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INTRODUÇÃO: A sensação dolorosa consiste em uma experiência sensorial e emocional 

desagradável,  relacionada à  lesão  tecidual  sendo  sempre subjetiva  (NICOLAU  et  al., 

2008). Durante anos acreditou-se que os recém-nascidos, especialmente os prematuros, 

não  eram capazes de sentir  dor  e  cirurgias  eram realizadas sem a preocupação  de 

anestesia  (WHALEY  e  WONG,  2007).  Atualmente,  no  entanto,  pesquisas  têm 

documentado que o neonato possui todos os componentes funcionais e neuroquímicos 

necessários para a recepção e transmissão do estímulo doloroso, pois durante a vida 

fetal  e  neonatal  todo  o  complexo  responsável  pela  transmissão  da  dor  está  em 

desenvolvimento  e  os  sistemas  modulatórios  dessa  transmissão  amadurecem  mais 

tardiamente  (GASPARY  e  ROCHA,  2004;  SOUSA  et  al.,  2006).  Neste  sentido,  os 

neonatos  sentem  a  dor  com  muito  mais  intensidade  que  o  adulto,  devido  a  sua 

imaturidade  modulatória  (GAMA  et  al.,  2007).   Nas  últimas  décadas,  houve  muitos 

avanços no cuidado ao recém-nascido (RN), porém, o manejo e a avaliação da dor não 

tem merecido devida atenção (SOUSA et al., 2006). OBJETIVOS: Conhecer e analisar a 

percepção da equipe de enfermagem sobre a dor do RN, sendo esta uma pesquisa de 

caráter  exploratória  e  descritiva  com abordagem qualitativa.  METODOLOGIA:  Para  a 

coleta de dados foi utilizado um questionário com perguntas abertas e fechadas aplicado 

a  duas  enfermeiras  e  cinco  técnicas  de  enfermagem que  trabalham no  berçário  de 

cuidados  intermediários  de  uma  maternidade  pública  de  Teresina-PI.  É  importante 

destacar  que  foram  respeitados  todos  os  aspectos  éticos  e  legais  que  envolvem 

pesquisas com seres humanos de acordo com a Resolução 196/96 do Conselho Nacional 

de Saúde. RESULTADOS: Os resultados encontrados apresentaram as percepções dos 

sujeitos  com relação  à  dor  do  RN  às  quais  foram analisadas  e  agrupadas  em três 

categorias temáticas: “A dor do recém-nascido percebida pelo choro”, na qual todos os 

sujeitos da pesquisa acreditam que o RN é capaz de sentir dor, sendo o choro o melhor 

parâmetro para identificar episódios álgicos. Em “Identificando causas e avaliando a dor”, 

os sujeitos deste estudo foram questionados sobre o que poderia causar dor no neonato. 

Foram  citados  inúmeros  eventos,  tais  como  a  punção  venosa,  a  administração  de 

medicamentos, acessos venosos infiltrados, assaduras, fome, extremos de temperatura e 

a  falta  do  aconchego  materno.  Quando  perguntados  quanto  a  melhor  forma  para  a 
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identificação da dor, os entrevistados em sua maioria citaram a expressão facial e o ato 

de  retração  do  neonato,  porém,  quando  indagados  sobre  os  métodos  usados  para 

mensurar a dor do neonato os entrevistados não souberam responder.   Na categoria 

“Intervenções de enfermagem para o alívio da dor”, os sujeitos citaram o uso da chupeta 

de glicose, o incentivo ao aleitamento materno, o posicionamento correto no leito e o ato 

de manusear o bebê o mínimo possível como os principais meios utilizados para diminuir 

as  algias  do  RN.  CONCLUSÃO:  A equipe  de  enfermagem  entrevistada  não  possui 

dificuldades para reconhecer a dor e os agentes que podem desencadeá-la, no entanto, é 

importante frisar que a enfermagem não pode ater-se apenas ao choro e a retração do 

neonato  como manifestação  de  dor.  Pode-se observar  que  a  equipe  foco do estudo 

apresenta  limitações  na  capacidade  de  avaliação  do  evento  álgico,  pois  não  tem 

conhecimento sobre  os métodos existentes para quantificá-la.  É necessário,  portanto, 

que  estes  sujeitos  tenham  uma  melhor  preparação  para  trabalhar  com este  tipo  de 

cliente.

DESCRITORES: Dor. Recém-nascido. Enfermagem.
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