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Resumo: Introducdo: O manejo adequado da dor na Unidade de Terapia Intensiva Neonatal (UTI) é
essencial e responsabilidade dos profissionais da salde na avaliagdo, na prevencdo e no
tratamentot. As medidas nédo farmacol 6gicas em recém-nascidos no cuidado referente ao aivio da
dor tendem a melhorar o desenvolvimento neurofisiol6gico?. <br>Objetivos: Analisar a eficacia
de terapias ndo farmacoldgicas utilizadas em pacientes internados na Unidade de Terapia
Intensiva Neonatal.<br>Metodologia: Foram avaliados ensaios clinicos controlados e
randomizados publicados em inglés nos Ultimos dez anos, em humanos, com base na National
Library of Medicine. A busca foi realizada via Medical Subject Headings, usando os descritores:
dor, tratamento, unidade de terapia intensiva neonatal. Incluiram-se estudos com medidas néo
farmacol6gicas em neonatos, prematuros e a termo. Excluiram-se artigos com medicagéo,
intervencdes invasivas como tubo orogastrico e cirurgias em neonatos. A escala PRISMA? foi
usada para sSistematizar esta revisdo.<br>Resultados: Inicidmente, seis estudos foram
encontrados, apos o0s critérios, apenas trés fizeram parte da andlise final. A amostra total contou
com 276 neonatos em UTIs submetidos a técnicas ndo farmacol 6gicas na China, Paris e Turquia.
O primeiro estudo, em Paris, observou sessenta recém-nascidos, trinta no grupo controle e trinta
no experimental. Notou-se reducdo da dor com estimulo a succéo associado ao estimulo tatil em
neonatos submetidos a punc&o calcénea. Pela escala Douleur Aigue Nouveau-ne (DAN) em T+3
minutos, avaliaram-se expressao facial, movimento dos membros e expressdo vocal, mostrando
dor menor no grupo de intervencdo que no controle (p=0,001)2. O segundo estudo, na China,
entre novembro de 2017 e janeiro de 2019, analisou 116 neonatos que receberam ou nédo
intervencao vocal materna gravada antes, durante ou apos puncgdo venosa. Utilizou-se a Escala de
Avaliacéo da Dor Aguda Neonatal Infantil (NIAPAS). Os resultados mostraram gue o grupo com
voz materna teve indicadores comportamentais e fisiolégicos significativamente menores que o
grupo sem intervencdo. A gravacdo da voz materna se mostrou um método répido e simples para
UTIs8308,. Outro artigo avaliou o0 uso de polvo de croché antes de pun¢éo em calcanhar na
Turguia. Comparou-se um grupo gue tocou o polvo por dez minutos antes da puncéo e outro sem
intervencdo. Cada grupo contou com cinquenta participantes. Para validagdo, consideraram-se
saturacdo e duracdo do choro, aém da escala NIPS. Os neonatos do grupo experimental
apresentaram maior SpO2 e menor tempo de choro comparados ao controle8309,.<br>Conclusao:
Conclui-se gue a sucgdo ndo nutritiva associada ao estimulo tatil é eficaz no controle da dor. A
intervencdo vocal materna € simples, rapida e de baixo custo, podendo ser adotada em UTIs
neonatais. Além disso, o uso do polvo de croché mostrou eficécia para alivio da dor e aumento de
SpO2 em neonatos submetidos a puncdo cal canea.
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