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Divulgacéao Cientifica

1. Combinacao de métodos evidéncia alivio na dor neonatal

Uma revisdo narrativa publicada em 2025 na revista Contemporanea analisou
métodos farmacolégicos e ndo farmacolégicos no controle da dor em neonatos. O
estudo, baseado em pesquisas dos Ultimos 12 anos realizadas em ambientes
neonatais, concluiu que a combinacdo dessas abordagens é mais eficaz no manejo
da dor. A andlise descreveu diferentes intervengfes e buscou compreender como
elas atuam de forma integrada para melhorar o cuidado ao recém-nascido.

Os resultados indicam que, entre os métodos nao farmacoldgicos, destacam-se o
método canguru, a succdo ndo nutritiva, a amamentacdo e o uso de solugdes de
sacarose. Essas praticas demonstraram reduzir a percep¢dao da dor e promover
maior conforto, reforcando sua importancia como primeira linha de intervencédo. Ja
os meétodos farmacologicos, como anestésicos locais, paracetamol e opioides,
mostraram-se indispensaveis em procedimentos que envolvem dor moderada a
intensa.

No entanto, devido a imaturidade metabdlica do neonato, €é necesséario
monitoramento rigoroso durante o uso da terapia farmacoldgica. Por isso, destaca-
se a importancia da implementacdo de protocolos especificos e da educacgéo
continua da equipe de saude sobre a farmacologia neonatal. Conclui-se que a
combinacdo entre métodos farmacolégicos e ndo farmacoldgicos oferece melhores
resultados no controle da dor neonatal. Essa integracdo contribui para uma
assisténcia mais segura e eficaz, embora exija cuidados especificos e
acompanhamento adequado.

Referéncias: Oliveira JGC, Costa D, Birtche LC, et al. Abordagens Integrativas no
Manejo Da Dor Em Recém-Nascidos: Avaliagcdo Comparativa Entre Métodos
Farmacoldgicos E Ndo Farmacolégicos. Revista Contemporanea. 2025;5(1):e7294.
Doi: https://doi.org/10.56083/rcv5n1-071

Escrito por Ana Gabriela Siqueira de Santana, Ana Luisa Oliveira Pereira, Heloisa
Couto Marins e Luana Bertulino Alves.

2. Contar histérias reduz dor e estresse em criancas hospitalizadas

Um estudo publicado em 2025 com 81 criang¢as internadas na UTI do Hospital da
Crianca da Rede D’Or Séo Luiz, em S&o Paulo, mostrou que sessfes de contacado de
historias reduzem significativamente a dor, 0 estresse e a percepc¢do negativa do
ambiente hospitalar.

Metade das criancas participou de rodas de leitura com livros infantis; a outra
metade, de brincadeiras de adivinhacdo. Ambas as atividades duraram de 20 a 30
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minutos e foram feitas por voluntarios da Associacdo Viva e Deixe Viver. Antes e
imediatamente depois das intervencdes, os pesquisadores mediram 0s niveis de
ocitocina e cortisol na saliva, adotaram a Escala Analdgica Visual de dor, que utiliza
ilustracGes de expressbes faciais, e analisaram as palavras que as criancas usavam
ao descrever o hospital a partir de cartas ilustradas. A leitura de histérias elevou
em até nove vezes 0s niveis de ocitocina, reduz o cortisol pela metade e 68% das
criancas terminaram a sessao sem qualquer queixa de dor. Ja no grupo das
adivinhas, apenas 12% atingiram alivio total da dor.

O estudo confirma que a contacdo de histdorias € uma estratégia simples, de baixo
custo e altamente eficaz para humanizar a internacéo infantil. Os autores destacam
que o efeito vai além da distracdo, a imersdo na narrativa reduz horménios do
estresse e fortalece vinculos entre as criancas internadas e os profissionais de
saude. Nem todas as criancas responderam da mesma forma, e novos estudos
devem investigar quais tipos de historias funcionam melhor.

Referéncias: Brockington G, Rodrigues V do M, Moreira AP, Silva SG da, Fischer R,
Abreu M. Contacao de histdrias para criangas hospitalizadas: efeitos sobre a dor, a
linguagem e o0s biomarcadores fisiolégicos. Ciénc educ (Bauru) [Internet].
2025;31:e25061. Available from: https://doi.org/10.1590/1516-731320250061
Escrito por Diego Rodrigues Leite, Geovanna dos Santos Lares, Maria Clara Pereira
Dias e Tamires Rodrigues de Freitas.

3. Identificacdo e o manejo da dor em pacientes com o nivel de consciéncia
rebaixado

Um estudo qualitativo realizado em 2025 avaliou como enfermeiras da Unidade de
Terapia Intensiva (UTI) de um hospital publico no interior do Oeste Paulista
identificam e gerenciam a dor em pacientes com rebaixamento no nivel de
consciéncia. A pesquisa buscou compreender o manejo da dor a partir de medidas
farmacoldgicas e nao farmacologicas, profissionais envolvidos e os desafios de
interpretar os sinais de dor e sofrimento nesses pacientes.

A coleta de dados ocorreu por meio de entrevistas gravadas semiestruturadas com
questdes norteadoras e dados de caracterizacdo. Participaram do estudo 14
enfermeiras, com uma idade média de 32-38 anos, no minimo, com um ano de
experiéncia na UTI. Os resultados apontam que, as enfermeiras reconhecem a
importancia na identificacgdo e manejo da dor em pacientes com nivel de
consciéncia rebaixado, mas ainda assim, apresentam lacunas com essa avaliacdo,
devido a limitagdo no uso de escalas, analise de sinais fisioldgicos e dados
observados de forma clinica.

A partir dos resultados, interpreta-se que a avaliacdo da dor em pacientes com
rebaixamento do nivel de consciéncia concentra-se em dados observaveis,
utilizando principalmente a Escala Comportamental de Dor (BPS) e a Escala de
Agitacdo e Sedacdo de Richmond (RASS). No entanto, identificou-se uma lacuna
significativa: as escalas unidimensionais ndao integram o nivel de consciéncia e
sedacao a percepcado dolorosa. Além disso, observou-se que, embora o manejo
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medicamentoso siga as diretrizes da OMS, as medidas ndo farmacoldgicas
permanecem defasadas. Os achados revelam que o conhecimento dos enfermeiros
sobre o tema é limitado, com dificuldades em discernir aspectos objetivos e
subjetivos da dor, o que compromete a autonomia profissional e a implementacéo
de intervencdes qualificadas para o alivio do sofrimento nesse perfil de paciente.
Referéncias: Albino Filho MA, Francioze LL, Silva SF. A enfermagem e o manejo da
dor no paciente com rebaixamento do nivel de consciéncia. Enferm Foco.
2025;16:e-2025009. do0i:10.21675/2357-707X.2025.v16.e-2025009

Escrito por Jdlia Bispo Aragao, Lorena Baltazar Barros Santos, Maria Clara de

Oliveira Lima e Sophia de Souza Pavéo Ferreira.

4. Acupuntura como opc¢ao no alivio da dor na endometriose

Uma revisdo sistematica com meta-analise, demonstrou o efeito positivo da
acupuntura no alivio da dor em mulheres com endometriose. A pesquisa analisou
dados de nove estudos clinicos envolvendo 535 mulheres diagnosticadas com
endometriose. O trabalho foi publicado em 2025 e comparou a acupuntura isolada
com terapias tradicionais como a medicamentosa e a fitoterapia. Pesquisa
conduzida por investigadores da area da saude, reuniu resultados de pesquisas
clinicas de diferentes paises para avaliar a eficacia da acupuntura no controle da
dor e na melhora dos sintomas.

Trata-se de uma revisdo sistematica com meta-andlise, na qual os autores
selecionaram ensaios clinicos randomizados que compararam mulheres tratadas
com acupuntura a grupos que receberam outros cuidados ou nenhum tratamento.
Os principais desfechos analisados foram a intensidade da dor, medida por escala
numeérica, 0s niveis do marcador sanguineo CA125, a taxa de cura e a melhora
geral das pacientes. A acupuntura reduziu significativamente a dor e aumentou as
chances de resolucao dos sintomas da endometriose.

Os resultados demonstram que a acupuntura é eficaz no alivio da dor em mulheres
com endometriose. Dessa maneira, o potencial da acupuntura é reforcado como
forma de terapia complementar no manejo da patologia. No entanto, os estudos
apresentam algumas limitacdes em relacdo as variacbes de parametros de
tratamentos e protocolos de intervencdo. Portanto, aponta para uma maior
necessidade de novas pesquisas com amostras maiores.

Referéncia: Yang F, Wang L, Wang YW, Chu LC. Acupuncture monotherapy for
endometriosis-related pain: A systematic review and meta-analysis. Medicine
(Baltimore). 2025;104(34):e44005. doi:10.1097/MD.0000000000044005

Escrito por Eloiza Monteiro da Silva, Bruna da Silva Cardoso, Julia Mendes Frazao e
Rafaella Moreira Ruas.

5. Unir terapia digital ao uso de farmacos nao potencializa o alivio de dores
crbnicas

Um estudo clinico randomizado constatou que associar o medicamento duloxetina
com terapia cognitivo-comportamental (TCC) digitalmente ndo oferece beneficios
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extras no alivio da dor crbnica em comparacdo ao uso somente da medicacdo. A
pesquisa, realizada por cientistas da Universidade Wake Forest na Carolina do Norte
e publicada em 2026, monitorou 281 pacientes durante 24 semanas para avaliar
diferentes metodologias. Os participantes foram divididos aleatoriamente em
grupos que receberam apenas o farmaco, a combinacdo com uma plataforma online
chamada PainTRAINER, ou o tratamento combinado reforcado por sessfes de apoio
motivacional por telefone. O objetivo era descobrir formas mais eficientes de
gerenciar a dor musculoesquelética persistente, porém os resultados demonstraram
melhorias similares de intensidade e interferéncia da dor em ambos 0s grupos.

O estudo avaliou individuos com dores moderadas a graves utilizando o
PainTRAINER, um programa interativo que guia o usuario através de exercicios de
relaxamento e ajuda a reformular pensamentos pessimistas. Metade dos pacientes
que utilizaram o site também recebeu apoio motivacional por telefone para
incentivar o engajamento. Ainda assim, de forma inesperada, essa estratégia néao
resultou em maior utilizacdo do sistema. Os pesquisadores apontaram que a
auséncia de beneficio adicional da terapia online pode estar relacionada ao fato de
que menos da metade dos participantes finalizou os mddulos propostos. Por outro
lado, uma analise posterior mostrou que aqueles que completaram ao menos seis
sessbes do programa digital apresentaram melhora significativa no alivio dos
sintomas. Esses achados indicam que o principal obstaculo pode estar na adesao
dos pacientes as intervencdes virtuais, e ndo especificamente na efetividade da
abordagem em si.

Conclui-se através do artigo que a juncao da terapia online combinada a duloxetina
ndo superou o tratamento isolado com o medicamento no controle da dor
musculoesquelética crbnica. O achado destaca a necessidade de novos métodos
para motivar pacientes a finalizarem tratamentos nédo farmacolégicos. Como
limitacdes, os autores destacam que os resultados se aplicam apenas a quem tolera
o0 medicamento e que faltaram medidas objetivas de atividade fisica.

Referéncia: Ang, D., Kaplan, S., Keefe, F., Rice, W., Anderson, A., Rini, C., Miles,
C., Hartlieb, K., Willoughby, M., Revankar, N., & Chen, H. (2026). Duloxetine and
cognitive behavioral therapy with phone-based support for the treatment of chronic
musculoskeletal pain: a randomized controlled trial. Pain, 167(3), 577-588.
https://doi.org/10.1097/j.pain.0000000000003861

Escrito por Maria Eduarda Gongalves dos Santos.

Ciéncia e Tecnologia

6. Estudo explica por que blogqueadores do canal Nav1l.8 oferecem alivio
parcial da dor

Um estudo recente publicado na revista Proceedings of the National Academy of
Sciences (PNAS) investigou as limitagcfes funcionais do bloqueio do canal de sédio
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dependente de voltagem Navl.8, um alvo terapéutico promissor para o tratamento
da dor. Utilizando técnicas eletrofisiolégicas avancadas, o0s pesquisadores
demonstraram que existe uma heterogeneidade intrinseca entre os neurdnios do
ganglio da raiz dorsal (DRG). O estudo revelou que enquanto 50% dessas células
(denominadas ‘'respondedoras fortes") apresentam reducdo significativa na
excitabilidade quando o Navl1.8 é inibido, a outra metade (“"respondedoras fracas")
permanece pouco afetada pela alteracdo na condutéancia deste canal.

A pesquisa empregou a técnica de pinga dinamica (dynamic clamp) em neurbnios
DRG de pequeno diametro isolados de ratos. Esta abordagem permitiu aos
cientistas adicionar ou subtrair artificialmente a condutancia do canal Navl.8 em
tempo real e observar os efeitos sobre a geracdo de potenciais de acao. Para
simular a dor neuropatica, a equipe introduziu uma mutacédo especifica do canal
Navl.7 (L858H), conhecida por causar eritromelalgia hereditaria. Os resultados
indicaram que, nas células hiperexcitaveis devido a mutacao, a inibicdo parcial do
Navl1l.8 restaurou a excitabilidade normal em 63% dos neurdnios. Contudo, as
células '"respondedoras fracas" (37% do total) mantiveram-se hiperexcitaveis
mesmo com o bloqueio.

Estes achados fornecem uma explicagdo mecanicista para os resultados de ensaios
clinicos recentes, nos quais inibidores seletivos de Navl.8 demonstraram eficacia
apenas parcial no alivio da dor. A identificacdo dessa variabilidade funcional entre
populacdes de neurdnios nociceptivos sugere que terapias direcionadas a um udnico
canal ibnico podem né&o ser suficientes para controlar a dor em todos os pacientes.
As conclusdes indicam que o desenvolvimento de tratamentos mais eficazes para a
dor neuropatica pode requerer abordagens multi-alvo, combinando inibidores de
diferentes canais de s6dio, como o Navl.7 e o Navl.8, para abranger a totalidade
das populacdes neuronais envolvidas na sinalizacdo dolorosa.

Referéncia: Vasylyev DV, Zhao P, Eykamp S, et al. Nav1.8: Intrinsic limits on the
functional effect of abrogation in DRG neurons. Proc Natl Acad Sci U S A.
2025;122(39):e2507342122. doi: 10.1073/pnas.2507342122.

Escrito por Paulo Gustavo Barboni Dantas Nascimento.

7. Inibicdo precoce de FKBP51 previne dor crdnica e comorbidades
emocionais

Um estudo recente publicado na revista Proceedings of the National Academy of
Sciences (PNAS) investigou o papel da proteina FKBP51, um regulador da resposta
ao estresse, na mediacdo dos sintomas sensoriais e emocionais da dor crénica. Em
modelos de camundongos com dor articular persistente, o0s pesquisadores
demonstraram que a inibicdo desta proteina logo no inicio da doenca confere alivio
duradouro dos sintomas de dor e protege os animais contra o desenvolvimento de
comorbidades emocionais por até seis meses. Os resultados indicam que, enquanto
a intervencao precoce altera de forma persistente vias neurobiolégicas criticas na
medula espinhal, a inibicdo realizada apdés o estabelecimento da dor crbnica
proporciona apenas alivio temporario.
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A pesquisa utilizou modelos animais de dor articular induzida, combinando a
delecdo genética e o bloqueio farmacoldgico da proteina FKBP51. Os cientistas
realizaram testes comportamentais para avaliar a sensibilidade mecéanica, bem
como indicadores de comportamentos do tipo ansioso e depressivo. As analises de
sequenciamento de RNA do tecido da medula espinhal revelaram que a inibicao
precoce reduziu de forma persistente a expressao de genes associados a transicdo
para a dor crbnica. Adicionalmente, o estudo observou que a intensidade dos
sintomas de dor na fase inicial da lesdo serve como preditor para a severidade dos
resultados sensoriais e emocionais a longo prazo.

Estes achados fornecem informacgbes sobre a interconexdo entre 0os mecanismos
sensoriais e emocionais na dor crbnica. A identificacdo de uma janela terapéutica
especifica, durante a qual a intervencao pode prevenir a cronificacdo da dor e o
surgimento de comorbidades psiquiatricas, apresenta implicacBes clinicas
relevantes. O estudo sugere que o manejo proativo e direcionado nas fases iniciais
de lesBes articulares, possivelmente utilizando a via do FKBP51 como alvo
terapéutico, pode constituir uma estratégia mais eficaz do que o tratamento focado
apenas no controle dos sintomas apds a condicdo crénica ja estar estabelecida.
Referéncia: Hestehave S, O'Neill N, Pagani V, et al. FKBP51 inhibition at disease
onset prevents chronic pain and emotional comorbidities. Proc Natl Acad Sci U S A.
2025;122(44):e2517405122. doi: 10.1073/pnas.2517405122.

Escrito por Paulo Gustavo Barboni Dantas Nascimento.

8. Proteina moduladora MDFIC2 reduz alodinia mecénica em modelos de
dor neuropatica

Um estudo recente publicado na revista Proceedings of the National Academy of
Sciences (PNAS) descreveu o papel da proteina MDFIC2 na modulagdo da dor
neuropatica. Pesquisadores identificaram que a MDFIC2 atua como um modulador
dos canais ibnicos mecanossensiveis PIEZO1 e PIEZO2, que sdo fundamentais para
a percepcao tatil. O estudo demonstrou que a expressdo dessa proteina esta
reduzida em modelos animais de dor neuropatica e que a restauracdo de seus
niveis, por meio de terapia génica, € capaz de atenuar de forma significativa a
alodinia mecénica — condicdo em que estimulos tateis inofensivos passam a ser
percebidos como dolorosos.

A pesquisa envolveu andlises genéticas e testes comportamentais em
camundongos, incluindo o modelo de lesdo de nervo poupado (SNI). Os cientistas
mapearam a presenca da MDFIC2 no ganglio da raiz dorsal (DRG), constatando sua
coexpressdo com canais PIEZO2 em neurdnios sensoriais periféricos. Experimentos
eletrofisiolégicos indicaram que a MDFIC2 altera as propriedades biofisicas desses
canais, modificando sua cinética de inativacdo e reduzindo sua sensibilidade a
estimulos mecéanicos. Quando os pesquisadores administraram vetores virais
adeno-associados (AAV) para aumentar a expressao de MDFIC2 no sistema nervoso
dos animais com lesdes nervosas, observou-se uma reversdo da hipersensibilidade
mecéanica.
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Os resultados indicam que a interacdo entre a proteina MDFIC2 e os canais PIEZO
representa um mecanismo regulatério relevante na via de transmissdao da dor. A
identificacdo deste sistema modulatério fornece informacdes sobre as bases
moleculares da mecanotransdugdo em condi¢fes patolégicas. O desenvolvimento
de estratégias terapéuticas focadas no aumento da atividade da MDFIC2 ou na
mimetizacdo de seus efeitos sobre os canais PIEZO pode constituir uma abordagem
potencial para o tratamento da dor neuropética crdonica, uma condicdo que
frequentemente apresenta resisténcia aos analgésicos convencionais.

Referéncia: Hao AM, Li S, Zheng C, et al. MDFIC2 is a PIEZO channel modulator
that can alleviate mechanical allodynia associated with neuropathic pain. Proc Natl
Acad Sci U S A. 2025;122(45):e2512426122. doi: 10.1073/pnas.2512426122.
Escrito por Paulo Gustavo Barboni Dantas Nascimento.

9. Inibicdo de proteina na medula aumenta efeito analgésico de opioides
Um estudo experimental recente demonstrou que a inibicdo da proteina Hsp90 na
medula espinhal aumenta o efeito analgésico da morfina. A pesquisa, conduzida por
cientistas da Universidade do Arizona em modelo animal, investigou como essa
modulacao ocorre e identificou a participacao de células imunes do sistema nervoso
na resposta a dor. Utilizando camundongos, os autores aplicaram um inibidor
especifico da proteina e avaliaram a resposta a dor em testes comportamentais,
buscando entender novos mecanismos para melhorar o tratamento com opioides e
reduzir seus efeitos adversos.

Os pesquisadores utilizaram diferentes abordagens experimentais, incluindo testes
de dor, bloqueio farmacolégico e edicdo genética, para investigar os mecanismos
envolvidos. Os resultados mostraram que a inibicdo da Hsp90 ativa uma via de
sinalizacdo celular que depende da proteina Src, especialmente em células
chamadas micréglia. Quando essa proteina foi blogueada ou reduzida, o efeito
analgésico aumentado desapareceu. Além disso, a modulagdo da atividade da
micréglia também alterou a resposta a dor, indicando que essas células
desempenham papel importante na regulacdo da analgesia induzida por opioides.

A inibicdo da Hsp90 potencializa o efeito da morfina ao modular vias celulares na
medula espinhal. Esse achado abre perspectivas para estratégias que permitam
reduzir doses de opioides e seus efeitos colaterais. No entanto, como o estudo foi
realizado em animais, ainda sdo necessarias pesquisas em humanos para confirmar
sua aplicacdo clinica.

Referéncias: Bowden JL, Carr JE, Gabriel KA, Streicher JM. Hsp90 inhibition in
mouse spinal cord enhances Src kinase signaling in microglia to increase opioid
antinociception. Pain. 2026;167(3):551-563.
doi:10.1097/j.pain.0000000000003813

Escrito por Clara Leite Trigueiro.
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10. Estimulacao de suturas cranianas ndo aumenta ocorréncia de cefaleia
Um estudo experimental recente investigou se a estimulacdo n&o invasiva das
suturas cranianas poderia induzir cefalia com maior frequéncia do que em outras
regibes da cabeca, mas n&o encontrou diferencas significativas entre os locais. A
pesquisa foi conduzida na Alemanha, com 60 pessoas sem histérico de cefaleia
divididos em 3 grupos. O objetivo foi testar a hip6tese de que as suturas
funcionariam como vias de transmissdo da dor entre estruturas externas e internas
do créanio, contribuindo para a geracdo de cefalia.

O estudo utilizou um desenho experimental com grupos paralelos e cruzados,
aplicando estimulos dolorosos controlados em diferentes pontos do couro cabeludo.
Foram comparadas a ocorréncia, intensidade e duracdo da dor de cabeca apéds
estimulos em regides suturais e nao suturais. Apesar de evidéncias prévias
indicarem conexdes entre fibras nervosas extracranianas e intracranianas, 0s
resultados mostraram que a frequéncia de cefaleia foi semelhante entre os locais
testados, sem diferenca estatisticamente significativa. Além disso, fatores
individuais, como a sensibilidade a dor, podem ter influenciado mais os resultados
do que o local da estimulacéao.

A estimulacdo de suturas cranianas ndo aumenta a ocorréncia de cefalia em
comparacdo com outras regides da cabeca. Os achados indicam que a chamada “via
das suturas” ainda ndo possui relevancia funcional comprovada em humanos. No
entanto, o estudo apresenta limitacdes, como o0 uso de participantes que nao
apresentavam enxaquecas ou dores crdnicas antes da realizacdo do estudo, sendo
necessarias novas pesquisas em pacientes com cefaleia para melhor compreensao
desse mecanismo.

Referéncia: Peng KP, Thieleke A, May A. Noninvasive cranial suture stimulation:
exploring the functional extracranial-intracranial trigeminal fibre connection in
humans. Pain. 2026;167(3):618-626. doi:10.1097/j.pain.0000000000003856
Escrito por Clara Leite Trigueiro.



