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CUIDADOS PALIATIVOS EM UM HOSPITAL DE ENSINO PUBLICO - PROJETO DE
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Introducado: O uso da via subcutanea (SC) para administracdo de farmacos em pacientes em
cuidados paliativos € uma técnica descrita desde 1986, porém a partir das duas Ultimas décadas,
muitos artigos que defendem o cateter subcutdneo como segunda via de escolha apos a via oral, e
sua utilizacdo em cuidados paliativos vem ganhando grande aceitacdo. O método € considerado
seguro, eficaz e tecnicamente a aplicacdo do cateter subcutdneo é mais facil do que a intravenosa.

Este estudo foi motivado pela necessidade de implementar essa pratica no cuidado a pacientes que
ndo podem receber medicacdo por via oral e que necessitam administracdo de farmacos para

controle da dor e demais sintomas. Objetivo: capacitar a equipe de enfermeiros do Nucleo de
Cuidados Paliativos (NCP), e representantes de outras &reas da instituicdo, na administracdo de
farmacos por via subcutanea. Projeto de desenvolvimento para estabelecer diretrizes na implantagao
de cateter por via subcutdnea na pratica clinica a pacientes em cuidados paliativos cuja etapa
principal para implantacé@o foi capacitar 17 enfermeiros nesta pratica. Resultados: Foi elaborado um
folder de informag®8es sobre técnica e cuidados com cateter subcutaneo, e serd formado um grupo de
estudo de puncdo subcutanea para dar continuidade ao projeto. Conclus&o: E uma técnica de facil
aplicabilidade e manutencdo em ambiente hospitalar ou domiciliar. Melhora a autonomia e qualidade
de vida do paciente, sendo esse o objetivo primordial em cuidados paliativos. De toda forma requer a
capacitacdo do profissional antes de sua implementacdo, pois € fundamental a construcdo do
conhecimento e habilitacdo do profissional, contribuindo para uma assisténcia de enfermagem
gualificada e segura ao paciente e sua familia na hospitalizacéo e apds sua alta.
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