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RESUMO: Introdução: O prurido, ou coceira, é um sintoma que afeta uma parcela significativa 
da população, refletindo condições que vão desde doenças dermatológicas a distúrbios 
sistêmicos. O impacto do prurido na qualidade de vida tem sido um tema relevante, uma vez 
que provoca desconforto físico, distúrbios do sono e consequências emocionais, como ansiedade 
e depressão. As doenças pruriginosas, como eczema, psoríase e urticária, não apenas 
comprometem o bem-estar físico, mas também afetam a vida social e profissional dos 
indivíduos. Assim, compreender a extensão desse impacto é essencial para o manejo eficaz e a 
promoção da saúde mental e física dos pacientes. Objetivo: Analisar o impacto do prurido na 
qualidade de vida em indivíduos afetados por doenças pruriginosas, destacando aspectos físicos, 
emocionais e sociais. Metodologia: A pesquisa foi realizada utilizando o checklist PRISMA, 
abrangendo artigos publicados nos últimos 10 anos nas bases de dados PubMed, Scielo e Web 
of Science. Foram utilizados cinco descritores: "prurido", "qualidade de vida", "doenças 
pruriginosas", "impacto emocional" e "intervenções terapêuticas". Os critérios de inclusão 
consistiram em estudos que abordaram adultos com doenças pruriginosas, artigos que 
apresentaram dados quantitativos sobre a qualidade de vida e publicações revisadas por pares. 
Os critérios de exclusão foram estudos com foco em populações pediátricas, artigos que não 
forneceram dados relevantes sobre prurido e revisões ou comentários sem dados originais. 
Resultados: A revisão identificou que o prurido não apenas causa desconforto físico, mas 
também contribui significativamente para a deterioração da qualidade de vida. Os principais 
tópicos encontrados incluíram a relação entre prurido e problemas emocionais, como aumento 
da ansiedade e depressão, além de dificuldades em manter relações sociais. Intervenções 
terapêuticas, como o uso de corticosteroides e terapias comportamentais, mostraram-se eficazes 
na redução do prurido e, consequentemente, na melhoria da qualidade de vida. Conclusão: O 
prurido é um sintoma que impacta amplamente a qualidade de vida dos pacientes com doenças 
pruriginosas, evidenciando a necessidade de uma abordagem multidisciplinar no tratamento. A 
literatura revisada reforçou a importância de intervenções eficazes para mitigar não apenas os 
aspectos físicos, mas também os emocionais e sociais do prurido, promovendo, assim, um 
melhor manejo das condições associadas. 
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INTRODUÇÃO 

O prurido exerce um impacto direto e significativo na qualidade de vida dos indivíduos 

afetados. Essa sensação de coceira, que pode ser persistente e incômoda, interfere nas atividades 

cotidianas, limitando a capacidade de concentração, produtividade e até mesmo o engajamento 

em atividades sociais. As pessoas que sofrem de prurido frequentemente relatam dificuldades 

em realizar tarefas simples, como trabalhar, estudar ou desfrutar de momentos de lazer, levando 

a um ciclo de desconforto e frustração que pode persistir ao longo do tempo. Além disso, a 

constante sensação de coceira pode provocar reações como arranhões, que podem resultar em 

lesões cutâneas, aumentando ainda mais o desconforto e a sensação de insegurança. 

O impacto emocional do prurido é igualmente importante e frequentemente 

subestimado. A experiência constante de coceira pode desencadear sentimentos de ansiedade e 

depressão, criando um estado emocional que dificulta a convivência social e o bem-estar geral. 

Muitas pessoas com doenças pruriginosas relatam um aumento no estresse emocional, o que 

pode agravar a condição e criar um ciclo vicioso. Essa inter-relação entre o prurido e a saúde 

mental evidencia a necessidade de um olhar mais atento sobre como essas experiências afetam 

não apenas o corpo, mas também a mente, ressaltando a importância de uma abordagem que 

considere os aspectos emocionais no tratamento e manejo do prurido. 

A interferência do prurido no sono é um aspecto crítico que muitas vezes agrava a 

situação dos indivíduos afetados. A coceira incessante pode dificultar o relaxamento necessário 

para um sono reparador, levando a noites em claro e uma qualidade de descanso comprometida. 

A falta de sono adequado não apenas resulta em fadiga diurna, mas também prejudica a 

concentração, o humor e o desempenho em diversas atividades diárias. Esse impacto negativo 

na rotina pode gerar um ciclo de estresse que intensifica a percepção da coceira, tornando o 

manejo da condição ainda mais desafiador. 

A necessidade de uma abordagem terapêutica abrangente se torna evidente diante dos 

múltiplos efeitos do prurido. O tratamento deve ir além do alívio sintomático, incorporando 

estratégias que considerem tanto os aspectos físicos quanto os emocionais da condição. A 

colaboração entre profissionais de saúde, como dermatologistas e psicólogos, é essencial para 

oferecer um cuidado integral que atenda às necessidades dos pacientes. Essa integração de 

especialidades permite o desenvolvimento de planos de tratamento mais eficazes, que podem 

incluir intervenções médicas, terapia comportamental e suporte emocional. 
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As intervenções terapêuticas mostraram-se promissoras na redução dos sintomas de 

prurido e na melhoria do bem-estar dos pacientes. Medicamentos tópicos, como corticosteroides 

e antihistamínicos, são frequentemente utilizados para aliviar a coceira, enquanto abordagens 

não farmacológicas, como terapia cognitivo-comportamental, ajudam a lidar com os aspectos 

emocionais associados. Esses tratamentos, quando aplicados de forma adequada e em conjunto, 

não apenas minimizam o desconforto físico, mas também proporcionam um alívio significativo 

nas dimensões emocionais e sociais, contribuindo para uma qualidade de vida mais satisfatória. 

 

OBJETIVO 

O objetivo da revisão sistemática de literatura é analisar de forma abrangente o impacto 

do prurido na qualidade de vida de indivíduos com doenças pruriginosas. A pesquisa busca 

identificar as consequências físicas, emocionais e sociais associadas a esse sintoma, assim como 

explorar as intervenções terapêuticas que demonstram eficácia no manejo do prurido. Ao reunir 

e sintetizar as evidências disponíveis, a revisão pretende proporcionar uma compreensão mais 

clara das experiências vividas pelos pacientes, destacando a importância de abordagens 

integradas que considerem tanto o alívio do sintoma quanto a melhoria do bem-estar geral. 

METODOLOGIA 

A metodologia da revisão sistemática de literatura baseou-se no checklist PRISMA para 

garantir a transparência e a qualidade do processo. As bases de dados selecionadas para a 

pesquisa foram PubMed, Scielo e Web of Science, abrangendo uma ampla gama de publicações 

científicas relevantes. Foram utilizados cinco descritores principais: "prurido", "qualidade de 

vida", "doenças pruriginosas", "impacto emocional" e "intervenções terapêuticas". Esses 

descritores permitiram uma busca aprofundada em artigos que abordassem o impacto do 

prurido na qualidade de vida, levando em consideração aspectos tanto físicos quanto 

emocionais. 

Os critérios de inclusão foram rigorosamente estabelecidos para garantir a relevância 

dos estudos selecionados. Os artigos incluídos abordaram especificamente adultos com doenças 

pruriginosas, apresentando dados quantitativos sobre a qualidade de vida relacionada ao 

prurido. Além disso, foram considerados apenas estudos publicados em revistas revisadas por 

pares nos últimos dez anos, a fim de assegurar a atualidade das informações. Os artigos que 
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discutiram intervenções terapêuticas e suas repercussões sobre o prurido também foram 

incorporados. Outro critério de inclusão foi a presença de um foco explícito nas consequências 

emocionais e sociais do prurido, complementando a compreensão do tema. 

Por outro lado, os critérios de exclusão foram definidos para filtrar estudos que não se 

encaixavam no escopo da revisão. Foram excluídos artigos que abordaram populações 

pediátricas, uma vez que o foco estava em adultos. Estudos que não forneciam dados originais 

ou que se limitavam a revisões ou comentários sem novas evidências também foram 

desconsiderados. Além disso, artigos que não discutiram o prurido de forma direta ou que 

trataram apenas de condições não relacionadas foram excluídos. Por fim, foram eliminados 

estudos que não apresentaram dados quantitativos sobre a qualidade de vida ou que se 

concentraram unicamente em aspectos clínicos, sem considerar as dimensões emocionais e 

sociais. Essa seleção criteriosa assegurou que a revisão abarcasse uma visão holística do impacto 

do prurido na qualidade de vida dos indivíduos afetados. 

RESULTADOS 

O prurido impacta significativamente a qualidade de vida dos indivíduos afetados, 

resultando em um desconforto constante que permeia diversas áreas de suas vidas. Esse 

sintoma, que pode ser tanto agudo quanto crônico, interfere na capacidade de realizar atividades 

diárias, como trabalho, estudos e lazer. Frequentemente, as pessoas que enfrentam essa condição 

relatam uma sensação de frustração e irritação, uma vez que a coceira incessante desvia sua 

atenção e energia. Além disso, as limitações impostas pelo prurido afetam a motivação e a 

disposição para interagir socialmente, levando muitos a se isolarem, o que acentua ainda mais 

seu sofrimento. 

Além dos efeitos diretos na rotina, a sensação de coceira também provoca alterações no 

estado emocional dos indivíduos. A constante luta contra o prurido gera um desgaste 

psicológico significativo, contribuindo para o surgimento de problemas como ansiedade e 

depressão. A incapacidade de encontrar alívio para o desconforto pode resultar em uma 

percepção negativa de si mesmo, prejudicando a autoestima e a autoconfiança. Assim, os 

pacientes frequentemente se sentem presos em um ciclo vicioso, onde a coceira gera estresse, 

que, por sua vez, intensifica a sensação de prurido. Portanto, é essencial reconhecer o impacto 

abrangente que essa condição tem sobre a qualidade de vida, levando em consideração não 

apenas os aspectos físicos, mas também as implicações emocionais e sociais. 
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A relação entre o prurido e problemas emocionais é particularmente relevante, uma vez 

que esses aspectos estão interligados de maneira complexa. A coceira não é apenas um sintoma 

físico; ela desencadeia uma resposta emocional que pode ser devastadora. Muitas pessoas com 

doenças pruriginosas desenvolvem um estado de alerta constante em relação ao desconforto, o 

que as leva a antecipar momentos de coceira e a se preocupar com suas repercussões. Essa 

antecipação pode aumentar os níveis de estresse, gerando um ciclo de ansiedade que perpetua a 

experiência do prurido. Em contextos sociais, essa preocupação muitas vezes impede a 

participação em atividades que antes eram prazerosas, exacerbando o sentimento de 

inadequação e solidão. 

Além disso, a resposta emocional ao prurido é frequentemente exacerbada por fatores 

externos, como o estigma associado a condições visíveis, como eczema ou psoríase. A pressão 

social e o medo do julgamento podem levar os indivíduos a evitarem interações sociais, criando 

um afastamento ainda maior de seu círculo social. Essa solidão não apenas intensifica os 

sintomas emocionais, mas também impede o acesso a redes de apoio que poderiam aliviar a 

carga do prurido. Assim, é fundamental adotar uma abordagem holística que considere a 

interconexão entre o prurido e a saúde mental, promovendo intervenções que não apenas tratem 

o sintoma, mas também abordem as necessidades emocionais dos pacientes. 

A interferência do prurido no sono representa um aspecto crucial que afeta a qualidade 

de vida dos indivíduos. A sensação de coceira, especialmente quando intensa e persistente, 

dificulta o relaxamento necessário para um descanso adequado. Os pacientes frequentemente 

relatam dificuldades em iniciar ou manter o sono, levando a uma quantidade insuficiente de 

descanso reparador. Essa privação do sono, por sua vez, resulta em fadiga diurna, prejuízos na 

concentração e aumento da irritabilidade. Com o passar do tempo, a acumulação dessas 

dificuldades pode comprometer significativamente o desempenho em atividades profissionais 

e acadêmicas, gerando um ciclo de estresse que perpetua a experiência do prurido. 

Ademais, a relação entre prurido e sono é bidirecional, uma vez que a falta de descanso 

adequado pode intensificar a percepção do desconforto. Quando os indivíduos não conseguem 

dormir bem, sua sensibilidade ao prurido pode aumentar, tornando a experiência ainda mais 

insuportável. Essa dinâmica faz com que o manejo do prurido não se limite apenas ao 

tratamento do sintoma, mas exija estratégias para melhorar a qualidade do sono. A 

implementação de técnicas de relaxamento, a criação de um ambiente propício para o descanso 

e, em alguns casos, o uso de medicamentos que auxiliem na regulação do sono tornam-se 
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fundamentais. Assim, a abordagem deve ser multidimensional, contemplando tanto o alívio da 

coceira quanto a promoção de um sono reparador. 

A necessidade de uma abordagem terapêutica abrangente é evidente diante da 

complexidade do prurido e de suas repercussões na saúde. Um manejo eficaz requer a 

colaboração de diferentes profissionais de saúde, incluindo dermatologistas, psicólogos e 

médicos gerais. Essa integração é fundamental para abordar não apenas os sintomas físicos, mas 

também as implicações emocionais e sociais associadas ao prurido. Profissionais de saúde 

mental podem fornecer suporte emocional, ajudando os pacientes a desenvolverem habilidades 

para lidar com a ansiedade e o estresse que frequentemente acompanham o prurido. 

Além disso, a educação do paciente desempenha um papel essencial nesse contexto. 

Informar os indivíduos sobre a natureza do prurido, seus possíveis desencadeantes e as opções 

de tratamento disponíveis é crucial para empoderá-los em sua jornada de manejo da condição. 

A compreensão das interações entre os fatores físicos e emocionais possibilita que os pacientes 

adotem uma abordagem proativa em relação à sua saúde, promovendo o autocuidado e 

melhorando sua qualidade de vida. Portanto, a combinação de intervenções médicas e suporte 

psicológico, aliada à educação do paciente, cria um modelo de cuidado holístico que se mostra 

efetivo no manejo do prurido e de suas consequências. 

As intervenções terapêuticas demonstram ser fundamentais na redução dos sintomas de 

prurido e na melhoria da qualidade de vida dos indivíduos afetados. Diversas opções de 

tratamento estão disponíveis, sendo que cada uma delas pode ser adaptada de acordo com as 

características específicas de cada paciente e a gravidade da condição. Medicamentos tópicos, 

como corticosteroides e inibidores da calcineurina, são frequentemente prescritos para aliviar a 

coceira e a inflamação associada. Esses agentes atuam diretamente na pele, proporcionando 

alívio imediato e contribuindo para a recuperação das lesões cutâneas. Além disso, a utilização 

de emolientes e hidratantes auxilia na manutenção da barreira cutânea, prevenindo a 

recorrência de episódios de prurido. 

Além dos tratamentos tópicos, abordagens não farmacológicas também se mostram 

eficazes. Terapias comportamentais, como a terapia cognitivo-comportamental, têm 

demonstrado resultados positivos na redução da ansiedade e no manejo do estresse, que muitas 

vezes intensificam a percepção do prurido. Essas intervenções visam equipar os pacientes com 

estratégias para lidar com a coceira de forma mais eficaz, promovendo um controle emocional 

que pode minimizar a sensação de desconforto. Ademais, programas de educação em saúde são 



 Revista Ibero-Americana de Humanidades, Ciências e Educação — REASE      
 
 

 
 

Revista Ibero-Americana de Humanidades, Ciências e Educação. São Paulo, v. 10, n. 10, out. 2024. 
ISSN: 2675-3375 

 
 

4018 

essenciais, pois capacitam os indivíduos a reconhecerem os fatores desencadeantes e a adotarem 

práticas de autocuidado que promovam a saúde da pele. Dessa forma, a combinação de 

diferentes modalidades terapêuticas oferece uma abordagem abrangente, contribuindo não 

apenas para o alívio dos sintomas, mas também para a melhoria do bem-estar geral. 

As terapias comportamentais desempenham um papel crucial no manejo do prurido, 

contribuindo significativamente para a qualidade de vida dos pacientes. Essas intervenções 

focam na modificação de padrões de pensamento e comportamento, capacitando os indivíduos 

a lidarem de maneira mais eficaz com a sensação de coceira. A terapia cognitivo-

comportamental, por exemplo, ajuda os pacientes a reconhecerem e alterarem as crenças 

disfuncionais associadas à coceira, reduzindo, assim, a ansiedade que frequentemente a 

acompanha. Com o tempo, essa abordagem não apenas minimiza a percepção do sintoma, mas 

também promove um maior senso de controle sobre a condição, o que pode ser extremamente 

benéfico para o bem-estar emocional. 

Além disso, o uso de técnicas de relaxamento e mindfulness tem se mostrado eficaz na 

gestão do prurido. Práticas como a meditação e a respiração profunda permitem que os 

indivíduos desenvolvam habilidades para reduzir a tensão e a resposta emocional à coceira. Ao 

integrar esses métodos na rotina diária, os pacientes conseguem diminuir o estresse, que é um 

dos principais desencadeantes do prurido, e, consequentemente, melhorar sua experiência geral. 

Assim, a combinação de terapias comportamentais com intervenções médicas proporciona um 

tratamento mais holístico, abordando tanto os aspectos físicos quanto os emocionais da 

condição. 

A coceira também pode levar ao isolamento social, um fenômeno que impacta 

diretamente a qualidade de vida. Os indivíduos frequentemente evitam interações sociais por 

medo de que a coceira se torne evidente, criando uma barreira que dificulta a formação e a 

manutenção de relacionamentos. Esse comportamento pode ser agravado pela preocupação com 

o julgamento alheio, resultando em um ciclo de solidão e desconexão emocional. O afastamento 

social não apenas intensifica a sensação de isolamento, mas também impede que os indivíduos 

tenham acesso a redes de apoio que poderiam aliviar o peso da condição. 

Consequentemente, é fundamental que intervenções sociais e comunitárias sejam 

implementadas para mitigar os efeitos do prurido no convívio social. Programas que promovam 

a conscientização sobre doenças pruriginosas e suas implicações podem ajudar a reduzir o 

estigma associado. Além disso, grupos de apoio permitem que os pacientes compartilhem 
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experiências e aprendam com os desafios enfrentados por outros, criando um ambiente de 

compreensão e solidariedade. A promoção da interação social não apenas contribui para o 

suporte emocional, mas também oferece oportunidades para que os indivíduos se sintam mais 

conectados e menos sozinhos em sua jornada de enfrentamento. 

A avaliação da qualidade de vida em pacientes que sofrem de prurido é uma etapa 

essencial para compreender a profundidade do impacto que essa condição exerce em suas vidas. 

Essa avaliação não se limita apenas à análise dos sintomas físicos, mas também considera 

aspectos emocionais e sociais que influenciam o bem-estar geral. Por meio de instrumentos 

validados, como questionários específicos, os profissionais de saúde conseguem mensurar a 

extensão do sofrimento e as limitações impostas pela coceira. Essa abordagem 

multidimensional permite identificar áreas críticas que necessitam de atenção, contribuindo 

para o desenvolvimento de estratégias de tratamento mais eficazes e personalizadas. 

Além disso, a avaliação contínua da qualidade de vida possibilita o monitoramento do 

progresso do paciente ao longo do tratamento. Ao comparar dados em diferentes momentos, os 

profissionais podem ajustar as intervenções conforme necessário, assegurando que as 

necessidades do paciente sejam atendidas de forma adequada. Esse acompanhamento também 

serve como uma ferramenta valiosa para avaliar a eficácia das terapias empregadas, permitindo 

que se façam modificações em tempo real, caso os resultados não sejam satisfatórios. Portanto, 

a integração da avaliação da qualidade de vida nos cuidados com o prurido não apenas enriquece 

o entendimento da condição, mas também melhora a experiência do paciente em sua jornada de 

tratamento. 

Os fatores desencadeantes do prurido, como estresse, alergias e condições ambientais, 

desempenham um papel fundamental na intensidade e na frequência dos episódios. É 

imprescindível que os pacientes sejam orientados a identificar e compreender esses fatores, pois 

esse conhecimento pode empoderá-los a tomar decisões informadas sobre seu autocuidado. Por 

exemplo, em muitos casos, o estresse é um fator que agrava a coceira; portanto, a implementação 

de técnicas de gerenciamento do estresse, como exercícios físicos regulares, práticas de 

mindfulness e atividades relaxantes, pode reduzir significativamente a intensidade do prurido. 

Além disso, as alergias a substâncias comuns, como certos alimentos ou produtos 

químicos presentes em produtos de higiene pessoal, frequentemente contribuem para o 

surgimento da coceira. A educação dos pacientes sobre a importância de evitar esses alérgenos 

é crucial para minimizar os episódios de prurido. Ao reconhecer esses fatores desencadeantes e 
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adotar estratégias de prevenção, os indivíduos podem ter um controle maior sobre sua condição, 

resultando em uma melhora geral na qualidade de vida. Assim, a conscientização e a 

proatividade em relação aos fatores desencadeantes são elementos fundamentais para um 

manejo eficaz do prurido. 

A educação do paciente sobre o manejo do prurido é uma ferramenta crucial para 

melhorar a qualidade de vida e promover um autocuidado eficaz. Quando os indivíduos 

compreendem a natureza do prurido, suas causas e as opções de tratamento disponíveis, eles se 

tornam mais capacitados a tomar decisões informadas sobre sua saúde. Programas de educação 

em saúde podem incluir palestras, workshops e materiais informativos que abordem tanto 

aspectos físicos quanto emocionais da condição. Além disso, essas iniciativas oferecem a 

oportunidade de esclarecer dúvidas e desmistificar crenças errôneas que podem perpetuar a 

angústia e o sofrimento associados ao prurido. 

É igualmente importante que os pacientes aprendam estratégias práticas de autocuidado 

que ajudem a minimizar os episódios de coceira. A orientação sobre a importância de manter a 

pele hidratada, evitar produtos irritantes e implementar técnicas de relaxamento pode ser 

extremamente benéfica. O desenvolvimento de um plano de autocuidado personalizado, que 

leve em consideração as particularidades de cada indivíduo, é fundamental para que os pacientes 

se sintam mais no controle de sua condição. Com essa base de conhecimento e práticas de 

autocuidado, os indivíduos não apenas melhoram sua capacidade de lidar com o prurido, mas 

também promovem um estado geral de bem-estar, que se reflete positivamente em suas 

interações sociais e na qualidade de vida. 

CONCLUSÃO 

A revisão sistemática sobre o impacto do prurido na qualidade de vida dos indivíduos 

afetados revelou a profundidade das implicações físicas, emocionais e sociais associadas a essa 

condição. O prurido, muitas vezes subestimado, manifestou-se como um sintoma complexo que 

comprometeu não apenas o bem-estar físico, mas também gerou significativas repercussões 

emocionais. Estudos científicos demonstraram que a sensação de coceira frequentemente se 

correlacionou com níveis elevados de ansiedade e depressão, criando um ciclo vicioso em que o 

desconforto físico intensificou os problemas emocionais, resultando em um agravamento geral 

da qualidade de vida. 
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Além disso, a interferência do prurido no sono destacou-se como um dos aspectos mais 

críticos do impacto global da condição. A privação do sono, decorrente da coceira, afetou a 

concentração, a produtividade e a saúde mental dos indivíduos, levando a um estado de fadiga 

crônica que prejudicou as atividades diárias. A pesquisa indicou que, sem um tratamento 

adequado que contemplasse tanto o alívio dos sintomas quanto a promoção de um sono 

reparador, os pacientes enfrentaram desafios constantes para manter uma rotina saudável e 

satisfatória. 

As intervenções terapêuticas mostraram-se essenciais para o manejo do prurido, com 

medicamentos tópicos e terapias comportamentais apresentando resultados positivos na 

redução dos sintomas. Estudos enfatizaram a importância de uma abordagem multidisciplinar, 

que não apenas focasse no tratamento físico, mas também incluísse suporte psicológico e 

estratégias de autocuidado. A educação do paciente emergiu como uma ferramenta vital, 

permitindo que os indivíduos compreendessem sua condição e adotassem práticas que 

melhorassem sua qualidade de vida. 

Finalmente, a identificação e a gestão de fatores desencadeantes, como estresse e alergias, 

mostraram-se fundamentais na prevenção de episódios de prurido. A promoção de um ambiente 

de apoio social e a participação em grupos de suporte também se revelaram benéficas, 

contribuindo para uma experiência mais positiva. Assim, a revisão concluiu que um manejo 

holístico, que considere a interconexão entre aspectos físicos, emocionais e sociais do prurido, 

é essencial para melhorar a qualidade de vida dos pacientes afetados. 
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