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Tematica: tecnologias de salide; promogao da salide, bem-estar e
qualidade de vida; processos e praticas de cuidado.

Contribuigbées para a disciplina: Os resultados podem colabo-
rar para o aprimoramento da pratica clinica e para maior difusdo
do assunto entre o meio académico e profissional. Espera-se que
a tecnologia auxilie as equipes de enfermagem, proporcionando
subsidios técnico-cientificos para que possam oferecer assisténcia
qualificada, baseada em evidéncias cientificas, a fim de promover
melhor qualidade de vida e bem-estar dos pacientes que possuem
a rede venosa debilitada. A construgdo e validagdo da tecnologia
configura-se como uma ferramenta de facil acesso, contendo infor-
magdes consistentes que contribuem para o empoderamento dos
profissionais de enfermagem quanto a técnica de hipodermoclise.



Resumo

Introdugdo: A hipoderméclise consiste na administragdo de fluidos e
medicamentos no espago subcutdneo em situagdes ndo emergenciais,
demonstrando segurancae eficiciaemsuautilizagdo. Entretanto, observa-
se escassez, na literatura brasileira, de tecnologias educativas sobre a
técnica voltada a equipe de enfermagem. Objetivo: elaborar tecnologia
educativa paraaassisténcia de enfermagem na hipodermaclise. Materiais
e método: pesquisa metodoldgica desenvolvida em trés etapas: revisdo
integrativa da literatura; construgdo da tecnologia educativa, do tipo
folder; e validagdo do material por especialistas na fase-piloto para
a formulagdo definitiva. Resultados: etapa 1 — o aporte tedrico foi
composto por 24 artigos; etapa 2 — a tecnologia foi construida com seis
temas: definigdo; indicagdes; tipos de dispositivos; locais de pungio;
medicamentos; e orientagdes gerais; etapa 3 — a validagdo ocorreu
com 16 especialistas em enfermagem e sete enfermeiros (pUblico-alvo),
obtendo-se os seguintes valores do indice de Validade de Contelido
(IVC): objetivo 1,00; contetdo 0,85; linguagem 0,94; relevéancia 0,95;
layout 0,89; motivagio 0,97; e adaptabilidade 0,94. O instrumento foi
considerado validado em seu contetido e aparéncia, apresentando um
IVCgeral de 0,93emapenasumarodada. Conclusdo: Atecnologiaeducativa
do tipo folder para apoiar a assisténcia de enfermagem na hipoderméclise
foi elaborada de modo sistematico, contemplando contetidos essenciais
para a realizagdo segura da hipodermoclise e respondendo as lacunas
identificadas na literatura, especialmente quanto a disponibilidade de
recursos educativos voltados a enfermagem.

Palavras-chave (Fonte DeCS)
Estudo de validagdo; tecnologia educativa; hipodermoclise;
cuidados de enfermagem; cuidados paliativos.
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estudio metodologico

Resumen

Introduccion: La hipodermoclisis consiste en la administracion de
fluidos y medicamentos en el tejido subcutaneo en situaciones no
urgentes, y ha demostrado ser una técnica segura y eficaz. Sin em-
bargo, se observa unaescasez, en laliteratura brasilefia, de tecnolo-
gias educativas sobre esta técnica dirigidas al equipo de enfermeria.
Objetivo: elaborar una tecnologia educativa para la atencién de en-
fermeria en la hipodermoclisis. Materiales y método: investigacion
metodoldgica desarrollada en tres etapas: revision integrativa de la
literatura; construccion de una tecnologia educativa en formato de
folleto; y validacién del material por especialistas en una fase piloto
parala elaboracion de la version definitiva. Resultados: etapa1— el
aporte tedrico estuvo constituido por 24 articulos; etapa 2 — la tec-
nologia se estructurd en seis temas: definicién; indicaciones; tipos
de dispositivos; sitios de puncién; medicamentos; y orientaciones
generales; etapa 3 — la validacion se llevé a cabo con 16 especialis-
tas en enfermeria y siete enfermeros (pUblico objetivo), obtenién-
dose los siguientes valores del indice de Validez de Contenido (IVQ):
objetivo 1,00; contenido 0,85; lenguaje 0,94; relevancia 0,95; dise-
fio 0,89; motivacion 0,97; y adaptabilidad 0,94. El instrumento fue
considerado valido en cuanto a su contenido y apariencia, con un
IVC global de 0,93 obtenido en una Ginica ronda de evaluacién. Con-
clusion: La tecnologia educativa en formato de folleto para apoyar
la atencién de enfermeria en la hipodermoclisis fue desarrollada de
manera sistematica, contemplando contenidos esenciales para la
realizacion segura de la hipodermoclisis y respondiendo a los vacios
identificados en la literatura, especialmente en lo que respecta a la
disponibilidad de recursos educativos dirigidos a la enfermeria.

Palabras clave (Fuente DeCS)
Estudio de validacion; tecnologia educativa; hipodermoclisis;
atencion de enfermeria; cuidados paliativos.



Construction and Validation of Educational
Technology for Nursing Care in Hypodermoclysis:

A Methodological Study

Abstract

Introduction: Hypodermoclysis consists of administering fluids
and medications into the subcutaneous space in non-emergen-
cy situations, and its use has been shown to be safe and effective.
However, there is a scarcity of educational materials on this tech-
nique for nursing teams in the Brazilian literature. Objective: To
develop educational technology for nursing care in hypodermocly-
sis. Materials and Methods: This is a three-stage methodological
study: An integrative literature review, the development of an ed-
ucational tool in the form of a brochure, and the validation of the
material by specialists during the pilot phase for final formulation.
Results: Stage 1: the theoretical framework consisted of 24 articles;
Stage 2: the technology was structured around six themes: Defini-
tion, indications, types of devices, puncture sites, medications, and
general guidelines; Stage 3: validation was conducted with 16 nurs-
ing specialists and seven nurses (target audience), yielding the fol-
lowing Content Validity Index (CVI) scores: objective 1.00; content
0.85; language 0.94; relevance 0.95; layout 0.89; motivation 0.97;
and adaptability 0.94. The instrument was considered validated in
terms of content and presentation, with an overall CVI of 0.93 in
a single round. Conclusion: This educational brochure-type tech-
nology to support nursing care in hypodermoclysis was developed
systematically, covering essential content for the safe performance
of hypodermoclysis and addressing gaps identified in the literature,
particularly regarding the availability of educational resources fo-
cused on nursing.

Keywords (Source: MeSH)
Validation study; educational technology; hypodermoclysis;
nursing care; palliative care.
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Introdugao

A técnica de hipodermoclise ou terapia subcutanea consiste na ad-
ministragdo de fluidos e medicamentos no espago subcutidneo em
situagSes ndo emergenciais. Apds perdurar amplamente até a déca-
da de 1950, a técnica foi perdendo espago devido a falta de conheci-
mento sobre os medicamentos e sobre o uso de solugdes hipotonicas
pelavia subcutanea (1).

No entanto, na década de 1960, com o avango dos cuidados palia-
tivos no Reino Unido, a hipoderméclise ressurgiu como ferramenta
aos desafios da paliagdo no controle de sintomas em pacientes
adultos e pediatricos (1, 2). No Brasil, a técnica foi reintroduzida em
2009, ap0s a publicagdo do manual da via subcutanea pelo Instituto
Nacional do Cancer, que destacou os beneficios dessa abordagem
para pacientes com cancer (3).

Apesar de, nas areas de geriatria e cuidados paliativos, a adminis-
tracdo de medicamentos por via oral ser geralmente a via de esco-
Iha, essa opgdo ndo é vidvel em até 70 % dos casos. Nesses casos, a
administragdo endovenosa pode ser dificultada pelo envelhecimento
ou pelo comprometimento vascular decorrente de tratamentos
quimioterapicos. Assim, a via subcutdnea tornou-se uma alternativa
segura e pratica (4-6).

A utilizagdo da via subcutdnea para a administragdo de medicamen-
tos ou a infusdo de solugdes encontra respaldo na literatura inter-
nacional (7, 8). Entretanto, no contexto brasileiro, essa abordagem
ainda é pouco discutida nos cursos de graduagdo, o que contribui
para uma desconfianga injustificada em relagdo a essa pratica.
Afalta de conhecimento teérico-pratico sobre a terapia subcutinea
limita seu emprego e pode resultar em traumas mecénicos, danos
teciduais, estresse e dor para os pacientes. Além disso, a escassez
de capacitagdes oferecidas pelas institui¢des reforga a importancia
do papel da equipe de enfermagem para a utilizagdo desse método
com seguranca e efetividade (1).

A hipoderméclise é um procedimento importante em cuidados
paliativos, pois o cateter subcutidneo pode ser mantido com segu-
ranga fora do ambiente hospitalar, reduzindo o risco de infecgio e
permanecendo por mais tempo do que os cateteres venosos. Além
disso, as complicagdes decorrentes da pungdo sido pouco frequen-
tes quando a técnica é seguida adequadamente, respeitando tanto
a diluicdo quanto a velocidade de infusdo dos medicamentos (2, 9).
O entendimento da hipodermaclise e sua aplicagio pratica podem
promover uma melhor aceitagdo do procedimento, considerando
os beneficios para paciente e familia.

Apesar de a hipoderméclise ser de facil aplicagdo, apresentar boa
relagdo custo-beneficio e seguranga, preservar os vasos sangui-
neos fragilizados por tratamentos como quimioterapia e radiotera-
pia, evitando-se praticas de distanasia, e ser menos onerosa que a



venoclise (10, 11), ainda ha um ndimero diminuto de tecnologias
educacionais voltadas ao ensino dessa técnica para a equipe de
enfermagem, especialmente na literatura brasileira.

As tecnologias educativas compreendem um conjunto de conheci-
mentos cientificos que facilitam o processo de ensino-aprendizagem,
por meio do uso de ferramentas, métodos, materiais ou recursos
que promovem a aquisigdo de conhecimento, desenvolvimento
de habilidades e mudanga de comportamento. Além disso, esti-
mulam a pratica baseada em evidéncias e o compartilhamento
de conhecimentos, além de facilitar o acesso ao contetido em si-
tuagdes de duvida, auxiliando na tomada de decisdo assistencial
(12). Nessa perspectiva, faz-se necessario o desenvolvimento de
umatecnologia educativa que possareunir evidéncias cientificas
que orientem a equipe de enfermagem a utilizar a hipodermaclise
no cotidiano de salde, visando a implementagido e dissemina-
¢do datécnica, ao protagonismo da categoria na assisténcia aos
individuos que possuem a rede venosa debilitada, bem como a
melhora da qualidade de vida e do bem-estar dos pacientes.

Nesse contexto, este estudo possui o seguinte questionamento:
Como desenvolver uma tecnologia educativa para apoiar a assis-
téncia de enfermagem na hipodermadclise? Desse modo, o presente
estudo tem como objetivo elaborar uma tecnologia educativa
para a assisténcia de enfermagem na hipodermaoclise.

Materiais e método

Trata-se de uma pesquisa metodoldgica, que adotou um tipo de
estudo direcionado ao desenvolvimento, validagdo e avaliagio
de métodos, instrumentos, protocolos ou tecnologias utilizadas
na pratica profissional e cientifica, desenvolvida em trés fases:
revisdo de literatura; construgdo da tecnologia educativa e vali-
dagdo do material na fase-piloto e definitiva, seguindo os passos
propostos por Polit e Beck (13). A tecnologia educativa desenvolvida
tem por finalidade promover o conhecimento técnico-cientifico de
modo facilitado e acessivel aos profissionais da equipe de enfer-
magem para o emprego da técnica de hipodermoclise.

Para a primeira fase, seguiu-se uma revisdo integrativa da lite-
ratura fundamentada nas orientagdes propostas pelo Preferred
Reporting Items for Systematic Reviews and Meta-analyses —
PRISMA (14). A coleta de dados ocorreu entre junho de 2023 e
fevereiro de 2024, utilizando a combinagdo dos seguintes ter-
mos contemplados no Medical Subject Headings (MeSH): hypo-
dermoclysis, protocol, clinical, palliative care, nursing care AND
patient safety nas estratégias de busca na PubMed, Embase,
Web of Science e Scopus; na Biblioteca Virtual em Satde (BVS),
por meio dos Descritores em Ciéncias da Sadde (DeCS): hipo-
dermdclise, protocolo clinico, cuidado paliativo, cuidado de en-
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fermagem AND seguranga do paciente. Para a coleta, utilizaram-se
apenas palavras-chave, descartando-se sinénimos. Foi emprega-
da a busca cruzada entre as palavras-chave por meio do conector
booleano AND, adotando-se a mesma combinagdo em todos os
locais de busca.

Os critérios de inclusdo foram artigos originais, teses, dissertagdes,
trabalhos de conclusdo de curso, documentos oficiais de programas
nacionais e internacionais, publicados nos ultimos cinco anos, dis-
poniveis na integra eletronicamente, com enfoque em adultos; ndo
se restringiram o idioma, a localidade de origem das produgdes e o
método utilizado. Enquanto os critérios de exclusdo foram artigos
que se distanciaram das reflexdes propostas por este estudo, revi-
sbes de literatura/reflexdo, editoriais, comunicagbes breves, proje-
tos de ensaios clinicos, resumos de anais, boletins epidemiolégicos,
relatérios de gestao e livros.

Para a coleta de dados, utilizou-se o software RAYYAN®, exportando-
se os dados dos estudos: identificagdo, titulo, ano de publicago,
base indexadora, peridédico, resumo, método, resultados e conclu-
sdo. Apds a compilagio dos dados, foi realizada a leitura na integra
do material selecionado; a andlise critica e ainterpretagdo dos resul-
tados foram conduzidas por dois pesquisadores de modo indepen-
dente; ja as inconsisténcias foram discutidas com o orientador.

A segunda etapa consistiu na elaboragio da tecnologia educativa,
do tipo folder, a partir dos contetidos identificados na revisdo da
literatura, provenientes de artigos cientificos e da literatura espe-
cializada sobre a assisténcia a hipoderméclise. Para a construgdo
da tecnologia e para a validagdo do seu conteldo, seguiram-se as
etapas propostas por Lynn (15): identificagdo do dominio, geragdo
de itens e formagdo do instrumento.

Os dominios foram identificados a partir da revisdo integrativa:
indicagio (agravos); local de cuidado (hospitalar e domiciliar); sen-
timentos dos familiares sobre a hipodermoclise; motivos para a
interrupgdo da hipoderméclise; vantagens e desvantagens; indica-
¢bes no cuidado paliativo; tipos de dispositivos (agulhado ou sobre
agulha); locais de insergdo e complicagdes; volume infundido; rea-
¢Oes adversas dos medicamentos e quais medicamentos sdo com-
pativeis com a via subcutanea.

Apés a identificagdo dos dominios, realizou-se uma discussio para
a concordancia dos itens que compuseram o instrumento. Partici-
param dessa etapa cinco enfermeiros, docentes do Departamento
de Enfermagem da Universidade Estadual de Maringa, com douto-
rado e experiéncia na area, os quais sugeriram incluir informagdes
sobre a compatibilidade entre medicamentos e destacar o uso de
apenas um por sitio de pungao.

A partir das sugestdes realizadas e tendo em vista a proposta para
este estudo de ser uma ferramenta com informagdes de acesso ra-



pido e facilitado para consultar durante a assisténcia, ndo um guia
ou manual, optou-se pela objetividade e por dados que de fato
pudessem subsidiar a assisténcia segura e qualificada na imple-
mentagdo e manutengdo da hipoderméclise. Nessa perspectiva,
o instrumento compds-se por seis itens finais: definicdo; indica-
¢Oes; tipos de dispositivos; locais de pungdo; medicamentos; e
orientagdes gerais. Para a construcdo da tecnologia, utilizou-se
a ferramenta Canva PRO® 2.271.0 (2024) para a diagramagdo
do folder, no formato A3 (297x420 mm), destinado a impressao.
Ressalta-se que essa ferramenta foi utilizada apenas como re-
curso para a diagramagdo visual da tecnologia, ndo constituindo,
por sisd, atecnologia educativa.

Na terceira fase, realizou-se a validagdo aparente e de contetdo,
seguindo as recomendagdes de Pasquali (16), considerando niimero
minimo de sete especialistas. Considerou-se como especialistas
aqueles que apresentavam amplo grau de conhecimento, habili-
dade e uma experiéncia profusa na area de cuidados paliativos e
terapia infusional. Essa etapa é indispensavel para o processo de
elaboragdo, pois possibilita analisar se as medidas representadas
no instrumento proposto sio realmente validas e confidveis.

Os especialistas foram selecionados considerando aqueles que
apresentaram pelo menos um dos seguintes critérios de inclusdo:
possuir especializagdo, mestrado, doutorado ou pés-doutorado
na area de interesse ou ter experiéncia com as tematicas de cui-
dados paliativos, terapia infusional, oncologia, doengas cronicas,
construcdo e/ou validagdo de instrumento e educagdo em satde.
Os especialistas foram identificados e contatados por meio das
informagdes disponiveis pela Plataforma Lattes.

O convite foi encaminhado para 45 especialistas e sete enfer-
meiros (publico-alvo), por meio de uma carta-convite enviada
por e-mail com todos os objetivos da pesquisa e como seria a
participagdo desses individuos. Apés o aceite do convite, os jui-
zes receberam o termo de consentimento livre e esclarecido; em
seguida, foram enviadas a tecnologia educativa e uma cépia do
questionario de avaliagao.

O questionario para a avaliagdo da tecnologia compde-se por
questdes de caracterizagdo do especialista — sexo, idade, gra-
duacio, titulagdo, area de atuagio, tempo de atuagdo na area,
experiéncia na docéncia e experiéncia com a tematica —, além de
questdes relacionadas a organizagdo geral, a estratégia de apre-
sentacio, a formatacgao, a coeréncia, as caracteristicas linguisti-
cas, a compreensao, ao estilo da escrita e a relevancia do mate-
rial. A avaliagdo ocorreu por meio de uma escala do tipo Likert
com quatro graus de valoragdo: 1=inadequado; 2 = parcialmente
adequado; 3 = adequado; e 4 = totalmente adequado (13-17). Ini-
cialmente, foi atribuido o prazo de 15 dias para o retorno da ava-
liagdo, entretanto isso ocorreu entre 1 e 36 dias (média 18 dias),
sendo necessario o envio de um segundo convite por e-mail.
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Para a validagdo da versao final pela populagdo-alvo, foram selecio-
nados profissionais enfermeiros que atuavam no servigo de terapia
infusional, clinica médico-cirurgica e/ou unidade de terapia inten-
siva de um hospital universitario, com idade superior a 18 anos,
independentemente do tempo de atuagdo no setor e/ou experién-
cia com o atendimento as pessoas com fragilidade vascular e que
necessitam do emprego da hipoderméclise. Compreende-se que,
para a validagdo final da tecnologia educativa, ndo ha necessidade
de experiéncia nessa area do conhecimento, visto que o intuito da
confecgdo do material é apoiar a assisténcia de enfermagem na hi-
podermdclise, auxiliando na uniformizagdo das condutas a serem
tomadas. Foram excluidos os profissionais que estivessem de licenga
e/ou afastados do campo de trabalho por qualquer motivo.

Para a anélise de dados, utilizou-se o indice de Validade de Contetido
(IVC), um indice de concordancia a partir de 80 % foi considerado
pardmetro de validade (18). O calculo ocorreu por meio da somaté-
ria das respostas “Adequado” e “Totalmente adequado” de cada juiz
em cada item do questionario de avaliagdo e foi dividido pelo nu-
mero total de respostas (IVC = valor da soma de concordéncia dos
itens/nimero total de respostas dos itens), os itens que receberam
classificagdo parcialmente adequada e inadequada foram revisados
de acordo com as sugestdes dos avaliadores (17).

Para avalidagdo da versao final com as sugestdes dos especialistas e
do publico-alvo, utilizou-se o mesmo instrumento de avaliagio, con-
siderando validados os itens com nivel de concordéncia de 75 % (19).
Para finalizar, a tecnologia educativa foi submetida a revisdo de por-
tugués por profissional especializado. Os resultados foram apresen-
tados separando-os conforme as etapas de seu desenvolvimento.

O estudo seguiu em consonancia com a Resolugdo 466/2012 do
Conselho Nacional de Satde e aprovado pelo Comité de Etica em
Pesquisa com Seres Humanos da instituigio signataria sob Parecer
6.781.953/2024 (Certificado de Apresentacdo para Apreciagdo Etica:
78072424.8.0000.0104).

Resultados

Etapa1

Dos 1308 artigos elencados, 24 compuseram o aporte teérico da
tecnologia elaborada. (Figura 1).

As principais indicagdes para o uso da hipodermdclise consistiram
na desidratagdo, na fraqueza, na ndusea, na fadiga e na desnutrigio,
correspondendo a 40 % da literatura, o acesso venoso deficiente
e multiplas tentativas representaram 20 %, infecgdes bacterianas
13 %, 8 % analgesia e inapeténcia e 11 % outras causas (dor, ndusea,
fraqueza e desidratagao).



Figura 1. Fluxograma da selegdo de artigos que contemplaram a revisdo. Maringd, Parana, Brasil, 2024 (n = 24)
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Fonte: elaboragdo prépria.

Podem ser utilizados como dispositivos o cateter agulhado
(Scalp®) e cateter sobre agulha (Abocath®). Os locais mais co-
muns de pungdo subcutanea foram a regido abdominal (32,5 %),
anterolateral da coxa (25 %), peitoral (toracica) (20 %), interes-
capular (15 %) e deltoideana (7,5 %). Ao selecionar o local de infu-
sdo, este deve apresentarumaespessuradetecido subcutineo de
um a 2,5 cm, e a puncdo deve ser realizada em diregdo centripeta
(em diregdo ao coragido). Para a administragdo de volumes maio-
res, recomenda-se a regido anterolateral da coxa, até 1.500 mL
em 24 h; regido abdominal e interescapular até 1.000 mL em 24
horas. Para a infusdo de volumes menores (250 mL/24 h), podem
ser selecionadas as regides peitoral (toracica) e deltoideana.

Quanto as classes medicamentosas administradas pela via sub-
cutanea, os estudos destacaram: antieméticos (15,5 %), antibio-
ticos (15,5 %), opioides (14 %), analgésicos (13 %), antipsicéticos
(12 %), corticoides (12 %), antipiréticos (6 %) e benzodiazepinicos
(6 %). Os farmacos atingem a corrente sanguinea por meio da di-
fusdo passiva, gerando a possibilidade de ser administrados em
bolus, puros ou diluidos em solugdo isotdnica.

De modo geral, as reagbes adversas sdo autolimitadas e passa-
geiras, com tempo de duragdo médio de 180 minutos, especial-
mente o edema (efeito colateral mais comumente observado),
sendo bem toleradas.
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Etapa 2

A tecnologia foi composta por seis itens finais: (i) definigdo; (ii) in-
dicagdes; (iii) tipos de dispositivos; (iv) locais de pungdo e volume
de infusdo de cada local; (v) medicamentos — posologia, dilui¢do e
reagdes adversas; (vi) orientagdes gerais. Foram construidas duas
versOes até a aprovagdo final para o envio aos especialistas e con-
sequente validagdo de contetido e aparéncia.

Etapa3

A validagdo da tecnologia educativa ocorreu com o auxilio de 16 es-
pecialistas (adesdo de 35 %), com idade média de 36,6 anos (minimo
de 25 e maximo de 64 anos). Destes, dois apresentavam pés-
graduagéo; trés eram mestres; e 11, doutores em enfermagem, com
experiéncia na docéncia (n =14, 86,66 %), tempo médio de docéncia
de 8,8 anos (tempo minimo de um e maximo de 27 anos) e o tempo
médio de atuagdo na area foi de 15 anos (minimo de trés e maximo
de 42 anos).

Apds o processo de validagdo, obtiveram-se os seguintes resulta-
dos de IVC: o constructo “objetivo” alcangou IVC de 1,00; “contetido”,
0,85; “linguagem”, 0,94; “relevancia”, 0,95; “layout”, 0,89; “motiva-
¢d0”, 0,97; e “adaptabilidade”, 0,94. Desse modo, o instrumento foi
considerado validado em seu contelddo e aparéncia, em todos os
aspectos julgados pelos especialistas, apresentando um IVC geral
de 0,93 em apenas uma rodada de avaliagdo (Tabela ).

Tabela 1. IVC da tecnologia educativa para a assisténcia de enfermagem ao adulto e ao idoso em uso de
hipoderméclise. Maring4, Parana, Brasil, 2024 (n = 16)

Constructo 4 3 2 1 IVvC
Objetivo 1,00
Os objetivos sdo coerentes com as necessidades do publico-alvo? 8 | 8 1,00
A tecnologia educativa auxilia na orientagdo do enfermeiro quanto aos o |6 100
cuidados especificos que a hipoderméclise necessita? ’
A tecnologia educativa pode circular no meio cientifico da area? 10 | 6 1,00
A tecnologia educativa pode promover mudanga de comportamento e s | s 100
atitude dos enfermeiros quanto aos cuidados com a hipodermoclise? ’
Contetido 0,85

Atecnologia educativa é apropriada para orientar a equipe de enfermagem
a conduzir os cuidados iniciais e especificos que o paciente em uso da 9 | 4 | 3 0,81
hipoderméclise necessita?

Atecnologia educativa é clara e objetiva? 10| 4 | 2 0,87
Atecnologia educativa esta cientificamente correta? 10 | 4 2 0,87
Ha sequéncia légica no instrumento? 9 5 2 0,87




Atecnologia educativa ressalta aimportancia do cuidado com a

hipodermaclise? / 081
Ha clareza sobre os aspectos que merecem atengdo ao atender um paciente

que necessite da hipodermoclise? ? 094
As ideias em destaque sdo pontos importantes e relevantes? 1 0,81
Linguagem 0,94
As informagdes apresentadas sdo claras e compreensiveis ao se levar em 8 0,87
consideragdo o nivel de experiéncia do publico-alvo? ’

O estilo da redagdo corresponde ao nivel de conhecimento do publico-alvo? | 10 0,94
As informagbes estdo bem estruturadas em concordancia com a ortografia? 9 1,00
A escrita utilizada é atrativa? 8 0,94
Relevancia 0,95
Os contelidos da tecnologia.educativa ret.ratam aspec-tos importantes que 10 0,94
devem ser reforgados no cuidado com a hipodermoclise? ’
Atecnologia educativa aborda os assuntos necessarios nos cuidados

de enfermagem na hipodermaclise que evitem erros e/ou equivocos no 1 1,00
processo?

Atecnologia educativa esta adequada e pode ser usada como ferramenta - 0,94
para promover uma pratica segura ao paciente e ao profissional? ’
Atecnologia educativa traz orientagdes aos enfermeiros de quais condutas » 0,94
tomar durante o atendimento ao paciente em uso da hipodermoclise?

Layout 0,89
A apresentagdo é atrativa e bem organizada? 9 0,87
O contelido esta apresentado com letra em tamanho adequado? 8 0,87
O tipo de letra utilizada facilita a leitura do material? 8 0,94
A disposigdo das informagdes esta adequada’? 9 0,87
O tamanho da tecnologia educativa esta adequado? 7 0,94
Motivagio 0,97
O contetido é motivador e incentiva a prosseguir sua utilizagdo? 10 0,94
O contelido desperta interesse para a utilizagdo? 1 1,00
Adaptabilidade 0,94
O material esta apropriado ao nivel sociocultural do publico-alvo proposto? 9 0,94
IVC geral 0,93

IVC: 4 = totalmente adequado; 3 = adequado; 2 = parcialmente adequado; 1 = inadequado.

Fonte: elaboragdo prépria.

As sugestdes de alteragdes realizadas pelos especialistas para
aprimorar a tecnologia se concentraram em trés constructos:
contetdo, linguagem e relevancia (Tabela 2). Destaca-se que
a maior parte das sugestSes foi acatada. As nio aplicaveis
foram justificadas.
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Itens do o ~ :
i Sugestio Alteragoes realizadas
checklist
Optou-se por atender
Incluir o angulo de insergdo do dispositivo e as orientagbes | somente o dngulo de
sobre cuidados em caso de efeitos colaterais. insercdo devido a limitagao
do layout.
Destacar as principais vantagens do uso da hipoderméclise, | Acatou-se a sugestio
revisar a redagdo sobre o acesso venoso para evitar sobre a “impossibilidade de
redundancias e incluir aimpossibilidade de ingestéo oral ingestdo oral”; as demais
Conteido | como umaindicagdo, além de listar as contraindicagées da | ndo contemplavam o
técnica. objetivo da pesquisa.
Adicionar titulos para cada coluna no quadro de .
. - Sugestio acatada.
medicamentos como uma complementagéo.
Incluir informagdes sobre quais profissionais estdo
autorizados a realizar a pungio e a administragio da Sugestdo acatada.
hipoderméclise.
. Adicionar “A puncio devera ser REALIZADA em diregdo .
Linguagem , » Sugestio acatada.
centripeta...
Substituir a palavra “fraqueza” por “astenia” e “apo6s
multiplas tentativas de pungdo” para “rede venosa .
. ) . - rr e » Sugestdo acatada.
debilitada impossibilitando pungio periférica”. Trocar
“medicagdo” por “medicamento”.
Ao observar o layout em um tamanho reduzido, tive ddvidas
Relevancia | sobre asutileza dos diferentes tons de azul usados para Sugestio acatada.
diferenciar os medicamentos.

Fonte: elaboragdo prépria (2024).

O publico-alvo foi composto por sete enfermeiros, com idade entre
28 e 46 anos (média de 35 anos), com tempo de atuagdo de 1a13 anos
(média 9 anos), com experiéncia em urgéncia e emergéncia, terapiain-
fusional, cuidados paliativos e seguranga do paciente. O IVC geral pelo
publico-alvo foi de 0,98: sendo que o constructo “objetivo” alcangou
IVC de 1,00; “contetdo”, 0,96; “linguagem”, 0,96; “relevédncia’, 0,96;
“layout”, 1,00; “motivagdo”, 1,00; e “adaptabilidade”, 1,00. Apds atender
as recomendagdes dos especialistas e do publico-alvo, apresenta-se a

tecnologia com validade em seu contetido e aparéncia (Figura 2).




30 PRO).

Figura 2. Tecnologia educativa para a assisténcia de enfermagem na hipoderméclise. Maringd, Parana, Brasil, 2024
-2024, versao

Fonte: elaboragéo prépria (Canva 2.271.0
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Discussao

A construgdo e validagdo de tecnologias educativas contribuem
para a assisténcia de enfermagem no emprego da técnica de hipo-
derméclise, configurando-se como uma ferramenta de facil acesso
para consultarinformagdes fundamentadas que propiciam a pratica
baseada em evidéncias.

A revisdo de literatura (primeira etapa) permitiu identificar que a
hipodermaclise tinha sido frequentemente utilizada em idosos do
sexo feminino que apresentavam diversas condigdes de saude,
especialmente cancer e deméncia avangada, proporcionando um
tratamento efetivo e menos oneroso (eventos adversos bem tole-
rados, principalmente por aqueles com rede venosa deficiente) tanto
para o paciente quanto para o servigo de salide, em ambientes hospi-
talares e domiciliares. Embora 58 % dos estudos tenham se concen-
trado no uso da hipoderméclise no ambiente hospitalar, essa técnica
favorece a continuidade do cuidado em casa, por permitir a terapia
medicamentosa (curativa e/ou conforto) no acolhimento do lar,
podendo ser manejada por cuidadores familiares bem instrumentali-
zados (10). Entretanto, ressalta-se que a tecnologia desenvolvida tem
como foco o ambiente hospitalar, independentemente do setor.

E fundamental destacar que apenas o uso da tecnologia nio pode
promover transformacgdes nas praticas assistenciais; sdo necessa-
rias agdes de educagdo permanente para a qualificagdo profissional
e para a institucionalizagdo de uma cultura de estratégias para os
cuidados paliativos, a fim de promover o bem-estar dos pacientes
(1). Essas praticas estdo em consonancia com a Portaria Gabinete do
Ministro/Ministério da Satide (GM/MS) 3.681, de 7 de maio de 2024,
que aprovou a Politica Nacional de Cuidados Paliativos no ambito
do Sistema Unico de Satde (SUS), que estabelece a necessidade
de estimular a formagao, educagdo continuada, valorizagdo, provi-
mento e gestdo da forga de trabalho no &mbito do SUS (20).

A portaria estabelece que deve haver promogdo da melhoria do
curso da doenga em suas dimensdes fisicas, psicoemocionais, es-
pirituais e sociais, em todo ciclo de vida (20). Nessa perspectiva, a
tecnologia construida e validada pode se caracterizar como uma
ferramenta estratégica para o gerenciamento da dimenséo fisica,
promovendo subsidios para os profissionais utilizarem a via sub-
cutdnea na administragdo de medicamentos que aliviam sintomas
desagradaveis, como dor, ndusea e vomitos. Desse modo, a tecno-
logia pode ser utilizada como um recurso para a capacitagido dos
trabalhadores da area da satde, além de ser mantida exposta nos
setores para que as informagdes sejam facilmente acessadas, enco-
rajando-os na pratica da hipoderméclise em individuos com acesso
venoso deficitario.

Em relagdo a equipe de enfermagem, o enfermeiro configura-se
como principal promotor de agdes educativas, especialmente na
implementagdo de técnicas como a hipoderméclise. Por meio de



capacitagdes, o enfermeiro promove o conhecimento sobre
essa técnica, além de fomentar a confianga necessaria para que
a equipe de enfermagem se empodere na promogao dos cuida-
dos paliativos (21). A utilizagdo de tecnologias educativas facilita
a compreensdo e a pratica, assegurando que todos os membros
da equipe desenvolvam habilidades consistentes.

Reitera-se que a tecnologia foi validada em seu conteldo e apa-
réncia em apenas uma rodada, sem a necessidade de adotar a
técnica Delphi. O constructo com menor indice de IVC foi o
contetido (0,85). Apesar do constructo “contedido” ser de suma
relevincia e impactar significativamente na tecnologia, foi con-
siderado validado pelos critérios propostos por Lynn (15). Isso se
deve, em parte, ao fato de os especialistas solicitarem a inclusdo
de temas/contetdos que excedem os objetivos desta pesquisa e,
caso fossem aceitas, descaracterizariam o conceito de umaferra-
menta de facil visualizagdo das informagdes, assemelhando-se a
uma cartilha ou protocolo clinico.

O contetido dos primeiros itens permite compreender o que é
a técnica de hipoderméclise, principais indicagdes e dispositivos
mais adequados para serem utilizados (itens 1,2 e 3). Ja no item 4
demonstrou-se quais os locais onde se pode manter a hipoder-
moclise, o volume suportado por cada regido e as areas mais re-
comendadas, devido ao conforto, a capacidade de suportar maior
volume e/ou menor incidéncia de eventos adversos. No item 5,
elencaram-se os medicamentos mais frequentemente utilizados
nos cuidados paliativos e que podem ser administrados pela via
subcutinea (e que mais se destacaram na revisdo de literatura
— primeira etapa). Estes foram separados por classes (antibio-
ticos, antieméticos/protetores gastricos, analgésicos/opioides e
isotonicos), apontando-se quais as doses indicadas, o modo de
diluigdo e as reagbes adversas mais comumente observadas.

E importante pontuar a segurancga da via subcutianea em relagio
aos efeitos colaterais, pois a hipoderméclise apresenta menor
risco para o aparecimento de sinais flogisticos por ser menos in-
vasiva, a0 mesmo tempo em que se mostra eficaz no controle de
sintomas como a dor e a desidratagio (4, 22). Os efeitos colate-
rais sdo bem tolerados pelos pacientes, visto que a maioria é au-
tolimitada, de baixa gravidade, reversivel e de pouca repercussio
clinica. Em sua maioria, os efeitos adversos podem ser corrigi-
dos apenas ao reduzir o volume infundido ou mudar o local de
puncgdo. Assim, as ocorréncias mais comumente observadas sio
edemas, hiperemias, hematomas, dor local e infiltragdo (22, 23).

O item 6 ressaltou orientages a serem observadas para a ma-
nutengdo da seguranga na administragdo de medicamentos pela
via subcutanea. O dominio da técnica subcutinea, apesar da
aparente simplicidade, exige pratica especializada para garantir
um cuidado de qualidade, minimamente invasivo e orientado
para bons resultados (24).
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