Article

’ '.) Check for updates

Hipodermaclise como ferramenta
do cuidado: construcao e validagao

de algoritmo*

Joyce Viana Barbosa

https://orcid.org/0000-0001-6705-5960
Universidade Federal do Rio Grande do Norte, Brasil
joycebarbosa.enfegmail.com

Milka Leandro Saldanha Toscano

https://orcid.org/0000-0002-9935-0427
Universidade Federal do Rio Grande do Norte, Brasil
milka.saldanhao7@gmail.com

&< Dayara Ainne de Sousa Aratijo

https://orcid.org/0000-0002-0593-2443
Universidade Federal do Rio Grande do Norte, Brasil
dayara-ainne@hotmail.com

Maysa Mayran Chaves Moreira

https://orcid.org/0000-0002-9576-9036
Universidade Federal do Rio Grande do Norte, Brasil
maysa.mayran@gmail.com

Walkiria Gomes da Nébrega

https://orcid.org/0000-0002-4176-8687

Secretaria de Satde Publica do Rio Grande do Norte,
Brasil

walenf@egmail.com

Quenia Camille Soares Martins

https://orcid.org/0000-0002-4036-2423
Universidade Federal do Rio Grande do Norte, Brasil
queniacamillesme@gmail.com

Recebido: 04/04/2024
Submetido a pares: 27/05/2024
Aceito por pares: 11/06/2024
Aprovado: 28/06/2024

* Este artigo é derivado da dissertagdo de mestrado “Construgdo e validagédo de
algoritmo para eleger pacientes adultos ao uso da hipoderméclise”, defendida na

Universidade Federal do Rio Grande do Norte, Brasil. Disponivel em:
https://repositorio.ufrn.br/handle/123456789/32655.

DOI: 10.5294/aqui.2024.24.3.5

Para citar este articulo / To reference this article / Para citar este artigo

Barbosa JV, Toscano MLS, Araljo DAS, Moreira MMC, Nébrega WG, Martins QCS.
Hypodermoclysis as a care tool: algorithm construction and validation. Aquichan.

2024;24(3):e2435. DOI: https://doi.org/10.5294/aqui.2024.24.3.5

Hipodermaclise como ferramenta do cuidado: construgéo e validagdo de algoritmo

-—


https://orcid.org/0000-0001-6705-5960
mailto:joycebarbosa.enf@gmail.com
https://orcid.org/0000-0002-9935-0427
mailto:milka.saldanha07@gmail.com
https://orcid.org/0000-0002-0593-2443
mailto:dayara-ainne@hotmail.com
https://orcid.org/0000-0002-9576-9036
mailto:maysa.mayran@gmail.com
https://orcid.org/0000-0002-4176-8687
mailto:walenf@gmail.com
https://orcid.org/0000-0002-4036-2423
mailto:queniacamillesm@gmail.com
https://doi.org/10.5294/aqui.2024.24.3.5
https://doi.org/10.5294/aqui.2024.24.3.5
https://crossmark.crossref.org/dialog/?doi=10.5294/aqui.2024.24.3.5&amp;domain=pdf&amp;date_stamp=2024-09-04

Tematica: tecnologias de cuidados de satde.

Contribui¢do para a disciplina: a hipodermdclise é um método
alternativo para a infusdo de medicamentos e fluidos; é indicada
quando hainviabilidade de fairmacos por via oral, debilidade darede
venosa, reposicdo de volume na desidratagdo de leve a moderada
e possibilidade de manter o paciente em domicilio. Desse modo, a
elaboragdo do algoritmo padroniza a utilizagdo dessa tecnologia,
além de beneficiar pacientes em diversas situagdes clinicas. Ade-
mais, apoia a tomada de decisdo quanto ao uso de maneira mais
cautelosa; consequentemente, torna o sistema e os programas de
saude mais eficientes para promover, proteger e recuperar a salde.



Resumo

Introdugao: a hipodermaéclise é um método alternativo para a adminis-
tracdo de medicamentos e fluidos. Nessa perspectiva, as ferramentas
de tomada de decisdo sdo Uteis para sistematizar o cuidado. Objeti-
vo: desenvolver e validar contetido e aparéncia de um algoritmo para
orientar na elegibilidade da hipoderméclise em pacientes adultos. Ma-
teriais e método: estudo metodolégico, desenvolvido entre abril e de-
zembro de 2020, em duas etapas: construgio do algoritmo e validagdo
de conteldo e aparéncia. Na primeira etapa, foi construida revisdo de
escopo para identificar e mapear as evidéncias sobre os critérios de
elegibilidade/indicagio de pacientes adultos para o uso da hipodermo-
clise. Na segunda etapa, para a avaliagio da ferramenta, utilizou-se da
técnica Delphi. O consenso entre os juizes foi mensurado pelo coefi-
ciente de validade de contetido. Julgou-se valido o item com mais de
80 % de concordéncia. Resultados: o algoritmo utiliza trés dimensdes
para avaliar os critérios de elegibilidade do uso da hipodermoclise no
adulto, focado nas principais contraindicagdes absolutas, como ana-
sarca, trombocitopenia grave e se ha necessidade de reposigdo rapida
de volume. A validagdo do contetido atingiu o valor total de 0,95, en-
quanto a aparéncia foi de 0,93, ambos na Delphi Il. Apds as alteragdes
propostas, 100 % dos juizes recomendaram a utilizagdo do algoritmo.
Conclusées: o instrumento produzido e validado neste estudo consti-
tui ferramenta segura para a assisténcia, pois reforga o uso das praxis
baseadas em evidéncias, por ser instrumento capaz de aproximar o
campo tedrico do pratico.

Palavras-chave (Fonte DeCS)
Hipodermaoclise; infusdes subcutaneas; qualidade da assisténcia a
salde; cuidados de enfermagem; estudo de validagio.

Hipodermaclise como ferramenta do cuidado: construgéo e validagdo de algoritmo

w



4 Lahipodermoclisis como herramienta asistencial: construccién

- _-__- AQUICHAN | eISSN 2027-5374 | ARO 23 - VOL. 24 NO 2 - CHIA, COLOMBIA - JULIO-SEPTIEMBRE 2024 | €2435 - - = = - = = = = -~ o o o o

y validacién de un algoritmo*

* Articulo derivado de la tesis de maestria “Construgéo e validagdo de algoritmo
para eleger pacientes adultos ao uso da hipoderméclise” (Construccién y validacion
de algoritmo para elegir pacientes adultos para la utilizacién de hipodermoclisis),
presentada en la Universidade Federal do Rio Grande do Norte, Brasil. Disponible
en: https://repositorio.ufrn.br/handle/123456789/32655.

Resumen

Introduccion: la hipodermoclisis es un método alternativo para la
administracién de medicacién y fluidos. Desde esta perspectiva, las
herramientas de toma de decisiones son Utiles para sistematizar la
atencion. Objetivo: desarrollar y validar el contenido y apariencia
de un algoritmo para guiar la elegibilidad de la hipodermoclisis en
pacientes adultos. Material y método: estudio metodolégico, rea-
lizado entre abril y diciembre de 2020, en dos etapas: construccion
del algoritmo y validacién de contenido y apariencia. En la primera
etapa, se realiz6 una revision de alcance paraidentificar y mapear la
evidencia sobre los criterios de elegibilidad/indicacion de pacientes
adultos para el uso de hipodermoclisis. En la segunda fase, se utili-
z6 la técnica Delphi para evaluar la herramienta. El consenso entre
los jueces se midié6 mediante el coeficiente de validez del conteni-
do. Se considerd vélido un item con mas del 80 % de concordancia.
Resultados: el algoritmo utiliza tres dimensiones para evaluar los
criterios de elegibilidad para el uso de la hipodermoclisis en adultos,
centrandose en las principales contraindicaciones absolutas, como
la anasarca, la trombocitopenia grave y la necesidad de reposicion
rapida de volumen. La validacién del contenido alcanzé un valor to-
tal de 0,95, mientras que la apariencia fue de 0,93, ambas en Delphi
Il. Tras los cambios propuestos, el 100 % de los jueces recomendé
utilizar el algoritmo. Conclusiones: el instrumento elaborado y va-
lidado en este estudio es una herramienta segura para la atencion,
ya que refuerza el uso de practicas basadas en la evidencia, al ser un
instrumento capaz de acercar el campo teérico al practico.

Palabras Clave (Fuente: DeCS)
Hipodermoclisis; infusiones subcutaneas; calidad de la atencién
de salud; enfermeria primaria; estudio de validacién.
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Hypodermoclysis As a Care Tool: Algorithm Construction

and Validation*

* Article derived from the Master’s Thesis “Construgéo e validagdo de algoritmo para
eleger pacientes adultos ao uso da hipodermaoclise” presented at the Universidade
Federal do Rio Grande do Norte, Brazil. Available at: https://repositorio.ufrn.br/
handle/123456789/32655

Abstract

Introduction: Hypodermoclysis is an alternative method for ad-
ministering medications and fluids. From this perspective, deci-
sion-making tools are useful for systematizing care. Objective: To
develop and validate the content and appearance of an algorithm
to guide eligibility for hypodermoclysis in adult patients. Materials
and methods: Methodological study, developed between April and
December 2020, in two stages: Construction of the algorithm and
validation of content and appearance. In the first stage, a scoping
review was constructed to identify and map the evidence on the eli-
gibility/indication criteria for adult patients to use hypodermoclysis.
In the second stage, the Delphi technique was used to evaluate the
tool. The consensus among the judges was measured by the con-
tent validity coefficient. The item with more than 80% agreement
was considered valid. Results: The algorithm uses three dimensions
to assess the eligibility criteria for the use of hypodermoclysis in
adults, focusing on the main absolute contraindications, such as
anasarca, severe thrombocytopenia, and whether there is a need
for rapid volume replacement. The content validation reached a to-
tal value of 0.95, while the appearance was 0.93, both in Delphi Il.
After the proposed changes, 100% of the judges recommended the
use of the algorithm. Conclusions: The instrument produced and
validated in this study constitutes a safe tool for care, because it
reinforces the use of evidence-based praxis, as it is an instrument
capable of bringing the theoretical field closer to the practical.

Keywords (Source: DeCS)
Hypodermoclysis; subcutaneous infusions; quality of health
care; primary nursing; validation study.
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Introdugao

O uso da hipoderméclise (HDC) como método de administragdo de
medicamentos e fluidos tem apresentado maiores niveis de aceita-
¢do no meio daterapiainfusional. O seu uso é indicado como técnica
alternativa quando ha inviabilidade de farmacos por via oral, debili-
dade da rede venosa, reposigdo de volume na desidratagio de leve
amoderada e possibilidade de manter o paciente em domicilio (1, 2).

A técnica consiste na insercdo de um cateter (agulhado ou nédo) no
espago subcutdneo. Os fluidos e os medicamentos sdo absorvidos
no tecido por meio de forgas de difusdo simples, visto que esse es-
paco é composto de densas conexdes e tecido adiposo, que abriga
vasos sanguineos, linfaticos, glandulas e nervos, os quais possibili-
tam que a solugio atinja o espago intravascular (3).

A infusdo subcutanea é uma técnica eficaz para administrar fluidos
e tem um perfil de segurancga favoravel, sem complicagdes graves.
Além disso, a utilizagdo dessa via é menos onerosa e invasiva do que
as demais vias de acesso para terapias infusionais. Ademais, o uso
da HDC deve ser criteriosamente avaliado, levando em considera-
¢do as carateristicas dos pacientes, as medicagdes prescritas e as
capacidades técnicas (4).

Assim, a HDC é utilizada principalmente nos campos da geriatria e
cuidados paliativos, devido ao acesso venoso prejudicado e as con-
digdes clinicas que esses pacientes apresentam. Essa técnica surge
como uma opgao no controle dos sintomas, no combate a desidrata-
¢do, nareposigdo hidroeletrolitica, ou seja, namanutengdo terapéu-
tica, a contemplar a eficacia clinica esperada a partir de uma rota de
administracio parenteral (5, 6).

Apesar de a HDC ser reconhecida como técnica eficaz e com com-
plicagdes minimas, pesquisa realizada na Espanha apontou alguns
motivos para a ndo utilizagdo dessa via pelos profissionais e elen-
cou a falta de experiéncia decorrente do seu desconhecimento
como uma das principais justificativas. Somada a isso, a falta de
protocolos e diretrizes tanto para eleger os pacientes como para
aplicar a técnica (7).

Nessa perspectiva, entende-se que, do ponto de vista clinico, as
ferramentas de tomada de decisdo sdo Uteis para uniformizar e
agregar os critérios acerca do cuidado a ser prestado. Dessa forma,
acarretam possiveis beneficios como as taxas elevadas de acuracia
e eficiéncia diagndstica, o aumento da seguranga do paciente, o su-
porte a tomada de decisdes, a diminui¢io da incidéncia de erros e a
melhoria dos desfechos (8).

Desse modo, as ferramentas destacam-se por auxiliar em uma co-
municagdo mais eficaz, estabelecer a relagdo entre o profissional e
o paciente paracompreender as preferéncias, os valores e as neces-
sidades, além datransferéncia de conhecimentos sobre o tratamen-



to, o risco, os beneficios e as alternativas para tomar decisées
clinicas. Assim, a gestdo centra-se nos resultados das andlises
de custo-beneficio e no planejamento financeiro para a implan-
tagdo de um sistema que auxilia uma tomada de decisao susten-
tavel para atender as demandas em saude (9, 10).

Ademais, a elaboragdo de protocolos/algoritmos e diretrizes
para melhor utilizagdo da HDC pode beneficiar ndo somente pa-
cientes idosos ou oncolégicos, como a maioria dos estudos traz,
mas também auxiliar no tratamento em diversas situagdes clini-
cas, a exemplo de pacientes com sindrome da imunodeficiéncia
adquirida (aids), insuficiéncia cardiaca congestiva em fase termi-
nal, entre outras (11).

Além disso, a construgdo de algoritmo segue a légica da avalia-
cdo de tecnologias em salide, umavez que o objetivo ela é apoiar
a tomada de decisdo quanto ao uso da tecnologia de maneira
mais cautelosa; consequentemente, torna o sistema e os pro-
gramas de satde mais eficientes na promogao, na protecdo e na
recuperagdo desta (12).

Diante da importancia da elaboragido e da implementagdo de
instrumentos de padronizagdo do cuidado, emergiu a seguinte
questdo de pesquisa: quais elementos sdo necessarios para de-
senvolver e validar contetido e aparéncia de um algoritmo que
oriente a elegibilidade de pacientes adultos ao uso daHDC?

A partir do exposto, o objetivo deste estudo foi desenvolver e
validar contetido e aparéncia de um algoritmo para orientar na
elegibilidade da HDC em pacientes adultos.

Materiais e método

Trata-se de um estudo metodoldgico, constituido por duas
etapas distintas, as quais foram pautadas pelo referencial me-
todolégico da psicometria de Pasquali (13). Esse tipo de estudo
possibilita o desenvolvimento, a validagdo e a avaliagio de ins-
trumentos e técnicas para o contexto da pesquisa (13).

O estudo ocorreu de abril a dezembro de 2020, em duas etapas:
i) construcdo de um algoritmo para eleger pacientes adultos ao
uso da HDC; e ii) validagdo de conteldo e aparéncia por juizes, a
partir da técnica Delphi.

Para a primeira etapa da pesquisa, foi construida uma revisio de
escopo, cujo objetivo foi identificar e mapear as evidéncias so-
bre os critérios de elegibilidade/indicagdo de pacientes adultos
para o uso da HDC disponiveis em diferentes bases de dados,
portais de teses e dissertagdes nacionais e internacionais, com
o intuito de sintetizar e subsidiar cientificamente o contetido do
algoritmo, que posteriormente foi elaborado a partir do softwa-
re Bizagi Modeler.

Hipodermaclise como ferramenta do cuidado: construgéo e validagdo de algoritmo
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Enquanto o processo de validagio do contetido e da aparéncia do
algoritmo foi conduzido por meio do julgamento e da analise de jui-
zes selecionados para a pesquisa. Para a busca e sele¢do dos juizes,
utilizou-se a plataforma Lattes no portal do Conselho Nacional de
Desenvolvimento Cientifico e Tecnolégico do Brasil, a partir da bus-
ca avangada por assunto, com o objetivo de identificar enfermeiros
que pudessem atuar como especialistas.

Foi utilizado o modelo de Fehring adaptado para a triagem dos jui-
zes. O modelo confere uma pontuagdo de 14 pontos, contudo, para
essaselegdo, foi atribuido um escore minimo de 5 pontos. Dessa for-
ma, foram identificados, por intencionalidade, 38 juizes. Isso posto,
uma carta-convite foi enviada aos juizes por e-mail com o intuito
de explicar o contetido da pesquisa e a importéncia de sua partici-
pagdo. A partir do retorno positivo desses juizes, foi encaminhado
eletronicamente o termo de consentimento livre e esclarecido. Em
seguida, o algoritmo foi enviado pelo software Google Forms.

O material enviado aos juizes foi apresentado no formulario em for-
mato de escala Likert, com variagdo para julgamento de “adequado”,
“parcialmente adequado” e “inadequado”. Para cada um dos itens,
foi estabelecido valor de 1 a 3, em que 1 foi atribuido ao item con-
siderado “inadequado”; 2, ao “parcialmente adequado” e 3 ao “ade-
quado”. Optou-se por utilizar a técnica Delphi para possibilitar o
processo de validagdo e posterior refinamento.

Desse modo, foram necessarias duas rodadas de validagdo e, em
cada etapa, foi realizado o célculo de verificagio do coeficiente de
validade de contetido (CVC) e do nivel de concordancia, de acor-
do com o referencial de Pasquali et al. (13). A saber, tanto o contetido
quanto a aparéncia do algoritmo foram validados a partir dos 12 cri-
térios indicados: comportamento, objetividade, simplicidade, clareza,
relevancia, precisdo, variedade, modalidade, tipicidade, credibilidade,
amplitude, equilibrio.

Os dados obtidos da avaliagdo dos juizes foram inseridos em plani-
Iha eletrénica do Excel, e foram verificadas as pontuagdes atribui-
das a cada item julgado. Com base na avaliagdo dos juizes, foi feitaa
verificagdo do CVC. Logo, foi considerado valido o item que atingiu
CVC igual ou superior a 80 %. A partir das sugestdes feitas pelos
juizes, foi realizada uma avaliagdo criteriosa delas, e as devidas re-
comendagodes e justificativas foram apresentadas.

A pesquisa contemplou os preceitos éticos em pesquisa com seres
humanos aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa da Faculda-
de de Ciéncias da Salude do Trairi da Universidade Federal do Rio
Grande do Norte, sob o Parecer 39785520.6.0000.5568 em 16 de
novembro de 2020. Além disso, seguiu as Diretrizes Eticas Interna-
cionais para a Pesquisa com Seres Humanos do Council for Inter-
national Organizations of Medical Siences, em colaboragido com a
Organizagdo Mundial da Saude (14).



Resultados

A partir da fundamentagéo tedrica ofertada pela revisdo de es-
copo, deram-se a elaboragao e a disposigdo dos itens para cons-
truir o algoritmo apresentado na Figura 1. Nele, os elementos
foram sistematizados de forma a se alcangar uma proposta via-
vel para o paciente que necessite uma via de administragio de
medicamentos e, em evidéncia, a HDC como alternativa possivel

para a continuidade do tratamento.

Figura 1. Algoritmo de elegibilidade para HDC em paciente adulto. Natal, Rio Grande do Norte, 2021
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Figura 2. Legenda do algoritmo de elegibilidade para HDC em paciente adulto. Natal, Rio Grande do Norte, 2021
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Apbs asistematizagdo dos contetidos narevisdo de escopo e a cons-
trugdo do algoritmo, iniciou-se o processo de validagdo do conteu-
do e da aparéncia. A rodada Delphi | contou com a participagdo de
11juizes. Destes, 8 (72,7 %) eram do sexo feminino, e 3 (27,3 %), com
idade entre 30 e 49 anos (média = 38,2). Dos participantes, 4 (36,4 %)
atuam majoritariamente na docéncia, 4 (36,4 %) exercem suas ati-
vidades na assisténcia, e 3 (27,2 %) conciliam docéncia e assisténcia.

Na etapa Delphi ll, o quantitativo de avaliadores que participaram
foide 8, pois 3 dos 11juizes que participaram da etapa | ndo retorna-
ram no prazo estabelecido; assim, conforme critério de elegibilida-
de, foram excluidos desta etapa.

Dessaforma, aamostrafoi composta de 6 (75 %) mulheres e 2 (25 %)
homens, com idade em conformidade com a Delphi |, entre 30 e 49
anos (média = 37,7). Nessa etapa, 3 (37,5 %) atuam majoritariamente
na docéncia, 3 (37,5 %) conciliam docéncia e assisténcia, e 2 (25 %)
exercem suas atividades apenas na assisténcia. Desse modo, o tem-
po em que os juizes trabalham com a tematica variou de 6 a20 anos.

Mesmo com o valor de concordancia (CVC > 0,8) ser considerado va-
lido na etapa Delphil, as sugestdes dos juizes foram avaliadas quanto
a permanéncia e a proposicdo para melhorarias, mediante andlise de
relevancia. A Tabela 1 apresenta as recomendagdes e justificativas.

Tabela 1. Sugestdes dos juizes relativas a rodada Delphi | e definicdes adotadas. Natal, Rio Grande do Norte, 2021

Sugestdes dos juizes

Situagao dos itens

Respostas as sugestoes
(acatado/n3o acatado) P g

Validagao do contetido

Inserir a possibilidade de o paciente ja possuir

adultos.

cateter nasoenteral ou gastrostomia. Acatado
Deixar claro na descrigdo do algoritmo que os
critérios sdo para a indicagdo da HDC em pacientes Acatado -




Sugestoes dos juizes

Situagio dos itens
(acatado/nio acatado)

Respostas as sugestoes

Caso a anasarca ndo seja completa, o manual
da Sociedade Brasileira de Geriatria e

Gerontologia sugere fazer a pungdo em locais Acatado -
que ndo se apresentem tdo edemaciamos, regido
infraclavicular, por exemplo.
NZo é claro o porqué de a via acesso central ndo ter
Acatado -

o item referente ao “consentimento”.

Sugiro inclusdo de excegdes, como necessidade
de vias mistas, como no caso do paciente que tem
condigoes e necessita de acesso venoso periférico,
mas também recebe medicagdo subcutineo
intermitente (o que possibilita instalagdo de HDC).

Nao acatado

Considera-se que a sugestio
do item requer ainclusdo
de outras atividades que

extrapolam o objetivo
proposto.

Sugiro acrescentar o consentimento
independentemente da via de administragdo de
medicamento.

Acatado

Validagao

da aparéncia

Sugiro que a descrigdo ao lado do losango esteja
dentro da figura.

Nao acatado

A sugestdo ndo se torna
viavel pelas propriedades do
software Bizagi.

Corrigir: consente. Acatado -
O algoritmo esta guiando o usuario na escolha
de acesso, mas a forma como as vias de acesso
estdo ordenadas parece deixar a HDC como ultima Acatado -

opgao. E, ao meu entender, ela poderia ser uma
opgdo assim que a via oral fosse descartada.

Sugiro adotar algoritmo linear.

Nio acatado

A capacidade do software
e a quantidade de itens ndo
permitem essa adequagéo.

As figuras e os tragos poderiam ser mais notaveis
para melhor visualizagdo.

Nao acatado

Os elementos dispostos
no algoritmo seguiram as
notagdes de simbolos e
configuragdes padrdes do
software.

Acesso central: sugiro descrever “acesso venoso

R Acatado -
central”.
Linha em diregdo ao “ndo” na necessidade de
reposicao de volume esta desalinhada com as Acatado -

demais proposigdes.

Fonte: elaboragao propria.
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Apbs os ajustes sugeridos pelos juizes, o algoritmo foi novamen-
te encaminhado com as devidas alteragdes e com o quadro com as
respostas e as sugestoes.

Dessa forma, para a validagdo de conteldo e aparéncia dos tépicos
que compdem o algoritmo, todos os itens obtiveram concordancia
dentro do nivel estabelecido (CVC > 0,8). Na primeira rodada, foi
possivel obter um indice de concordancia para os quesitos analisa-
dos, em que o CVCtotal para contetido foi de 0,92 e aparéncia, 0,89.
Ja com relagdo a estimativa geral, o instrumento teve CVC de 0,95
para conteido e 0,93 para aparéncia.

Foi possivel constatar o aumento nos valores de CVC em compara-
¢do a rodada Delphi I. Ainda, evidenciou-se que o algoritmo cons-
truido é valido, ou seja, é relevante para ser utilizado nos ambientes
de assisténcia a satide que fazem uso da HDC.

Discussao

A construgio e a validagdo de algoritmo para orientar na elegibi-
lidade da HDC em pacientes adultos foi desenvolvido com rigor
metodolégico para permitir que conhecimentos cientificos fossem
acessiveis para os profissionais de enfermagem que atuam em
espagos assistenciais passiveis ao uso. A construgdo dele permi-
tiu sumarizar as principais evidéncias disponiveis e, a partir disso,
embasar a disseminagdo do conhecimento sobre a técnica, além de
contribuir para a tomada de decisdo e, consequentemente, uma as-
sisténcia de enfermagem mais qualificada (3, 15).

Entende-se que a elaboragéo e aimplementagio de instrumentos de
padronizagdo do cuidado, como é o caso dos algoritmos, norteiam as
agoes de enfermagem, o que repercute positivamente para a pratica
assistencial, com recomendagdes sistematizadas pautada na quali-
dade e naseguranga do paciente. Com isso, garante que os pacientes
recebam um cuidado adequado, oportuno e qualificado, uma vez que
se trata de uma ferramenta de apoio tedrico-pratico (16, 17).

Logo, para a validagdo de contetido e aparéncia, optou-se por apli-
car a técnica Delphi, por ser uma ferramenta que proporciona o jul-
gamento de informagdes de forma sistematizada, no empenho do
consenso expertos (juizes avaliadores ou especialistas) sobre um
tema definido (13, 18).

Com relagdo aos juizes participantes da validagdo de contetddo e
aparéncia do algoritmo, foi identificado um predominio de atua-
¢do na docéncia e dos que conciliam docéncia com a assisténcia.
Assim, a construgdo de um instrumento de padronizagio visa au-
mentar a capacidade dos servigos de satde de utilizar evidéncias
em favor de politicas mais efetivas, atrelando novos conhecimen-
tos cientificos e sua aplicagdo na assisténcia para produzir resul-
tados benéficos (19).



Elucida-se ainda que as contribuigdes dos expertos foram tam-
bém resultantes da experiéncia clinica sobre o tema. O referen-
cial metodolégico afirma que essas modificagdes sio pertinentes
em estudos de validagao, pois, mesmo tratando-se de avaliagdes
subjetivas, tais mudangas permitem melhor compreensio do
contetido e aparéncia, clareza, bem como simplifica a leitura,
facilita a interpretagio e a objetividade do instrumento (13, 18).

Além disso, as discussdes em grupo sobre questdes complexas sdo
realizadas por especialistas, denominados “juizes”, em um proces-
so interativo e estruturado. Desse modo, tornam-nos capacitados
para compreender e avaliar as situagdes apresentadas no algorit-
mo que contribuiram com sugestdes relevantes e pertinentes para
avaliar o instrumento. O conhecimento baseado em evidéncias
e experiéncia pratica do cotidiano sdo reunidos de forma estru-
turada, o que possibilita julgar a viabilidade do instrumento (20).

Destaca-se que o modelo de psicometria utilizado tem sido bas-
tante empregado nas pesquisas de enfermagem, uma vez que o
referencial metodolégico de Pasquali (13) fomenta a construcdo
de um instrumento capaz de avaliar o que se espera. Dessa for-
ma, os estudos metodoldgicos visam a obtengdo e a organizagio
de dados confidveis, precisos e aplicaveis em diferentes realida-
des que lidam com pessoas elegiveis para a HDC (21).

No processo de validagido do conteldo e aparéncia do algorit-
mo, foram necessarias duas etapas Delphi de validagdo para
poder alcangar a versdo final do instrumento. Esse processo de
adaptagdo do material tornou o mesmo mais fundamentado e
facilitara seu uso por parte da equipe de enfermagem. E impor-
tante salientar que as ferramentas tecnoldgicas que padronizam
a assisténcia tém a capacidade de transformar a prestagdo de
cuidados, independentemente do setor que é utilizada. Assim,
contribui paramelhorar a qualidade do atendimento e aprimorar
a experiéncia de forma individual e coletiva (22).

Dessa forma, a etapa Delphi final de validagdo atingiu valores
de adequabilidade tanto no contetido quanto na aparéncia em
todos os critérios, pois contemplavam os indices preconizados
pelo referencial adotado neste estudo, que foi o de 0,8 conforme
Pasquali et al. (13).

Ademais, destaca-se como limitagdo do estudo o empasse de a
HDC ser uma técnica mais disseminada nos cuidados paliativos;
dessa forma, os estudos limitam o perfil do paciente que faz uso
dela, o que pode implicar limitagdes dos achados apresentados.
Quanto ao processo de validagdo, aponta-se a dificuldade do
contato inicial com os juizes, visto que a maioria dos participan-
tes encontrados na busca avangada da plataforma Lattes ndo
disponibilizava o e-mail nessa ferramenta. Além disso, pode ser
mencionado como limitagdo, a perda de juizes no painel da pes-
quisa, devido a morosidade para a devolugdo do material enca-
minhado para eles.
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Conclusoes

O algoritmo para eleger pacientes adultos ao uso da HDC foi cons-
truido e validado por meio da avaliagdo dos juizes e atingiu niveis de
concordancia e adequabilidade conforme os requisitos estabelecidos
e previstos no referencial utilizado. Ressalta-se que as contribuicdes
dos expertos foram primordiais, uma vez que proporcionaram a
construgdo de um instrumento adequado a realidade da assisténcia,
com o emprego de fluxos e termos mais coerentes.

Entende-se que a utilizagdo desse algoritmo contribuira para uma
assisténcia de enfermagem mais segura, pois reforca o uso das
praxis baseadas em evidéncias, por ser um instrumento capaz de
aproximar o campo tedrico do pratico. Além disso, contribui para
a valorizagdo do trabalho prestado pelos enfermeiros, por permitir
um processo continuo do cuidado. Ademais, o material produzido
possui potencial por favorecer a utilizagdo de uma técnica simples,

pouco onerosa e eficaz, que é aHDC.

Conflito de interesse: nenhum declarado.
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