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RESUMO

A alta hospitalar é a preparacao do paciente para o momento de transicao de cuidado e
o plano de alta deve garantir seguranca ao paciente. A insulina € um horménio utilizado
para manter o controle e niveis de glicemia no sangue. O presente estudo teve como
objetivo elaborar um protocolo padronizado de orientacao farmacéutica no uso de insu-
lina na alta hospitalar. O protocolo foi elaborado com base em uma revisdo bibliografica,
utilizando as bases de dados: Google Scholar, Pubmed, Scielo, Lilacs, Biblioteca Virtual
em Saude e Sciencedirect. Foram selecionados artigos entre os anos 2019 a 2024, a par-
tir dos Descritores em Ciéncias da Saude (DeCS), garantindo, de forma segura, desde
a identificacdo do paciente até a maneira mais eficaz para manusear a insulina. Apds
finalizado, foi direcionado para um Hospital Particular situado no municipio de Aracaju,
do estado de Sergipe, para validacdo. O propdsito do protocolo é garantir a seguranca
do paciente em uso de insulina, apds a alta hospitalar. A importancia do protocolo de
orientacdo de alta é promover eficacia, adesdo e continuidade do cuidado na transicao
do ambiente hospitalar para domiciliar. Para alcancar esse fim, o instrumento apresen-
ta informag0Oes padronizadas pela instituicdo, assegurando que os pacientes recebam
orientagdes seguras e individuais, adaptadas as suas necessidades, além de proporcio-
nar seguranca no servico. Por fim, conclui-se que o protocolo de alta em uso de insulina
€ uma alternativa segura e eficaz para a adesdao ao tratamento, para garantir melhor
planejamento na alta hospitalar e para transicao do paciente.

PALAVRAS-CHAVE
Protocolos Clinicos. Alta do Paciente. Seguranga do Paciente.

ABSTRACT

Hospital discharge is the preparation of the patient for the transition of care, and the
discharge plan must ensure patient safety. Insulin is a hormone used to maintain glyce-
mic control and blood glucose levels. The present study aimed to develop a standardized
protocol for pharmaceutical counseling on insulin use at hospital discharge. The proto-
col was developed based on a literature review using the following databases: Google
Scholar, PubMed, SciELO, LILACS, Virtual Health Library, and ScienceDirect. Articles pu-
blished between 2019 and 2024 were selected using the Health Sciences Descriptors
(DeCS), ensuring patient safety from patient identification to the most effective way of
handling insulin. After completion, the protocol was submitted for validation to a private
hospital located in the municipality of Aracaju, in the state of Sergipe. The purpose of
the protocol is to ensure the safety of patients using insulin after hospital discharge. The
importance of the discharge counseling protocol is to promote effectiveness, adherence,
and continuity of care during the transition from the hospital to the home environment.
To achieve this goal, the instrument provides institution-standardized information, en-
suring that patients receive safe and individualized guidance tailored to their needs, in
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addition to providing safety within the service. Finally, it is concluded that the insulin-use
discharge protocol is a safe and effective alternative to promote treatment adherence,
ensure better discharge planning, and support patient transition after hospital discharge.

KEYWORDS

Clinical Protocols; Patient Discharge; Patient safety.

1 INTRODUCAO

De acordo com a World Health Organization (Organizacdo Mundial de Saude), a
alta caracteriza-se geralmente pela evolugao clinica do paciente e sua transicdo de cui-
dado. Esse processo demanda a implementacdo de estratégias que transmitam, para
os pacientes, informacdes necessarias sobre os cuidados com o uso de medicamentos,
além da elaboracdo de documentos referentes ao plano de alta (WHO, 2019).

A alta hospitalar representa um momento delicado e importante para os pacientes
portadores de doencas cronicas que é caracterizada como uma das principais causas de
morbidade e mortalidade no mundo, dentre elas a diabetes mellitus (DM), onde dos
5,86% da populacdo mundial que possui o diagndstico, 3,63% sdo brasileiros (Ricardo et
al., 2023). O DM é uma doenca ligada a fatores genéticos, comportamentais e ambien-
tais, ocasionada pela decorréncia de alteragdes no organismo na producdo de insulina
ou na inatividade desse hormonio (Jacomini et al., 2023).

A DM tem como principais classificacdes a DM tipo 1 que é caracterizada pela
destruicdo de células B do pancreas, por um processo autoimune, e pela presenca de
anticorpos anti-descarboxilase do acido glutamico (GADA) no sangue. A DM tipo 2 é
caracterizada pela utilizacdo ineficaz de insulina por parte do organismo e encontra-se
em grande parte associada ao excesso de peso e sedentarismo (Mourato et al., 2020).

A fim de minimizar esse quadro, a OMS apresenta metas com estratégias que be-
neficiam a seguranca do paciente, tais como, melhoria na efetividade da comunicacdo
entre os profissionais de salde, promogao de seguranga no uso de medicamentos e as-
sisténcia ao paciente. Visto que a transi¢cdo do cuidado é representada como um periodo
de vulnerabilidade para o paciente, se faz necessaria a preparacdo dos profissionais de
saude para a continuidade do cuidado (Gongalves et al., 2022).

Desse pressuposto, o farmacéutico contribui junto a equipe multiprofissional de
saude no que tange ao acompanhamento da farmacoterapia de pacientes internados,
colaborando para a otimizacdo da terapia ideal, na identificacdo de efeitos adversos e
de interacdes medicamentosas e na educacdo ao paciente no processo de transicdo do
autocuidado, podendo fazer uso de estratégias como aplicacdo de protocolos, cartilhas
informativas, recursos fornecidos por escrito ou impresso, que colaborem na seguranca,
efetividade e adesdo do tratamento pelo paciente (Ribeiro et al., 2020).

Desta forma, esse trabalho teve como objetivo a elaboracdo de um protocolo padro-
nizado com orienta¢des farmacéuticas para pacientes em uso de insulina, na alta hospitalar.
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2 METODOLOGIA

O presente estudo trata-se de uma narrativa descritiva que utilizou a elaboragdo de
um protocolo destinado a orientacdo farmacéutica na alta hospitalar de pacientes em uso de
insulinas por via de administragdo subcutanea, durante o periodo compreendido entre feve-
reiro a maio de 2024. A elaboracdo do protocolo envolveu: identificacdo da importancia da
farmacoterapia ideal, andlise de insulinas por via subcutanea, com para garantir a seguranca,
efetividade e adesdo do tratamento e sua aplicagdo no momento da alta hospitalar.

Para elaboracdo do presente protocolo, foi realizada uma pesquisa bibliografica,
na qual foram pesquisados artigos nas seguintes bases de dados: Google Scholar (Goo-
gle académico), US National Library of Medicine National Institutes of Health (Pubmed),
Scientific Electronic Library Online (Scielo), Literatura Latino-Americana e do Caribe em
Ciéncias da Saude (Lilacs), Biblioteca Virtual em Saude e Sciencedirect.

Os critérios de inclusdo para os materiais utilizados foram: artigos publicados no
periodo de 2020 a 2024, em portugués e inglés obtidos os Descritores de Ciéncias da
Saude (DECS) e Medical Subject Headings MeSH (MeSH): (protocolos clinicos, seguranca
do paciente, alta hospitalar, interacdes medicamentosas, insulinas, farmacéuticos, hipo-
glicemiantes) e inglés (clinical protocols, patient safety, patient discharge, drug interac-
tions, insulins, pharmacists, hypoglycemic drugs). Ponderando os critérios de exclusdo
artigos pagos e que nao estao disponiveis na integra (Da Silva et al., 2021).

Além disso, foram considerados na busca de dados fatores de complexidade, in-
cluindo: erros na administracdo de insulinas de via subcutanea, alteracdes na farmaco-
cinética, armazenamentos inadequados, interagdes medicamentosas, possiveis eventos
adversos e contraindicac¢des.

A principio, essas variaveis foram empregadas para pesquisar documentos de
orientacao de alta e estudos que pudessem embasar teoricamente a elaborag¢do do pro-
tocolo farmacéutico de maneira clara e simplificada, com a finalidade de orientar os
pacientes que fazem uso de insulinas e em processo de alta hospitalar.

Para executar a concepgdo do protocolo farmacéutico foi indispensavel identi-
ficar o publico-alvo, o qual apresentava maior necessidade de orientacdo de forma
objetiva e facilitada. Posteriormente, foram analisados os protocolos existentes e os
principais elementos contidos.

Em seguida, foi elaborado de forma abrangente a sua estrutura com caracteristicas
fundamentais que viesse garantir de forma segura desde a identificacdo do paciente até
a maneira mais eficaz para manusear e armazenar de forma adequada a insulina. Apds,
finaliza-lo foi direcionado para um Hospital Particular situado no municipio de Aracaju,
do estado de Sergipe, para validacao.

3 RESULTADOS

Tendo em vista que o propdsito principal desse instrumento é garantir a seguranga do
paciente apos a alta hospitalar, para alcangar esse fim, foi realizado uma andlise na literatura
sobre orientacdo farmacéutica nessa fase, exclusivamente, para pacientes insulinos depen-
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dentes. Foram identificados sete tipos de insulinas classificadas pelo grupo terapéutico, ca-
racteristicas da apresentacdo, via de administrac¢do, inicio de acdo, pico de acdo, duracdo da
acdo (minutos e horas) e as condi¢Ges de armazenamento, dispostas no Quadro 1.

Quadro 1 - Tipos de insulinas por via subcuténea

Tipo de
Acao

Nome

Caracteristicas

Inicio
de
acao

Pico
de
acao

Duragao
da acao

Armazena-
mento

Acdo
Ultrarrapida

Insulina
Asparte
(NovoRapid®)

Solugdo injetavel
aguosa com
aspecto limpido e
incolor.

5-15
min

3-5h

Antes de aberto,
armazenar em re-
frigerador em tem-
peratura entre 2°C
e 8°C. Apds aberto
ou carregado como
reserva em tempe-

ratura ambiente,
abaixo de 30 °C ou

sob refrigeragao
entre 2°C e 8°C,

por no maximo 4

semanas

Insulina
Lispro
(Humalog®)

Solugdo injetavel
aquosa clara,
incolor.

5-15
min

3-5h

Antes de aberto,
armazenar em
refrigerador em

temperatura entre
2°C e 8°C. Forada
geladeira por até
28 dias, desde que
mantido em local
fresco (abaixo de
30°C) e longe do
calor direto e luz.

Insulina
Glulisina
(Apidra®)

Solugdo injetavel
limpida, incolor,
sem nenhuma
particula sélida

visivel e de
consisténcia
aquosa.

5-15
min

3-5h

Sob refrigeragdo
em temperatura
entre2e 8°Ce
protegidos da luz.
Apos aberta, re-
frigerada ou néao,
deve ser usada em
até 28 dias.

Acdo Rapida

Insulina
Regular
Humana R
(Humulin®,
Novolin®)

Solugdo injetavel
aquosa, branca e
leitosa.

2-3h

5-8h

Antes de aberto,
armazenar em re-
frigerador em tem-
peratura entre 2°C
e 8°C. Apds aberto
ou carregado como
reserva em tempe-

ratura ambiente,
entre 15°C e 30°C,
protegido do calor e

da luz.
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Tipo de
Acgao

Nome

Caracteristicas

Inicio
de
acao

Pico
de
acao

Duragao
da acdo

Armazena-
mento

Acdo
Intermedidria

Insulina
Luséfona
Humana NPH
(Humulin® N,
Novolin® N)

Solugdo injetavel
liquido leitoso e
estéril.

2-4h

4-10

10-18 h

Antes de aberto,
armazenar em
refrigerador em

temperatura entre

2°C e 8°C. Forada
geladeira por até

28 dias, desde que
mantido em local

fresco (abaixo de
30°C) e longe do

calor direto e luz.

Acdo Lenta

Insulina
Detemir
(Levemir®)

Solugdo injetavel
aguosa, com
aspecto limpido e
incolor.

1-3h

6-8h

18-22h

Antes de aberto,
armazenar em
refrigerador em

temperatura entre

2°C e 8°C. Forada
geladeira por até

42 dias, desde que
mantido em local

fresco (abaixo de
30°C) e longe do

calor direto e luz.

Insulina
Glargina
(Lantus®)

Solugdo injetavel
aguosa, com
aspecto limpido e
incolor.

3-4h

20-24h

Antes de aberto,
armazenar em
refrigerador em

temperatura entre

2°C e 8°C. Forada
geladeira por até

28 dias, desde que
mantido em local

fresco (abaixo de
30°C) e longe do

calor direto e luz.

Fonte: Adaptado pelos autores, 2024 (Sirio Libanés, 2024).

O protocolo de alta hospitalar dispde de maneira minuciosa e personalizada as orien-
tacOes necessarias aos pacientes, promovendo continuidade de cuidado, eficicia e adesao
na transicdo do ambiente hospitalar para domiciliar. Esse instrumento assegura que os
pacientes recebam orientag¢des individualizadas e seguras, sendo capaz de se adaptarem
as necessidades especificas de cada individuo, proporcionando confiabilidade no servico.

Sendo assim, a sua estrutura é composta pelos seguintes elementos essenciais:
identificacdo do paciente (home e data de nascimento), histdrico de reagao adversa a
medicamentos (RAM) ou alergia medicamentosa, nome comercial/principio ativo, do-
sagem, via de administracdo, horarios (manh3, tarde, noite), armazenamento, locais de
aplicag0es, rodizio de locais (regido e data de aplicacdo), observagdes e registros do far-
macéutico (a), os quais estdo descritos em Anexo 1.
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4 DISCUSSAO

Apds a realizacdo da pesquisa foi observado a dificuldade de manuseio de maneira
adequada das insulinas pelos pacientes com diabetes, os quais foram identificados como
o publico-alvo que necessitava de orientagbes de alta hospitalar por meio do protocolo,
tendo grande relevancia na analise da vulnerabilidade. Dessa forma justifica-se a ne-
cessidade de dar suporte e recursos a esses pacientes na transicdo de cuidado eficaz
domiciliar, evitando, consequentemente, uma suposta readmissdo, falhas terapéuticas
ou uma piora do histérico de saude.

De acordo com Dos Santos Amorim e Dos Santos (2023), é evidente que a imple-
mentacgao de protocolo de orientagao farmacéutica no momento da alta hospitalar tem
impacto significativo, permitindo simplificar a terapia do usuario para se obter a adesao
ao tratamento, por meio de orientagdes no momento da alta, proporcionando seguran-
¢a ao paciente e melhorando a comunicagao entre o paciente e o profissional de saude.

Lima e Mazarakis (2021) relatam em seus estudos que embora seja evidenciado
a necessidade de conhecimento dos pacientes sobre a insulinoterapia, a maioria dos
participantes afirmam sobre a necessidade de autonomia no momento da autoadminis-
tracdo da insulina, ficando evidente a importancia de oferecer orienta¢des sobre o uso
dainsulina, a fim de facilitar a administracdo e minimizar danos.

De acordo com as Metas Internacionais de Seguranga do Paciente, o primeiro pas-
so para um ambiente seguro é a identificacdo correta dos pacientes a qual estd destina-
do o servico e/ou procedimento, possibilitando maior seguranca do cuidado e evitando
falhas, incluindo informacdes basicas como nome completo e data nascimento, além da
inclusdo no procedimento e esclarecimento de duvidas (Da Silva, 2021).

Nessa perspectiva, Brito (2021) complementa que a estratégia para identificacdo
do paciente configura-se como uma ferramenta de promogao de cuidado e seguranca de
maneira mais ampla, além de ser fundamental nas transi¢cdes do paciente.

De Lima e colaboradores (2021) relatam, com destaque, as suposicées das RAM
gue ainda estdo sendo avaliadas e classificadas com base em critérios primordiais a cau-
salidade que tem como necessidade analisar a suspeita em relagdo aos medicamentos
e a reacdo apresentada pelo paciente e, ainda, afirmam que as gravidades das RAM sdo
avaliadas de acordo com os danos e risco que podem representar para o individuo.

Segundo a Sociedade Brasileira de Diabetes (SBD) (2019), os locais de armazena-
mento e conservacdo das insulinas em geladeira seria na prateleira do meio, nas da
parte inferior, ou na gaveta de verduras, longe das paredes, em sua embalagem original
e acondicionada em recipiente plastico ou de metal com tampa. Além disso, quando em
uso, a insulina deve ser retirada da geladeira entre 15 e 30 minutos antes da aplicacao,
para evitar dor e irritagdo no local em que serd injetada (Silva et al., 2023).

Quanto aos locais de aplicacdo, destaca-se a necessidade da realizacdo de ro-
dizios, podendo assim, serem aplicadas na regido inferior da coxa, abdome, regidao
posterior do brago e nadegas, sendo importante para prevenir deformidades que se
formam no tecido subcutaneo (lipohipertrofia), as quais interferem na absorc¢do da
insulina (De Franga, 2023).
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Cerca dessa ldgica, os planos de acdo de cuidados envolvendo a farmacoterapia
é ideal para pacientes com DM em uso de insulina. De acordo com a resolugdo 585/13
do Conselho Federal de Farmacia (CFF) é responsabilidade e dever do farmacéutico con-
duzir uma boa relagdo de cuidado ao paciente, no qual o individuo adquire maior co-
nhecimento e técnicas do tratamento, além de possibilitar melhor comunicacdo entre o
paciente e profissional de saude (CFF, 2013).

Nesse sentido, definir as necessidades dos pacientes para garantia de cuidado, refere-
-se ao planejamento da alta hospitalar, que é evidenciado pelos estudos feitos por Fiorenza
e colaboradores (2023), onde destaca o farmacéutico na equipe multiprofissional de saude,
como o profissional responsavel pelo suporte pds-alta, se estendendo para outros servigos
de saude, com o intuito de proporcionar eficiéncia e qualidade na transicao do cuidado.

5 CONCLUSAO

Pode-se concluir que o protocolo de orientacdo farmacéutica para pacientes em
uso de insulina na alta hospitalar pode contribui para o fortalecimento do autocuidado,
0 aumento da adesdo ao tratamento e a minimizagao de erros terapéuticos.

Além disso, pode-se observar aimportancia do papel do farmacéutico na continuidade
do cuidado, assegurando a transmissao adequada de informagdes e o uso seguro da terapia.

A implementacdo do protocolo por instituicdes propicia subsidios para futuras
pesquisas e aprimora a pratica clinica, favorecendo melhores desfechos terapéuticos e o
uso eficiente dos recursos hospitalares.
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