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RESUMO

O presente estudo tem como objetivo elaborar um guia eletrdnico sobre os cuidados de
enfermagem acerca dos quimioterapicos utilizados no tratamento oncolégico em um centro
de Oncologia de Natal-RN, visando a pratica de uma assisténcia segura, principalmente no
cuidado durante o preparo e administragdo de quimioterapicos aplicados a pacientes com
neoplasias. Trata-se de uma pesquisa descritiva, que contou com um total de 54
medicamentos, analisados em 16 caracteristicas farmacoldgicas; seguindo esta anélise,
houve o desenvolvimento do guia eletrénico por especialistas da area da informatica, a
partir da metodologia de desenvolvimento agil XP (Extreme Programming).

PALAVRAS-CHAVE: Enfermagem oncologica, quimioterapicos, guia eletronico,
inovacéo tecnologia.

DEVELOPMENT OF A GUIDE ELECTRONIC CHEMOTHERAPY::
CONTRIBUTION FOR NURSING PRACTICE SAFE

ABSTRACT
This study aims to develop an electronic guide about nursing care about the chemotherapy
drugs used in cancer treatment in an oncology center Natal-RN, aimed at the practice of
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safe care, mainly in care during the preparation and administration of chemotherapy
applied to patients with cancer. This is a descriptive research, which included a total of 54
drugs analyzed in 16 pharmacological characteristics; following this analysis, there was the
development of the electronic guide for experts in the field of computer science, from the
agile development methodology XP (Extreme Programming).

KEYWORDS: Oncology nursing, Chemotherapeutic, Electronic guide, Technology
innovation.

DESENVOLVIMENTO DE UM GUIA ELETRONICO DE QUIMIOTERAPICOS:
CONTRIBUICAO PARA UMA PRATICA DE ENFERMAGEM SEGURA

INTRODUCAO

Atualmente, o termo Cancer corresponde ao conjunto de mais de 100 doencas
caracterizadas pelo crescimento desordenado de células que invadem tecidos e 6rgéos. No
momento em que estas células alcancam os vasos sanguineos e linfaticos, elas conseguem
se espalhar para outras areas do corpo, sofrendo um processo denominado de Metastase!

As divisBes aceleradas produzem células muito agressivas que constituirdo as neoplasias
malignas; no entanto, as células que se multiplicam lentamente conservam uma estrutura
semelhante ao tecido normal, sendo, portanto um tumor benigno.t

Segundo dados da Organizacdo Mundial de Satde — OMS, estimam-se cerca de 27 milhdes
de novos casos para 0 ano de 2030, principalmente em paises de baixa e média renda.
Somente no Brasil, a incidéncia para os anos de 2012 e 2013 consiste em uma média de
518.510 casos recentes de cancer, no qual os mais comuns serdo o cancer de prostata e
pulmé&o no sexo masculino, mama e colo do utero no sexo feminino, bem como céancer de
pele ndo melanoma em ambos 0s sexo0s.?

Diante destes acontecimentos, surge a procura por técnicas cientificas que tragam avancos
para o diagnostico e tratamento do cancer; assim, tdo importante quanto o estabelecimento
de medidas preventivas, é a escolha da modalidade de tratamento que melhor ir4 se
adequar para cada paciente. Dentre estas modalidades destacam-se a cirurgia, radioterapia,
quimioterapia e o uso de agentes biol6gicos.?

Neste contexto, a Quimioterapia consiste no tipo de tratamento que apresenta maior indice
de cura e, portanto, a que mais aumenta a sobrevida dos pacientes oncoldgicos.? E uma
medida sistémica de tratamento, que faz uso de substancias quimicas isoladas ou em
combinacdo, onde estas drogas possuem uma maior afinidade por tecidos de rapida
proliferacdo, interferindo no seu crescimento e divisdo celular. Por este motivo, elas
destroem ndo apenas as celulas tumorais, mas também o0s tecidos normais com
caracteristicas semelhantes; fato que explica o aparecimento dos efeitos colaterais.*

Sabe-se que a administracdo de medicamentos consiste em uma das principais func¢oes da
equipe de enfermagem durante sua préatica assistencial, de forma que esta possui um
respaldo legal, sendo o seu exercicio realizado pelo auxiliar e técnico de enfermagem, sob
a supervisdo do enfermeiro. Assim, a pratica da terapia medicamentosa deve ser vista nao
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apenas como uma técnica profissional, sendo necessario também que aja uma consciéncia
humana e formacédo ética da equipe de enfermagem, visando a eliminacdo de erros e a
ocorréncia de eventos como impericia, negligéncia ou imprudéncia.’

Nesse sentido, é de extrema relevancia que se aplique a Sistematizacdo da Assisténcia de
Enfermagem — SAE no atendimento a pacientes oncoldgicos ja submetidos ao tratamento
com quimioterapicos, visto que auxilia na identificacdo do problema para que sejam
definidassas principais intervengdes de enfermagem de acordo com a necessidade de cada
paciente.

Uma maneira de praticar a SAE de forma eficiente e atualizada consiste no uso de
tecnologias voltadas para a enfermagem. Atualmente, os avancos tecnoldgicos permitem
que o enfermeiro possa optar pelo sistema de informacdo mais adequado para a sua pratica
tanto assistencial como gerencial. Com isso, ele consegue diminuir o tempo destinado as
atribuicbes burocraticas (como preenchimento de prontuarios e livros de ocorréncia),
podendo fornecer uma maior atencdo a pratica do cuidado diretamente ao paciente, fato
que traz enormes beneficios tanto para o profissional de enfermagem como para o cliente.’

A informéatica em enfermagem corresponde ao uso de diversos tipos de tecnologias por
parte dos enfermeiros, seja na prestacdo de cuidado ao paciente, na administracdo dos
servigos de saude, ou na formacdo dos profissionais da area. Todos estes fatores vém a
confirmar o potencial da informética para a profissao, de modo a melhorar sua pratica.®

Diante do exposto, percebe-se a importancia das contribuicbes trazidas pelo
desenvolvimento e implementacdo dos recursos tecnoldgicos na pratica da enfermagem, de
modo a permitir maior organizagdo do processo de trabalho e favorecer a aplicacdo de um
cuidado humanizado e holistico.

Tal estudo, portanto, tem fundamental relevancia para o campo da enfermagem, pois
busca, através da criacdo de um guia eletronico, contribuir para uma assisténcia segura e
eficaz por parte dos enfermeiros, em especial no cuidado durante o preparo e administracdo
de quimioterapicos aplicados a pacientes oncoldgicos.

Assim este estudo teve por objetivo elaborar um guia eletrénico sobre os cuidados de
enfermagem acerca dos quimioterapicos utilizados no tratamento oncolégico em um centro
de Oncologia de Natal-RN.

METODO
Trata-se de uma pesquisa descritiva com a elaboragéo de um guia eletrénico.

Inicialmente, para a construcdo da reviséo do estudo, foi realizada uma busca ampliada por
artigos cientificos em meios eletrénicos nas bases de dados LILACS, SCIELO e BDENF,
utilizando os seguintes descritores controlados (DECS): “Enfermagem Oncologica”,
“Quimioterapia” e “Tecnologia”.

Na segunda etapa, realizou-se um levantamento de todos os medicamentos quimioterapicos
injetaveis prescritos aos pacientes oncoldgicos atendidos em um centro de oncologia de
Natal/RN. Posteriormente foram definidas as principais informacbes acerca da
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administracdo de tais medicamentos para o suporte tedrico da pesquisa, de modo a facilitar
a deteccdo dos cuidados de enfermagem necessarios para o preparo e administracdo dos
mesmos, bem como a sistematizacdo das informacdes de tais medicamentos.

Por fim, com a colaboracdo de especialistas em informatica, foi produzido o guia
eletronico; evento baseado na metodologia de desenvolvimento agil XP (Extreme
Programming), processo agil e flexivel, Gtil para a construcdo de programas. Dessa forma,
surge o guia eletronico contendo os cuidados de enfermagem essenciais para a
administracdo dos quimioterapicos injetaveis, de modo a favorecer a implementacdo de
uma assisténcia sistematizada.

As determinagdes da Resolucdo n® 196/1996 do Conselho Nacional de Saude (CNS), revisadas
pela Resolugdo n° 466/2012 (CNS), foram legalmente cumpridas, respeitando os aspectos
éticos das pesquisas com seres humanos.” O projeto foi aprovado pelo Comité de Etica em
Pesquisa da Liga Norteriograndense contra o Cancer, sob o numero 185.207.

RESULTADOS E DISCUSSAO

O local de estudo conta com um total de 69 quimioterapicos injetaveis; nimero que foi
reduzido a 54, visto que segundo a listagem disponibilizada pela farmacia, 12 deles
estavam repetidos, alterando apenas a concentracdo farmacologica. Vale salientar que
desses 12 medicamentos, nove vieram com duas concentracdes farmacoldgicas diferentes,
enguanto que trés medicamentos apresentam trés concentracdes distintas.

Cada farmaco foi descrito em 16 categorias, demonstradas na Figura 1, as quais exercem
influéncia direta na pratica de uma assisténcia de enfermagem segura durante a
administracdo dos quimioterdpicos. As caracteristicas de cada quimioterdpico foram
selecionadas e coletadas na literatura, em guias farmacol6gicos e dicionarios de

medicamentos.** 1 1213
7 a " y " ) i Y
Medicamento Indicagdo Diluicao Cuidados de
Enfermagem
- o - o - o - o
7 a " y " ) i Y
Principio Ativo Acao Estabilidade Fotossen5|b|l|dade
/Filtro
- o - o - o - o
7 a " y " ) i Y
Nome Comercial Apresentaczioffor Interacao Efeitos Colaterais
ma Farmaceéutica
- o - o - o - o
7 a " y " ) i Y
Dose Via de “ Contra-Indicacdo AdvertenE|asfPrec
Administracdo augdes
- > - > - > - >

Figura 1 - Categorias selecionadas para descrever os medicamentos.
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E inegavel a responsabilidade da equipe de enfermagem no que diz respeito a
administracdo de medicamentos, onde ela deve atuar na avaliagdo do cliente quanto ao
aparecimento de efeitos indesejaveis, interacbes medicamentosas, ou qualquer outra acdo
que possa trazer riscos para o paciente.™

No caso da enfermagem oncologica, a funcdo do enfermeiro nos servigos de quimioterapia
antineoplasica é regulamentada pela resolugdo COFEN n° 210/1998. Ela assegura uma
assisténcia de qualidade prestada ao paciente, bem como um atendimento humanizado,
realizacdo da consulta de enfermagem, estabelecimento de medidas de biossegurancga tanto
para o profissional como para o paciente, elaboracdo de protocolos terapéuticos para
minimizar os efeitos adversos, e por fim, a administracéo dos quimioterapicos.*

Neste sentido, faz-se necessario o conhecimento da farmacologia por parte do enfermeiro,
de modo a ser possivel a deteccdo precoce, prevencdo de riscos e complicacbes
relacionadas & terapia medicamentosa.’® A seguir, serdo descrita as categorias utilizadas
para caracterizar 0s quimioterapicos.

O termo Medicamento corresponde ao produto farmacéutico elaborado com eficacia e
comprovacao de seu controle de qualidade; pode ser para fins curativo, profilatico,
paliativo ou diagnéstico.’® O Principio Ativo é a substancia responsavel pela agdo
terapéutica do farmaco; com sua composicio quimica e acdo farmacolégica conhecidas.’
Ja o Nome Comercial € a denominacdo recebida pelo farmaco, determinada de acordo com
a empresa fabricante.™®

O quesito Apresentacdo/Forma Farmacéutica consiste no tipo de forma fisica apresentada
pelo medicamento de modo a facilitar a sua administracdo, de acordo com a idade do
paciente e a sua condicdo. Pode ser: Comprimidos, céapsulas, xaropes, solucdes,
supositorios, aerossois, pomadas, dentre outros.*®

A Via de Administracdo € a porta de entrada do medicamento no organismo, sendo
indicada a partir de uma situacdo especifica. Sao elas: Oral (boca), retal (anus), parenteral
(injetavel), dermatoldgica (pele), nasal (nariz), oftdlmica (olhos), sublingual (abaixo da
lingua), etc.”® A Dose consiste na quantidade de farmaco que, ao ser administrada, é capaz
de gerar um efeito benéfico ou maléfico no organismo.®

A Acdo corresponde & atuacdo terapéutica esperada com a administragdo do farmaco.®
Neste topico sdo descritas informagdes como: mecanismo de atuagdo, absorcao, duragdo do
efeito, metabolismo, tempo de meia-vida, biodisponibilidade, vias de eliminacao.

A Indicacdo diz para que serve tal medicamento, seja para alivio dos sintomas, cura da
doencga (eliminagdo de determinada causa ou correcdo da funcao corporal deficiente), para
prevencdo, ou com fins diagnosticos (deteccdo da doenca ou avaliagdo do funcionamento
do 6rgao).™

Diluigdo é a adicdo da solugdo injetdvel a uma substancia diluente, de modo a se alcancar a
solucdo ideal para a administracdo, com diminuicéo da concentracdo do principio ativo.*®
Corresponde ao diluente adequado, validade, temperatura e tempo de infusdo. Nesse
contexto, tem-se também a Estabilidade, condi¢des ideais do medicamento, mantidas
através do armazenamento e conservacdo adequados, de acordo com as especificacGes do
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fabricante; fatores como temperatura, pH da solucdo, concentragdo, tipo de recipiente,
podem alterar as caracteristicas do medicamento, levando a perda de atividade ou
toxicidade.”

No que diz respeito a Interacdo, esta ocorre quando os efeitos de um medicamento sofrem
alteracOes na presenca de outro fA&rmaco ou algum agente quimico. Tal interferéncia surge
quando dois medicamentos sdo administrados ao mesmo tempo, e pode causar problemas
como a diminuicéo ou aumento do efeito esperado, além de produzir efeitos indesejados.*

Contra - Indicacdo esta ligada a situacdes em que se deve evitar determinado medicamento,
seja de forma absoluta ou relativa, de acordo com a situagdo clinica.’®
Adverténcias/Precaucbes sdo medidas necessarias em algumas condic¢des de salde onde o
uso da droga produz um risco particular, ou requer ajuste de doses. Em casos extremos,
esta utilizacdo pode levar a conseqiiéncias graves ou até fatais.*®

Efeitos Colaterais correspondem a qualquer efeito ndo intencional causado por um
farmaco, em dose regularmente utilizada. Esta intimamente associado ao mecanismo de
acdo do farmaco.’® Fotossensibilidade/Filtros — A fotossensibilidade neste caso, esta
relacionada a embalagem do medicamento, a qual deve ser diferenciada, e tal medicamento
deve ser manipulado de acordo com as orientacdes indicadas pelo fabricante.*

Por fim, foram abordados os Cuidados de Enfermagem, os quais tem extrema importancia
neste contexto, visto que € de responsabilidade da enfermagem as acGes como: executar o
plano terapéutico, acompanhar a resposta do paciente, além de instruir e orientar o0 mesmo
durante a terapia sobre as caracteristicas das drogas e seus efeitos.*®

A realizacdo de um cuidado sistematizado requer acOes integradas e de qualidade para
fornecer assisténcia ao ser humano. Assim, torna-se necessario o desenvolvimento de
recursos computacionais que permitam ao enfermeiro agregar conhecimentos importantes
acerca do paciente e analisa-los, para que ele possa tomar decisGes bem como as colocar
em pratica. Dessa forma, a principal vantagem da informatizacdo na préatica de
enfermagem seria o fato dela permitir a implementacéo de um cuidado rapido e completo,
otimizando o tempo do enfermeiro.?

Corroborando com este pensamento, percebe-se o interesse do presente estudo guanto ao
desenvolvimento do guia eletrdnico, evento que surge apos a fase de caracterizacdo dos
quimioterapicos coletados. Realizado por especialistas da area da informatica, tal
ferramenta tecnoldgica traz a listagem de medicamentos (Figura 2), bem como as
informagdes citadas anteriormente, referentes aos mesmos, de modo a permitir a busca
pelo nome dos farmacos cadastrados.
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Projeto - Quimioterapicos

Listagem dos Medicamentos = Cadastrar novo medicamento =
Pesquisar i

i Nome Princ. Ativo Nome Comercial Agdes

1 Acido Zoledrénico AC Zoledrbnico Zometa

2 Denosumabe Denozumabe Prolia

3 Alentuzumab Alentuzumab Campath

4 Citarabina Citarabina Aracytin

5 Asparaginase Asparaginase Elspar

6 Azacitidina Azacitidina Vidazza Visualizar Detahes

7 Bacilo de Calmette e Guerin - Vacina BCG Onco BCG Visualizar Detalhes

8 Bevacizumabe Bevacizumabe Avastin

9 Bleomicina Bleomicina Blenoxane Visualizar Detathes

10 Bortezomibe Bortezomibe Velcade

Figura 2: Listagem dos medicamentos coletados.

Durante o desenvolvimento do software foi utilizada a metodologia de desenvolvimento
agil XP (Extreme Programming) cujo objetivo é agilizar o desenvolvimento do projeto e
garantir a satisfacdo do cliente. Esta metodologia permite que pequenas e médias equipes
de desenvolvedores de software possam desenvolver os projetos de forma objetiva e
pratica através de praticas de planejamento semanal e entregas frequentes.

O projeto foi desenvolvido utilizando tecnologias de codigo aberto como a linguagem de
programacdo Java, PostgreSQL, Linux e o Play! Framework, uma ferramenta agil para o
desenvolvimento de aplicacdes voltadas para a Internet.

Ao escolher um determinado farmaco, é possivel acessar informacBes sobre a
caracterizacdo de cada tdpico especifico, com as caracteristicas necessarias para
complementar a pratica da enfermagem na administracdo dos medicamentos (fato
demonstrado na Figura 3). O acesso a este guia se da através do link
http://telessaude.ufrn.br/guimioterapicos/, presente no site do Telessatde Nucleo RN.
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Projeto - Quimioterapicos

Visualizar dados do Medicamento

Detalhes do Medicamento

Nome: Acido Zoledrdnico

m

Principio Ativo: AC Zoledronico
Nome Comercial: Zometa
Apresentagdo: Injetavel (IV): 4mg
Dose: Adulto: 4mg/dose a cada 7 dias.

Agéo: Bifosfonato, Inibidor da reabsorcao 6ssea, Agente hipocalcémico (reducdo da hipercalcemia), Inibidor da atividade osteoclastica (destruicdo do
0ss0), Aumenta a excrecdo de Calcio e Fosforo sérico. Nao metabolizado, excretado pelos rins

Indicagdo: Tratamento de hipercalcemia de processos malignos, mieloma muitiplo, metastases 6sseas de tumores sélidos, doenca 6ssea de Paget.
Estabilidade: A infusdo da solucdo deve ser completada em até 24 horas

Interagdo: Com Aminoglicosidios: pode diminuir o nivel sérico de calcio por periodos prolongados. Com Diuréticos de Alca: pode aumentar o risco de
hipocalcemia. Com Talidomida: pode aumentar o risco de disfuncéo renal. Com AINEs: pode aumentar os efeitos adversos e toxicos Gl

Contra-Indicagdo: Hipersensibilidade ao acido zoledronico, aos seus componentes, ou a outros bifosfonatos; gestacéo; amamentacéo; criancas.

Adverténcias/Precaugdes: Terapia associada a osteonecrose (principalmente da mandibula): evitar procedimentos odontolégicos invasivos durante
tratamento. Cautela em pacientes com asma por sensibilidade a aspirina. Cautela em pacientes com disfuncdo renal. O farmaco ndo deve ser misturado
com com calcio ou solugcdes que o contenham. Monitorizar: Creatinina sérica, fosfato, magnésio, caicio e minerais

Efeitos Colaterais: Anemia, dispneia, febre, nauseas, agitacdo, dor no peito, broncoconstric3o, tosse, confuséo, desidratacdo, ansiedade, constipagdo -

Figura 3: Caracterizagdo do medicamento.

O Telessaude Brasil Redes corresponde a um programa nacional em constante expansao, o
qual usa a tecnologia para integrar ensino e servi¢co, bem como oferecer condicdes para a
promocdo da Teleassisténcia e Teleeducacdo, de modo a alcancar a melhoria da qualidade
da assisténcia em sadde & populagdo brasileira no Sistema Unico de Satde (SUS). O
Telessaude Ndcleo Rio Grande do Norte vem contribuindo com uma maior expansao por
toda a rede de atencdo a saude, além da inclusdo digital dentro do ambito da prética
profissional, em especial, a do enfermeiro.?? Neste contexto, o presente guia eletrdnico faz
parte dos projetos vinculados ao Telessalde e esta disponivel no site do Telessatde Nucleo
Rio Grande do Norte.

CONSIDERACOES FINAIS

A execucdo deste estudo trouxe a tona reflexdes acerca de fatores com plena relevancia no
contexto da saude. O primeiro deles corresponde a necessidade do desenvolvimento de
acOes de educacdo em saude voltadas para a pratica medicamentosa entre os profissionais,
criando assim um compromisso ético, habilidade técnica e conhecimento cientifico dentro
deste contexto.

Se pensarmos na temaética de seguranca do paciente, pode-se dar especial destaque a
atuacdo do enfermeiro, visto ser ele o profissional que aléem de exercer a técnica, tambem
tem funcdo na orientacédo e esclarecimento do paciente quanto aos medicamentos aos quais
ele serd submetido. Nesse sentido, a enfermagem necessita de um conhecimento profundo
acerca da farmacologia, bem como de ferramentas que favorecam uma consulta rapida no
momento da assisténcia.

O segundo ponto percebido apds tal estudo consiste na crescente expansdo das tecnologias
voltadas para a salde, mais especificamente, para o processo de trabalho da enfermagem.
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Esta ferramenta auxilia na prestacdo do cuidado de forma répida e eficaz, porem é
necessario que os profissionais dominem sua linguagem, de modo a facilitar a sua
utilizacdo na rotina de trabalho.
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