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RESUMO:

A dor toracica representa uma queixa frequente nos servigos de emergéncia, demandando rapida avaliacao
diagnostica e controle sintomatico eficaz. Este trabalho analisa estratégias multimodais para o manejo da dor
toracica de origem ndo traumatica, considerando as particularidades do ambiente emergencial. A abordagem
integrada inclui analgesia farmacologica, técnicas ndo farmacoldgicas e comunicacdo terapéutica. O
reconhecimento precoce das causas potencialmente fatais e o alivio adequado do sintoma sdo fundamentais

para melhorar desfechos clinicos e a experiéncia do paciente no departamento de emergéncia.
PALAVRAS-CHAVE: Urgéncia. Analgesia. Controle.

AREA TEMATICA: Dor e cuidados paliativos no departamento de emergéncia

INTRODUCAO

A dor toracica constitui aproximadamente dez por cento das apresentagdes em servigos de urgéncia e
emergéncia, representando um desafio clinico pela necessidade de exclusdo rapida de condigdes
ameagadoras a vida. Enquanto a investigacdo etiologica avanca, o controle sintomatico adequado permanece
essencial tanto para o conforto do paciente quanto para facilitar o exame clinico. A dor intensa pode gerar
ansiedade significativa, ativacdo simpdtica e piora do quadro cardiovascular subjacente. Este trabalho
explora abordagens contemporidneas para o manejo da dor toracica ndo traumadtica, enfatizando a
importancia de estratégias multimodais que integrem farmacologia, técnicas complementares e comunicagao

efetiva.

OBJETIVOS

Discutir estratégias multimodais para o controle da dor toracica de etiologia ndo traumatica em ambientes de
emergéncia, identificando intervengdes farmacoldgicas e ndo farmacologicas baseadas em evidéncias que

possam melhorar o conforto e os desfechos clinicos dos pacientes.

METODOLOGIA



Foi realizada revisdo narrativa da literatura mediante busca nas bases de dados eletronicas MEDLINE,
LILACS e Cochrane Library. Utilizaram-se os descritores controlados: dor toracica, servicos médicos de
emergéncia, manejo da dor e analgesia. Foram selecionados artigos cientificos publicados entre 2019 e 2024,
nos idiomas portugués, inglés e espanhol. Os critérios de inclusdo abrangeram estudos originais, revisoes
sistematicas e diretrizes clinicas que abordassem especificamente o tratamento da dor toracica aguda em
contextos emergenciais. Excluiram-se trabalhos focados exclusivamente em trauma toracico ou pediatria. A
analise concentrou-se em identificar evidéncias sobre eficacia, seguranca e aplicabilidade pratica das

intervengdes no ambiente de emergéncia.

FUNDAMENTACAO TEORICA

A fisiopatologia da dor tordcica varia conforme a etiologia, podendo envolver isquemia miocardica,
inflamagao pleural, espasmo esofagico ou distensdo de estruturas mediastinais. A International Association
for the Study of Pain define a dor como experiéncia sensorial e emocional desagradavel associada a lesdo
tecidual real ou potencial. No contexto emergencial, a abordagem inicial deve simultaneamente investigar
causas graves e proporcionar alivio sintomatico. Protocolos contemporaneos recomendam avaliacdo
sistematica da intensidade dolorosa mediante escalas validadas, permitindo monitoramento objetivo da
resposta terapéutica. A literatura evidencia que o controle inadequado da dor no departamento de
emergéncia associa-se a maiores taxas de retorno, insatisfacao e complicagdes cardiovasculares em pacientes

de alto risco.

DISCUSSAO

O manejo efetivo da dor tordcica ndo traumatica exige abordagem individualizada que considere a etiologia
provavel, comorbidades e contraindicacdes especificas. Para dor de origem isquémica, os nitratos
sublinguais permanecem na primeira linha, promovendo vasodilatagdo coronariana e redug¢do da pré-carga.
A morfina, historicamente utilizada, teve seu papel questionado por estudos recentes que sugerem possivel
aumento de eventos adversos em sindromes coronarianas agudas, devendo ser reservada para casos
refratarios. Anti-inflamatorios ndo esteroidais mostram-se eficazes em dores pleuriticas e pericardicas,
porém requerem cautela em cardiopatas pela potencial retencdo hidrica e interferéncia na cicatrizagao
miocardica.

Intervengdes nao farmacoldgicas complementam o tratamento convencional. O posicionamento adequado do
paciente, geralmente em decubito elevado, reduz o trabalho respiratério e alivia a dor. Técnicas de
respiracdo controlada diminuem a ansiedade e a ativacdo simpatica. A oxigenoterapia, quando indicada por
hipoxemia documentada, melhora o conforto respiratorio. Estudos demonstram que a comunicagdo clara
sobre o processo diagndstico e terapéutico reduz significativamente a ansiedade e a percepg¢ao dolorosa.

A reavaliacdo sistematica da dor, idealmente a cada trinta minutos apds intervengdes analgésicas, permite

ajustes terapéuticos oportunos. Protocolos institucionais facilitam padronizagdo do cuidado sem



comprometer a individualizagdo. O treinamento das equipes em avaliagdo e tratamento da dor constitui

investimento essencial para qualidade assistencial.

RESULTADOS

A revisdo identificou que protocolos multimodais estruturados aumentam significativamente as taxas de
controle adequado da dor tordcica, definido como redugdo superior a cinquenta por cento na escala
numérica. A combinacdo de analgesia farmacoldgica direcionada a etiologia especifica com medidas ndo
farmacolodgicas demonstrou superioridade em relacdo ao uso isolado de medicamentos. Pacientes
submetidos a abordagem comunicativa estruturada reportaram menores niveis de ansiedade e maior
satisfacdo com o atendimento. A implementagdo de escalas padronizadas de dor correlacionou-se com
melhor documentagdo e comunicagdo interprofissional. Observou-se redugdo no tempo médio para primeira

intervengdo analgésica em servigos que adotaram protocolos de triagem com enfoque especifico na dor.

CONSIDERACOES FINAIS

O manejo da dor toracica ndo traumadtica no departamento de emergéncia demanda abordagem sistematizada
que integre avaliacdo cuidadosa, tratamento farmacoldgico baseado em evidéncias e intervengdes
complementares. A implementagdo de protocolos institucionais, capacitacdo continuada das equipes e
utilizagdo de ferramentas padronizadas de avaliagdo constituem estratégias fundamentais para otimizar o
controle sintomatico. Futuros estudos devem investigar barreiras especificas ao manejo adequado da dor em
diferentes contextos assistenciais ¢ desenvolver instrumentos de avaliagdo mais sensiveis as particularidades

da dor toracica aguda.
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