[bookmark: _GoBack]MANUSEIO DA DOR EM RECÉM-NASCIDOS PREMATUROS DA UNIDADE DE CUIDADOS INTERMEDIÁRIOS NEONATAIS CONVENCIONAIS (UCINCO).

Rosy  Denyse Pinheiro de Oliveira¹                                                                                                                Ana Karine Silva Rocha Arrais²
Miria Conceição Lavinas dos Santos³                                                                                                  

INTRODUÇÃO:
O recém-nascido (RN) prematuro requer cuidados especiais que devem ser dados em um ambiente adequado e com profissionais qualificados. Esse ambiente constitui a Unidade de Terapia Intensiva Neonatal (UTIN) e unidades de cuidados intermediários neonatais e convencionais (UCINCO), mas que também, muitas vezes compreende um espaço de diversos estímulos e situações adversas que podem comprometer o RN prematuro no seu desenvolvimento pós-alta. Esses pequenos clientes podem apresentar distúrbios dos mais variados, desde respiratórios, metabólicos dentre outros, exigindo um tratamento especializado, muitas vezes com manuseio excessivo (SANTOS; RIBEIRO; SANTANA, 2012). Na UTIN e UCINCO, os recém-nascidos são intensamente manuseados, sendo submetidos a procedimentos diversos, que muitas vezes resultam em expressões de dor.
OBJETIVOS:
O presente estudo objetivou estudar o processo da dor em recém-nascidos especialmente os prematuros, bem como sugerir medidas de alivio e listar os procedimentos dolorosos. 
METODOLOGIA:
Estudo do tipo relato de experiência, realizado no período de outubro de 2013 até março de 2014 na Unidade de Cuidados Intermediários Neonatais Convencionais de um Hospital de referência em Neonatologia do Estado do Ceará. De início foi realizado uma revisão de literatura para conhecer melhor acerca do assunto e em seguida relacionado os dados obtidos às observações realizadas por enfermeira servidora da instituição, em sua prática profissional. 


RESULTADOS:
Durante o estudo, percebeu-se que RN prematuros demonstram fácies de dor diante de alguns procedimentos, como as punções venosas, punções de calcâneo para avaliar glicemia e aquelas realizadas para análise da gasometria arterial, entubação endotraqueal, sondagem orogástrica, aspiração de vias aéreas e do tubo orotraqueal, dentre outros, todos acompanhados de dor e desconforto. Segundo Tamez e Pantoja Silva (2009), o neonato prematuro é ainda mais sensível à dor do que o neonato a termo. O mesmo autor refere também que a falsa ideia de que o recém-nascido prematuro não sente dor precisa ser desmistificada. Com relação às medidas de alívio, os resultados apontaram que a sucção não-nutritiva, a utilização de soluções adocicadas previamente aos procedimentos dolorosos, o aleitamento materno durante esses procedimentos, o contato pele a pele e o manuseio mínimo são medidas eficazes na minimização da dor do RN.
CONCLUSÃO:
Comprovou-se através das observações e dos estudos realizados, que os recém-nascidos, em especial os prematuros, sentem dor e até mesmo em uma intensidade maior que as crianças mais velhas, sendo então de suma importância que essa dor seja identificada adequadamente e prevenida, até porque existem medidas que vem se mostrando eficazes na minimização dessa dor. 
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EIXO 3: O processo de enfermagem em diferentes contextos, nacionais e internacionais: possibilidade de pesquisa.
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