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INTRODUCAO

A dor € uma experiéncia Unica, individual que compromete o organismo do individuo
como um todo. E classificada em aguda e cronica. A aguda associa-se & lesdo de tecidos e
possui curta duracdo. A crbnica é persistente, evento complexo e de natureza biopsicossocial.
A referida sensacdo, € um problema de salde coletiva, exige abordagem multidisciplinar,
holistica, integral, que considere aspectos fisicos, psicoldgicos, espirituais, sociais e
financeiros. O alivio da dor tem recebido reconhecimento a nivel mundial como direito
fundamental da pessoa (AMAYA-ROPERO; CARRILLO-GONZALEZ, 2015).

A avaliacdo e mensuracdo da sensacdo dolorosa sdo importantes parametros para
intervir no tratamento (BOTTEGA et al., 2014). Contudo, a manifestacdo ocorre de maneira
diversificada, o que prejudica a identificacdo dos sinais indicativos (CRUZ; STUMM, 2015).

Quando ndo aliviada, a dor pode afetar os sistemas respiratorio, cardiovascular,
gastrointestinal, endécrino e imunolégico (BARBOSA et al., 2014).

O pos-operatorio imediato é o periodo em que 0s pacientes sentem dor e € de
responsabilidade da enfermagem utilizar medidas adequadas para o tratamento da mesma
(SANCHO; CARVALHO, 2013). O cuidado com esse sinal esta relacionado a implantacao de

protocolos de avaliagdo e manejo. Para tanto, € necessario que a enfermagem faca uma
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descricdo detalhada sobre a dor, que inclua localizacdo, distribuicdo, irradiacdo, tipo,
intensidade, periodicidade e duracdo, de forma a contemplar o cuidado integral
(LASAPONARI et al., 2013).

Manejar a dor é um desafio para a enfermagem, pois, além de lidar com as
particularidades de cada paciente, deve respeitar o seu direito de ndo sentir dor, quando ha
poassibilidade de evita-la. Neste contexto, avaliacdo, gestdo e tratamento da dor interferem na
morbidade, tempo de internacdo, conforto e previne complicacdes. Dessa forma, a educacdo e
a instrumentalizacdo da equipe de salde sdo essenciais no cuidado e tratamento da dor. A
utilizacdo de escalas validadas garante exceléncia e seguranca na assisténcia ao paciente
(BOTTEGA et al., 2014).

Diante dessas consideragdes, objetivou-se com esse estudo avaliar e refletir sobre a
instrumentaliza¢dao da equipe da enfermagem para implantacdo da escala de avaliacao da dor

na Unidade de Recuperacao Pos-Anestésica (URPA).

METODOLOGIA

Trata-se de um relato de experiéncia, construido a partir da atuagdo em um centro
cirtirgico e URPA, de um hospital geral, porte IV, localizado na regido noroeste do estado do
Rio Grande do Sul. Nesse sentido, relatos de experiéncia sdo producdes cientificas,
metodoldgicas que refletem acerca de situacfes profissionais vivenciadas na pratica com
contribuicdes para 0 ensino, pesquisa, assisténcia e extensdao (CAVALCANTE; LIMA, 2012).

A URPA destina-se a assisténcia intensiva de pacientes em pos-operatério imediato e
a recuperacdo apos serem submetidos & anestesia (CALLEGARO et al., 2010). A mesma
disponibiliza 10 leitos para pacientes em pos-operatorio imediato (POI). A equipe constituida
por um enfermeiro assistencial e oito técnicas de enfermagem foi instrumentalizada para

avaliacdo da dor como quinto sinal vital.

RESULTADOS E DISCUSSOES

Como académica de enfermagem, fui oportunizada a trabalhar com Avalia¢édo da Dor,
Estresse e Coping de Pacientes e Familiares no Ambito Hospitalar. O conhecimento adquirido
no decorrer desse processo, possibilitou a percepcdo da importancia da avaliacdo da dor, por

meio de um instrumento validado, para qualificar o cuidado no ambiente de trabalho.
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O numero expressivo de pacientes que relata dor no pos-operatdrio imediato mostra
que ela deve ser foco de atencdo do enfermeiro e de toda a equipe multiprofissional. Neste
sentido, a analgesia da dor pode resultar em recuperacdo rapida, colaborar no tratamento e
favorecer resultados pds-cirargicos (BARBOSA et al., 2014).

Partindo desses pressupostos, fui instigada a implantar a avaliacdo da dor na URPA.
Inicialmente, contatei com o Enfermeiro responséavel da unidade, a fim de situd-lo quanto a
estratégia que seria utilizada para preparar a equipe com vistas a implantacdo da escala de
avaliacdo da dor. Sequencialmente, foi agendada uma palestra para instrumentalizacdo. A
mesma ocorreu no dia 26 de agosto de 2015, em uma sala de servigos de enfermagem, da
instituicdo, durante os turnos, manhé, tarde e noite.

A palestra ocorreu em dois momentos: o primeiro com toda a equipe, no qual foi
abordado o conceito de dor, uso da escala de McGill de Dor — forma reduzida, com énfase na
escala visual numérica. No segundo momento, foram sanadas as duvidas dos trabalhadores em
relagdo ao instrumento a ser aplicado, efeitos nocivos da dor no organismo, anestesia,
tratamento farmacoldgico e ndo-farmacoldgico. Houve imediata aceitacdo de todos, que
relataram sentir-se motivados a trabalhar em prol da qualidade do cuidado ao paciente.
Afirmaram que desconheciam a escala da dor.

Desde janeiro de 2000, a entidade norte-americana de avaliacdo de hospitais, a Joint
Comission on Accreditation on Heathcare Organizations (JCAHO), publicou uma norma que
descreve a dor como o quinto sinal vital. Para tanto, ela deve ser sempre avaliada com a
mesma seriedade que os demais sinais vitais, 0 que € necessario para adotar condutas
apropriadas (QUEIROZ et al., 2015).

Neste contexto, Lasaponari et al. (2013) relatam que o uso de instrumentos de
avaliacdo da dor orienta a assisténcia de enfermagem no POI. Os autores destacam a
necessidade de estudos direcionados & temética, com o uso de escalas para avaliagdo da dor e
treinamento continuo da equipe de enfermagem, para garantir uma assisténcia humanizada e
integral.

Por mais que a dor ¢é esperada apés a cirurgia, a equipe relata que, muitas vezes, tem
dificuldade no manejo da mesma e considera que com a implantacdo da escala de dor
qualifica a assisténcia prestada, reduz o sofrimento do paciente do POI e favorece sua

recuperacao.
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CONSIDERACOES FINAIS

A avaliacdo e manejo da dor de pacientes em POl é atribuicdo da equipe
multiprofissional, especialmente da enfermagem. A utilizacdo de escalas de avaliacdo da
mesma € um dos subsidios para monitorar e nortear as condutas de enfermagem frente a dor.
Nesse sentido, a instrumentalizacdo da equipe torna-se necessaria, contribui para uma
abordagem holistica, que leve em conta aspectos biopsicossociais, com repercussdo na

morbidade, tempo de internacao, conforto e prevencdo de complicac@es futuras.
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