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RESUMO 

Objetivo: Identificar, na literatura científica, as tecnologias educacionais disponíveis para 

orientação e manejo da dor. Método: Revisão integrativa da literatura conduzida nas bases 

de dados LILACS, PubMed Central, Scopus, SciELO, CINAHL e Web of Science por 

meio da questão norteadora: Quais as tecnologias educacionais disponíveis para educação 

em saúde e capacitação profissional sobre manejo da dor? Resultados: Selecionou-se 12 

artigos, por meio da análise dos quais foram encontradas tecnologias educativas como 

cartilhas, aplicativos vídeos, folheto e realidade virtual, voltadas para públicos variados 

como crianças, pacientes com dor crônica, idosos, pessoas com diagnóstico de dor 

patelofemural e cegos. Já as tecnologias voltadas a capacitação profissional foram: vídeo 

instrucional, módulo e-learning, programa de Avaliação da Dor Neonatal II e objeto 

virtual de aprendizagem. Conclusão: As tecnologias observadas mostraram-se como 

dispositivos facilitadores dos processos educativos sobre manejo da dor tanto para 

pacientes quanto para estudantes e profissionais de saúde. 

Palavras-chave: Dor; Tecnologia Educacional; Educação em Saúde; Capacitação 

Profissional; Enfermagem. 

 

ABSTRACT 

Objective: To identify, in the scientific literature, the educational technologies available 

for guidance and pain management. Method: Integrative literature review conducted in 

LILACS, PubMed Central, Scopus, SciELO, CINAHL and Web of Science databases 

through the guiding question: What educational technologies are available for health 

education and professional training on pain management? Results: 12 articles were 

selected, through the analysis of which educational technologies such as booklets, video 

applications, leaflet and virtual reality were found, which were aimed at different 

audiences such as children, patients with chronic pain, the elderly, people diagnosed with 

pain patellofemoral and blind. The technologies aimed at professional training were: 

instructional video, e-learning module, Neonatal Pain Assessment II program and virtual 

learning object. Conclusion: The technologies observed proved to be devices that 

facilitate educational processes on pain management for both patients, students and health 

professionals. 

Keywords: Pain; Educational Technology; Health Education; Professional Training; 

Nursing. 

 

RESUMEN 

Objetivo: Identificar, en la literatura científica, las tecnologías educativas disponibles para 

la orientación y el manejo del dolor. Método: Revisión integrativa de la literatura 

realizada en las bases de datos LILACS, PubMed Central, Scopus, SciELO, CINAHL y 

Web of Science a través de la pregunta orientadora: ¿Qué tecnologías educativas están 

disponibles para la educación en salud y la formación profesional en el manejo del dolor? 

Resultados: se seleccionaron 12 artículos, a través del análisis de los cuales se 

encontraron tecnologías educativas como cuadernillos, aplicaciones de video, tríptico y 

realidad virtual, dirigidas a diferentes públicos como niños, pacientes con dolor crónico, 

adultos mayores, personas diagnosticadas con dolor. patelofemoral y ciego. Las 

tecnologías destinadas a la formación profesional fueron: video instructivo, módulo e-

learning, programa Neonatal Pain Assessment II y objeto virtual de aprendizaje. 

Conclusión: Las tecnologías observadas demostraron ser dispositivos que facilitan los 

procesos educativos sobre el manejo del dolor tanto para pacientes, estudiantes y 

profesionales de la salud. 

Palabras clave: Dolor; Tecnologia Educacional; Educación para la Salud; Capacitación 

Profesional; Enfermería. 
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INTRODUÇÃO 

Conforme a Associação Internacional para 

Estudos da Dor (IASP), a dor configura-se como 

experiência sensitiva e emocional desagradável 

associada à lesão tecidual real ou potencial(1). 

Também é definida como o quinto sinal vital, 

que deve ser devidamente investigado junto aos 

demais sinais vitais(2). 

A dor é um sintoma com alta prevalência 

nos relatos dos pacientes que buscam os diversos 

serviços de saúde. Estudo realizado no setor de 

Acolhimento com Classificação de Risco do 

Pronto-Socorro do Hospital São Paulo (HSP), 

mostrou que 62,4% dos pacientes que passaram 

pelo serviço relataram sentir dor, sendo a de 

intensidade moderada (25,9%) a mais prevalente, 

seguida de dor intensa (24,4%) e leve (12,1%)(3).  

Similarmente, estudo transversal realizado 

em hospital chinês identificou que 3248 

(63,36%) participantes sentiram dor ao longo da 

internação, sendo significativamente mais 

prevalente que alterações em sinais vitais como 

temperatura, frequência respiratória, frequência 

cardíaca e pressão arterial(4).  

Pontua-se que a vivência da dor é uma 

situação subjetiva que não é determinada apenas 

por questões sensitivas, mas que pode sofrer 

interferência de aspectos biológicos, 

psicológicos e sociais que perpassam o processo 

saúde-doença do sujeito(5). Diante disso, a 

avaliação da dor deve ser realizada pelos 

profissionais de saúde de forma acurada e 

holística, considerando o relato de quem a 

experiencia. 

A avaliação e manejo resolutivo da dor é 

imprescindível para a implementação do cuidado 

humanizado e de qualidade nos serviços de 

saúde. O registro de suas características como 

tipo, intensidade e local, pode direcionar os 

profissionais para as intervenções mais 

adequadas a cada paciente no sentido de 

promover bem-estar e alívio dessa experiência 

desagradável(6). 

Existem diversas estratégias para 

mensuração desse sinal, como escala analógica 

de cores, numérica e de faces(7). Outrossim, para 

facilitar processos educacionais no contexto do 

manejo da dor ou desconfortos, existem diversos 

dispositivos facilitadores que podem ser 

utilizados, seja em formato auditivos, 

expositivos, dialogais, impressos ou 

audiovisuais, os quais se denominam 

Tecnologias Educacionais. Essas ferramentas 

favorecem a disseminação de informações e a 

aquisição de conhecimentos(8).  

Todavia, há escassez de estudos que tratem 

de tecnologias educacionais para os pacientes 

que visem orientar sobre a dor e medidas de 

alívio desse sintoma. Cita-se também a demanda 

de ferramentas destinadas aos profissionais e 

estudantes da enfermagem e demais áreas da 

saúde, que sejam destinadas a capacitação sobre 

manejo da dor.  

Assim, torna-se oportuno o 

desenvolvimento de novos estudos que visem a 

identificação e caracterização das tecnologias 

educativas sobre dor disponíveis na literatura 

científica, o que pode favorecer a 
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disponibilização de recursos válidos que podem 

ser implementadas nos processos avaliativos e 

educativos no manejo da dor, contribuindo para a 

prática baseada em evidências. Ademais, 

oportunizará a verificação de lacunas existentes 

na literatura que poderão ser supridas por novas 

pesquisas originais. 

Com isso, objetivou-se identificar, na 

literatura científica, as tecnologias educacionais 

disponíveis para orientação e manejo da dor. 

 

MÉTODOS 

Trata-se de revisão integrativa da literatura 

executada através das seguintes etapas: 

identificação do tema e seleção da questão de 

pesquisa; definição de critérios de inclusão e 

exclusão dos artigos; realização de busca dos 

estudos na literatura científica; avaliação, 

interpretação e discussão dos resultados; e 

síntese do conhecimento com a apresentação 

final da revisão(9).  

Para a concepção da pergunta norteadora 

utilizou-se a estratégia População Interesse 

Contexto (PICo)(10), por meio da qual se 

estabeleceu: P (População): pacientes 

acometidos pela dor/profissionais e estudantes da 

área da saúde; I (Interesse): Tecnologias 

educacionais ou instrucionais; Co (Contexto): 

Educação em saúde/Manejo da dor. Desse modo, 

surgiu o questionamento: Quais as tecnologias 

educacionais disponíveis para educação em 

saúde e capacitação profissional sobre manejo da 

dor? 

Como critérios para a inclusão de estudos 

definiu-se: artigos originais, publicado em 

português, inglês ou espanhol, que tratassem de 

tecnologias para educação em saúde sobre dor, 

bem como para capacitação profissional no 

manejo da dor. Os estudos de revisão, teses, 

dissertações, editoriais, anais e duplicados foram 

excluídos. 

A busca de estudos foi realizada no 

período de dezembro de 2021 a janeiro de 2022 

nas bases de dados Literatura Latino-Americana 

de Ciências da Saúde (LILACS), PubMed 

Central (PubMed/PMC), Scopus, Scientific 

Electronic Library Online (SciELO), Cumulative 

Index to Nursing and Allied Health Literature 

(CINAHL) e Web of Science. Para ampliar os 

resultados das buscas em cada base de dados, 

foram utilizados os descritores controlados 

presentes no Medical Heading Subjects (MESH), 

Descritores em Ciências da Saúde (DeCS) e 

Cinahl Headings. O Quadro 1 traz as estratégias 

de busca utilizadas. 

 

Quadro 1 - Estratégias de busca e suas respectivas bases de dados. Redenção, CE, Brasil, 2022. 

Base de dados Estratégia de busca 

PubMed Central/PubMed 

PMC; Cinahl; Scopus; Web 

(Pain OR Ache OR Aches OR "Chronic Pain" OR "Acute Pain") 

AND ("Educational Technology" OR "Educational Technologies" 
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of Science OR "Technology, Educational" OR "Technologies, Educational" 

OR "Instructional Technology" OR "Instructional Technologies" 

OR "Technology, Instructional" OR "Technologies, Instructional") 

SciELO; LILACS (Pain OR Ache OR Aches OR "Chronic Pain" OR "Acute Pain") 

AND ("Educational Technology" OR "Educational Technologies" 

OR "Technology, Educational" OR "Technologies, Educational" 

OR "Instructional Technology" OR "Instructional Technologies" 

OR "Technology, Instructional" OR "Technologies, Instructional" 

OR Technology) 

Fonte: Autores. 

 

A seleção dos estudos foi realizada 

consoante às recomendações do Preferred 

Reporting Items for Systematic Reviews and 

MetaAnalyses (PRISMA)(11), por dois 

pesquisadores independentes. Nos casos de 

divergências, um terceiro pesquisador definiu o 

parecer final sobre a inclusão ou exclusão do 

estudo.  

Inicialmente, exportaram-se os estudos 

identificados nas bases de dados para o 

gerenciador de referências Mendeley, por meio 

do qual excluíram-se os duplicados. Em seguida, 

realizou-se a triagem das publicações por meio 

da leitura de títulos e resumos, em que foram 

excluídas as que não atenderam à pergunta 

norteadora ou aos critérios de inclusão 

estabelecidos.  

Posteriormente a essa etapa, os estudos 

elegíveis foram completamente lidos, dos quais 

foram selecionados 12 artigos que responderam à 

questão de pesquisa. Estes, no que lhes concerne, 

foram analisados por intermédio de instrumento 

semiestruturado construído pelos autores com 

variáveis referentes ao tipo do estudo, nível de 

evidência, país de origem, público-alvo, 

tecnologia educativa, objetivo e principais 

resultados. A síntese de tais informações deu-se 

em quadros descritivos de modo a facilitar a 

compreensão e as inferências. 

Os estudos também foram classificados 

segundo os seguintes níveis de evidência: I. 

Revisão sistemática ou metanálise; II. Ensaios 

clínicos randomizado controlado e bem 

delineado; III. Ensaios clínicos bem delineados 

sem randomização; IV. Estudos de coorte e de 

caso controle; V. Revisão sistemática de estudos 

descritivos e qualitativos; VI. Estudos descritivos 

ou qualitativos; VII. Opinião de autoridades e 

relatórios de comitês de especialistas(12). 

 

RESULTADOS 

A busca resultou em 718 estudos, dos 

quais 12 artigos compuseram a amostra final, 

conforme descreve Figura 1. 
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As publicações dataram do período de 

2003 a 2019 com predomínio nos anos de 2019 

(25%, n=3) e 2021 (16,7%, n=2). No que se 

refere ao país, o Brasil ganhou destaque com oito 

estudos (66,7%), seguido dos Estados Unidos 

com dois estudos (16,7%), Taiwan e Dinamarca 

com um (8,3%) estudo cada. 

Em relação ao delineamento, houve 

predominância dos estudos do tipo metodológico 

(50,0%, n=6), seguido dos ensaios clínicos 

randomizados (16,6%, n=2) e relatos de caso 

(1,66%, n=2). A maioria dos estudos tiveram 

nível VI de evidência (75,0%, n=09), seguido 

pelo nível II (25%, n=2) e nível III (8,3%, n=1). 

Observou-se que nenhum estudo utilizou 

referenciais teóricos para construção das 

tecnologias. 

Os estudos incluídos na presente revisão 

estão descritos no Quadro 1, agrupados nas 

categorias: Tecnologia voltadas a população em 

geral e Tecnologias para capacitação 

profissional. 
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Quadro 1 - Síntese dos estudos incluídos na revisão. Redenção, CE, Brasil, 2022. 

Tipo do 

estudo/NE† 

Ano/ 

País 

Público alvo Tecnologia 

educativa 

Objetivo Principais resultados 

Tecnologias voltadas a população em geral 

Metodológico/ 

VI(13) 

2021/ 

Brasil 

Crianças  História em 

quadrinhos 

Resumir o 

processo de 

desenvolvimento 

e teste de 

validade de face 

e conteúdo de 

uma história em 

quadrinhos 

estruturada 

sobre educação 

em dor para 

crianças. 

A pontuação de 

adequação da 

tecnologia foi de 

87,74%. As crianças 

ficaram totalmente 

satisfeitas (n=4; 26,7%) 

ou satisfeitas (n=9; 

56,2%) com a história 

em quadrinhos, que foi 

considerada adequada 

para o 4º ao 6º ano de 

escolaridade. 

Metodológico 

e 

experimental/ 

VI(14) 

2021/ 

Brasil 

Bebês  Vídeo 

educativo 

Desenvolver e 

avaliar um vídeo 

educativo para 

participação 

ativa da família 

no alívio da dor 

aguda do bebê 

O vídeo tem duração de 

nove minutos e 31 

segundos. Obteve 

concordância de 90% 

entre os juízes para os 

itens de conteúdo e 

aparência. O público-

alvo que participou da 

validação foi favorável 

ao uso do vídeo como 

tecnologia educativa 

para aprendizagem. 

Relato de 

caso/ 

VI(15) 

2020/ 

Brasil 

Crianças 

queimadas 

Realidade 

virtual 

Relatar a 

utilização da 

realidade virtual 

e os seus efeitos 

O utilização da 

realidade virtual 

durante o curativo 

diminuiu a dor entre 
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sob parâmetros 

clínicos, dor e 

suas 

consequências 

no tratamento de 

duas crianças 

queimadas em 

um Centro de 

Tratamento de 

Queimados do 

Sul do Brasil. 

dois a quatro pontos da 

escala empregada; após 

a intervenção, a 

saturação de oxigênio 

ficou entre 96 a 98% e 

houve diminuição da 

frequência cardíaca. As 

crianças relataram 

diversão, menor tempo 

pensando na dor e 

foram mais 

colaborativas na 

realização do 

procedimento. 

Metodológico/ 

VI(16) 

2019/ 

Brasil 

Pacientes 

com dor 

crônica 

Cartilha Descrever o 

processo de 

validação de 

uma cartilha 

educativa para 

pessoas com dor 

crônica. 

O IVC geral por itens 

dos domínios da 

cartilha avaliados pelos 

pacientes foi de 88%, 

enquanto que para os 

profissionais de saúde 

foi de 92%. 

Metodológico/ 

VI(17) 

2019/ 

Estados 

Unidos 

Idosos Aplicativo Avaliar a 

usabilidade e a 

utilidade de um 

aplicativo para 

iPad 

desenvolvido 

para idosos com 

dor lombar 

crônica. 

O aplicativo foi 

classificado com alto 

grau de usabilidade e 

utilidade. A maioria dos 

participantes (82,1%) 

concordou que o 

aplicativo os ajudaria a 

se comunicar com seu 

médico e que lhes 

forneceria informações 

úteis sobre intervenções 

potencialmente 

prejudiciais ou 
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desnecessárias, como 

opioides. 

Metodológico/ 

VI(18) 

2017/ 

Brasil 

Pacientes 

com dor 

crônica 

Cartilha Descrever o 

processo de 

validação de 

uma cartilha 

educativa para 

pessoas com dor 

crônica. 

O estudo resultou na 

confecção de uma 

cartilha nomeada de 

EducaDor, ilustrada 

ludicamente, com 18 

páginas. 

Metodológico/ 

VI(19) 

2016/ 

Dinamarca 

Pacientes 

com 

diagnóstico 

de dor 

patelofemural 

Folheto Desenvolver um 

folheto 

educacional para 

ser usado como 

adjuvante no 

manejo da dor 

patelofemoral. 

O feedback do paciente 

foi positivo e incluiu 

considerações/sugestões 

para o desenvolvimento 

de recursos de educação 

adicional. 

Descritivo e 

exploratório/ 

VI(20) 

2003/ 

Brasil 

Cegos  Escala 

Tátil 

Descrever a 

natureza do 

protótipo, 

estabelecendo 

relações entre as 

experiências 

dolorosas dos 

participantes e 

buscando 

significados para 

a sua utilização 

na cultura dos 

cegos. 

Através da percepção 

sensorial tátil dos cegos 

gerou-se novos 

parâmetros para 

avaliação da dor e 

direcionou a 

performance do 

protótipo para um 

processo de 

comunicação da dor 

mais satisfatório. 

Tecnologias para capacitação profissional 

Estudo quase-

experimental/ 

II(21) 

2019/ 

Taiwan 

Enfermeiros Vídeo 

instrucional 

Avaliar um 

programa 

instrucional 

multimídia para 

O GI teve escores de 

satisfação 

significativamente 

maiores e demonstrou 
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impulsionar a 

capacidade de 

novos 

enfermeiros de 

realizar 

avaliação e 

tratamento da 

dor, por meio de 

instruções em 

cenários 

simulados. 

maior conhecimento da 

avaliação da dor em 

relação ao GC grupo de 

controle. Os recém-

chegados ao GI 

apresentaram melhor 

capacidade de 

comunicação para 

realizar a avaliação da 

dor quando avaliados 

no acompanhamento de 

um mês. 

Ensaio clínico 

randomizado/ 

II(22) 

2018/ 

Estados 

Unidos 

Residentes 

médicos 

Módulo e-

learning 

Determinar a 

viabilidade 

de 

implementar 

um módulo 

no curso de 

medicina de 

e-learning 

sobre dor 

lombar 

crônica em 

adultos mais 

velhos. 

O módulo impactou 

positivamente e 

substancialmente os 

comportamentos 

clínicos dos residentes, 

conforme evidenciado 

pela sofisticação 

aprimorada na 

documentação do 

exame físico; também 

foi associado a maior 

confiança no controle 

da dor crônica. 

Relato de 

caso/ 

VI(23) 

2014/ 

Brasil  

Estudantes e 

profissionais 

de saúde 

Programa 

de Avaliação 

da Dor 

Neonatal II 

Descrever o 

Programa de 

Avaliação da 

Dor Neonatal 

II. 

Disponível em 

plataforma Moodle, o 

programa possui oito 

módulos que abordam 

conteúdos como 

anatomia e fisiologia da 

dor, indicadores de dor 

neonatal, instrumentos 

de avaliação da dor. 
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São empregados 

recursos como áudio, 

exercícios de avaliação 

através de fotografias e 

vídeos, textos para 

leitura complementar e 

fóruns de discussão. 

Ensaio clínico 

não 

randomizado/ 

III(24) 

2011/ 

Brasil 

Estudantes de 

enfermagem 

Objeto virtual 

de 

aprendizagem 

Avaliar os 

resultados da 

aplicação de 

um objeto 

virtual de 

aprendizagem 

para 

avaliação 

simulada da 

dor aguda na 

aprendizagem 

de estudantes 

de graduação 

em 

enfermagem 

e verificar 

sua opinião 

sobre a 

qualidade da 

tecnologia 

As médias de pré (8,84) 

e pós-teste (9,31) 

revelaram diferença 

significativa na 

aprendizagem, após 

intervenção (p=0,03). 

Na avaliação 

qualitativa, destacaram-

se a flexibilidade de 

acesso, o acesso 

independente de 

tempo/lugar, liberdade 

para decidir o melhor 

percurso de 

aprendizagem e a 

semelhança com a 

realidade. 

†Nível de evidência 

Fonte: Autores 

 

DISCUSSÃO 

Identificou-se variadas tecnologias 

educacionais digitais e impressas sobre 

orientação e manejo da dor. Na categoria de 

tecnologias voltadas a população em geral, 

observaram-se tecnologias disponíveis para 

públicos-alvo diversos, como crianças, pacientes 

com dor crônica, idosos, pessoas com 
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diagnóstico de dor patelofemural e cegos. Assim, 

considerando as especificidades de cada perfil de 

pacientes, a diversidade desses recursos pode 

garantir maior acessibilidade a essas ferramentas, 

que podem ser utilizadas pelos enfermeiros nos 

diversos contextos assistenciais conforme as 

necessidades e características de cada sujeito.   

No que se refere ao tipo, identificou-se em 

três (25%) estudos tecnologias que envolvem 

recursos audiovisuais, sendo elas vídeo 

educativo(14), realidade virtual(15) e aplicativo(17). 

A implementação dessas ferramentas é 

pertinente visto a ampliação do acesso da 

população às Tecnologias da Informação e 

Comunicação (TICs). Além disso, destaca-se que 

a aprendizagem guiada por recursos audiovisuais 

contribui para a qualidade da assistência, 

facilitando a capacitação e treinamento dos 

pacientes e de seus cuidadores(25). 

Outrossim, diversos estudos têm apontado 

efetividade de intervenções mediadas por essas 

tecnologias. A utilização da realidade virtual 

durante o curativo de queimadura em criança 

mostrou-se eficaz na redução da dor, bem como 

favoreceu a colaboração do paciente na 

realização do procedimento(15). Estudo 

experimental também demostrou efetividade da 

realidade virtual no alívio da dor na troca de 

curativo de feridas crônicas(26).  

O vídeo também se mostrou efetivo na 

aquisição de conhecimentos em contextos como 

orientação de leigos sobre reanimação 

cardiopulmonar(27), no ensino sobre higiene 

bucal a pacientes com doenças hematológicas 

sob tratamento quimioterápico(28) e na aquisição 

de conhecimento de cuidadores na prevenção da 

síndrome do bebê sacudido(29). 

Por empregarem variedades de recursos, 

tais subsídios educativos possibilitam maior 

interatividade, atratividade, ludicidade e 

autonomia ao público a qual se destinam, 

oportunizando ao sujeito um processo 

significativo de ensino-aprendizagem em que ele 

se torna protagonista na construção de seu 

conhecimento. 

Os materiais impressos também se 

destacaram, em que houve predomínio de 

cartilha(16,18), história em quadrinhos(13), 

folheto(19) e escala tátil(20), materiais 

considerados válidos para oferecer educação em 

saúde ao público a qual se destinaram. Essas 

tecnologias também são relevantes e viáveis de 

serem aplicadas pelos enfermeiros, haja vista 

serem acessíveis e dispõem de ilustrações e texto 

informativos objetivos, que prendem a atenção 

do leitor e facilitam a compreensão das 

orientações. 

A apresentação das informações de 

maneira ilustrativa, simples, objetiva, 

culturalmente sensível, com linguagem e layout 

acessível e compreensível é um aspecto crucial 

para garantir viabilidade de aplicação das 

tecnologias impressas, em especial no que se 

refere ao público infantil. Ao considerar esses 

aspectos, o emprego dessas tecnologias pode 

facilitar o empoderamento dos sujeitos sobre os 

processos fisiopatológicos que envolvem a dor, 

ajudando-os na aquisição de atitudes e 
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habilidades cognitivas necessárias ao 

autocuidado e adesão à medida de manejo da 

dor(16,18). 

No que se refere ao conteúdo das 

tecnologias, houve predomínio de informações 

como o que é a dor, métodos de alívio, crenças 

errôneas sobre a dor(13,16,18). Tais temas são 

relevantes haja vista que estudos apontam baixo 

conhecimento dos pacientes sobre a 

neurofisiologia da dor(30-31), o que pode 

contribuir para surgimento de crenças 

inadequadas sobre a dor e favorecer a 

automedicação abusiva.  

Destarte, capacitar os indivíduos através de 

uma abordagem integrativa, que supere o modelo 

biomédico, para que eles possam compreender 

como a dor ocorre, é uma estratégia de 

empoderá-los e torná-los autoeficazes no 

desempenho de ações de autocuidado para o 

controle desse sinal vital. Isso poderá favorecer 

sua adesão ao tratamento prescrito e à medidas 

alternativas não medicamentosas para controle 

desse sinal vital(18,30). 

Na categoria Tecnologias para capacitação 

profissional, foram predominantes o vídeo 

instrucional(21), o módulo e-learning(22), o 

programa de Avaliação da Dor Neonatal II(23) e o 

objeto virtual de aprendizagem(24). Observou-se 

que essas tecnologias foram efetivas em aspectos 

como satisfação e apreensão dos conhecimentos 

sobre a avaliação da dor, melhora da capacidade 

comunicativa e da confiança no controle da 

dor(21-22,24). 

Similarmente, outros estudos apontaram 

efetividade de tecnologias educacionais 

audiovisuais voltadas a estudantes de 

enfermagem, como o vídeo sobre punção 

venosa(32), feedback de vídeo por meio de 

mensagens instantâneas em smartphones no 

ensino de habilidades fundamentais de 

enfermagem(33) e curso online sobre suporte 

básico de vida(34). 

Esses achados mostram a viabilidade 

dessas tecnologias na motivação para aprender e 

no aprofundamento da aprendizagem com a 

aquisição e fortalecimento de conhecimentos, 

atitudes e habilidades imprescindíveis para 

avaliação e manejo da dor. Mediante utilização 

de variedade de recursos como textos, imagens, 

vídeos instrucionais, gravações em áudio, essas 

ferramentas oportunizam um ambiente interativo 

que facilita o processo de aprendizagem 

significativo e problematizado(21). 

Nesse sentido, implementar metodologias 

de ensino que possibilitem a maior integração 

entre conhecimento teórico e prático é 

fundamental para a fortalecer a capacitação 

profissional no manejo da dor. À vista disso, 

estudos têm apontado, dentre as dificuldades 

vivenciadas por enfermeiros na avaliação da dor, 

o baixo conhecimento sobre esse quinto sinal 

vital, atrelado ao pouco contato com esse assunto 

na graduação, e a dificuldades em compreender o 

relato do paciente sobre sua experiência de dor(3).  

Outra pesquisa concluiu que estudantes de 

enfermagem conheciam escalas para a avaliação 

de dor, todavia, esses sujeitos possuem pouco 
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conhecimento para empregá-las adequadamente 

conforme o perfil de cada paciente, situação que 

pode repercutir na qualidade da assistência 

prestada no manejo da dor(35). 

Assim, salienta-se que é imprescindível 

inserir nas grades curriculares dos cursos de 

enfermagem e demais áreas da saúde formações 

sobre a dor, o que possibilitará o atendimento e 

tratamento adequado dos pacientes que 

vivenciam experiências dolorosas(30). É 

emergente repensar as estratégias de ensino-

aprendizagem sobre a dor nos cursos de 

graduação e na capacitação permanente e 

continuada dos profissionais de saúde, em que é 

imprescindível proporcionar um ensino 

problematizado, transformador, que coloque os 

sujeitos no centro de desse processo. Através 

desse caminho, é possível estimular o senso 

crítico-reflexivo para construção efetiva de 

conhecimentos e competências necessárias à 

prestação de assistência à saúde qualificada, 

individualizada e holística no manejo da dor, de 

forma a melhor beneficiar o paciente e reduzir a 

prestação de cuidados centrados apenas na 

doença. 

Assim, o uso de tecnologias persuasivas e 

dinâmicas disponibilizadas na modalidade online 

para capacitação sobre manejo da dor, adquirem 

grande valia por ampliarem as possibilidades de 

aprendizagem à medida que propiciam espaços 

de ensino inovadores, flexíveis e passíveis de 

serem usados em diversos dispositivos 

tecnológicos, podendo ser acessados em 

qualquer lugar e horário(36-37). Pesquisadores 

reforçam que para serem adequadas ao ensino, 

essas tecnologias devem possuir interface com 

diagramação adequada, que seja atrativa e que 

facilite seu manejo(36). 

Frente ao exposto, estimula-se o emprego 

dessas ferramentas na formação dos estudante de 

enfermagem e demais áreas da saúde no que se 

trata ao manejo da dor. Ademais, encoraja-se o 

emprego dessas tecnologias nas práticas de 

educação permanente com objetivo de 

proporcionar melhorias significativas no 

processo de trabalho dos profissionais e a 

qualidade da assistência relacionada ao 

tratamento desse quinto sinal vital de suma 

relevância. 

Como contribuições para a Enfermagem e 

área da saúde, os resultados desse estudo podem 

subsidiar os enfermeiros e demais profissionais 

na utilização de ferramentas educativas que 

facilitem a prestação de cuidados e realização de 

momentos educativos para orientação e manejo 

da dor. Ademais, podem fornecem subsídios para 

a formação de estudantes de enfermagem e 

demais áreas da saúde, à medida que 

disponibiliza uma síntese de ferramentas 

tecnológicas que podem ser empregadas no 

ensino de graduação. 

Frisa-se que novos estudos que englobem a 

construção, validação e avaliação clínica de 

tecnologias para manejo e educação em saúde 

sobre dor, embasados em referencial teóricos 

pertinentes, devem ser realizados para outros 

públicos a fim de suprir lacunas existentes na 

literatura. Pesquisas que busquem desenvolver e 
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avaliar outras tecnologias e estratégias 

metodológicas de ensino e capacitação 

profissional sobre dor também são passíveis de 

serem realizadas.  

Quanto as limitações deste estudo, aponta-

se a restrição dos critérios de inclusão a estudos 

apenas em português, inglês ou espanhol, o que 

pode ter impossibilitado a inclusão de estudos 

relevantes. Ademais, pontua-se como limitação o 

baixo nível de evidência da maioria das 

publicações, o que reforça a necessidade de 

estudos experimentais que avaliem a efetividade 

dessas tecnologias na aquisição de 

conhecimentos, atitudes e habilidades de 

pacientes/cuidadores sobre a dor. É relevante 

também a construção e validação de tecnologias 

voltadas aos familiares e acompanhantes, visto 

que esse são partícipes fundamentais do processo 

de cuidar e precisam ser envolvidos ativamente 

nos cuidados de saúde. 

 

CONCLUSÃO 

O presente estudo possibilitou identificar 

variedade de tecnologias educacionais com 

recursos audiovisuais digitais e impressos sobre 

a dor. As tecnologias observadas mostraram-se 

como dispositivos facilitadores da construção de 

conhecimentos sobre manejo da dor de pacientes 

com perfis diversos, bem como de enfermeiros e 

estudantes de enfermagem.  

Portanto, considerando-se que a gestão 

adequada da dor é necessária para promoção da 

qualidade de vida e bem-estar aos pacientes que 

a vivenciam, reforça-se a importância dos 

enfermeiros e demais profissionais de saúde 

construírem e implementarem tecnologias 

educacionais no manejo desse quinto sinal vital. 

A aplicação dessas ferramentas possibilitará 

inovar e complementar os cuidados prestados. 

Além disso, salienta-se que a construção 

dessas tecnologias deve considerar as 

experiências, saberes, crenças, realidade 

socioeconômica, cultural e religiosa dos sujeitos 

aos quais elas se destinam. Isso poderá 

possibilitar maior aproximação com o público, 

ampliar sua acessibilidade e efetividade na 

capacitação dos sujeitos como seres capazes de 

realizar ações de promoção da saúde. 
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