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RESUMO: Objetivo: Mapear as evidéncias cientificas sobre as medidas nao
farmacolodgicas utilizadas pela equipe de saude para manejo da dor em recém-nascidos
internados na Unidade de Terapia Intensiva Neonatal. Metodologia: Trata-se de um
estudo de revisdo integrativa de literatura. O levantamento bibliografico foi realizado no
periodo de junho a setembro de 2024, em onze bases de dados. Os critérios de
elegibilidade foram artigos originais, escritos nos idiomas portugués, inglés ou espanhol,
publicados no periodo de 2019 a 2023. Os termos de busca foram extraidos dos
Descritores em Ciéncias da Saude e do Medical Subject Headings, com auxilio dos
operadores booleanos AND e NOT. Resultados: Dos 930 estudos identificados na busca
inicial, elegeram-se 31 artigos para compor a amostra final. Os principais métodos nao
farmacoldgicos para alivio da dor no ambiente da Unidade de Terapia Intensiva Neonatal
foram o contato pele a pele, intervencdes auditivas, solugdes doces, leite materno, praticas
relacionadas ao ambiente e aromaterapia. Esses métodos foram utilizados para o alivio da
dor, principalmente, durante procedimentos dolorosos e invasivos, em especial na pungao
venosa ¢ de calcaneo. Conclusao: Os métodos obtiveram associacdo com reducdo de
escores/fisioldgicos em relacdo a diminui¢do da dor do recém-nascido. Ressalta-se
também a importincia do reconhecimento da dor como quinto sinal vital, a fim de existir
valorizacdo do uso de escalas para avaliacdo da dor e, consequentemente, do uso de
medidas ndo farmacologicas para o alivio da dor neonatal.

PALAVRAS-CHAVE: Manejo da dor; Recém-nascido; Unidade de Terapia Intensiva
Neonatal.
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NON-PHARMACOLOGICAL MEASURES FOR PAIN
MANAGEMENT IN NEWBORNS IN THE NEONATAL
INTENSIVE CARE UNIT: AN INTEGRATIVE REVIEW

ABSTRACT: Objective: To map the scientific evidence on non-pharmacological
measures used by healthcare teams for management of pain in neonates admitted to the
Neonatal Intensive Care Unit. Methodology: This is an integrative literature review study.
The bibliographic survey was carried out from June to September 2024, in eleven
databases. The eligibility criteria were original articles, written in Portuguese, English or
Spanish, published from 2019 to 2023. The search terms were extracted from the Health
Sciences Descriptors and Medical Subject Headings, with the aid of the Boolean
operators AND and NOT. Results: Of the 930 studies identified in the initial search, 31
articles were selected to compose the final sample. The main non-pharmacological
methods for pain relief in the Neonatal Intensive Care Unit environment were skin-to-
skin contact, auditory interventions, sweet solutions, breast milk, practices related to the
environment and aromatherapy. These methods were used for pain relief, mainly, during
painful and invasive procedures, especially venipuncture and heel puncture.
Conclusion:The methods were associated with reduced physiological scores related to
pain reduction in newborns. The importance of recognizing pain as the fifth vital sign is
also highlighted, in order to value the use of scales for pain assessment and, consequently,
the use of non-pharmacological measures for the relief of neonatal pain.

KEYWORDS: Pain Management; Infant; Newborn; Intensive Care Units; Neonatal.

MEDIDAS NO FARMACOLOGICAS PARA EL MANEJO DEL
DOLOR EN RECIEN NACIDOS EN LA UNIDAD DE CUIDADOS
INTENSIVOS NEONATALES: REVISION INTEGRATIVA

RESUMEN: Objetivo: Mapear la evidencia cientifica sobre las medidas no
farmacologicas utilizadas por los equipos de salud para el manejo del dolor en recién
nacidos ingresados en la Unidad de Cuidados Intensivos Neonatales (UCIN).
Metodologia: Estudio de revision integrativa de la literatura. La busqueda bibliogréafica
se realizo entre junio y septiembre de 2024, en once bases de datos. Los criterios de
elegibilidad incluyeron articulos originales, escritos en portugués, inglés o espafiol,
publicados entre 2019 y 2023. Los términos de busqueda fueron extraidos de los
Descriptores en Ciencias de la Salud (DeCS) y del Medical Subject Headings (MeSH),
con el uso de los operadores booleanos AND y NOT. Resultados: De los 930 estudios
identificados en la busqueda inicial, se seleccionaron 31 articulos para conformar la
muestra final. Las principales intervenciones no farmacologicas para el alivio del dolor
en el entorno de la UCIN fueron el contacto piel con piel, las intervenciones auditivas, las
soluciones dulces, la leche materna, las practicas relacionadas con el ambiente y la
aromaterapia. Estas medidas se utilizaron principalmente durante procedimientos
dolorosos e invasivos, especialmente venopunciones y punciones en el taléon. Conclusion:
Los métodos se asociaron con una reduccion de las puntuaciones fisioldgicas relacionadas
con la reduccion del dolor en recién nacidos. Se destaca la importancia de reconocer el
dolor como el quinto signo vital, con el fin de valorar el uso de escalas para la evaluacion
del dolor y, en consecuencia, el uso de medidas no farmacologicas para su alivio.
PALABRAS CLAVE: Manejo del Dolor; Recién Nacido; Unidade de Cuidado Intensivo
Neonatal.
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1. INTRODUCAO

Ao nascer, ap0s vivenciar toda sua vida intrauterina, o recém-nascido passa por
uma série de transformacgdes fisiologicas e anatdmicas que serdo fundamentais para os
proximos passos de seu desenvolvimento (Balest, 2023). No entanto, o ambiente da
Unidade de Terapia Intensiva Neonatal (UTIN) pode ser bastante estressante, uma vez
que se difere significativamente do ambiente intrauterino, onde o feto encontrava
condi¢des aconchegantes e adequadas para o seu desenvolvimento, como temperatura
constante, maciez, além de sons extrauterinos diminuidos, ja& que em sua vida intrauterina,
o organismo materno ¢ provedor de todas suas necessidades (Camara et al., 2022).

No Brasil, nascem em torno de 340 mil bebés prematuros todos os anos (Brasil,
2022). O parto prematuro, definido como nascimento antes de 37 semanas de gestagao,
aumenta as chances de internacdo em UTIN, embora nem todos os casos exijam esse
cuidado. Isso se deve ao maior risco de complicacdes quanto menor a idade gestacional.
No sul do Brasil, um estudo apontou que 69% das internagdes neonatais tém a
prematuridade como diagndstico principal. (Aguiar et al., 2022).

Na UTIN, o recém-nascido frequentemente possui um déficit de relacdo com a
sua mae, dado que ele ¢ privado, muitas vezes, do seio ¢ do colo materno. Assim, a
incubadora passa a ser o acalento, maquinas assumem temporariamente o “colo de mae”,
juntamente com o restante da equipe que cuida do bebé. No geral, as caracteristicas da
UTIN, como os ruidos provenientes de sensores, monitores, alarmes, respiradores e
outros equipamentos, bem como a claridade, a oscilagdo de temperatura, 0 manuseio € 0s
estimulos dolorosos frequentes podem ter efeitos negativos no desenvolvimento do bebé
(Couto, 2023).

A realizagdo de procedimentos invasivos de rotina na UTIN permanece como uma
necessidade constante. Estudos dizem que em média sdo realizados entre 7,5 e 17,3
procedimentos dolorosos por dia em um recém-nascido (Rocha er al, 2021).
Simultaneamente, o desconforto enfrentado pelos recém-nascidos durante esses
procedimentos ¢ inegavel. Nesse contexto, torna-se imperativo que a UTIN estabeleca
uma abordagem sistematica para avaliar e mitigar a dor neonatal. Para tanto, ¢ crucial
monitorar indicadores sensiveis, como o choro, as expressdes faciais e motoras dos bebés.
Além disso, a utilizagdo de escalas validadas para avaliagdo da dor e a utilizagdao de

medidas ndo farmacologicas sao recomendadas (Sousa et al., 2021).
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A dor ¢ considerada o quinto sinal vital, sendo descrita pela Associagdo
Internacional para o Estudo da Dor (IASP) como uma “experiéncia sensitiva e emocional
desagradavel, associada ou semelhante aquela associada a uma lesdo tecidual real ou
potencial” (Desantana et al., 2020). Durante muito tempo, acreditou-se que o neonato nao
sentia dor devido a imaturidade neurolodgica. No entanto, estudos demonstram que, a
partir das 26 semanas de idade gestacional, ja ha capacidade de transmissdo de estimulos
dolorosos, mesmo com a mielinizagdo incompleta das fibras nervosas (Lara et al., 2022).
Destarte, a dor neonatal, muitas vezes subestimada, deve ser reconhecida como uma
experiéncia real e significativa, com impactos imediatos ¢ em longo prazo no
desenvolvimento do bebé.

Na 4rea da saude, a avaliacdo da dor emerge como um desafio, visto que a
comunicagdo direta com o paciente ¢ frequentemente limitada, especialmente nos casos
dos recém-nascidos, onde a resposta se manifesta de forma inconsciente ou at¢ mesmo
ausente (Lara ef al., 2022). Assim, ¢ necessaria a atuagdo de um profissional capacitado,
que va além dos cuidados técnicos, demonstrando acolhimento e sensibilidade,
garantindo um atendimento qualificado e humanizado. E importante mencionar a
responsabilidade profissional em promover um ambiente seguro, garantindo a avalia¢do
e tratamento da dor durante procedimentos dolorosos (Moraes ef al., 2023).

Dessa forma, o profissional que atua na UTIN precisa estar seguro sobre
conhecimentos cientificos, técnicos, psiquicos € morais. Essa base de conhecimentos ¢
essencial para estabelecer confianca com a familia, visto que a UTIN por si so resulta em
fragilidade, medo e inseguranca as familias. Para tornar essa experiéncia menos adversa,
a equipe necessita trabalhar em sincronia, rigor e cautela, garantindo a ordem da unidade,
o bem-estar do paciente e a confianc¢a da familia (Moraes et al., 2023).

Diante da complexidade do cuidado ao recém-nascido na UTIN e da necessidade
de uma atuacdo profissional fundamentada em conhecimento técnico e sensibilidade
¢tica, a identificagdo de estratégias que favoregam o conforto e o alivio da dor €
indispensavel. Nesse cendrio, esta revisdo de literatura se justifica como ferramenta
fundamental para qualificar a prética clinica, ao reunir evidéncias atualizadas, apoiar
decisdes baseadas em evidéncias e incentivar o reconhecimento da dor como quinto sinal
vital, promovendo intervengdes seguras, humanizadas e eficazes no cuidado neonatal. O

objetivo deste trabalho foi mapear na literatura cientifica as medidas ndo farmacologicas
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utilizadas pela equipe de satde para o manejo da dor em recém-nascidos internados na

UTIN.

2. METODOLOGIA

Trata-se de uma revisdo integrativa de literatura. As etapas percorridas incluiram:
elaboracdo da questdo de pesquisa; busca e identificacdo dos estudos relevantes; extragcdo
de dados; andlise dos dados; interpretacdo dos dados; e, apresentagdo dos dados (Dantas
et al., 2021). Ressalta-se que o estudo seguiu as diretrizes do Preferred Reporting Items
for Systematic Review and Meta-Analyses (PRISMA) (Page et al., 2021).

A pergunta de revisdo foi construida com base no mnemonico Population,
Concept e Context (PCC), onde Population corresponde a recém-nascidos, Concept a
medidas ndo farmacologicas para a preven¢do ou manejo da dor e, Context representa a
internacao na UTIN. Assim, a pergunta de pesquisa ficou estabelecida como: Quais sdo
as evidéncias disponiveis na literatura sobre as medidas ndo farmacoldgicas utilizadas
pela equipe de saude para o manejo da dor em recém-nascidos internados na UTIN?

O levantamento bibliografico foi realizado no periodo de junho a setembro de
2024. Como critérios de inclusdo, definiu-se: artigos cientificos, escritos nos idiomas
portugués, inglés ou espanhol e, de dominio publico ou privado. Para garantir que os
métodos investigados estivessem alinhados as praticas atuais, permitindo uma aplicagdo
eficaz e contextualizada, optou-se por limitar o periodo dos artigos publicados ou
disponibilizados de 2019 a 2023, e que respondessem a pergunta de revisdo. Foram
excluidos manuscritos que ndo puderam ser obtidos na integra, mesmo apos tentativa de
contato com o autor correspondente.

Durante o processo de coleta de dados, notabiliza-se que foi realizado um exame
minucioso de todos os titulos, resumos e descritores de cada artigo proveniente das
diversas bases de dados. Posteriormente, procedeu-se com uma leitura integral dos textos,
a fim de extrair as informagdes relevantes para a pesquisa. Nesta etapa, cada artigo foi
analisado de forma independente por dois pesquisadores. Caso fosse identificada
qualquer divergéncia entre suas avaliagdes, um terceiro pesquisador era consultado para
tomar a decisdo final. Por fim, os estudos que responderam a questdo de revisdo tiveram
suas referéncias analisadas para identificar novas pesquisas.

Para a etapa de extracdo de dados, foi utilizado um instrumento contendo

informagdes sobre o titulo da pesquisa, ano e local de publicacdo, autor(es) e
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delineamento metodoldgico. Ademais, extraiu-se informagdes a respeito da intervengao
dolorosa utilizada e as principais medidas ndo farmacoldgicas aplicadas.

Os termos de busca foram provenientes dos Descritores em Ciéncias da Saude
(Decs) e do Medical Subject Headings (MeSH), sendo definido como descritores
controlados: Recém-Nascido/Infant, Newborn; Manejo da dor/Pain Management;
Unidade de Terapia Intensiva Neonatal/Intensive Care Units, Neonatal, Acdes
Farmacologicas/Pharmacologic Actions.

As bases de dados utilizadas nesta revisdo foram: PubMed; ScienceDirect;
Biblioteca Virtual em Saude (BVS); Scientific Electronic Library Online (SciELO); Web
of Science; Cummulative Index to Nursing and Allied Health Literature (CINAHL);
PsycINFO (APA); SciVerse Scopus (SCOPUS); Excerpta Medica dataBASE
(EMBASE); MedRxiv; BioRxiv. Como literatura cinzenta serd utilizado o Google
académico.

Destaca-se que foram empregados também os termos booleanos “AND” e “NOT”,
com a finalidade de auxiliar a busca nas bases de dados. Diante disso, como chave de
busca inicial, definiu-se: “Infant, Newborn” AND “Pain Management” AND “Intensive
Care Units, Neonatal” NOT “Pharmacologic Actions”.

Ressalta-se, ainda, que os dados foram analisados por meio de narrativa tematica,
com o intuito de sintetizar as informagdes. Confeccionou-se, portanto, um fluxograma do
percurso metodolégico, além de quadros para exposicdo e sintese dos estudos
selecionados como amostra final desta revisio. E importante salientar que, alinhado ao
objetivo de mapeamento desta revisdo, ndo foi realizada uma avaliacdo formal da
qualidade metodologica dos estudos incluidos.

Para identificacdo dos artigos da amostra, destaca-se que a sigla “ID” foi utilizada,
seguida por numero ardbico em ordem crescente. Por fim, salienta-se que o estudo
dispensou apreciagdo ética por envolver somente dados provenientes de fontes

bibliograficas.

3. RESULTADOS

Foram identificados 930 estudos cientificos na busca inicial, ndo ocorrendo
exclusdes prévias pelas ferramentas de automagao presentes em cada base de dados.
Assim, ap0s a leitura de titulos e resumos, elegeram-se 68 estudos, destes 40 foram

excluidos devido a duplica¢do em base de dados, resultando em 28 artigos selecionados
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para leitura na integra. Apos a leitura integral dos estudos, 28 trabalhos foram

selecionados para compor a amostra, dado que respondiam a questdo de pesquisa.

Posteriormente, menciona-se que foram analisadas todas as referéncias dos

estudos que compuseram a amostra final, a fim de identificar novos estudos que

respondessem a questdo de pesquisa € que apresentassem os demais critérios de

elegibilidade. Assim, foram analisadas 965 referéncias, seguindo os mesmos critérios de

selecdo. Destas, apenas cinco referéncias foram lidas na integra e somente trés foram

incluidas no estudo, totalizando 31 artigos selecionados para a amostra final.

Para facilitar a visibilidade do percurso metodolédgico realizado, criou-se a Figura

1.
Identificacio de estudos por meio de bancos de dados e registros
Detalhamento dos registros nas bases de
Registros identificados nas dados:
S bases de dados (n = 930) PUBMED (n=52), Science Direct (n=4),
o BVS (n=158), SciELO (n=1), Web of
= Science  (n=3), CINAHL (n=45),
2 Pyscinfo (n=44), SCOPUS (n=62),
3 EMBASE (n=206), MedRxiv (n=191),
BioRxiv (n=164)
| S—
Registros selecionados . Regustms‘exc]uu‘l'us (n= 862.)
(n = 68) Néo respondeu d questdo de pesquisa
= (n=698)
'§- Populagdo ndo neonatal (n = 164)
"
A
Registros avaliados para . . B
clegibilidade (n = 28) Registros duplicados (n = 40)
|
Novos esr.uElos incluidos na Referéncias analisadas (n = 965)
- revisao (n = 3) Referéncias avaliadas para elegibilidade
'§ na integra (n=>5)
= l Referéncias excluidas (n=2)
=
Registros totais incluidos
(n=31)
e ——

Figura 1: Fluxograma do percurso metodologico, Brasil, 2023.

Fonte: Autores.

Dos estudos que compuseram esta revisdo, verificou-se que 61% sao estudos

clinicos randomizados, avaliando a eficicia e a seguranca dos métodos ndo
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farmacologicos para o alivio da dor. As demais metodologias incluiram estudos
observacionais, exploratorios, transversais, de ensaio clinico e de coorte.

Em relacdo ao ano de publicacdo, notou-se que a maioria dos artigos selecionados
se encontrava publicado entre os anos de 2019 e 2020, o que pode ser decorrente do
incentivo a humanizacao do cuidado crescente. Observou-se também que a maioria dos
estudos mencionou a utilizagdo de escalas de dor, visto que avaliar a dor em neonatos
constitui um grande desafio devido a incapacidade deles de se expressarem verbalmente.

Em relagdo a nacionalidade dos estudos selecionados, a Turquia apresentou
grande parte das publicagdes, aspecto que pode estar vinculado a fatores culturais e
praticas complementares de cuidado. O contexto relacionado a intervengdo dolorosa em
que foram aplicadas as medidas ndo farmacologicas também foi analisado. Assim,
verificou-se a predominancia da pung¢ao de calcanhar, um procedimento muito comum
em recém-nascidos, em que a técnica consiste em obter uma pequena amostra de sangue
para exames laboratoriais.

Em relacdo aos métodos nao farmacologicos, o contato fisico entre o neonato e
outro individuo, seja ele um profissional da satide ou um de seus genitores foi citado em
onze estudos O uso de solugdes adocicadas foram citadas sete vezes e, por fim, as praticas
auditivas, seis vezes. Dessa forma, com o intuito de realcar os principais resultados dos
trabalhos encontrados, e propiciar a melhor compreensao ao leitor, elaborou-se o Quadro

1.

Quadro 1: Sintese dos registros incluidos na pesquisa, segundo numero de
identificacdo, autores, ano de publicagdo, pais de origem, tipo de estudo, amostra,
contexto € medidas ndo farmacoldgicas, Brasil, 2023.

ID/Autores Tipo de Estudo/ Contexto Medidas nao
Ano/Pais Amostra farmacologicas
Contato pele a pele,
ID 1- Lund et al., Estudo . Puncao de aquecimento de
: observacional
2023, Dinamarca. (n=84) calcanhar. calcanhar, sacarose

oral/leite materno.

ID 2- Sarhangi et
al., 2021, Ira.

Ensaio clinico
randomizado
controlado (n=60)

Puncao venosa

(couro cabeludo).

Ouvir o som do
batimento cardiaco
da mie.

Estudo

experimental N Ruido branco, voz
ID 3- Kahraman et P ’ Puncao de ’
al., 2020, Turquia paralela, calcanhar materna gravada e
” i quia. randomizada e ’ MiniMuffs.
controlada (n=64)
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ID 4- Chen et al.,
2019, China.

Estudo de efeito
clinico (n=72)

Pungdo de
calcanhar.

Estimulacao da voz
materna.

ID 5- Aratijo et al.,
2021, Brasil.

Estudo quantitativo
transversal (n=55)

Nao se aplica.

Sacarose; suc¢ao
de dedo enluvado;
succao de gaze
embebida em
glicose; aumento
da estimulacao
tatil; contencao
facilitada;
amamentagao;
medidas
ambientais.

ID 6- Jyoti et al.,
2023, Australia.

Estudo de coorte
exploratorio
descritivo (n=81)

Nao se aplica.

Toque fisico de
apoio, sacarose,
musica gravada,
contato pele a pele
€ amamentacao.

ID 7- Treiman-
Kiveste et al.,
2022, Estonia.

Pesquisa
transversal
descritiva (n=149)

Nao se aplica.

Estimulagao tatil,
posicionamento
dos lactentes,
contato pele a pele,
amamentagao.

ID 8 - Campbell-

Estudo de ensaio

Yeo ef al. Nova clinico . Pungdo de Contat(N) pele a pele
.. randomizado calcanhar. com mae.

Escocia, 2022. o

(n=126)
ID 9- Chen et al., Estudo . ~

. randomizado Puncao venosa. Voz materna.

2021, China. _

(n=116)
ID 10- Tekgunduz | Estudo controlado i?rrlr;gfagoe do tubo Glicose oral,
etal., 2019, EUA e | randomizado tra ue;l o estimulacao
Canada. (n=106) queal auditiva.

aspiracao.

ID 11-Dura erat, | ES0 CInico o g, Métodos Vakson ¢
2020, Turquia. calcanhar. 4

controlado (n=90)

Gentil.

ID 12- Apaydin

Ensaio clinico

Durante/depois da

Enfaixamento, leite

Cirik et al., 2020, randomizado inser¢ao de sonda | materno ordenhado
Turquia. (n=195) orogastrica. e enfiamento.
Estudo prospectivo,
ID 13- Efe et al., ccgo para Puncao de Toque Humano
. avaliadores, .
2022, Turquia. . calcanhar. Gentil.
randomizado e
controlado (n=50)
ID 14- Sen et al., Ensaio 911nlco Puncao de M¢étodo canguru e
) randomizado.
2020, Turquia. (n=64) calcanhar. sacarose.
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ID 15- Thernstrom
Blomgqvist et al.,
2020, Suécia.

Estudo descritivo e
exploratorio
(n=387)

Nao se aplica

Contato pele a pele,
suc¢ao nao
nutritiva e
administracao de
solucdes orais
doces.

Ensaio clinico

Cuidados de rotina,
odor ou sabor do
leite materno, odor

ID 16- Wu et al., randomizado Punc¢ao venosa ou sabor do leite
2020, Taiwan. prospectivo periférica. materno mais
controlado (n=140) estimulos auditivos
mais estimulos
tateis orais.
Ensaio clinico Co?tato pelfe at}iele
ID 17- Campbell- | randomizado . materno-intantitou
. Procedimentos método canguru, e
Yeo et al., 2019, simples-cego . ~
, _ neonatais. solugoes de sabor
Canada. (n=242)
doce, como
sacarose.
ID 18- Kucuktepe | Ensaio clinico
etal., 2023, randomizado Puncao venosa. Massagem.
Turquia. (n=194)
ID 19- Oliveira et i?ls(;gfn(iilalggo Aspiracio O toque suave e
al., 2023, Brasil. _ pIragac. sacarose 25%.
cruzado (n=50)
ID 20- Usta et al., Estudo Qe controle Pungdo de Aromaterapia, 6leo
. randomizado
2020, Turquia. _ calcanhar. de lavanda.
duplo-cego. (n=61)
Estudo de ensaio
ID 21- . o
clinico com Aspiragao Toque Humano
Fatollahzade et al., .
~ desenho cruzado endotraqueal. Gentil.
2019, Ira.
(n=34)
Estudo controlado
ID 22- Yavas et al., | randomizado Puncgao de Massaeem nos bis
2021. Japao duplo-cego calcanhar. & pes.
(n=128)

ID 23- Juarez et al.,
2019, Espanha.

Ensaio clinico
paralelo, aberto,
randomizado € nao

Punc¢do venosa.

Estimulos visuais e
auditivos

reduzidos.
cego (n=56)
Ensaio clinico
controlado, ~
ID 24- Lago et al., . Pungdo de
1 randomizado, Sacarose.
2020, Italia. calcanhar.
duplo-cego e de
centro unico (n=72)
o Ensaio clinico ~ ~
ID 25- Ozkan et . Puncao de Acupressdo e
. randomizado.
al., 2019, Turquia. calcanhar. massagem.
(n=139)
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controlado (n=300)

i Estudo descritivo Procedimentos amamentar o bebé
Kiveste et al., _ . .
. transversal (n=189) | neonatais. e estimulos

2023, Estonia. ..
auditivos.
Reflexologia,

ID 27- Us et dl., Ensaio 911n1<:0 Procedimentos solugao d<? sacarose

. randomizado a 24%, método
2023, Turquia. dolorosos.

canguru e estimulo
auditivo.

ID 28- Srivastava

Ensaio clinico
aberto,

Inser¢do de sonda

M¢étodo Canguru.

et al., 2022, india. | randomizado e orogastrica.

controlado (n=80)
ID 29. Yu et al., Ensaio 911n1<:0 Punciio de Graviu;oes de voz

. randomizado da mae lendo um

2022, Taiwan. B calcanhar. . : !

(n=64) livro infantil.

. Ensaio clinico
EID 32%1]363‘?1%1 et randomizado Flebotomia. Yakson, o toque.
” > (n=99)

ID 31- Hoarau et Ensaio clinico Abraco e posicio
al., 2020, randomizado e Puncao venosa. s urga Posle
Franca. controlado (n=78) gura.

4. DISCUSSAO

Fonte: Autores.

ApOs o nascimento, o recém-nascido que necessita de cuidados de terapia

intensiva, acaba sendo exposto a fatores estressantes, diferentemente do ambiente
intrauterino em que estava acostumado (Camara et al., 2022). Frequentemente
submetidos a procedimentos dolorosos, torna-se uma responsabilidade ética da equipe de
saude, implementar cuidados rotineiros que minimizem ao maximo o sofrimento e a dor
dos neonatos, de forma segura, qualificada e humanizada durante esses procedimentos
(Moraes et al., 2023).

Sendo considerada o quinto sinal vital, a dor est4 associada a danos teciduais reais
ou potenciais e ¢ constituida por cinco fases: transducdo, conducdo, transmissdo,
percepcao e modulagcdo (Menezes, 2020). Evidencia-se que devido ao desenvolvimento
imaturo do sistema nervoso, os recém-nascidos podem apresentar limiar de 30 a 50%
inferior ao dos adultos em relagao aos estimulos dolorosos, sendo mais sensiveis (Chen,
et al., 2019). Ao reagirem ao estimulo de dor, padrdes fisicos e comportamentais sao
alterados, causando estresse fisiologico, o que afeta o processo de cura do recém-nascido,
consequentemente, aumentando o tempo de internagao na UTIN. Além das consequéncias

ao longo prazo também associadas, incluindo déficits cognitivos, de linguagem, atrasos
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motores, problemas comportamentais ¢ mau funcionamento executivo (Campbell-Yeo et
al.,2021).

Visando o bem-estar do recém-nascido e o éxito dos profissionais de saide em
garantir cuidado integral e humanizado ao paciente, praticas nao farmacologicas de alivio
da dor s3o mais econdmicas, de facil manipulagdo e causam reagdes adversas minimas
ou, muitas vezes, nula (Treiman-Kiveste et al., 2022).

Devido a fragilidade dos recém-nascidos, praticas de alivio da dor se fazem
importantes. Foram encontrados métodos de medidas nao farmacologicas, as quais podem
ser classificados em seis categorias, a saber: contato pele a pele, como método canguru,
toque humano gentil, acupressao, reflexologia e massagem; intervengdes auditivas, como
voz materna, diminui¢do dos ruidos locais ¢ batimentos cardiacos materno; solugdes
doces; leite materno; praticas relacionadas ao ambiente e até mesmo aromaterapia.
Ademais, menciona-se também outros métodos que ndo ganharam destaque suficiente
durante a revisdo, como suc¢ao nao nutritiva, posicionamento adequado e acupuntura.

Em relagdo a primeira categoria, sabe-se que a percepg¢ao tatil surge entre sete e
oito semanas de gestacdo, portanto todos os recém-nascidos possuem a capacidade de
perceber o toque fisico. O contato fisico, especialmente o contato pele a pele, tem sido
associado a efeitos fisiologicos relevantes, como a regulacio do tonus vagal e a liberagao
de opiaceos enddgenos, citocinas e beta-endorfinas, o que pode contribuir para a
modula¢do da percepc¢do dolorosa (Costa et al., 2024). O método canguru, principal forma
de contato pele a pele, ¢ recomendado para a promocdo de beneficios hormonais,
sensoriais, fisiologicos, imunologicos, € comportamentais, além de fortalecer o vinculo
entre o recém-nascido e seus genitores (Koreti ef al., 2022). Outros método tateis foram
identificados e incluem o Yakson, massagem coreana com pressao suave e remodelacao
Ossea, e 0 Toque Humano Gentil, caracterizado pelo toque delicado e cuidados em areas
que transmitem seguran¢a, como tronco, cabega e pés podem estar associadas a redugao
de escores de dor e melhoram a saturagdo periférica de oxigénio (Fatollahzade et al.,
2019; Dura et al., 2020; Dehghani et al., 2019; Efe et al., 2022).

Intervengdes auditivas, como voz materna, batimentos cardiacos maternos e
musicoterapia, tém sido relacionadas a efeitos calmantes e a redugdo da percepg¢do
dolorosa, possivelmente atuando como formas de distracdo e redirecionamento da
atencao do neonato, além de se relacionar a melhora dos parametros de saturagcdo de

oxigénio, frequéncia respiratdria e frequéncia cardiaca (Sarhangi et al., 2021; Santana et
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al., 2024).

O uso de solugdes adocicadas produz opioides enddgenos que atuam como
potencial analgésico natural no recém-nascido, diminuindo ndo somente a dor, mas
também regulando os sinais vitais e melhorando a agitagao e o choro do bebé (Silveira et
al., 2021). A sacarose ou glicose ¢ recomendada para uso rotineiro antes de
procedimentos dolorosos nos neonatos, embora o uso excessivo possa ter efeitos
colaterais (Tekgiindiiz et al., 2019). Nesse sentido, o uso de solugdes deve ser aplicado
com cautela, ndo sendo recomendado o uso de repetidas doses, visto que nao ha
acompanhamento neuroldgico para as consequéncias a longo prazo (Lago ef al., 2020).

Diferentemente, o método de redugdo da dor com a utilizagdo do leite materno se
mostrou importante para pacientes internados em uma UTIN por varias razdes, tais como
propriedades imunoldgicas, reducdo de risco de infecgdes, beneficios nutricionais e
promogdo do vinculo materno (Cabral ef al., 2024). Além disso, este estudo encontrou
evidéncias de que além de todas essas atribui¢des, o uso de leite materno para o controle
da dor ¢ eficiente (Cirik ef al., 2020; Wu et al., 2020).

As praticas ambientais sdo consideradas pegas fundamentais para o tratamento do
paciente. O uso de protetor auricular, iluminagdo com menos intensidade em conjunto
com protetor de olhos infantis, organizagdo dos aparelhos e moveis e disposigao dos leitos
podem interferir no processo de cura e bem-estar do individuo, contribuindo, ainda que
indiretamente, para a menor sensagao de dor (Lemos et al., 2022; Lorrane ef al., 2024).

Por fim, destaca-se a aromaterapia, pratica que tem ganhado popularidade nos
ultimos anos. O uso do 6leo essencial de lavanda, rico em acetato de linalila, possui efeito
calmante em adultos e tem motivado investigagdes no controle da dor em bebés. As
propriedades antibacterianas, antifngicas, relaxante muscular e analgésicas presente no
cheiro da esséncia, sdo absorvidas pelo organismo humano e convertem-se em estimulos
nervosos com efeito calmante, podendo ter agdo tranquilizadora (Usta et al., 2020).

As intervengdes ndo farmacologicas aplicadas antes e durante procedimentos
dolorosos ou invasivos tém sido associadas a melhoria da qualidade do atendimento
neonatal, valorizacdo da pratica profissional e beneficios potenciais ao recém-nascido.
Sua efetividade, entretanto, parece depender do conhecimento técnico do profissional e
da existéncia de protocolos institucionais claros (Costa et al., 2024). A falta de
treinamento adequado, a sobrecarga de trabalho dos enfermeiros e a auséncia de apoio no

atendimento médico contribuem para a desmotivagdo da equipe de enfermagem em
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continuar com as avaliacdes da dor. A valorizagdo da dor como quinto sinal vital poderia
melhorar significativamente essa situacdo, favorecendo o tratamento e a evolucdo dos
pacientes internados na UTIN (Thernstrom et al., 2020).

Os achados deste estudo refor¢am a importancia da incorporagao das praticas nao
farmacologicas para alivio da dor como parte das rotinas assistenciais na UTIN, podendo
também estar alinhado a Politica Nacional de Humanizagao, onde medidas efetivas e de
baixo custo contribuem para um cuidado neonatal mais humanizado. Nesse sentido, ¢
imprescindivel que gestores e profissionais da saude promovam protocolos institucionais
claros e capacitacdo continua das equipes, assegurando a reduc¢dao da dor neonatal e
também qualificando a assisténcia em saude.

Cabe mencionar como limitagdo desta revisdo a heterogeneidade das estratégias
de manejo da dor que os resultados obtiveram, o que restringe uma analise mais fiel e
comparagoes diretas entre os achados. Além disso, existem desafios na avaliagao precisa
da dor, mesmo com a utiliza¢do de escalas especificas e padronizadas para esse fim, os
estudos incluidos nesta revisao empregaram diferentes instrumentos de mensuracao, o
que limita a comparabilidade dos resultados e dificulta a constru¢ao de evidéncias mais

consistentes.

5. CONCLUSAO

Os resultados deste estudo evidenciaram que os principais métodos nao
farmacoldgicos para alivio da dor no ambiente da Unidade de Terapia Intensiva Neonatal
foram o contato pele a pele, intervencdes auditivas, solugdes doces, leite materno, praticas
relacionadas ao ambiente e aromaterapia. Esses métodos foram utilizados para o alivio da
dor, principalmente, durante procedimentos dolorosos e invasivos, em especial na pungao
venosa e de calcaneo.

Todas essas técnicas obtiveram resultados positivos em relacdo a diminuig¢do da
dor, evidenciados inclusive pela reducdo nas pontuagdes das escalas de dor neonatais.
Ademais, os métodos citados apresentaram melhora nos parametros fisiolégicos, como
saturacdo periférica de oxigénio, batimentos cardiacos e frequéncia respiratoria.

Diante disso, ressalta-se a importadncia da incorporagdo dessas praticas nao
farmacologicas na assisténcia prestada pelos profissionais de saude que trabalham com a
populagdo neonatal, refor¢ando a necessidade de reconhecimento da dor como quinto

sinal vital, a fim de existir valorizacdo do uso de escalas para avaliagdo da dor e,

Arquivos de Ciéncias da Savide da UNIPAR, Umuarama, v. 30, n. 1, p. 202-221, 2026. ISSN 1982-114X 215



https://revistas.unipar.br/index.php/saude
https://portal.issn.org/resource/ISSN/1982-114X
https://www.unipar.br/

|| % UNIPAR

UNIVERSIDADE PARANAENSE

consequentemente, do uso de medidas nao farmacoldgicas na populagdao neonatal.
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