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PREFÁCIO

O livro Atualidades Sobre a Saúde é uma coletânea de capítulos realizados por 
profissionais da área da saúde, das mais diferentes regiões do Brasil, que relatam suas 
pesquisas sobre os problemas da saúde que são tendências no momento em que vivemos. 
Este é o segundo volume e contém 34 capítulos. 

Dentre os principais temas abordados podemos citar a Educação em Saúde; as 
Equipes Multiprofissionais em Saúde; a Saúde da Mulher; a Saúde do Idoso; a Saúde Física 
e Mental; a Pandemia de Covid-19; a Saúde Ocupacional e as Doenças Transmissíveis. 
Desta forma, desejo a todos uma excelente leitura!

Em nossos livros selecionamos um dos capítulos para premiação como forma de 
incentivo para os autores, e entre os excelentes trabalhos selecionados para compor este 
livro, o premiado foi o capítulo 4, intitulado “AÇÃO EDUCATIVA SOBRE A HANSENÍASE 
NO CONTEXTO ESCOLAR: EXPERIÊNCIA DE ACADÊMICOS DE ENFERMAGEM?”.

O organizador
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RESUMO: A dor, assim como a febre e a fadiga, atuam como aletas fisiológicos eficazes 
para manutenção da segurança homeostática, no entanto, de forma severa é considerada 
um agente estressor que pode alterar estados emocionais e funções cognitivas e memória. 
O comprometimento das funções de memória relacionadas a dor pode ser explicado a 
partir da competição existente no processamento entre dor e as atividades cognitivas 
simultaneamente. Este estudo teve por objetivo analisar a relação multidimensional 
e multifatorial existente em relação a dor diante dos processos de cognição e memória 
e discutir os achados pertinentes na literatura visando uma síntese do que há de mais 
pertinente na literatura científica. Trata-se de um estudo de revisão de literatura do tipo 
integrativa. os resultados sintetizados nessa pesquisa serão informações retiradas dos 
vinte e três artigos selecionados e lidos na íntegra. A experiência dolorosa é exposta como 
fator de grande relevância para o aparecimento de problemas cognitivos e de memória, 
principalmente, quando as características dessa dor implicam na persistência sensorial, 
especificamente, nas dores crônicas. Diante dos achados, pode-se concluir que é inegável 
a relação existente entre dor, cognição e memória. A intensidade da sensação dolorosa 
determina o domínio do impacto cognitivo, abrangendo principalmente funções executivas 
e a memória de trabalho. 

PALAVRAS-CHAVE: Dor. Disfunção cognitiva. Memória.
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MULTIFACTORIAL RELATIONSHIP BETWEEN PAIN, COGNITIVE PROCESS AND 
MEMORY: AN INTEGRATIVE REVIEW

ABSTRACT: Pain, as well as fever and fatigue, act as effective physiological cues to 
maintain homeostatic safety, however, in a severe form it is considered a stressor that can 
alter emotional states and cognitive functions and memory. The impairment of pain-related 
memory functions can be explained from the existing competition in processing between 
pain and cognitive activities simultaneously. This study aimed to analyze the existing 
multidimensional and multifactorial relationship in relation to pain in the face of cognition 
and memory processes and to discuss the relevant findings in the literature aiming at a 
synthesis of what is most relevant in the scientific literature. This is an integrative literature 
review study. the results summarized in this research will be information taken from the 
twenty-three articles selected and read in full. The painful experience is exposed as a factor 
of great relevance for the appearance of cognitive and memory problems, especially when 
the characteristics of this pain imply sensory persistence, specifically, in chronic pain. In 
view of the findings, it can be concluded that the relationship between pain, cognition and 
memory is undeniable. The intensity of the painful sensation determines the domain of the 
cognitive impact, covering mainly executive functions and working memory.

KEY-WORDS: Pain. Cognitive Dysfunction. Memory.

INTRODUÇÃO

A dor consiste em uma vivência dolorosa e psicofísica multidimensional classificada 
como uma experiência sensorial ou emocional desagradável, associada a dano tecidual 
real ou potencial, assim, é um fenômeno perceptivo individual que envolve o processamento 
cognitivo e não apenas um fenômeno sensorial, aproximadamente, 40% da população 
geral a vivencia de alguma forma durante sua vida (SHIGIHARA et al., 2021; KHERA, 
RANGASAMY, 2021).

Diante de sua complexidade, a dor, assim como a febre e a fadiga atuam como 
aletas fisiológicos eficazes para manutenção da segurança homeostática, no entanto, de 
forma severa é considerada um agente estressor que pode alterar estados emocionais e 
funções cognitivas, dentre elas memória e ação (SHIGIHARA et al., 2021; MÁRMORA, 
SARCHIS, 2020).

O comprometimento das funções de memória relacionadas a dor pode ser 
explicado a partir da competição existente no processamento entre dor e as atividades 
cognitivas simultaneamente, desviando a atenção das vias nervosas; tais casos ocorrem 
prevalentemente nas vivências de sensações dolorosas intensas (WHITLOCK et al., 2017). 
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Uma vez que a atenção é interrompida, ocorre comprometimento da memória ao 
provocar codificação das atividades de forma incompleta. Assim, além dos indivíduos 
vivenciar sofrimento causado pela experiência dolorosa ainda possuem dificuldades de 
gerenciamento de tarefas funcionais diárias devido as atividades de memória e atenção 
lentificadas (WHITLOCK et al., 2017).

De forma a compreender essa relação e os fatores que a permeiam diante do 
processamento de dor e memória, este estudo tem por objetivo analisar a relação 
multidimensional e multifatorial existente em relação a dor diante dos processos de cognição 
e memória e discutir os achados pertinentes na literatura visando uma síntese do que há de 
mais pertinente na literatura científica. Tendo por aspiração, contribuir com conhecimento 
na melhoria da gestão da dor e sua influência sobre os processos cognitivos, memória e as 
interrupções nas atividades cotidianas que repercutem na qualidade de vida dos indivíduos.

METODOLOGIA

Trata-se de um estudo de revisão de literatura do tipo integrativa. Esta pesquisa 
permitirá diante deste traçado metodológico a associação de dados encontrados tanto na 
literatura empírica quanto teórica promovendo a exposição de definições, evidenciação de 
novas lacunas, revisões de teorias e análise dos métodos de modo detalhado em cada 
estudo sobre temáticas específicas. Dessa forma, promovendo um método detalhado e 
fidedigno, seguiu-se 6 etapas fundamentais (MATTOS, 2015; SOARES et al., 2014).

A primeira etapa se definiu pela escolha do objeto específico embasando a construção 
dos questionamentos a serem respondidos e as hipóteses a serem testadas e comprovadas 
elegendo a problemática. Assim, diante da multifatoriedade de variáveis que influenciam a 
relação dor e memória, surgem os seguintes questionamentos: “Qual a relação entre dor e 
memória? Há fatores determinantes na experiência dolorosa que predispõe interrupção na 
codificação de processos cognitivos? 

A segunda etapa corresponde a própria definição das fontes de dados e dos critérios 
de inclusão e exclusão estipulados para selecionar as pesquisas. Para seleção, avaliou-
se criticamente os critérios adotados e os métodos desenvolvidos nos diversos estudos 
coletados (MENDES et al., 2008). Neste contexto, os termos de busca determinados e 
utilizados nas bases de dados, foram os seguintes descritores: Dor; Memória; Disfunção 
Cognitiva. As bases de dados selecionadas foram: Literatura Latino-Americana e do Caribe 
em Ciências da Saúde (LILACS); Scientific Electronic Library Online (SciELO) e a PUBMED 
que é uma plataforma da U. S. National Library of Medicine (NLM).

Incluíram-se na pesquisa os estudos que se enquadraram nos seguintes critérios: 
texto na íntegra disponibilizado gratuitamente, escritos na língua portuguesa, espanhola e 
inglesa, publicados de janeiro de 2016 a junho de 2022, adequados à temática da pesquisa 
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com clareza metodológica. Utilizando estratégia de busca avançada auxiliada pelo operador 
booleano “AND” combinou-se os descritores. Excluíram-se artigos de opinião, trabalhos de 
teses, monografias, dissertações (literatura cinzenta) e nos casos de artigos em duplicata 
foram consideradas apenas uma vez. A descrição das etapas de seleção dos estudos foi 
apresentada em um fluxograma, conforme figura a seguir.

Figura: fluxograma de seleção dos estudos elegíveis nas bases bibliográficas Pubmed, Lilacs e Scielo, 

publicados no período de 2016 a 2022.

Fonte: Elaborada pela autora (2022).

Seguindo o método imposto, prosseguiu-se com a terceira etapa em que sintetizou 
as informações mais relevantes e extraídas dos estudos selecionados. Durante a quarta 
etapa, realizou-se análise e associação dos dados e números obtidos pelos variados estudos 
e seus métodos empregados. Aplicando a quinta etapa, foi desenvolvida a discussão 
dos principais resultados encontrados na bibliografia científica. Como forma de finalizar 
criteriosamente esta coleta, a sexta etapa procedeu com a síntese e inclusão associada e 
comparada dos achados nos estudos incluídos. 



221ATUALIDADES SOBRE A SAÚDE

RESULTADOS

 Aplicando os critérios de elegibilidade elencados nesse estudo, seguindo os critérios 
de inclusão e exclusão nas bases de dados de escolha, os resultados sintetizados nessa 
pesquisa serão informações retiradas dos vinte e três artigos selecionados e lidos na 
íntegra, segue detalhamentos dos estudos no Quadro 1 abaixo. 

Quadro1: organização e caracterização dos estudos selecionados conforme título do artigo, autoria, 

objetivo de pesquisa e conclusão dos publicados no período de 2016 a 2022.

TÍTULO DO ARTIGO AUTOR/ANO OBJETIVO DO ESTUDO CONCLUSÃO

Association Between Persis-
tent Pain and Memory Decli-
ne and Dementia in a Longi-
tudinal Cohort of Elders

Whitlock, EL 
et al. (2017).

Determinar a associação 
em nível populacional entre 
dor persistente.

A dor persistente foi associa-
da ao declínio da memória 
acelerada e aumento da pro-
babilidade de demência.

Working Memory Perfor-
mance, Pain and Associated 
Clinical Variables in Women 
With Fibromyalgia

Gil-Ugidos, A 
et al. (2021).

Esclarecer o status de me-
mória (MT) de trabalho de 
pacientes com Fibromialgia 
(FM) e sua relação com a 
nocicepção.

Pesquisas futuras devem le-
var essas variáveis em conta 
ao avaliar a discognição na 
FM e deve incluir medidas 
dinâmicas de modulação da 
dor.

Neuropathic Pain Causes 
Memory Deficits and Dendrite 
Tree Morphology Changes in 
Mouse Hippocampus

Tyrtyshnaia, A 
e Manzhulo, I 
(2020).

Elucidar o efeito da dor 
neuropática na função cog-
nitiva e plasticidade neuro-
nal subjacente no hipocam-
po.

Descobrimos que a informa-
ção da dor que entra no hipo-
campo altera a plasticidade.  
Bem como a expressão de 
proteínas no hipocampo.

Pain Processing in Cognitive 
Impairment and Its Associa-
tion with Executive Function 
and Memory: Which Neuro-
cognitive

Factor Takes the Lead?

Lautenbacher, 
S et al. (2021).

Buscamos comparar fun-
ções executivas e memória 
em sua associação com 
parâmetros que indicam o 
início e a escalada da per-
cepção da dor.

A relação consiste em um 
problema precoce em indiví-
duos com comprometimento 
cognitivo leve acarretando-
funcionamento executivo re-
duzido.

Cognition and Pain: A Review Khera, T e 
Rangasamy, 
V (2021).

Exploramos as evidências 
disponíveis que investiga-
ram as alterações cogniti-
vas associadas à dor.

É imprescindível compreender 
onatureza precisa da tare-
fa cognitiva afetada pela dor 
crônica. 
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Modeling neural and self-
-reported factors of affective 
distress in the relationship 
between pain and working 
memory in healthy individuals

Anderson, SR 
et al. (2021).

Examinou a associação 
entre dor e memória de 
trabalho em uma grande 
amostra comunitária de in-
divíduos saudáveis.

Há associação entre a inten-
sidade da dor e o desempe-
nho da tarefa memória de tra-
balho em um grande conjunto 
de dados disponível.

Persistent pain induces mood 
problems and memory loss 
by the involvement of cytoki-
nes, growth factors, and su-
praspinal glial cells

Silva, MD et 
al. (2020).

Investigamos se a lesão 
nervosa induz depressão, 
ansiedade e comprometi-
mento cognitivo e se houve 
alterações em citocinas, fa-
tores de crescimento e ati-
vação de células gliais em 
locais corticais.

Houve aumento de citocinas 
pró-inflamatórias no nervo 
lesado. Na medula espinhal, 
havia aumentos de citocinas 
pró e anti-inflamatórios.Além 
disso, em nossos dados hou-
ve um aumento na densidade 
de micróglia e astrócitos no 
hipocampo.

Association between Self-
-Reported Pain, Cognition, 
and Neuropathology in Older 
Adults Admitted to an Outpa-
tient Memory Clinic—A Cros-
s-Sectional Study

Madariaga, VI 
et al. (2021).

Exploramos como o funcio-
namento executivo (FE), 
memória e cognição global 
se relacionam com a dor 
autorrelatada.

Nossos resultados mostra-
ram que uma pior memória 
e desempenho de FE predis-
seram uma menor ocorrência 
de dor. 

Preoperational chronic pain 
impairs the attention ability 
before surgery and recovery 
of attention and memory abi-
lities after surgery in non-el-
derly patients

 Gu, H et al. 
(2019).

Este estudo teve como ob-
jetivo investigar a relação 
da dor crônica pré-opera-
tória e disfunção cognitiva 
(DCPO) em pacientes não 
idosos submetidos à cirur-
gia artroscópica.

A dor crônica pré-operatória 
distraiu a atenção antes da 
cirurgia, e reduziu a recu-
peração das habilidades de 
atenção e memória durante o 
período de acompanhamento 
após a cirurgia.

The Association of Perceived 
Memory Loss with Osteoar-
thritis and Related Joint Pain 
in a Large Appalachian Popu-
lation

Innes, KE e 
Sambamoor-
thi, U (2018).

Examinamos a associa-
ção da perda de memória 
percebida à osteoartrite e 
avaliar a potencial influên-
cia mediadora de distúrbios 
do sono e do humor em 
uma grande população em 
Appalachian.

Neste grande estudo trans-
versal, osteoartrite e dores 
articulares relacionadas fo-
ram fortemente associadas 
com perda de memória per-
cebida; essas associações 
podem ser parcialmente me-
diada por distúrbios do sono 
e do humor.
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Is clinical, musculoskeletal 
pain associated with poorer 
logical reasoning?

Gunnarsson, 
H e Agers-
trom, J (2021).

O objetivo deste estudo foi 
examinar se a dor clínica, 
que é qualitativamente dife-
rente da dor experimental, 
diminui a capacidade de ra-
ciocinar logicamente.

A dor provavelmente não 
deve constituir uma barreira 
significativa ao raciocínio lógi-
co na vida cotidiana.

White matter hyperintensities 
are related to pain intensity in 
an outpatient memory clinic 
population: preliminary findin-
gs

Binnekade, TT 
et al. (2019).

Estudar a associação entre 
a intensidade da dor e as 
medidas de patologia ce-
rebral.

Em contraste com os resulta-
dos atuais, estudos anterio-
res relataram um ou relação 
negativa entre dor e volume 
cerebral. 

Resting-State Magnetoence-
phalography Reveals Neuro-
biological Bridges Between 
Pain and Cognitive Impair-
ment

Shigihara, Y et 
al. (2021).

O presente estudo com-
parou a atividade cerebral 
em estado de repouso (os-
cilações neurais espontâ-
neas), subjetiva níveis de 
dor e estado cognitivo.

As descobertas ressaltam a 
importância de tratar a dor an-
tes de uma diminuição transi-
tória da função cognitiva.

Cognitive Impairment in a rat 
model of neuropathic pain: 
Role of Hippocampal Micro-
tubule Stability

Youa, Z et al. 
(2018).

O objetivo deste estudo é 
investigar a base molecular 
para o comprometimento 
cognitivo usando um mo-
delo de rato de dor neuro-
pática.

Descobrimos que os níveis 
de microtúbulos estáveis es-
tavam aumentados no hipo-
campo dos ratos com déficit 
de memória.

Cognitive Impairment and 
Pain among Nursing Home 
Residents with Cancer

Dubé, CE et 
al. (2018).

Avaliar se a documentação 
e o manejo da dor variam 
de acordo com o nível de 
comprometimento cogniti-
vo entre os residentes de 
asilos com câncer.

A dor foi documentada com 
menos frequência naqueles 
com comprometimento cogni-
tivo grave.

Comparing objective cogni-
tive impairments in patients 
with peripheral neuropathic 
pain or fibromyalgia

Jacobsen, HB 
et al. (2021).

Buscamos comparar dis-
funções executivas em pa-
cientes com polineuropatia 
periférica (PNP) e com fi-
bromialgia (FM) . 

Quando controlados para to-
das as diferenças significati-
vas, os pacientes com PNP 
tiveram pontuações signifi-
cativamente mais baixas em 
uma tarefa de recordação por 
pistas que exige atenção em 
comparação com FM. 
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Influence of chronic pain on 
cognitive performance in el-
derly caregivers: a longitudi-
nal study

Terassi, M et 
al. (2020).

Comparar o desempe-
nho cognitivo de cuidado-
res idosos com e sem dor 
crônica.

Os resultados mostram que 
os cuidadores de idosos com 
dor tiveram pior desempenho 
cognitivo.

Neuropathic pain-induced 
cognitive dysfunction and 
down-regulation of neuronal 
pentraxin 2 in the cortex and 
hippocampus

Wang, R et al. 
(2021).

Entender melhor o padrão 
de mudanças no hipocam-
po e prosencéfalo durante 
o processo de lesão ner-
vosa e neuroinflamação 
desenvolvida por dor per-
sistente.

A dor neuropática gera uma 
deficiência e é acompanhado 
por uma regulação negativa 
no córtex e hipocampo. 

Subjective cognitive dysfunc-
tion in rehabilitation outpa-
tients with musculoskeletal 
disorders or chronic pain

Schrier, E, 
Zen, G e Di-
jkstra, PU 
(2017).

O objetivo do estudo é de-
terminar a magnitude de 
disfunção cognitiva em am-
bulatório de reabilitação.

As mulheres tendem a relatar 
mais cognição disfuncional 
comparado aos homens. 

Cognitive dysfunction and 
pain: considerations for futu-
re research

Geisser, ME 
e Kratz, AL 
(2018).

Avaliar a literatura científica 
e suas implicações para fu-
turas pequisas na temática.

Interrupções dolorosas inter-
ferem na retomada precisa 
de uma tarefa complexa, mas 
não mais do que uma não in-
terrupção dolorosa. 

Comprometimento cognitivo 
e presença de dor em idosos 
acometidos por acidentes 
vascular encefálico

Folhadela, RE 
et al. (2022).

Avaliar a cognição e pre-
sença de dor em idosos 
após AVE que residem no 
interior de Coari, Amazo-
nas.

Após o AVE os idosos deste 
estudo apresentaram consi-
deráveis alterações cogniti-
vas e piora da dor.

Correlatos neurais entre me-
mória e ação envolvidas na 
experiência da dor

M á r m o r a , 
CHC e Sar-
chis, APC et 
al. (2020).

Discutiu-se a independên-
cia e/ou integração de sis-
temas cerebrais e estados 
emocionais envolvidos no 
funcionamento cognitivo 
em diferentes estudos clíni-
cos e experimentais.

As evidências sobre a integra-
ção dos sistemas cerebrais 
subjacentes aos processos 
relacionados à memória, à 
ação e à dor na relação men-
te e cérebro podem elucidar 
questões para a elaboração 
de estratégias no manejo da 
dor em diferentes contextos.

Cognitive deficits in chronic 
pain patients, in a brief scree-
ning test, are independent of 
comorbidities and medication 
use

Ferreira, KS et 
al. (2016).

Descrever e analisar as-
pectos cognitivos em pa-
cientes com dor crônica e 
um grupo controle sem dor.

Pacientes com dor crônica 
apresentaram pior desem-
penho em um teste breve de 
triagem para déficit cognitivo.

Fonte: Elaborada pela autora (2022).
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DISCUSSÃO

A dor e sua associação com o declínio da memória

 Diante da complexidade da temática, diversos estudos de base populacionais 
desenvolvidos demonstraram uma associação entre a presença de dor e comprometimento 
funcional. Alguns testes neuropsicológicos aplicados revelaram déficits significativos na 
atenção, memória, processamento de informações e função executiva inadequada em 
paciente com dor crônica. Não apenas um efeito transversal, a presença de dor persistente 
tem implicações de longo prazo para o desempenho da memória e demência (WHITLOCK 
et al., 2017).

Em pesquisa aplicada por Whitlock e seus colaboradores, os dados evidenciaram 
que os indivíduos com dor crônica experimentaram um declínio de 9,2% da memória mais 
rápido do que pessoas sem sensações dolorosas. Além do mais, o quadro repercutiu 
demonstrando que o declínio acelerado da memória visualizado é compatível com uma maior 
probabilidade de aparecimento de demência em 7,7% mais rápido quando comparados 
com indivíduos sem dor crônica e persistente (WHITLOCK et al., 2017). 

Cognição e percepção dolorosa: alterações morfológicas e fisiológicas

De forma a compreender o conceito de cognição, o mesmo consiste na aquisição, 
processamento, armazenamento e recuperação de informações para o cérebro, composta 
por elementos críticos como atenção, percepção, memória, habilidades motoras, 
funcionamento executivo e habilidades verbais e de linguagem. Assim, a cognição é 
importante componente da percepção da dor que requer avaliação cognitiva subjetiva, 
aprendizado, recordação de experiências passadas e tomada de decisão ativa (KHERA, 
RANGASAMY, 2021).

A dor é definida pela IASP como uma experiência sensorial ou emocional desagradável 
associado a dano tecidual real ou potencial. Dessa maneira, a percepção da dor e sua 
transmissão é desenvolvida pelo sistema nociceptivo, constituído de fibras nervosas e 
vias localizadas na medula espinhal e centros supraespinhais. Como também, inclui várias 
estruturas cerebrais em seu sistema como, por exemplo, a formação reticular, o núcleo do 
tálamo, hipotálamo, amígdala e hipocampo (TYRTYSHNAIA, MANZHULO, 2020).

Avaliando fisiologicamente, foi encontrado nos estudos selecionados alterações na 
proteína Arc na presença de dor persistente associada a casos de perda de memória a longo 
prazo. A proteína Arc é importante facilitadora de conexões sinápticas entre prolongamentos 
dendríticos responsável por coordenar atividade sináptica e plasticidade estrutural-funcional 
dos neurônios. Além disso, morfologicamente foram detectadas nos estudos em humanos 
e animais uma diminuição do volume do hipocampo, diminuição da plasticidade estrutural e 
bioquímica em indivíduos que possuem dor crônica (TYRTYSHNAIA, MANZHULO, 2020).  
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O impacto multidimensional e afetivo-emocional da dor para interrupção cognitiva

Em síntese, a associação entre dor e declínio cognitivo se desenvolve de maneira 
multifatorial e envolve mediadores e moderadores potenciais. Em estudo com humanos, 
os participantes que vivenciaram a dor persistente apresentaram mais sintomas 
depressivos, sendo documentada em 30% a 50% dos indivíduos com dor crônica (INNES, 
SAMBAMOORTHI, 2018). 

Além disso, a dor é frequentemente acompanhada por perturbações do sono e 
humor, fatores que quando tem seus processos interrompidos repercute no desempenho 
cognitivo e na memória. Indivíduos com experiências dolorosas possuem, geralmente, em 
seus quadros clínicos deturpação de sua qualidade de vida ao relatarem com frequência 
sintomas como fadiga e sofrimento afetivo e psicossocial (INNES, SAMBAMOORTHI, 2018).

Qual a memória mais afetada: memória executiva ou a memória de trabalho

A dor consiste em uma experiência multidimensional comum que intervém na 
cognição. Pesquisas aplicadas evidenciaram que déficits são visualizados com relevância 
maior nas funções executivas e memória de trabalho, como também na memória de longo 
prazo. A intensidade e persistência determinam o comprometimento dessas funções e 
memórias. Indivíduos com dor severa apresentaram quadros de dores crônicas associadas 
a um pior desempenho de raciocínio lógico, erros em tarefas cognitivas e situações de 
tomada de decisões cotidianas de alto nível (KHERA, RANGASAMY, 2021; GUNNARSSON, 
AGERSTROM, 2021).

Além de tudo, em estudos de condições heterogêneas de dor crônica realçaram 
que a presença se sintomas de insônia foram recorrentes nessa população, repercutindo 
em níveis mais elevados de redução no desempenho da memória de trabalho. Com isso, 
além da dor ainda se considera a presença de depressão e terapia medicamentosa que 
influenciam também na disfunção executiva e cognitiva (JACOBSEN et al., 2021).

Função executiva é um termo abrangente para processos mentais que possibilita 
planejar, focar a atenção, lembrar e alternar entre várias tarefas. Disfunções dessas 
atividades são visualizadas em maior ocorrência em indivíduos com dor crônica, os pacientes 
classificam tais deficiências como debilitantes para sua vida cotidiana (JACOBSEN et al., 
2021).

Para mais, esses déficits incluem não apenas deficiências de memória de trabalho e 
funções executivas, mas foi possível detectar desempenho negativos em um breve teste de 
triagem para comprometimento cognitivo como a Avaliação Cognitiva de Montreal (MoCA), 
e outros testes como Teste de Fluência Verbal, Relógio, Teste de desenho e teste de Stroop 
que trazem questionamento para outras regiões neuronais e memóricas afetadas nessa 
associação dor, cognição e memória (FERREIRA et al., 2016).
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CONCLUSÃO

Essa revisão integrativa alcança de maneira totalitária seus objetivos ao analisar a 
relação multidimensional e multifatorial existente em relação a dor diante dos processos de 
cognição e memória e discutir os achados pertinentes na literatura visando uma síntese do 
que há de mais pertinente na literatura científica. 

Diante dos achados, pode-se concluir que é inegável a relação existente entre 
dor, cognição e memória. A intensidade da sensação dolorosa determina o domínio do 
impacto cognitivo, abrangendo principalmente funções executivas e a memória de trabalho. 
Os déficits cognitivos foram mais visualizados e relacionados a dor persistente crônica, 
desviando a atenção e o processamento adequado das informações pela coexistência de 
dor recorrente. 

Dessa maneira, se faz essencial o desenvolvimento de novos estudos e publicações 
de pesquisas na área para que possibilite um completo aprofundamento sobre o tema de 
estudo de forma a possibilitar uma gestão da dor com uma visão aguçada para minimização 
de agravos, como déficits de cognição e memória, que venham a repercuti na qualidade de 
vida desses indivíduos, possibilitando caminhos de promoção e prevenção da saúde diante 
da experiencia dolorosa e seus impactos.
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