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Utilização da hipodermóclise em pessoas idosas no ambiente domiciliar: protocolo de revisão de escopo 

Use of hypodermoclysis in elderly people in the home environment: scoping review protocol  

Uso de hipodermoclisis en personas mayores en el ámbito domiciliario: protocolo de revisión del alcance  

 

Resumo 

Objetiva-se mapear e sumarizar as produções científicas sobre o uso da hipodermóclise em pessoas idosas 
no ambiente domiciliar. A revisão de escopo será conduzida de acordo recomendações do Instituto JBI e 
Prisma-Scr. Esta revisão de escopo buscará fontes de evidência em textos completos de estudos primários 
e na literatura cinzenta teses e dissertações, disponíveis nas principais bases de dados: PubMed, CINAHL, 
SCOPUS, Web of Science, Science Direct e SciELO. Como critério de exclusão, não serão incluídos os estudos 
de revisão (secundários) ou que não atendam a combinação mnemônica PCC: P Population – Cuidadores de 
Saúde; C Concept – Hipodermóclise; C Context – Pessoa idosa domiciliada. Nessa revisão não haverá 
restrição de idioma, entretanto estabeleceu-se um recorte temporal a partir do ano de 2009. A seleção dos 
estudos será feita por dois revisores independentes utilizando os softwares Endnote e Rayyan, enquanto 
um terceiro resolverá divergências entre esses. Para extração, análise das evidências e síntese do 
conhecimento será utilizado uma ferramenta de extração de dados estruturada desenvolvido pelo Instituto 
JBI e adaptado pelos revisores para atender ao objetivo e questão principal da pesquisa. Na revisão de 
escopo final haverá descrição dos resultados da pesquisa e do processo de inclusão dos artigos no estudo. 
 
Descritores: Hipodermóclise; Pessoa Idosa; Cuidadores; Domicílio; Cuidado Domiciliar.  

 

Abstract 

The aim is to map and summarize scientific productions on the use of hypodermoclysis in elderly people in 
the home environment. The scoping review will be conducted under recommendations from the JBI Institute 
and Prisma-Scr. This scoping review will search for sources of evidence in full texts of primary studies and 
gray literature theses and dissertations, available in the main databases: PubMed, CINAHL, SCOPUS, Web of 
Science, Science Direct, and SciELO. As an exclusion criterion, review studies (secondary) or those that do 
not meet the PCC mnemonic combination will not be included: P Population – Health Caregivers; C Concept 
– Hypodermoclysis; C Context – Domiciled elderly person. In this review there will be no language 
restrictions, however, a time frame was established starting in 2009. The selection of studies will be made 
by two independent reviewers using the Endnote and Rayyan software, while a third will resolve differences 
between them. For extraction, analysis of evidence, and synthesis of knowledge, a structured data 
extraction tool developed by the JBI Institute and adapted by reviewers will be used to meet the objective 
and main question of the research. In the final scoping review, there will be a description of the research 
results and the process of including articles in the study.  

Descriptors: Hypodermoclysis; Elderly; Caregivers; Residence; Home Care.  

 

Resumén 

El objetivo es mapear y resumir las producciones científicas sobre el uso de la hipodermoclisis en personas 
mayores en el ámbito domiciliario. La revisión del alcance se llevará a cabo de acuerdo con las 
recomendaciones del Instituto JBI y Prisma-Scr. Esta revisión de alcance buscará fuentes de evidencia en 
textos completos de estudios primarios y en tesis y disertaciones de literatura gris, disponibles en las 
principales bases de datos: PubMed, CINAHL, SCOPUS, Web of Science, Science Direct y SciELO. Como 
criterio de exclusión, no se incluirán estudios de revisión (secundarios) o aquellos que no cumplan con la 
combinación nemotécnica del PCC: Población P – Cuidadores de Salud; Concepto C – Hipodermoclisis; 
Contexto C – Persona mayor domiciliada. En esta revisión no habrá restricciones de idioma, sin embargo se 
estableció un marco de tiempo a partir de 2009. La selección de los estudios será realizada por dos revisores 
independientes utilizando los software Endnote y Rayyan, mientras que un tercero resolverá las diferencias 
entre ellos. Para la extracción, análisis de evidencia y síntesis de conocimiento se utilizará una herramienta 
de extracción de datos estructurados desarrollada por el Instituto JBI y adaptada por los revisores para 
cumplir con el objetivo y pregunta principal de la investigación. En la revisión final del alcance habrá una 
descripción de los resultados de la investigación y el proceso de inclusión de artículos en el estudio.  

Descriptores: Hipodermoclisis; Anciano; Cuidadores; Residencia; Cuidados en el Hogar. 
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Introdução 
O aumento da expectativa de vida é um fenômeno 

mundial, “em uma era de desafios de saúde imprevisíveis – 
seja devido a mudanças climáticas, doenças infecciosas 
emergentes – uma tendência é certa: em todo o mundo, o 
envelhecimento da população está se acelerando”1. Ainda, 
segundo a Organização Mundial da Saúde, a expectativa de 
vida no mundo passou de 66,8 anos em 2000 para 73,3 anos 
em 20192 e acompanhando a rapidez que esse fenômeno 
vem acontecendo, observa-se também o aumento das 
morbidades com relevância na cronicidade das doenças e 
das limitações do sujeito, ambos os aspectos podem estar 
relacionados ao processo natural do envelhecimento3–5.  

Esse crescimento está impactando diretamente nos 
sistemas sociais e de saúde, exigindo cada vez mais 
profissionais e instituições capacitados e envolvidos na 
promoção de um envelhecimento com qualidade de vida1,5-

7. Nessa perspectiva, o enfermeiro precisa estar em 
constante processo de capacitação, aprendendo, 
pesquisando e conhecendo novas tecnologias, com objetivo 
principal de prestar uma assistência de qualidade, eficaz, 
eficiente e com segurança8,9. 

Paradoxalmente, nesse contexto de inovação nas 
práticas de assistência à saúde para população idosa 
ressurge uma técnica antiga, porém pouco explorada, a 
hipodermóclise. Essa técnica consiste na infusão de fluidos, 
eletrólitos e fármacos no espaço subcutâneo, em situações 
não emergenciais10–12.  

No cuidado com pessoas idosas os fármacos devem 
ser administrados, preferencialmente, por via oral, porém 
em algumas situações essa via não está disponível11, 70% dos 
pacientes em fase final de vida, por exemplo, necessitarão 
de outra via de administração13, e a via endovenosa, que a 
priori seria a primeira indicação apresenta alguns riscos e 
dificuldades, sobretudo em pacientes com mais de 80 anos, 
que foram submetidos a quimioterapia ou com demência14, 
nesse contexto a via subcutânea apresenta-se como a via 
mais segura.  

Ressalta-se ainda que a hipodermóclise pode não 
somente ser indicada no ambiente ambulatorial ou 
hospitalar, mas também no ambiente domiciliar, a 
possibilidade de realização dessa prática no domicílio se 
reveste de maior importância se considerarmos as claras 
vantagens da hipodermóclise diante de outras técnicas de 
administração de medicamentos e hidratação, como por 
exemplo, o maior conforto na administração, baixo custo, 
facilidade na punção e baixo índice de infecções4,7,10,13,15–17, 
além de um atendimento mais humanizado e personalizado, 
possibilitando maior rapidez na recuperação dos pacientes, 
maior autonomia e otimização dos leitos hospitalares18.  

Desta forma, a realização de estudos sobre a 
hipodermóclise em pessoas idosas no domicílio se faz 
necessária, para promover o desenvolvimento do 
conhecimento sobre a técnica, implantação de protocolos e 
diretrizes que subsidiem a prática profissional, e 
consequentemente um impacto positivo na qualidade de 
vida das pessoas idosas que se beneficiam da 
hipodermóclise, já que a técnica continua sendo pouco 
explorada e consequentemente pouco utilizada no Brasil7,19-

21. Sendo assim, a questão que norteia a realização dessa 
revisão de escopo foi: “Como as produções científicas 
abordam o uso da hipodermóclise em pessoas idosas no 
ambiente domiciliar?”. 

Para responder à essa pergunta, optou-se por 
realizar uma revisão de escopo com o objetivo principal de 
mapear e sumarizar as produções científicas sobre o uso da 
hipodermóclise em pessoas idosas no ambiente domiciliar.  

 
Metodologia 

Essa revisão de escopo será conduzida com base na 
diretriz do Itens de Relatório Preferidos para Revisões 
Sistemáticas e Meta-análises para Revisões de Escopo 
(PRISMA-ScR) e de acordo com as recomendações de 
estruturação do Manual do Instituto JBI - JBI Manual for 
Evidence Synthesis, cujo método visa mapear os principais 
conceitos, clarificar e identificar lacunas do conhecimento22, 
sendo o referido protocolo previamente registrado na Open 
Science Framework com o número de registro DOI 
10.17605/OSF.IO/4KEJ6, a fim de garantir a transparência da 
revisão.  

A questão de pesquisa, o objetivo do estudo e os 
descritores de acordo foram elucidados pela combinação 
mnemônica PCC: P Population – Cuidadores de Saúde; 
C Concept – Hipodermóclise; C Context – Pessoa idosa 
domiciliada. 

Por se tratar de uma revisão de literatura este 
estudo não foi submetido ao Comitê de Ética em Pesquisa 
envolvendo seres humanos, entretanto, respeitou-se a 
Resolução n.° 466/12, do Conselho Nacional de Saúde, no 
que se refere à análise e ao compartilhamento dos 
resultados. 

 
Critérios de inclusão 
Participantes 

Esta revisão considerará estudos que incluam 
cuidadores de saúde que auxiliam pessoas idosas em uso da 
hipodermóclise, compreendemos como cuidadores de 
saúde todas as pessoas que prestam cuidado ao paciente18, 
esses cuidadores de saúde seriam todos aqueles que estão 
aptos para auxiliar o outro em suas necessidades e 
atividades da vida cotidiana com ou sem vínculo familiar. 
Nessa lógica, a expressão “cuidadores de saúde” não deverá 
ser atribuído, nesse estudo, apenas aos profissionais da 
enfermagem ou de outra área da saúde. 
 
Conceito 

Estudos que tratam da hipodermóclise como 
alternativa para terapia infusional. O termo 
“hipodermóclise” corresponde ao uso da via subcutânea 
para infusão contínua de soluções em volumes maiores, 
quando um determinado medicamento é infundido em 
bolus ou diluído em pequeno volume, não cabe descrever 
essa aplicação como hipodermóclise, mas sim como “uso da 
via subcutânea”11, nessa revisão, compreendemos a 
hipodermóclise no seu sentido mais amplo, tanto na infusão 
contínua de soluções maiores quanto na administração de 
medicamentos em pequenos volumes. 
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Contexto 
Nessa pesquisa será considerado como contexto de 

interesse o ambiente domiciliar onde haja pessoas idosas 
submetidos a hipodermóclise. Serão reunidos estudos que 
tratam de pessoas idosas domiciliadas, que são aquelas que 
tem restrição para sair do domicílio, e as pessoas idosas 
acamadas, que são aquelas que tem restrição para sair da 
sua cama. Para esse estudo utilizaremos a definição da 
Organização Mundial da Saúde (OMS) que estabelece como 
“idoso” as pessoas com 60 anos de idade ou mais1, não 
teremos um limite de idade acima desta. Como ambiente 
domiciliar, nesse estudo, entendemos como local onde a 
pessoa estabelece como sua residência de forma natural, 
logo, não serão incluídos estudos que tratam de Instituições 
de Longa Permanência (ILPIs), pois elas oferecem um 
suporte de cuidado e de cuidadores diferente das demais 
residências. 

 
Fontes 

Esta revisão de escopo considerará como fontes de 
evidência textos completos de estudos primários, teses e 
dissertações, disponíveis nas principais bases de dados. 

Os estudos qualitativos serão incluídos sem 
delimitação de abordagem, já os estudos quantitativos farão 
parte as fontes de evidências do tipo experimentais e quase-
experimentais, incluindo: estudo de caso, estudo clínico, 
estudo comparativo, estudo clínico controlado, estudo de 
avaliação, meta-análise, estudo observacional, multicêntrico 
e clínico randomizado. Ainda serão considerados fontes 
adicionais provenientes da literatura cinzenta como 
dissertações e teses. Como critério de exclusão, não serão 
incluídos os estudos de revisão (secundários). 

Nessa revisão não houve restrição de idioma, 
entretanto estabeleceu um recorte temporal a partir do ano 
de 2009, o que motivou esse recorte no tempo foi que após 
pesquisas na National Library of Medicine o termo MeSH 
“hypodermoclysis” que é nosso termo principal no descritor 

de conceito da pesquisa só foi incluído no ano de 2009, logo 
a busca anterior a esse ano seria irrelevante.  

 
Estratégia de busca 

Seguindo com as recomendações de estruturação 
para revisão de escopo do Manual do Instituto JBI - JBI 
Manual for Evidence Synthesis e dos Itens de Relatório 
Preferidos para Revisões Sistemáticas e Meta-análises para 
Revisões de Escopo (PRISMA-ScR)22 será realizada uma 
pesquisa preliminar em março do ano de 2022 utilizando o 
termo Medical Subject Headings (MeSH):“hypodermoclysis” 
nas bases do PROSPERO, Pubmed, CLIO e OSF para saber se 
já existe alguma revisão em andamento ou finalizada com o 
mesmo propósito. Nessa busca foi encontrada apenas duas 
revisões de escopo que tem como conceito a 
hipodermóclise23,24, porém, a sua população e o seu 
contexto diferem dessa pesquisa e portanto lhe torna 
inédita. Conforme recomendado em todos os tipos de 
revisões do JBI, uma estratégia de busca em três etapas foi 
utilizada22: 

• Etapa 1: Uma pesquisa inicial no PubMed e 
Cumulative Index to Nursing and Allied Health 
Literature (CINAHL) via Business Source Complete 
(EBSCO) foi realizada para identificar artigos sobre 
o assunto, e ampliar a captura dos estudos na 
próxima fase22. A estratégia de busca, incluindo os 
MeSH e os termos de índice que forem 
identificados nessa etapa, foram adaptados para 
cada fonte de informação incluída conforme o 
Quadro 1; 

• Etapa 2: Na segunda etapa da estratégia de busca, 
todas as palavras-chave e termos índice 
identificados anteriormente, serão adaptados para 
as demais bases de dados: SCOPUS, Web of Science 
Core Collection, Science Direct, Scientific Electronic 
Library Online – SciELO, e estão dispostas no 
Quadro 2. 

  
Quadro 1. Etapa 1: Pesquisa inicial nas bases mais relevantes no campo das pesquisas ligadas às ciências biológicas e da saúde. Feira de Santana, BA, Brasil, 2022 

Base Estratégia 

PUBMED 

((((((((((Caregivers[Mesh]) OR (Health Personnel[MeSH Terms])) OR 

(Nursing[MeSH Terms])) OR (Nurses[MeSH Terms])) AND (Hypodermoclysis[MeSH 

Terms])) AND (Aged[MeSH Terms])) OR (Geriatricians[MeSH Terms])) OR 

(Geriatric Nursing[MeSH Terms])) AND (Nursing Homes[MeSH Terms])) OR 

(Home Care Service[MeSH Terms])) OR (Long-Term Care[MeSH Terms]) AND 

(2009:2022[pdat])  

CINAHL 
TI Caregivers OR TI nurses OR TI nursing AND TI hypodermoclysis AND TI “nursing 

homes” OR TI “long-term care” 

 
Quadro 2. Etapa 2: Estratégia de pesquisa em todas as bases de dados utilizadas nessa revisão. Feira de Santana, BA, Brasil, 2022 

Base Consulta 

PUBMED 

((((((((((Caregivers[Mesh]) OR (Health Personnel[MeSH Terms])) OR (Nursing[MeSH 

Terms])) OR (Nurses[MeSH Terms])) AND (Hypodermoclysis[MeSH Terms])) AND 

(Aged[MeSH Terms])) OR (Geriatricians[MeSH Terms])) OR (Geriatric 

Nursing[MeSH Terms])) AND (Nursing Homes[MeSH Terms])) OR (Home Care 

Service[MeSH Terms])) OR (Long-Term Care[MeSH Terms]) AND (2009:2022[pdat]) 
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CINAHL 
TI Caregivers OR TI nurses OR TI nursing AND TI hypodermoclysis AND TI “nursing 

homes” OR TI “long-term care” 

SCOPUS 

 

 

TITLE-ABS-KEY (caregivers OR "Health Personnel" OR nursing OR nurses AND 

hypodermoclysis AND aged OR geriatricians OR "Geriatric Nursing" AND "Nursing 

Homes" OR "Home Care Service" OR "Long-Term Care" ) AND (LIMIT-TO (PUBYEAR 

, 2020 ) OR LIMIT-TO ( PUBYEAR , 2019 ) OR LIMIT-TO ( PUBYEAR , 2015 ) OR 

LIMIT-TO ( PUBYEAR , 2014 ) OR LIMIT-TO ( PUBYEAR , 2012 ) OR LIMIT-TO ( 

PUBYEAR , 2010 ) ) AND ( LIMIT-TO ( DOCTYPE, "ar" ) ) 

WEB OF SCIENCE 

TS=(caregivers OR "Health Personnel" OR nursing OR nurses) AND 

TS=(hypodermoclysis) AND TS=("Nursing Homes" OR "Home Care Service" OR 

"Long-Term Care") 

SCIENCE DIRECT 
(caregivers OR "Health Personnel" OR nursing OR nurses) AND hypodermoclysis 

AND ("Nursing Homes" OR "Home Care Service" OR "Long-Term Care") 

SCIELO.ORG 

(ti:((caregivers OR "Health Personnel" OR nursing OR nurses))) OR (ab:((caregivers 

OR "Health Personnel" OR nursing OR nurses))) AND (ti:(hypodermoclysis)) OR 

(ab:(hypodermoclysis)) AND (ti:(("Nursing Homes" OR "Home Care Service" OR 

"Long-Term Care"))) OR (ab:(("Nursing Homes" OR "Home Care Service" OR "Long-

Term Care"))) 

 
Quadro 3. Etapa 3: Estratégia de pesquisa na literatura cinzenta. Feira de Santana, BA, Brasil, 2022 

Base Consulta 

Teses Capes “hypodermoclysis” 

Portal DART-Europe E-theses “hypodermoclysis” 

Repositórios Científicos de Acesso Aberto de 

Portugal (RCAAP) 
“hypodermoclysis”  

The Biblioteca do Conhecimento Online-b-on 

(Online Knowledge Library) 
“hypodermoclysis” “2009-2022” “Assunto: hypodermoclysis” 

 

• Etapa 3: Nesta etapa, as referências de todas as 
fontes identificadas que possuem texto completo 
serão analisadas, rastreadas e incluídas na seleção 
final da amostra do estudo. 
A busca da literatura cinzenta será realizada através 

das fontes: Teses Capes; Portal DART- Europe E-theses; 
Repositórios Científicos de Acesso Aberto de Portugal 
(RCAAP); The Biblioteca do Conhecimento Online-b-on 
(Online Knowledge Library). Em todas as fontes será utilizado 
o termo “hypodermoclysis” para a busca para que seja 
possível ampliar a busca e no RCAAP e Online Knowledge 
Libary haverá a limitação da busca, selecionando apenas os 
“textos completos” (Quadro 3).  
 
Fonte para seleção de evidências e estudo 

Todas as citações identificadas serão agrupadas e 
enviadas para o EndNote 20 (Clarivate Analytics, PA, EUA), 
nessa ferramenta as duplicatas serão removidas e as demais 
citações serão novamente enviadas para uma segunda 
análise no Rayyan Intelligent Systematic Review, nessa 
segunda ferramenta será realizado uma nova exclusão de 
duplicatas e em seguida os títulos e resumos serão 
compartilhados para os dois revisores independentes para 
avaliação por pares, respeitando os critérios de inclusão e 
exclusão dessa revisão.  

O material encontrado na literatura cinzenta será 
organizado em planilhas do Microsoft Excel® pela 
impossibilidade de utilização nas ferramentas EndNote 20 e 
Rayyan. Nas planilhas eles serão analisados para exclusão de 
duplicatas e posteriormente será compartilhado aos dois 
revisores independentes para avaliação por pares também 
respeitando os critérios de inclusão e exclusão dessa revisão.  

Artigos potencialmente relevantes serão 
recuperados na íntegra e os que não atenderem aos critérios 
de inclusão serão excluídos e claramente registrados e 
relatados na revisão de escopo.  

Quaisquer divergências que surjam entre os 
revisores em cada etapa do processo de seleção serão 
resolvidas por meio de discussão ou com um terceiro revisor. 
Ao final, os resultados serão relatados integralmente em 
uma revisão de escopo e apresentados em um fluxograma 
de Itens de Relatório Preferidos para Revisões Sistemáticas 
e Meta-análises para Revisões de Escopo: PRISMA-ScR22. 
 
Extração de dados 

Pares de revisores independentes avaliarão cada 
estudo selecionado usando uma ferramenta de extração de 
dados estruturada (Quadro 4). O formulário de extração de 
dados utilizado foi desenvolvido pelo Instituto JBI e 
adaptado pelos revisores para atender ao objetivo e questão 
da pesquisa que deverá constar dos seguintes dados: título; 

https://dx.doi.org/10.5935/2675-5602.20200373


Utilização da hipodermóclise em pessoas idosas no ambiente domiciliar: protocolo de revisão de escopo  
Soares CEM, Araújo PO, Vale PRLF, Carvalho ESS 

     https://dx.doi.org/10.5935/2675-5602.20200373        Glob Acad Nurs. 2023;4(3):e373 5 

autor (es); ano de publicação; local do estudo; objetivo; 
população; conceito; contexto; agentes estão envolvidos na 
prestação do cuidado; condições clínicas da pessoa que 
utiliza-se da hipodermóclise; indicações para uso da 
hipodermóclise; motivos para a suspensão do uso da 
hipodermóclise; aspectos facilitadores para uso da 

hipodermóclise, aspectos dificultadores para uso da 
hipodermóclise.  

A ferramenta de extração de dados será modificada 
e revisada conforme necessário durante o processo de 
extração de dados de cada artigo incluído. As modificações 
serão detalhadas na revisão de escopo completa. 
 

Quadro 4. Instrumento de extração de dados. Feira de Santana, BA, Brasil, 2022 

Formulário de extração de dados 

Nome do revisor  Data da revisão  

Título   

Autor (es)   

Ano   

Local   

Objetivo   

População   

Conceito   

Contexto   

Agentes envolvidos no cuidado  

Condições clínicas do paciente que está sob uso da hipodermóclise  

Motivos e indicações para hipodermóclise  

Motivo da suspensão da hipodermóclise  

Aspectos que favorecem o uso da técnica em domicílio  

Aspectos que limitam o uso da técnica no domicílio  

 
Análise e apresentação dos dados 

Os dados extraídos serão apresentados na forma de 
tabela, gráficos ou resumos para facilitar a análise e 
compreensão dos achados, além disso, os dados resultantes 
serão descritos à luz do referencial teórico, em forma de 
texto descritivo e crítico reflexivo descrevendo como os 
resultados se relacionam com o objetivo e com a questão da 
revisão.  

 
Resultados Esperados 

Pretende-se caracterizar as produções científicas 
sobre o uso da hipodermóclise em pessoas idosas no 
ambiente domiciliar a partir desse mapeamento.  
 
Considerações Finais 

O protocolo desta revisão de escopo demonstra 
toda a estratégia de um estudo futuro que pode contribuir 
com uma maior qualidade de vida das pessoas idosas que se 
beneficiam da hipodermóclise, sobretudo aqueles 

domiciliados que não estão sob um cuidado constante e 
profissionalizado como em instituições hospitalares.  

Além disso, esse estudo irá promover o 
desenvolvimento do conhecimento sobre a técnica, 
implantação de protocolos e diretrizes que subsidiem a 
prática profissional já que a técnica continua sendo pouco 
explorada e consequentemente pouco utilizada no Brasil. O 
fato da hipodermóclise ainda ser pouco explorada, pode ser 
uma das limitações desse estudo, restringindo o número de 
estudos na seleção final. 
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