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Resumo

Pela incidéncia e potencial de causar sofrimento e incapacidade, a dor, enquanto sintoma clinico, fez com que se transformasse
num verdadeiro problema de satide publica. O presente estudo é uma revisio integrativa que teve como objetivo retratar
analiticamente os principais pontos que o profissional de enfermagem apresenta dificuldades, comprometendo a assisténcia
prestada ao paciente com dor. Para a selecio dos artigos utilizou-se as bases de dados, Lilacs, Scielo, BDENF e Medline,
obtendo uma amostra de 13 artigos. Apés andlise dos artigos incluidos na revisio, os resultados apontaram 3 eixos temdticos,
que retratam sobre o registro e avaliacio da dor, conhecimento cientifico do enfermeiro a respeito da dor e sobre as acoes
adotadas pelos enfermeiros para alivio da dor. Concluiu-se que o processo de educagio em enfermagem nio estd preparando
enfermeiros para o correto manejo da dor, portanto, faz-se necessdria uma atencdo neste sentido, para que os futuros e atuais
enfermeiros tenham o real entendimento da dor, possibilitando a prestagio de uma boa assisténcia de enfermagem.

Palavras-chaves: dor, assisténcia de enfermagem, educagido em enfermagem.

Abstract
Nursing care problems in managing the 5th vital sign, the pain

Pain is the leading case of suffering and disability as a clinical symptom and, consequently, has become a public health
problem. The present study is an integrative review that aimed to describe analytically the main points nursing professional
have experienced difficulties, compromising quality of care to patients in pain. A literature review was conducted in Lilacs,
Scielo, Medline and BDENF databases, and a sample of 13 studies was selected. After analyzing these articles, the results
showed three thematic axes, which describe about the registration and pain assessment, scientific knowledge of nurses related
to pain and nurses intervention to relieve pain. We concluded that educational process in nursing is not preparing nurses
to provide proper pain management. We need, then, special attention to this theme so that current and future nurses really
understand pain, providing high-quality care.
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Resumen

Dificultades de atencion de enfermeria ante el 5 signo vital, el dolor

La incidencia y el potencial de causar sufrimiento y discapacidad, el dolor, como sintoma clinico, se ha convertido en un

verdadero problema de salud publica. La presente revisién integradora tuvo como objetivo describir analiticamente las principales

dificultades que el profesional de enfermeria presenta, poniendo en peligro la atencién prestada a los pacientes con dolor. Para
la busqueda de literatura cientifica, se utilizaron las bases de datos Lilacs, Scielo, Medline y BDENE y la muestra incluy6 13
estudios. Después de analizar los estudios, los resultados apuntaron tres ejes temdticos, que describen sobre el registro y la

evaluacién del dolor, sobre el conocimiento cientifico de los enfermeros acerca del dolor y sobre las medidas tomadas por los

enfermeros para el alivio del dolor. Se concluyé que el proceso de educacién en enfermeria no estd preparando los enfermeros

para el manejo adecuado del dolor. Es necesario, por lo tanto, atencién en este sentido, para que los enfermeros actuales

y futuros tengan el verdadero entendimiento del dolor, lo que permite calidad en la prestacién de atencién de enfermeria.

Palabras-clave: dolor, cuidados de enfermerfa, educacién en enfermeria.

Introdugéao

Assim como os demais sinais vitais (tempera-
tura, pulso, respirago e pressdo arterial), a dor deve
ser monitorada com o mesmo rigor, podendo ser
avaliada a0 mesmo tempo e no mesmo ambiente.
Avaliar a dor e intervir em seu alivio vem sendo um
processo altamente desafiante para os profissionais
de satde, portanto considerd-la como 5° sinal vital
¢ uma maneira de melhorar a qualidade do atendi-
mento ao paciente [1].

Ha4 duas classificagdes para a dor: aguda e cro-
nica. A dor aguda estd relacionada a traumatismos,
infec¢oes ou inflamagoes, havendo expectativa de
desaparecimento apds a cura da lesao. Tem como
caracteristica o aparecimento de respostas neuro-
vegetativas associadas (elevacio da pressao arterial,
taquicardia, taquipneia, entre outras). Jd a dor cro-
nica persiste apds o tempo razodvel para a cura de
uma lesdo ou estd associada a processos patolégicos
cronicos, causando dor continua ou recorrente.
Ansiedade e depressao sao respostas frequentemente
associadas ao quadro clinico e geralmente nao hd
respostas neurovegetativas associadas ao sintoma [2].

Em virtude do cardter subjetivo e complexo
da dor, ¢ imprescindivel compreendé-la e, conse-
quentemente, acreditar nos relatos do paciente, pois
a comunicagio seja de forma verbal ou comporta-
mental é a Ginica forma que o profissional tem de
mensurar a dor [3].

Os enfermeiros, assim como a equipe de en-
fermagem, estdo sempre presentes e mantém uma
relacio de maior proximidade com o paciente,
passando maior tempo com eles do que qualquer
outro membro da equipe multiprofissional, portanto

deveriam estar capacitados para avaliar a dor nos
pacientes, possuindo plena condigao para assegurar
o controle da dor por meio de sua avaliagao, de sua
evolucio efetiva e de seu tratamento [3].

Partindo deste ponto, o estudo em questio
tem como objetivo identificar, através de uma re-
visao integrativa da literatura, os principais pontos
que os profissionais de enfermagem apresentam
dificuldades ou desconhecimento, comprometendo
a prestagdo de uma assisténcia adequada ao paciente
com dor.

A compreensio da dor, enquanto fenémeno
complexo que importa entender nas suas vdrias di-
mensoes, implica e questiona especialidades diversas
e, por isso, faz-se necessirio uma assisténcia mul-
tidisciplinar [4], ou seja, a equipe de enfermagem
interagindo com os demais profissionais da drea de
satde, a fim de proporcionar a melhor assisténcia
possivel ao paciente.

A dor resulta em alteragées bioldgicas, psi-
cossociais e sofrimento. Hd prejuizo de sono, do
trabalho, da movimentacao e deambulagio, ocorre
alteragao do humor, da capacidade de concentragao,
do relacionamento familiar, da atividade sexual e
apreciac¢do pessimista e desesperancada da vida.
E um fenémeno cuja etiologia e manifestagio sio
multidimensionais, com base tedrica advinda de
vérias ciéncias. Os aspectos bioldgicos, emocionais
e culturais da experiéncia dolorosa justificam o uso
de intervencoes multiplas, farmacolédgicas e nao
farmacoldgicas, para o seu alivio [5].

Mesmo a dor sendo uma das experiéncias mais
comuns na populagio, nio recebe uma avaliagio
eficaz. Em virtude disso, dd-se a importancia do
comprometimento dos profissionais de enferma-



gem, assim como dos demais membros da equipe
multidisciplinar, para que juntos possam trabalhar
alcancando sucesso no controle e manejo da dor.

Métodologia

Trata-se de uma revisdo integrativa da literatura
em que foram utilizadas as bases de dados Lilacs,
Scielo, BDENF e Medline, durante limites tempo-
rais de 2007 2 2010. Esse periodo foi escolhido, pois
aintencio deste estudo era o de coletar informagoes
recentes, para que os préximos estudos venham
tentando solucionar este problema, fazendo com
que os futuros profissionais de enfermagem nao
apresentem a mesma caréncia na prestagio desta
assisténcia. Para a selegio dos textos, fez-se uma
busca sobre as produgoes do conhecimento referente
4 dor, tendo como descritores: dor, assisténcia de
enfermagem e educagio em enfermagem. A partir
daleitura dos resumos, os artigos foram selecionados
tendo em vista critérios de inclusio e exclusao. Fo-
ram incluidos neste trabalho: pesquisas e livros que
abordassem o tema em estudo. A busca realizada foi
limitada a artigos publicados em portugués, para que
se pudesse identificar a realidade dos profissionais
de enfermagem em nosso pais. Assim foram encon-
trados 21 artigos referentes aos descritores, sendo
excluidos aqueles que nao atendiam aos critérios
estabelecidos, que sao: ser publicado em portugués;
entre os anos de 2007 - 2010 e abordar um dos
assuntos referentes aos descritores. Ao final, foram
selecionados 13 artigos, sendo organizados em fichas
nas quais constavam dados de identificagdo, ano de
publicagao dos artigos e uma sintese evidenciando
os principais pontos de cada texto. Por se tratar de
uma revisao de literatura, o presente estudo nio foi
apresentado a um Comité de Etica em Pesquisa com
Seres Humanos. No entanto, sdo respeitados todos
os aspectos éticos no que se refere a citagio de todas
as informagoes e ideias consultadas.

Resultados e discussao

Dos 13 artigos selecionados, 2 foram publica-
dos em 2010, 4 em 2009, 3 em 2008 e 4 em 2007,
apontando que houve uma estagnagio em estudos
envolvendo esta temdtica. Em relagio ao tipo de
periédico onde foram publicados os artigos, houve
predominéncia daqueles onde os temas abordados
eram relativos aos atuais campos da saide numa
perspectiva da drea de enfermagem. A partir da
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anilise do contetido das evidéncias foi possivel
identificar trés (3) eixos temdticos importantes para
a assisténcia de enfermagem diante da dor:

* Eixo 1 — Registro e avaliagio da dor: um ponto
comum a todos os artigos ¢ que a dor, em especial
a cronica, niao é corretamente tratada e docu-
mentada pelos enfermeiros, devido a inadequada
avaliagao inicial ocasionada pela falta de rigor e
seriedade em sua mensuragao. Isso ocorre devido
a vérios fatores, como: carga suplementar de tra-
balho; dificuldade em ouvir o que o doente tem
a dizer; necessidade de ser persistente, rigoroso
e metddico durante a avaliagio; necessidade de
mensura-la diariamente; dificuldade de manter
uma relacdo de confianca para dar ao doente
oportunidade para se exprimir sobre a dor que
sente; dificuldade em empenhar-se na procura
de respostas eficazes de prevencio e de controle
da dor [6]. Outra dificuldade encontrada pelos
enfermeiros estd relacionada aqueles pacientes
que apresentam dificuldades cognitivas ou ver-
bais, que nao podem relatar verbalmente a dor,
fazendo com que o enfermeiro passe a observar
a sinalizacao nio-verbal como forma de lin-
guagem alternativa, o que compromete ainda
mais essa avaliagdo, pois fica ainda mais dificil
compreender o que o paciente quer dizer através
de gestos ou comportamentos. Nao ¢ s6 a falta
de cuidados para com a dor que ¢ inadequada, a
documentagio também é comprometida, sendo
consequéncia de uma ineficaz avaliacio a dor. Esta
falha deve ser urgentemente modificada, pois tais
informagoes sao compartilhadas entre os diversos
plantdes e equipe de enfermagem, garantindo a
continuidade da assisténcia e tratamento pelos
profissionais de outros turnos. Os enfermeiros
reconhecem a importancia de se avaliar correta-
mente o 5° sinal vital e, por isso, batalham por
uma mudanga em toda equipe multidisciplinar,
bem como na prépria organizagao de satde, atra-
vés da implementagao da educacio e treinamento
continuo para modificar comportamentos e pré-
ticas rotineiras desses profissionais, aperfeicoando
a assisténcia como um todo. Os pacientes que
tém a intensidade da dor avaliada e registrada
sistematicamente apresentam considerdvel redu-
¢ao do quadro doloroso, quando comparado aos
que nao sao devidamente assistidos. A equipe de
enfermagem, devido a maior proximidade com
o paciente, é quem deveria melhor identificar,
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avaliar e notificar a dor, programar a terapéutica
farmacolégica prescrita, prescrever algumas me-
didas nio farmacolégicas e avaliar a analgesia [3].
Ou seja, na prética, ¢ quem deveria organizar o
gerenciamento da dor, no entanto, publicagoes
e informagoes sobre o papel de enfermeiras na
administragao da dor s2o praticamente inexisten-
tes [7], podendo-se tentar justificar o déficit de
conhecimento e falta de éxito em sua avaliagao,
uma vez que nio se tem dado a devida impor-
tAncia que este assunto merece.

Eixo 2 — Conhecimento cientifico do enfermeiro a
respeito da dor: Os enfermeiros tendem a ter mais
conhecimentos acerca do tratamento da dor e
menos conhecimentos acerca das intervengoes
na dor [8]. Estudos constataram que esta é uma
falha que vem desde a graduagao, levando-os
a ndo avaliarem a dor de forma sistemdtica, a
subestimarem a frequéncia de ocorréncia da dor
e ignorarem o impacto devastador da dor para
o individuo [9]. O dominio técnico-cientifico
contribui para uma melhor assisténcia ao pacien-
te com dor, no entanto, referente a esta temdtica,
constatou-se que hd relatos de déficit de conhe-
cimento, inadequada avaliagao e insuficiente
registro sobre dor e analgesia [9]. Apesar de o
grande progresso observado no conhecimento
cientifico e tecnoldgico, a causa da existéncia da
dor e seu controle ainda nao sao bem compreen-
didos pelos profissionais de satide. Devido a esse
conhecimento cientifico deficitdrio, existem al-
gumas lacunas que interferem na abordagem da
dor, como a nio valoriza¢io da queixa dolorosa
e a influéncia dos valores, preconceitos e experi-
éncias pessoais que estao presentes na avaliagio
da dor. Apesar da visibilidade dos profissionais
com relagio aos seus efeitos prejudiciais e dos fa-
tores que influenciam na sua existéncia, o pouco
conhecimento por parte dos enfermeiros sobre
a dor e seu tratamento constitui-se numa das
principais barreiras para promogao de conforto
nessa situacao [10]. Diante de todos os fatores
citados acima, de forma especial 2 complexidade
de todas as caracteristicas do fendmeno “dor” e
também da sua importincia no contexto clinico,
¢ que se torna fundamental a educagio continu-
ada, direcionada a equipe de enfermagem, para
propiciar conhecimentos técnico-cientificos que
beneficiardo o manuseio das diversas dimensées
da dor, visto que os enfermeiros sio gerenciado-

res do cuidado e corresponsdveis pela qualidade
da assisténcia [10]. As institui¢oes de ensino,
bem como os docentes de enfermagem, devem
assegurar que todos os estudantes tenham co-
nhecimento sobre dor e sofrimento, e que eles
entendam a necessidade de sua avaliagio e do
registro sistemdtico. De forma especial, os cur-
sos de graduacao possuem a responsabilidade
de garantir aos académicos de enfermagem, e
futuros enfermeiros, os conhecimentos e habi-
lidades necessdrios para saber abordar a dor e
compartilhar com toda a equipe [11].

Eixo 3 — Agoes adotadas pelos enfermeiros para o
alivio da dor: O alivio da dor é um pré-requisito
para que o paciente obtenha uma étima re-
cuperagio e qualidade de vida. Algumas das
consequéncias para o paciente, sem o alivio
da dor, incluem sofrimento, ansiedade, medo,
depressdo, raiva, imobilidade e isolamento e,
tais consequéncias, podem contribuir para um
decréscimo da qualidade de vida [10]. Os en-
fermeiros procuram aliviar a dor por meio de
diferentes agdes e estratégias de interagdo com o
paciente e intervengdes sobre o ambiente hospi-
talar, a fim de promover o conforto, manter uma
intera¢io com o paciente, minimizar o barulho,
valorizar e partilhar a dor, ouvir o paciente,
explicar o motivo da dor, medicar, desviar a
atengdo do paciente da dor, oferecer apoio psi-
colégico e orientar quanto as medidas tomadas
para alivio da dor [12]. Outro ponto importante
¢ a prescricao de analgésicos pelo médico, para
que o enfermeiro possa administrd-lo garantin-
do o alivio da dor. A analgesia controlada é um
tratamento recente no manejo da dor, ajudando
na promogio do conforto do paciente. E com-
peténcia do enfermeiro e de outros profissionais
o alivio da dor. O uso de analgésicos é uma das
formas mais utilizadas para analgesia da dor e
deve ser indicada avaliando a intensidade, as
qualidades e o tipo de dor sentida [1]. A farma-
cologia é uma forma para controlar e combater
ador, podendo estar associada a outras medidas
que independem da prescri¢ao médica. Os enfer-
meiros podem realizar técnicas de relaxamento
e distracio proporcionando ao paciente uma
maior sensacao de controle da dor. A distracao
consiste em direcionar a atengao a outros focos,
como a televisao, musica, figuras, livros e artes
manuais. Essa técnica pode ser realizada quando



se deseja executar um procedimento doloroso,
ou durante o periodo em que se espera pelo efei-
to analgésico de medicamentos administrados
[13]. A dificuldade em se modificar intervencées
inadequadas e a falta de ag6es para a prevengao
da dor é o motivo do insucesso em proporcionar
alivio adequado ao paciente.

Conclusao

A equipe de enfermagem, por manter contato
direto com o paciente, ¢ quem deveria estar mais
bem preparada para prestar assisténcia ao paciente
com dor, desempenhando papel fundamental como
integrante da equipe multidisciplinar.

Percebe-se que a graduagio em enfermagem
nao estd preparando adequadamente os futuros
enfermeiros para o manejo, avaliagao e alivio da dor.
Os enfermeiros, tanto os atuantes como os futuros
profissionais, precisam ter o real entendimento
da dor e suas consequéncias ao paciente, para que
possam prestar uma assisténcia respeitando o relato
do paciente e oferecendo o devido tratamento para
controle e alivio da dor.

Em decorréncia desses problemas na assis-
téncia de enfermagem a dor, faz-se necessdria a
conscientizacio de toda a equipe multiprofissional
e principalmente dos enfermeiros, para que juntos
alcancem o bem estar do paciente. Sendo assim, ¢
indispensdvel que a enfermagem tenha a iniciativa
de buscar novos conhecimentos e treinamentos para
lidar com o 5° sinal vital, a dor.
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