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Chipurile dureri

Toana, 34 de ani, sufera de migrend de la varsta de 18 ani.
fn ultimii ani, de cand a schimbat locul de munca, frecventa
si intensitatea durerilor au crescut.

Cristina, 60 de ani, a lucrat ca infirmierd aproape 40 de
ani, sufera de durere de spate de peste 20 de ani. A avut doud
interventii chirurgicale pentru hernie de disc lombara si, in
ciuda acestora, triieste zilnic in durere, fiind nevoitd si
utilizeze analgezice in doza mare.

Oana, 38 de ani, are fibromialgie si zilnic triieste cu o
senzatie de epuizare fizicd, dureri in tot corpul. Viata ei este
un calvar §i pare cd nimeni nu o vede §i nu o intelege.

Maria, 42 de ani, suferd de artritd de aproximativ 3 ani.
Nu a acceptat cd aceastd boald i-a schimbat fundamental
viata. Activitatea bolii este constant crescutd. Terapiile
utilizate pentru controlul bolii sunt schimbate una dupa alta.
Nu are incredere in medicii care o trateazd sau in
medicamentele pe care le primeste. Verifici constant
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12 | Dr. Gabriela Udrea

prospectele medicamentelor si internetul pentru a se simti in
siguranta.

Petruta, 45 de ani, lucreaza intr-o multinationald, sti cate
8-10 ore pe scaun, nemigcata, in tensiune si suferd de durere
cervicald, dureri — arsurd intre umeri §i dureri de spate.
Investigatiile nu pun in evidentd o suferintd spinald
semnificativad, dar ea are dureri.

Silvia, 52 de ani, este ospétar la un restaurant i munceste
cate 12 ore pe zi. In urmia cu 4 luni a avut o durere de umdr
drept pe care a ignorat-o. Ulterior, a primit tratamentul
adecvat, insa durerea a continuat. Recunoagte ca este bratul
cu care cari tavile grele cu méncare §i cd ceea ce face nu-i
aduce nici o bucurie. Este prea mult. Nu s-a gindit cd ar
putea sa gaseascd o solutie prin schimbarea comportamentului
si a modului in care se raporteaza la locul de munca.
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Preia controlul asupra durerii
si a vietii tale!
Fiti pregatit sa va faceti propriile teme pentru a avea parte
de cea mai buna s@natate!

Desi tabloul vietii pare intunecat — el poate sa fie schimbat,
luminat.

Multe persoane cu durere cronicé au gésit propriul drum
citre o viatd mai plina de satisfactie, asa cé si
dumneavoastra puteti!

Vi desparte doar decizia de a avea si a trdi o astfel de viata.



Cunoasterea invinge
teama de durere

,Informatia §i ignoranta sunt ca lumina si intunericul...
Cind lumina intrd in camera ta, intunericul trebuie si zboare.
Cénd informatia 1i conduce mintea, ignoranta isi giseste

drumul ei

ISRAELMORE AYIVOR — The Great Hand Book of Quotes

in fiecare zi ma intélnesc in cabinet cu oameni care vin
adusi de durere si de teama cd aceasta le-ar putea schimba
definitiv viata. Putini dintre ei 1i acorda atentie In momentul
in care apare. Incearci cateva zile si o ignore si isi continua
activitatile ca gi cum durerea nu ar exista. Abia in cabinet
impreund, in demersul de a géasi o explicatie si o solutie
pentru durere, gisesc ragazul sa o analizeze.

Pentru cei mai multi, posibilitatea ca durerea si ramina
pentru totdeauna in viata lor, este de neconceput si
infricogdtoare. Eticheta de suferinta cronicd, durere cronici
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16 | Dr. Gabriela Udrea

sund ca o condamnare la o viati inactiva, in disperare si fara
nicio perspectiva.

Vestea bund este cd mii §i mii de oameni au trecut prin
acestd experientd si nu gi-au abandonat vietile, nu au lasat ca
durerea si le o controleze. Nu au negat durerea cronici. Au
acceptat-o §i au ajuns la un echilibru intre acceptare si
schimbare prin cunostere. Intelegerea durerii si cunoasterea
modului in care puteti si o controlati va ajutd si deveniti
stapanul si nu sclavul ei. Nimeni nu vi cunoaste durerea mai
bine decit dumneavoastra.

1. Durerea cronica

Durerea este o experientd umand unicd si universala.
Fiecare persoani traieste durerea in felul ei. Durerea este un
semnal care pleacd de la receptorii din piele sau din alte
tesuturi sau organe. Acesta este transmis prin celulele
nervoase (neuroni- celule ce au rol in transmiterea mesajelor)
cdtre maduva spindrii si apoi cétre creier. Durerea de scurti
durati determinati de o agresiune tisulard (o migcare gresiti
a gleznei sau a spatelui) este numita durere acutd. Durerea
acuta este un semnal folositor. Ea este o expresie a
constientizdrii faptului cd ceva s-a intdmplat in corpul
dumneavoastrd si trebuie sd actionati: sd pastrati repausul
pentru cateva zile, si purtati o orteza de gleznd, si luati un
analgetic sau un anti-inflamator. Dupa ce leziunea s-a
vindecat sunteti Incurajat si va reintoarce-ti la activititile pe
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care le faceati anterior. Durerea cronicd sau persistentd este
mult mai complexa. In acest tip de durere semnalul dureros
nu mai este folositor §i continud pentru siptdmani, luni, ani.
Neuronii transmit in continuare semnale durerose, chiar daci
agresiunea fizici sau boala s-a vindecat sau chiar daci boala
este cronicd si primeste tratamentul adecvat. Creierul poate
incepe sd trimitd gi sd primeascd semnale dureroase, in
absenta unei agresiuni sau a unei boli, ca o “ansi inchisi”.
Este definitd ca durere cronicéd sau persistentd durerea care
este prezentd mai mult de 12 saptimani.

Durerea cronicd-realititi

* Durerea cronici este larg rdspdnditd pe glob. Aproape
40% din populatia globului sufera de durere cronici si,
desi aceastd realitate nu face mai ugoaré suferinta
dumneavoastrd, existd consolare in faptul ca nu sunteti
singur si o multime dintre acestia au invatat si duci o
viata implinita.

* Durerea cronica este reald. Cu toate ¢i in durerea de
spate, fibromialgie, migrend sau cefaleea de tensiune,
in mod frecvent, nu sunt puse in evidentd leziuni
tisulare, durerile sunt severe si produc neputinti. Desi
testele medicale nu pun in evidentd modificari, durerea
nu este doar in mintea persoanei suferinde si nici nu
este o exagerare.
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« Experienta durerii cronice este unicd. Persoane cu
acelasi diagnostic si acelasi tratament medical réspund
diferit.

Durerea cronici este complexd. Afecteaza corpul, mintea,
sufletul si influenteaza viata i relatiile persoanei suferinde.
fn acelasi timp, severitatea durerii cronice este influentaté de
o multitudine de factori, printre care: tulburérile de somn, de
dispozitie, evenimentele stresante din viata.

Tipuri de durere cronicd

Durerea neuropatd este determinata de suferinta nervilor
periferici. Sistemul nervos periferic include toti ncwi? care
transmit informatia din periferie catre maduva spindrii §i
invers. De la nivelul maduvei spinarii semnalele dureroase
sunt transmise mai departe citre creier. Cu toate acestea este
posibil ca o durere neuropatd si fie determinata si de o
suferinti a sistemului nervos central. Tipul acesta de durere
se manifestd sub forma unor sigeti dureroase, senzatie de
arsurd, de ace, amorteli, furnicaturi.

Durerea nociceptivd este numita in acest fel pentru ca
agresiunea sau boala stimuleazi receptorii pentru durere din
zona afectatd si semnalele sunt trimise mai departe catre
creier. in functie de localizarea receptorilor pentru durere
poate sé fie:

— somaticd — expresia suferintei invelisului extern al
corpului: piele, muschi, tendoane, ligamente, articulatii,
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oase. Durerea osoasd sau articulard este ascutitd sau
constantd si sacditoare. Durerea musculari este
resim{ita ca o infepeneald sau inflamatie.

— viscerald cand semnalul dureros vine de la organele
interne continute in abdomen si in torace. Nu toate
organele interne au receptori pentru durere, astfel incét
acestea nu pot trimite semnale pentru durere chiar daci
sunt afectate (plamanul, ficatul).

Intensitatea durerii cronice, indiferent de tipul ei
(neuropatd, somatica sau viscerald), variaza de la o persoani
la alta. Poate sa vind si sd plece, poate si fie constanti si pe
fondul ei sé apara exacerbari.

Mecanismele durerii cronice
A. Teoria portii pentru controlul durerii

Acestd teorie dezvoltatd de Milzack si Wall explici
durerea printr-un mecanism psihoneurofiziologic /1/.
Localizarea portii pentru controlul durerii este la nivelul
substantei gelatinoase Rolando din maduva spinirii. Aceasta
poarta este modulati de activarea fibrelor nervoase groase si
rapide (fibrele A, o si B) si a fibrelor subtiri si lente (fibrele
A3 si C). Echilibrul intre activarea fibrelor groase si subtiri
regleaza inchiderea si deschiderea portii. Factorii psihici au
o functie de mediere in pozitia portii, respectiv in perceptia
durerii /2/. Unii factori au rolul de a deschide poarta, altii de
a o inchide (Tabel 1).
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TABEL 1: Factori care deschid si inchid poarta durerii

Factori care deschid poarta durerii

Factori care inchid poarta durerii

Factori fizici:
inflamatia
Leziunea tisulara

Factori fizici:

Medicatia

Acupunctura, masajul
Activitatea fizica adecvatd

Repausul

Factori emotionali:
Frica/teama/ingrijorarea
Furia

Anxietatea

Depresia

Factori emotionali:
Relaxarea
Emotiile pozitive: optimismul, bucuria

Factori mentali:

Concentrarea pe durere
Asteptérile negative Tn legaturd cu
durerea

Comportamentele evitante

Factori mentali:

Interesul crescut in activitatile
cotidiene

Concentrarea pe activitafile placute
Atitudinile adaptative/gandurile si
sentimentele pozitive: “Sunt capabil
sa fac o multime de lucruri in ciuda

durerii mele.”

Imaginati-vd o poartd in maduvd spindrii. Inainte ca
durerea si se cronicizeze sau s3 dezvoltati artrita aceastd
poarti era inchisa i nu simteati durerea. O inflamatie intr-o
articulatie deschide poarta durerii si prin fibrele nervoase
semnalul pentru durere ajunge la creier. Acolo semnalele
pentru durere sunt interpretate si apare senzatia de durere.
Ameliorarea sau agravarea durerii depinde de cat de mult

poarta sta inchisa sau deschisa.
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In consecinti, experienta durerii este modelatd de factori
somatici- biologici, psihologici sisociali, care interactioneazi
intre ei. Este cunoscut faptul ci in tranzitia de la durerea
acutd la cea cronicd factorii psihologici au un rol esential.
Mai mult decét atit, experientele anterioare cu durerea pot
modela procesarea atentionald a durerii si felul in care este
perceputd pe viitor durerea /3/.

B. Rolul invatarii si al neuroplasticitdtii creierului in

durerea cronicd

Tranzitia de la durerea acutd la durerea cronicd este
determinatd de starea circuitelor emotionale si motivationale
si de reorganizarea lor dupa un eveniment cauzator de durere.

Un semnal dureros determind perceptia durerii cireia 1i
asociazd, la nivelul cortexului prefrontal, o componentd
emotionald i una cognitiva. Atunci cand durerea este intensa
si persistentd transmiterea semnalului dureros implicd, in
mod preferential, sistemul limbic (amigdala, hipocampul)
ceea ce presupune un proces de invatare si de memorare nou
si determind o schimbare, la nivelul activititii corticale, de la
perceptia durerii céitre o stare de suferintd emotionald mai
intensd (Figura 1). Procesul de invitare asociat perceptiei
durerii este in strAnsa legatura cu strategiile prin care facem
fatd situatiilor invitate din experientele anterioare in legitur
cu durerea.
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Aceasti ipoteza este sustinuta de o serie de argumente:

Suferinta afectiva sau incdrcatura emotionald se mentine
chiar si atunci cand intensitatea durerii cronice este redusa
de tratament;

Eficienta variabild sau ineficienta medicatiei utilizate in
durerea acutd (nociceptivd) in multe dintre situatiile de
durere cronicd: antiinflamatoarele nesteroidiene sau
opiaceele;

Studiile de imagistica prin rezonanta magnetici nucleara
cerebralid efectuate la pacientii cu durere cronica nu au aratat
o reprezentare mai mare a nociceptiei, ci, mai degrabd, o
intensificare a activititii in circuitele corticale si limbice
emotionale si motivationale (atrofie a substantei cenusfi si
reducerea integrititii substantei albe).

Plasticitatea indusd de activarea circuitelor prefrontal-
limbic, asociatii cu reorganizarea neocortexului, in procesul
de invitare si memorare a experientei dureroase este in
permanenti consolidati prin asociatii emotionale si
motivationale cu stimulul dureros. In acest fel plasticitatea
devine o componentd importantd a cronicizérii durerii.
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FIGURA 1. Circuitul de tranzitie de la durerea acutd la cea cronicd
— adaptat dupa Apkarian et al, 2011 (LPFC- cortex prefrontal lateral,
m PFC— cortex prefrontal medial, ACC— girusul cingulat, NAc-
nucleul accumbens, Hippo — hipocamp, Amyg- amigdala)

Efectele durerii cronice

Durerea cronici poate si intunece tabloul vietii prin

implicatiile pe care le are asupra diferitelor aspecte ale
acesteia.

Insomnia. Dificultatea de adormire este cea mai frecventi
tulburare de somn asociati cu durerea cronici, desi trezirile
repetate pe parcursul noptii sau trezirea mai devreme decit
este dorit sunt posibile. Senzatia de somn neodihnitor este
perceputd de cei mai multi pacienti. Tulburarea de somn



