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RESUMO

Objetivo: analisar o conhecimento dos profissionais de enfermagem sobre a utilizacdo da regidao ventroglutea.
Método: estudo com abordagem qualitativa realizado com 68 profissionais de enfermagem de trés hospitais.
Para a producdo de dados, foi utilizado um formulario semiestruturado e a apreciacdo das informacoes
procedeu-se de acordo com a Andlise de Contetido. O estudo foi aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa,
protocolo 0285.0.243.000-11. Resultados: 22 sujeitos conhecem a técnica de aplicacdo de injecao
intramuscular ventroglUtea, destes, quatro costumam aplicar medicacao neste local e apenas um descreveu a
técnica de Hochstetter corretamente. Visto ser a regidao ventroglitea mais indicada para aplicacao de
medicacdes intramusculares, no contingente pesquisado ainda é pouco utilizada e conhecida. Concluséo:
percebeu-se a necessidade de sensibilizacao dos profissionais em relacdo a utilizacdo desta regidao

como primeira escolha na pratica clinica de trabalho. Descritores: Injecdes Intramusculares; Enfermagem;
Avaliacao de Servicos de Saude; Educacdo em Saude; Cuidado.

ABSTRACT

Objective: analyzing the knowledge of nursing professionals about the use of ventrogluteal site. Method: a
study with a qualitative approach conducted with 68 nursing professionals of three hospitals. For the
production of data, we used a semi-structured form and the assessment of the information was held in
accordance with the Content Analysis. The study was approved by the Research Ethics Committee, protocol
0285.0.243.000-11. Results: 22 subjects know the application of ventrogluteal intramuscular injection
technique; from these, four usually apply medication at this location and only one described the Hochstetter
technique correctly. Since it is the ventrogluteal site the most suitable for application of intramuscular
medications in the quota researched is not widely used and known. Conclusion: we realized the need for
professional awareness on the use of this region as the first choice in clinical practice work. Descriptors:
Intramuscular Injections; Nursing; Health Services Evaluation; Health Education; Carte.

RESUMEN

Objetivo: analizar los conocimientos de los profesionales de enfermeria en el uso del sitio gluteo. Método: un
estudio con enfoque cualitativo realizado con 68 profesionales de enfermeria de tres hospitales. Para la
produccion de los datos, se utilizé una forma semi-estructurada y la evaluacion de la informacién en poder de
acuerdo con el Analisis De Contenido. El estudio fue aprobado por el Comité de Etica en la Investigacion, el
protocolo 0285.0.243.000-11. Resultados: 22 sujetos conocen la aplicacion de la técnica de inyeccion
intramuscular ventroglutea; de estos, cuatro generalmente aplican la medicacion en este lugar y solo un
describio la técnica de Hochstetter correctamente. Ya que el sitio ventrogluteo es el mas adecuado para
aplicacion de medicamentos por via intramuscular, en la cuota investigada todavia no es ampliamente
utilizada y conocida. Conclusion: nos dimos cuenta de la necesidad de la conciencia profesional acerca del
uso de esta region como primera eleccion en el trabajo de la practica clinica. Descriptores: Inyecciones
Intramusculares; Enfermeria; Evaluacion De Los Servicios De Salud; Educacion Para La Salud; Cuidado.
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INTRODUCAO

A administracao de farmacos por via
intramuscular é considerado um procedimento
simples, entretanto, por ser um processo
invasivo requer certos cuidados, um deles se
refere as regides eleitas pelos profissionais de
enfermagem para tal procedimento. Dois
locais da regidao glitea serao considerados:
injecdo  dorsoglitea  (DG) e injecao
ventroglitea (VG).

A regiao VG, é considerada cientificamente
como a mais segura para aplicacao
intramuscular (IM) devido a algumas
caracteristicas, como maior espessura dos
ventres musculares dos glUteos (gluteo médio
e minimo) que ficam cobertos pelo musculo
gliteo maximo, esta livre de vasos sanguineos
e nervos importantes tanto em adultos como
em criancas e conter menor espessura de
tecido subcutaneo se comparada as outras
regioes de aplicacao. Além disso, é delimitada
por estruturas Osseas palpaveis que salientam
pontos indicativos importantes.’

Para delimitar esta regiao deve-se
espalmar a mao nao dominante sobre o
trocanter maior do fémur do paciente,
posicionar o dedo indicador sobre a espinha
iliaca antero superior e o dedo médio na crista
iliaca, o mais distante possivel, formando
assim um “V”; no baricentro deste triangulo
devera ser aplicada a medicacdo. Para
aplicacées no quadril esquerdo do cliente, o
procedimento deve ser o mesmo, porém o
aplicador usara a mao direita para definir o
local da puncéao.?

Deve ser acrescentado que neste local as
fibras musculares apresentam direcao que
previne o “deslizamento” do material injetado
para a regiao do nervo isquiatico (ciatico),
livrando-o de irritacdes. Outra vantagem a ser
considerada € a menor concentracao de
germes patogénicos anaerdbios na epiderme
quando comparada a regiao DG, sendo menos
passivel de ser contaminada com fezes e urina
em pacientes acamados.

Dentre varias técnicas que sao realizadas
sob responsabilidade do enfermeiro, a
administracao de medicamentos parenterais,
sobretudo por via IM, exige que o profissional
tenha uma visao cientifica e analise as regioes
anatomicas possiveis e mais apropriadas no
cliente, tendo em vista as caracteristicas
farmacologicas das drogas, a capacidade de
absorcao muscular e o caminho percorrido
pelo medicamento no organismo até a sua
eliminacao.?

Um estudo que buscou sensibilizar os
profissionais da area da salde com varios
argumentos para a utilizacao da regiao VG na
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administracao de injecdes intramusculares
descreveu as principais razées para 0 USO
deste local, e ao analisar as vantagens e
desvantagens da utilizacdo desta regiao
quando comparada com a regiao DG, afirmou
que esta € inapropriada e potencialmente
perigosa, entretanto, € eleita com frequéncia
pelos profissionais de enfermagem para a
administracao de medicamentos por via IM.
Ainda é reafirmado que a regidao VG possui
uma menor quantidade de inervacdes e vasos
sanguineos, diminuindo uma série de
complicacoes inerentes a lesées em nervos e
vasos importantes. Assegura que a regiao VG
ainda é minimamente aceita devido aos
poucos conhecimentos dos profissionais e,
portanto, pouco aptos para realizarem a
técnica.’

Devido aos vazios existentes nos hospitais
de ensino da regidao de abrangéncia da
Universidade Federal de Santa Maria (UFSM),
Campus de Palmeira das  Missoes,
pesquisadores inquietados com a pouca
utilizacao da regiao VG para a aplicacao
medicamentosa, verificada durante as
atividades praticas nas unidades de salde da
regiao norte do estado do Rio Grande do Sul
(RS), as quais sao realizadas atividades de
docéncia, com supervisao e acompanhamento
dos discentes em campo pratico, estruturaram
uma proposta de investigacdao, a fim de
identificar percentuais reflexivos, conhecer
motivos, causas e perfil dos profissionais de
enfermagem em relacdo a esta tematica.
Diante do exposto, este estudo objetiva:

e Analisar o conhecimento dos profissionais
de enfermagem sobre a utilizacao da regiao
ventrogl(tea.

METODO

Estudo de abordagem qualitativa,
descritivo e  exploratorio,”® com 68
profissionais enfermeiros, técnicos e auxiliares
de enfermagem, atuantes em trés hospitais,
dois de pequeno e um de médio porte,
localizados em municipios da regiao norte do
estado RS. Os critérios de inclusao respeitados
para o estudo foram: ser profissional de
enfermagem atuante, ndo estar em férias,
aceitar participar do estudo e assinar o Termo
de Consentimento Livre e Esclarecido. Como
critério de exclusao considerou-se a intencao
voluntaria de nao participar do estudo.

Inicialmente, os objetivos e métodos da
proposta foram apresentados aos profissionais
a fim de saber seu intuito em participar ou
nao da pesquisa. Com a finalidade de manter
o anonimato dos participantes, estes foram
identificados com a letra P que se refere a
palavra profissional e pelos niUmeros de 1 a
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68, sendo enumerados conforme a ordem de
preenchimento dos questionarios. Os trés
hospitais foram representados pelas letras A,
B e C, sendo 41 sujeitos do Hospital A, 15 do
Hospital B e 12 do Hospital C.

Foi utilizado como instrumento de coleta
de dados um questionario semiestruturado,
contendo questdes abertas e fechadas, onde o
entrevistado respondeu individual e
manualmente. Ademais, as informacdes foram
levantadas entre marco e junho de 2012, nos
hospitais, local de trabalho destes sujeitos.

A sustentacao tedrica e metodoldgica
utilizada para analisar e interpretar os dados
desta pesquisa foi a analise de conteudo que
consiste em:

Um conjunto de técnicas de andlise das
comunicacées visando obter, por
procedimentos, sistematicos e objetivos de
descricdo do conteudo das mensagens,
indicadores (quantitativos ou ndo) que
permitem a inferéncia de conhecimentos
relativos as condicbes de producdo/recepc@o
(varidveis inferidas) destas mensagem.®*!

Entre os dominios possiveis de aplicar a
analise de conteldo estda a analise dos
significados (analise tematica) de entrevistas,
discussdes ou conversacoes. Este tipo de
método representa uma das técnicas de
analise de conteldo, cuja operacionalidade é
composta por trés etapas: 1) a pré analise; 2)
a exploracao do material; 3) o tratamento dos
resultados, a inferéncia e as interpretacdes.

Para efetuar cada uma das etapas da
metodologia supracitada, realizou-se, em
primeiro momento, um retorno ao objetivo
deste estudo, com a finalidade de
sistematizar os conceitos iniciais da pesquisa.
Posteriormente realizou-se a leitura cuidadosa
do material a ser analisado, cada uma das
questoes respondidas na integra, buscando
interligar todo seu conteldo, para assim
tracar de forma integral as etapas da
metodologia.

Na fase da exploracdo do material,
procurou-se por palavras ou expressoes
significativas que surgiram nas leituras, e que
por isso, constituiram e categorizaram o
corpus.

Para a conducao ética do projeto de
pesquisa, o0 mesmo foi registrado no Gabinete
de Projetos - Sistema de Informacdes para o
Ensino (SIE) da UFSM, sob o nimero 030333.
Os dados foram coletados apos a aprovacao do
Comité de Etica em Pesquisa da UFSM, com
CAAE (Certificado de Apresentacao para
Apreciacao Etica) de nimero 0285.0.243.000-
11, em 03/01/2012 e mediante a assinatura
do Termo de Consentimento Livre e
Esclarecido (TCLE) pelo participante. Apoiou-
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se ainda, nas orientacdes e disposicoes da
Resolucao n° 196/96,” do Ministério da Salde,
que descrevem as diretrizes e normas que
regulamentam o0s processos investigativos
envolvendo seres humanos, sendo atendidas as
recomendacdes em todas as fases da pesquisa.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Participaram do estudo 68 profissionais da
area da enfermagem, sendo seis enfermeiros,
41 técnicos de enfermagem e 21 auxiliares de
enfermagem. Destes 68 sujeitos, 60 sao do
sexo feminino e 8 sao do sexo masculino.
Sendo 41 sujeitos do Hospital A, 15 do
Hospital B e 12 do Hospital C.

A partir da analise e discussao das questoes
abertas do questionario aplicado, a luz do
referencial de conteldo tematico®,
identificou-se um eixo tematico de grande
relevancia para a pesquisa, que foi
denominado: “O pouco conhecimento e a
baixa adesao da regiao ventroglitea como
local de aplicacao intramuscular”.

¢ O pouco conhecimento e a baixa
adesao da regiao ventroglutea como
local de aplicacao intramuscular

Esta categoria foi identificada, pois a
maioria dos pesquisados nao conhecem a
regiao VG e, consequentemente nao a
utilizam e referem ter pouco conhecimento
sobre a delimitacdo geométrica do local para
a aplicacao de injecdes/medicacoes
intramuscular nesta regiao.

Quando interrogados sobre o conhecimento
da aplicacao de injecao intramuscular na
regido VG (pela técnica de Hoschsteter), 22
profissionais responderam que conhecem a
técnica, 45 ndao a conhecem e um nao
respondeu a esta pergunta. Quanto a
aplicacao de injecao intramuscular nesta
regiao quatro profissionais costumam aplicar,
39 nao usam esta técnica e 25 nao
responderam. E referente a aplicacdao de
medicamentos por esta via, quatro
profissionais indicaram que as vezes utilizam e
64 referiram nunca utilizar esta via para a
administracao medicamentosa. De tal forma,
da analise qualitativa, emergiu que os
profissionais pesquisados em geral nao
utilizam a regiao VG para a aplicacao de
injecdes/medicacoes e relataram
desconhecimento referente a delimitacao
geomeétrica. Dados de  pesquisadores®
corroboram com os resultados desta pesquisa,
pois mostram que a administracao por via IM
segundo a técnica de Hochstetter ou VG é
praticamente desconhecida pelos profissionais
pesquisados em seu trabalho, e, portanto,
desconhecem a real importancia desse local
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para a administracao intramuscular de

medicamentos.

Na  perspectiva de identificar o
conhecimento dos envolvidos na pesquisa
sobre a delimitacao geométrica da técnica de
Hochstetter, optou-se pela pergunta: Vocé
costuma aplicar medicacdes na regiao VG?
Com que frequéncia? Como resposta,
identificou-se pouco conhecimento e adesao a
técnica, visto que 64 profissionais nunca
utilizam esta via para a aplicacao
medicamentosa durante a sua pratica de
trabalho, sendo que apenas quatro costumam
aplicar injecao nesta regiao, ainda acrescido
de que isso ocorre “as vezes”. Assim,
percebe-se que ha dicotomia em relacao as
questdes anteriores nas quais a maioria dos
profissionais apresenta dulvidas quanto a
delimitacao desse local ou nao a conhecem,
existindo outras regides de maior aceitacao
pela equipe de enfermagem no momento da
escolha em administrar medicacoes
intramusculares.

Durante a analise dos dados, observou-se
um viés por parte dos pesquisados, pois 22
demonstraram conhecer a técnica de
aplicacao, porém, apenas quatro destes
profissionais realmente utilizam esse local em
sua pratica profissional. Os resultados obtidos
no presente artigo e que focou trés
Instituicées Hospitalares da regiao Norte do
RS, com abrangéncia da UFSM, Campus de
Palmeira das Missdes confirmam, os resultados
obtidos por pesquisadores " % 1% realizados em
outras regides do pais. Isto mostra a caréncia
de conhecimentos basicos, principalmente
aqueles relacionados aos locais mais seguros,
bem como o desconhecimento da técnica de
injecées VG, que embora indicada como de
primeira escolha, ndao é utilizada na pratica
clinica de trabalho, o que pode ser constatado
nas falas dos sujeitos, quando questionados
sobre o seu conhecimento a respeito da
técnica de aplicacao:

Ndo sei explicar, pois ndo aprendi a fazer.
(P24)

Ndo costumo usar essa técnica por ndo
dominar a mesma. (P45)

A modificacao desse fato depende do
desenvolvimento académico e de uma equipe
de enfermagem atuante, que ao ser treinada
adequadamente, passe a implementar em sua
pratica. No curso de graduacdao, podem-se
trabalhar conceitos teodricos e praticos em
relacdo a esta regiao anatdémica de maneira
interdisciplinar, estimulando os futuros
profissionais a priorizarem a utilizacao e
aplicabilidade por esta via em seus campos de
trabalho.™
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A inobservancia de alguns procedimentos
de aplicacao de injetaveis, referidos na
literatura de enfermagem nacional e citados
em estudos’, recomenda processos de
orientacdo e supervisao do pessoal de
enfermagem de modo que os erros cometidos
na aplicacao sejam prevenidos ou reduzidos.
Desta forma oferecendo maior seguranca ao
paciente.

Na maioria dos estudos encontrados para
este artigo fica explicita a expectativa de que
o enfermeiro exerca seu papel de educador
junto a comunidade a que pertence, além dos
pacientes hospitalizados, ambulatoérios e ao
pessoal da equipe de enfermagem.

Os 22 entrevistados que referiram conhecer
a técnica, quando interrogados onde tiveram
este aprendizado, relataram como sendo na
faculdade ou curso técnico de enfermagem,
com professores da UFSM, Campus de
Palmeira das Missées e Universidade Regional
Integrada (URI), ou com os enfermeiros das
instituicées onde trabalham como podemos
observar nas falas a seguir:

Quando fiz o curso Técnico de Enfermagem.
(P5)

Com os Académicos e Professores de
Enfermagem da UFSM. (P6)

Com os professores do curso de enfermagem
da URI, na disciplina de Fundamentos de
Enfermagem. (P8)

Na Faculdade, quando fiz a graduacdo. (P22)
Com a enfermeira do hospital. (P41)

Destes 22 profissionais que referiram
conhecer a técnica de Hoschestter, apenas
quatro responderam que aplicam injecoes
neste local, referindo ser “as vezes”, o que
corrobora com o estudo de autores®, que
pesquisaram os profissionais de enfermagem
de um hospital escola do interior paulista e
identificaram que a regidao VG ainda é pouco
utilizada e que os profissionais tinham
dificuldade em descrever o método
confirmando a baixa adesao a esta técnica e
sugerindo assim a necessidade de atualizacao
desses profissionais, especialmente no que se
refere a anatomia, e terminologia adequada
empregada para designar as regioes e 0s
conhecimentos de complicacbes e contra
indicacoes.

A exceléncia na execucdo das técnicas de
aplicacao de medicacao por via intramuscular
esta diretamente relacionada ao
aprimoramento continuo dos saberes dos
profissionais de Enfermagem, sendo
fundamental para a seguranca na hora da
aplicacdo.’

Os medicamentos administrados
erroneamente podem causar prejuizos/danos
ao paciente devido a fatores como:
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incompatibilidade farmacoldgica, reacoes
indesejadas, interacdes farmacologicas entre
outros. E necessario que o profissional que
administra medicamentos esteja consciente e
seguro de sua acao e possua conhecimentos ou
acesso as informacdes necessarias. As duvidas
e dificuldades nao esclarecidas,
corretamente, levam a incerteza e
inseguranca, e essa situacao é fator de risco
para a ocorréncia de erros no processo de
administracdo de  medicamentos.  Tais
aspectos evidenciam a necessidade de
supervisao das atividades de enfermagem,
pelos enfermeiros, durante o preparo e
administracdo de medicamentos, ja que esse
€ o0 Unico profissional da equipe de
enfermagem que deveria contar, na sua
formacao, com conhecimentos suficientes
para conduzir tal pratica de modo seguro.™

As regides de preferéncia na escolha para a
aplicacao de injecao IM devem ser, salvo
algumas excecoes, a seguinte sequéncia:
regido ventroglitea, regidao dorsoglitea,
regiao da face antero lateral da coxa e regiao
deltoidea.’

Quando indagamos para descrever a
técnica de aplicacdo ventroglutea, apenas 6,
dos 68 sujeitos descreveu a técnica e destes,
um profissional a descreveu de forma correta.
Como esta presente na fala a seguir:

Primeiramente vocé precisa delinear com
seu dedo indicador a crista iliaca e com a
palma da méo apoia o trocanter do fémur.
Com o dedo indicador e médio vocé forma
um V e aplica a medicacdo na regido média.
(P21)

A regiao VG mesmo sendo a menos
utilizada pelos profissionais de enfermagem, é
a que mais apresenta estudos que articulam
uma reflexao a luz da anatomia humana. A
técnica de delimitacdo do local da aplicacao
intramuscular foi colocada a partir do modelo
tradicional, com o auxilio das maos, e a partir
da proposta de modelo de delimitacao
geométrica. Muitos estudos demonstram que o
modelo geométrico permite maior precisao no
local da puncao, evitando acidentes em
estruturas nervosas (nervo gliteo superior e
inferior) e vasculares (artéria gllitea
superior).'®

O conhecimento entre profissionais de
enfermagem em um hospital escola do interior
do estado de Sao Paulo, no tocante a regiao
utilizada com maior frequéncia para aplicacao
de injecbées por via IM, demonstrou
consideravel inversao na sequéncia prioritaria:
regiao DG (65,62%), D (31,25%), FALC (15,62%)
e VG (12,5%).

Destarte, a Enfermagem deve manter-se
atenta ao que diz respeito ao papel educativo
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do enfermeiro, seja porque o enfermeiro deve
cumprir o seu papel de educador para
promover saude, ou porque a administracao
de medicamentos é de sua competéncia e
responsabilidade. A unido destas duas
prerrogativas reforca a ideia de que o
enfermeiro, dentro da entidade atuante, a
partir de um raciocinio clinico e reflexivo,
deve adequar o desenvolvimento da técnica
de Hochstetter a realidade apresentada pelo
paciente.

A busca por profissionais cada vez mais
qualificados conduz a maiores investimentos
em capacitacao dos trabalhadores da saude.
Autores'® ressaltam a importancia de definir
um modelo de politica de formacao,
capacitacdo e educacdo em saude para os
recursos humanos. Assim, os treinamentos na
area da salde devem ser considerados
estratégicos, podendo constituir-se num
espaco concreto de construcao de
competéncia técnica, politica e ética para o
fortalecimento dos recursos humanos. '®

Torna-se imprescindivel citar a Politica
Nacional de Educacdao Permanente em Salde
(EPS), criada pelo Ministério da Salde em
2004." A EPS propde que a transformacéo das
praticas profissionais deve estar baseada na
reflexdo critica, em espacos coletivos, em
rodas de discussao, a  partir da
problematizacdo da realidade do trabalho,
identificando as necessidades de
capacitacdo."”” Diante disso, a educacdo em
saude depara-se com multiplos desafios,
sendo preciso estimular as acdes educativas
no processo ensino-aprendizagem desde a fase
académica.'® Ademais, é necessario discutir
na graduacao em enfermagem aspectos que
estimulem a formacao de enfermeiros criticos
e reflexivos, que nao apenas reproduzam os
modelos historicamente dominantes.®

A partir das analises e discussdes expostas,
nota-se a presenca de profissionais pouco
qualificados para a utilizacao da regiao VG, o
que pode ser uma realidade modificada a
partir da insercao de espacos de educacao em
saude mais frequentes e ao encontro das
evidéncias cientificas nacionais e
internacionais no que tange a aplicacao de
medicamentos por via intramuscular.

CONCLUSAO

Os resultados evidenciaram o déficit de
conhecimento entre os profissionais de
Enfermagem, em relacao a aplicacao de
injecoes/medicacoes na regiao VG. Ha
necessidade de desmembrar este trabalho em
acoes de carater de extensdao que objetivam
trabalhar conceitos teodricos e praticos em
relacdo a regidao VG, estimulando-os a
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aumentarem a utilizacao e aplicabilidade por
esta via em seus campos de trabalho,
sensibilizando-os baseado em conceitos
teodricos explanados pela literatura atual, pois
a educacdo permanente é de grande
importancia aos profissionais que estao
envolvidos diretamente na execucao do
procedimento, favorecendo uma melhor
qualidade no cuidado prestado, pois ha
necessidade do enfermeiro trabalhar na
perspectiva da integralidade, por ter
interacao frequente com a populacao e com
pacientes, oferecendo alternativas para
colaborar com sua recuperacao de maneira
eficaz.
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