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The evaluation and management of neonatal pain: an educational action

for nursing graduants
Avaliacao e o manejo da dor neonatal: uma acao educativa para graduandos de enfermagem
La evaluacion y el manejo del dolor neonatal: una accion educativa para graduandos de enfermeria
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Verena Gabriela Ribeiro Borges®, Silvia Santos Da Silva®

ABSTRACT

Objective: to conduct an educational action with nursing students on the assessment and management of
neonatal pain, emphasizing the newborn as a pain-sensitive being. Methodology: it consists of an experience
report with qualitative approach, carried out from 2015 to 2018 with the conduction of an educational action
with nursing undergraduates about the neonatal pain sensitization of the Neonatal Intensive Care Unit.
Focused on dynamics, dialogue and questionnaire as a form of education and health promotion. Results: it
was observed that although the class did not have knowledge of the health discipline of the newborn, one
part was able to identify abdominal pain, as they had a notion of pain as a fifth vital sign related to the clinic.
Discussion: Crying is indicative of pain; however, its lack does not mean that it is not present, the evaluation
is through specific instruments that allow the professional to obtain scores for relief and treatment. But there
are flaws and difficulties in the process of implementation or application of scales, although most
professionals have knowledge about some scale. Conclusion: it is essential to disclose the NB as a sensitive
being with the use of scales for humanized care and scientific clinical knowledge.

Descriptors: Pain. Neonate. Newborn. Nursing.

RESUMO

Objetivo: realizar uma acao educativa com académicos de Enfermagem sobre a avaliacdo e manejo da dor
neonatal, enfatizando o Recém-Nascido como um ser sensitivo a dor. Metodologia: consiste em um relato de
experiéncia com abordagem qualitativa, realizado no periodo de 2015 a 2018 com a realizacdo de uma acao
educativa com graduandos de enfermagem acerca da sensibilizacao da dor neonatal da Unidade de Terapia
Intensiva Neonatal. Focado em dinamicas, dialogo e questionario como forma de educacdo e promocao a
saude. Resultados: observou-se que apesar da turma ndo possuir o conhecimento da disciplina de saide do
RN, uma parte conseguiu identificar a dor abdominal, por terem nocao da dor como um quinto sinal vital
relacionado a clinica. Discussao: o choro é indicativo de dor, porém, sua falta ndo quer dizer que nao esteja
presente, a avaliacao se da através de instrumentos especificos que permitem o profissional obter escores,
para alivio e tratamento. Mas, existem falhas e dificuldades no processo de implantacao ou aplicacao das
escalas, apesar da maioria dos profissionais terem o conhecimento sobre alguma escala. Conclusdo: E
imprescindivel a evidenciacdo do RN como um ser sensitivo com uso das escalas para uma assisténcia
humanizada e o conhecimento clinico cientifico.

Descritores: Dor. Neonato. Recém-nascido. Enfermagem.

RESUMEN

Objetivo: realizar una accion educativa con estudiantes de enfermeria sobre la evaluacion y el manejo del
dolor neonatal, haciendo hincapié en el recién nacido como un ser sensible al dolor. Metodologia: este es un
informe de experiencia con un enfoque cualitativo, realizado de 2015 a 2018 con la realizacion de una accion
educativa con estudiantes de enfermeria sobre la sensibilizacion al dolor neonatal de la Unidad de Cuidados
Intensivos Neonatales. Centrado en la dinamica, el didlogo y el cuestionario como forma de educacion y
promocion de la salud. Resultados: se observo que aunque la clase no tenia conocimiento de la disciplina de
salud del recién nacido, una parte pudo identificar el dolor abdominal, ya que tenian una nocién de dolor
como un quinto signo vital relacionado con la clinica. Discusion: el llanto es indicativo de dolor; sin embargo,
su falta no significa que no esté presente, la evaluacion se realiza a través de instrumentos especificos que
permiten al profesional obtener puntajes de alivio y tratamiento. Pero existen fallas y dificultades en el
proceso de implementacion o aplicacion de escalas, aunque la mayoria de los profesionales tienen
conocimiento sobre alguna escala. Conclusién: es esencial revelar al NB como un ser sensible con el uso de
escalas para la atencion humanizada y el conocimiento clinico cientifico.

Descriptores: Dolor. Neonato. Recién Nacido. Enfermeria.
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INTRODUCAO

Em 1980, afirmavam-se que os recém-nascidos
(RN) nao sentiam dor, pois a pouca mielinizacao
(substancia responsavel pela conducao dos impulsos
nervosos) no cérebro e a falta de memoria de dor
mostravam a imaturidade do sistema nervoso central.
Pesquisas realizadas recentemente, comprovam que
os receptores dolorosos sofrem mielinizacao
completa entre a 2° e a 3% semana de gestacao e as

vias dolorosas originadas no cérebro estao
completamente mielinizadas a partir da 30°
semana‘").

A Associacao Internacional para o Estudo da Dor
(IASP) caracteriza a dor como uma experiéncia
sensorial e emocional desagradavel associada a
lesdes reais e/ou potenciais. No entanto ha um
guestionamento referente a incapacidade dos RN’s
em verbalizarem sua dor. Contudo, o uso do choro
como indicador de dor é dificultado ndo so por estar
presente em situacdes em que ndo ha estimulo
doloroso, mas, também pela capacidade de chorar
poder ser afetada por dispositivos utilizados ou sua
condicdo de satde®.

A dor é um fenébmeno onipresente, nao € um
aspecto simples, podendo ser analisada através das
escalas de Neonatal Facial Coding System (NFCS),
Premature Infant Pain Profile (PIPP), Neonatal Pain
Agitation and Sedation Scale (N-PASS), Douleur Aigué
du Nouveau-ne (DAN), Neonatal Infant Pain Scale
(NIPS), Crying Requires O2 for saturation above 90%
Increased vital Signs, Expression and Sleeplessness-
CRIES (CRIES). A selecao de um instrumento
apropriado e confiavel para avaliacdo da dor é
crucial para uma abordagem humanizada, além de
levar em consideracao as alteracoes do organismo
como a frequéncia cardiaca e respiratoria, pressao
arterial, saturacao de oxigénio, contracao vagal, suor
palmar e alteracdes hormonais, existe a observacao
dos critérios comportamentais como expressoes
faciais, padrdo do sono, choro, vigilia e os
movimentos corporais associados aos parametros
fisiologicos®.

A avaliacao da dor é tao importante quanto o seu
tratamento, e deve ser realizada rotineiramente nos
RN’s internados, como quinto sinal vital, pois é
fundamental para o controle efetivo. O uso dessas
medidas para a terapia da dor e a minimizacao de
procedimentos invasivos, devem fazer parte do
protocolo de atendimento de todas as Unidades de
Terapia Intensiva Neonatais (UTIN’s)*.

Desta forma é possivel oferecer estratégias de
alivio da dor nos estimulos nociceptivos, através de
procedimentos farmacologicos ou nao
farmacolégicos. Por sua efetividade destaca-se a
succao nao nutritiva, sacarose, aleitamento materno,
toque palmar, contato pele a pele, mdusica,
enrolamento do bebé, posicionamento e estimulacao
olfatoéria e multissensorial®.

Com relacado ao método canguru, além de
proporcionar o contato pele a pele, demonstra varios
beneficios fisiologicos, sua eficacia ajuda a diminuir
a dor do RN. Porém, é indicado que esse contato se
inicie antes do procedimento ser realizado e mantido
durante e ap6s o mesmo. As evidéncias mostram que
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os RN’s prematuros se beneficiam do cuidado
canguru no alivio da dor antes, durante e depois dos
procedimentos e que o Enfermeiro deve incentivar as
familias a participarem de todo o processo’.

Tendo em vista que a dor é o Unico sinal vital que
nao pode ser medido, somente avaliado. Ser
observou a importancia de contrastar a dor neonatal,
pelo fato de que nao haver verbalizacdao. Sendo
assim, emergiu o seguinte questionamento: “como
avaliar a dor de um ser que nao verbaliza e apresenta
receptores dolorosos ativos? os futuros profissionais
de Enfermagem estao aptos a prestar uma assisténcia
humanizada?”

O objetivo deste estudo foi realizar uma acao
educativa com graduandos de Enfermagem sobre a
avaliacao e manejo da dor neonatal, pondo em
evidéncia o RN como um ser sensitivo a dor.

METODOLOGIA

O delineamento deste estudo € descritivo
relatando a experiéncia por graduandos de
Enfermagem durante a execucao de uma acao
educativa focada na realizacdo de dinamicas,
abordagem, dialogo e questionario relacionados a dor
neonatal como forma de educacao e promocao a
salde. Esta atividade ocorreu no Centro Universitario
Metropolitano da Amazonia (UNIFAMAZ),
precisamente na sala de aula do 5° periodo de
Enfermagem composta por 17 alunas, entretanto,
apenas 15 compareceram.

Trata-se de um relato de experiéncia com
abordagem qualitativa, critico-reflexiva, acerca da
assisténcia de Enfermagem baseado na sensibilizacao
da dor de pacientes RN’s da UTIN com intuito de
prover conhecimento aos graduandos de Enfermagem
em relacdo a dor. O estudo foi realizado em etapas,
onde a primeira etapa foi o levantamento da
pesquisa realizada na base de dados Scielo,
utilizando os descritores: dor neonato, recém nascido
enfermagem e dor neonatal.

A segunda etapa foi realizada uma acao
educativa no Centro Universitario Metropolitano da
Amazonia (UNIFAMAZ), com a turma do 5° periodo do
Curso de Bacharelado em Enfermagem, no qual foi
abordado a importancia do tema “Dor neonatal”,
destacando a avaliacdo e o manejo da dor através
das Escalas de Dor neonatal.

A acao delimitou-se em dois momentos, sendo o
primeiro momento realizado por meio da selecao de
dois alunos, aleatoriamente, entregando um
envelope com as seguintes instrucoes “Vocé € um RN
na UTl e encontra-se com dores abdominais
decorrentes de gases (lembrando que, o RN nao
verbaliza e nem identifica o local a dor). Incorpore o
personagem simulando a dor”. Antes dos alunos
comecarem a simulacao, o restante da turma foi
orientado para observar a mimica dos colegas e
identificar, o tipo de paciente e a localizacao da dor
semelhante a um caso clinico. No segundo momento,
realizamos uma abordagem direta de 10 minutos
sobre o tema em questao, na qual foi explanado
a assisténcia de Enfermagem referente a dor
neonatal, as escalas de dor, condutas nao invasivas
para alivio da dor enfatizando o RN como um ser

Portuguese
Rev Enferm UFPI. 2019 Jul-Sep;8(3):88-91.

89




ISSN: 2238-7234
Viana ALO, et al.

sensitivo. No terceiro momento, a turma foi dividida
em duas equipes para a realizacao de um QUIZ para
estimular o pensamento rapido, critico e reflexivo;
este QUIZ conteve 5 perguntas (1- O RN é um ser
sensitivo?; 2- A dor pode ser medida?; 3- Vocé sabia
que existe a escala de dor neonatal antes da
apresentacdo?; 4- Vocé acha dificil avaliar a dor
neonatal?; 5- Para melhorar a dor o Uinico método € o
farmacoldgico?),que foi efetuado no
aplicativo Kahoot com tempo maximo de 20 segundos
para as respostas. A acao educativa foi finalizada
com esclarecimentos de duvidas e distribuicdo de
brindes.

RESULTADOS

No primeiro momento da acdo, foi realizada a
dinamica na qual duas discentes foram selecionadas
aleatoriamente para imitar um RN pré-termo
demostrando dores abdominais sem poder verbalizar,
consequentemente a turma deveria identificar o tipo
de paciente e através da clinica localizar e distinguir
que tipo de dor se tratava.

Observou-se que apesar da turma nao possuir o
conhecimento da disciplina especifica na atencao a
salde do RN, uma parte da turma conseguiu
identificar a dor abdominal apenas por terem nocao
da dor como um quinto sinal vital relacionado a
clinica do RN.

No segundo momento, foi realizado uma
abordagem com a tematica “Dor neonatal” durante a
apresentacao observou-se o interesse, a atencao, e
as duavidas surgidas pelas discentes, pelo fato de
muitas nao saberem ao certo se o RN sentia dor. Em
relacdo ao cuidado humanizado e o RN ser sensitivo a
dor e desconforto foram bem observado na turma,
demostrando curiosidades sobre o vinculo mae e
bebé que pode ser prejudicado devido ao longo
tempo de internacao.

No terceiro momento foi aplicado um questionario
com cinco perguntas objetivas utilizando o aplicativo
Kahoot. A tabela abaixo apresenta as perguntas com
a porcentagem feita entre o sim e o nao das 15
discentes em sala.

ApOs o questionario levantamos a discussao a
respeito da dor, que por mais que ela seja
caracterizada como o 5° sinal vital e possuir uma
escala, continua nao podendo ser medida, pois é
subjetiva, e varia de cada individuo. Foi explicado
sobre a importancia da avaliacdo clinica para
identificarmos a dor neonatal, e os sinais de
sofrimento que o RN pode apresentar que facilitam
nossa conduta que muita das vezes nao necessita ser
farmacolégica. Entdo é imprescindivel enfatizar a
humanizacao que deve ser oferecida ao RN e sua
familia com a proposta de sensibilizar os futuros
profissionais da salde para a sistematizacdao da
assisténcia.

DISCUSSAO

De acordo com o presente estudo, na questao do
conhecimento a cerca do tema, destaca-se total
acerto dos discentes sobre a sensibilidade do RN a
dor, por imaginar as UTIN’s como um lugar
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estressante que exige intervencdes rotineiras
dolorosas®.0s discentes relacionaram o choro como
indicativo de dor porém sua falta ndo deve ser um
indicativo de que a dor nao esteja presente. Pois, a
dor pode ser demostrada através de alteracoes
fisioldgicas e comportamentais®?).

Desta forma, a avaliacdo da dor no RN se da
através de instrumentos especificos que permitem ao
profissional obter escores de avaliacao para alivio e
tratamento. Nesse sentido, uso de escalas para
avaliacdo da dor é importante para a pratica
profissional e a Sistematizacdo da Assisténcia de
Enfermagem (SAE)®*.As escalas disponiveis podem
ser unidimensionais ou multidimensionais, embora
existem inumeras escalas, apenas cinco foram
submetidas aos testes psicoméricos”.

Além disso, existem falhas e dificuldades no
processo de implantacdo ou aplicacdao da escala,
apesar da maioria dos profissionais terem o
conhecimento sobre alguma escala de avaliacao da
dor, sdo pouco utilizadas, devido a coligacdo com
procedimentos invasivos. Os métodos de controle da
dor para o RN, de intervencao farmacoldgica, sao
utilizados em episodios de dor moderada ou intensa,
onde se torna necessario o uso de medicamentos
como analgésicos nao opioides, anti-inflamatorios
nao hormonais, anestésicos locais e sedativos, como
por exemplo nos procedimentos invasivos e no pos-
operatorio®”).

Contudo, o uso de medidas nao farmacoldgicas
nos ultimos tempos vem sendo de grande valia para o
desconforto e controle da dor, devido a inimeros
beneficios prestados, como o aumento da
homeostase do RN, fortalecimento do vinculo
materno e familiar, equilibrio da temperatura,
melhora da oxigenacao e sucessivamente a
diminuicdo do tempo de internacdo. Os métodos mais
utilizados sao, toque palmar, enrolamento,
musicoterapia e método canguru. Estas intervencoes
possuem o objetivo de prevenir a desorganizacao do
neonato, o estresse e a agitacdo diminuindo as
repercussdes da dor >,

A educacdo na salde é caracterizada como um
processo de principios criticos e reflexivos e
metodologia baseada em dialogo, fazendo com que
os futuros enfermeiros sejam atores sociais
integrados e participativos, principalmente, na
humanizacao do cuidado na salde. Entao, essa acao
educativa vem auxiliar no conhecimento a cerca da
dor neonatal relacionado a atencdo a saude do RN,
demonstrando aos graduandos do 5° semestre de
enfermagem praticas baseadas em evidéncias na
identificacdo e manejo da dor do neonato .

Desta forma, educar nao ¢é transferir
conhecimento, ¢ uma forma de intervencdo no
mundo e, requer do profissional de salde, e
principalmente de enfermagem, por sua proximidade
com esta pratica, uma analise critica da sua atuacao
como educador, pois a educacdo na salde engloba
todas as acdes de salde, e deve esta inserida na
pratica diaria do Enfermeiro®®.

Perante os efeitos deletérios da dor no RN, foi
notério o envolvimento e participacdao dos discentes
frente ao tema discutido. Posto isso, é esperado que
por meio desta educacdo na saude com métodos de
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ensino dialogico e dinamico, os discentes possam ter
aprendido a respeitar a dor como quinto sinal vital e,
que principalmente, devem aplicar a SAE e as escalas
de avaliacao da dor no neonatal durante a assisténcia
prestada'’®.

CONCLUSAO

A importancia da SAE e a utilizacdo das escalas
para a avaliacao da dor, sao o foco essencial para a
qualidade de vida e recuperacao dos RN’s.

Destaca-se, varios beneficios dos meios nao
farmacoldgicos onde se necessita obter um
conhecimento clinico cientifico para manusear a dor
com humanizacdo sem se limitar apenas a
tratamento medicamentoso, atendendo ao choro,
expressoes faciais, sinais vitais, coloracao como
fortes sinais para analise de dor.

Conclui-se que, quanto a formacao académica dos
discentes é necessario um olhar holistico e empatico
nas suas condutas, dando énfase na atuacao dos
Enfermeiros frente as acdes de educacdo em/na
salde. Nesse sentido, € importante a avaliacao e o
manejo da dor neonatal para uma assisténcia
humanizada, destacando a criacao de novas acdes de
capacitacao e sensibilizacao para a implementacao
da vida profissional da nova geracao de futuros
Enfermeiros.

REFERENCIAS

1. Almeida HCC, Candido LK, Harrison D, Bueno M.
Seja doce com os bebés: avaliacdo de video
instrucional sobre manejo da dor neonatal por
enfermeiros. Paulo, Rev. esc. enferm. USP [internet].
2018;52:1-7. Disponivel em:
http://dx.doi.org/10.1590/s1980-
220x2017033903313

2. Campos APS. Dor neonatal: conhecimento, atitude
e pratica da equipe de enfermagem. Br J Pain.
[internet]. 2018;1(4):354-8. Disponivel em:
http://dx.doi.org/10.5935/2595-0118.20180067

3. Costa T, Rossato LM, Bueno M, Secco IL, Sposito
NPB, Harrison D, Freitas JS. Conhecimento e praticas
de enfermeiros sobre o manejo da dor em recém-
nascidos. Rev Esc Enferm USP [internet]. 2017;51:1-
8. Disponivel em: http://dx.doi.org/10.1590/s1980-
220x2016034403210

4. Lotto CR, Linhares MBM. Contato “Pele a Pele” na
prevencao de dor em bebés prematuros: Revisao
Sistematica da Literatura. Trends Psychol., Ribeirao
Preto, [internet]. 2018;26(4):1699-713. Disponivel
em: http://dx.doi.org/10.9788/tp2018.4-01pt

5. Ministério da Saude (BR). Secretaria de Atencao a
Salde. Departamento de Acoes Programaticas
Estratégicas. Método Canguru Manual Técnico. 3a ed.
Brasilia: Ministério da Salde; 2017. Disponivel em:
http://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/atencao
humanizada_metodo_canguru_manual_3ed.pdf

6. Souza ABG, organizador. Unidade de Terapia
Intensiva Neonatal: cuidados ao recém-nascido de
médio e alto. Sao Paulo: Atheneu; 2015.

The evaluation and management of neonatal..

7. Sposito NPB, Rossato LM, Bueno M, Kimura AF,
Costa T, Guedes DMB. Avaliacao e manejo da dor em
recém-nascidos internados em uma unidade de
terapia intensiva. Rev. Latino-Am. Enfermagem
[Internet]. 2017;25:€2931. Disponivel em:
http://dx.doi.org/10.1590/1518-8345.1665.2931

Sources of funding: No
Conflict of interest: No
Date of first submission: 2019/04/18
Accepted: 2019/06/12
Publishing: 2019/07/01

Corresponding Address

Verena Gabriela Ribeiro Borges

Endereco: Av. Visc. de Souza Franco, 72 - Reduto,
Belém - PA, 66053-000

Centro Universitario Metropolitano da Amazonia
(UNIFAMAZ)

E-mail: borgesverenal6@gmail.com

Como citar este artigo:

Viana ALO, Barreto ACP, Lima KBB, Borges VGR,
Silva SS. Avaliacao e o manejo da dor neonatal:
uma ac¢ao educativa para graduandos de
enfermagem. Rev. Enferm. UFPI [internet]. 2019
[acesso em: dia més abreviado ano];8(3):88-91.
Disponivel em: Insira o DOI.

&

Portuguese
Rev Enferm UFPI. 2019 Jul-Sep;8(3):88-91.

91


http://dx.doi.org/10.1590/s1980-220x2017033903313
http://dx.doi.org/10.1590/s1980-220x2017033903313
http://dx.doi.org/10.5935/2595-0118.20180067
http://dx.doi.org/10.1590/s1980-220x2016034403210
http://dx.doi.org/10.1590/s1980-220x2016034403210
http://dx.doi.org/10.9788/tp2018.4-01pt
http://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/atencao_humanizada_metodo_canguru_manual_3ed.pdf
http://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/atencao_humanizada_metodo_canguru_manual_3ed.pdf
http://dx.doi.org/10.1590/1518-8345.1665.2931

