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Resumo

Objetivo: Analisar a producéo cientifica sobre os instrumentos de avaliagdo da dor em criancas e adolescentes
com deficiéncia coghitiva.

Métodos: Revisao integrativa da literatura. Foram pesquisadas publicagdes sobre a tematica na Biblioteca Virtual
de Salide, na biblioteca eletronica Scielo e na base de dados Medline (via Pubmed), no periodo de 2014 a 2019,
nos idiomas inglés, portugués e espanhol. A amostra final contemplou cinco estudos, que responderam a questao
norteadora: Quais sao os instrumentos de avaliagao da dor para criangas e adolescentes com deficiéncia cognitiva
disponiveis na literatura?

Resultados: Foram encontrados cinco instrumentos validados e confidveis para avaliagdo da dor nessa clientela.
Conclusao: O uso de instrumentos validos e confidveis para identificacdo da dor em criancas e adolescentes com
deficiéncia cognitiva pode contribuir para o reconhecimento precoce da dor, melhorando assim a qualidade da
assisténcia prestada.

Abstract

Objective: To analyze the scientific production on the instruments for pain assessment in children and adolescents
with cognitive impairment.

Methods: An integrative literature review. Publications on the topic were searched in the Virtual Health Library, in the
Scielo electronic library and in the Medline database (via Pubmed), from 2014 to 2019, in English, Portuguese and
Spanish. The final sample included five studies, which answered the guiding question: Which are the instruments for
pain assessment in children and adolescents with cognitive impairment available in the literature?

Results: Five validated and reliable instruments were found for pain assessment in this clientele.

Conclusion: The use of valid and reliable instruments to identify pain in children and adolescents with cognitive
impairment can contribute to the early recognition of pain, thus improving the quality of care provided.

Resumen

Objetivo: Analizar la produccion cientifica sobre herramientas de evaluacion del dolor en nifios y adolescentes con
deterioro cognitivo.

Métodos: Revision integradora de la literatura. Se realizaron bisquedas de publicaciones sobre el tema en la
Biblioteca Virtual en Salud, biblioteca electrénica Scielo y en la base de datos Medline (via Pubmed), de 2014
a 2019, en inglés, portugués y espafiol. La muestra final incluyé cinco estudios, que respondieron a la pregunta
orientadora: ¢Cuales son las herramientas de evaluacién del dolor en nifios y adolescentes con deterioro cognitivo
disponibles en la literatura?

Resultados: Se encontraron cinco instrumentos validados y confiables para la evaluacion del dolor en esta clientela.
Conclusion: el uso de instrumentos validos y confiables para identificar el dolor en nifios y adolescentes con
deterioro cognitivo puede contribuir al reconocimiento temprano del dolor, y asi mejorar la calidad de la atencion
que se brinda.
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Introducao

A cognicao ¢ caracterizada como um conjunto de ha-
bilidades que permitem aos seres humanos o desem-
penho de uma série de atividades no ambito pessoal,
social e ocupacional. Na deficiéncia cognitiva ocorre
um prejuizo no desempenho das atividades da vida
diaria, como por exemplo, dificuldade de aprendiza-
gem, comunicacao, atengao, memoria, interacdo com o
meio ambiente, entre outros, por conta dessas limita-
¢Oes, 0o manejo da dor nessas criangas se torna comple-
x0, devido a dificuldade de identifica¢dao do fendomeno
algico no momento adequado.®

A dor caracteriza-se como uma experiéncia sub-
jetiva de dificil mensuracdo e qualificagdo pela di-
versidade de fatores fisiologicos, comportamentais e
emocionais que lhe sdo inerentes. Criangas e adoles-
centes com deficiéncia cognitiva tém dificuldade para
verbalizar as experiéncias dolorosas no momento em
que a estdo vivenciando, o que acarreta em inadequa-
da avaliacdo e gerenciamento da dor por parte dos
profissionais de satide e até mesmo pelos seus cuida-
dores, que mesmo mantendo contato constante com a
crianga/adolescente nao conseguem quantificar a dor
de maneira precisa.®

Trata-se de uma experiéncia desagradavel e com-
plexa, que deve ser avaliada constantemente. A equi-
pe de enfermagem mantém contato frequente com o
cliente durante a hospitalizagdo e procedimentos rea-
lizados, por isso sao considerados profissionais fun-
damentais para a identificacao da dor, devendo estar
aptos para realizar uma adequada avaliacdo e gestao
da dor, com o objetivo de promover conforto e bem-
-estar para a crianca.?

Os profissionais de satide também devem valori-
zar a experiéncia dos cuidadores em relacao a dor da
crianca/adolescente com deficiéncia cognitiva. Con-
siderando que estes sdo responsaveis pelos cuidados
prestados a essas criangas no domicilio, entende-se
que conseguem reconhecer com mais facilidade as al-
teragdes comportamentais demonstradas pelas crian-
cas/adolescentes durante o quadro algico.®

Além do relato dos cuidadores, destaca-se a im-
portancia do uso de instrumentos para avaliacao da
dor em criangas e adolescentes com deficiéncia cog-
nitiva, pois como consequéncia da dificuldade de co-
municac¢do dessa crianga, a identificacdo da dor nessa
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populagao ainda é um desafio para os profissionais
de satde.®

Os instrumentos de avaliagdao de dor servem de
suporte para que o profissional consiga mensurar o
nivel de dor que a crianga esta sentindo, sendo assim,
¢ importante que o profissional tenha conhecimento
sobre esses instrumentos para que possa aplica-los e
interpretar os resultados de forma adequada, pois,
além de apontar as alteragdes presentes, esse tipo de
instrumento deve nortear as agdes objetivando sempre
a melhora da condigao do paciente.®

Diante disso, a questao norteadora definida para
direcionar a pesquisa foi a seguinte: Quais sao os ins-
trumentos de avaliagdo da dor para criangas e adoles-
centes com deficiéncia cognitiva disponiveis na litera-
tura nacional e internacional?

Sendo o objeto de estudo a producao cientifica a
respeito dos instrumentos para avaliagao da dor em
criangas e adolescentes com deficiéncia cognitiva e o
objetivo analisar a produgao cientifica sobre instrumen-
tos de avaliacdao dor em criancgas e adolescentes com de-
ficiéncia cognitiva, identificar os instrumentos disponi-
veis e analisa-los de acordo com as suas caracteristicas.

Métodos
Desenho do estudo

O presente estudo caracteriza-se como uma revisao
integrativa da literatura. Foram utilizados para a pes-
quisa artigos extraidos através da Biblioteca Virtual
em Saude (BVS) em todas as bases de dados, da Bi-
blioteca Eletronica Cientifica Online (Scielo) e da base
de dados Medline via PubMed (US National Library of
Medicine Institutes of Health) (Anexo 1).

A revisao integrativa é uma abrangente aborda-
gem metodologica que determina o conhecimento
atual a respeito de um tema especifico, visto que iden-
tifica, analisa e sintetiza os resultados de estudos inde-
pendentes acerca de um mesmo assunto, contribuin-
do para o aprofundamento do conhecimento do tema
investigado, suscitando em uma repercussao benéfica
na qualidade da atengao prestada ao paciente.®

Este tipo de revisao inclui a andlise de pesquisas
relevantes que dao suporte para a tomada de decisao
e a melhoria da pratica clinica, possibilitando a sinte-
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se do estado do conhecimento de um determinado as-
sunto, além de apontar lacunas do conhecimento que
precisam ser preenchidas com a realizacao de novos
estudos. Além disso, proporciona aos profissionais de
saude dados relevantes sobre um determinado assunto,
mantendo-os atualizados e facilitando as mudancas na
pratica clinica como consequéncia da pesquisa.”

Para o desenvolvimento do presente estudo, op-
tou-se pela aplicagdo da metodologia proposta por
Mendes, Silveira e Galvao,” que sugerem a elaboragao
da revisao integrativa dividida em seis etapas: Identi-
ficagdo do tema e selegdo da hipotese ou questdo de
pesquisa para a elaboragao da revisao integrativa; Es-
tabelecimento de critérios para inclusao e exclusao de
estudos/ amostragem ou busca na literatura; Definicao
das informacdes a serem extraidas dos estudos sele-
cionados; Avaliacdo dos estudos incluidos na revisao
integrativa; Interpretacao dos resultados; Apresenta-
¢ao da revisao/sintese do conhecimento.

Para a elaboragao da pergunta de pesquisa, uti-
lizou-se a estratégia PICO/PVO (Quadro 1). A estra-
tégia PICO é um acromio utilizado para representar
Paciente, Intervenc¢ao, Controle/Comparagao e Outco-
mes (resultados), enquanto PVO representa Paciente,
Variavel e Outcomes.®)

Quadro 1. Descricdo dos componentes da estratégia PICO
utilizados nesta pesquisa

Populacao Criancas e/ou adolescentes com deficiéncia cognitiva
Intervencédo Instrumentos de dor/avaliagao da dor

Controle Nao ha

Resultados Mensuracédo da dor

Baseado na estratégia PICO, a questdo de pesquisa
foi definida como: “Quais sdo os instrumentos para ava-
liacao de dor disponiveis na literatura para avaliar a dor
em criangas e adolescentes com deficiéncia cognitiva?”

Resultados

Foram adotados os seguintes critérios de inclusao se-
gundo estratégias de busca eletronica, nas plataformas
de pesquisa selecionadas: Estudos cientificos realiza-
dos cujo nivel de evidéncia esteja compreendido entre
I e VII, segundo os critérios propostos por Melnyk BM,
Fineout-Overholt E,® publicados no periodo de 2014 a
2019, nos idiomas inglés, portugués e espanhol, tendo
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como populagao criancas de 1 més a 18 anos de idade
e a acgdo realizada foi a avaliacao da dor. Utilizou-se
como critério de exclusao da producao cientifica arti-
gos na modalidade relatos de caso. Foram encontra-
dos 158 artigos nas fontes de informagao pesquisadas,
ap0s a aplicacdo dos critérios de inclusao e exclusao
foram selecionados 5 artigos para compor o compila-
do de informagdes desse estudo. O quadro 2 detalha
os termos utilizados para a busca nas fontes de infor-
macao consultadas, seguido de fluxograma para me-
lhor exemplificar a triagem dos estudos encontrados
(Figura 1).

Quadro 2. Pesquisa em fontes de informagao

Fontes de
informacao
BVS “Medicéo da dor” OR 34 0 1
“Avaliacéo da dor” OR
“Mensuracao da dor” AND
“Deficiéncia cognitiva” OR
“Paralisia cerebral”

“Pain measurement” OR 122 7 3
“Pain assessment” OR
“Pain measurement” AND
“Cognitive impairment” OR
“Cerebral palsy”

“Medicéo da dor” OR 2 1 1
“Avaliacéo da dor” OR
“Mensuracao da dor” AND
“Deficiéncia cognitiva” OR
“Paralisia cerebral”

Total 158 8 5

Termos de pesquisa Resultado | Duplicatas | Amostra

Medline

Scielo

Total de artigos encontrados com
cruzamentos de descritores em todas
as fontes de informagoes
consultadas: 158

Exclusdo de artigos duplicados: 8
Restaram: 150

v

Excluidos por Titulo: 134
Restaram: 16

Excluidos pelo resumo: 11

Restaram: 5

Amostra final: 5

Figura 1. Fluxograma com a triagem dos artigos encontrados

Dentre os artigos selecionados, foi possivel iden-
tificar os seguintes eixos tematicos: Apreciacao geral
dos resultados encontrados e ferramentas validadas e
confidveis para avaliagao da dor. O quadro 3 detalha a
sintese dos artigos incluidos no presente estudo, com
suas principais categorizagdes e nivel de evidéncia.
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Quadro 3. Apresentagao da sintese de artigos incluidos na revisao integrativa

Cry, Consolability revised
(FLACCr) scale of pain
assessment.1%

Titulo Autores/Ano Objetivos/Metodologia Conclusao/Recomendacdes Nivel de

evidéncia
Cultural adaptation to Bussotti EA, Guinsburg | Traducdo e adaptagao 0 estudo ampliou o conhecimento de profissionais brasileiros Nao se
Brazilian Portuguese of R, Pedreira M. cultural de instrumento sobre a avaliagdo da dor em criangas com PC. aplica
the Face, Legs, Activity, 2015 A utilizagao de escalas de avaliagdo de dor é uma realidade

em algumas instituicoes. Recomenda-se a disponibilizagao de
escalas devidamente validadas.

Pain in children with
cerebral palsy in the

Fornelli A, Lopes J,
Meirelles D, Pontin J,

Avaliar a dor em criangas
com paralisia cerebral no

Criancas com paralisia cerebral apresentam dor moderada e 1]
intensa no pds-operatdrio de cirurgias ortopédicas. A dor pode

Communicating Children’s
Pain Checklist: revised
version.?)

A, Maggio C, Angelis
M, Mangone M, Paoloni
M, Bernetti A, Torquati
A, Leuzzi V, Santilli V.
2019

postoperative: perception | Lima M. pds-operatdrio de cirurgia nao ser detectada de maneira adequada sem o uso de um
of 2019 ortopédica e a percepcdo de | instrumento especifico.
parents and health pais e profissionais de salide | Recomenda-se o desenvolvimento de mais estudos sobre essa
professionals.V sobre a dor. tematica.

Estudo transversal,

observacional e prospectivo.
Validity and reliability of Murgia M, lzzo Testar a validade e A versao italiana da escala NCCPC-R parece ser uma ferramenta | VI
Italian version of the Non- | R, Bettinelli a confiabilidade da confiavel e valida para avaliar a dor de criangas que nao se

versao italiana do
NCCPC-R em criangas

com comprometimento
cognitivo, a fim de obter
uma ferramenta valida para
avaliacao da dor nessas
criangas.

Estudo observacional
prospectivo

comunicam.

Recomenda-se 0 uso dessa ferramenta de avaliacao da dor,
traduzida e validada, pois ela pode ser muito (til na pratica
clinica para o manejo da dor dos pacientes ndo comunicantes.

Pain Assessment and
Treatment in Children With
Significant Impairment

of the Central Nervous
System.t?)

Hauer J, Houtrow A.
2017

Criar um relatério com

os desafios inerentes ao
objetivo de melhorar o
conforto ao longo da vida
neste grupo vulneravel de
criangas.

Reviséo de literatura

0 estudo ressalta que as criangas com comprometimento do Vil
SNC apresentam episddios de dor significativamente elevados
em comparagao com criangas com desenvolvimento tipico.
Recomenda-se que haja adequada identificacdo e tratamento
dos sintomas ao longo da vida, visando promover conforto e
qualidade de vida para as criangas em questao.

Chronic Pain Assessment
Tools for Cerebral Palsy: A
Systematic Review.!V

Kingsnorth S, Orava T,
Prowidenza C, Adler E,
Ami N, Gresley-Jones
T, Mankad D, Slonim
N, Fay L, Joachimides
N, Hoffman A, Ryan
Fehlings DH.

2015

Identificar, descrever e criticar
as ferramentas de avaliagao
da dor cronica pediatrica e
fazer recomendacdes para
uso clinico em criangas

com PC.

Revisdo sisteméatica

0 estudo determinou as seguintes ferramentas de interferéncia |V
para dor cronica como importantes: BAPQ - Questionario

de dor para adolescentes em Bath; CALI - Entrevista sobre
limitagdes da atividade infantil; NCCPC - Lista de verificagao
da dor em criangas ndo comunicantes; PPIS - Escala pediatrica
de interferéncia da dor; PPP - Perfil de dor pediatrica;

PPQ - Questionario de dor pediatrica; GMFCS - Sistema de
classificacao da fungao motora bruta.

Um consenso entre especialistas recomendou 0 uso de
ferramentas validas e confidveis para avaliacéo de interferéncia

da dor cronica em criangas com deficiéncia.

Apreciacao geral dos
resultados encontrados

Bussotti et al,"” em seu estudo para tradugao e adap-
tacdo cultural da escala FLACCr, afirmam que a ava-
liacado da dor em criangas demanda conhecimento
técnico-cientifico e habilidade pratica. Trata-se de um
processo complicado, tanto para os profissionais que
atuam na assisténcia direta a essa clientela, quanto
para os pesquisadores e cuidadores.

Fornelli et al™ e Murgia et al," em seu estudo
transversal, observacional e prospectivo, afirmam que

avaliar a dor em criancas com paralisia cerebral ¢ uma
tarefa complexa e subjetiva, porque na maioria dos
casos essas criangas apresentam déficits cognitivos
graves e nao sao capazes de verbalizar a presenca e
intensidade da dor. Diante disso, a dor pode ser su-
bestimada e subtratada caso nao seja estabelecida uma
forma para sua adequada avaliagdo, como por exem-
plo os instrumentos para a identificagao da dor.

Segundo Hauer e Houtrow,? a dificuldade para
identificacao da dor pode acarretar tratamento ina-
dequado devido a incerteza no uso de medicamentos
apropriados para promover analgesia.
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Fornelli et al,"” destacam que a incapacidade de
autorrelato e quantificagdo da dor ndo excluem a pos-
sibilidade de sua existéncia, considerando se tratar de
uma experiéncia individual e subjetiva, associada a uma
lesao real ou potencial nos tecidos. Nao sentir dor quan-
do existem meios para evita-la ¢ um direito da crianga
e do adolescente, constantes na resolucao 41, art. 7, do
Conselho Nacional dos Direitos da Crianca e do Adoles-
cente. O alivio da dor deve ser garantido independente
do nivel de cognicao da crianga, e o uso de instrumentos
validos e confiaveis para sua avaliacdo € imprescindivel
para evitar que a dor seja subestimada ou subtratada.

Ferramentas validadas e confiaveis
para avaliacao da dor

Kingsnorth et al®® destacam que apesar do autorrelato
ser considerado o padrao ouro na avaliagao da dor,
nao é possivel usa-lo em criancas com deficiéncia cog-
nitiva, por isso a necessidade de utilizar instrumentos
comportamentais e/ou fisioldgicos para a avaliagao da
dor nessa populagao.

Hauer e Houtrow,® em sua revisao de literatura,
afirmam que ferramentas de avaliacao da dor foram
criadas com o objetivo de auxiliar profissionais de
saude, pais e cuidadores na identificacdo da dor em
criangas com deficiéncia cognitiva, que sdo incapazes
de relatar sua experiéncia dolorosa.

Hauer e Houtrow® e Bussotti et al’” mencionam
que o para o uso dessas ferramentas de maneira ade-
quada € preciso que sejam avaliados os comportamen-
tos basais da crianca, com objetivo de detectar as mu-
dangas que indicam a presenca de dor.

Nos artigos selecionados para o presente estudo,
foram encontradas os seguintes instrumentos: Face,
Legs, Activity, Cry, Consolablity revised (FLACCr), Non-
-communicating Children’s Pain Checklist — Revised (NC-
CPC-R), Pediatric Pain Profile (PPP), traduzido e vali-
dado para o portugués brasileiro para Inventario de
Comportamento de Dor na Deficiéncia Neuroldgica
(ICDDN) e Individualized Numeric Rating Scale (INRS).

Outros instrumentos encontrados nos artigos sele-
cionados foram o BAPQ (Questionario de dor para ado-
lescentes em Bath), CALI (Entrevista sobre limitagdes da
atividade infantil), PPIS (Escala pediatrica de interferén-
cia da dor), PPQ (Questionario de dor pediatrica) e GM-
FCS (Sistema de classificacdo da fungao motora bruta),
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no entanto tais instrumentos nao foram mencionados no
presente estudo porque apesar de terem sido validados
para avaliagao da dor cronica, nem todos se adequaram
para uso em criangas em adolescentes com deficiéncia
cognitiva, visto que alguns dependiam do auto relato e
capacidade de comunicagao para sua aplicagao.!

Discussao

Avaliacao da dor em criancas e
adolescentes com deficiéncia cognitiva

A dor é uma experiéncia desagradavel que pode ser vi-
venciada em qualquer faixa etaria e em diferentes mo-
mentos durante a vida. O autorrelato é a forma mais
simples de identificagdo da dor, no entanto, criangas
com deficiéncia cognitiva apresentam limitagdes que
as impedem de verbalizar no momento em que estao
sentindo dor, sua localizagéo e intensidade. Dessa for-
ma, a identificacdo da dor nessa populagao acaba se
tornando um desafio tanto para os pais/cuidadores
como para os profissionais de satide que prestam as-
sisténcia a essa clientela.

Criangas com comprometimento cognitivo tém
como caracteristica em comum o fato de ndo serem
capazes de relatar sua dor, com isso se tornam depen-
dentes da avaliacdo indireta da dor, geralmente reali-
zada pelos pais ou profissionais de satide, através da
identificacdo de mudangas comportamentais que pos-
sam indicar a presenca de dor.*!®

Apesar da disponibilidade de ferramentas valida-
das e confiaveis para avaliagdo da dor em criangas com
deficiéncia cognitiva, seu uso pode ser dificultado, por
vezes, pelas caracteristicas da propria ferramenta, pois
devem ser levadas em consideragao sua complexida-
de, disponibilidade e facilidade de uso, tempo para
sua administragdo, compatibilidade e vantagem em
relagdo a outras ferramentas.”

Face, Legs, Activity, Cry, Consolablity
(FLACC) e Face, Legs, Activity, Cry,
Consolablity revised (FLACCr)

A escala Face, Legs, Activity, Cry, Consolablity revised
FLACCr é considerada um importante instrumento
para deteccdo da dor em criangas com comprome-



timento neurologico. A escala foi desenvolvida em
1997, visando contribuir para avaliacdo da dor em
criangas nao verbais, sem comprometimento neurolo-
gico (FLACC). Em 2002, a escala foi revisada, com o
propésito de adapta-la para o atendimento de criangas
com comprometimento cognitivo (FLACC-R).1?

A FLACCr é composta por cinco categorias de
avaliagdo, com escores somados que variam de zero
a dez. As categorias avaliadas na escala sao: Face (F);
Pernas (L); Atividade (A); Choro (C); Consolabilidade
(C). Os escores foram classificados da seguinte for-
ma pela autora: Dor leve (Zero a trés); Dor moderada
(Quatro a Seis); Dor intensa(Sete a dez).19

Mantém-se na FLACCr os mesmos indicadores
da FLACC, no entanto foram incluidos descritores
que indicam comportamentos caracteristicos de dor
em criangas com déficit cognitivo.!®

Esse instrumento permite que o profissional de
saude revise, juntamente com os pais, descritores den-
tro de cada categoria, para que eles possam apontar
comportamentos especificos ao filho, adicionando-os
na categoria apropriada da escala.?

A opcao de indicar comportamentos individualiza-
dos pode beneficiar criangas com comportamentos atipi-
cos de dor, pois nao ter essa op¢ao poderia resultar em
uma pontuagao baixa falsa em outras ferramentas."

A FLACCr foi considerada como uma escala de
facil aplicacao a beira do leito, é importante que os fa-
miliares e cuidadores estejam aptos para reconhecer
sinais de dor na crian¢a com comprometimento neu-
rologico, contribuindo assim para um melhor resulta-
do clinico com o uso da escala.!”

Non-communicating Children’s Pain
Checklist - Revised (NCCPC-R)

A lista de verificagao de dor para criangas nao comuni-
cantes (NCCPC) foi criada através de entrevistas semies-
truturadas com cuidadores primarios de criangas nao
comunicantes, e posteriormente validadas com cuidado-
res de criangas com comprometimento cognitivo, dando
origem a versdo revisada da escala (NCCPC-R).*¥

O instrumento NCCPC-R é composto por um
questionario de 30 itens referentes a movimentos vo-
cais, sociais, faciais, atividades, movimentos do cor-
po e dos membros, estado fisiologico e parametros
de comer/dormir. A crianca é observada durante um
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periodo de duas horas, e o observador registra a fre-
queéncia de determinado comportamento durante esse
periodo, classificando-os como: 0 — Nunca presente; 1
— Apenas um pouco; 2 — Com bastante frequéncia; 3 —
Com muita frequéncia; NA — Nao aplicavel, porque a
crianga nao é capaz de executar a acao. Os resultados
mostram que um valor maior que 8 na escala NCCPC-
-R é sugestivo de que a crianga esta com dor.!?

E possivel aplicar esse instrumento em ambien-
te doméstico, durante o cotidiano normal da criancga,
possibilitando aos pais/cuidadores a capacidade de
identificar a presenga ou auséncia de dor, de acordo
com a pontuacao obtida com o uso do questionario.

A NCCPC-R foi considerada como uma escala que
consegue captar com precisao comportamentos de dor
em varios niveis de desenvolvimento da crianga, pos-
suindo forte validade externa. No entanto, a necessida-
de de um periodo de duas horas para sua conclusao ¢
um fato que limita sua aplicacao na pratica clinica.>'¥

Pediatric Pain Profile (PPP), traduzido
e validado para o portugués brasileiro
para Inventario de Comportamento
de Dor na Deficiéncia Neurologica

O Inventario de Comportamento de Dor na Deficién-
cia Neuroldgica (ICDDN) é um instrumento criado
para avaliar especificamente a dor em criangas com
comprometimento neurologico, baseado em um ques-
tionario de 20 itens, originado através de entrevistas
com profissionais de saude e cuidadores de criangas
com comprometimento cognitivo.!

Cada item do instrumento é avaliado usando-se
uma escala ordinal de 4 pontos, onde “nem um pou-
co” tem valor 0, “um pouco” tem valor 1, “bastante”
tem valor 2 e “muito” tem valor 3. A pontuac¢do mi-
nima é zero para criangas que nao demonstram com-
portamentos dolorosos, e a maxima possivel é 60 para
criangas que pontuaram em todos os itens da escala.
Pontuagdes maiores ou iguais a 14 foram associadas a
dor moderada a intensa.*1®

O ICDDN foi considerado como uma escala ava-
liativa e discriminativa com alta pontuagao na usabi-
lidade e utilidade clinica moderada, contudo, os au-
tores acreditam que as informagdes fornecidas nao
conseguem captar com precisao o impacto da dor na
qualidade de vida da crianga.!®
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Individualized Numeric
Rating Scale (INRS)

A INRS é uma ferramenta personalizada de avaliagao da
dor para criangas com deficiéncia cognitiva, desenvolvi-
da para ser usada no hospital, baseada no conhecimento
dos pais sobre os comportamentos de dor na crianga.

Esse instrumento é uma adaptagao da escala de
classificagdo numérica, pois permite que os pais e/ou
cuidadores adicionem comportamentos sugestivos de
dor na criancga. Para o uso da escala, é solicitado aos
pais a identificacao de comportamentos normais do
dia-a-dia da crianga, os quais nao sao indicativos de
dor, tais comportamentos sao classificados na pontua-
cao 0. Logo apds, é solicitado aos pais a identificagao
de mudangas no comportamento da crianga, que se-
jam indicativas de dor e a classificacao desses compor-
tamentos de 1 a 10, sendo 1 considerado uma dor leve
e 10 a pior dor possivel.!”

Diferencas entre os instrumentos

Assim como mencionado na escala FLACC-r, a possi-
bilidade de indicar comportamentos individualizados
de dor durante a aplicagdo do INRS pode ser favoravel
para criangas com comportamentos atipicos de dor,
evitando uma pontuacao baixa falsa.!®

O tempo de duas horas para a aplicagao da NC-
CPCr pode ser um fator limitante para seu uso na pra-
tica, outro fator importante que torna o instrumento
complexo é a pontuagao de cada um diversos itens
que compdem o instrumento. %

Da mesma forma, para o uso da INRS é necessa-
rio que os pais ou cuidadores conhecam os comporta-
mentos especificos de dor da crianga para que o ins-
trumento possa ser utilizado de maneira adequada.”

Para utilizar o instrumento PPP é preciso observar
o comportamento da crianga para identificar padrdes
sugestivos dor ou desconforto, por isso é importante
que o questiondrio seja preenchido por um observa-
dor que tenha familiaridade com a crianga e com os
itens que integram o instrumento, com o objetivo de
alcangar um resultado preciso, evitando pontuagdes
inadequadas.(®

Dos instrumentos disponiveis para avaliagao da
dor, a FLACCr é considerada como tendo a maior uti-
lidade clinica para os profissionais de satde, pois per-
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mite a individualizacdo de comportamentos por levar
em consideragao diferentes padrdes de base e carac-
teristicas comportamentais proprias da crianca com
deficiéncia cognitiva. Tem propriedade psicométrica e
utilidade clinica definidas como muito boas, poden-
do ser classificada como a ferramenta mais adequada
para avaliacdo da dor nessa populacdo.!®!

Conclusao

Conforme mencionado no presente estudo, ¢ um di-
reito da crianga e do adolescente previsto em lei ndo
sentir dor quando houver meios de evita-la, portanto
deve ser respeitado independente da condigao clini-
ca e capacidade de comunicagao do cliente. Atingindo
0s objetivos propostos, o presente estudo identificou
e descreveu instrumentos validados e confidveis para
avaliacao da dor de criancas e adolescentes com defi-
ciéncia cognitiva. Tais instrumentos podem ser aplica-
dos tanto pelos profissionais como pelos cuidadores
em ambiente domiciliar, contribuindo para a identi-
ficacao precoce da dor e o estabelecimento de medi-
das de analgesia pertinentes. Os instrumentos para
identificacdo da dor tém como objetivo auxiliar pro-
fissionais e familiares/cuidadores na deteccao da dor
em criangas ndo comunicantes, evitando que a crianga
tenha prejuizos na sua qualidade de vida e até mesmo
atrasos no crescimento e desenvolvimento, entretanto,
durante a elaboragao do estudo, foi possivel consta-
tar que os profissionais de satide se sentem inseguros
na avaliagao da dor em criangas com incapacidade de
comunicacao, e a falta de conhecimento sobre esses
instrumentos é um fator que muitas vezes limita seu
uso na pratica clinica, fazendo com que a dor nao seja
reconhecida, e consequentemente nao sejam estabele-
cidas medidas para promover analgesia. E importan-
te que os profissionais adquiram conhecimento sobre
os instrumentos existentes para avaliacao da dor em
criangas e adolescentes com deficiéncia cognitiva e
saibam aplica-los na pratica. Da mesma forma, € ne-
cessario orientar a equipe multidisciplinar sobre o as-
sunto, com objetivo de prestar uma melhor assistén-
cia, visto que a identificagdo da dor € o primeiro passo
para que seja estabelecido o seu adequado tratamento.
Além disso, esse estudo recomenda que o tema seja
amplamente discutido desde a graduagao e que sejam



realizadas novas pesquisas sobre essa temética, pois as
publicagdes sobre o tema ainda sao limitadas.
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0 nivel de evidéncia dos estudos foi identificado com base no desenho do estudo, como se segue:

Nivel

| Para revisdes sistematicas e metanalise de ensaios clinicos randomizados
Il Para ensaios clinicos randomizados

11l Para estudo controlado n&o randomizado (Quase experimental)

[\ Para estudos de caso-controle ou coortes

v Para revisdes sistematicas de estudos qualitativos ou descritivos

Vi Para estudos qualitativos ou descritivos e

Vil Para parecer das autoridades e/ou relatérios de comités de especialistas

Além disso, essa hierarquia classifica os niveis | e Il como fortes, Il a V como moderados e VI a VIl como fracos.
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