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Resumo

Objetivo: Descrever as estratégias ndo farmacolégicas utilizadas para o alivio da dor no
recém-nascido durante os procedimentos dolorosos. Método: Trata-se de uma revisdo
integrativa. O periodo de coleta de dados ocorreu de 01/11/2019 a 01/01/2020 nas seguintes
bases de dados: Ciéncias da Saude (LILACS), Cochrane Library (COCHRANE), Cumulative
Index to Nursing and Allied Health Literature (CINAHL), e SciVerse Scopus (SCOPUS).
Resultados: Foram selecionados 11 artigos, do total de artigos analisados, (54,5%) das
referéncias abordaram as medidas ndo farmacoldgicas como intervencdo de alta ou moderada

qualidade para alivio da dor procedimental. As principais medidas ndo farmacoldgicas para o
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alivio da dor nos recém-nascidos encontradas foram: amamentagdo, suc¢do ndo nutritiva,
solucbes adocicadas como glicose 25% ou sacarose 24%, contato pele a pele, massagem e
enrolamento. Conclusdo: A producéo cientifica no Brasil necessita avancar, principalmente
na tematica que envolve o recém-nascido de baixo risco e 0 manejo da dor. O estabelecimento
de uma proposta de protocolo de cuidados sobre métodos ndo farmacoldgicos possibilita a
padronizacao das estratégias de alivio da dor para o recém-nascido, tornando o cuidado eficaz
e seguro para profissional de enfermagem.

Palavras-chave: Recém-Nascido; Dor; Alojamento Conjunto.

Abstract

Objective: To describe the non-pharmacological strategies used for pain relief in newborns
during painful procedures. Method: This is an integrative review. The data collection period
occurred from 09/01/19 to 11/1/19 in the following databases: Health Sciences (LILACS),
Cochrane Library (COCHRANE), Cumulative Index to Nursing and Allied Health Literature
(CINAHL), and SciVerse Scopus (SCOPUS). Results: Eleven articles were selected, out of
the total number of articles analyzed, (54.5%) of the references addressed non-harmacological
measures such as high or moderate quality intervention to relieve procedural pain. The non-
pharmacological measures for pain relief in newborns, the main measures found were:
breastfeeding, non-nutritive sucking, sweet solutions such as glucose 25% or sucrose 24%,
skin-to-skin contact, massage and rolling. Conclusion: Scientific production in Brasi needs to
advance, mainly in the theme that involves low-risk newborns and pain management. The
establishment of a care protocol proposal makes it possible to standardize newborn pain relief
strategies, using non-pharmacological methods.

Keywords: Newborn; Pain; Rooming-in Care.

Resumen

Objetivo: Describir las estrategias no farmacoldgicas utilizadas para el alivio del dolor en
recién nacidos durante procedimientos dolorosos. Método: esta es una revision integradora.
El periodo de recoleccion de datos ocurrid del 01/09/19 al 01/11/19 en las siguientes bases de
datos: Ciencias de la Salud (LILACS), Biblioteca Cochrane (COCHRANE), indice
Acumulativo de Literatura en Enfermeria y Afines (CINAHL), y SciVerse Scopus
(SCOPUS). Resultados: Se seleccionaron 11 articulos, del total de articulos analizados
(54,5%) de las referencias se abordaron medidas no farmacoldgicas como la intervencion de

calidad alta o moderada para aliviar el dolor del procedimiento. Las medidas no
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farmacoldgicas para el alivio del dolor en el recién nacido, las principales medidas
encontradas fueron: lactancia materna, succién no nutritiva, soluciones dulces como glucosa
25% 0 sacarosa 24%, contacto piel con piel, masaje y rodar. Conclusion: La produccion
cientifica en Brasi necesita avanzar, principalmente en el tema que involucra a recién nacidos
de bajo riesgo y manejo del dolor. El establecimiento de una propuesta de protocolo de
atencion permite estandarizar las estrategias de alivio del dolor del recién nacido, utilizando
métodos no farmacoldgicos.

Palabras clave: Recién nacido; Dolor; Alojamiento Conjunto.

1. Introducéo

O conhecimento do estresse socioemocional reatividade durante o periodo inicial da
vida neonatal é crucial entender a trajetéria do neurodesenvolvimento cerebral (De Bernardo
et al, 2018).

Quando a crianga enfrenta uma situacdo estressante, o desenvolvimento eixo
hipotdlamo-hipo6fise-adrenal € ativado: o hipotalamo secreta o hormoénio liberador de
corticotropina, que inicia a liberacdo do hormonio adrenocorticotréfico por a glandula
pituitaria. Esse hormdnio induz, na adrenal cértex glandular, a secrecdo de glicocorticoides
como o cortisol, considerado um horménio indicador de estresse, a resposta do estresse
psicoldgico e fisico enfrentado pelo cérebro serd os altos niveis plasmaticos de cortisol
(Ibidem, 2018).

Efeitos colaterais em longo prazo de alta concentracdo de cortisol podem resultar em
resisténcia a insulina, hiperlipidemia, deficiéncias imunoldgicas e alteracfes destrutivas no
hipocampo. O cortisol salivar tem sido relatado como biomarcador Util de estresse
psicoldgico e problemas mentais relacionados ou doencas fisicas. Esse método detectou
padrdes de resposta de alto estresse hormonal a lanceta de calcanhar em bebés entre 34 e 41
semanas de gestacdo cerebral (De Bernardo et al, 2018).

Recém-nascidos saudaveis, a termo, enfrentam vérias ocasides de dor, como o teste de
triagem para doencas metabdlicas, alguns desses procedimentos dolorosos podem ser
esperados, e as precaucOes devem ser feitas para minimizar a dor (Pattersson et al, 2019).

No Brasil, o direito do RN de nédo sentir dor estd garantido nos Direitos da Crianga e
do Adolescente Hospitalizados, expresso na resolucdo 41/1995, e deve ser contemplado na
assisténcia realizada pela equipe multiprofissional (Eca, 1995).

As medidas de alivio de um processo doloroso sdo classificadas em farmacoldgicas e

ndo farmacologicas. As intervencdes ndo farmacoldgicas sao os meétodos visando analgesia
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sem a utilizacdo de formulas medicamentosas, como as a¢des de acolhimento e conforto, com
objetivo principal de prevenir a intensificacdo da dor (Falcdo et al, 2012). Os métodos
considerados como estratégias de intervencdo ndo farmacologicas para alivio da dor sao:
succdo ndo nutritiva; posicionamento adequado; reducdo de estimulos; massagens; glicose
oral; cheiro da genitora; banho de imersdo; calor local; musicoterapia; método canguru; toque
terapéutico e diminuicdo da luminosidade (Farias et al, 2011).

Segundo as Diretrizes para a Organizacdo da Atencédo Integral e Humanizada a mulher
e ao recém-nascido no Alojamento Conjunto (2016), em seu Art.6° vai descrever que cabe a
equipe multiprofissional no Alojamento Conjunto: “XIII - adotar técnicas ndo farmacoldgicas
de prevencéo/reducdo da dor para a coleta de sangue e outros procedimentos dolorosos.

2. Metodologia

Para viabilizar o desenvolvimento deste estudo, optou-se por uma revisao integrativa.
Como considera Pereira et al (2016) a pesquisa de revisdo busca informagdes existentes na
literatura. O periodo de coleta de dados ocorreu de 01/09/19 a 1/11/19 nas seguintes bases de
dados: Ciéncias da Saude (LILACS), Cochrane Library (COCHRANE), Cumulative Index to
Nursing and Allied Health Literature (CINAHL), e SciVerse Scopus (SCOPUS).

O estudo pautou-se na seguinte questdo de pesquisa: Quais estratégias para o alivio da
dor do recém-nascido a termo? Abordada nos manuscritos publicados de 2014 a 2019, O
recorte temporal foi dos Gltimos cinco anos, para que pudesse descrever 0 que tem de mais
atual em relacdo a temética, visto ser um gassunto que esta em constante atualizacéo.

Os critérios de inclusdo das referéncias foram os seguintes: possuir aderéncia ao
objetivo proposto; conter articulacdo com os cuidados de enfermagem; disponibilizar textos
na integra nos idiomas: inglés, portugués e espanhol; como critério de exclusdo: duplicidade
de artigos nas bases e artigos para 0s quais nao foram encontrados nem o resumo e nem o
texto na integra, teses e dissertacBes e que so utilizassem recém-nascidos prematuros somente
como foco do estudo.

Os descritores pertinentes ao tema foram selecionados e identificados através do DECs
e do MeSH, sendo estes: (recém-nascido; dor; alojamento conjunto) e (pain; infant newborn;
rooming-in-care), de forma associada, utilizando o operador booleano “AND”. A busca
ocorreu durante os meses de Novembro de 2019 e Janeiro de 2020.

O processo de selecdo dos artigos ocorreu da seguinte forma: de inicio, foi realizado a
busca dos artigos. Foram encontrados: LILACS 17 publicacbes, COCHRANE 16 artigos,
CINAHL 484 manuscritos e SCOPUS foram encontrados 21 literaturas publicadas. Entéo,
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foram aplicados os seguintes filtros: recorte temporal de 5 anos e texto completo. Apds isso,
identificou-se a seguinte quantidade de artigos: LILACS 8, COCHRANE 2, CINAHL 92, e
SCOPUS 13.

Posterior a isso, foi feita a leitura dos resumos e foram excluidas as publicacdes
conforme critérios de elegibilidade pré-estabelecidos, a quantidade de artigos excluidos em
cada base de dados esta disposta a seguir: LILACS 8, COCHRANE 0, CINAHL 74, e
SCOPUS 8. Com isso, permaneceu para leitura aprofundada dos artigos: LILACS 0,
COCHRANE 2, CINAHL 18, e SCOPUS 5. Desse modo, ao final foram obtidos 11 artigos,
sendo 2 oriundos da COCHRANE, 7 artigos da CINAHL, e 2 da SCOPUS.
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3. Resultados e Discussao

Figura 1 — Fluxo da informag&o com as diferentes fases da reviséo.

Fonte: Autor (2020).

Foram identificados 538 artigos, no primeiro momento excluiu-se 423 artigos
duplicados e com textos incompletos. No segundo momento foram eliminados 90 artigos pela
leitura dos seus titulos e resumos. Assim, restando 25 artigos que foram lidos na integra,
excluindo-se 14 que ndo atenderam aos critérios de elegibilidade, de forma que 11 artigos
totalizou a sintese quantitativa desta revisdo integrativa.

Para a analise na integra dos artigos selecionados, utilizou-se referencial de Ursi e
Galvéo (2006), com a finalidade de extrair, organizar e sumarizar as informagdes, facilitando
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a construcdo do banco de dados. O instrumento, adaptado e utilizado nessa etapa do estudo,
abordou os seguintes itens: titulo do artigo/autores, intervencdo, delineamento/amostra,

principais resultados e recomendac6es/conclusoes.

3.1 Resultados

Verificou-se que dos 11 estudos selecionados, 7 (63,6%) foram obtidos por meio da
CINAHL, 2 (18,2%) por meio da COCHRANE e 2 (18,2%) por meio da SCOPUS. Quanto ao
ano de publicacdo, 2 (duas) referéncias sdo de 2014 (18,2%), 3 (trés) (27,2%) referéncias
foram encontradas em 2016, 5 (cinco) (45,5%) foram encontradas em 2017 e 1 (9,1%) foi
encontrado em 2018.

Quase metade dos artigos (5/11) foi indexada em revistas médicas, dois (2/11) em
biblioteca de reviséo internacional, e quatro (4/11) em revistas de enfermagem. Sobre 0s tipos
de publicacdo, no que diz respeito a abordagem metodoldgica, verificou-se que: 1 (9,1%)
artigo se tratava de estudo descritivo, 1 (9,1%) convergente assistencial, 2 (18,2%) clinico
assistencial, 1 (9,1%) randomizado duplo-cego, 6 (54,5%) revisdo bibliografica. O Quadro 1

apresenta a distribuicdo sistematica dos estudos selecionados.

Quadro 1 — Distribuicdo dos estudos segundo autor, periddico, ano, objetivos e tipo de
estudo. Rio de Janeiro, RJ, Brasil, 2020.

Autores, periodico, ano Obijetivos

Thayse Ribeiro das Virgens; Catiuscia
Sales de Souza; Mariana Lucena de
Carvalho.

Analisar a influéncia da sucgdo néo
nutritiva como método de analgesia nédo
farmacoldgica durante  procedimentos
dolorosos em neonatos, por meio de uma

Rev. Ciénc. Méd. revisdo sistematica descritiva.

2018

Johnston C, Campbell-Yeo M, Fernandes
A, Inglis D, Streiner D, Zee R Cochrane
Database Syst Rev.

Determinar o efeito do contato pele a pele
(CPP) sozinho na dor de procedimentos
dolorosos em comparagdo com nenhuma

intervencdo,  sacarose  ou  outros
2017 analgésicos.
Marialda  Moreira Christoffel;  Thaila | Descrever e analisar as atitudes dos
Corréa Castral; Mariana Firmino Daré; | profissionais de salude em relacdo a

Liciane angona Montanholi; Ana Leticia

avaliacdo e ao tratamento da dor em
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https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Streiner%20D%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=24459000
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Monteiro Gomes; Carmen  Gracinda | recém-nascido, submetido a

Silvan Scochi. procedimentos dolorosos na unidade
neonatal.

Esc. Anna Nery

2017

Erkul, Minevver; Efe, Emine. Foi avaliar o efeito do aleitamento

Breastfeeding Medicine

2017

materno na dor dos bebés durante a
vacinacao.

Lago, Paola; Garetti, Elisabetta; Bellieni,
Carlo Valerio; Merazzi, Daniele; Savant
Levet, Patrizia; Ancora, Gina; Pirelli,
Anna.

Acta Paediatrica

2017

Desenvolver diretrizes clinicas para a
prevencdo e controle da dor relacionada a
agulha em recém-nascidos.

Ali  Zargham-Boroujeni, Azamolmolouk
Elsagh, and Majid Mohammadizadeh.

Iran J Nurs Midwifery Res.

Comparar os efeitos da massagem e da
amamentacdo na dor dos neonatos.

2017
Gokulu, G.; Bilgen, H.; Ozdemir, | Foi avaliado o efeito em curto prazo da
H.; Sarioz, A.; Memisoglu, | exposicdo repetida a dor nas respostas

A.; Gucuyener, K.; Ozek, E.
Acta Paediatrica

2016

dolorosas de recém-nascidos, usando
diferentes métodos de avaliacdo da dor,
pois essa area havia sido pouco
pesquisada.

Roberta Costa; Raquel Alves Cordeiro.
Rev enferm UERJ
2016

Promover um processo de reflexdo junto a
equipe de enfermagem sobre o manejo do
desconforto e da dor em recém-nascido
(RN).

Stevens B, Yamada
A, Haliburton S, Shorkey A.

J, Ohlsson

Cochrane Database Syst Rev.

2016

Determinar a eficacia e efeito da dose,
método de administragdo e seguranga da
sacarose para aliviar o processo da dor em
recéem-nascidos.

Roberta Meneses Oliveira, Lucilane Maria
Sales da Silva, Consuelo Helena Aires de
Freitas, Shérida Karanini Paz de Oliveira,
Mariana Monteiro Pereira, llse Maria
Tigre de Arruda Leitdo.

Analisar publicagdes de enfermagem
sobre medig&o da dor.
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J Nurs UFPE on line

2014

Appleyard, Linda R. Analisar as publicacdes sobre o manejo da
) dor em lactentes e o efeito analgésico da

NZ J Med Lab Science amamentacdo durante a puncido de

2014 calcaneo ou punc¢éo venosa.

Fonte: Autor (2020).

Quadro 1, é importante o leitor observar o perfil dos estudos, por meio da descricdo
dos objetivos adotados nos estudos encontrados. Ao analisar a esséncia do conteldo,
constatou-se que 6 (54,5%) referéncias abordaram as medidas ndo farmacoldgicas como
intervencdo de alta ou moderada qualidade para alivio da dor procedimental, que é aquela
associada a exames, procedimentos ou tratamentos, que 3 (27,3%) referéncias enfatizaram seu
tema nos principais procedimentos dolorosos que sdo realizados nos recém-nascidos, porém
ndo deixaram de abordar as medidas ndo farmacologicas como manejo da dor e 2 (18,2%) dos
11 (100%) artigos relataram sobre os tipos de avaliacdo que se pode fazer antes do
procedimento doloroso.

Em relagdo aos artigos que falam sobre medidas ndo farmacoldgicas para o alivio da
dor nos recém-nascidos, as principais medidas encontradas foram: amamentacao, succdo nao
nutritiva, solucdes adocicadas como glicose 25% ou sacarose 24%, contato pele a pele,
massagem e enrolamento. Os artigos que evidenciaram os principais procedimentos dolorosos
trouxeram a punc¢édo de calcaneo como o mais doloroso e mais realizado, seguido da pungéo
venosa periférica, injecdes intramusculares.

Dos estudos 2 (%) que descreveram sobre os tipos de avaliacdo da dor do recém-
nascido pelo profissional de enfermagem, 1 (50%) desse artigo relatou que a avaliacdo da dor
é realizada por meio da avaliacdo visual do comportamento do recém-nascido como a
movimentacdo corporal, agitacdo e choro. J& o outro artigo 1 (50%) mencionou a NIPS
(Neonatal Infant PainScale — Escala de dor para recém-nascidos) como instrumento utilizado
para avaliar e mensurar a dor do recém-nascido.

O Quadro 2 apresentam a esséncia do contetdo dos estudos relacionados as medidas
ndo farmacoldgicas para o alivio da dor do recém-nascido.
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Quadro 2 — Caracterizacdo das publicacdes sobre medidas ndo farmacoldgicas para o alivio

da dor do recém-nascido. Rio de Janeiro, RJ, Brasil, 2020.

Titulo do
estudo

Esséncia do contetdo e recomendacdes dos

autores

A influéncia da sucgéo nédo
nutritiva como analgesia ndo
farmacoldgica em recém-
nascidos durante procedimentos

dolorosos: revisdo sistematica.

Que a sucgdo ndo nutritiva € eficaz tanto de forma
isolada quanto associada a sacarose. No que tange
ao tempo de realizacdo da succdo nao nutritiva,
alguns autores estabelecem o tempo de dois minutos
antes do procedimento doloroso.

Skin-to-skin care for procedural

pain in neonates.

O contato pele a pele parece ser eficaz conforme
medido por indicadores de dor compostos com
indicadores fisiolégicos e comportamentais e,
independentemente, usando a frequéncia cardiaca e
o tempo de choro; e é seguro para um Unico

procedimento doloroso.

Atitudes dos profissionais de
salide na avaliagéo e tratamento

da dor neonatal.

Ha divergéncia entre o que é considerado prescrito e
0 administrado, apontando a existéncia de uma
lacuna entre a prética e o conhecimento existente.
As  atitudes

precisam  ser mudadas e

instrumentalizadas  pela  melhor  evidéncia

disponivel.

Efficacy of Breastfeeding on
Babies Pain During
Vaccinations.

A amamentacdo evitou aumento da frequéncia
cardiaca, duracdo do choro, NIPS, queda da
saturacdo de oxigénio e reducdo da dor durante 0s
procedimentos invasivos em recém-nascido grupo

de controle.

Systematic review of
nonpharmacological analgesic
interventions for common

Havia evidéncias suficientes para apoiar fortemente
0 uso de intervengdes ndo farmacoldgicas para
procedimentos comuns relacionados a agulha em
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needle-related procedure

in newborn infants and

development of evidence-based.

recem-nascidos. Intervengdes combinadas.

The Effects of Massage and
Breastfeeding on Response to
Venipuncture Pain among
Hospitalized Neonates.

O menor escore de dor foi no grupo de massagem,
depois no grupo de amamentacdo e no grupo
controle. Considerando que a massagem e a
amamentacdo sdo intervencfes naturais, Uteis e
gratuitas, e ndo precisam de nenhuma instalacao
especial, esses métodos sdo sugeridos no manejo da
dor e no controle da dor durante procedimentos
dolorosos administrados para bebés.

Comparative heel stick study
showed

that newborn infants who had
undergone repeated painful
procedures showed increased

short-term pain responses.

Os bebés que receberam estimulos mais dolorosos
durante os primeiros dias de vida apresentaram
maiores respostas a dor durante uma picada no

calcanhar subsequente.

Desconforto e dor em recém-
nascido: reflexdes da

enfermagem neonatal.

Os resultados demonstram a preocupacdo dos
profissionais de satde com a identificacdo da dor, a
necessidade de minimizar os estimulos ambientais e
a importdncia do uso de medidas néo
farmacoldgicas e farmacologicas, principalmente
durante o0s procedimentos invasivos, evitando
implicagfes no desenvolvimento neuropsicomotor

do recém-nascido.

Sucrose for analgesia in
newborn infants undergoing

painful procedures.

A sacarose ¢ eficaz para reduzir a dor procedimental
de eventos Unicos, como lanceta de calcanhar,
puncdo venosa e injecdo intramuscular em bebés

prematuros e a termo.

Measurement of pain in clinical

A medicdo da dor na pratica clinica de enfermagem
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nursing practice: integrative é cada vez mais frequente, com a utilizagdo de
review. instrumentos uni e multidimensionais, 0 que
proporciona intervencdes analgésicas eficazes e

satisfacdo do paciente.

Breastfeeding reduces A pesquisa mostrou claramente que a amamentacao
procedural pain in infants: A € uma alternativa segura intervencdo analgésica
review of the literature. eficaz e eficaz para reduzir a dor durante

procedimentos dolorosos, como pungdo de

calcanhar ou puncéo venosa.

Fonte: Autor (2020).

No Quadro 2, é importante observar as nuances que 0s estudos apresentam e as
medidas adotadas que possibilitaram a utilizacdo de medidas ndo farmacoldgicas para o alivio
da dor do recém-nascido.

Apbs a apreciacdo do conteudo, os artigos foram divididos em quatro categorias
tematicas: 1) Amamentacdo; 2) Succdo ndo nutritiva; 3) Substancias adocicadas; e 4) Contato

pele a pele.

3.2 Discussao

Medidas nao farmacoldégicas para alivio da dor do recém-nascido a termo

As medidas ndo farmacologicas sdo utilizadas na pratica assistencial como método de
alivio da dor para o recém-nascido. Mangat et al (2018) descreveu em sua revisdo sistematica
os principais métodos ndo farmacoldgicos para alivio da dor, foram incluidos artigos que
descrevessem técnicas ndo farmacolégicas em recém-nascidos prematuros ou a termos. Os
principais métodos encontrados foram: acupuntura, suc¢do ndo nutritiva, amamentacao,
solucdo sacarose / glicose, contato pele a pele, panos, massagem terapéutica, musicoterapia e
contencao facilitada.

Em consonancia com o autor mencionado acima, para Aradjo et al (2015) Tais
estratégias tém baixo custo, sdo de fécil assimilacdo e implementacdo pela equipe
multidisciplinar e apresentam baixo ou nenhum risco de complicacdo. Apesar de néo
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constituirem cuidados especificos para o controle da dor neonatal, estas medidas favorecem a
organizagdo neuropsicomotora e atuam na etapa de modulacéo da dor, inibindo a liberagéo de

neurotransmissores responsaveis pela exacerbacdo do estimulo doloroso inicial.

Amamentacao

O leite materno possui a vantagem de ser um método natural e de baixo custo, além de
proporcionar o contato pele a pele entre mae e bebé. Estudos apontam a eficacia de alguns
componentes do leite materno no alivio da dor do recém-nascido, ja que ele contém o
triptofano, um precursor da melatonina que aumenta a beta endorfina e pode auxiliar no
processo algico (Calasans; Maia e Figueiredo, 2016; Appleyard, 2014).

Além dos mecanismos potenciais pelos quais o leite materno poderia proporcionar um
efeito analgésico, tais como a presenca de uma pessoa reconfortante (a mée), a sensacéo fisica
(o contato pele a pele com uma pessoa reconfortante), a distracdo da atengéo e a dogura do
leite materno (Shah et al, 2012).

A amamentacdo, por exemplo, reduz a dor de procedimentos como puncdes venosas e
capilares para coleta de sangue, além de imuniza¢cdes. Muitos resultados de revisGes
sisteméticas (Appleyard, 2014; Coca et al, 2018; Lago et al, 2017) apoiam a efetividade e a
seguranca da amamentacdo como medida analgésica. Além disso, a Organizacdo Mundial da
Saude reconhece e recomenda a utilizacdo de tal pratica em imunizacgdes (Maciel et al, 2019).

Em seu estudo clinico, Hsieh et al (2018) comparou se a administracdo de leite
materno ou dextrose na cavidade oral poderia reduzir o processo da dor na puncdo de
calcaneo. E concluiu que intervencbes ndo farmacoldgicas para reduzir a dor devem ser
buscadas sempre que possivel, devido a sua eficacia, baixo custo e seguranca. Alimentar com
algo de gosto bom foi eficaz. O aleitamento materno é preferido e a utilizacdo de Dextrose
10% como segunda opc¢do. Ambos sdo seguros (Hsieh et al, 2018).

Para ser efetiva, a amamentacdo precisa ser iniciada cerca de 5 minutos antes do
procedimento doloroso; além disso, 0 recém-nascido precisa sugar efetivamente antes,
durante e ap6s o termino do procedimento doloroso, para que sejam obtidos efeitos
analgeésicos eficazes (Maciel et al, 2019).

Nesta perspectiva a amamentacdo € a primeira escolha de via de nutricdo do bebég,
além de ser o primeiro estimulo para o vinculo entre o0 binbmio mae-bebé.

Na préatica clinica observa-se que quando o recém-nascido € posicionado em seio

materno antes de qualquer procedimento doloroso, 0 mesmo responde diferente ao estimulo
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doloroso, a expressdo corporal é menor, o choro € com menos intensidade. Calasans, Maia,
Silva (2016), corrobora afirmando que o ato de amamentar traduz na méde um contato intimo
observado através do efeito calmante do odor do leite, apresentando niveis de cortisol
diminuidos a crianca 0 que permite sua participacdo ativa no controle da dor e medidas de

conforto.

Succédo nado nutritiva

A técnica da succao ndo nutritiva pode ser realizada com a introducéo do dedo minimo
enluvado na cavidade oral. Durante 0s movimentos ritmicos, a suc¢do ndo nutritiva libera
serotonina, que inibe a hiperatividade, assim modulando o desconforto e diminuindo a dor do
recém-nascido, seja ele a termo ou pré-termo (Virgens, Greco, & Carvalho, 2018).

O efeito mecénico da succdo blogueia a transicdo dos impulsos da dor para o cérebro
através de mecanismos de controle de portas. Com base na teoria do controle dos portdes, se a
dor ndo for reconhecida ou a transicdo de seus impulsos for blogueada para o cérebro,
resultados negativos da dor ndo aconteceriam (Boroujeni, 2017).

A succéo ndo nutritiva promove o conforto e o alivio da dor em neonato pré-termo e a
termo, e pode ser usada de modo isolado ou combinado com as solugdes adocicadas (Maciel
et al, 2019).

Em seu estudo. Virgens, Greco e Carvalho (2018) concluiram que a succdo nao
nutritiva é eficaz tanto de forma isolada quanto associada a sacarose, Além disso, p6de-se
verificar que o uso da sacarose maximiza o potencial analgésico da suc¢do ndo nutritiva,
sendo essa combinacgdo mais eficaz do que a utilizagdo das duas de forma isolada.

No que tange ao tempo de realizacdo da sucgdo ndo nutritiva, alguns autores
estabelecem o tempo de dois minutos antes do procedimento doloroso como o tempo
necessario para que o recém-nascido ja esteja confortavel e adaptado ao estimulo da sucgédo
no momento em que for submetido ao estimulo doloroso (Virgens, Greco, & Carvalho, 2018).

A utilizagdo da técnica de succdo ndo nutritiva seja de forma isolada ou associada
contribui positivamente para o estado comportamental do recém nascido. O tempo de
execucdo da técnica antes do procedimento doloroso é essencial para garantir a adaptacdo e
conforto do recém nascido favorecendo para a diminuicao estresse e melhora do desempenho

alimentar.
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Substancias adocicadas

O uso de substancias adocicadas, como a glicose, a sacarose e o leite materno, € uma
medida bastante recomendada para o controle da dor no RN, ndo havendo davidas quanto aos
beneficios das mesmas no alivio da dor diante de procedimento em RN a termo e pré-termo.
O que promove a diminuicdo da duracdo do choro atenua a mimica facial e elevacdo da FC,
além de diminuir os escores de dor na aplicacdo da escala PIPP, em RN a termo e prematuro
(Costa et al, 2016).

A glicose e a sacarose sdo as mais adotadas e tém merecido destaque por apresentarem
melhor efeito analgésico. O uso da solucdo de glicose embebida em gaze é a principal medida
utilizada para acalmar o RN e diminuir sua dor durante os procedimentos sabidamente
dolorosos, acalmando-o antes dos procedimentos. Contudo, autores defendem que o0 uso da
sacarose a 24% apresenta uma maior efetividade em diminuir os sinais de dor que as outras
solugdes adocicadas. Isso € justificado por a sacarose ser um dissacarideo que tem um
equivalente de glicose e um equivalente de frutose (Ibidem, 2016).

Pesquisas adicionais demonstraram que os efeitos estdo associados a poténcia do sabor
doce (solucgdes mais doces e concentradas), em vez do volume da solucdo administrada; sendo
a sacarose mais analgésica que a glicose e a frutose, e a lactose ndo demonstrando nenhum
efeito analgésico (Stevens et al, 2016).

Em seu estudo Christoffel et al (2017), observou que quanto ao uso de solucéo
adocicada, a glicose a 50% ou 25%, foi citada pela maioria dos profissionais de salde para o
alivio da dor em RN, no entanto, ndo foi mencionada uma padronizagdo da dosagem ou
frequéncia dessa intervencdo. No entanto, recomenda-se a administracdo de 1 ml de glicose
25% ou 2ml de sacarose 24% por via oral, por no maximo dez doses ao dia, na porcéo
anterior da lingua, combinados com a suc¢do ndo-nutritiva, dois a trés minutos antes de
pequenos procedimentos dolorosos, como puncéo de calcaneo ou pungéo venosa (Christoffel,
2017).

Os artigos apresentados levam a reflexdo sobre o uso indiscriminado das substancias
adocicadas, sem que haja uma dosagem padronizada, no entanto, estudos de revisdes
sistematicas, como de Stevens et al (2016) iniciaram o direcionamento para elucidar estas

questdes clinicas, baseado em evidéncia cientifica de alta qualidade.
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Contato pele a pele (CPP)

Especificamente o contato pele a pele, que se associam ao Método Canguru ou
Cuidado Mé&e Canguru, tem sido uma das propostas para alivio da dor, podendo ser definido
como uma intervencdo naturalistica que pode envolver a posi¢do Canguru, a amamentagao e 0
contato ao corpo materno (Lotto & Linhares, 2018).

De acordo com Ministério da Saude do Brasil em 2011, o contato pele a pele para
alivio de dor é preconizado no Manual & Saide do Recém-Nascido como intervencgdo a ser
implementada no contexto hospitalar.

O contato pele a pele é eficaz e seguro como estratégia de reducdo da dor em
procedimentos isolados. Idealmente, o neonato deve ser posicionado em contato pele a pele
por cerca de 10 a 15 minutos antes do procedimento, e deve permanecer assim até sua
finalizagcdo como, por exemplo, em imunizacdes (Maciel et al, 2019).

Em contra partida, Lotto e Linhares (2018) descreveu gue quanto a duracao do contato
pele a pele, ressalta-se que os estudos analisaram diversos tempos e que todos apresentaram
resultados positivos no alivio da dor, entretanto o mais efetivo foi de 30 minutos. O contato
pele a pele com as mées mostrou ser efetivo para alivio de dor e alguns estudos avangaram
para comparar a efetividade desta estratégia com outras pessoas, além da méae.

O cuidado pele a pele (CPP) parece ser eficaz, se analisado por indicadores de dor
compostos, incluindo-se indicadores fisioldgicos e comportamentais, e seguro para um Gnico
procedimento doloroso, como uma puncao no calcanhar (Johnston et al, 2017).

A estratégia de contato pele a pele busca acrescentar uma solucéo de alivio da dor pela
relacdo constante da mée ou outros individuos com o recém-nascido, esta relacdo apresenta
diversas vantagens como leite materno e a preservacdo de calor, estas condi¢Ges s&o

indispenséveis para a qualidade de vida e alivio da dor do recém-nascido.

4. Considerac0es Finais

Durante a internacdo, 0s recém-nascidos de baixo risco sdo submetidos a
procedimentos dolorosos, sendo os principais: puncao de calcaneo, pun¢do venosa periférica,
injecOes intramusculares, aspiracao de vias areas superiores.

As evidéncias demostraram que a amamentacdo causa efeito analgésico nos recém-

nascidos e foi eficaz para reduzir a dor durante procedimentos dolorosos, e para ser efetiva, a
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amamentacdo precisa ser iniciada cerca de 5 minutos antes do procedimento, pode ser
realizada durante e ap06s o término do procedimento doloroso.

A succdo ndo nutritiva associada a solugédo adocicada, sacarose 24% ou glicose 25%,
também trouxe beneficios na reducdo da dor procedimental de eventos Unicos. As evidéncias
ainda ndo demostram uma consisténcia na dosagem ideal, sendo necessarios estudos mais
aprofundados sobre 0 assunto.

O contato pele a pele também foi um método de facil acesso que apareceu nas
evidéncias como sendo efetivo, trazendo a mae para a participacdo do cuidado do recém-
nascido promovendo o vinculo afetivo, para ser eficaz precisa ser realizado de 10 a 15
minutos antes do procedimento doloroso.

No que se refere a equipe de enfermagem, ampliar o conhecimento e viabilizar o uso
de escalas para dor neonatal é essencial para direcionar o processo de avaliacdo e consequente
intervencdo da equipe de enfermagem.

Sugerimos estudos que possam gerar protocolos ou fluxos assistenciais sobre medidas
ndo farmacologicas, assim como estudos clinicos que possam validar uma dose-padréo para o

uso de solucBes adocicadas.
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