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APRESENTAÇÃO 
 

De acordo com dados do Ministério da Saúde, o perfil epidemiológico da população 

idosa é caracterizado pela chamada "tripla carga de doenças". Isso significa que os idosos 

apresentam uma prevalência significativa de condições crônicas, como diabetes, hipertensão 

arterial, doenças cardiovasculares e respiratórias, entre outras. Além disso, há uma incidência 

considerável de doenças agudas decorrentes de causas externas, como acidentes e quedas, bem 

como agudizações de condições crônicas. No cenário internacional, a discussão sobre o 

envelhecimento da população mundial alcançou um marco significativo com a aprovação do 

Plano Internacional para o Envelhecimento pela Organização das Nações Unidas (ONU), em 

Madri, no ano de 2002. Esse plano estabeleceu como objetivo fundamental garantir um 

processo de envelhecimento seguro e digno para todas as populações do mundo, reconhecendo 

os idosos como cidadãos plenos de direitos e participação ativa nas sociedades. Ao adotar esse 

plano, a comunidade internacional reconheceu a importância de abordar os desafios e 

oportunidades decorrentes do envelhecimento da população de forma abrangente e inclusiva. 

Isso envolve a implementação de políticas e programas que promovam o bem-estar e a 

qualidade de vida dos idosos, bem como a proteção de seus direitos humanos e a promoção de 

sua participação ativa na vida social, econômica e política. 

O e-book "Qualidade de Vida na Saúde do Idoso 2" é uma obra que se baseia na 

ciência da saúde e tem como objetivo apresentar estudos de diversos aspectos relacionados à 

saúde do idoso. Através dessa obra, busca-se atualizar a temática da saúde do idoso, destacando 

a importância do exercício físico, da prevenção de doenças e da promoção da qualidade de vida.  

Além disso, o e-book aborda o uso de novas ferramentas e abordagens para o 

desenvolvimento de uma atenção à saúde individual e coletiva, com uma abordagem 

transversal, multiprofissional e holística. Isso significa considerar não apenas os aspectos 

físicos, mas também os aspectos emocionais, sociais e espirituais da saúde do idoso.  

Ao reunir estudos e pesquisas de diferentes áreas da saúde, o e-book oferece uma visão 

abrangente e atualizada sobre os desafios e oportunidades relacionados ao envelhecimento da 

população. Destina-se a profissionais da saúde, pesquisadores e estudantes interessados em 

aprimorar seus conhecimentos e práticas na área da saúde do idoso, contribuindo assim para a 

promoção de um envelhecimento saudável e de qualidade para essa parcela da população. 

 

Boa Leitura!!! 
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RESUMO 

INTRODUÇÃO: A dor neuropática em pacientes idosos é um desafio clínico devido à sua 

prevalência e complexidade. Avaliação e tratamento eficazes são essenciais para melhorar a 

qualidade de vida desses pacientes. A falta de medicamentos específicos e os desafios 

diagnósticos são pontos críticos a serem abordados. OBJETIVOS: Este estudo visa analisar a 

dor neuropática em pacientes idosos, destacando sua prevalência, fatores de risco, mecanismos 

subjacentes e opções terapêuticas disponíveis. Além disso, busca-se ressaltar a importância de 

uma abordagem multidisciplinar para otimizar o manejo da dor neuropática nessa população 

vulnerável. METODOLOGIA: Foi realizada uma busca sistemática nas bases de dados 

PubMed e SciELO, com descritores relevantes para o tema. Foram selecionados 17 artigos que 

atendiam a critérios específicos de inclusão, como acesso gratuito, período de estudo recente e 

idiomas específicos. Os artigos selecionados foram submetidos a análises descritivas e 

discussões críticas para obter os resultados do presente estudo. RESULTADOS: Os resultados 

revelaram uma alta prevalência de dor neuropática em pacientes idosos, com uma variedade de 

manifestações clínicas. A falta de medicamentos específicos e os desafios diagnósticos foram 

destacados, juntamente com a importância de estratégias personalizadas e abordagens 

multidisciplinares para o tratamento eficaz da dor neuropática. Fatores de risco identificados 

incluem baixa capacidade de marcha, baixo índice de massa corporal, cifose lombar, 

osteoporose e baixa qualidade de vida mental. CONCLUSÃO: A dor neuropática em pacientes 

idosos representa um desafio clínico significativo, exigindo uma abordagem holística e 

colaborativa. Estratégias personalizadas, intervenção precoce em fatores de risco e pesquisa 

contínua são cruciais para melhorar o manejo dessa condição crônica e melhorar a qualidade de 

vida dos pacientes idosos. A integração de diferentes áreas de conhecimento é fundamental para 

desenvolver estratégias de tratamento mais eficazes e acessíveis. 

PALAVRAS-CHAVE: Dor Neuropática; Idoso; Tratamento. 

 

ABSTRACT 

INTRODUCTION: Neuropathic pain in elderly patients poses a clinical challenge due to its 

prevalence and complexity. Effective assessment and treatment are essential for enhancing the 

quality of life for these patients. Critical points to address include the lack of specific 

medications and diagnostic challenges. OBJECTIVES: This study aims to analyze neuropathic 

pain in elderly patients, emphasizing its prevalence, risk factors, underlying mechanisms, and 

available therapeutic options. Furthermore, it seeks to underscore the importance of a 

multidisciplinary approach to optimize neuropathic pain management in this vulnerable 

population. METHODOLOGY: A systematic search was conducted in PubMed and SciELO 

databases using relevant descriptors for the topic. Seventeen articles meeting specific inclusion 

criteria such as free access, recent study period, and specific languages were selected. The 

selected articles underwent descriptive analyses and critical discussions to obtain the study's 

findings. RESULTS: The findings revealed a high prevalence of neuropathic pain in elderly 

patients, with a variety of clinical manifestations. The lack of specific medications and 
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diagnostic challenges were highlighted, alongside the importance of personalized strategies and 

multidisciplinary approaches for effective neuropathic pain treatment. Identified risk factors 

include low gait capacity, low body mass index, lumbar kyphosis, osteoporosis, and poor mental 

quality of life. CONCLUSION: Neuropathic pain in elderly patients presents a significant 

clinical challenge, necessitating a holistic and collaborative approach. Personalized strategies, 

early intervention in risk factors, and ongoing research are crucial for enhancing the 

management of this chronic condition and improving the quality of life for elderly patients. 

Integrating different areas of knowledge is fundamental for developing more effective and 

accessible treatment strategies. 

KEYWORDS: Neuropathic Pain; Elderly; Treatment. 

1.INTRODUÇÃO 

A dor neuropática, caracterizada por sensações de queimação, formigamento e choque 

elétrico, é causada principalmente por lesões no sistema nervoso somatossensorial, representa 

um desafio significativo na prática clínica, especialmente em pacientes idosos. Com o 

envelhecimento da população mundial, estima-se que de 25 a 85% dos pacientes idosos 

convivam com dores crônicas ao longo da vida, sendo destes 7 a 10% portadores de dor 

neuropática, o que impacta negativamente sua qualidade de vida e funcionalidade diária. Além 

disso, a dor neuropática em idosos está associada a uma maior prevalência de comorbidades, 

como diabetes mellitus, neuropatia periférica e doenças neurodegenerativas, complicando ainda 

mais seu diagnóstico e tratamento (Szok et al., 2019). 

A avaliação adequada da dor neuropática em idosos é fundamental para um manejo 

eficaz, no entanto, os desafios diagnósticos são evidentes devido à sua apresentação clínica 

variada e à dificuldade em distinguir entre a dor neuropática e outras causas de dor crônica em 

pacientes mais velhos. Além disso, a farmacocinética alterada e a maior susceptibilidade a 

efeitos colaterais em idosos requerem uma abordagem cuidadosa na seleção e titulação de 

medicamentos. Encontra-se também um desafio no fato de que a maioria das terapêuticas 

disponíveis hoje estão focadas no tratamento sintomatológico, e não na origem desses sintomas 

(Stompór et al., 2019). 

Nesta revisão, exploraremos os dados mais recentes sobre a prevalência, os fatores de 

risco e os mecanismos subjacentes à dor neuropática em idosos. Além disso, discutiremos as 

opções terapêuticas disponíveis, incluindo o uso de agentes farmacológicos, como opióides, 

anticonvulsivantes e antidepressivos, bem como intervenções não farmacológicas. Por fim, 

iremos destacar a importância de uma abordagem multidisciplinar e centrada no paciente para 

otimizar o manejo da dor neuropática em pacientes idosos, visando melhorar sua qualidade de 

vida e bem-estar geral (Stompór et al., 2019). 
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2. MATERIAIS E MÉTODOS 

Realizou-se uma busca sistemática delineada nas bases de dados: PubMed e SciELO. 

A periodicidade da busca foi de fevereiro a março de 2024.  

Para a pesquisa, foram utilizados os seguintes descritores: “Neuropathic pain”, 

“elderly” e “treatment” de formas isoladas e conjuntas. Assim, foram encontrados cerca de 1200 

artigos, dentre os quais 17 foram selecionados pelos seguintes critérios: 1) Acesso gratuito para 

estudantes da área da saúde; 2) Estudos realizados nos últimos 9 anos; 3) Estudos em português, 

inglês, espanhol e francês. Foram excluídos os artigos com 1) Cobrança de taxas de acesso para 

alunos da área da saúde; 2) Estudos realizados antes do ano de 2015; 3) Estudos realizados em 

outras línguas, que não sejam dominadas por nenhum dos autores/co-autores 

Desta forma, foram realizadas análises descritivas da amostra, seguidas por discussão 

crítica, obtendo os resultados no presente estudo 

 

3. RESULTADOS  

A seguir, a Tabela 1 apresenta a análise dos resultados dos artigos incluídos na revisão. 

Tabela 1: Análise dos resultados obtidos 

Continua 

Artigo selecionado Autores Ano de 

publicação 

Tipo de 

estudo 

Resultados 

Neuropathic Pain: 

From Mechanisms 

to Treatment. 

 B. Finnerup, 

T.S. Jensen, 

e R. Kuner. 

2021 Revisão de 

literatura. 

 

Os autores destacam a complexidade da 

dor neuropática, incluindo sua 

fisiopatologia e os desafios no seu 

manejo clínico. Eles discutem a 

importância da compreensão dos 

mecanismos subjacentes à dor 

neuropática para o desenvolvimento de 

abordagens terapêuticas mais eficazes. 

Além disso, são apresentadas algumas 

estratégias de tratamento, incluindo 

abordagens farmacológicas e não 

farmacológicas, com o objetivo de 

melhorar o controle da dor neuropática e 

a qualidade de vida dos pacientes 

afetados. 
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Therapeutic 

Approaches for 

Peripheral and 

Central 

Neuropathic Pain. 

Szok, D., 

Tajti, J., 

Nyári, A., & 

Vécsei, L 

2019 Revisão de 

literatura 

Os resultados destacam a falta de 

medicamentos específicos, a 

importância do sistema de classificação 

da NeuPSIG, avanços em opções 

terapêuticas não farmacológicas, a 

necessidade de tratamentos 

personalizados e a sugestão de opções 

invasivas em casos intratáveis de 

neuropatia. 

 Neuropathic pain 

among the elderly. 

Med Sci Monit, v. 

25, p. 2695-2701, 

2019. 

STOMPÓR, 

M. et al. 

2019 Estudo 

clínico. 

O estudo encontrou que 78% dos 

participantes relataram dor crônica, com 

32% apresentando dor neuropática. 

Pacientes com dor crônica tinham mais 

distúrbios de humor e menor satisfação 

com a vida, mas não houve diferença na 

funcionalidade. O tratamento incluiu 

paracetamol, anti-inflamatórios não 

esteroides e opióides 

Managing chronic 

pain in the elderly: 

an overview of the 

potential role of 

non-neuronal cells 

Paladini, A., 

Fusco, M., 

Coaccioli, 

S., Skaper, 

S. D., D. , 

Varrassi, G.  

2015 Revisão de 

literatura 

 

 

O artigo aborda sistema 

somatossensorial e nas células não 

neuronais durante o processo de 

envelhecimento. Observa-se um 

aumento no limiar de dor com a idade, 

enquanto o limiar de tolerância à dor 

permanece inalterado ou diminui. Além 

disso, há uma redução na capacidade 

inibitória descendente e um aumento na 

sensibilização central em idosos. Essas 

descobertas ressaltam a importância de 

considerar não apenas os aspectos 

neurais, mas também as alterações nas 

células não neuronais ao desenvolver 

estratégias inovadoras para o controle da 

dor crônica em idosos.  

Risk Factors for 

Neuropathic Pain in 

Middle-Aged and 

Elderly People: A 

Five-Year 

Longitudinal 

Cohort in the 

Yakumo Study 

I Imagama 

S.Ando 

K.Kobayashi 

K.Nakashim

a H.; Seki 

T.Hamada 

T.Machino 

M.Ohta 

K.Tanaka 

S.Morozumi 

M.Kanbara 

S.Ito S.; 

Ishiguro N.; 

Hasegawa Y. 

 

2020 Estudo de 

corte 

longitudinal 

prospectivo. 

O estudo de cinco anos identificou que a 

baixa capacidade de marcha, baixo 

índice de massa corporal, cifose lombar, 

osteoporose e baixa qualidade de vida 

mental são fatores de risco 

independentes para o desenvolvimento 

de neuropatia em pessoas de meia-idade 

e idosos saudáveis. Além disso, fatores 

relacionados, como inclinação espinhal, 

sarcopenia e ciática, também foram 

significativos. Os resultados sugerem 

que a intervenção ou tratamento precoce 

desses fatores pode prevenir o 

desenvolvimento de dor neuropática em 

estágios iniciais 

Prevalence and 

treatment of 

neuropathic pain 

diagnoses among 

U.S. nursing home 

residents 

Mbrah AK, 

Nunes AP, 

Hume AL, 

Zhao D, 

Jesdale B, 

Bova C, 

Lapane KL. 

2022 Estudo de 

corte 

prospectivo 

longitudinal. 

Os resultados do estudo mostraram que 

após cinco anos, a taxa de novas dores 

neuropáticas foi de 5,2%. Os fatores de 

risco identificados para o 

desenvolvimento de novas dores 

neuropáticas incluíram baixa capacidade 

de marcha, baixo índice de massa 
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Fonte: acervo dos autores. 

 

O estudo examinou a dor neuropática em pacientes idosos, com aspectos voltados à 

avaliação e tratamento, em que o uso de medicamentos e prática de atividades físicas foram 

avaliados para uma possível eficácia. A revisão aborda a complexidade da dor neuropática em 

idosos, destacando a importância da avaliação adequada e do tratamento eficaz nessa 

população. Os resultados do artigo ressaltam que a dor neuropática em idosos pode apresentar 

manifestações clínicas distintas, como dor contínua, paroxística, alodinia e hiperalgesia, 

impactando significativamente a qualidade de vida desses pacientes (Finnerup; Kuner, 2021). 

corporal, cifose lombar, osteoporose, e 

baixa qualidade de vida mental. Outros 

fatores relacionados incluíram 

inclinação da coluna vertebral, 

sarcopenia e ciática 

An Algorithm for  

Neuropathic Pain 

Management in 

Older People 

Gisèle 

Pickering et 

al 

2016 Revisão de 

literatura 

O artigo apresenta um algoritmo 

decisório desenvolvido por especialistas 

para otimizar o reconhecimento e 

manejo da dor neuropática em idosos. O 

algoritmo envolve quatro etapas 

principais: detecção, avaliação, 

tratamento e reavaliação da dor 

neuropática em idosos. Considerações 

farmacológicas, avaliação frequente da 

dor e colaboração de equipes 

multidisciplinares são destacadas como 

elementos essenciais para fornecer o 

melhor cuidado possível a esses 

pacientes 

French guidelines 

for neuropathic 

pain: An update and 

commentary. 

International 

meeting of the 

French society of 

neurology 

Moisset, X., 

Bouhassira, 

D., & Attal, 

N. 

2021 Revisão de 

literatura 

O artigo revisa as diretrizes francesas 

para o tratamento da dor neuropática, 

recomendando uma variedade de 

abordagens farmacológicas e não 

farmacológicas, incluindo inibidores de 

recaptação de serotonina-noradrenalina, 

antidepressivos tricíclicos, estimulação 

nervosa elétrica, pregabalina, tramadol e 

psicoterapia. 

Comparison of the 

effects of 

duloxetine and 

pregabalin on pain 

and associated 

factors in patients 

with knee 

osteoarthritis. 

Illeez, O. G., 

Kurt Oktay, 

K. N., Aktas, 

I., Ozkan, F. 

U., Nazligül, 

T., Begoglu, 

F. A., 

Kaysin, M. 

Y., Atici, A., 

Akpinar, P. 

2022 Estudo 

clínico 

randomizado 

Os resultados do estudo indicaram que 

tanto a duloxetina quanto a pregabalina 

são eficazes na redução da dor de tipo 

misto e na melhoria das funções em 

pacientes com osteoartrite do joelho. 

Ambos os agentes também são úteis 

contra a depressão, ansiedade e 

distúrbios do sono, que frequentemente 

acompanham o processo crônico, 

podendo assim contribuir para a 

melhoria da qualidade de vida do 

paciente 
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Além disso, a fisiopatologia da dor neuropática em idosos envolve mecanismos de 

sensibilização periférica e central, juntamente com alterações neuroquímicas e estruturais 

específicas dessa faixa etária. Essas informações são cruciais para o desenvolvimento de 

estratégias de tratamento personalizadas e eficazes para lidar com a dor neuropática em idosos 

(Finnerup; Kuner, 2021). 

Os resultados ressaltaram a necessidade de estratégias personalizadas de tratamento, 

considerando as comorbidades e a polifarmácia frequentes em idosos, além da importância de 

abordagens multidisciplinares para melhorar a qualidade de vida desses pacientes.Ademais, o 

destaque para a falta de medicamentos específicos para o tratamento de neuropatia periférica e 

central é tema importante discutido nos artigos, sendo um dificultador para o tratamento da dor 

neuropática. Outro aspecto colocado, é o desenvolvimento de um sistema de classificação pela 

Neuropathic Pain Special Interest Group (NeuPSIG) da IASP para orientar a seleção de 

medicamentos, a fim de homogeneizar a nomenclatura dos medicamentos e criar uma facilidade 

de comunicação entre os médicos e pacientes (Szok et al., 2019).  

No estudo "Neuropathic pain among the elderly" revelou que uma parcela significativa 

dos participantes, 78%, relatou sofrer de dor crônica, sendo que 32% desses indivíduos 

apresentavam dor neuropática com componente neuropático. Além disso, os pacientes que 

relataram dor crônica demonstraram uma maior prevalência de distúrbios de humor e menor 

satisfação com a vida, especialmente aqueles com níveis mais elevados de intensidade de dor. 

Surpreendentemente, não foi observada diferença significativa no status funcional dos 

participantes com dor crônica, conforme avaliado pela ferramenta ADL (Atividades de Vida 

Diária). Em relação ao tratamento, os participantes com dor crônica foram frequentemente 

medicados com paracetamol, anti-inflamatórios não esteroides e opióides. No entanto, foi 

observado que os opióides eram mais comumente prescritos para aqueles com possível dor 

neuropática, o que pode indicar uma relação entre a intensidade da dor e o tipo de tratamento 

recebido. Por outro lado, não foi encontrada uma relação significativa entre a presença de 

possível dor neuropática e o uso de co-analgésicos, como antidepressivos e anticonvulsivantes, 

sugerindo que a eficácia analgésica desses medicamentos pode explicar essa descoberta. Esses 

resultados destacam a importância da identificação e tratamento adequado da dor crônica, 

especialmente em idosos, visando melhorar sua qualidade de vida e bem-estar emocional 

(Stompor et al., 2019). 
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Por outro lado, aborda as principais alterações no sistema somatossensorial e nas 

células não neuronais durante o processo de envelhecimento. Os resultados destacam mudanças 

funcionais, estruturais e bioquímicas nas fibras Aδ dos nervos periféricos em idosos, bem como 

alterações nas respostas à dor térmica no córtex insular médio e no córtex somatossensorial 

primário. Observa-se um aumento no limiar de dor com a idade, enquanto o limiar de tolerância 

à dor permanece inalterado ou diminui. Além disso, há uma redução na capacidade inibitória 

descendente e um aumento na sensibilização central em idosos. Essas descobertas ressaltam a 

importância de considerar não apenas os aspectos neurais, mas também as alterações nas células 

não neuronais ao desenvolver estratégias inovadoras para o controle da dor crônica em idosos. 

A discussão dos resultados destaca a necessidade de abordagens terapêuticas que levem em 

consideração a complexidade das alterações no sistema somatossensorial relacionadas à idade, 

visando melhorar a qualidade de vida e o manejo da dor nessa população vulnerável (Paladini 

et al., 2015). 

O estudo de cinco anos sobre os fatores de risco para o desenvolvimento de neuropatia 

em pessoas de meia-idade e idosos saudáveis identificou vários elementos significativos. Entre 

os principais achados, destacam-se a baixa capacidade de marcha, baixo índice de massa 

corporal, cifose lombar, osteoporose e baixa qualidade de vida mental como fatores 

independentes para o surgimento de dor neuropática. Além disso, a presença de inclinação 

espinhal, sarcopenia e ciática também foi associada ao desenvolvimento da condição. Esses 

resultados ressaltam a importância de considerar não apenas os aspectos físicos, como a 

capacidade de marcha e a saúde óssea, mas também os aspectos psicológicos, como a qualidade 

de vida mental, na avaliação do risco de neuropatia. A discussão dos achados sugere que a 

intervenção precoce e o tratamento desses fatores identificados podem desempenhar um papel 

crucial na prevenção da dor neuropática em estágios iniciais, contribuindo para uma melhor 

qualidade de vida e bem-estar em indivíduos de meia-idade e idosos saudáveis. Esses resultados 

fornecem insights valiosos para a prática clínica e destacam a importância da abordagem 

holística na prevenção e manejo da neuropatia em populações de meia-idade e idosos (Imagama 

et al., 2020).  

No que concerne às linhas de tratamentos, o estudo comparativo entre duloxetina e 

pregabalina em pacientes com osteoartrite do joelho demonstrou melhorias significativas em 

diversos parâmetros avaliados. Ambos os grupos apresentaram redução da dor, melhora da 

função articular e qualidade de vida, além de diminuição dos sintomas de ansiedade, depressão 

e distúrbios do sono. Notavelmente, a pregabalina mostrou uma melhora mais precoce na 
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qualidade do sono em comparação com a duloxetina. Além disso, a duloxetina apresentou uma 

melhora significativa nos escores de saúde mental do SF-36 apenas na 12ª semana, enquanto a 

pregabalina mostrou essa melhora já na 4ª semana. Os efeitos colaterais foram observados em 

ambos os grupos, sendo mais comuns sonolência, constipação e tontura. No entanto, a maioria 

dos efeitos colaterais não foi grave o suficiente para interromper o tratamento. Esses resultados 

sugerem que tanto a duloxetina quanto a pregabalina são eficazes no tratamento da osteoartrite 

do joelho, proporcionando alívio da dor e melhoria da qualidade de vida dos pacientes, com 

diferenças sutis em relação à melhora dos sintomas de ansiedade, depressão e distúrbios do 

sono (Illeez et al., 2022). 

 

4. DISCUSSÃO 

A abordagem à dor neuropática em idosos com demência emerge como um desafio 

clínico de grande complexidade, destacando-se por manifestações variadas e fatores de risco 

multifacetados. Os estudos analisados oferecem uma visão aprofundada dessa condição 

prevalente, ressaltando a importância da avaliação e tratamento cuidadosos nesta população 

vulnerável (Paladini et al., 2015). 

A complexidade da dor neuropática nessa população é evidente na diversidade de 

etiologias, desde neuropatia diabética até neuralgia pós-herpética. A prevalência aumentada de 

condições médicas associadas, como diabetes mellitus, bem como a vulnerabilidade inerente 

ao sistema nervoso relacionada ao envelhecimento, contribuem para a alta incidência desse 

fenômeno nessa faixa etária (Stompor et al., 2019). 

Além disso, a falta de medicamentos específicos para neuropatia periférica e central é 

um ponto crítico destacado nos estudos, sublinhando a necessidade urgente de estratégias 

terapêuticas mais direcionadas. A proposta de um sistema de classificação padronizado 

evidencia a busca por orientações claras na escolha de tratamentos, reconhecendo a 

complexidade na gestão farmacológica dessa condição (Stompor et al., 2019). 

A abordagem multidisciplinar surge, desse modo, como uma resposta necessária, 

abrangendo não apenas terapias farmacológicas, mas também intervenções não farmacológicas, 

como fisioterapia e terapia cognitivo-comportamental (Szok et al., 2019). A personalização do 

tratamento, considerando a polifarmácia e comorbidades frequentes em idosos, é apontada 
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como um elemento crucial para otimizar os resultados terapêuticos e melhorar a qualidade de 

vida. 

A identificação de fatores de risco, como baixa capacidade de marcha e qualidade de 

vida mental reduzida, adiciona uma dimensão preventiva à discussão (Imagama et al., 2020). A 

intervenção precoce nessas condições de risco é sugerida como estratégia para mitigar o 

desenvolvimento da dor neuropática em estágios iniciais, promovendo uma abordagem proativa 

na gestão dessa condição crônica.  

O estudo comparativo entre medicamentos, como a duloxetina e pregabalina, realizado 

em pacientes com osteoartrite do joelho, fornece informações valiosas sobre a eficácia desses 

tratamentos. A necessidade de avaliar não apenas a eficácia analgésica, mas também os perfis 

de efeitos colaterais, destaca a importância de uma abordagem balanceada na escolha de 

terapias, considerando a individualidade de cada paciente (Illeez et al., 2022). 

Em síntese, a análise desses estudos revela não apenas a complexidade clínica da dor 

neuropática em idosos portadores de demência, mas também aponta para direções cruciais na 

busca por estratégias terapêuticas mais eficazes. A integração de abordagens personalizadas, 

intervenções precoces e uma visão multidisciplinar emerge como o caminho a seguir na gestão 

dessa condição dolorosa e frequentemente incapacitante em uma população cada vez mais 

envelhecida. 

 

5. CONCLUSÃO  

A dor neuropática é prevalente em idosos, afetando significativamente a qualidade de 

vida. Fatores como diabetes, doenças neurodegenerativas e o processo de envelhecimento 

aumentam a vulnerabilidade à dor neuropática. O manejo dessa condição é desafiador, 

especialmente devido à falta de medicamentos específicos e à necessidade de considerar a 

polifarmácia e as comorbidades frequentes nessa população. 

Uma abordagem multidisciplinar é essencial para o tratamento eficaz da dor 

neuropática na população idosa. Isso inclui a combinação de diferentes modalidades 

terapêuticas, mas a associação de algumas delas têm se mostrado bastante promissoras, como 

fisioterapia, terapia cognitivo-comportamental, técnicas de relaxamento juntamente com a 

terapia medicamentosa. A intervenção precoce em indivíduos com fatores de risco pode 

prevenir o desenvolvimento da dor neuropática em estágios iniciais. 
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A pesquisa contínua e a integração de várias áreas de conhecimento são fundamentais 

para o desenvolvimento de estratégias de tratamento mais eficazes. A dor neuropática em idosos 

é um problema complexo que exige atenção especial e esforços conjuntos para garantir o acesso 

a um tratamento adequado e eficaz. 
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