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OS DESAFIOS DA INSULINOTERAPIA NA EDUCACAO EM SAUDE, NA ASSISTENCIA
FARMACEUTICA E NO CUIDADO DOMICILIAR

THE CHALLENGES OF INSULIN THERAPY IN HEALTH EDUCATION, IN PHARMACEUTICAL
CARE AND HOME CARE

LOS RETOS DE LA TERAPIA CON INSULINA EN LA EL',)UCACIO'N SANITARIA, LA ASISTENCIA
FARMACEUTICA Y LA ATENCION DOMICILIARIA

Alexandre Melo dos Santos, Jamille dos Santos Vieira, Cybelle Facanha Barreto Medeiros Linard

RESUMO

Objetivo: analisar os desafios da insulinoterapia na educacdo em salde, na assisténcia farmacéutica
e no cuidado domiciliar. Método: Tratou-se de uma revisdo integrativa, cuja finalidade é reunir e
sintetizar resultados de pesquisas sobre um delimitado tema ou questdo, de maneira sistematica e
ordenada, contribuindo para o aprofundamento do conhecimento do tema investigado. Com a seguinte
questao norteadora: “Como os portadores de diabetes estao sendo orientados quanto ao uso de insulina
em seus domicilios?”. Revisao realizada a partir de treze artigos cientificos escolhidos a critérios e
publicados entre 2017 e 2022. Resultados: Foram analisados nos estudos, além da técnica de
aplicacado do farmaco, o processo de transporte e armazenamento da insulina e o manejo dos residuos
perfurocortantes no domicilio. Conclusao: os resultados evidenciaram que a realidade da autoaplicagao
de insulina em adultos com Diabetes Mellitus no domicilio pode ser modificada a partir da educagao em
saude pelo farmacéutico, colaborando também para o planejamento das agbes estratégicas para
diminuir tais desafios.

PALAVRAS-CHAVE: Insulina. Autoaplicagao. Administracao.

ABSTRACT

Objective: to analyze the challenges of insulin therapy in health education, pharmaceutical assistance
and home care. Method: This was an integrative review, whose purpose is to gather and synthesize
research results on a delimited theme or issue, in a systematic and orderly manner, contributing to the
deepening of knowledge of the investigated theme. With the following guiding question: “How are people
with diabetes being oriented regarding the use of insulin in their homes?”. Review carried out from
thirteen scientific articles chosen according to criteria and published between 2017 and 2022. Results:
The studies analyzed, in addition to the drug application technique, the process of transporting and
storing insulin and the management of sharps waste at home. Conclusion: the results showed that the
reality of self-administration of insulin in adults with Diabetes Mellitus at home can be modified based on
health education by the pharmacist, also contributing to the planning of strategic actions to reduce such
challenges.

KEYWORDS: Insulin. Self-application. Management.

RESUMEN

Objetivo: analizar los desafios de la terapia con insulina en educacion para la salud, atencién
farmacéutica y atencion domiciliaria. Método: Se trata de una revision integradora, cuyo propdsito es
reunir y sintetizar los resultados de la investigacion sobre un tema o pregunta delimitada, de manera
sistematica y ordenada, contribuyendo para la profundizacion del conocimiento del tema investigado.
Con la siguiente pregunta guia: "; Coémo se instruye a los pacientes con diabetes sobre el uso de insulina
en sus hogares?". Revision realizada a partir de trece articulos cientificos elegidos segun criterios y
publicados entre 2017 y 2022. Resultados: Ademas de la técnica de aplicacion de farmacos, en los



estudios se analizé el proceso de transporte y almacenamiento de insulina y el manejo de residuos
punzantes en el hogar. Conclusion: los resultados mostraron que la realidad de la autoaplicacion de
insulina en adultos con Diabetes Mellitus en el hogar puede ser modificada a partir de la educacion para
la salud por parte del farmacéutico, contribuyendo también a la planificacion de acciones estratégicas
para reducir tales desafios.

PALABRAS CLAVE: Insulina. Autoaplicacion. Administracion.



1. INTRODUCAO

O Diabetes Mellitus (DM) é uma doenga cronica nao transmissivel (DCNT), caracterizada por
altos niveis glicémicos, quando descompensada (ALENCAR, 2019).

Para a manutencéo da qualidade de vida, o tratamento deve incluir atividades de autocuidado
com ponderacdo quanto aos habitos alimentares, a pratica regular de atividade fisica, a
automonitorizagéo glicémica, adesao a terapéutica farmacologica prescrita e aos cuidados essenciais
aos pés (ADA, 2020).

Segundo a Federacao Internacional de Diabetes (IDF), 537 milhdes de adultos entre 20 e 70
anos convivem com diabetes e necessitam de tratamento 15,7 milhdes (10,5%) sao brasileiros (10°
edicdo do Altas de Diabetes, 2021).

A insulina & o medicamento de escolha para o tratamento do Diabetes Mellitus tipo 1 (DM1),
sendo também utilizada em pessoas com diabetes Mellitus tipo 2 (DM2). A aplicacdo desse farmaco
esta inserida na rotina desenvolvida pela pessoa com DM ou pelo seu cuidador para o bom controle dos
niveis glicémico (BARROS, 2021).

A aplicagdo da insulina, porém, ndo é de inicio uma atividade facil de ser realizada por conta
das etapas que envolvem esse procedimento, sendo necessario que a pessoa, seus familiares ou
cuidadores sejam bem orientados para tal procedimento (DIAS, 2020). Constituem etapas da
autoaplicacao da insulina no domicilio: armazenamento, transporte, técnica de aplicagao do farmaco,
automonitorizagao glicémica e descarte dos residuos perfurocortantes (DIAS, 2020).

E importante realizar todas essas etapas de maneira correta com objetivo de minimizar as
incidéncias indesejadas graves tais como hipoglicemia, hiperglicemia e lipodistrofia (ALENCAR, 2019;
EID, 2018). O cuidado as pessoas com DM, nos servicos publicos do Sistema Unico de Saude (SUS),
€ parte da rotina do trabalho do farmacéutico da atengéo primaria a saude (APS), na assisténcia direta
e indireta, no planejamento e desenvolvimento de agdes de promocao, prevengao e educagao em saude
e na orientacdo quanto ao uso correto do seu tratamento(ALENCAR, 2019; EID, 2018).

Na consulta clinica, o farmacéutico tem papel fundamental nas agdes educativas, sobretudo
voltado para a constru¢édo da autonomia do individuo que passa a ser protagonista das a¢oes e decisdes
que envolvem a sua prépria condicao de tratamento e auto cuidado (BARROS, 2021). No entanto, no
atual cenario do processo de trabalho em salde, em decorréncia da alta demanda dos servigos de
saude por atendimentos pontuais e ndo programados, principalmente em momentos de agravamento
do DM, dificulta as agbes de educagdao em saude por parte dos trabalhadores de saude e pelos
farmacéuticos (FREITAS, 2019; GALINDO-NETO, 2019).

Com base nas mudancas domiciliares que o DM e seu tratamento geram na vida das pessoas,
considera-se importante identificar como se desenvolve a autoaplicacdo da insulina em adultos nas

suas residéncias, uma vez que esse conhecimento podera auxiliar os profissionais de saude nas agdes



de educagdo em salude que respondam as reais necessidades das pessoas (FREITAS, 2019;
GALINDO-NETO, 2019).

Moreira (2018) defende o uso de protocolos de assisténcia aos cuidados do doente em
tratamento, pois esses protocolos nos proporcionam varias vantagens, tais como: maior seguranca aos
usuarios e profissionais, reducéo da variabilidade de acdes de cuidado, melhora na qualificacdo dos
profissionais para a tomada de decisdo assistencial, facilidade para a incorporagdo de novas
tecnologias, inovagao do cuidado, uso mais racional dos recursos disponiveis e maior transparéncia e
controle dos custos.

Pode-se destacar ainda, que os usos de protocolos facilitam o surgimento de indicadores de
processo e de resultados, a distribuicAo do conhecimento, a comunicacao profissional e a controle no
cuidado. Os protocolos sdo considerados um tipo de tecnologia voltada para o cuidado. Devem,
portanto, ser criado de modo sistematico para auxiliar os profissionais e 0s pacientes na decisdo sobre
o cuidado adequado ao atendimento das condi¢des de salde especificas (MOREIRA, 2018).

A tecnologia deve ser entendida como um conceito largo, onde possibilitara compreender o
processo das atividades desempenhadas pelo farmacéutico e, consequentemente a sistematizacao da
assisténcia. Com isso possibilita a inovagao e busca de um instrumento que possua cientificidade ao
trabalho desempenhado pelo farmacéutico, podendo promover a sua autonomia profissional
(GALINDO-NETO, 2019).

Portanto, esta pesquisa teve por objetivo analisar os desafios da insulinoterapia na educacao

em saude, na assisténcia farmacéutica e no cuidado domiciliar.
2. MATERIAIS E METODOS

Tratou-se de uma revisdo integrativa, cuja finalidade € reunir e sintetizar resultados de
pesquisas sobre um delimitado tema ou questédo, de maneira sistematica e ordenada, contribuindo para
o aprofundamento do conhecimento do tema investigado (MENDES; SILVEIRA; GALVAO, 1990;
SOARES et al., 2 008).

As etapas de conducdo que servil como guia para essa revisao foram as seguintes: construcao
da pergunta norteadora; pesquisa na literatura de estudos base; extracao de dados; avaliagao dos
estudos escolhidos; analise e resumo dos resultados e apresentag¢édo da revisao integrativa.

Os estudos incluidos foram escolhidos com base no uso do acrémio PICO (P: portadores de
diabetes; I: uso de insulina; C: em domicilio; O: aplicacdo correta de insulina.

Para esta revisdo, denominaram-se como portadores de diabetes: pessoas com DM1 ou DM2;
uso de insulinas exdgenas, com seringas e agulhas; em seus domicilios; seguindo as diretrizes
Sociedade Brasileira de Diabetes (SBD). E assim se deu a pergunta norteadora: Como os portadores
de diabetes estao sendo orientados, quanto ao uso de insulina em seus domicilios?



O acesso as bases de dados foi entre os meses de julho a setembro de 2022. As buscas dos
artigos primarios foram realizadas nas bases: PUBMED, Latin American andCaribbean Health Science
Literature (LILACS) e Scielo. E foram acessados por meio da Biblioteca Virtual de Saude (BVS).

Os critérios de inclusdo estabelecidos foram: estudos publicados no idioma portugués,
disponiveis na integra on-line, cujos participantes fossem seres humanos portadores de DM e que
fizessem uso de insulinas no domicilio com dispositivo de seringa e agulha. Usamos como referencial,
a nivel de comparagédo, as boas praticas no processo de administracido da (SBD) e os estudos
considerados Uteis para revisao foram os que tivessem pelo menos uma das seguintes etapas prescritas
pela SDB: transporte e armazenamento da insulina e a técnica de aplicagdo da mesma. E a
movimentacao dos residuos perfurocortantes no domicilio.

Foram considerados estudos publicados entre 2017 e 2022. Esse periodo foi importante para o
corte temporal devido ao aumento na prevaléncia de pessoas com DM em escala mundial nos ultimos
5 anos. Foram excluidos artigos de revisoes (integrativa e narrativa), carta ao editor, teses, capitulos de
livros, dissertacdes e comentarios.

Para a busca foram utilizados os seguintes descritores insulina; autoaplicacédo, e administracao
pesquisados nos Descritores em Ciéncias da Saude (DeCS). Utilizou-se as seguintes equacdes de
busca: insulina AND autoaplicagdo; insulina AND administragdo; administracdo AND autoaplicagdo. Por
meio de avaliagdo independente, pelos autores do estudo, e posterior reunido de consenso comparando
os resultados encontrados e resolugdo de conflitos entre as partes, com isso certificaram-se que a
inclusdo dos textos respondesse a pergunta norteadora desse artigo e atendessem aos critérios de
inclusao preestabelecidos. A amostra final foi constituida por 13 artigos.

Os dados obtidos dos artigos selecionados foram organizados de forma descritiva em um
instrumento elaborado pelos autores. Com informagdes sobre titulos, ano e paises da publicagdo e area
de atuacdo dos autores.

Os dados organizados sobre a insulinoterapia foi descrita seguindo todas as etapas da (SBD),
como armazenar e transportar a insulina, a técnica da aplicagao e despejo dos residuos em local correto.

A figura 1 apresenta o fluxograma da metodologia abordada para selegao dos artigos.



Figura 1

Pericdo de buscas. julho a
setembro de 2022
Descritores: insulina,

autoaplicacdo, administracdo

Critérios de inclusdo: Artigos
indexados de 2017 a 2022,
pericdicos nacionais e
internacionais disponibilizados na
integra e em portugués.

Critérios de exclusiao= textos
incompletos; indisponiveis na

integra on-line e pagos.

Fonte: Proprios autores (2022).
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3. RESULTADOS E DISCUSSAO

Foram analisados nos estudos, além da técnica de aplicacdo do farmaco, o processo de
transporte e armazenamento da insulina e 0 manejo dos residuos perfurocortantes no domicilio.

Durante a avaliagado dos resultados dos artigos selecionados e de suas conclusées, os treze
artigos foram distribuidos em um primeiro momento por similaridade segundo as variaveis: ano de
publicacao, autores, periédico, objetivos e resultados (Quadro 1).

O manejo farmacoldgico inclui comportamentos que integram os cuidados no servigo de saude
e domiciliares (SBD, 2019). Assim, os conteldos abordados foram escolhidos por constituirem
conhecimentos necessarios para o manejo farmacolégico do DM no domicilio. Além disso, a insulina é
considerada um medicamento delicado e sensivel e, quando nao transportada, armazenada e
administrada corretamente, pode perder seus principios ativos, tornando inviavel o controle glicémico
(SBD, 2019).

Nesse eixo temdtico, a forma mais comum de transportar a insulina foi em caixa de isopor com
gelo, seguida pelo transporte na bolsa e, menos comumente, em isopor sem gelo. Deve-se considerar
que, em alguns municipios, a insulina apenas era entregue se houvesse isopor com gelo para
transporta-la (SANTOS et al., 2022).

Estudo na atencédo primaria a saude (APS) mostrou que cerca de 93% dos participantes
transportavam os frascos de insulina no isopor com gelo e, destes, quase a metade em contato direto
com o gelo. Todavia, sabe-se que o contato direto com o gelo pode congelar o farmaco e causar a perda
do seu efeito (SANTOS et al., 2022).

O armazenamento correto do medicamento preserva suas caracteristicas fisico-quimicas
(BARROS et al. 2021). No entanto, um dos locais citados para o armazenamento foi a porta da
geladeira, seguida pela prateleira inferior, congelador e dentro de pequenas caixas de isopor (BARROS
etal., 2021).



Quadro1- Descrigao dos artigos (n=13) segundo as variaveis: ano de publicacédo, autores, periddico, objetivos e resultados.

ANO DE AUTORES REVISTA OBJETIVO RESULTADOS
PUBLICACAO
2017 ROSSANEIS, | Revisa Ciéncia & | Investigar os fatores associados ao | Identificou-se a elevacdo da HbA1 em 68,9% dos participantes e foi
etal. Saude Coletiva controle glicémico de pessoas com | mais prevalente em individuos com idade entre 50-69 anos. Os
diabetes mellitus (DM). individuos nessa faixa etéria, os que faziam uso de insulina, os obesos
€ 0S gque possuiam risco de ulceracdo nos pés apresentaram maiores
taxas de prevaléncia de alteragdo na hemoglobina glicada.
2018 MOREIRA et | Rev. Gaucha de | Identificar os fatores associados a | A prevaléncia de autoaplicacao de insulina foi de 67,6%, apresentando
al. Enfermagem autoaplicacao de insulina em adultos | associagdo com idade entre 57 e 68 anos (OR = 0,3; 1C95%: 0,1 - 0,9),
com Diabetes Mellitus. conviver com companheiro e filhos (OR = 2,5; IC95%: 1,1 — 5,0), ter 9
anos ou mais de estudo (OR = 8,4; IC95%: 1,9 - 37,9), morar em area
nao coberta pela Estratégia Salde da Familia (ESF) (OR = 2,8; 1C95%:
1,1-7,0).

2019 FREITAS, P; | Revista de APS Identificar e descrever as agdes do | Observou-se melhora nos niveis de glicemia de jejum e hemoglobina

COSTA, i; Servico de Orientacdo Sobre o Uso de | glicada dos pacientes orientados pelo servico, e que estavam sob os

NUNES, C. Insulina (SOSUI) em pacientes com | cuidados da Atencao Primaria. Foi evidenciada entre os pacientes uma
DM expostos a Insulinoterapia em | hemoglobina glicada média de 9,97%, sendo esse valor médio reduzido
internacao. para 7,0% apos a alta hospitalar.

2020 MOURA et al. | Revista Rene Analisar o efeito de intervencdo | Ao comparar a aplicagdo de insulina no pré e pés-teste, ndo houve
educativa via telefone sobre a | diferenca significativa (p>0,05) no grupo controle, mas melhoria de
descricdo da técnica de aplicacdo de | 80,0% no acerto das respostas sobre a técnica adequada, com
insulina. p<0,030.

2020 REIS et al. Revista Acta Paul | Analisar o efeito de intervencao | A intervencgéo foi eficaz na aquisi¢cédo de conhecimentos relacionados ao

Enfermagem

educativa no conhecimento e manejo

da insulina no domicilio.

armazenamento, preparo e uso da insulina. Houve diferenga nas
frequéncias de acertos sobre o conhecimento e administragdo de
insulina antes e apds intervencdo e, de 31 questdes passiveis de




intervengdo, este se mostrou eficiente em 96,77%, e em 80,64% foi

estatisticamente significativa.

2020 REIS et al. Rev. Cogitare | Avaliar o desempenho de pessoas com | Foram avaliados 168 usuarios com idade média de 69,9 anos. O
Enfermagem Diabetes Mellitus ou familiar | nimero de erros referentes ao processo de aplicagdo da insulina variou
responsavel no  armazenamento, | de 3 a 22 de um total de 31 questdes. Verificou-se que 96 (56%)
preparo, administragéo e descarte dos | participantes faziam o descarte de material em local inadequado e 157
materiais utilizados na insulinoterapia. | (93,4%) reutilizavam seringas/agulhas.
2020 EID et al. Rev. Esc. Anna | Verificar as atividades de autocuidado | Das 15 atividades de autocuidado analisadas, observou-se
Nery. de pacientes com diabetes mellitus tipo | comportamento adequado para aspectos relacionados ao uso de
2 e analisar a relacdo com variaveis | medicamentos e inadequado para consumo de frutas/vegetais, teste de
sociodemograéficas e clinicas. acucar no sangue e exercicios fisicos. O uso correto dos medicamentos
foi correlacionado ao estado civil. Em relagdo aos comportamentos
inadequados, houve associa¢des do consumo de frutas/vegetais com
cor da pele e local de residéncia e teste de aglicar no sangue com o
estado civil e correlagbes inversas do exercicio fisico com presséao
arterial sistolica, pressédo de pulso, circunferéncia da cintura e glicemia
pos-prandial.
2020 DIAS, Ivan e | Interface - | Caracterizar, a partir de pesquisa | Elaborou-se um guia para aproximagao as necessidades de saude dos
JUNQUEIRA, | Comunicacéo, qualitativa, as agbes de profissionais da | usuarios de insulina.
Virginia Salde, Educagédo | Atencao Basica a Saude (ABS)
atuantes no Programa de
Automonitoramento Glicémico
(PAMG).
2020 CARVALHO | Rev. Pesquisa e | Avaliar a qualidade de vida relacionada | As maiores médias dos escores do SF-36 foram verificadas nos
etal. cuidados a salde de pessoas com DM  tipo | dominios "Capacidade Funcional, Vitalidade e Aspectos Sociais",

fundamentais

2 atendidas pela Atengdo Primaria a

Saulde.

enquanto as menores concentraram-se nos dominios "Estado Geral

da Saude e Aspecto Fisico".




2021 BARROS et | Revista Ciéncia | Descrever os cuidados com o uso de | Do total de participantes,58,4% eram mulheres e a média de idade foi
al. Cuidado e Saude | insulinas disponibilizadas pelo SUS e | 48 anos. Hipertensdo arterial foi relatada por 70,8% e 89,0%
analisar os fatores associados aos | apresentaram hemoglobina glicada =7%. A totalidade dos usuarios de
cuidados inadequados. insulina realizavam pelo menos um tipo de cuidado inadequado € 62,8%
realizavam quatro ou mais. Os mais frequentes foram: conservarem
locais ndo recomendados (46,7%), ndo aplicar insulina 30 minutos
antes da refeicao (87,5%), nao avaliar presenca de grumos no frasco
de insulina NPH (71,9%) e nao retirar a insulina da geladeira entre 15 e
30 minutos antes da aplicagdo (88,7%). Nao houve diferenca
estatisticamente significante com as variaveis de exposi¢ao analisadas,
porém a maior proporgdo de quatro ou mais cuidados inadequados
ocorreu nas mulheres, nos jovens, naqueles com 11 ou mais anos de
estudo, tempo de doenga superior a 10 anos e, entre 0s que aplicam
insulina uma ou duas vezes ao dia.
2021 SILVA et al. Esc. Anna Nery | Descrever o processo de construgado, | Os videos foram construidos contemplando os principais pontos criticos
Ver. avaliacdo e adequagcdo de videos | relacionados a aplicacdo de insulina. Os itens que obtiveram indice de
educativos sobre aplicagao de insulina | validade de conteudo <0,8 foram reformulados.
direcionados a pacientes adultos e
cuidadores.
2022 SANTOS et | Rev. Escola de | Identificar fatores relacionados as | A maioria dos participantes eram do sexo feminino (74,2%), com idade
al Enfermagem da | complicagées teciduais decorrentes da entre 51-70 anos (50,0%), e tinham 9-11 anos de estudo (36,7%). A

USP

terapia com insulina.

presenca de algum tipo de complicagéo local em 73,5%
dos participantes e a falha na rotacao dos locais de injecao em 82,3%

sao destacadas. Sendo locais de aplicacao de insulina solteiros/vilivos
e nao rotativos foram relacionados a complicacdes locais
e aumentaram as chances de sua ocorréncia em 3,51 e 6,70 vezes,

respectivamente.

Fonte: Proprios autores (2022).




Quanto ao local ao local de armazenamento a porta da geladeira ndo € um local correto pois
sofre alteragbes em sua temperatura todas as vezes em que € aberta, e o congelador, por sua vez,
pode congelar o farmaco e inibir a agao desejada (SANTOS et al., 2022).

Reis et al., (2020) aborda a questao das seringas, vista a variedade existente no mercado para
diferentes doses de aplicacdo. Estudos evidenciaram que os patrticipantes utilizam seringa acoplada
com agulha, as quais sado encontradas em modelos de 100, 50 e 30 Ul, que se diferenciam pelas escalas
de graduacao, respectivamente,de2em 2 Ul, 1 em 1 Ul e Y2 em V2 Ul, permitindo a aspiracao de doses
pares, impares e fracionadas. Por esse motivo, é importante conhecer o material que esta sendo
utilizado.

Como algumas pessoas podem manifestar dificuldades para visibilizar a escala de graduagao
os profissionais devem estar atentos a esse problema ao longo do processo de educagdo em saude,
visto que cerca de 9% da populagdo mundial entre 20 e 79 anos vivem com DM (DIAS; JUNQUEIRA,
2020). O processo de senescéncia reduz a acuidade visual e, além disso, aumenta complicagdes como
a retinopatia diabética, que dificultam a leitura e, portanto, a identificagdo do frasco de insulina e da
graduacao impressa na seringa (MOURA et al., 2020).

Estao disponiveis no mercado seringas de 100 unidades (Ul) com agulha de 13 mm removivel,
mas que possuem espaco residual para até 10 Ul de insulina, o que pode ocasionar desperdicio do
medicamento, inviabilizar a associa¢éo de dois tipos de insulina ou favorecer a aplicagéo intramuscular
(IM) inadvertida, ndo sendo, portanto, recomendadas para uso domiciliar (BARROS et al., 2021).

De acordo Moura et al., (2020), € recomendo automonitorizagao da glicemia antes das principais
refeicoes e duas horas apds, pois, com base na interpretacdo dos resultados, é possivel reduzir quadros
de hipoglicemia e cetoacidose e com possibilidade de ajuste de dose de insulina basal. Contudo, apesar
de as pessoas possuirem o glicosimetro, faltam tiras reagentes no Sistema Unico de Saude (SUS) para
a realizacao do teste e a periodicidade de realizacdo do procedimento foi nos horarios prescritos pelo
médico ou uma vez por semana (BARROS et al., 2021).

Resultados semelhantes foram descritos em outra pesquisa, na qual apenas 47% dos
participantes realizavam esse procedimento cerca de cinco a sete vezes por semana, ou seja, na
frequéncia recomendada pelo profissional médico (DIAS; JUNQUEIRA, 2020).

Dessa forma, a higienizacao das maos foi frequente entre aqueles que realizavam a aplica¢do
dainsulina, sendo capaz de reduzir a transmisséo de infec¢des ao impedir a contaminagédo dos materiais
utilizados (SILVA et al., 2018). Contudo, também foi descrita a higienizagao com alcool em concentragéao
diferente de 70% (REIS et al,2020), sendo valido frisar que esta nao é alternativa viavel, pois o alcool
apenas deve ser utilizado para higienizar as maos quando estiver em concentracdo de 70% e, além
disso, somente quando as maos nao estiverem visivelmente sujas (SILVA et al., 2018).

Uma lacuna identificada envolve a retirada do frasco de insulina da geladeira cerca de 15 a 30
minutos antes de sua utilizagdo, pois nenhum dos estudos selecionados discutiu essa tematica, o que
tende a gerar um procedimento doloroso e mais irritagéo no local da aplicagédo (SANTOS et al., 2022).



Outro aspecto importante é a homogeneizagéo da insulina do tipo Neutral Protamine Hagedorn
(NPH) (SBD, 2019) que garante a resposta esperada do medicamento, mas, para tanto, deve ser
realizada com 20 movimentos inter palmares suaves antes da sua utilizagao, para que os componentes
se misturem e formem um liquido de aspecto leitoso (SILVA et al., 2021).

Quanto a realizacdo da homogeneizacdo, dois estudos falam que os participantes nao
realizavam esse procedimento. Em grande parte das pesquisas as pessoas relatavam que promoviam
a agitacdo do frasco. A agitacdo do frasco gera bolhas de ar e consequente erro na dose aspirada
(SILVA et al., 2021). A desinfeccao da tampa emborrachada é importante para a redugao da quantidade
de micro-organismos em uma superficie inanimada, mediante o uso de agentes quimicos como o &lcool
70%.

Os estudos evidenciaram a limpeza do frasco de insulina e também da agulha utilizada, o que
ndo é recomendado. Além disso, aqueles que realizavam a desinfec¢do utilizavam é&lcool em
concentracdo diferente de 70% (SILVA et al., 2021). Assim como a higienizagdo das maos, a
desinfecgao impede a contaminagao da agulha no momento de perfurar a tampa emborrachada, de
modo que a nao realizacdo dessa etapa ou a utilizagdo alcool em concentracdo diferente de 70% pode
aumentar o risco de doencgas infecciosas (CARVALHO et al., 2020).

Corroborando o que (CARVALHO et al, 2020) disse (FREITAS; COSTA; NUNES, 2019)
descreve também que outros produtos sdo utilizados no momento da aplicagéo de insulinas tais como:
soro fisiolégico, pano umido com agua, algodao e agua da torneira, agua oxigenada com algodao,
algodao seco, 4gua e sabao, pano seco e com alcool com concentragao diferente de 70%, 0 que nédo
garante a higienizacdo adequada.

Ao realizar a aspiragéo da insulina com seringa, é recomendado introduzir um volume de ar no
frasco do medicamento correspondente ao volume prescrito (SILVA et al., 2021). No entanto, esse foi
um erro recorrente, pois a maioria nao realizava a injecao de ar, o que pode gerar formacao de vacuo
no interior do frasco e, por conseguinte, dificultar a aspiragao do farmaco.

Pesquisa realizada (com) idosos apurou que 74% deles também ndo realizavam esse
procedimento ou o faziam de maneira incorreta (CARVALHO et al., 2020). Além disso, apos aspirar o
farmaco, deve-se verificar se ha bolha e conferir a dose prescrita para evitar dificuldade na aplicagao
ou risco de administracéo de dose incorreta (CARVALHO et al., 2020).

Destaca-se que aqueles que avaliam se ha bolhas, em sua maioria, a aspiram e devolvem ao
frasco (REIS et al., 2020). Contudo, quando se trata da verificagdo da dose, os estudos revelaram
aplicagéo de até 38 Ul superior a prescrita e 10 Ul inferior a prescricdo, o que inviabiliza o controle
glicémico (EID et al., 2020).

Apenas um estudo relatou que os individuos esperam o alcool secar antes de administrar a
dose, sendo essa uma conduta essencial para diminuigdo da dor (SILVA et al., 2021).

Em relacao a forma correta de aplica a insulina, a prega deve ser realizada preferencialmente
com os dedos polegar e indicador e desfeita apenas ap0s a retirada da agulha (SILVA et al, 2021). No



entanto, embora os estudos tenham identificado a realizagdo da prega subcutanea como rotina, os
pacientes estudados relataram o habito de desfazé-la durante a aplicacdo da insulina ou antes da
retirada da agulha (FREITAS; COSTA; NUNES, 2019).

A prega visa destacar o tecido subcutaneo (SC) e impedir que a insulina seja administrada via
intramuscular (IM), a qual possui rapida absorgdo e aumenta a chance de hipoglicemia (MOREIRA et
al., 2018). Apds aplicar a insulina, é importante aguardar cinco segundos para retirar a seringa. O Estudo
mostrou que as pessoas ndo aguardavam o tempo recomendado, 0 que pode ocasionar
extravasamento do medicamento (MOREIRA et al., 2018).

Deve-se considerar que os estudos incluidos nesta revisdo concordaram sobre ndo recomendar
a massagem, reforcando o que foi encontrado em outra pesquisa, na qual cerca de 67% dos
participantes também nao a realizavam (EID et al., 2020). Assim como as seringas, 0 mercado
disponibiliza agulhas de diversos tamanhos, sendo esse um fator determinante para a realiza¢do da
prega SC e escolha do angulo de aplicacdo (ROSSANEIS et al., 2019).

Os locais disponiveis para a aplicagdo devem ser divididos em pequenos quadrantes e, entre
uma aplicacao e outra, deve-se manter distancia de 1 cm seguindo no sentido horario, sendo importante
evitar esse local por até 14 dias (CARVALHO et al., 2020). No entanto, apesar de afirmarem realizar o
rodizio, os participantes mencionaram preferéncia por dois locais, abdémen e membros inferiores, e em
outra pesquisa ndo foi constatada a realizagdo do rodizio (SILVA et al., 2021).

Em relagao ao descarte do material utilizado para realizagdo da autoaplicacdo em residéncia
(ANDRE, 2013) enfatiza a necessidade de que os gestores responsaveis pela elaboracdo de politicas
publicas considerem experiéncias exitosas no pais quanto ao descarte adequado de seringas usadas
por usuarios de insulina em domicilio e planejem agbes e medidas para a realizagdo de um descarte
seguro e adequado dos Residuos de Servicos Solido de Saude (RSSs) no pais (ANDRE, 2013)

Diante do que foi exposto este estudo se revelou importante, pois possibilitou conhecer as
praticas inadequadas na autoaplicagdo da insulina. Tal conhecimento pode embasar a equipe
multidisciplinar, principalmente nas a¢des de educagao em saude, a fim de que possa dialogar com a
pessoa frente as principais dificuldades encontradas, nas quais o farmacéutico devera de forma
continua a investir nas suas qualificagdes e esfor¢os a fim de ultrapassar o cuidado descontextualizado
das condi¢Ges de vida das pessoas.

O estudo realizado apresentou limitagées quanto a busca de dados em relacdo ao tema de
aplicagao de insulinas em criangas, pois de inicio seria abordado esse assunto para todas as idades,
tendo em vista que o guia é voltado também para os cuidadores, eles irdo fazer a aplicacdo nessas
criancas e por falta de estudo abordando esse tema, desconhecemos as dificuldades de aplicacao de
insulina domiciliar a esse publico. Embora tenhamos encontrado um material vasto de informagées para
tratar e alimentar nosso estudo, os mesmos ndo séo téo ricos no contetido que tivessem pelo menos
uma das seguintes etapas descrita pela SDB: transporte e armazenamento da insulina e a técnica de
aplicagao da mesma. E a movimentagao dos residuos perfurocortantes no domicilio.



4. CONCLUSAO

A revisdo dos estudos mostrou que ainda ocorrem praticas inadequadas na autoaplicacdo da
insulina no domicilio, tais como: armazenamento inadequado, nao realizacdo do rodizio do local de
aplicagdo, ndo homogeneizacao do frasco antes da aplicagdo, ndo higienizagdo correta e descarte
incorreto.

Os resultados evidenciaram que a realidade da autoaplicagdo de insulina em adultos com
diabetes Mellitus no domicilio pode ser modificada a partir da educagao em saude pelo farmacéutico, o

qual pode colaborar para o planejamento das acdes estratégicas para diminuir tais desafios.
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