eficaz
non-specific neck pain :
(Yalfani; Effects of an 8-Week Virtual Reality
Abe di', Training Program on Pain, Fall Risk, and Randomizado Treinamento em realidade virtual
Raeisi’ Quality of Life in Elderly Women with 25 duplo-cego > reduziu dor, risco de quedas e
2022)’ Chronic Low Back Pain: Double-Blind P s melhorou qualidade de vida.
Randomized Clinical Trial
The effects of Gua sha on symptoms and A .
inflammatory biomarkers associated Randomizado, Gua spa mostrou tendéncia de maior
(Yuen et ith chronic low back pain: A 2 - reducao da dor e melhora funcional,
al., 2017) W't. caronic tow back pain: 5 crossover, ativo- com efeitos anti-inflamatorios mais
’ randomized active-controlled crossover controlado
; . duradouros.
pilot study in elderly
Ultrasound-Guided Radiofrequency . .
(Ma et al., Ablation for Chronic Osteoarthritis Knee Nao Randomizado, Zngll#:rdoau pftil rngggagzomoéﬁ]doun;:gg
2024) Pain in the Elderly: A Randomized informado prospectivo seaura e eficaz. | ] ’
Controlled Trial g '
Acupuncture with yin-yang regulation . . . -
. me’;hod for chroni'/c lo};/ bgackg;:)ain in Acupuntura yin-yang foi mais eficaz
(Leietal., elderly patients with lumbar disc 128 Randomizado ~ dY€ acupuntura Alocal’ melhqrando
2025) Ll . dor, funcao e parametros do musculo
herniation: A randomized controlled tifid
Trial multifido.
Thermotherapy Plus Neck Stabilization Zigﬂl?éie;sapc}z estacb??zl;lgggamelhg:omu
(Shin et al., Exercise for Chronic Nonspecific Neck Randomizado, L g
A X X g 35 - dor, limiar de pressao dolorosa,
2020) Pain in Elderly: A Single-Blinded simples-cego ropriedades musculares o
Randomized Controlled Trial prop .
alinhamento cervical.
Hypnosis Program Effectiveness in a 12- . i als .
(Billot et week Home Care Intervention To Manage 15 Piloto :Ir:fer:’?z(:én(cj?aml;:]a;ti\:iedc:élzelu fi;jig; :
al., 2020)  Chronic Pain in Elderly Women: A Pilot ioafeti do viavel e efi
Trial socioafetiva, sendo viavel e eficaz.

. nimal-Assisted Intervention Improves erapia assistida por animais reduziu
Rodrigo. Animal-Assisted | ion | T . istid imais reduzi
Claver ogl ot Pain Perception in Polymedicated 52 Randomizado, dor e insonia induzida pela dor,
al., 2019) Geriatric Patients with Chronic Joint aberto aumentando adesao e satisfacao dos

Pain: A Clinical Trial

participantes.

Fonte: Dados coletados pela autora.
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Discussao

Arazi et al. (2023), conduziram uma investigacao voltada a aprimorar o cuidado oferecido a
idosos com dor musculoesquelética, analisando métodos nao farmacologicos de controle da dor. Eles
realizaram um estudo quase experimental, com delineamento pré e pos-teste, envolvendo 65 homens
idosos com dor musculoesquelética cronica, selecionados conforme critérios de inclusao e alocados
aleatoriamente em grupo controle (cuidados habituais) ou grupo experimental (intervencao educativa
associada a exercicios fisicos). Utilizaram caracteristicas basais dos participantes, a Escala Visual
Analogica e o instrumento CASP-19 para avaliar qualidade de vida, analisando os dados por meio do
SPSS, com ANCOVA, testes t pareado e independente, e teste qui-quadrado, adotando nivel de
significancia de 5%. Apos a intervencao, observaram melhora significativa na qualidade de vida e
reducao da intensidade da dor no grupo experimental em comparacao ao controle, sem diferencas
demograficas relevantes entre os grupos no inicio do estudo. Concluiram que um programa de seis
semanas de atividade fisica e educacdo para idosos da comunidade com dor musculoesquelética
cronica promoveu beneficios mantidos ap6s um més de acompanhamento, evidenciando a necessidade
de incorporar estratégias de manejo da dor as praticas de cuidado geriatrico e de capacitar
profissionais de saude nesses métodos.

Eshuis et al. (2021), investigaram o potencial analgésico da estimulacdo transcutanea do
nervo vago por meio de vibracées abdominais de baixa frequéncia associadas a musica. Para isso,
desenvolveram um estudo piloto multicéntrico, internacional, randomizado, envolvendo pacientes
com 65 anos ou mais que apresentavam dor musculoesquelética por pelo menos trés meses e
pontuacao diaria de dor > 4 em 10. Os participantes foram distribuidos aleatoriamente para receber
either a combinacao de musica com vibracdes de baixa frequéncia (20-100 Hz) aplicadas ao abdomen
ou a mesma musica acompanhada de vibragées de frequéncia mais alta (200-300 Hz). Ambos os grupos
participaram de oito sessdes ao longo de trés semanas, e os autores monitoraram seguranca e
intensidade dolorosa por meio de avaliacdes no inicio do estudo, apos a Ultima sessdo e seis semanas
depois, analisadas por modelos lineares multinivel. Ao todo, 45 pacientes foram incluidos na analise
por intencao de tratar; apos 344 sessoes, apenas um evento adverso foi considerado relacionado a
intervencao e outros 13 foram julgados possivelmente relacionados. As analises ndo evidenciaram
efeito de interacéo entre grupo e tempo na intensidade da dor, indicando auséncia de reducao clinica
relevante em qualquer grupo. Assim, concluiram que a combinacao de muUsica e vibracdes abdominais
mostrou-se segura e bem tolerada, porém nao demonstrou eficacia analgésica nem indicios de
estimulo vagal por vibracées de baixa frequéncia.

Boehnke et al. (2022), examinaram a viabilidade de um programa de ioga suave para idosos
com dor cronica, considerando que, embora a pratica ja tenha demonstrado melhorar a qualidade de
vida em pessoas com 65 anos ou mais, ainda existem poucas investigacoes voltadas especificamente
para aqueles que convivem com dor persistente. Para isso, conduziram um ensaio clinico pré-pds de
braco Gnico, envolvendo adultos com 65 anos ou mais, residentes em instituicées de vida assistida ou
independente, que apresentavam dor cronica por pelo menos trés meses e nao praticavam ioga
previamente. Implementaram dez aulas semanais de 60 minutos adaptadas as necessidades do publico
idoso e coletaram, nos momentos basal, semana 5, semana 10 e semana 20, informacodes sobre adesao,
seguranca, dor, ansiedade, depressao, fadiga, disturbios do sono e funcao fisica. Dos 26 participantes
inscritos, majoritariamente mulheres, brancos e com média de idade de 86,6 anos, vinte concluiram
o programa, com taxa de adesao de 90%. Nove deles relataram eventos adversos leves e transitorios
relacionados a dores musculoesqueléticas, nenhum levando a desisténcia. Os participantes
expressaram disposicdo para recomendar a pratica e continuar a realiza-la, e quatro relataram ter
praticado ioga fora das aulas. Os autores identificaram reducao significativa da ansiedade ao final da
intervencao, sem mudancas nas demais variaveis. Concluiram que o programa foi, de modo geral,
seguro e adequado para idosos em regimes de vida assistida ou independente, ressaltando a
necessidade de estudos adicionais para explorar outros efeitos da ioga nessa populacao com dor
cronica.

Soroush et al. (2022), investigaram os efeitos de praticas de estabilizacdo cervical,
estabilizacao do core e de uma intervencao combinada na dor, na incapacidade e na amplitude de
movimento do pescoco em idosos com dor cervical cronica inespecifica, condicdo altamente
prevalente e com impacto expressivo na qualidade de vida. Para isso, desenvolveram um estudo quase
experimental, aberto, realizado em duas fases por amostragem em clusters em Teera, em 2017. No
total, 102 participantes foram distribuidos aleatoriamente, por método de envelopes, em trés grupos,
estabilizacao cervical, estabilizacao do core e pratica combinada, e participaram de um protocolo de
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12 semanas. A equipe coletou dados sobre intensidade da dor e incapacidade utilizando a Escala Visual
Analogica, o Indice de Incapacidade Cervical e a Escala de Dor e Incapacidade Cervical, além de medir
a amplitude de movimento com gonidometro, analisando os resultados no SPSS v.20. Os achados
revelaram reducao significativa da dor ao longo do tempo em todos os grupos, bem como diferencas
marcantes entre os tipos de intervencao. Identificaram também aumento significativo da amplitude
de movimento em todas as modalidades, com maior ganho observado apds 12 semanas na flexao
lateral direita. Concluiram que a estabilizacdo cervical, do core e a abordagem combinada sao
eficazes para reduzir dor e melhorar a funcao em idosos, sendo a intervencao combinada a mais
eficiente para ampliar a amplitude de movimento.

Yalfani et al. (2022), avaliaram a eficacia de um programa de treinamento em realidade
virtual (VRT) de oito semanas para aliviar a dor, reduzir o risco de quedas e melhorar a qualidade de
vida em mulheres idosas com dor lombar cronica, reconhecendo que tanto a lombalgia quanto as
quedas representam problemas frequentes nessa populacao. Para isso, recrutaram 25 participantes
entre 65 e 75 anos, alocando 13 no grupo de intervencao e 12 no grupo controle. O protocolo consistiu
em trés sessdes semanais de 30 minutos utilizando o sistema Xbox Kinect, enquanto dor, risco de
quedas e qualidade de vida foram mensurados pela Escala Visual Analogica, pelo Biodex Balance
System e pelo SF-36, respectivamente. A analise de covariancia demonstrou que o grupo submetido
ao VRT apresentou reducao significativa na intensidade da dor, diminuicao do risco de quedas e
melhora da qualidade de vida. Com base nesses achados, os autores concluiram que o treinamento
em realidade virtual constitui uma intervencao terapéutica valida, capaz de atenuar sintomas,
favorecer o engajamento nas atividades fisicas e aprimorar a percepcao da dor, contribuindo
simultaneamente para elevar a qualidade de vida e mitigar o risco de quedas em mulheres idosas com
lombalgia cronica.

Yuen et al. (2017), desenvolveram um estudo piloto randomizado em crossover para superar
desafios comuns em pesquisas com idosos, especialmente a auséncia de controles placebo ou sham
adequados. Eles implementaram um protocolo no qual a terapia ativa, baseada em bolsas térmicas
aquecidas (hot pack), serviu como controle para comparar os efeitos do Gua sha. Foram avaliados
intensidade da dor, incapacidade fisica, depressao, estado geral de salide e biomarcadores salivares.
Embora nao tenham encontrado diferencas estatisticamente significativas entre os tratamentos nos
desfechos imediatos, observaram padrées distintos durante o seguimento de uma semana: 0 grupo
tratado com Gua sha apresentou maior reducdo da dor (21-25% versus 16-18%) e maior melhora
funcional (45-52% versus 39-42%) em comparacdo ao grupo hot pack. Ambos os tratamentos
favoreceram a flexao, extensao e inclinacao lombar, com variacdes especificas entre eles. Apds o Gua
sha, houve tendéncia de queda nos niveis de TNF-a e HO-1, enquanto no grupo hot pack tais
biomarcadores apresentaram rebote. Além disso, a reducdo de TNF-a correlacionou-se fortemente
com a melhora da incapacidade fisica apenas apos o Gua sha, e esta, por sua vez, relacionou-se a
reducdo da dor. Os autores concluiram que o protocolo foi vidvel para avaliar Gua sha e outras
modalidades terapéuticas, indicando que o Gua sha pode produzir efeitos anti-inflamatérios mais
duradouros, com melhor alivio da dor e maior ganho de mobilidade em idosos com lombalgia cronica.

Ma et al. (2024), investigaram a eficacia da ablacdo por radiofrequéncia (RFA) guiada por
ultrassom como tratamento para osteoartrite moderada e grave do joelho, condicao responsavel por
elevada incapacidade entre idosos e frequentemente resistente as abordagens terapéuticas
convencionais. Para isso, conduziram um estudo prospectivo e randomizado no Centro Nacional de
Pesquisa e Manejo da Dor do Hospital China-Japao, envolvendo participantes acima de 50 anos com
dor cronica no joelho ha mais de seis meses, pontuacao > 4 na escala numérica de dor e classificacao
Kellgren-Lawrence grau llI-1V. A equipe selecionou os nervos-alvo conforme a topografia da dor, SMGN
e IMGN para dor medial, SLGN para dor lateral, e os trés ramos para dor global e aplicou RFAa 70 °C
por 120 segundos no grupo de intervencao, enquanto o grupo controle recebeu bloqueios nervosos.
Os resultados mostraram diferencas significativas entre os grupos na média das pontuacdes de dor
(NRS), na pior dor e nos escores WOMAC de dor, funcao fisica e total ao longo de um, trés e seis
meses, além de menor necessidade de analgésicos no grupo RFA em todos os momentos avaliados.
Embora rigidez ndo diferisse entre grupos, analises univariadas indicaram que idade, sexo, duracao
da dor e IMC nao influenciaram a resposta terapéutica, enquanto maior gravidade da gonartrose
esteve associada a menor beneficio percebido. Os autores concluiram que a RFA guiada por ultrassom
€ uma intervencao minimamente invasiva segura e eficaz, capaz de reduzir significativamente a dor,
melhorar a funcao do joelho e aumentar a satisfacao dos pacientes com KOA moderada a grave.
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Lei et al. (2025), compararam a eficacia clinica da acupuntura com método de regulacao yin-
yang versus acupuntura local no tratamento de dor lombar cronica (CLBP) em idosos com hérnia de
disco lombar (LDH) e avaliaram alteracoes no musculo multifido por ultrassonografia
musculoesquelética. Foram incluidos 128 pacientes idosos, randomizados em grupo observacional
(acupuntura yin-yang) e grupo controle (acupuntura local), recebendo sessdes alternadas trés vezes
por semana, totalizando 12 sessoes. O VAS, ODI e parametros do muasculo multifido (espessura em
repouso e funcional, valores de modulo de Young) foram avaliados antes e apos o tratamento. Apos 1
e 4 semanas, ambos os grupos apresentaram reducao da dor e melhora funcional, sendo mais
pronunciadas no grupo yin-yang (P<0,001). A espessura do multifido aumentou em ambos os grupos,
enquanto o modulo de Young apresentou reducéo bilateral significativa, mais intensa no grupo yin-
yang (P<0,01). A taxa de eficacia global foi de 93,5% no grupo yin-yang, superior a 79,0% no controle
(P<0,05). Os resultados indicaram que a acupuntura com regulacdo yin-yang promove alivio da dor,
melhora da funcdo, aumento da espessura e diminuicdo da rigidez do multifido, mostrando efeito
terapéutico superior a acupuntura local.

Shin et al. (2020), projetaram um estudo com o objetivo de comparar os efeitos de dois tipos
de intervencdo: a combinacdo de termoterapia com exercicios de estabilizacdo do pescoco e os
exercicios isolados. Para isso, eles realizaram um ensaio clinico randomizado simples-cego, no qual
trinta e cinco participantes com dor cervical cronica inespecifica foram aleatoriamente distribuidos
em dois grupos: intervencao e controle. O grupo de intervencao recebeu termoterapia utilizando uma
bolsa de sal por 30 minutos, seguida de exercicios de estabilizacdo do pescoco realizados por 40
minutos, duas vezes ao dia, durante cinco dias, totalizando dez sessdes. Enquanto isso, o grupo
controle executou os mesmos exercicios nos mesmos horarios, mas sem a aplicacao de termoterapia.
Antes e apo6s o protocolo, os pesquisadores avaliaram a intensidade da dor, o limiar de pressao
dolorosa, o indice de incapacidade cervical, as propriedades musculares e o alinhamento do pescoco
e dos ombros. Apos a intervencao, os autores observaram interacoes significativas entre tempo e
grupo para dor em repouso e durante o movimento, assim como para o limiar de pressao dolorosa nos
musculos trapézio superior, levantador da escapula e esplénio da cabeca. Além disso, constataram
mudancas importantes na incapacidade relacionada a dor cervical ao longo do tempo. Comparado ao
grupo controle, o grupo de intervencao demonstrou melhorias significativas nas propriedades
musculares, incluindo ténus, rigidez e elasticidade e no alinhamento do pescoco e dos ombros. Com
base nesses achados, os pesquisadores recomendaram o uso clinico da termoterapia com bolsa de sal
como um complemento aos exercicios de estabilizacdo do pescogo, sugerindo que essa abordagem
combinada pode oferecer beneficios adicionais no manejo da dor cervical cronica inespecifica.

Billot et al. (2020), investigaram os efeitos de um programa de hipnose aplicado durante
intervencoes de cuidado domiciliar em mulheres idosas com dor cronica ao longo de 12 semanas.
Quinze participantes, com idade média de 81 anos e dor persistente ha mais de seis meses, foram
incluidas e realizaram trés sessdes de hipnose de 15 minutos, espagadas entre quatro e seis semanas.
Cada sessao foi personalizada, incluindo inducao, modificacdo da percepcao da dor e sugestoes pos-
hipndticas. A percepcao da dor e seu impacto nas atividades fisicas e socioafetivas foram avaliados
pelo Brief Pain Inventory antes e apos o programa. Os resultados mostraram reducao significativa na
dor maxima (8,9 para 6,7), média (6,8 para 5,1) e atual (6,5 para 3,9), bem como diminuicao da
interferéncia da dor na atividade fisica (P < 0,001) e nos fatores socioafetivos (P < 0,01). O estudo
demonstrou que a hipnose domiciliar € uma intervencao viavel e eficaz para manejo da dor em idosos.

Finalmente, Rodrigo-Claverol et al. (2019) avaliaram a eficacia de uma intervencao em grupo
baseada em terapia assistida por animais em idosos com dor articular cronica e polimedicagao. Os
autores conduziram um ensaio clinico randomizado, aberto, com dois bracos, em um Centro de Saude
Primario. Os participantes realizaram 12 sessdes semanais de cinesioterapia, sendo que no grupo
experimental (GE) os exercicios foram realizados com o auxilio adicional de um cao de terapia,
enquanto o grupo controle (GC) realizou os exercicios sem o animal. Participaram 52 idosos, com
idade média de 77,5 anos, sendo 90,4% mulheres (GE = 30; GC = 22). Apoés a intervencao, observou-
se uma reducao significativa nos valores de dor (8 = -0,67; p = 0,03) e na insonia induzida pela dor (8
=-0,53; p =0,03) no GE, especialmente entre individuos com maior gravidade inicial. Os pesquisadores
concluiram que a presenca do cao aumentou a adesdo a intervencao e a satisfacdo dos participantes,
mostrando que a terapia assistida por animais proporciona beneficios adicionais na percepcao da dor
e em sintomas associados.

Ao analisar os estudos apresentados, observa-se uma concordancia geral quanto a seguranca
e viabilidade das intervencdes nao farmacologicas para manejo da dor em idosos, bem como seu
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potencial impacto positivo na qualidade de vida e na funcao fisica. Por exemplo, Arazi et al. (2023)
relataram que um programa educativo associado a exercicios fisicos reduziu significativamente a dor
e melhorou a qualidade de vida em idosos com dor musculoesquelética cronica. De modo semelhante,
Boehnke et al. (2022) observaram que a pratica de ioga adaptada foi segura, bem tolerada e resultou
em reducao da ansiedade, embora sem mudancas significativas em outras variaveis. Intervencoes
tecnoldgicas, como o treinamento em realidade virtual estudado por Yalfani, Abedi e Raeisi (2022),
também demonstraram eficacia na diminuicao da dor e melhora da qualidade de vida, reforcando que
abordagens inovadoras podem complementar os cuidados tradicionais.

No ambito das intervencoes fisicas mais direcionadas, Soroush et al. (2022) e Shin et al. (2020)
evidenciaram que exercicios de estabilizacao cervical, do core ou combinados com termoterapia sao
eficazes na reducao da dor e na melhoria da funcao e propriedades musculares em idosos com dor
cervical cronica. Lei et al. (2025) e Ma et al. (2024), por sua vez, destacaram abordagens
minimamente invasivas, como acupuntura yin-yang e ablacdo por radiofrequéncia, que promoveram
reducao significativa da dor e melhora funcional, indicando que técnicas especificas de intervencao
podem proporcionar efeitos terapéuticos superiores aos métodos convencionais ou controles ativos.

Por outro lado, divergéncias importantes aparecem quanto a magnitude do efeito analgésico.
Eshuis et al. (2021) ndo encontraram reducao clinica relevante na dor apos estimulacao vagal por
vibracbes abdominais, apesar de seguranca e tolerabilidade adequadas, contrastando com os
resultados positivos relatados em intervencées de exercicios, realidade virtual, acupuntura e ioga.
Além disso, intervencdes complementares, como hipnose domiciliar (Billot et al., 2020) e terapia
assistida por animais (Rodrigo-Claverol et al., 2019), embora menos convencionais, demonstraram
reducao significativa da dor e melhora no bem-estar psicossocial, sugerindo que fatores
motivacionais, cognitivos e afetivos podem potencializar os efeitos de manejo da dor em idosos.

Os estudos ainda convergem quanto a importancia de intervencdes nao farmacoldgicas como
estratégias seguras e potencialmente eficazes para idosos com dor cronica, destacando exercicios
fisicos, técnicas mente-corpo, tecnologia e terapias complementares. As divergéncias residem
principalmente na intensidade dos efeitos sobre dor e funcao, possivelmente influenciadas pelo tipo
de intervencao, duracao, populacao-alvo e desfechos avaliados.

Conclusao

Os estudos analisados demonstraram que intervencdes nao farmacologicas representam
ferramentas promissoras, seguras e diversificadas para o manejo da dor cronica em idosos,
contribuindo tanto para a reducao da intensidade dolorosa quanto para a melhora funcional e da
qualidade de vida. Abordagens baseadas em exercicios fisicos, educacdo em salde, ioga adaptada,
estabilizacao muscular, realidade virtual, hipnose, acupuntura e terapias complementares mostraram
resultados positivos, ainda que com variacbes na magnitude dos efeitos. Enquanto algumas
estratégias, como a ablagdo por radiofrequéncia e a acupuntura yin-yang, apresentaram beneficios
robustos, outras como a estimulacao vagal por vibracdées abdominais, evidenciaram eficacia limitada
apesar da boa tolerabilidade. Em conjunto, as evidéncias reforcam que o manejo da dor em idosos
deve ser multimodal, incorporando alternativas nao farmacoldgicas que atendam as necessidades
fisicas, emocionais e psicossociais dessa populacao, ao mesmo tempo em que destacam a importancia
de pesquisas adicionais para padronizar protocolos, identificar perfis de resposta e ampliar a
aplicabilidade clinica dessas intervencdes.
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