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RESUMO

Objetivo: comparar a sensibilidade das escalas PAINAD e Abbey na avaliagao da dor em pacientes paliativos ndo comunicantes.
Metodologia: estudo quantitativo, descritivo e exploratério, realizado em hospital de grande porte no Rio de Janeiro. A
amostra foi composta por 10 pacientes em cuidados paliativos, avaliados simultaneamente pelas escalas PAINAD e Abbey.
Foram utilizadas estatisticas descritivas e graficos comparativos. Resultados: a PAINAD apresentou maior estabilidade e
menor dispersao nos escores, indicando maior sensibilidade para variagoes sutis da dor, especialmente nos niveis moderado
e severo. A Abbey demonstrou maior variabilidade e tendéncia a classificar mais pacientes com dor severa. Conclusao: os
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achados sugerem que a PAINAD pode ser preferida no monitoramento continuo da dor em pacientes ndao comunicantes,
enquanto a Abbey pode auxiliar na identificagdo de casos graves. O estudo reforga a importancia da capacitagao continua dos
profissionais de enfermagem para a aplicagao correta das escalas e melhor manejo da dor.

DESCRITORES: Dor; Cuidados paliativos; Escalas de avaliagao; Enfermagem geriatrica.

ABSTRACT

DESCRIPTORS: Pain, Palliative care, Assessment scales, Geriatric nursing.

Objective: to compare the sensitivity of the PAINAD and Abbey scales in assessing pain in non-communicative palliative
patients. Methodology: a quantitative, descriptive, and exploratory study conducted in a large hospital in Rio de Janeiro. The
sample included 10 palliative care patients assessed simultaneously using the PAINAD and Abbey scales. Descriptive statistics
and comparative graphs were used. Results: PAINAD showed greater stability and less score dispersion, indicating higher
sensitivity to subtle pain variations, especially at moderate and severe levels. Abbey showed greater variability and a tendency
to classify more patients with severe pain. Conclusion: findings suggest PAINAD may be preferred for continuous monitoring
of pain in non-communicative patients, while Abbey may help identify more severe cases. The study highlights the importance
of continuous training for nurses to ensure proper scale application and better pain management.

DESCRIPTORS: Pain; Palliative care; Assessment scales; Geriatric nursing.

RESUMEN

Objetivo: comparar la sensibilidad de las escalas PAINAD y Abbey en la evaluacion del dolor en pacientes paliativos
no comunicativos. Metodologia: estudio cuantitativo, descriptivo y exploratorio realizado en un hospital de
gran porte en Rio de Janeiro. La muestra estuvo compuesta por |0 pacientes en cuidados paliativos evaluados
simultaneamente con las escalas PAINAD y Abbey. Se utilizaron estadisticas descriptivas y graficos comparativos.
Resultados: la escala PAINAD mostré mayor estabilidad y menor dispersion en los puntajes, indicando mayor sensibilidad
a variaciones sutiles del dolor, especialmente en los niveles moderado y severo. La escala Abbey presenté mayor variabilidad
y tendencia a clasificar mas pacientes con dolor severo. Conclusion: los hallazgos sugieren que PAINAD puede preferirse
para el monitoreo continuo del dolor en pacientes no comunicativos, mientras que Abbey puede ser Util para identificar casos
graves. El estudio refuerza la importancia de la capacitacién continua del personal de enfermeria para aplicar correctamente
las escalas y mejorar el manejo del dolor.

DESCRIPTORES: Dolor; Cuidados paliativos; Escalas de evaluacion; Enfermeria geriatrica.

INTRODUCAO

apenas a sensagdo fisica, mas também aspectos emocionais e

sociais, tornando sua avalia¢io um desafio clinico ®¥. Para isso,

Os Cuidados Paliativos (CP) sao uma abordagem multi- diversas escalas de mensuracio da dor foram desenvolvidas,

disciplinar voltada para a promogao da qualidade de vida de
pacientes com doengas ameagadoras da vida e seus familiares.
Essa assisténcia visa a prevengéo e ao alivio do sofrimento por
meio da identificacdo precoce, avaliagdo sistematica e trata-
mento adequado da dor e de outros sintomas fisicos, emocio-
nais e sociais.! Diferentemente do senso comum, a palia¢do
nao se restringe aos momentos finais da vida, mas se inicia
precocemente, abrangendo a gestdo integral dos sintomas ao
longo da progressao da doenga.?

A dor é um dos sintomas mais prevalentes nesses pacientes,
sendo considerada o quinto sinal vital devido ao impacto na
funcionalidade e bem-estar. Por ser subjetiva, envolve ndo

como a Escala Visual Analdgica (EVA), a Pain Assessment in
Advanced Dementia (PAINAD) e a Abbey Pain Scale, sendo
aplicadas conforme a condigéo clinica e laboral do paciente.**

Em ambientes hospitalares, a enfermagem tem papel signif-
icativo no controle da dor, pois estd em contato continuo com
os pacientes. Deste modo, o uso correto das escalas evita tanto
aadministragdo excessiva de analgésicos quanto a subdosagem,
garantindo com isso maior conforto no processo de recuper-
acdo, sobretudo em pacientes ndo comunicantes, os quais
necessitam de ferramentas confidveis para avaliacdo da dor.®

Diante desse cenario, este estudo tem como objetivo com-
parar a sensibilidade das escalas PAINAD e Abbey Pain Scale
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na avaliagdo da dor em pacientes paliativos ndo comunicantes,
de forma a se analisar sua eficdcia e aplicabilidade clinica no
contexto hospitalar.

METODO

Trata-se de um estudo quantitativo, descritivo e transversal,
realizado em um hospital de grande porte no municipio do Rio
de Janeiro. A pesquisa foi conduzida nos setores de internagéo
que possuiam pacientes sob CP acompanhados pela Comissido
de Cuidados Paliativos. A amostra foi ndo probabilistica por
conveniéncia’, incluindo pacientes acima de 50 anos, de ambos
os sexos, com dificuldade ou incapacidade de verbalizagéo, e
excluindo aqueles em seda¢ao continua.

A coleta de dados ocorreu entre novembro de 2024 e
fevereiro de 2025, sendo realizada semanalmente no periodo
da tarde por duas pesquisadoras treinadas. O protocolo seguiu
quatro etapas: convite aos pacientes ou representantes legais,
assinatura do Termo de Consentimento Livre e Esclarecido
(TCLE), avaliagdo da dor com as escalas PAINAD e Abbey e
consulta ao prontuario para coleta de informagoes clinicas
e epidemioldgicas. Foram registradas variaveis como idade,
sexo, comorbidades, diagnéstico principal, uso de medicagoes
analgésicas e tempo de internagéo.

Para avaliacdo da dor, utilizaram-se as escalas PAINAD e
Abbey, ambas validadas em portugués. A PAINAD avalia cinco
dominios: respiragio, vocalizagdo, expressao facial, linguagem
corporal e consolabilidade, pontuados de 0 a 2, totalizando um
escore de 0 a 10 pontos. A classificagdo seguiu: 1-3 (leve), 4-6
(moderada) e 7-10 (severa) (8,9). Ja a Abbey Pain Scale analisa
seis indicadores néo verbais da dor: vocalizagdo, expressio facial,
alteracdes na linguagem corporal, comportamentais, fisiologicas
e fisicas, variando de 0 a 18 pontos. A classificagdo foi: 0-2 (sem
dor), 3-7 (leve), 8-13 (moderada) e >14 (severa) (10).

Os dados foram armazenados no Google Forms e pro-
cessados no Microsoft Excel (versdo 365) antes da andlise
estatistica no software MATLAB' (versio R2024a). Foram
calculadas métricas como média, mediana, moda, desvio
padrio, valores minimo e maximo. Para visualizar a dis-
tribuicdo dos niveis de dor de acordo com as escalas apli-
cadas, foram gerados graficos de barras e boxplots, este tlltimo
com a finalidade de se identificar possiveis resultados outliers
no processo de amostragem.

A comparagido entre PAINAD e Abbey foi realizada por
meio da analise das distribui¢des de pontuagio, observando
a propor¢do de pacientes em cada nivel de dor. Também foi
analisada a relagdo entre os escores das escalas via grafico
de dispersio, identificando possiveis padrdes entre as aval-
iagdes. Além disso, foi conduzida uma andlise segmentada
por sexo, gerando graficos comparativos das médias obtidas
para cada escala.

Adicionalmente, foram analisadas diferengas entre as
escalas conforme o tipo de analgésico utilizado, comparando
as médias dos pacientes em uso de morfina e dipirona. Essa
abordagem possibilitou avaliar se a escolha da medicagao
influenciava os escores atribuidos. Cabe destacar ainda que
o estudo seguiu as diretrizes do Conselho Nacional de Saude
(Resolugdes n° 466/2012 e n° 510/2016) e foi aprovado pelo
Comité de Etica em Pesquisa da Escola de Enfermagem Alfredo
Pinto sob n° 6.898.925.

RESULTADOS

A amostra deste estudo foi composta por 10 pacientes inter-
nados sob CP, avaliados em diferentes setores da institui¢do
hospitalar. A idade dos participantes variou entre 25 e 96 anos,
sendo a maioria do sexo feminino (7; 70%) e o restante do sexo
masculino (3; 30%). Em relagdo a distribuicéo racial, sete paci-
entes (70%) foram classificados como brancos e trés (30%)
como pardos, sem registros de pacientes negros ou indigenas.
Todos os participantes faziam uso de algum tipo de analgésico
para controle da dor, sendo a morfina utilizada por seis paci-
entes (60%) e a dipirona por quatro pacientes (40%).

Os escores obtidos nas escalas PAINAD e Abbey apre-
sentaram varia¢des na avaliagdo da dor dos pacientes em
CP. A média dos escores na PAINAD foi de 3,40 (DP=1,78) e
mediana de 3,50, enquanto a escala Abbey obteve média de
4,20 (DP=4,05) e mediana de 2,00. Essas evidéncias indicaram
maior amplitude nos valores obtidos.

No prosseguimento, a categorizagdo dos escores obtidos na
escala PAINAD e Abbey permitiu classificar os pacientes em
diferentes niveis de dor, conforme os critérios estabelecidos
para essas ferramentas. A Tabela 1 sintetiza a distribui¢do
dos pacientes de acordo com os niveis de dor identifi-
cados em cada escala.
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Tabela | - Distribuigdo do nimero de pacientes (n=10) conforme a classificagdo da dor pelas escalas PAINAD e Abbey. Rio de Janeiro, R,
Brasil, 2024-2025

Variaveis PAINAD Abbey
Sem dor (0) | |
Leve (1-3) 4 5
Moderada (4-6) 4 |

Severa (7-10) | 3

Dentro dessa mesma perspectiva, a distribuicdo das pontu-  no processo de amostragem (outliers). A Figura 1 ilustra essa
acoes das escalas PAINAD e Abbey foi comparada por meiode  distribui¢do, destacando a diferenca nos padrées de avaliagdo
um grafico do tipo boxplot, permitindo visualizar a dispersdo,a  da dor entre as duas escalas.
mediana dos escores obtidos e identifica¢do de pontos esptirios

Figura | - Comparagao da variagdo das pontuagdes das Escalas PAINAD e Abbey. Rio de Janeiro, R}, Brasil, 2024-2025
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Além disso, a relagdo entre os escores atribuidos pelas  demonstrando como as pontuagdes variam entre as escalas e
escalas PAINAD e Abbey foi analisada por meio de um  possibilitando a identificacdo de possiveis padrdes ou tendén-
grafico de dispersdo. A Figura 2 apresenta essa distribui¢do,  cias nos resultados.
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Figura 2 - Dispersao das Pontuagdes das Escalas PAINAD e Abbey. Rio de janeiro, R}, Brasil, 2024-2025
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Verificou-se a pontuagdo média das escalas PAINAD e  para pacientes em uso de dipirona e morfina, permitindo a com-
Abbey de acordo com o tipo de analgésico utilizado pelos paci- ~ paragdo das avaliacdes de dor entre os dois grupos (Figura 3).

entes. Os valores médios foram calculados, separadamente,

Figura 3 - Comparagao das PontuagSes Médias das Escalas PAINAD e Abbey por Tipo de Analgésico. Rio de Janeiro, R, Brasil, 2024-2025
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DISCUSSAO

A avaliagdo da dor em pacientes paliativos ndo comuni-
cantes continua sendo um desafio na pratica clinica, exigindo
escalas especificas e confidveis. Este estudo refor¢a a relevancia
das escalas PAINAD e Abbey, evidenciando diferengas em sua
sensibilidade, consisténcia e aplicabilidade clinica. A PAINAD
destacou-se pela estabilidade dos escores e melhor diferen-
ciagdo da dor em niveis moderados e severos, enquanto a Abbey
apresentou maior variabilidade e tendéncia a classificar mais
pacientes com dor severa. Esses achados estdo alinhados com
estudos que indicam que escalas baseadas em sinais compor-
tamentais tendem a ser mais sensiveis a progressdo da dor,
enquanto escalas que incluem aspectos fisiolégicos podem
apresentar inconsisténcias na mensuragdo da dor.'>*?

A PAINAD apresentou uma média de 3,40 e mediana
de 3,50, com um desvio padrio de 1,78, indicando uma dis-
tribui¢do simétrica e menor variabilidade entre os escores dos
pacientes 2. Contudo, quando comparada com a escala de dor
Abbey possui uma maior sensibilidade da avaliacdo e menos

divergéncias nos resultados.’*2

) Ja a Abbey obteve uma média
de 4,20, com mediana de 2,00 e desvio padrdo de 4,05, reve-
lando uma dispersao muito maior nos escores. Esse achado
sugere que a Abbey pode apresentar menor confiabilidade,
pois a inclusdo de critérios fisiologicos pode gerar variabili-
dade excessiva, tornando sua aplicacdo menos padronizada.’
Contudo, a escala de dor Abbey mostra-se capaz de possibil-
itar uma avaliagdo simples e rapida além de auxiliar a equipe
a identificar rapidamente uma pessoa que necessitava de
alivio da dor.”?

Com relagio aos resultados apresentados na Tabela 1, os
achados deste estudo mostram que a maioria dos pacientes
foi classificada nos niveis de dor leve e moderada pela escala
PAINAD, com um tnico caso de dor severa identificado. Isso
reflete a sensibilidade da PAINAD em discriminar variagdes na
intensidade da dor. Estudos encontrados na literatura destacam
aimportancia de escalas sensiveis em pacientes paliativos ndo
comunicantes, ja que a dor, frequentemente, é subdiagnosti-
cada nesses casos.""* A identificagdo de dor severa, mesmo em
apenas um paciente, refor¢a o valor da PAINAD em cendrios
criticos, permitindo interven¢des mais rapidas e concisas.
Isso demonstra a importancia de metodologias confiaveis
para avaliar a dor em pacientes vulneréveis, garantindo inter-
venc¢des mais assertivas e personalizadas.'

Ja na escala Abbey, a distribuigdo dos niveis de dor apre-
sentou uma maior concentragio de pacientes classificados com
dor leve (n=5) e uma menor frequéncia de dor moderada (n=1)
em comparagdo a PAINAD. No entanto, um niimero maior de

pacientes foi classificado com dor severa (n=3), o que sugere
que a Abbey pode ser mais sensivel para detectar casos de dores
intensas. Esse padrao de distribui¢do pode estar relacionado
ao enfoque da escala em marcadores fisiologicos e comporta-
mentais mais amplos, que podem captar sinais de dor intensa
de maneira diferente da escala PAINAD.*" Por outro lado, a
menor frequéncia de dor moderada pode indicar uma menor
precisdo na diferenciagdo entre dor leve e moderada, o que
pode impactar a adequag¢ao do modus operandis em determi-
nados casos. As evidéncias cientificas apontam que escalas
como a Abbey sdo uteis em avaliagdes rapidas, mas podem
necessitar de articulagido com outras ferramentas para uma
avaliacdo mais detalhada da dor em pacientes paliativos ndo
comunicantes.”'s

Na Figura 1, o boxplot destaca uma maior dispersdo das
pontuagdes na PAINAD em comparagdo com a Abbey, indi-
cando maior variabilidade e, potencialmente, maior sensib-
ilidade na PAINAD. A literatura aponta que escalas como a
Abbey, apesar de robustas, podem subestimar niveis de dor
mais elevados tendo em vista o seu foco em alteragdes fisicas.>!
Essa diferenca sugere que a PAINAD pode ser mais eficaz
para capturar detalhes, como altera¢des comportamentais e
de expressdo facial, frequentemente observadas em pacientes
nao comunicantes.

Além da maior dispersdo observada na escala Abbey,
nota-se que sua mediana se encontra em um patamar, consider-
avelmente, mais baixo em comparac¢do a PAINAD, refor¢ando
a tendéncia de essa escala em atribuir escores mais baixos para
a dor. A presenca de valores extremos (outliers) na PAINAD
indica que essa escala pode capturar varia¢des mais sutis na
intensidade da dor, permitindo identificar casos de dor severa
que poderiam ser subestimados por instrumentos com maior
variabilidade nos escores. Essa diferenca na distribuicao das
pontuagdes pode ter implica¢des diretas na conduta clinica,
uma vez que a escolha da escala pode impactar a decisio ter-
apéutica, levando a um manejo relativamente agressivo da dor.’
Estudos prévios apontam que escalas baseadas em sinais fisi-
oldgicos, como a Abbey, podem ser menos eficazes em paci-
entes cuja dor se manifesta predominantemente por meio de
alteragdes comportamentais.**

Com base nos resultados da Figura 2, o grafico de dispersdo
revela uma correlagdo moderada entre as escalas, com algumas
discrepancias importantes, especialmente em niveis mais altos
de dor. Essas diferencas podem ser explicadas pelos diferentes
critérios de avaliacio das escalas: enquanto a PAINAD enfatiza
alteragdes comportamentais e de linguagem corporal, a Abbey
foca em indicadores fisiologicos e fisicos. Essa discrepancia
destaca a necessidade de considerar ferramentas estanques
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de avalia¢do em situagdes complexas, conforme documen-
tado em diversos registros da literatura.>>"”

Embora a tendéncia geral dos escores das escalas
PAINAD e Abbey sugira uma correlagdo moderada, a dis-
persdo observada indica que, em alguns casos, ha diferencas
significativas na classificagdo da dor entre os dois instru-
mentos. Em especial, valores mais elevados na Abbey para
alguns pacientes podem refletir sua maior sensibilidade a
alteracoes fisiologicas, enquanto a PAINAD, ao focar em
comportamento e expressdo facial, pode ser mais precisa
para captar dor em pacientes com limita¢ao de comunica¢ido
verbal.!® A variabilidade na distribuicao dos pontos sugere
que o uso isolado de uma unica escala pode néo ser sufi-
ciente para uma avaliagdo abrangente da dor, reforcando a
necessidade de triangulacdo de métodos para garantir uma
detec¢do mais precisa do sofrimento dos pacientes.'” Esse
achado corrobora estudos que indicam que a combinag¢éo
de instrumentos complementares pode minimizar vieses
inerentes a cada metodologia e oferecer um suporte mais
confidvel para a tomada de decisdo clinica.®'®

Em relagdo a Figura 3, os resultados em destaque apontam
que os pacientes que receberam morfina apresentaram pontu-
acOes médias mais altas nas duas escalas, refletindo sua apli-
cacdo em casos de dor mais intensa. A PAINAD, novamente,
mostrou maior sensibilidade ao diferenciar melhor as pontu-
agoes médias entre os tipos de analgésicos. Essa observagédo
¢ consistente a outros achados nas evidéncias cientificas®,
que destacam o papel da morfina no manejo de dor severa em
cuidados paliativos. Isso refor¢a a importancia de um manejo
analgésico adequado baseado na sensibilidade da ferramenta
utilizada para avaliagdo quantitativa da dor.

Além da relagio direta entre o uso de morfina e as pontu-
acOes mais elevadas nas escalas PAINAD e Abbey, observa-se
que a escala Abbey apresentou médias consistentemente mais
altas do que a PAINAD para ambos os analgésicos, suger-
indo uma possivel superestimagdo da dor em comparagio a
PAINAD. Isso pode ser explicado pela inclusdo de critérios fisi-
ologicos na Abbey, conforme ja registrado, como alteragdes nos
sinais vitais, que podem ser influenciados por outros fatores
clinicos além da dor propriamente dita.”” A menor diferen-
ciagdo observada entre os escores da dipirona e da morfina na
Abbey pode indicar uma menor precisao na grada¢ao da dor,
uma vez que essa escala tende a gerar escores mais amplos e
menos discriminativos.® Clinicamente, destaca-se que a com-
binagdo de instrumentos de avaliagdo pode ser uma abord-
agem mais segura para evitar tanto o subtratamento quanto
a administragdo desnecessaria de opioides em pacientes pal-
iativos ndo comunicantes.'®

Os achados deste estudo sugerem entdo que a PAINAD
pode ser a escala preferencial para o monitoramento continuo
da dor em pacientes paliativos ndo comunicantes, devido a sua
estabilidade e sensibilidade para identificar variagdes grad-
uais na dor. No entanto, a Abbey pode ser ttil para detec¢éo
de dor severa, especialmente em pacientes com comorbidades
fisioldgicas que podem impactar os escores.'®

Futuras pesquisas podem investigar a eficacia da combi-
nagéo dessas escalas, bem como o impacto do treinamento
da equipe de enfermagem na aplicagdo correta dessas ferra-
mentas.” Além disso, a incorporagéo de inteligéncia artificial
para detec¢do de padroes comportamentais pode aprimorar
aavaliagdo da dor, aumentando a precisdo dos diagndsticos."
Dessa forma, este estudo refor¢a a necessidade de uma abord-
agem multidimensional para avaliagdo da dor, garantindo que
pacientes paliativos ndo comunicantes recebam um manejo
adequado e humanizado da dor.

LIMITAGCOES DO ESTUDO

Durante o cronograma estipulado foram encontradas
algumas limita¢cdes que ocasionaram um quantitativo de coleta
de dados menor do que o estipulado, visto que, a pesquisa
limitava um grupo especifico de pacientes. Houve um baixo
numero de hospitaliza¢do de enfermos em cuidados paliativos
nao comunicantes e uma resisténcia familiar em autorizar a
coleta de dados de alguns, pois encontravam-se em momento
de dor e angustia pelo paciente em cuidados paliativos. Houve
ainda um atraso burocratico da Comissdo de Etica para a
autorizacgio da coleta de dados na unidade hospitalar, logo,
todos esses fatores contribuiram para o atraso das coletas,
e consequentemente uma alteragdo no cronograma pré-es-
tipulado, prejudicando assim o quantitativo final do estudo.

CONCLUSAO

Este estudo analisou as escalas PAINAD e Abbey na
avaliagdo da dor em pacientes paliativos ndo comunicantes,
evidenciando diferencas em sensibilidade, estabilidade e apli-
cabilidade clinica. Os achados destacam a importancia da
escolha adequada da escala, pois a interpretacao dos escores
impacta diretamente a conduta analgésica e a qualidade do
cuidado oferecido.

Os resultados demonstraram que, embora ambas as escalas
sejam amplamente utilizadas, a PAINAD apresentou maior
estabilidade e sensibilidade para captar variagdes sutis da
dor, especialmente nos niveis moderado e severo, enquanto
a Abbey apresentou maior dispersdo, podendo superestimar
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a dor severa em alguns casos. Esse achado sugere que o uso
isolado da Abbey pode comprometer a precisdo terapéutica,
reforcando a necessidade de uma abordagem combinada para
uma avaliagcdo mais assertiva.

Diante disso, este estudo reforca a necessidade de capaci-
tagdo continua dos profissionais de enfermagem na aplicacdo
correta das escalas, garantindo maior precisdo no diagnéstico
e melhor direcionamento das estratégias terapéuticas. Além
disso, a implementagdo de tecnologias avangadas, como
inteligéncia artificial, pode aprimorar o processo de detec¢do
da dor e personalizar o cuidado a esses pacientes.

Por fim, recomenda-se o desenvolvimento de novas abord-
agens para avaliagdo da dor em pacientes paliativos, incluindo
escalas hibridas que combinem critérios comportamentais e
fisiolégicos, promovendo avancos na pratica clinica e garan-
tindo um manejo mais eficaz no controle da dor.
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