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RESUMO

A experiéncia dolorosa € complexa, individual e desagradavel para os individuos, por
isso é de interesse na area da saude a busca por novos meétodos de controle da dor.
Assim, a presente revisao teve como objetivo desvendar com base em evidéncias
cientificas se as cores tem efeito modulador sobre a nocicepgao. Este estudo trata-se
de uma revisao narrativa da literatura com base em artigos encontrados nas bases de
dados Pubmed e Scielo. Os resultados encontrados na literatura revelam que os
estimulos coloridos podem provocar tanto analgesia, quanto hipersensibilidade, a
depender do comprimento de onda, da intensidade e da via de exposi¢cao. Estudos
demonstraram que a luz verde foi capaz de reduzir a experiéncia dolorosa e episodios
de enxaqueca, o que evidencia que esse espectro pode ter um efeito de
antinocicepg¢ao. Por outro lado, outros estudos demonstraram que a luz vermelha, foi
capaz de produzir hiperalgesia térmica e alodinia mecanica generalizada em ratos; e
a luz azul foi a que provocou maior ativacdo de areas cerebrais relacionada ao
processamento da dor, revelando um efeito pro-nociceptivo de ambos os espectros.
Os mecanismos por traz desses efeitos encontrados ainda ndo sdo bem conhecidos,
porém a literatura descreve que os estimulos coloridos podem modular a nocicepgao
através do sistema visual, por agao de cones e CGRIFs, e pelo sistema modulador
descendente na RVM. Além disso, outros autores tém descrito a influéncia indireta da
cor sobre a dor, mediada por estados emocionais de excitagao e atencao, produzidos
através de associagbes aprendidas. Os achados desta revisdo abrem novas
perspectivas para pesquisas futuras que explorem o emprego das cores no contexto
da saude, visando desenvolver abordagens inovadoras para o tratamento de
pacientes. Entretanto, a relacdo entre cor e dor é complexa, e envolve aspectos de
diversas areas, como Psicologia, Medicina, Cromoterapia, o que revela a necessidade
de uma integracao de dados multidisciplinares, com a colaboragao entre especialistas
de diferentes campos para desenvolver novas concepgodes sobre esta relacao.

Palavras-chave: “Dor”, “Emocéao”,” Cor”.



ABSTRACT

The painful experience is complex, individual and unpleasant for individuals, which is
why it is of interest in the health sector to search for new methods of pain control.
Therefore, the present review aimed to uncover, based on scientific evidence, whether
colors (visible light spectrums) have a modulating effect on nociception. This study is
a narrative review of the literature based on articles found in the Pubmed and Scielo
databases. The results found in the literature reveal that colored stimuli can cause both
analgesia and hypersensitivity, depending on the wavelength, intensity and route of
exposure. Studies have shown that green light was able to reduce painful experiences
and migraine episodes, which shows that this spectrum can have an antinociceptive
effect. On the other hand, other studies demonstrated that red light was capable of
producing thermal hyperalgesia and generalized mechanical allodynia in rats; and blue
light was the one that caused the greatest activation of brain areas related to pain
processing, revealing a pro-nociceptive effect of both spectrums. The mechanisms
behind these effects are not yet well known, however the literature describes that
colored stimuli can modulate nociception through the visual system, through the action
of cones and CGRIFs, and through the descending modulator system in the MVR.
Furthermore, other authors have described the indirect influence of color on pain,
mediated by emotional states of excitement and attention, produced through learned
associations. The findings of this review open new perspectives for future research
that explores the use of colors in the context of healthcare, aiming to develop
innovative approaches to treating patients. However, the relationship between color
and pain is complex, and involves aspects from different areas, such as Psychology,
Medicine, Chromotherapy, which reveals the need for integration of multidisciplinary
data, with collaboration between specialists from different fields to develop new
conceptions about this relationship.

” o«

Keywords: “Pain”, “Emotion” , “Color”.
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1 INTRODUGAO

As cores, espectros de luz visiveis, sao elementos de elevada importancia para o
cotidiano dos seres humanos. Através das diferentes cores as pessoas sao capazes
de identificar, interpretar, perceber e sentir os objetos ao seu redor [28]. A visdo das
cores nos seres humanos, pode ser compreendida como um fendmeno de
transformagdes, no qual a energia eletromagnética é convertida em sinal elétrico e
potencial de acao na retina e, por fim, € decodificada em experiéncia no cértex visual.
E de conhecimento da literatura cientifica que a luz desempenha um papel crucial em
varios aspectos dos sistemas humanos, tais como o ciclo sono-vigilia, 0 desempenho
cognitivo, o funcionamento do sistema nervoso autbnomo, a memoria, o humor, a
atividade motora, o ciclo celular, a regulagdo hormonal e o ritmo biolégico. Pode-se,
portanto, inferir que as cores tém um impacto significativo sobre esses aspectos [27].

Por outro lado, a dor € uma resposta protetora do corpo e é o quinto sinal vital. Como
tal, deve ser identificada e quantificada para permitir melhor tratamento. A Associacao
Internacional para o Estudo da Dor define-a como “uma experiéncia sensorial
emocional desagradavel associada a um dano real ou dano tecidual potencial” [22];
ou seja, atualmente, compreende-se que a dor € um fendmeno multidimensional que
nao pode ser entendido apenas por seu aspecto sensorial [31]. A experiéncia da dor
€ composta por trés dimensdes: a sensorial, a afetiva-motivacional e a cognitivo-
avaliativa. A preocupacado com a dor resulta do reconhecimento de que todos temos
dor, guardamos memorias da dor vivenciada e de que a dor ndo tratada tem
consequéncias a longo prazo. Estudos abordam que as informag¢des nociceptivas
podem ser moduladas durante todo seu percurso, desde as terminag¢des nervosas até
as estruturas encefalicas. O sistema modulador é capaz de facilitar (pré-nocicepgao)
ou inibir (antinocicepgao) a nocicepgao, e consequentemente, esta relacionado com
aumento ou diminuicdo da experiéncia da dor [31]. De tal modo, diversos sdo os
mecanismos modulatérios da nocicepgao descritos na literatura cientifica [17;20;34].

Neste contexto, desvendar se o espectro de luz visivel (a cor) pode auxiliar na
modulagao da nocicepg¢ao pode contribuir para o desenvolvimento de estratégias para
minimizar a dor. Além disso, oportuniza-se construir evidéncias cientificas de que a
cor pode ser um recurso adicional para abordar com maior eficiéncia e conforto nossos
pacientes.



2 PROPOSICAO

Revisar e analisar as evidéncias cientificas sobre os possiveis efeitos do espectro de
luz visivel na nocicepcgao.



3 METODOLOGIA

Esse estudo trata-se de uma revisao narrativa com base em uma série de artigos
encontrados nas bases de dados Pub Med e Scielo. A pesquisa em base de dados
foi realizada no periodo de novembro de 2022 a janeiro de 2023, a partir das palavras
chaves, “Color”, “Emotion” e “Pain”. Foram selecionados artigos publicados entre
1993 e 2023, que abordavam a relacado entre cor, dor e emocédo, ou abordavam
aspectos importantes destes de forma isolada. Foram excluidos artigos que né&o
estavam em inglés. Além disso, foram adicionados artigos encontrados por meio de
bola de neve, como aqueles presentes em referéncia dos artigos selecionados,

quando esses ajudavam a contextualizar os achados.



4 REVISAO DE LITERATURA
4.1 Qual a importancia da cor na vida?

As cores sao elementos de elevada importancia para o cotidiano dos seres humanos,
elas estdo presentes na linguagem, nas paredes das construgdes, nas roupas, nos
elementos da natureza, na Matematica e em diversos outros campos. Desde os
primeiros anos de vida as cores ja fazem parte do desenvolvimento dos individuos;
ainda em idade pré-escolar, criangas ja aprendem assimilar os objetos através delas;
em fase de escolarizagao as cores passam a ser utilizadas como recurso pedagogico
para que os alunos assimilem novos conceitos. O aprendizado de conhecimentos
base para os seres humanos, como os algarismos, as figuras geométricas, as letras,
estdo atrelados a elas. Dessa forma, as cores sdo elementos fundamentais na
interacao dos individuos com o mundo, através delas as pessoas sdo capazes de
identificar, interpretar, perceber e sentir os objetos ao seu redor [28].

Inicialmente, a cor é o resultado da interagao dos seres vivos com a luz. Nos seres
humanos, essa interagdo ocorre apenas com parte desta energia, denominada de
espectro de luz visivel. O espectro luz visivel é composto por diversos comprimentos
de onda, que variam entre 380 nm a 760 nm, no qual cada um deles ¢ interpretado
por uma cor no cortex visual [26]. E importante destacar que o olho humano é capaz
de assimilar mais de 7 milhdes de cores, oriundas das combinacbes das cores
primarias: vermelho azul e amarelo; secundarias: verde laranja e violeta; e terciarias:
limao, roxo, agafrao, lavanda, ambar e turquesa [18].

A visao das cores nos seres humanos, pode ser compreendida como um fenébmeno
de conversdes, no qual a energia eletromagnética é transformada em sinal elétrico e
potencial de acdo na retina e por fim decodificada em experiéncia no cortex visual.
Esse fenbmeno se inicia com a absor¢ao da luz na retina, através dos cones, células
especializadas em transformar a energia eletromagnética em voltagens elétricas.
Ainda na retina, os sinais elétricos sédo transformados em potenciais de acéo, que por
sua vez sao enviados ao cortex [13]. Por fim, no cortex visual s&o delineados aspectos
importantes da percepg¢ao da cor, como por exemplo o matiz [7]. Alguns estudiosos
acreditam até que elas tém poder de cura sobre doengas, como nos principios da
Cromoterapia, onde a utilizagdo direcionada da luz em forma de cor é capaz de
restabelecer o equilibrio do organismo [26].



4.2 Como a cor afeta a nossa emogao?

As cores sao elementos que podem carregar diversos significados e emitir diferentes
sensagodes, influenciando assim a cogni¢ao e as emogodes. Diversos foram os estudos
que se propuseram abordar as associagdes criadas na mente humana a partir da
interacao dos individuos com as cores e diferentes resultados encontrados para essas
associacoes. Neste contexto, o vermelho estd comumente associado a emocdes
ativas que alertam ao perigo e provocam excitagdo; enquanto o verde e o azul sao
mais frequentemente associados a sensacao de tranquilidade [33].

Outro ponto essencial que tange o entendimento da influéncia das cores sobre os
estados emocionais € o estudo da preferéncia de cores pelos individuos. Os
resultados encontrados para os matizes preferidos vao de encontro as associagdes
descritas pela literatura cientifica, ja que por exemplo o azul, descrito como uma cor
que transmite tranquilidade é também um dos matizes preferidos; enquanto o amarelo
relatado como “fraco” € um dos matizes de menor preferéncia [18]. Os resultados
desses diversos estudos acerca da influéncia das cores sobre os estados emocionais
dos observadores permitiram que atualmente industrias como a de Design de
Interiores usassem as cores para transmitir sensagdes, comunicar e persuadir; como
por exemplo o verde usado para transmitir tranquilidade, calmaria e equilibrio,
enquanto o vermelho simboliza excitagdo e atengéo [18].

Diversos setores, incluindo o campo do marketing, reconheceram a importancia das
cores na atracao de compradores. No entanto, é crucial notar que as mensagens
veiculadas pelas cores variam significativamente nesse contexto. Estudos indicam,
como exemplo, que o verde estd sendo empregado para comunicar mensagens
relacionadas a questdes ambientais ou financeiras, dependendo do contexto em que
é utilizado. A cor verde, assim como as demais, pode estar atrelada a diferentes
mensagens, essa multiplicidade é descrita por Elliot e Mayer 2012 em sua teoria, a
qual dissertam que os sentidos transmitidos por uma cor dependem de duas variaveis:
predisposi¢cdes bioldgicas e experiéncias vividas, ou seja, uma mesma cor pode
possuir diferentes significados e influenciar de formas diferentes um individuo, de
acordo com contexto em que ele esta inserido, como por exemplo sua cultura_[11].
Neste contexto, tem-se por exemplo, a cor branca que é comumente associada a
pureza em sociedades ocidentais, mas na cultura chinesa, carrega conotagdes de
tristeza devido a sua ligagao com rituais de luto. Além disso, o laranja € percebido de
maneira diversa em diferentes regides do mundo, representando positividade e
espiritualidade na Asia, enquanto nos Estados Unidos, esta relacionado a alertas de
segurancga nas estradas e atrasos no trafego [18].

Assim, as pesquisas tém revelado que as cores tém efeito sobre o estado emocional
do observador, sendo importante destacar que esses efeitos sdo determinados pelas
trés dimensdes da cor (matiz, brilho e saturagdo), bem como por suas interagdes. Ao
controlar os niveis de saturagao e brilho, os estudos encontraram que dentre as cores,
o vermelho € o que mais provoca excitagdo. Entretanto, a saturagdo também é
apontada como forte influenciadora da excitacdo, no qual cores mais saturadas
causam mais excitagdo que cores menos saturadas [29;32;35]. Enquanto o brilho se



mostrou importante a medida que cores mais intensamente brilhantes tendem a ser
mais agradaveis do que aquelas com um brilho mais suave [32;35].

Neste contexto, diversas alteragdes fisioldégicas (resposta galvanica da pele,
eletroencefalogramas, frequéncia cardiaca, frequéncia respiratdria, oxiometria,
frequéncia do piscar dos olhos, pressado sanguinea) tém sido descritas pela literatura
como parametros de identificacdo de alteragdo de estados emocionais. Foi relatado
que o nivel de condutancia da pele € mais alto e a resposta de condutancia da pele é
mais forte ao ver vermelho em comparacéao com estimulos azuis ou verdes. Enquanto
a frequéncia cardiaca era maior ao expor individuos a cores azuis quando
comparadas a vermelha. Por outro lado, estimulos acromaticos causam uma
desaceleracao da frequéncia cardiaca, enquanto os estimulos cromaticos resultam
em uma aceleracgdo. Ainda, para as cores cromaticas, ha também uma tendéncia de
maior aceleragao frequéncia cardiaca em niveis de brilho mais elevados; todos esses
resultados demonstram na pratica a existéncia da influéncia dos estimulos coloridos
sobre a emocao do espectador [3;29;35].

A literatura cientifica descreve que esses efeitos dos estimulos coloridos na emogéao
sdo predominantemente causados por avaliagdo cognitiva, ou seja, o conjunto de
significados encontrados para as cores e seu efeito sobre a emocado, estédo
relacionados a associagoes que sado aprendidas pelos individuos através da cultura,
ou ainda, tém origens em predisposi¢des genéticas moldadas ao longo da evolugéo.
Isso se manifesta, por exemplo, em animais, onde a cor vermelha frequentemente
atua como um sinal que direciona comportamentos cruciais para a sobrevivéncia.
Logo, se os seres humanos reagem de forma semelhante a estimulos de cores,
algumas das associagdes entre cores podem, de fato, refletir padrbes cognitivos
reforcados ou tendéncias de resposta modeladas com base em influéncias genéticas
[33]. Além disso, sabe-se que que ao entrar em contato com a retina humana até seu
caminho final no cortex visual, o estimulo colorido percorre diversos caminhos,
causando ativacdo de cascatas de reacdes e alteracdes celulares diversas [19]. Os
estudos descrevem que ao percorrer estas trajetorias a luz pode ativar ou modular
regides cerebrais relacionadas aos processos emocionais [3,27,36], além de ter efeito
em sistemas humanos importantes como o ciclo sono-vigilia, o desempenho cognitivo,
o funcionamento do sistema nervoso autdnomo, a memoaria, o humor, a atividade
motora, o ciclo celular, a regulacdo hormonal e o ritmo bioldgico [27].

A luz tem influéncia importante na alternéncia entre sono e vigilia, luzes com um
comprimento de onda de 480 nm, por exemplo, tem a capacidade de estimular a
melanopsina nas células ganglionares da retina sensiveis a luz. Esse estimulo
desempenha um papel crucial na regulagao do ritmo circadiano, podendo atrasar o
inicio do sono ou da vigilia [36]. Pesquisadores acreditam que assim como a luz é
capaz de modificar os estados de sono e vigilia, as cores, como espectro da luz,
podem influenciar os niveis de excitacdo. Isso poderia, em parte, explicar os efeitos



observados das cores sobre os estados emocionais, como por exemplo a tendéncia
da cor vermelha provocar agitacédo e excitagao [35].



4.3 Como a emocéo influencia na percepc¢éo da dor/nocicepgéo?

A dor é uma resposta protetora do corpo e possui importancia incomparavel,
considerada o quinto sinal vital. A Associacao Internacional para o Estudo da Dor
define-a como ‘uma experiéncia sensorial emocional desagradavel associada a um
dano real ou dano tecidual potencial’, [22]; ou seja, atualmente, compreende-se que a
dor € um fendmeno multidimensional que nao pode ser entendido apenas por seu
aspecto sensorial [31]. Assim, a experiéncia da dor € composta por trés dimensdes: a
sensorial, a afetiva-motivacional e a cognitivo-avaliativa. A dimensao sensorial tem a
funcao de identificar a localizagao, o momento e o tipo de estimulo prejudicial, seja ele
de natureza fisica, térmica ou mecanica. Ela desencadeia agdes reflexas destinadas
a proteger o organismo contra danos nos tecidos. Em contraste, a dimensao afetiva-
emocional esta ligada as emogdes e € responsavel por gerar a sensacao de
desconforto em resposta ao estimulo nocivo, ativando mecanismos que ajudam o
individuo a lidar com a situagdo, como a busca por fuga ou recuperagao. Por fim, a
dimensdo cognitivo-avaliativa se concentra na analise dos significados e das
consequéncias de uma lesao ou dor. As dimensdes sensorial e afetivo-emocional séo
suportadas por sistemas neurais complexos conhecidos como sistema de dor medial
e lateral, respectivamente [20].

A dimensao sensitiva da dor, a nocicepg¢ao, pode ser compreendida como a
transformacgao de estimulos fisicos e quimicos sentidos no sistema nervoso periférico
(SNP) que séo transmitidos ao sistema nervoso central (SNC) em forma de potencial
de agdo. Dessa forma, para que a experiéncia da dor seja sentida nos seres humanos
uma complexa rede de eventos sensitivos deve ocorrer. Essa rede se inicia com um
estimulo externo nas terminagcbes nervosas livres, seja em pele musculos,
articulagdes e visceras; capaz de causar um dano tecidual e a liberagdo de segundos
mensageiros como bradicinina-, prostaglandinas, serotonina e histamina. A ativagao
do sistema de segundos mensageiros provoca a redugdao do limiar de agdo de
receptores presentes nas terminagdes nervosas livres, gerando o impulso nervoso,
que se propagando pela fibra aferente primaria até o corno dorsal da medula
espinhal[15]. Assim, o potencial de agao parte do corno dorsal para diversas regides
do tronco cerebral e diencéfalo (Figura 1). Sdo descritas pela literatura diversos tratos
de transmissao que partem do corno dorsal até as estruturas encefalicas, cada qual
um com proposito e destino diferentes; sdo eles; Trato Espinotalamico, Trato
Espinomesencefalico, Tratos Espino reticulares e Tratos Espino Limbicos diencéfalo
[34].



Figura 1- Transmiss&o sensitiva da dor
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Fonte: Elaborado pelo autor (2023).

O trato espinotalamico esta relacionado a transmissao ascendente da informacao
nociceptiva para o cortex cerebral, onde diversas regides sao responsaveis pelo
processamento e modulagdo da dor, como cértex somatosensorial e cortex cingulado
anterior, Os aferentes primarios do trato espinotalamico realizam sinapses no nucleo
marginal posterior do corno posterior da medula espinhal. Por outro lado, os aferentes
secundarios fazem sinapses na comissura branca anterior da medula espinhal. Em
seguida, essas vias ascendem na medula espinhal e direcionam-se para o diencéfalo,
onde finalmente terminam no talamo. Além disso, as fibras secundarias projetam-se
para a formacao reticular do tronco encefalico e para a substancia cinzenta
periaquedutal (PAG) do mesencéfalo. No talamo, os axbnios terciarios continuam seu
trajeto, desembocando no giro pds-central e no l6bulo paracentral posterior do lobo
parietal. Essas areas corticais primarias sao responsaveis por receber informagdes
relacionadas a dor aguda. Por fim, as fibras dos axénios terciarios também alcangam
a insula e o giro do cingulo rostral, areas corticais associadas a dores cronicas e as
dimensbes emocionais da dor. Outros tratos de transmissdao ascendente
acompanham o espinotalamico na substancia branca da medula, tendo importancia
na transmissdo da informagao nociceptiva para estruturas encefalicas, como trato
espinomesencefalico, os tratos espinorreticulares e varios tratos espino limbicos [15].



Além desses tratos ja citados, o trato trigeminal espinhal (TTE) € também um
importante via de transmissao de informagdes nociceptivas, porém relacionadas
especificamente a regido da face.

No TTE o processamento da dor tem inicio com um estimulo externo que sensibiliza

os aferentes primarios (Figura 2). Esses aferentes tém origem SNP e seguem sua
trajetoria para o subnucleo caudal, onde estabelecem sinapses com os axdnios
secundarios. Os axdnios secundarios, por sua vez, seguem em dire¢do a formagao
reticular do tronco encefalico, terminando seu percurso no talamo. No talamo, os
aferentes secundarios realizam sinapses com os aferentes terciarios. Ainda no talamo,
0s nucleos ventroposteromedial do talamo processam informagdes relacionadas a dor
aguda, enquanto os nucleos intralaminares tratam da dor profunda e ardente, bem
como das sensacoes de temperatura e toque intenso. Os axdnios terciarios percorrem
diversos caminhos e terminam em areas do cortex cerebral. No cortex
somatossensorial primario, esses neurdnios desempenhando um papel na localizagao
da dor aguda e penetrante na face. Por outro lado, na insula eles estao relacionados
a percepcao da dor facial em suas diversas nuances, incluindo dor magante,
sensacoes de temperatura e toque forte [15].

Figura 2- Transmiss&o da nocicepg¢ao através do Trato Trigeminal Espinhal
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Fonte: Elaborado pelo autor (2023).

As informacgdes nociceptivas podem ser moduladas durante todo seu percurso, desde
as terminagoes nervosas até as estruturas encefalicas. O sistema modulador é capaz
de facilitar (pré-nocicepgéo) ou inibir (antinocicepgéo), e consequentemente esta
relacionado com aumento ou diminuicdo da experiéncia da dor [31]. A modulagao
pode ocorrer ainda nos nociceptores de aferentes primarios; nos quais podem estar
presentes receptores farmacoldgicos de membrana para diversas substancias como
opiaceos, acido [gamal-aminobutirico (GABA), Guanosina e canais de potassio BK,
histamina, serotonina e capsaicina. Essas substancias sao capazes de provocar pro-
nocicepg¢ao (histamina) ou antinocicepgao (opiaceos, GABA e serotonina e
capsaicina), como ocorre nos axénios primarios do corno dorsal [34]. Enquanto em
relagdo a estruturas mais complexas do SNC, diversos caminhos de modulacéo
sao descritos na literatura, tendo destaque as “Vias modulatérias descendentes [34].

As “Vias modulatdrias descendentes, atuam através da inibicdo ou estimulacado de
estruturas encefalicas e a acdo de neurotransmissores, como a serotonina, 0s
opidides e as catecolaminas [34]. Participam dessas vias, regides como o lobo frontal,
0 cortex cingulado anterior, a insula, a amigdala, o hipotalamo, a PAG o nucleo
cuneiforme, e a medula rostral ventromedial (RVM) [31]. A principal via modulatéria
descendente esta relacionada com a inibigcdo dos neurdnios do corno dorsal devido a
estimulagdo da PAG mediada pelos nucleos da rafe. A ativagdo da via do
PAG provoca inibicdo, advinda de opiaceos enddgenos e serotonina [34].

As emocgdes desempenham um papel significativo na modulagdo da nocicepgéo,
afetando a percepgdo e a duragdo dos processos dolorosos. Estados emocionais
negativos, como estresse e ansiedade, tém sido associados ao aumento da
sensibilidade a dor [2;17;31], enquanto emog¢des positivas tém demonstrado ter o
efeito oposto, inibindo a percepgao da dor [17].

Um estudo conduzido por C. Berna, et al., em 2010, ilustrou como estados emocionais
negativos afetam a dor. Ao induzir um humor deprimido em participantes por meio de
musica triste, observou-se um aumento na atividade do cértex pré-frontal, hipocampo
e giro cingulado anterior. Essas areas cerebrais podem intensificar a sensagéo
nociceptiva [31]. Além disso, a ansiedade tem sido associada ao aumento da
sensibilidade a dor, devido a ativagao de areas relacionadas aos aspectos sensoriais
da dor, como as regides pré-frontal e amigdala. Além disso, pesquisas adicionais
indicam que individuos ansiosos apresentam um funcionamento prejudicado em areas
relacionadas a supressao da dor e a processos antinociceptivos, como a zona pré-
frontal [17]. Outros estudos também tém destacado a influéncia de eventos
estressantes na sensibilizacdo a dor. Acredita-se que emocg¢des como a raiva
aumentem a sensibilidade a dor, devido a uma deficiéncia de opioides endégenos no
sistema limbico rostral [17].



A evocacdo de emocgdes positivas, por outro lado, tem o efeito de reduzir a
sensibilidade a dor, 0 que se deve a inervagao descendente do sistema da dor [17].
Nesse contexto, o circuito de recompensa cerebral tem recebido destaque, uma vez
que esta relacionado com a reducao ou inibicdo das sensacdes dolorosas. Esse
circuito € capaz de gerar estados emocionais positivos, seja através da apreciagao de
uma musica agradavel ou da visualizagdo da foto de um parceiro romantico, o que
resulta na inibigdo da amigdala e na ativagao de opioides que atuam em um circuito
mesoestriatal dopaminérgico [20].



4.4 Como a cor pode afetar a dor?

As pesquisas cientificas descrevem que a exposicao a luz é capaz de modular a dor,
seja através de mecanismos centrais ou periféricos. Sabe-se que o efeito das cores
sobre a experiéncia da dor depende do comprimento de onda, da intensidade e da via
de exposi¢cao dos estimulos coloridos, podendo resultar em niveis de analgesia e
hipersensibilidade [5]. A literatura aborda por exemplo que a exposi¢cao a luz verde
através do sistema visual resulta em menos dor em um episddio agudo de enxaqueca
em comparagao com a exposigao de outros comprimentos de onda, como branco,
azul, ambar e vermelho [23]. Enquanto vermelha tem sido associada a hiperalgesia
térmica e alodinia mecanica, em estudos com ratos expostos a estimulos visuais[16].
Uma série de mecanismos tém sido descritos para explicar o efeito da luz sobre a dor
(induzindo, aumentando ou diminuindo a experiéncia). Acredita-se que a luz pode
modular a dor através do sistema visual e pela modulagdo da dor na RVM [5]. Além
disso, outros autores tém descrito a influéncia indireta da cor sobre a dor através de
estados emocionais de excitacdo e atencao, produzidos através de associagoes
aprendidas [33].

Para compreensao dos efeitos da cor sobre a nocicepgao, € necessario abarcar uma
rede complexa de vias que a luz percorre nos sistemas humanos, passando por
processos de recepc¢ao, transducdo e modulacao [19]. Inicialmente, a luz penetra na
cérnea do olho humano e alcanga a retina. Neste ponto, ela interage com células
especializadas, bastonetes, cones e células ganglionares intrinsecamente
fotossensiveis da retina (CGRIFs). Bastonetes e cones desempenham papéis
fundamentais tanto na formacéo da imagem visual como nas reagdes iniciais e de
curta duragao do reflexo pupilar em resposta a luz. Quando a luz incide sobre essas
células, ela provoca a ativacdo de fotopigmentos, como as opsinas. Este evento
desencadeia uma série de reagdes intracelulares que resultam no fechamento dos
canais de sdodio, causando a hiperpolarizacdo da célula fotorreceptora e iniciando o
processo de fototransdugdo. As CGRIFs por sua vez, sdo células ndo formadoras de
imagem, que se projetam para varias areas do cérebro, associadas a modulagao da
dor, incluindo areas no tronco cerebral, talamo, nucleo espinhal do nervo trigémeo e
a RVM [8; 21; 23]. Os cones também projetam informagdes que desempenham um
papel importante na modulagao da dor [23].

Diante do avanco das pesquisas acerca da modulacdo da dor pela cor, sabe-se
atualmente que as cores podem ter um efeito de antinocicepcdo, dessa forma, a
fototerapia com luzes coloridas tém sido amplamente estudada e utilizada para uma
variedade de doencas e condigcbes, dentre elas, disfungdes temporomandibulares |,
ardéncia bucal, depresséo, disturbios do ritmo circadiano, dor durante procedimentos
odontoldgicos, lombalgia inespecifica, enxaqueca e fibromialgia [21;23;24;25]. Ibrahim
MM, et al., 2017 realizaram um estudo em ratos, no qual os animais eram expostos a



5 dias de exposicédo de 8 horas a luz verde (525 nm), via diodos emissores de luz
(LED) em intensidade de 4 lux, a fim de avaliar o efeito de analgesia. O resultado do
estudo revelou que a exposicdo ao LED de luz verde foi capaz de causar
antinocicepgcao em ratos que persistiram até 4 dias apds a cessacao da exposicao.
Além disso, Cheng et al., 2022, realizaram um caso clinico com um homem de 66
anos com dores de cabecga crénicas; no qual o individuo era exposto ao emissor de
luz verde, a fim de avaliar os efeitos da luz sobre a condi¢ao de dor. Os resultados do
estudo demonstraram melhora tanto na cefaleia, quanto no sono, oriunda da
exposicao a cor verde. Ainda, Takemura Y. et al.,2021 também demonstraram a
eficacia da terapia com luz verde ao testar 24 participantes (idade média de 40,9 anos)
durante o procedimento de canulagéao intravenosa periférica, através da utilizacdo de
par de 6culos transparentes ou par de 6culos de cor verde por 15 minutos antes do
procedimento. A inser¢cdo de uma agulha para a canulagdo intravenosa € um
procedimento invasivo que pode ser doloroso e estressante. Os resultados
observados indicam que o uso de 6culos verdes reduziu significativamente essas
experiéncias desagradaveis nos participantes. Ademais, Noseda R, et al., 2016,
desenvolveram um estudo que avaliou a influéncia das luzes coloridas sobre
enxaqueca nao tratada; no qual os participantes eram expostos a estimulo de luzes
nas cores branco, azul, verde, ambar e vermelho; com posterior avaliagao da alteracao
(piora ou melhora) da cefaléia. Os resultados do estudo mostraram que a verde ativa
vias retinianas dirigidas por cones em menor quantidade do que branco, azul e
vermelho; e que as respostas corticais ao verde sao significativamente menores do
que as geradas pelas luzes azul, ambar e vermelha. Os autores do trabalho sugerem,
a partir dos resultados, que a luz verde tem menor probabilidade de exacerbar a
enxaqueca e que, em baixas intensidades, pode ter efeito calmante sobre
experiéncias dolorosas.

Em contrapartida, o mesmo estudo de Noseda R, et al., 2016 revelou que as cores
também podem possuir efeito de pro-nocicepgao, ao demonstraram que a luz azul
ativa mais neurénios com maior magnitude na porgao talamo (regido relacionada com
o processamento de aspectos da dor) quando comparada as outras luzes. Khanna R,
et al., 2019 desenvolveram um estudo que fornecem substrato para o efeito de
inducdo ou exacerbacdo da dor pela luz, no qual ratos foram expostos a diodos
emissores de luz vermelha (LED, 660 nanémetros) a uma intensidade de 50 Lux por
8 horas diarias durante 5 dias. Os resultados do estudo revelaram que a luz vermelha
foi capaz de produzir hiperalgesia térmica e alodinia mecanica generalizada nos ratos.
Os dados cientificos evidenciam que as luzes coloridas podem ter efeito tanto de
inducéo quanto na diminuicdo das experiéncias dolorosas a depender do comprimento
de onda, da intensidade e da via de exposicao.

Os mecanismos subjacentes a modulagéo da dor pelas cores séo sugeridos (Figura
3). A luz pode exacerbar a dor agindo através do sistema visual, através da ag&o tanto
de células formadoras de imagem quanto de ndo formadoras e pela modulagéo da dor



na RVM. A literatura aborda por exemplo, uma possivel agdo das CGRIFs sobre nervo
trigémeo, isto é, estudos tém revelado que as CGRIFs sao responsaveis por
sensibilizar os neurénios do nucleo espinhal (NTE) projetando axénios para a periferia
da retina, uma éarea ricamente inervada por nociceptores trigémeos. O que ocorre
nessa via € que luz que atinge a retina é recebida pelas CGRIFs e transmitida ao
nucleo pré-tectal olivar (NPTO). A ativagdo do NPTO provoca um aumento de sinais
parassimpaticos para o olho através do nucleo salivatorio superior. Dessa forma
neurénios do NTE sao ativados por neurénios parassimpaticos pds-ganglionares e por
alteracbes mecanicas nos vasos sanguineos oculares [24;25]. Enquanto, outros
estudos revelam uma via de indugao da dor conduzida por cone [23]. Outra via que
também tém sido associada a indugcado da dor pelos estimulos coloridos envolve
mecanismos de vias modulatorias descendentes, isto €, estudiosos apontam que a
luz influencia o sistema intrinseco de modulacéo . A literatura tem relacionado essa
modulagao a ativacao das “células ON” facilitadoras da dor e a supressao das “células
OFF” inibidoras da-dor na RVM, diante dos estimulos luminosos [21].



Figura 3 - Vias de indugéo da dor por estimulo colorido
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Legenda: O estimulo colorido incide sobre o olho e provoca a sensibilizagdo de
CGRIFs e cones (retina). As CGRIFs provocam a ativacdo de duas vias , sistema
modulador descendente na RVM (seta azul) e sistema modulador no NET (seta
marrom), ambas resultando em estado de pro-nocicepgdo. Os cones provocam a
fotoativagdo de CGRIFs, que enviam projegbes para o Talamo (seta vermelha),
resultando em estado de pro-nocicepgao.

Fonte: Elaborado pelo autor (2023).



Por outro lado, as vias envolvidas com a analgesia promovida pelas cores ainda nao
sdo bem conhecidas pela literatura cientifica; alguns autores descrevem uma possivel
relacdo de aumento de expressao de encefalinas por ativagao de vias descendentes
inibitorias (Figura 4). Isto é, a luz que percorre as vias do sistema visual, ativa as vias
descendentes inibitérias da dor no RVM, envolvendo o sistema receptor mu-opidide,
aumentando a expressdao de encefalinas na medula espinhal [14]. Estudos que
investigaram o uso de luz branca no tratamento de dores crénicas descobriram
resultados fascinantes. Eles demonstraram que ficar exposto a luzes brancas intensas
de amplo espectro (>3.000 lux) por uma hora todas as manhas ao acordar pode
melhorar a sensibilidade e o comportamento relacionados a dor, nesse sentido foi
observado uma mudanga de aproximadamente uma hora no ritmo circadiano, indicada
pelas alteragbes nos niveis de melatonina com pouca luz. Os resultados encontrados
foram associados a producdo de melatonina, ja que essa substancia tém sido
amplamente associada a niveis de antinocicepgao, por sua agdes de ativagcédo de
receptores opioides, diminuicdo na producéao citocinas pré-inflamatérias e eliminacéo
de radicais livres [1]. Portanto, os pesquisadores concluem que as mudangas no ciclo
circadiano também desempenham um papel na explicagao dos efeitos benéficos das
luzes brilhantes na redug¢ao da dor [4].

Figura 4- Vias de analgesia da dor por estimulo colorido
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modulador descendente na RVM e a outra relacionada a secre¢cao de Melatonina pela
ativacdo de OPN4, ambas resultando em estado de analgesia.

Fonte: Elaborado pelo autor (2023).

Alguns estudiosos acreditam que as cores também podem possuir um efeito indireto
de modulacao da dor, isso através da evocacdo de emocgdes, que por sua vez sio
capazes de ativar importantes areas cerebrais relacionadas a pré-nocicepg¢ao ou
antinocicepgao, e assim aumentar ou diminuir a sensibilidade a dor. Nesse contexto,
a teoria da cor no contexto Elliot e Mayer 2012 descreve que as cores tém a
capacidade de carregar diferentes significados e provocar diferentes emocgdes,
através de associagdes que sado aprendidas durante a vida de um individuo ou que
estdo arraigadas nele por predisposi¢oes bioldgicas. Nesse contexto, alguns
estudiosos descrevem que a cor poderia influenciar nos processos dolorosos de
maneira indireta, isto é, associa¢cbes aprendidas sobre as cores geram estados
emocionais que por sua vez sao capazes de modular a informacido nociceptiva,
através da ativacao de vias modulatérias descendentes [33].

Nesse cenario, os principais estados emocionais conhecidos associados a modulagao
da dor sdo a atencao e a expectativa. Os estudos cientificos apontam que desviar a
atencdo de um estimulo nocivo aumenta o limiar da dor [12]. Um experimento
realizado por Duncan et al., 1987 demonstrou essa relagao, ao treinar macacos para
execucao da tarefa de pressionar e segurar uma alavanca em resposta a sinalizagao
por luz, até que fosse sentido um estimulo térmico no labio; ao completar a tarefa os
animais ganhavam uma recompensa. Resultados deste estudo demonstraram que os
neurénios de transmissédo de dor aumentaram (ou diminuiram) suas taxas de disparo
em resposta ao sinal de luz e ao ato de empurrar a alavanca, mesmo antes do estimulo
nocivo ser aplicado, ou seja, os macacos adquiriram a propriedade de mudar sua
atividade de forma antecipada. A expectativa da dor é também um fator modulador
importante, que explica por exemplo o conhecido efeito da analgesia placebo. Estudos
apontam que a exposicdo prévia de um paciente a um tratamento analgésico
aparentemente eficaz aumenta a eficacia de um placebo exposto posteriormente ao
mesmo paciente. Acredita-se que qualquer ato terapéutico que o individuo acredita
ser eficaz, pode desencadear circuitos moduladores da dor. Dessa forma, a
expectativa da analgesia pode provocar ativagao de vias modulatérias descendentes
da dor com liberacdo de opiodes. Porém a expectativa pode n&do s6 provocar
analgesia, bem como potencializar a experiéncia da dor pelos mesmos sistemas de
modulagao descendentes [12]. Estados emocionais de atencao e expectativa podem
ser provocados pela exposi¢ao a estimulos coloridos, e por fim aumentar ou diminuir
estimulos dolorosos. Um excelente exemplo para esta relagao € encontrado na cor
vermelha; diversos estudos revelaram que a cor vermelha é associada no senso
comum a emogdes como excitagdo, agitacdo e perigo [18;33;35]; indo mais além,
pesquisas demonstram a cor vermelha induzia nos individuos respostas fisiologicas e
verbais para excitacdo e atencao [3;29;35]. De forma semelhante, pesquisas



observaram que a cor vermelha em comparagcdo com o verde, provocava
classificagdes de dores mais altas. Em suma, autores sugerem que o vermelho parece
guiar a atengao dos individuos aos processos dolorosos, que somada a expectativas
de associagdes aprendidas, aumentam a experiéncia da dor [33].



5 DISCUSSAO

Este estudo explora de foram abrangente e original como a cor pode afetar a
percepcao da dor reunindo evidéncias cientificas sobre um tema complexo e com
grande subjetividade. Os resultados desta revisdo podem ter implicagdes praticas
diretas e fornecer orientagdes para a melhoria de intervengdes terapéuticas ou
ambiente de tratamento, integrar abordagens multidisciplinares, como psicologia,
neurociéncia, design de interiores, permitindo uma compreensao mais holistica da
influéncia da cor na dor.

Os estudos cientificos demonstraram que a cor, espectro de luz visivel, pode
influenciar a experiéncia da dor de varias maneiras, destacando que a exposi¢ao a luz
colorida pode modular a dor por meio de mecanismos centrais e periféricos [4;
5;11;14;16;21;23;30;33]. Os efeitos das cores na dor dependem do comprimento de
onda, intensidade e via de exposig¢ao, podendo resultar em niveis de analgesia ou
hipersensibilidade [5]. Este conhecimento pode contribuir para o desenvolvimento de
ambientes terapéuticos e de produtos para intervengdo com o uso de cores
especificas para ajudar a modular a nocicepgao. Por exemplo, a luz verde parece
reduzir a dor em casos agudos de enxaqueca quando comparada a outras cores,
como branco, azul, ambar e vermelho [5;14;23;30]. No entanto, o vermelho tem sido
associado a um aumento da sensibilidade a dor térmica e alodinia mecanica em
estudos com animais [16].

Neste contexto compreender os mecanismos de como o espectro de luz visivel afeta
a nocicepcao € relevante pois pode contribuir para o desenvolvimento de novas
pesquisas e de novas estratégias e abordagens terapéuticas relacionadas a dor
cronica e aguda. Assim, os mecanismos propostos para explicar como a cor afeta a
dor, envolvem tanto o sistema visual [23;24;25] quanto a modulacdo da dor na RVM
[13;21]. A luz alcanga a retina onde ela interage com células especializadas
bastonetes, cones e CGRIFs. Bastonetes e cones desempenham papéis
fundamentais tanto na formacéo da imagem visual como nas reagdes iniciais e de
curta duragao do reflexo pupilar em resposta a luz. Enquanto as CGRIFs sao células
nao formadoras de imagem, que se projetam para varias areas do cérebro, associadas
a modulagédo da dor, incluindo areas no tronco cerebral, tadlamo, nucleo espinal do
nervo trigémeo e a RVM [8; 21]. Uma das vias que influenciam a dor pela luz envolve
a sensibilizagao do nervo trigémeo pelas CGRIFs [24;25]. Outros mecanismos incluem
a modulacao de vias descendentes no sistema de modulacédo da dor, como a RVM
[14;21]. Além disso, as cores podem afetar a dor por meio de estados emocionais,
como excitagcao e atencao [9;12] induzidos por associag¢des aprendidas [11;33]

Um outro aspecto interessante analisado nesta revisao foi sobre como as cores podem
influenciar os estados emocionais que, por sua vez, afetam a percepg¢ao da dor. Os
resultados analizados neste estudo revelaram que as cores podem influenciar nos
estados emocionais dos individuos [3;18;27;29;33;36], seja através de aparatos



cognitivos, isto €, de associagdes aprendidas através do convivio social ou ativacao e
modulagao de regides cerebrais envolvidas com os processos emocionais [33]. A cor
vermelha, associada a excitagao e perigo, parece aumentar a ateng¢ao aos estimulos
dolorosos e, quando associada a expectativas negativas, pode intensificar a
experiéncia da dor [33].

Neste contexto, conclui-se que a cor pode influenciar a dor por meio de mecanismos
complexos que envolvem o sistema visual, vias de modulagdo da dor e estados
emocionais induzidos por associagdes aprendidas.

Desafios e diregdes futuras

A relacao entre cor e dor € um campo de pesquisa intrigante e multidisciplinar, e ha
varios aspectos em que novas concepcdes e descobertas podem construir para
avancar, ainda mais, nosso entendimento. Assim, esta revisdo narrativa é relevante
pois embora tenhamos uma compreenséao geral de que a cor pode influenciar a dor,
ainda n&do entendemos completamente os mecanismos neuroldgicos precisos por tras
dessa relagéo. A analise das vias neurais e 0s processos neurofisioldgicos envolvidos
na percepg¢ao da dor e na forma como a cor afeta esses mecanismos pode contribuir
para subsidiar pesquisas clinicas.

Como ja exposto, as cores podem transmitir mensagens distintas; uma mesma cor
pode possuir diferentes significados a depender da cultura em que se observa [18].
Sabendo que as interagdes culturais com cores variam em todo o mundo, um campo
interessante € o estudo de como diferentes culturas percebem a relagao entre cor e
dor e como isso afeta a pratica médica e os tratamentos, o que poderia resultar em
pesquisas futuras promissoras.

Terapias alternativas, como a cromoterapia, tém beneficios aparentes no tratamento
de varias condicdes de saude. A cromoterapia baseia-se na ideia de que o corpo
humano opera com base em energias vibracionais. Quando partes do corpo se
afastam dessas vibragdes normais, acredita-se que ocorra desequilibrio, e a
cromoterapia pode ajudar a restaurar esse equilibrio por meio do uso de cores
especificas. No entanto, a falta de estudos que explicitem os mecanismos
neuroldgicos subjacentes a essa terapia torna necessaria a realizagdo de pesquisas
futuras para avaliar sua eficacia e entender melhor como seus beneficios funcionam
[26].

O sistema nervoso possui uma capacidade incrivel de transformagao e reorganizagao
de suas estruturas, fungdes e conexdes, essa capacidade denominada de
neuroplasticidade, ocorre a partir tanto de estimulos externos como intrinsecos, como
por exemplo diante de terapias, em reposta ao ambiente, ou ainda em repostas a
doencas [6]. Dessa forma, explorar como o treinamento e a exposi¢ao repetida a cor
podem afetar a percepcao da dor e a neuroplasticidade do cérebro é outra area



potencialmente interessante. Isso pode abrir caminho para intervengdes terapéuticas
baseadas em treinamento com cores.

Pesquisas acerca da preferéncia de cores pelos individuos revelam que os mesmos
matizes preferidos pela maioria dos individuos sao aqueles que transmitem sensacgdes
positivas e emogdes agradaveis, ou seja, € de se esperar que um matiz preferido
possa modular positivamente seus estados emocionais [18]. Nesse sentido, com base
em pesquisas futuras, pode ser possivel personalizar as terapias de alivio da dor com
base nas preferéncias de cores dos pacientes e em como essas cores afetam sua
experiéncia de dor. Isso poderia levar a abordagens de tratamento mais eficazes e
centradas no paciente.

O avango tecnoldgico desempenha um papel crucial nos cuidados em saude, os
dispositivos vestiveis (wearables) por exemplo tém revolucionado o ramo da medicina
por suas diversas possibilidades de utilizacdo. Atualmente os wearables sao utilizados
para o monitoramento de doengas cardiovasculares, doengas neuroldgicas, disturbios
de movimento,entre outros [10]. A tecnologia também esta desempenhando um papel
crescente na pesquisa sobre a relagcao entre cor e dor [14;23]. O desenvolvimento de
dispositivos de estimulacao visual e wearables que possam modular a experiéncia de
dor com base na cor € uma area em expansao.

Diante de tudo que foi exposto nesse estudo, fica claro que a relagcéo cor e dor é
extremamente complexa e envolve multiplos aspectos causais e dimensdes que
esbarram em diferentes disciplinas do conhecimento como psicologia [33]
cromoterapia [26] neurociéncia [ 3;14;31; 33], design de interiores [18] medicina [4,23]
e outras. Assim, para desenvolver novas concepgodes sobre esta relacdo € necessaria
uma integracao de dados multidisciplinares. A colaboragdo entre especialistas de
diferentes campos pode levar a avangos significativos.

Esses s&o apenas alguns dos muitos aspectos em que novas concepgdes podem ser
construidas. A pesquisa continua é fundamental para aprofundar nossa compreensao
dessa fascinante interagao entre cor e dor e para traduzir esse conhecimento em
beneficios praticos para o tratamento da dor e o bem-estar geral das pessoas. O
campo da pesquisa € dinamico e evolui constantemente a medida que novas
descobertas e abordagens sao desenvolvidas, e a originalidade é valorizada por sua
capacidade de contribuir para o avango do conhecimento e da compreensido em uma
area especifica



6 CONCLUSAO

Portanto, as evidéncias cientificas demonstram que os estimulos coloridos possuem
a capacidade de modular a nocicepgao seja exacerbando ou diminuindo as
experiéncias dolorosas, com destaque para luz verde que tém sido amplamente
utilizada para diversos tratamentos na area da dor. Os mecanismos por tras desses
efeitos sao diversos e complexos, incluindo aspectos centrais e periféricos,
destacando a modulacdo da dor pela cor mediada pelas emogdes. Os resultados
encontrados nesta revisao oferecem um campo interessante para novas pesquisas
que busquem a utilizagdo das cores nos meios de saude, buscando novos métodos
de abordagem para os pacientes. Por fim, a relagdo entre cor e dor € complexa, e
envolve aspectos de diversas areas, como Psicologia, Medicina, Cromoterapia, o que
revela a necessidade de uma integracdo de dados multidisciplinares, com a
colaboracao entre especialistas de diferentes campos para desenvolver novas
concepcgoes sobre esta relacao.
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