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Resumo: A dor ¢ uma experiéncia humana universal e complexa, que desafia a pratica clinica
por sua natureza subjetiva. Este estudo tem como objetivo analisar as principais contribuigdes
cientificas sobre a avaliacao da dor, com énfase na abordagem semioldgica. Trata-se de uma
revisdo narrativa da literatura, realizada nas bases SciELO, PubMed e Google Scholar, que
resultou na selecdo de oito artigos cientificos. Os achados indicam que a narrativa subjetiva do
paciente deve ser reconhecida como o ponto de partida legitimo para qualquer avaliagao da dor,
sendo complementada por ferramentas validadas que variam de escalas unidimensionais a
instrumentos multidimensionais € comportamentais. Identifica-se uma lacuna importante entre
o conhecimento cientifico disponivel e sua aplicagdo na pratica clinica, evidenciada pela baixa
adesdo a protocolos e pela avaliagdo predominantemente superficial. Conclui-se que a
semiologia da dor necessita integrar rigor técnico e acolhimento humano, valorizando a escuta

qualificada como primeiro ato terapéutico.

Palavras-chave: Semiologia. Dor. Sintomatologia. Anamnese. Diagnostico.

Abstract: Pain is a universal and complex human experience that challenges clinical practice
due to its subjective nature. This study aims to analyze the main scientific contributions to pain
assessment, with an emphasis on the semiological approach. This is a narrative literature
review, conducted in the SciELO, PubMed, and Google Scholar databases, which resulted in

the selection of eight scientific articles. The findings indicate that the patient's subjective
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narrative should be recognized as the legitimate starting point for any pain assessment,
complemented by validated tools ranging from unidimensional scales to multidimensional and
behavioral instruments. An important gap is identified between the available scientific
knowledge and its application in clinical practice, evidenced by low adherence to protocols and
predominantly superficial assessment. It is concluded that the semiology of pain needs to
integrate technical rigor and human empathy, valuing qualified listening as the first therapeutic

act.

Keywords: Semiology. Pain. Symptomatology. Medical history. Diagnosis.

INTRODUCAO

A dor representa um dos fenomenos mais desafiadores da pratica médica. Embora seja
uma experiéncia universal, sua natureza subjetiva a torna de dificil mensura¢do ¢ manejo.
Historicamente, a dor foi compreendida a partir de modelos biomédicos que buscavam
correlacionar o sintoma a uma lesdo organica identificadvel. No entanto, uma parcela
significativa de pacientes, especialmente aqueles com dor cronica, ndo apresenta achados
objetivos que justifiquem a intensidade do sofrimento relatado, o que frequentemente resulta
em descrenca, estigmatizagao e tratamento inadequado. Nos ultimos anos, avancos conceituais
importantes tém reposicionado a dor como uma experiéncia biopsicossocial, na qual fatores
emocionais, culturais e relacionais desempenham papel tdo relevante quanto os mecanismos
fisiopatologicos.

Nesse contexto, a semiologia médica, entendida como a ciéncia dos sinais e sintomas,
assume papel central, pois ¢ por meio dela que se estabelece o primeiro contato com a
experiéncia dolorosa do paciente. Este estudo tem como objetivo analisar as principais
contribuicdes cientificas sobre a avaliagdo da dor, com énfase na abordagem semiologica,
buscando compreender os modelos tedricos atuais, as ferramentas disponiveis, os desafios na

pratica clinica e as perspectivas futuras para uma avaliagdo mais precisa e humanizada.

METODOLOGIA

Trata-se de um estudo qualitativo, do tipo revisdo narrativa da literatura. A busca foi

realizada nas bases de dados SciELO, PubMed e Google Scholar, utilizando os descritores

99 <¢

“Pain”, “Semiology”, “Symptomatology”, “Medical History” e “Diagnosis”, combinados pelos
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operadores booleanos AND e OR. Foram incluidos artigos publicados nos ultimos 5 a 10 anos,
com exce¢do de artigos classicos considerados fundamentais para a compreensdo da tematica,
disponiveis na integra, nos idiomas portugués e inglés. Excluiram-se estudos duplicados,
incompletos ou que ndo se relacionavam diretamente com o tema. Ao final, foram selecionados
8 artigos cientificos, os quais foram analisados de forma critica e descritiva, buscando
identificar convergéncias, divergéncias e contribuicdes relevantes, sendo posteriormente

organizados de forma tematica.

RESULTADOS E DISCUSSAO

A andlise dos oito estudos selecionados permitiu uma compreensao integrada sobre o
estado atual da avaliagdo da dor, revelando avangos conceituais importantes e desafios
persistentes na pratica clinica. Um dos consensos mais evidentes ¢ o reconhecimento da
narrativa subjetiva do paciente como elemento central e legitimo para a avaliagdo da dor.
Wideman e colaboradores (2019), ao proporem o Modelo de Avaliagdo Multimodal da Dor
(MAP), estabelecem uma distingdo fundamental entre identificar e avaliar a dor. Identificar
significa acolher a narrativa do paciente como a evidéncia mais confidvel de que a dor existe,
enquanto avaliar envolve investigar os mecanismos e contextos que explicam sua manifestagao.
Sovaila e colaboradores (2023) reforcam que condigdes como a dor nociplastica, presente em
quadros como fibromialgia e lombalgia cronica, sdo legitimas e merecem a mesma atengdo que
qualquer outra condi¢do de satude, sendo a validag¢do da experiéncia dolorosa essencial para o
estabelecimento de uma relacdo terapéutica de confianca.

No que diz respeito as ferramentas disponiveis, a revisdo conduzida por Chandra e
colaboradores (2024) oferece um panorama abrangente, organizando os instrumentos em
diferentes categorias. As ferramentas unidimensionais, como a Escala Visual Analdgica (VAS)
e a Escala Numérica (NRS), sdo amplamente utilizadas por sua simplicidade, mas capturam
apenas a intensidade da dor. J4 as ferramentas multidimensionais, como o Questionario McGill
de Dor (MPQ) e o Inventario Breve de Dor (BPI), aprofundam a investigagdo ao abordar o
impacto da dor na qualidade de vida, no sono, no humor e na funcionalidade do paciente. Para
populagdes especificas, como pacientes criticos em ventilagdo mecanica, escalas
comportamentais como a BehavioralPainScale (BPS) e o Critical-CarePainObservation Tool
(CPOT) sao consideradas os instrumentos mais confidveis, enquanto, para idosos com
deméncia, as escalas PAINAD e Abbey (APS) sdo recomendadas, e, para neonatos, as escalas

FLACC e CRIES sao amplamente utilizadas.
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Apesar dos avancos na producdo de conhecimento, o estudo de Xuet al. (2025) revela
uma realidade preocupante na aplicagdo desse conhecimento na pratica clinica. Realizado com
1.050 enfermeiros em 78 hospitais, o estudo mostrou que a avaliagdo da dor ainda ¢
predominantemente reativa, ocorrendo quando o paciente relata, e ndo de forma sistematica. A
adesdo a protocolos institucionais foi baixa, com apenas 20,3% dos profissionais seguindo as
diretrizes, e 65,4% apresentaram déficit de conhecimento sobre o tema. A discrepancia entre a
pratica autorreferida e a observada sugere que, na rotina assistencial, a avaliagdo da dor tende
a ser superficial e mecanizada, muitas vezes reduzida a pergunta “de zero a dez, quanto doi?”.

Os estudos sobre cefaleia primaria em académicos (UFPB, 2016-2017) e sobre cefaleia
cervicogénica (2022) ilustram como a semiologia bem conduzida ¢ fundamental para o
diagnoéstico diferencial. No primeiro, a aplicacdo de questiondrio baseado nos critérios da
Classificacdo Internacional de Cefaleias (ICHD-3) permitiu estabelecer diagndsticos provaveis
com base apenas na anamnese, demonstrando que, para a maioria dos casos, exames
complementares sdo desnecessarios. O estudo sobre cefaleia cervicogénica destaca os desafios
do diagndstico diferencial entre condi¢des que apresentam sintomas sobrepostos, enfatizando a
importancia de  critérios  estruturados para orientar o raciocinio  clinico.
Por fim, os estudos apontam para perspectivas futuras em que a avaliacao da dor podera contar
com recursos tecnologicos, como inteligéncia artificial para andlise de microexpressoes faciais,
pupilometria e biomarcadores. No entanto, os autores alertam que a tecnologia nao substitui o
julgamento clinico nem o contato humano, sendo o futuro desejavel aquele em que as
ferramentas tecnologicas ampliem a capacidade de observacdo do profissional, mantendo a

centralidade da relagdo entre quem cuida e quem ¢ cuidado.

CONSIDERACOES FINAIS

A presente revisdo permitiu identificar que a semiologia da dor tem evoluido
significativamente, incorporando modelos teéricos que valorizam a subjetividade do paciente e
disponibilizando um amplo arsenal de ferramentas validadas para diferentes contextos e
populagdes. No entanto, persiste uma lacuna importante entre o conhecimento cientifico
disponivel e sua aplicagdo na pratica clinica cotidiana, evidenciada pela baixa adesdo a
protocolos, pelo déficit de conhecimento entre profissionais e pela avaliagdo frequentemente
superficial e reativa.

Conclui-se que a semiologia da dor necessita integrar, de forma indissociavel, o rigor

técnico e o acolhimento humano. A escuta qualificada, que valida a experiéncia dolorosa do
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paciente, deve ser reconhecida como o primeiro ato terapéutico, a partir do qual se constroem
a investigacdo diagnoéstica e o plano de cuidado. Futuras pesquisas sdo necessdrias para
investigar estratégias efetivas de implementacdo do conhecimento sobre avaliagao da dor na
rotina assistencial, bem como para avaliar o impacto de uma abordagem semioldgica mais
humanizada nos desfechos clinicos e na satisfagdo dos pacientes.

Como limitacdes, destaca-se que se trata de uma revisdo narrativa, com numero
reduzido de artigos incluidos e possivel viés de selecdo, o que restringe a generalizagao dos
achados. Ademais, a heterogeneidade metodoldgica dos estudos analisados e a predominéncia
de pesquisas realizadas em contextos especificos podem nao refletir a diversidade de realidades
assistenciais. Esses aspectos reforcam a necessidade de investigacdes adicionais, com
delineamentos mais robustos, que aprofundem a compreensdo sobre a avaliacdo da dor em

diferentes cenarios clinicos.
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