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ABSTRACT

Objective: To map the production of knowledge on the main non-pharmacological
therapies in postoperative pain relief in patients who underwent cardiac surgery.
Method: A scoping review carried out as recommended by the Joanna Briggs Institute
and the Preferred Reporting Items for Systematic Reviews and Meta-Analyses extension
for Scoping Reviews checklist, in 11 national and international data sources. A total of
17 studies were selected, without time or language restrictions. Results: There was
predominance of myocardial revascularization surgeries. Of the 17 selected articles, ten
(58.8%) referred to massage, five (29.4%) to music therapy, one (5.9%) to acupressure
and one (5.9%) to aromatherapy. The Visual Analog Scale predominated in pain
assessment. The intervention time varied from three to 30 minutes. Conclusion: The
main non-pharmacological measures used in pain relief during the postoperative period
of cardiac surgeries were therapeutic massages, music, acupressure and aromatherapy.
DESCRIPTORS: Complementary Therapies; Postoperative Care; Pain; Thoracic
Surgery; Cardiac Surgical Procedures; Nursing.

RESUMO

Objetivo: Mapear a produgdo do conhecimento sobre as principais terapias nao
farmacoldgicas no alivio da dor pds-operatéria de pacientes submetidos a cirurgia
cardiaca. Método: Revisdo de escopo realizada conforme recomendagdes do Instituto
Joanna Briggs e do checklist Preferred Reporting Items for Systematic Reviews and Meta-
Analyses extension for Scoping Reviews, em 11 fontes de dados nacionais e
internacionais. Selecionaram-se 17 estudos sem recorte temporal ou de idioma.
Resultados: Predominaram as cirurgias de revascularizagdo do miocardio. Dos 17
artigos selecionados, dez (58,8%) se referiram a massagem, cinco (29,4%) a
musicoterapia, um (5,9%) a acupressdo e um (5,9%) a aromaterapia. A Escala Visual
Analdgica predominou na avaliagdo da dor. O tempo de intervengdo variou de trés a 30
minutos. Conclusao: As principais medidas ndo farmacoldgicas utilizadas no alivio da
dor no pds-cirargico de cirurgias cardiacas foram massagens terapéuticas, musica,
acupressdo e aromaterapia.

DESCRITORES: Terapias Complementares; Cuidados Pds-Operatérios; Dor; Cirurgia
Toracica; Procedimentos Cirurgicos Cardiacos; Enfermagem.

RESUMEN

Objetivo: Mapear la produccion de conocimiento sobre las principales terapias no
farmacolodgicas para el alivio del dolor postoperatorio en pacientes sometidos a cirugia
cardiaca. Método: Revision de alcance realizada de acuerdo con las recomendaciones
del Instituto Joanna Briggs y checklist Preferred Reporting Items for Systematic Reviews
and Meta-Analyses extension for Scoping Reviews, en 11 fuentes de datos nacionales e
internacionales. Se seleccionaron 17 estudios sin limite de tiempo ni restricciones de
idioma. Resultados: Predomind la cirugia de revascularizacién miocardica. De los 17
articulos seleccionados, diez (58,8%) se referian a masajes, cinco (29,4%) a
musicoterapia, uno (5,9%) a acupresion y uno (5,9%) a aromaterapia. La Escala
analdgica visual predominé en la valoracion del dolor. El tiempo de intervencion varié de
tres a 30 minutos. Conclusion: Las principales medidas no farmacoldgicas utilizadas en
el alivio del dolor posquirdrgico fueron el masaje terapéutico, la musica, la acupresién y
la aromaterapia.

DESCRIPTORES: Terapias Complementarias; Cuidado Postoperatorio; Dolor; Cirugia
Toracica; Procedimientos Quirdrgicos Cardiacos; Enfermeria.
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INTRODUCAO

As doencgas cardiovasculares possuem grande
impacto na saude da populacdo, provocando
cerca de 6,77% de mortalidade e aumento de
custo relacionado a saude(, As doencgas
cardiacas podem ser tratadas clinicamente ou
cirurgicamente, sendo a revascularizagdao do
miocardio a intervencdo mais comum(), Os
pacientes submetidos a estes procedimentos
tém um péds-operatério (PO) critico com risco
de instabilidade hemodinamica devido a
resposta fisiolégica aumentada e ao estresse
causado pela cirurgia, exigindo da equipe
atencdo continua e especializada®).

O PO de cirurgia cardiaca é marcado por
alteracdes significativas, pela gravidade do
procedimento cirdrgico e por fatores de risco
intrinseco ao paciente, bem como por
complicacdes como lesdo renal aguda, infarto
agudo do miocardio, arritmias, insuficiéncia
respiratéria, pneumotdrax, tromboembolismo
venoso, aumento da resposta simpatica,
sindrome do baixo débito cardiaco, isquemia
cerebral e complicagdes infecciosas(4>).

A dor é um sintoma comumente relatado no PO
de cirurgia cardiaca. Ela afeta a recuperagdo
funcional do individuo por envolver aspectos
fisicos e psicolégicos como sofrimento e
complicagbes no PO, a citar: alteracdes na
capacidade de tossir, respirar e se movimentar,
influenciando na sua morbimortalidade(®). A dor
aguda apresenta-se com taquicardia,
hipertensdo, hiperventilagdo, enquanto que a
cronica afeta a qualidade de vida através da
ansiedade, depressdo ou incapacidades fisicas
ou emocionais(”),

O tratamento da dor se da por uso de

medicamentos ou de terapias nao

farmacologicas e, embora seja um sintoma
comum, torna-se desafiador para a equipe de
saude. Fatores como dificil diagndstico ou
auséncia de protocolos, associacdao incoerente
entre a dor e o analgésico dificultam seu
manejo na assisténcia®, Para tanto, torna-se
vantajoso a aplicacdo de estratégias nao
farmacologicas, pois apresentam menores
custos, efeitos adversos minimos, além da
reducdo significativa da dor(®,

Perante o exposto, questiona-se: Quais as
principais terapias nao farmacologicas
empregadas no alivio da dor em pacientes no
pos-operatorio de cirurgia cardiaca?

Este manuscrito justifica-se pela necessidade
de evidenciar estudos que abordem estratégias
alternativas e complementares para o
tratamento da dor no PO de cirurgia cardiaca,
pois se trata de um sintoma comumente
vivenciado pelos pacientes. Além disso, esses
agravos deralmente sdao eventos estressores
para o paciente critico sob os cuidados da
equipe de salde, especialmente da
Enfermagem. Nesta perspectiva, acredita-se
que estudos desta natureza possam auxiliar a
pratica profissional de Enfermagem no
tratamento especializado e dar visibilidade as
terapias ndo farmacoldgicas.

Assim, o presente estudo objetiva mapear a
producao do conhecimento sobre as principais
terapias nao farmacoldgicas no alivio da dor
pos-operatéria de pacientes submetidos a

cirurgia cardiaca.

METODO
Revisdo de escopo com o intuito de investigar
as principais evidéncias cientificas disponiveis

na literatura sobre determinado tema para que
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seja possivel a identificacdo das principais
lacunas existentes('®), Dessa forma, por meio
da avaliacdo de evidéncias emergentes,
proporciona suporte significativo para futuras
pesquisas(!®), Foi elaborada de acordo com as
recomendacbes do JBI(O, utilizando o checklist
Preferred Reporting Items for Systematic
Reviews and Meta-Analyses extension for
Scoping Reviews (PRISMA-ScR)(!), Seguiram-
se as etapas essenciais para a construcdo de
uma revisdao de escopo: 1) elaboracao dos
objetivos e da questdao de pesquisa; 2)
desenvolvimento dos critérios de inclusdo e de
exclusao; 3) identificacdo de evidéncias a partir
da busca; 4) selecdo de estudos relevantes
para a revisdao; 5) mapeamento dos dados
contidos nos estudos selecionados; 6) coleta,
sintese e relato dos resultados(?.

Realizou-se uma busca para identificar revisdoes
com tematica semelhante, garantindo a
exclusividade dos dados. Pesquisou-se nas
seguintes plataformas de registro de estudos
cientificos: International Prospective Register
of Systematic Reviews (PROSPERO), Open
Science Framework (OSF), The Cochrane
Library, JBI Clinical Online Network of Evidence
for Care and Therapeutics (COnNECT+) e
Database of Abstracts of Reviews of Effects

(DARE). Constatou-se a inexisténcia de

publicagbes com escopo semelhante ao desta
revisdo. Apds essa etapa, realizou-se o registro
do estudo na OSF(12),

Para a definicio da questao de pesquisa,
utilizou-se o mnemoénico Populacdo, Conceito e
Contexto (PCC) estabelecido pelo JBI. Obtendo-
se como Populacdo: pacientes que foram
submetidos a cirurgia cardiaca; Conceito:
terapias ndao farmacoldgicas para o alivio da
dor; Contexto: pods-operatéorio de cirurgia
cardiaca. Assim, elaborou-se o0 seguinte
questionamento: “Quais as principais terapias
ndo farmacoldgicas empregadas no alivio da
dor em pacientes no pds-operatorio de cirurgia
cardiaca?”.

Utilizaram-se o0s descritores controlados do
Medical Subject Headings (MeSH) e do
Descritores em Ciéncias da Saude (DeCS):
“Thoracic “"Cardiac

Surgery”, Surgical

Procedures”, “"Cardiovascular Surgical
Procedures”, “Therapeutics”, "Complementary
Therapies”, “Pain”, “Postoperative Care” OR
“Postoperative Period”. E as palavras-chave:
“Cardiac surgery” e “Non-pharmacological
therapies”. Para o cruzamento destes,
utilizaram-se os descritores booleanos "AND" e

“OR", conforme o Quadro 1.

Quadro 1 - Descritores e palavras-chaves utilizadas na busca. Natal, RN, Brasil, 2020.

PCC MESH/DeCS

Palavras-chave

OR
Cardiovascular Surgical
Population
Cardiovasculares
OR
Cardiac Surgical

Thoracic Surgery/Cirurgia toracica

Procedures/Procedimentos Cirlirgicos

Cardiac
OR surgery/Cirurgia
cardiaca
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Procedures/Procedimentos Cirlrgicos
Cardiacos
AND
Therapeutics/Terapéutica Non-
OR pharmacological
Concept Complementary Therapies/Terapias tflerap/es/ Terapias
complementares nao-
AND farmacolodgicas
Pain/Dor
AND
Postoperative Care/Cuidados pds-
operatorios
Context OR OR
Postoperative Period/Periodo pds-
operatorio

Fonte: Elaborado pelos autores, 2020.

Realizou-se a busca em outubro de 2020
simultaneamente, por dois pesquisadores, de
forma independente, em onze fontes de dados:
Cummulative Index to Nursing and Allied
Health Literature (CINAHL), Web of Science,
Scopus, Wiley Online Library, Cochrane Library,
Scientific Electronic Library Online (SciELO),
Gale Academic OneFile, Medical Literature
and Retrieval

Analysis System  Online

(MEDLINE), Catalogo de Teses e Dissertagoes
(CAPES), na Biblioteca Digital de Teses e
Dissertacdes da Universidade de Sao Paulo
(USP) e no Google Académico. Em casos de
divergéncia na selecdo de artigos, um terceiro
pesquisador analisou o artigo na integra para a
decisao final de inclusdo ou exclusdo do estudo.

O Quadro 2 aborda a sintaxe de busca utilizada.

Quadro 2 - Sintaxe de busca utilizada nas fontes de dados. Natal, RN, Brasil, 2020.

FONTE DE DADOS

SINTAXE DE BUSCA

Web of Science

TS=(Thoracic Surgery OR Cardiac surgery OR Cardiac Surgical Procedures OR
Cardiovascular Surgical Procedures) AND TS=(Therapeutics OR Complementary
Therapies OR Non-pharmacological therapies AND Pain) AND TS=(Postoperative Care
OR Postoperative Period)

CINAHL ( Thoracic Surgery OR Cardiac surgery OR Cardiac Surgical Procedures OR
Cardiovascular Surgical Procedures ) AND ( Therapeutics OR Complementary Therapies
OR Non-pharmacological therapies AND Pain ) AND ( Postoperative Care OR
Postoperative Period )

Scopus (TITLE-ABS-KEY (Thoracic Surgery OR Cardiac surgery OR Cardiac Surgical Procedures

OR Cardiovascular Surgical Procedures) AND TITLE-ABS-KEY (Therapeutics OR
Complementary Therapies OR Non-pharmacological therapies AND Pain)) AND (TITLE-
ABS-KEY (Postoperative Care OR Postoperative Period))

ONLINE BRAZILIAN JOURNAL OF NURSING, 20: €20216494


https://doi.org/10.17665/1676-4285.20216494

Sarmento SD, Santos KV, Dantas JK, Silva BV, Dantas DV, Dantas RA.

https://doi.org/10.17665/1676-4285.20216494

Cochrane Library

Thoracic Surgery OR Cardiac surgery OR Cardiac Surgical Procedures OR
Cardiovascular Surgical Procedures in Title Abstract Keyword AND Therapeutics OR
Complementary Therapies OR Non-pharmacological therapies AND Pain in Title
Abstract Keyword AND Postoperative Care OR Postoperative Period in Title Abstract
Keyword

Gale Academic
Onefile

(Thoracic Surgery OR Cardiac surgery OR Cardiac Surgical Procedures OR
Cardiovascular Surgical Procedures) AND (Therapeutics OR Complementary Therapies
OR Non-pharmacological therapies AND Pain) AND (Postoperative Care OR
Postoperative Period)

SciELO

*Thoracic Surgery OR Cardiac surgery OR Cardiac Surgical Procedures OR
Cardiovascular Surgical Procedures) AND (Therapeutics OR Complementary Therapies
OR Non-pharmacological therapies AND Pain) AND (Postoperative Care OR
Postoperative Period)

MEDLINE

( Thoracic Surgery OR Cardiac surgery OR Cardiac Surgical Procedures OR
Cardiovascular Surgical Procedures ) AND ( Therapeutics OR Complementary Therapies
OR Non-pharmacological therapies AND Pain ) AND ( Postoperative Care OR
Postoperative Period )

Wiley Online Library

"Thoracic Surgery OR Cardiac surgery OR Cardiac Surgical Procedures OR
Cardiovascular Surgical Procedures" and "Therapeutics OR Complementary Therapies
OR Non-pharmacological therapies AND Pain" and "Postoperative Care OR
Postoperative Period"

Catalogo de Teses e
Dissertacoes
(CAPES)

(Cirurgia toracica OR Procedimentos Cirurgicos Cardiacos OR Procedimentos cirirgicos
cardiovasculares) AND (Terapias complementares OR Terapéutica AND Dor) AND
(Periodo pds-operatério OR Cuidados pds-operatérios)

Biblioteca Digital de
Teses e Dissertagdes
da USP

(Cirurgia toracica OR Procedimentos Cirurgicos Cardiacos OR Procedimentos cirargicos
cardiovasculares) AND (Terapias complementares OR Terapéutica AND Dor) AND
(Periodo pés-operatério OR Cuidados pds-operatérios)

Google Académico

(Thoracic Surgery OR Cardiac surgery OR Cardiac Surgical Procedures OR
Cardiovascular Surgical Procedures) AND (Therapeutics OR Complementary Therapies
OR Non-pharmacological therapies AND Pain) AND (Postoperative Care OR
Postoperative Period)

Fonte: Elaborado pelos autores, 2020.

Incluiram-se artigos

cientificos em texto realizou-se, ainda, uma busca reversa

completo on-line, disponibilizados através do
acesso remoto via Comunidade Académica
Federada (CAFe), sem recorte temporal e de
idioma. Excluiram-se estudos que ndo
responderam a questdo de pesquisa, resumos,

cartas ao editor e artigos de opiniao.

RESULTADOS
Encontraram-se 15.686 artigos cientificos nas

fontes de dados. Para compor os resultados

selecionando artigos contidos nas referéncias
dos estudos incluidos nesta revisdo, sendo
encontrados quatro artigos. Apds a leitura na
dois revisores

integra dos estudos por

independentes, incluiram-se na sintese
qualitativa dessa revisdo 17 artigos cientificos,
sendo excluidos aqueles que fugiram da
tematica, estavam indisponiveis ou duplicados,

conforme indicado na Figura 1.
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Figura 1 - Esquema de busca adaptado (PRISMA-ScR). Natal, RN, Brasil, 2020.

Identificagdo

(n=15.686)

Registros identificados: CINAHL (411), Scopus
(6), Web of Science (32), MEDLINE (1.617),
SciELO (0), Cochrane Library (1.323), Wiley

(4.901), Gale Academic Onefile (6.415), Catalogo
de Teses e Dissertagdes - CAPES (0), Biblioteca
Digital de Teses e Dissertagdes dA USP (1),
Google Académico (980), busca reversa (4)

Nao inclusdo por ser um estudo

A\ 4

\4

pago (n=6.099)

(n=9.587)

Registros de acesso aberto selecionados

Exclusdo por ndo responder a

Triagem

A 4

guestdo de pesquisa (n=9.534)

Artigos de texto completo avaliados para
elegibilidade (n=53)

Estudos duplicados: Google

Académico (3), Cochrane Library

A 4

A\ 4

(1) (n=4)

Elegibilidade

(n=49)

Registros apds exclusdo de duplicatas

Registros excluidos apds leitura

y

A 4

na integra (n=32)

Inclusao

(4) (n=17)

Estudos selecionados para compor a amostra
final da revisao: Web of Science (1), Google
Académico (6), Gale Academic Onefile (2),

Cochrane Library (3), CINAHL (2), busca reversa

Fonte: Elaborado pelos autores, 2020.

Quanto ao pais dos estudos, observa-se a
prevaléncia do 1Ird, contabilizando quatro
(23,5%) publicacdes e Estados Unidos da
América (EUA), com trés (17,6%). A Arabia
Saudita e o Canada possuem dois (11,8%)

estudos cada. Os anos 2018 e 2006 possuiram

trés (17,6%) estudos publicados, enquanto que
2014 e 2019 duas (11,8%) publicacdes cada.

Organizaram-se os resultados conforme o ano,
local, referéncia, procedimento, participantes,
intervencgao, protocolo, desfecho, escala de dor

utilizada, dispostos no Quadro 3.
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Quadro 3 - Sintese dos estudos incluidos na revisdao. Natal, RN, Brasil, 2020.

Ano/ local/
referéncia

Procedimento/
participantes

Intervencdo e protocolo

Desfecho/ escala de dor
utilizada

2020/ EUAGS

Cardiopatia congénita/
60 bebés

Massagem durante 30 minutos
de friccdo suave e toque
passivo nos acessos de
extremidade superiores e
inferiores dos bebés, durante
sete dias.

Menor escore durante os seis
primeiros dias. A massagem
reduziu a frequéncia cardiaca,
respiratéria e aumentou a
saturacdo de oxigénio/ Face,
Legs, Activity, Cry, Consolability.

pacientes adultos.

vezes por dia.

2019/ Ardbia | Cirurgia cardiaca ndo | Massagem terapéutica nos | Reducdo da dor e ansiedade/
Saudita(14) especificada/ 31 | pés, duas vezes ao dia durante | Escala Visual Analdgica.
pacientes adultos. cinco minutos em cada pé.
Incluiu movimentos de
effleurage, deslizamento do
polegar, espalhamento do pé e
amplitude de movimento.
2019/ Arabia | Cateterismo cardiaco/ | Massagem realizada nas | Reducdo da dor apds a conclusdo
Saudita(1 40 pacientes adultos. maos, bragos, ombros, regido | do tratamento. Redugdo da
dorsal do abdome e pernas | ansiedade, fadiga e melhora do
com améndoa amarga e | humor/ McGill Pain
inodora por trés minutos, | Questionnaire.
durante trés dias pos-
cateterismo.
2018/ Cirurgia cardiaca ndo | Massagem terapéutica nas | Reducdo de dois pontos na
Canadat® especificada/ 83 | maos durante 20 minutos duas | escala de dor, diminuicdo da

ansiedade e tensao muscular/
Escala Visual Analdgica.

2018/ Ira”

Revascularizagao do
miocardio/ 70 pacientes
adultos.

Acupressao nas maos no ponto
LI4 durante 20 minutos em
pressdo de 10 segundos, com
dois segundos de descanso.

Redugdo nos escores de dor,
principalmente imediatamente
apos a acupressao e 20 minutos
apos a intervengdo/ Escala visual
analdgica.

2018/ Irat®

Revascularizacao do
miocardio/ 60 pacientes

Aromaterapia com 6leo
essencial de lavanda, a partir

Redugdo significativa nos niveis
de dor nos primeiros dois dias de

pacientes adultos.

minutos no dorso e nas palmas
das maos, seguido por um
periodo de 30 minutos de
descanso.

adultos da inalagdo de duas gotas | pds-operatério/ Escala visual
misturado com agua destilada | analdgica.
durante 20 minutos.
2016/ Cirurgia de artéria | MUsica classica ou folclérica | Reducdo no nivel de dor e
Turquia(®® coronaria/ 68 pacientes | com fones de ouvido, todos os | ansiedade/ Escala visual
adultos. dias durante 30 minutos no | analdgica.
pés-operatorio até a alta do
paciente.
2015/ Nova | Cirurgia cardiaca ndo | Musicoterapia durante 30 | Sem diferencas significativas nos
Déli(20) especificada/ 54 | minutos duas vezes ao dia nos | parametros de dor e fisioldgicos/
pacientes a partir de 18 | dois primeiros dias pds- | Escala visual analdgica.
anos de idade. operatorio.
2014/ Cirurgia cardiaca ndo | Massagem de pressdo | Reducdo na intensidade da dor e
Canadab especificada/ 40 | moderada durante cinco | tensdo muscular/ Faces Pain

Thermometer (FPT); Ciritical
Care Pain Observation Tool
(CPOT); Brief Pain Inventory
(BPI).
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paciente apds a aplicagdo de
hipoalergénico sem cheiro.

2014/ Ira2) Cirurgia cardiaca ndo | Masica de efeito sedativo | Redugdo no nivel de dor 6.32 =
especificada/ 60 | selecionada por especialista, | 0.21 para 3.11 £ 0.12/ Escala
pacientes adultos. 30 minutos por dia. visual analdgica.

2012/ Enxerto de bypass de | Massagem terapéutica de | Apds 4-5 dias de aplicacdo da

Australia(23) artéria coronaria e/ou | pressao moderada por 20 | massagem houve redugdo de
cirurgia de valvula/ 152 | minutos na area de | 38% dos scores de dor, 40% na
pacientes adultos. desconforto maximo do | ansiedade e 44% em relacdo a

tensdo muscular/
Escala visual analdgica.

2011/ Ira4 Cirurgia cardiaca ndo | Massagem durante 20 minutos
especificada/ 65 | nas mados e pés, sendo cinco
pacientes adultos. minutos em cada

extremidade.

Atenuacdo significativa da dor
imediatamente e 24h apds a
intervengdo, quando comparado
ao grupo controle, que
apresentou o dobro no escore de
dor/ Escala visual analdgica.

2009/ Ohio(2% Enxerto de bypass de | Massagem terapéutica por 30
artéria coronaria e/ou | minutos apds o segundo dia do
cirurgia de valvula/ 252 | pés-operatorio até o quinto
adultos entre 18 e 85 | dia.

anos.

Os escores de dor pré-
operatoria, humor e estado
afetivo foram positivamente
associados a intervencgdo/ Escala
visual analdgica.

2006/ Brasil2®) | Cirurgia cardiaca nd&o | Musicoterapia com musica
especificada/ 84 | classica por 30 minutos nas
pacientes a partir de 1 | primeiras 24 horas do pds-
dia de vida a 16 anos. operatorio.

Diminuicdo da frequéncia
cardiaca e respiratéria/ Escala
visual analdgica.

2006/ EUA(27) Cirurgia cardiaca ndo | Do primeiro ao terceiro dia do
especificada/ 104 | p6s-operatdrio, os pacientes
pacientes a partir de 18 | escutaram musicas durante 20
anos. minutos, além de toque leve

ou massagem suave e o uso de
imagem guiada.

Reducdo do nivel da dor e
tensdo/ Escala visual analdgica.

2006/ EUA(28) Cirurgia cardiaca ndo | Intervencdo musical por 20
especificada/ 86 | minutos duas vezes ao dia. O
pacientes adultos. repouso na cama em posigdo

confortavel por 20 minutos foi
destinado ao grupo controle.

Reducdo significativa nos niveis
de dor e ansiedade/ Escala visual
analdgica.

2002/ Revascularizagao do | Relaxamento guiado por 20
Inglaterra(® miocardio/ 25 pacientes | minutos com reprodugdo de
adultos. musica através de um fone de

ouvido. Um outro grupo
recebeu massagem nos pés
por 20 minutos.

Sem diferencas significativas na
reducdo dos niveis de dor,
ansiedade, tensdo, calma,
descanso e relaxamento/ Escala
visual analdgica.

Fonte: Elaborado pelos autores, 2020.

DISCUSSAO estresse, refletindo negativamente no
A dor pode repercutir no prolongamento da tratamento, recuperacao e qualidade de
internacdo hospitalar no pods-operatério em vida®®, A utilizagdo de terapias nao
pacientes submetidos a grandes cirurgias como farmacolodgicas representa uma técnica eficaz
as cirurgias cardiacas. Estes, geralmente para a atenuagdo da dor no pds-operatorio
enfrentam dores intensas, ansiedade e dessas cirurgias.
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Dos 17 estudos selecionados, nove(14:16,20-
22,24,26-28)  ngo especificaram o tipo de
procedimento cirdrgico ao qual o paciente foi
submetido. Dentre 0s estudos que
especificaram este dado, predominaram as
cirurgias de revascularizacdo do miocardio(l7-
18,29)  enxerto de bypass de artéria
coronaria(?32%),  cateterismo cardiaco® e
cardiopatia congénita*®, Torna-se cabivel
relacionar um grande numero de cirurgias de
revascularizagdo do miocardio com a
prevaléncia de doengas ateroscleroticas(b),

A massagem corresponde a técnica nado
farmacologica mais utilizada para o alivio da
dor no PO de cirurgia cardiaca(13-16,21,23-25,27,29),
seguida da utilizacdo da musica(19-20:22,26-29),
acupressao(l®) e aromaterapia(t®),

O tempo de duracdo da massagem variou de
trés a 30 minutos. A massagem com duragdo
de 20
frequente(16:23-24.29) seguida de dez(1421), 30(11)

e trés minutos(),

minutos apresentou-se mais

Ensaio clinico randomizado realizado com 70
pacientes de pods-operatério de cirurgia de
revascularizagdo do miocardio abordou a
massagem terapéutica para alivio da dor.
Realizada por 30 minutos, observou-se a
reducdo dos escores de dor, em média 60
minutos apds a intervencdo. Observa-se a
congruéncia com os achados quanto ao inicio
variado do alivio da dor apdés os
procedimentosY),

Os locais de maior aplicagdo da massagem
foram: maos(13:15-16.21,24) pdg(13-1524.29) pracos,
ombros, regido dorsal do abdome('® e a area
de maior desconforto referida pelo paciente(23),
utilizaram-se

Na intervencao, pressao

moderada?%23), movimentos de friccdo suave e

toque passivo'3, além de movimentos de
effleurage, deslizamento do polegar e
espalhamento(¥,

Estudo quase-experimental com 60 pacientes
em pods-operatorio de cirurgia cardiotoracica
apresentou consonancia com os achados ao
realizar uma intervencdao que consistiu na
aplicacdo de massagem terapéutica com
toques leves, massagem com pressao
moderada a profunda e acupressdo. Os escores
de dor reduziram, sobretudo, 45 minutos apds
a intervengdo©2),

A utilizagdo da musica no alivio da dor no pds-
operatério de cirurgia cardiaca apresentou-se
com duracgdo de 20(27-29) @ 30 minutos(19-20,22,25-
26), A intervencdo musical variou quanto ao
ritmo, sendo aplicada através da musica com
efeito sedativo(??), musica classicat®® e de
preferéncia do paciente(27-28),

A intervencdo musical pode ser aplicada em
pacientes de diferentes faixas etarias, e
contribui no processo de recuperagao3)
reduzindo a dor, ansiedade, medo,
irritabilidade e incentivando a integracao social.
A musica classica é a mais escolhida para fins
terapéuticos devido as suas baixas amplitudes,
com cerca de 60 a 80 batidas por minuto,
contribuindo para o efeito relaxanteG%.
Acupressdo e a aromaterapia compreenderam
os minimos resultados da revisdo, sendo a
acupressao aplicada no ponto LI4 das maos por
20 minutos, aplicando-se pressao por 10
segundos seguidos por dois segundos de
descanso(!”), A aromaterapia foi administrada
pela inalacdo de duas gotas de d6leo essencial
de lavanda diluido em agua destilada por 20
minutos8),

A acupressao difere da acupuntura por ndo usar
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agulhas. Contudo, possui principio semelhante
ao manter o equilibrio da energia corporal,
associando-se a determinados érgaos, sendo a
estimulacdo de seus pontos usados para alivio
da dor ou relaxamento®®, A aromaterapia,
através dos 6leos essenciais, também promove
o bem-estar fisico, emocional, bem como
relaxamento®3),

Considerando o desfecho dos pacientes, 11
estudos (64,7%) apresentaram resultados
significativos quanto a reducdo dos scores de
dor(17-18,22,24) = dos sinais vitais, ansiedade,
tensdao muscular, fadiga, melhora do humor,
relaxamento, calma, descanso e da
saturagdo(13-16,23,26,28) Alguns estudos
apresentam discorddncia em relacdo a estes
resultados, sem diferengas significativas entre
0s grupos intervencdo e controle quanto a
reducdo da dor e sinais vitais(20-21,25,29),

A Escala Visual Analdgica foi a ferramenta mais
utilizada para a avaliacdo do nivel de dor(1#:16-
20,22-29) seguida da Face, Legs, Activity, Cry,
Consolability(*3), McGill Pain Questionnaire(*?), e
Faces Pain Thermometer, Critical Care Pain
Observation Tool e Brief Pain Inventory(?1),
Observa-se, como principal limitacdo desta
revisdo, a escassez da literatura na aplicacao

de terapias ndo farmacoldgicas em bebés e
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