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RESUMO

Com  o  aumento  do  envelhecimento,  das  doenças  crônicas
irreversíveis  e  da  morbidade  e  mortalidade  a  elas  associadas,  os
cuidados paliativos passaram a fazer parte do cotidiano das diversas
áreas  da  saúde.   Dentre  os  cuidados  paliativos,  a  aplicação  da
Hipodermóclise tende a ser um procedimento de maior favorecimento a
qualidade de tratamento desta população. O objetivo desta pesquisa foi
o de analisar os periódicos científicos nacionais do ano de 2005 a 2015
que  possuam  informações  sobre  hipodermóclise  em  pacientes
paliativos. A bibliometria foi a metodologia escolhida neste estudo por
ser  uma  forma  efetiva  de  quantificar,  descrever  e  prognosticar  o
processo de comunicação escrita da aplicabilidade da hipodermóclise
em cuidados  paliativos.  Dos  14  artigos  analisados,  5  (35,7%)  foram
publicados  no  ano  de  2014,  10  (71,4%)  foram  produzidos
exclusivamente por enfermeiros, 11 (78,6%) são de revisão de literatura,
14 (100%) contém a definição de hipodermóclise, 12 (85,7%) contém as
vantagens da hipodermóclise, 10 (71,4%) contém as desvantagens, 11
(78,5%) contém as medicações que podem ser  utilizadas pela via,  9
(64,3%)  descrevem a  técnica,  7  (50%)  relatam o  tempo  de  troca,  6
(48,5%) descrevem os materiais utilizados, 9 (64,3%) citam os cuidados
necessários com a via, 12 (85,7%) relatam o volume máximo permitido
em  24  horas  e  11  (78,5%)  relatam  a  falta  de  conhecimento  dos
profissionais sobre a utilização da técnica. Chegamos à conclusão que
a  quantidade  de  artigos  publicados  no  Brasil  relacionados  à
hipodermóclise e cuidados paliativos em pacientes com câncer é muito
baixo, o que impediu o desenvolvimento de uma discussão efetiva da
temática com autores.

Palavras-chave: hipodermóclise. cuidados paliativos. saúde.
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ABSTRACT

With the increase of ageing, irreversible chronic diseases, and of
the morbidity and mortality related to them, palliative care began to be
part of the routine of several health areas. Among palliative care, Artificial
Hydration  tends  to  better  favour  quality  in  the  treatment  of  this
population.  The objective  was evaluate  national  scientific  newspapers
published  from  2005  to  2015  that  present  information  on  Artificial
Hydration applied to palliative patients.  Bibliometry has been the chosen
methodology  for  this  study,  as  it  proves  to  be  an  effective  way  of
quantifying,  describing  and  predicting  the  process  of  written
communication  related  to  the  applicability  of  Artificial  Hydration  in
palliative care. From the 14 analysed papers, 5 (35,7%) were published
in 2014; 10 (71,4%) were produced exclusively by nurses; 11 (78,6%)
review literature; 14 (100%) contain the definition of Artificial Hydration;
12 (85,7%) present  the advantages of  Artificial  Hydration;  10 (71,4%)
present its disadvantages; 11 (78,5%) contain the medication that may
be used in this procedure; 9 (64,3%) describe the employed technique; 7
(50%) state the ideal time of exchange; 6 (48,5%) describe the materials
used; 9 (64,3%) mention the necessary care with the veins; 12 (85,7%)
state the maximum volume permitted in 24 hours; and 11 (78,5%) report
the  lack  of  knowledge  of  professionals  about  the  technique.  In
Conclusion,  the  amount  of  articles  related  to  Artificial  Hydration  and
palliative care applied to patients with cancer published in Brazil is very
low,  which  has  been  hindering  the  development  of  an  effective
discussion on the theme among authors.

Keywords: artificial hydration. palliative care. health.
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1 INTRODUÇÃO

Com  o  aumento  do  envelhecimento,  das  doenças  crônicas
irreversíveis  e  da  morbidade  e  mortalidade  a  elas  associadas,  os
cuidados paliativos passaram a fazer parte do cotidiano das diversas
áreas da saúde.  Isso graças aos novos recursos e técnicas que são
implantados a fim de diminuir a dor e o sofrimento e melhorar o conforto
dos pacientes que estão em cuidados paliativos. Dentre esses recursos
está a Hipodermóclise (BRASIL, 2009).

Segundo a Organização Mundial  de Saúde (OMS),  em conceito

definido  em  1990  e  atualizado  em  2002,  sobre  Cuidados  Paliativos

(WHO, 2002,p.84):

é  uma  abordagem  que  melhora  a  qualidade  de  vida  dos
pacientes e suas famílias que enfrentam o problema associado
com risco de vida doença,  através da prevenção e alívio do
sofrimento  por  meio  de  início  identificação  e  avaliação
impecável  e  tratamento  da  dor  e  outros  problemas  físicos,
psicossociais e espirituais.

Seus princípios  são:  fornecer  alívio  para dor  e  outros sintomas

estressantes  como  astenia,  anorexia,  dispneia  e  outras  emergências

oncológicas; reafirmar vida e a morte como processos naturais; integrar

os  aspectos  psicológicos,  sociais  e  espirituais  ao  aspecto  clínico  de

cuidado  do  paciente;  não  apressar  ou  adiar  a  morte;  oferecer  um

sistema de apoio para ajudar a família a lidar com a doença do paciente,

em seu próprio ambiente; oferecer um sistema de suporte para ajudar os

pacientes a viverem o mais ativamente possível até sua morte; usar uma

abordagem  interdisciplinar  para  acessar  necessidades  clínicas  e
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psicossociais dos pacientes e suas famílias, incluindo aconselhamento e

suporte ao luto (BRASIL, 2015).

A  hipodermóclise  foi  apontada  como  um  método  inovador  na
administração  de  morfina  no  tecido  subcutâneo  dos  pacientes  com
sintomas  de  câncer  avançado.  Por  meio  dessa  técnica,  as  reações
adversas da droga foram reduzidas favorecendo a integridade da via
(RUSSEL, 1979). 

Segundo Herndon e Fike (2001), a hipodermóclise é uma técnica,

de  administração  de  medicação  comum  para  a  gestão  da  dor  em

instituições que aplicam os cuidados paliativos, principalmente para a

aplicação de morfina. 

De acordo com Pereira (2008), embora esse seja um recurso já

existente desde 1913, quando foi descrito seu uso pela primeira vez,

ainda é uma via de administração pouco conhecida e  utilizada.  Esta

técnica  é  indicada  para  a  administração  de  fluidos  que  permite  a

correção rápida de desequilíbrio hidroeletrolítico, é um método efetivo de

hidratação para pacientes que apresentam inadequada ingestão oral e

desidratação consequente das situações como a redução da sede no

idoso, a anorexia, a dificuldade de deglutição, a confusão e a agitação e

também a tentativa sem sucesso de hidratação por sondagem enteral

(Figura 1). Pode ser uma alternativa para a administração de fármacos

como  analgésicos  e  antibióticos.  Pode  estar  indicada  durante  os

cuidados  no  fim  de  vida,  por  meio  da  infusão  concomitante  de

analgésicos, ansiolíticos e fluidos, além da prevenção da sensação de

boca  seca,  constipação,  confusão  e  administração  de  soluções  de

aminoácidos em caso de desnutrição moderada, condições que podem
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agravar  o  estado  geral  do  paciente  terminal  (THOMAS  et  al.,  2008;

LYBARGER, 2009).

A  hipodermóclise  está  contraindicada  para  pacientes  que  já

possuam acesso intravenoso ou que necessitem de medicamentos por

esta via, edema generalizado, infecção de pele, doenças alérgicas ou

lesões  próximas  ao  local  de  punção,  bem  como  em  situações  de

emergência, indivíduos com desidratação severa, sinais eminentes ou

manifestos  de  choque  hipovolêmico,  hipotensão,  falência  cardíaca  e

infarto agudo do miocárdio também não se beneficiarão com a técnica.

Outras  contraindicações  incluem  Sódio  >  150  mEq/L,  osmolaridade

sérica > 300 mOsmKg, coagulopatia e excesso de volume de líquidos

(LYBARGER, 2009).

Figura 1- Vantagens na concentração de medicamento na corrente sanguínea  com
o tempo.

Fonte: Google imagens.

Do ponto de vista técnico, a punção subcutânea é mais fácil de ser

realizada do que a intravenosa e a escolha por esta prática deve ser

considerada quando o paciente apresenta: ingesta oral da quantidade

necessária  de  fluidos  prejudicada;  perda  de  líquidos  relacionada  a

vômito, diarréia e faz uso de diuréticos; incerta e restrita administração
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de  dieta  enteral  e  parenteral;  difícil  acesso  venoso;  sonolência;

confusão; hipertermia  (Figura 2) (SASSON; SHVARTZMAN, 2001).

Figura 2- Posicionamento do cateter de punção da hipodermóclise de acordo com a
escolha do local de punção

Fonte: Google imagens.

Os  pacientes  idosos  com  desidratação  de  grau  leve  à  aguda,
quando  recebem  hidratação  por  via  intravenosa  não  demonstra
diferença de absorção quando comparada a hipodermóclise, podendo
ter vantagens adicionais (NORIEGA; BLASCO, 2014).

Esse  tipo  de  terapia  também  pode  ser  utilizado  para  infusão
contínua de medicamentos por meio de bombas de infusão, que permite
boa  absorção  e  difusão  dos  fármacos.  Os  níveis  plasmáticos  são
semelhantes  aos  alcançados  com  administração  intramuscular,  oral,
retal, sublingual e endovenosa. Utilizam-se como locais adequados para
a  punção  SC  as  regiões  deltoide,  anterior  do  tórax,  abdominal,
escapular, as faces anteriores e laterais das coxas. A tolerância de cada
região  para  a  infusão  varia  conforme  as  condições  gerais  de  cada
paciente assim como o volume a ser infundido.

Segundo  Takaki  e  Klein  (2010),  a  atuação  do  enfermeiro  na
hipodermóclise  é  muito  importante,  pois  necessita  de  conhecimentos
sobre anatomia, farmacologia e fisiologia devendo conhecer também o
emocional,  psicológico  e  espiritual  do  paciente  a  fim  de  fazer  sua
avaliação  e  indicar  o  local  mais  adequado  visando  à  segurança  e
integridade da pele evitando danos. Sugere-se então que os cursos de
graduação de enfermagem discutam mais sobre essa técnica e prepare
os enfermeiros na sua execução e manutenção, influenciando interesses
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em  buscar  novas  técnicas  medicamentosas  para  ajudar  a  promover
melhorias a esta clientela.

Na hipodermóclise, o enfermeiro precisa ter um olhar diferenciado para
entender  que  essa  técnica  também pode  ser  aplicada  não  só  como
cuidado  paliativo,  mas  visando  uma  assistência  de  qualidade
humanizada,  sua eficácia  e  menor  risco,  oferecendo mais  conforto  e
tranquilidade ao paciente e familiar. 

As  responsabilidades legais  na administração  de medicamentos
são norteadas pelo o código de ética dos profissionais de enfermagem
por meio da resolução do COFEN nº 311/2007, no Capítulo III, Art. 16,
que assegura ao cliente uma assistência de enfermagem livre de danos
decorrente de imperícia, negligência ou imprudência e no Capítulo V que
proíbe  ao  profissional  administrar  medicamentos  sem  certificar  da
natureza das drogas que os compõe e da existência de risco para o
cliente.

Segundo  Takaki  e  Klein  (2010),  o  enfermeiro  deve  ter
conhecimento em todos os processos da hipodermóclise, bem como ter
capacidade  de  avaliação,  observação  e  registro  dos  achados
encontrados, tornando-se complexo para esses profissionais conhecer,
avaliar, e ensinar eficazmente o cliente, se não dispuser de um nível de
conhecimento sobre a terapia subcutânea. 

Segundo  Pereira  (2008),  é  necessário  considerar  que  a

Hipodermóclise pode ser utilizada fora do âmbito hospitalar. O uso dessa

via proporciona vantagens tais como baixa agressão ao paciente, baixo

risco  de  infecção,  conforto  do  ambiente  domiciliar.  No  entanto,  o

treinamento para funcionários de atendimento domiciliar, familiares e o

próprio paciente deve ser muito rigoroso e eficaz com acesso a uma

central de atendimento 24 horas.

Hoje,  podemos  dizer  que  há  muito  para  fazer  em  relação  à

divulgação  e  à  educação  dos  enfermeiros  no  âmbito  hospitalar  e
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acadêmico, a fim de que propostas sejam incluídas buscando promover

e melhorar o conhecimento sobre a via subcutânea e consequentemente

promover uma assistência de enfermagem diferenciada ao paciente.

Diante disso,  questiona-se sobre a deficiência  de conhecimento
dos profissionais que aplicam e prescrevem a pratica da hipodermóclise
e  consequentemente  a  insegurança  que  causa  ao  paciente  e  seus
familiares quando se prescreve ou indica a utilização da mesma.

2 OBJETIVO

Avaliar  os  periódicos  científicos  do  ano  de  2005  a  2015  que
possuem informações sobre hipodermóclise em pacientes paliativos com
câncer.

3 METODOLOGIA

Este trabalho consiste em um levantamento bibliográfico por meio
da bibliometria. A bibliometria foi à metodologia escolhida neste estudo
por  ser  uma forma efetiva  de  quantificar,  descrever  e  prognosticar  o
processo de comunicação escrita de um determinado tema (GUEDES;
BORSCHIVER, 2005). 

O levantamento dos dados da literatura foi realizado de junho de
2014 a setembro de 2015 nas bases de dados nacionais e internacionais
SCIELO (Scientific Electronic Library Online), LILACS (Literatura Latino-
Americana e do Caribe em Ciências da Saúde) e Google Acadêmico.

Como critério de inclusão, foram considerados os artigos do ano
de 2005 a 2015,  publicados  na íntegra  e  na língua portuguesa,  que
continham as informações sobre a aplicabilidade da hipodermóclise em
pacientes  em  cuidados  paliativos.  Para  textualizar  a  temática  foram
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utilizados  autores  internacionais,  visto  a  deficiência  de  bibliografias
nacionais. Após a filtragem utilizando os critérios de inclusão e exclusão,
foram encontrados e utilizados 14 estudos.

Os  artigos  utilizados  foram  analisados  conforme  seus  dados
bibliométricos  relativos  a:  periódico,  nome  dos  autores,  formação  dos
autores,  metodologia da pesquisa,  ano de publicação e palavra chave
sendo inicialmente dispostos em uma tabela com os dados citados acima.

4 RESULTADOS 

Quadro 1- Resultados obtidos na pesquisa quanto ao título do artigo,
periódico em que o artigo foi publicado, nome e formação dos autores,
metodologia utilizada na pesquisa, ano de publicação e palavras chave
– São Paulo, 2015.

Nº TÍTULO PERIÓDICO NOME 

AUTORES

FORMAÇÃO
AUTORES

METODO ANO PALAVRA 

CHAVE

1 Administração de 
Medicamentos por via 
subcutânea: convenção 
ou controvérsia para a 
Enfermagem

Rev. Brasileira de 
Enfermagem - REBEn

1- Mitsy Tannia Reichembach          
2- Marineli Joaquim Meier                
3- Ione Maria Aschidamini

1- Enfermeira,
2- Enfermeira, 

3- Enfermeira,

            

Revisão de
Literatura

2005 • Cuidado de 
Enfermagem,

• Administração 
Cutânea, 

• Educação em 
Enfermagem.

2 A utilização da via 
subcutânea como 
alternativa para o 
tratamento 
medicamentoso e 
hidratação do paciente 
com câncer.

Revista Mineira de 
Enfermagem - REME  

1- Juliana Balbinot Reis Girondi       
2- Roberta Waterkemper

1- Enfermeira,
2- Enfermeira,

Revisão de
Literatura

2005 • Injeções 
subcutâneas, 

• Hidratação, 

• Educação em 
Enfermagem.

3 Infusão Subcutânea, 
como alternativa em 
cuidados paliativos.

Revista Ciências, Cuidado
e Saúde

1- Isabel Cristina Arrieira                  
2- Maira Buss Thofern                      
3- Teila Ceolin                                  
4- Rita Maria Heck                           
5- Juliana Graciela Zillmer               
6- Eda Schwartz

1- Enfermeira,
2- Enfermeira,
3- Enfermeira,
4- Enfermeira,
5- Enfermeira.
6- Enfermeira.

Relato de
experiências

2008 • Hipodermóclise, 

• Câncer,

• Enfermagem, 
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• Internação 
Domiciliar

4 Hipodermóclise: o 
conhecimento do 
Enfermeiro em unidade 
de Internação

Conscientiae Saúde 1- Chistiane Yumi I.Takaki                
2- Gilmara de Farias S. Klein

1- Enfermeira,
2- Enfermeira,

Revisão de
Literatura

2010 • Conhecimento, 

• Hipodermóclise,

• Papel do enfermeiro.

5 Hipodermóclise ou Via 
Subcutânea

Revista Hospital Pedro 
Ernesto

1- Maria O.D'Aquino                        
2- Rogério Marques de Souza

1- Enfermeira,
2- Enfermeira,

Revisão de
Literatura

2012 • Cuidados Paliativos, 

• Enfermagem, 

• Hipodermóclise.

6 Via Subcutânea: Segunda
opção em cuidados 
paliativos

Revista HCPA 1- Gisele Pontalti                              
2- Eduardo Santana        Rodrigues 
3- Flavia Firmino                              
4- Marcia Fábris                               
5- Michelle Rochichner Stein           
6- Vanessa Kenne Longary

1- Enfermeira,        
2- Enfermeira,        
3- Enfermeira,        
4- Enfermeira,        
5- Farmacêutica     
6- Enfermeira.

Revisão de
Literatura

2012 • Hipodermóclise, 

• Assistência 
Paliativa,

• Via de administração
de medicamentos.

7 Administração de 
antibióticos por via 
subcutânea: uma revisão 
integrativa da literatura

Acta Paulista de 
Enfermagem

1- Eliete Farias de azevedo            
2- Leandro Augusto Barbosa           
3- Silva Helena de Bortoli Cassiani

1-Enfermeira,

2- Farmacêutico,

3- Enfermeira.

Revisão de
Literatura

2012 • Antibacterianos/ 
administração e 
dosagem, 

• Injeções 
subcutâneas, 

• Resultado de 
tratamento;

• Cuidados paliativos

8 Hipodermóclise: Revisão 
de literatura para auxiliar 
a prática clínica

Einstein Vanessa Galuppo Bruno Farmacêutica. Revisão de
Literatura

2013 • Hipodermóclise,

• Cuidados paliativos,

• Infusões 
subcutâneas

9 Hipodermóclise em 
pacientes oncológicos sob
cuidados paliativos

Cogitare Enfermagem 1- Eveline Tremea                            
2- Fernanda Spiel                             
3- Luciana Pucha                             
4- Iski Kalinke                                   
5- Maria de Fatima Mantova

1- Enfermeira;
2- Enfermeira;
3- Enfermeira;

4- Enfermeira;
5- Enfermeira;

Pesquisa de
campo com

estudo
descritivo,

quantitativo e
prospectivo

2013 • Enfermagem 
Oncológica,

• Cuidados paliativos, 

• Via de 
Administração de 
medicamentos, 

• Saúde do adulto

10 A utilização da terapia 
complementar nos 
cuidados paliativos: 
Benefícios e finalidades. 

Cogitare Enfermagem 1- Juliana Souza Caires               2- 
Tunny Argolo de Andrade                 
3- Juliana Bezerra de Amaral           
4- Maria Thais de Andrade 
Calasans                                         
5- Michelle Daiane da Silva Rocha

1- Enfermeira;
2- Enfermeira;
3- Enfermeira;

4- Enfermeira;
5- Enfermeira;

Pesquisa de
campo

exploratória e
descritiva com

abordagem
qualitativa e
quantitativa

2014 • Cuidados paliativos,

• Terapia 
complementares;
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• Enfermagem 

11 Evidencias Clinicas no 
uso da Hipodermóclise 
em pacientes 
oncológicos: Revisão de 
literatura

Revista Eletrônica de 
gestão e saúde

1- Gabriela Lisboa Veras             2- 
Andrea Mathes Faustino           3- 
Paula Elaine Diniz dos Reis             
4- Giovana Paula Rezende Simino  
5- Chistiane Inocencio Vasques.

1- Enfermeira;
2- Enfermeira;
3- Enfermeira;

4- Enfermeira;
5- Enfermeira;

Revisão de
Literatura

2014 • Hipodermóclise, 

• Oncologia;

• Cuidados Paliativos

12 Uma alternativa do 
passado com o futuro: 
Hipodermóclise uma 
revisão integrativa

Interfaces Cientificas 1- Amauri dos Santos Araujo        2-
Luciana de Melo Mota

1- Enfermeiro;
2- Enfermeira;

Revisão de
Literatura

2014 • Terapia subcutânea,

• Hipodermóclise, 

• Assistência de 
Enfermagem

13 Infusão Subcutânea de 
analgésicos em  
pacientes oncológicos sob
cuidados paliativos: Uma 
Revisão da literatura.

E-Scientia 1- Sara de Souza Oliveira            2- 
Josiane Almeida Sousa            3- 
Soelma de Fatima Silva          4- 
Wander de Jesus Jeremias

1- Enfermeira;
2- Enfermeira;
3- Enfermeira;

4- Farmacêutico.

Revisão de
Literatura

2014 • Cuidados Paliativos,

•  Hipodermóclise, 

• Terapia Subcutânea,

• Manejo da Dor, 

• Câncer

14 Hipodermóclise no 
Paciente oncológico em 
cuidados Paliativos.

Revista Saúde 1- Patricia Momoyo Y.Zitelli         2- 
Márcia Maria Gozzi                3- 
Monica Martins Trovo

1- Enfermeira;
2- Enfermeira;
3- Enfermeira;

Revisão de
Literatura

2014 • Hipodermóclise, 

• Desidratação, 

• Cuidados Paliativos

Após  analise  das  publicações  realizadas  de  2005  a  2015,
observou-se a ausência de publicações acerca do tema nos anos de
2006,  2007,  2009  e  2015.  No  entanto,  houve  um  saldo  positivo  e
crescente  do  interesse  dos  pesquisadores,  podendo  comprovar  pelo
aumento de publicações nos anos de 2012 a 2014, em que 14 (100%)
artigos utilizados nesta pesquisa, 2 deles (14,3%) foram publicados no
ano de 2005, 1 (7,1%) no ano de 2008, 1 (7,1%) no ano de 2010, 3
(21,4%) no ano de 2012, 2 (14,3%) no ano de 2013, 5 (35,7%) no ano
de 2014 e nenhum artigo no ano de 2015. Diante do exposto, observa-
se  que  a  temática  vem  despertando  interesse  por  parte  dos
profissionais. 

A deficiência na publicação da temática e a falta de conhecimento
dos profissionais de saúde podem ser justificadas devido a incidentes
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clínicos  ocorridos  na  infusão  da  hipodermóclise,  tais  como  choque
hipovolêmico e óbitos que ocorreram por volta de 1950, que fez com que
a aplicabilidade da técnica caísse em desuso, sendo até os dias de hoje
excluída  da  rotina  de  muitas  instituições  hospitalares  (D’AQUINO;
SOUZA, 2012).

Segundo  o  Conselho  Regional  de  Enfermagem  de  São  Paulo

(2014)  pelo  Parecer  031/2014-CT,  a  realização  da  punção  e

administração de medicamentos é feita pela equipe de enfermagem, de

auxiliares, de técnicos e de enfermeiros, desde que o profissional seja

treinado e capacitado para realizar  o procedimento seguro e livre de

danos. Devendo ser avaliado continuamente, ressaltando que os fluidos

a  serem  administrados  e  o  tempo  de  infusão  precisam  estar  bem

especificado em um protocolo institucional (COREN-SP, 2014). 

Os  artigos  analisados  foram  publicados  em  13  periódicos
diferentes,  sendo  que  a  Cogitare  Enfermagem  publicou  2  (15,4%)
artigos voltados à temática e os demais periódicos somente 1 (7,7%)
publicado em cada um.

Quanto à formação dos autores, constatou-se que dos 14 (100%)
artigos, 10 (71,4%) foram produzidos exclusivamente por enfermeiros, 3
(21,4%)  por  enfermeiros  e  farmacêuticos  e  apenas  1  (7,2%)  foi
produzido exclusivamente por farmacêuticos,  não havendo publicação
por  parte  de  outros  profissionais.  Esses  dados  apontam  que  é
considerável os números de enfermeiros que estão buscando pesquisar
sobre o tema, mas a falta de estudos e pesquisa de médicos impacta
essa busca e descoberta, pois os enfermeiros necessitam de prescrição
médica que solicite a realização da técnica (COREN-SP, 2014).

Dos métodos utilizados nos 14 artigos analisados, 11 (78,6%) são
de revisão de literatura, 2 (14,3%) são pesquisa de campo e 1 (7,1%)
relato  de  experiência.  Na  área  de  saúde,  a  prática  baseada  em
evidências  é  uma  abordagem  que  encoraja  o  desenvolvimento  e  a
utilização de resultados de pesquisas na prática clínica e diante disso, a
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revisão  de  literatura  torna-se  o  método  de  pesquisa  mais  utilizado,
devido  à  grande  complexidade  de  informações  existentes,  o  que
favorece  de  forma  ampla  o  levantamento  de  dados  do  assunto
pesquisado,  além  de  ser  um  método  muito  utilizado  na  iniciação
científica. 

Além  destes  aspectos,  soma-se  a  escassez  de  recursos  para
pesquisa  em saúde,  especialmente  nos  países  em desenvolvimento.
Aliada aos benefícios que essa pesquisa pode proporcionar exige que a
aplicação desses recursos esteja baseada em um processo racional de
definição de prioridades (BRASIL, 2006).

Quanto aos conteúdos das amostras, foi identificado que possuem
características semelhantes e repetição de informações, ou seja, houve
saturação de alguns dados obtidos e analisados. Foram expostos em
quantidade numérica e porcentagens.

         Dos 14 artigos analisados, 14 (100%) contém a definição de
hipodermóclise, 12 (85,7%) contém as vantagens da hipodermóclise, 10
(71,4%) contém as desvantagens, 11 (78,5%) contém as medicações
que podem ser utilizadas pela via, 9 (64,3%) descrevem a técnica, 7
(50%)  relatam o  tempo  de  troca,  6  (48,5%)  descrevem os  materiais
utilizados,  9  (64,3%)  citam  os  cuidados  necessários  com  a  via,  12
(85,7%) artigos relatam o volume máximo permitido em 24 horas e 11
(78,5%) artigos relatam a falta de conhecimento dos profissionais sobre
a utilização da técnica. Com base nestes resultados, observa-se que os
autores dos artigos consideraram no desenvolvimento dos mesmos a
utilização  de  informações  importantes  para  o  conhecimento  e
esclarecimento do leitor quanto ao tema.

A Hipodermóclise consiste na infusão controlada de grande volume

a  ser  infundido  no  tecido  subcutâneo  (de  500  ml  a  2.000ml)  em 24

horas.  Seu  objetivo  é  ocasionar  a  reposição  hidroeletrolíticas  e/ou

terapia medicamentosa no paciente, podendo ser realizado com uso de

um jelco ou escalpe. O fluido é transferido para a circulação sanguínea
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por ação combinada entre a difusão de fluidos e a perfusão tecidual

(ARIZON et al., 2004; REMINGTON; HULTMAN, 2007). 

Segundo Veras et al. (2014), ressaltam que uma vantagem desta
técnica é a possibilidade de minimizar os efeitos negativos decorrentes
da  administração  de  fármacos  se  for  considerado  o  tempo  de
permanência  na  região  subcutânea  de  cada  dispositivo,  que  poderá
diminuir  a  possibilidade  de  inúmeras  punções  semanais  que  são
dolorosas podendo oprimir ainda mais o paciente. 

É  de  suma  importância  que  a  equipe  que  assiste  ao  paciente
estabeleça um vínculo com o mesmo e seus familiares,  por  meio de
informações pertinentes  ao  procedimento,  favorecendo o  sucesso  na
assistência com a hipodermóclise (PEREIRA, 2008).

Observa-se que quanto à administração de medicamentos pela via
subcutânea, são mais bem toleradas as drogas cujo pH ficam próximos
à  neutralidade  e  que  sejam  hidrossolúveis.  Entre  o  arsenal
medicamentoso, existem alguns que tradicionalmente são utilizados por
esta  via:  Clonidina,  Clorpromazina,  Dexametasona,  Escopolamina,
Fenobarbital,  Fentanil,  Furosemida,  Haloperidol,  Insulina,  Cetamina,
Metoclopramida,  Metadona,  Midazolam,  Sulfato  de  Morfina,
Prometazina, Octreotide, Ondansetrona, Ranitidina e Tramadol. Entre os
medicamentos incompatíveis  com a via subcutânea estão:  Diazepam,
Diclofenaco, Eletrólitos não diluídos e Fenitoína (BRASIL, 2009).

Para Pontalliet et al. (2012), nos hospitais, a Hipodermóclise ainda

é pouco utilizado apesar de ser de fácil aplicabilidade. Essa via tem se

mostrado a segunda escolha para administração de medicamentos em

pacientes  que  não  possuam outras  vias  de  administração  disponível

devido suas condições clínicas. De acordo com Veras et al.  (2014) a

aplicação por hipodermóclise vem crescendo, especialmente devido ao

desenvolvimento dos cuidados paliativos.
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Para Azevedo (2009), a absorção de grandes volumes de soluções
administradas por  hipodermóclise  é  medida por  forças elastoméricas,
mecânicas,  de pressão positiva e negativa.    Em alguns fármacos, a
exemplo  da  morfina,  a  biodisponibilidade  após  administração  por  via
Subcutânea (SC) é maior que pela via oral. A vascularização do tecido
SC é similar ao muscular e hidrostáticas e osmóticas que permitem que
a  solução  atinja  o  espaço  intravascular.  Alguns  locais  suportam  um
volume  bem  acima  do  tolerado  na  administração  SC,  tais  como  o
abdome. Nestes locais, a administração do medicamento é realizada no
tecido conjuntivo, ou seja, abaixo da derme. 

Segundo  Destruti,  Arone  e  Philippi  (2007),  uma  das  maiores
responsabilidades  do  profissional  da  saúde  é  o  preparo  e  a
administração de fármacos. Qualquer erro pode trazer consequências
fatais para o paciente.  Por  isso,  é indispensável  que os profissionais
dessa  área  tenham  muita  consciência,  conhecimento  e  uma  ação
extremamente cuidadosa. Todo profissional da saúde deve conhecer os
princípios  básicos  da  terapêutica  medicamentosa  cotidiana  que
compreende:  efeitos  colaterais,  ação,  doses  diárias  e  vias  de
administração. Deve ainda ter uma capacidade de observação atenta e
noções  básicas  sobre  as  patologias,  em  geral,  sobre  a  terapêutica
medicamentosa  referente  a  diversas  patologias,  sobre  interação  dos
medicamentos e intolerância individual.

Constatou-se que os pacientes com câncer em cuidados paliativos
que mais se beneficiam da técnica são os que apresentam náuseas,
vômitos, dificuldade de deglutição, obstrução do trato gastrointestinal e
dor.  Muitos  artigos  descrevem  de  forma  detalhada  as  técnicas  de
punção,  inclusive  os  materiais  utilizados,  porém  alguns  possuem
divergências quanto ao tempo de permanência do cateter que variaram
de 24h até 27dias, conforme as condições do acesso e material utilizado
para punção.

Lopes, Esteves e Sapeta (2012) citam as vantagens de utilizar a
via  subcutânea  para  a  infusão  de  medicamento,  decorrente  da  fácil
aplicabilidade  para  oferecer  um  cuidado  qualificado  com  técnica,
segurança no manuseio de materiais e fármaco. Proporciona riqueza de
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conhecimento,  capacitação,  experiência  e  mais  possibilidades  de
recursos por redução de custos. Além de ter facilidade de manutenção,
contribui  para o bem estar do doente e família por sua praticidade e
eficácia,  previsibilidade/prevenção com baixo índice de complicações,
controle sintomático,  alternativa a outras vias invasivas,  qualidade de
vida, esperança realista, conforto, comodidade, autonomia, satisfação,
alívio de stress, preservação da vida familiar, liberdade de escolha.

Ainda para os mesmos autores (2012), as desvantagens também
existem  e  são  colocadas  devido  às  dificuldades  técnicas  de
manipulação/manutenção, falta de conhecimentos relacionados com a
doença,  falta  de  informação,  experiência,  segurança,  ausência  de
prescrição  clínica,  ausência  de  diagnóstico  ou  sistematização.  Ainda
neste pensamento, observa-se que há uma carência muito grande de
recursos humanos e materiais, limitações legais, como protocolos que
patenteiam o uso da via subcutânea na hipodermóclise; a falta de apoio
das instituições, a restrição de alguns fármacos, as ideias extremistas da
não  hidratação  artificial  em  fim  de  vida,  a  controvérsia  na
administração/suspensão de terapêutica, o medo, a ideia de sobrecarga
adicional  de  trabalho  -  por  redução  da  equipe  multidisciplinar  -  o
compromisso  da  estabilidade  do  medicamento,  a  necessidade  de
ambiente estéril na preparação de medicamentos, as condições sociais
ambientais e clínica.

5CONCLUSÃO

Concluiu-se  que  a  quantidade  de  artigos  publicados  no  Brasil,
relacionado à hipodermóclise e cuidados paliativos em pacientes com
câncer  é  muito  baixa,  o  que  impediu  o  desenvolvimento  de  uma
discussão da temática com autores, mas em contraposição, a maioria
das  publicações  foi  desenvolvida  por  profissionais  enfermeiros,
principalmente nos três últimos anos, apontando que houve um aumento
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nas pesquisas sobre o tema por estes profissionais. Salientamos que há
necessidade  de  investimento  na  pesquisa,  no  conhecimento,
principalmente  referente  a  protocolos,  no  objetivo  de  sanar  as
divergências  encontradas  no  estudo  e  alertar  as  academias  de
enfermagem para a inclusão do tema nas aulas. Isso irá favorecer não
só  o  conhecimento  dos  profissionais  quanto  ao  procedimento,  mas
também estimular a classe médica quanto à indicação e vantagens da
técnica, visto que a enfermagem só poderá realizar a mesma mediante
prescrição médica.
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