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RESUMO

Objetivo: Desenvolver e validar uma ferramenta de célculo do indice de Choque. Métodos: Estudo descritivo,
metodolégico, com abordagem quanti-qualitativa, conduzido em duas etapas. Participaram da etapa 1: 77
profissionais de saude de uma maternidade publica de referéncia no Estado do Para, mediante entrevista
semiestruturada, cujos dados foram analisados através da Analise de Conteddo de Bardin. Participaram da
etapa dois: 10 juizes especialistas na area de interesse, por meio de um instrumento baseado na Escala
Likert, analisado a partir da técnica Delphi e do indice de validade de Contetido Resultados: As contribuicdes
dos profissionais de saude fizeram emergir duas categorias tematicas: Beneficios e vantagens da implantagdo
da Calculadora de indice de Choque e Sugestdes de aperfeicoamento da ferramenta. Os juizes validaram o
produto com IVC de 1 e 100% de concordancia. Concluséo: Considera-se o produto potencialmente Util para
implementacéo no servi¢o de saude, podendo conferir mais eficacia e praticidade no atendimento.

Palavras-chave: Hemorragia pds-parto, Obstetricia, Tratamento de emergéncia, Mortalidade materna.
ABSTRACT

Objective: To develop and validate a tool for calculating the Shock Index. Methods: A descriptive,
methodological study with a quantitative and qualitative approach, conducted in two stages. The following
participated in stage 1: 77 health professionals from a public maternity hospital in the state of Pard, through
semi-structured interviews, whose data were analyzed using Bardin's Content Analysis. The following
participated in stage 2: 10 judges who are experts in the area of interest, through an instrument based on the
Likert Scale, analyzed using the Delphi technique and the Content Validity Index. Results: The contributions
of the health professionals gave rise to two thematic categories: Benefits and advantages of implementing the
Shock Index Calculator and Suggestions for improving the tool. The judges validated the product with a CVI
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of 1 and 100% agreement. Conclusion: The product is considered potentially useful for implementation in the
health service and can provide greater effectiveness and practicality in care.

Keywords: Postpartum hemorrhage, Obstetrics, Emergency treatment, Maternal mortality.
RESUMEN

Objetivo: Desarrollar y validar una herramienta de célculo del indice de Choque. Métodos: Estudio
metodolégico descriptivo, con enfoque cuantitativo-cualitativo, realizado en dos etapas. En la etapa 1
participaron 77 profesionales de la salud de una maternidad publica de referencia del Estado de Pard, a través
de una entrevista semiestructurada, cuyos datos fueron analizados mediante el Andlisis de Contenido de
Bardin. En la segunda etapa participaron: 10 jueces expertos en el area de interés, mediante un instrumento
basado en la Escala Likert, analizado mediante la técnica Delphi y el indice de Validez de Contenido
Resultados: Los aportes de los profesionales de la salud dieron lugar a dos categorias tematicas: Beneficios
y ventajas de implementar la Calculadora del indice de Choque y sugerencias para mejorar la herramienta.
Los jueces validaron el producto con un CVI de 1y 100% de acuerdo. Conclusion: El producto se considera
potencialmente (til para su implementacion en el servicio de salud, lo que puede brindar mayor efectividad y
practicidad en la atencién.

Palabras clave: Hemorragia posparto, Obstetricia, Tratamiento de emergéncia, Mortalidad maternal.

INTRODUCAO

A Hemorragia Pos-Parto (HPP) é uma emergéncia obstétrica com altos indices de mortes e quase mortes
maternas (near miss) em todo o mundo (MONTENEGRO CAB E REZENDE J, 2017; CANTALIXTO VF e
FARIAS FN, 2020). Esta complicagdo do puerpério pode ser definida como qualquer perda sanguinea que
gere instabilidade hemodindmica ou perda de mais 500 ml no parto normal ou mais de 1000 ml na cirurgia
cesariana, além disso, existe a hemorragia macica que corresponde a perda de mais de 2000 ml de sangue
nas primeiras 24 horas de pds-parto ou que exija transfusdo de 1200 ml de concentrado de hemécias ou
gueda de hemoglobina maior que 4 g/dL ou disturbio de coagulacdo (OPAS, 2018; ZUGAIB M E FRANCISCO
RPV, 2016).

A maioria dos casos de HPP pode ser evitada, para isso é preciso de identificacao e tratamento eficiente
em tempo habil. Sabendo diagnosticar de forma precisa a hemorragia através da estimativa da perda
sanguinea visual, pesagem de compressas, dispositivos coletores ou método clinico como o indice de
Choque, pois pode acarretar outras complicagbes como choque hipovolémico, choque hemorragico,
transfusdo sanguinea, coagulopatia, insuficiéncia renal, sindrome do desconforto respiratério, infertilidade e
até mesmo a reanimacao cardiopulmonar (SENTILHES L, et al., 2016; BETTI T, et al., 2023.).

Uma das ferramentas utilizadas para reduzir a mortalidade materna por HPP esta o célculo do indice de
Choque (IC), definido por parametros clinicos que elucidam o estado hemodin&mico da paciente, sendo muito
importante para prevenir a necessidade de transfus&o macica. O indice de Choque é um marcador simples e
precoce de instabilidade hemodinamica nos quadros de HPP e deve ser inserido na rotina e avaliacdo nos
guadros de sangramento aumentado no pés-parto (OPAS, 2018). Com a evolugao tecnoldgica, 0 mundo vem
passando por um processo de transformacgdes e inovac¢des na area da saude.

Diversas tecnologias, especialmente as incorporadas no ambiente hospitalar, melhoraram a qualidade da
assisténcia a saude prestada a sociedade, ao prevenir erros e diminuir os danos ocasionados, eventualmente,
aos pacientes (SILVA RH, et al., 2019). Evidencia-se, assim, a necessidade iminente dos profissionais que
atuam no parto em se inserir no ambiente tecnolégico dos aplicativos mdveis, fortemente presentes no
contexto cultural, social e econdémico do pais (GAGNON MP, et al., 2016). Para Silva RH (2020) o acesso a
essas tecnologias traz beneficios ao cuidado em salude e maior possibilidade de apreensdo do conhecimento
pelos usuarios, profissionais e pesquisadores, principalmente, quando esses recursos se associam a medidas
terapéuticas. O desenvolvimento da Calculadora de indice de Choque trara beneficios as puérperas, aos
profissionais e ao hospital.
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As puérperas de partos normais ou cesarianas que evoluem com hemorragias terdo agilidade nas
condutas frente uma possibilidade de transfusdo sanguinea, além de uma assisténcia mais precisa na HPP e
prevencéao de desfechos desfavoraveis como choque hemorragico (OPAS, 2018). Nesse contexto, o presente
estudo se propde a associar o uso de uma tecnologia ao conhecimento cientifico sobre o célculo do indice de
Choque, para auxiliar os profissionais na prevencao, diagndstico e tratamento da HPP e por consequéncia,
contribuir na prevencédo de near miss e mortes maternas. Assim, tem-se como objetivo, desenvolver um
aplicativo de célculo do indice de Choque para a hemorragia pos-parto.

METODOS

Trata-se de um estudo descritivo com abordagem quanti-qualitativa, de desenvolvimento metodolégico, a
partir da criagdo e validagio de contetido de uma ferramenta de Calculo de indice de Choque. O estudo foi
conduzido em trés etapas, sendo a primeira o desenvolvimento do protétipo do software e avaliagéo pratica
dos profissionais de salide e a segunda etapa consistiu no processo de validacdo de conteddo por juizes
especialistas. Para a primeira etapa que consisti no desenvolvimento da ferramenta, inicialmente foi realizado
um levantamento na literatura acerca das atualizacdes, novas diretrizes e evidéncias cientificas sobre o indice
de Choque, visto que a ferramenta se propde a calcular o IC quando a parturiente apresentar o sangramento,
para viabilizar a tomada de deciséo eficaz e oportuna.

A partir do levantamento desse conteldo teérico, a ferramenta foi desenvolvida pela pesquisadora junto a
um profissional especialista em programacgéo e desenvolvimento de software, por meio da linguagem de
programacgéo Javascript, Vuejs e Quasar Framework, que s&o gratuitas e vastamente utilizadas para
desenvolvimento de software (QUASAR FRAMEWORK, 2021). Apos a finalizacdo da aplicagdo web, foi
disponibilizado para utilizag&o pelos profissionais atuantes na Funda¢éo Santa Casa de Misericordia do Para
(FSCMPA), 6rgao da administracéo indireta, vinculado a Secretaria de Estado de Saude Publica do Para
(SESPA).

A instituicdo tem como finalidades essenciais a assisténcia, 0 ensino e a pesquisa, em consonancia com
o Perfil Assistencial na Atencéo a Saude da Crianca, Atencdo a Saude da Mulher e Atencédo a Saude do
Adulto, e estd cadastrado como referéncia na atencdo a gestante de alto risco e ao recém-nascido. Os
cenarios de coleta de dados foram o Centro Obstétrico (CO) e as salas de Pré-Parto, Parto e Pés-Parto (PPP)
da FSCMPA, cuja escolha se deu pelo fato de serem o0s principais locais de assisténcia a hemorragia pos-
parto na referida maternidade.

Os profissionais atuantes no cendario da pesquisa tiveram a fungdo de contribuir na construcdo e
desenvolvimento do protétipo, opinando acerca da sua experiéncia na utilizacao da ferramenta e modificacdes
gue julgaram ser necessarias para melhorar o produto. Esses profissionais receberam o link de acesso para
utilizar o protétipo em seus dispositivos eletrénicos, para que todos pudessem testar a ferramenta. Apés todos
os profissionais testarem o protétipo, eles avaliaram a ferramenta por meio de uma entrevista semiestruturada.

A entrevista foi gravada e armazenada em aparelho eletrbnico e posteriormente transcrita, de modo a
garantir a fidedignidade das informac6es coletadas. Os dados da entrevista foram analisados por meio da
Analise de Conteudo de Bardin (BARDIN L, 2016) e as modifica¢cdes propostas pelos profissionais foram
avaliadas quanto a necessidade de adequacdo e aperfeicoamento da ferramenta. Ap6s as modificacdes
consideradas pertinentes pela pesquisadora, o protétipo foi submetido a Gltima etapa do estudo, que consistiu
na Validacdo de Conteudo por juizes especialistas.

Para avaliar o produto, foram selecionados juizes que séo profissionais experts na area de interesse.
Destaca-se que embora nao haja consenso quanto ao nimero de especialistas recomendados pela literatura
para compor o comité de validag&o, sugere-se que varie em torno de 10 a 18 (OKOLI C E PAWLOWSKI SD,
2004), ndo ultrapassando 30 (MUNARETTO LF; CORREA HL; CUNHA JAC, 2013). A partir disso, foi
considerado neste estudo, o nUmero minimo de dez juizes para integrar o comité de validacédo. A busca inicial
dos juizes foi realizada na Plataforma Lattes para identificar os profissionais potenciais que poderiam assumir
esta funcdo no processo de validacéo, portanto a amostragem se deu por conveniéncia.
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ApOs uma avaliacdo prévia dos possiveis juizes, estes receberam uma carta-convite por e- mail explicando
0s objetivos do estudo e os critérios/motivos da escolha. Os juizes pré-selecionados tiveram um prazo de 20
dias para dar uma devolutiva via e-mail, informando se aceitariam ou néo participar do estudo. Aqueles que
aceitaram participar receberam por e-mail o0 Termo de consentimento livre e esclarecido e um pacote do
software para execucao da ferramenta em seu computador ou smartphone, além de um roteiro para avaliacao.

Esse roteiro consiste em uma escala tipo Likert que dizem respeito as suas avaliagdes quanto ao contetdo
e se estd apropriado aos respondentes, se a estrutura do dominio e seu conteddo estédo corretos, e se 0
conteudo contido no dominio é representativo, entre outros. Esse instrumento se propds a avaliar o grau de
conformidade do entrevistado sobre o produto, identificando a intensidade de seu posicionamento, através
dos escores: Inadequado, parcialmente adequado, adequado, totalmente adequado. Para medir a
concordancia dos juizes sobre a TE, sera utilizado o indice de Validade de Contetdo (IVC). O escore do
indice sera calculado por meio da soma dos itens assinalados pelos juizes como relevantes.

Desse modo, a analise de validacdo se dara por meio da soma de concordancia dos itens que foram
marcados com os maiores escores (3 e 4) e 0 numero total de respostas (COLUCI MZO; ALEXANDRE NMC;
MILANI D, 2015). Para que o contetido da Calculadora de indice de Choque fosse considerado validado,
adotou-se a recomendacao da literatura quanto ao valor do IVC maior que 0,90 (COLUCI MZO; ALEXANDRE
NMC; MILANI D, 2015). Os dados foram tabulados em planilhas eletrénicas no programa Microsoft Excel® e
analisados com auxilio do SPSS 20.0® for Windows.

E valido frisar que, os juizes que participaram da etapa de validagdo ndo compuseram a amostra de
profissionais que contribuiram para a constru¢éo e desenvolvimento do produto na primeira etapa do estudo.
O estudo foi submetido e aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa (CEP) da Fundagio Santa Casa de
Misericérdia do Para sob o parecer de n° 5.161.198, CAAE 53091121.1.0000.5171 e seguiu as orientacfes
propostas pela Resolucdo n® 466/2012 do Conselho Nacional de Salde que regulamenta pesquisas
envolvendo seres humanos.

RESULTADOS
Primeira etapa: construcdo da ferramenta

A ferramenta construida, trata-se de um Progressive Web Apps (PWA), ou seja, uma aplicacdo web que
possibilita 0 produto ter mais engajamento, assim o usuario acessa direto todas as funcionalidades no site e
tem a opcado de instalar ou ndo o aplicativo em seu dispositivo moével. O protétipo foi desenvolvido para
funcionar em multiplataformas, sendo elas: mobile e desktop, portanto, pode ser utilizado em telefones
méveis, tablets e computadores.

A ferramenta, denominada de calculadora de indice de choque na hemorragia pés-parto, funcionava
inserindo de forma manual os dados referentes a frequéncia cardiaca e a pressao arterial sistélica. O aplicativo
entdo, faria a divisdo matematica e mostraria na tela o resultado e a interpretacdo desse resultado, podendo
ser demonstrado tanto avaliagbes sem risco, como com risco materno. Quando demonstrado resultado
compativel com risco materno, seria também indicado a abordagem que deveria ser iniciado a fim de reverter
ou prevenir maiores complicacdes decorrentes da perda sanguinea em casos de hemorragia pos-parto.

Quanto a aplicacdo prética, participaram da primeira etapa do estudo 77 profissionais de salde atuantes
no CO/PPP, entre médicos ginecologistas e obstetras, residentes de ginecologia e obstetricia, enfermeiros
obstetras e residentes de enfermagem obstétrica. Em relacdo ao perfil dos profissionais de saude que
participaram da primeira etapa do estudo, a maior parte estava na faixa etaria de 23 a 39 anos, trabalhava
em ambos os setores (CO/PPP), nos turnos matutino e vespertino. Uma parcela dos profissionais tinha mais
de 15 anos de formag&o em obstetricia, seguido dos que tinham até cinco anos.

O tempo de atuagdo no CO/PPP compreendeu até cinco anos para a maior parte dos profissionais, ao
passo que alguns deles ja atuavam entre 11 e 15 anos nos setores. No que diz respeito a atuagdo em casos
de HPP, 100% relataram que ja atuaram em casos, no entanto apenas 70,1% fizeram uso do indice de
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choque. No que diz respeito a apreciacdo geral da ferramenta, 90% (69/77) dos profissionais de saude
avaliaram a Calculadora de indice de Choque como “Excelente”. Os depoimentos da entrevista foram
agrupados e fizeram emergir duas categorias tematicas: “Beneficios e vantagens da implantagdo da
Calculadora de indice de Choque” e “Sugestées de aperfeicoamento da ferramenta”, discutidas e analisadas
adiante.

Categoria 1 — Beneficios e vantagens da implantacao da calculadora de indice de choque

Essa categoria surgiu do questionamento sobre a importancia da implantacao da ferramenta no servico,
segundo a concepcao dos profissionais de salde. Ao serem inquiridos sobre isso, as principais vantagens
pontuadas pelos profissionais foram a agilidade e praticidade da ferramenta, facilitando a tomada de decisédo
diante dos casos de HPP, conforme evidenciado nos depoimentos abaixo:

“Importante e prético, resposta rapida.” (P23)
“Muito pratico e otimizara tempo.” (P44)
“por ser pratico e definirmos a assisténcia no tempo correto.” (P18)

“(...) € um aplicativo e com isso gera uma agdo mais agil para o profissional em
uma hemorragia e ganhamos tempo (...) a conduta correta.” (P17)

“Facilitara a assisténcia em agilidade.” (P25)
“Pela agilidade para definir conduta.” (P26)

Ao considerarem a praticidade e agilidade do aplicativo, os profissionais acreditam que o uso da
ferramenta podera otimizar o tempo de ac¢do e viabilizar a definicdo de conduta de maneira mais rapida e
eficaz, como observado nos relatos seguintes:

“Muito importante e eficaz, resposta rapida e acaorapida (...)” (P1)
“(...) ferramenta mais rapida para tomada dedecisdo em HPP e facil.” (P6)

“(...) ajuda na assisténcia de HPP e na tomada dedecisdo e conduta efetiva
para agdo.” (P8)

Nessa conjuntura, alguns profissionais consideraram a ferramenta Util como mecanismo de acgdo para
evitar a morte materna. Essa concepgéo é assinaladanos depoimentos seguintes:

“Muito importante para evitar a morte materna e a real necessidade de
transfusgo.” (P59)

“Ferramenta prética na assisténcia, evita desfechos desfavoraveis como a
morte materna.” (P66)

“Otimiza as condutas, diminuindo a chance de morte materna.” (P14)
Categoria 2 — Sugestdes de aperfeicoamento da ferramenta

Essa categoria aborda as contribui¢cdes dos profissionais de salde para o aperfeicoamento da ferramenta,
com propostas de melhorias e modificagfes em alguns aspectos.

Algumas sugestfes frequentemente enfatizadas pelos profissionais foram a inclusdo dos Protocolos de
HPP e de Transfusdo, de modo a se obter, com o célculo de IC, o nimero de bolsas de hemocomponentes
a ser administrada.

“Gostaria que abrisse todo o protocolo deHPP com as condutas.” (P36)
“Gostaria  que abrisse o protocolo detransfusgo.” (P51).

“Ficaria rica na prética clinica com o direcionamento urgente informando o numero
de bolsas (...)” (P55)
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“Queria que no resultado quando aparecer transfusdo macica em um caso
alterado, que aparecesse a conduta da transfusdo com o nimero de concentrado e
plaquetas.” (P30)

Em relacdo aos aspectos estruturais da ferramenta, foram sugeridas adaptacdes como tamanho da fonte
e letra.

“Ver o tamanho da letra do resultado, fazer chamativo.” (P21)
“Quando surgir a mensagem de a¢ao,gostaria que a fonte fosse maior.” (P17)
“(...) formato da letra e fonte.” (P10)

Nesses aspectos, consideraram-se pertinentes as sugestdes de aumentar a fonte da letra, visto que foi
observado que o tamanho e a cor utilizados dificultam uma leitura adequada, podendo haver viés de
interpretacdo. Desse modo, a nova versdo da ferramenta foi revisada e reformulada nesse contexto
estrutural.

Segundo Etapa: Validagdo da ferramenta.

Participaram da segunda etapa do estudo, 10 juizes especialistas, que foram caracterizados a partir das
seguintes variaveis: faixa etaria; género; formacéo profissional; tempo de formagédo; tempo de atuacédo na
obstetricia; area de atuacao obstétrica; titulagdo académica; producdo académica; publicacdes cientificas e
participacdo em bancas avaliadoras (Tabela 1).

Tabela 1- Caracterizacdo dos juizes de validacéo.

Variavel | Frequéncia | Percentual
Faixa etéria
30 - 49 anos 5 50 %
50 — 64 anos 5 50 %
Género

Masculino 4 40%

Feminino 6 60%
Formacdo profissional

Medicina 5 50 %

Enfermagem 5 50 %

Tempo de formacéo
10- 26 anos 6 60%
Acima de 30 anos 4 40%
Tempo de atuacdo naobstetricia
05- 23 anos 7 70%
Acima de 30 anos 3 30%
Area de atuacéio obstétrica*

Assisténcia 10 100%

Docéncia 10 100%

Gestéo 5 50%

Titulacdo académica

Mestrado 2 20%

Doutorado 8 80%
Producdo académica*

Monografia 10 100%

Dissertacéo 10 100%

Tese 8 80%
Publicacdes cientificas

Sim 10 100%

Nao -
Participacdo em bancas avaliadoras
Sim 10 100%
Nao -
Total 10 100%

Fonte: Barros CSD, et al., 2024.
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Alguns participantes pontuaram em mais de uma categoria. A Calculadora de indice de Choque foi
avaliada pelos juizes quanto aos seus objetivos, relevancia, estrutura e apresentacdo, mediante os critérios
da Escala Likert. O Quadro 1 apresenta as avaliac6es dos dominios referentes aos objetivos e relevancia da
ferramenta e Quadro 2 evidencia as avaliagdes quanto a sua estrutura e apresentacdo. As linhas mostram
os dominios e as colunas, a distribuicdo dos escores, onde 0s niumeros representam o nimero de votos e
correspondem ao total de juizes. Ao final, ilustra-se o total de respostas obtidas e o grau de concordancia
entre os juizes.

Quadro 1- Avaliacdo dos juizes guanto aos objetivos e relevancia da ferramenta.

Escores
Dominios Inadequado Parcialmente Adequado Totalmente IVC
adequado adequado

1.Séo coerentes com as
necessidades dos profissionais 1 9 1
que ird utilizar

2.Pode promover mudanca de
comportamento e atitudes dos - 10 1
profissionais que irdoutilizar

3. Tem potencial deimpactar na
reducdo da morbimortalidade 1 9 1
materna por HPP
4. Atende aos
Interesses da instituicdo que se 10 1
pretende implantar aferramenta
5.Tem potencial de publicacdo -
cientifica a respeito de producéo
de tecnologias em

Saude

Total de respostas/% 2 (4%) 48 (96%)
Fonte: Barros CSD, et al., 2024.

10 1

Concordancia
100%

Este item de avaliacdo possuia cinco dominios e todos foram avaliados positivamente pelos juizes,
totalizando 50 respostas, alcancando um IVC de 1le obtendo um percentual de concordancia de 100%. Desta
forma, quanto aos objetivos e relevancia, todos os itens do aplicativo foram considerados validados, haja vista
gue apresentaram um IVC superior a 0,90. Evidencia-se que a maioria dos juizes classificou os itens como
totalmente adequados.

Quadro 2- Avaliacdo dos juizes quanto a estrutura e apresentacao da ferramenta.

Escores
Dominios Parcialmente Totalmente
Inadequado Adequado Adequado Adequado IVC
1.A ferramenta ¢é apropriada para 10 1
utilizacdo pelos profissionais
2. As informacdes estédo -
apresentadas de maneira clara e 10 1
Objetiva
3.__A ~ferramenta é de Facil 5 8 1
utlilizac&o
4. A escrita estd adequada para o
i " 3 7 1
fimque a ferramenta se Propde )
5. As informagbes apresentadas
estdo cientificamente corretas e 3 7 1
atualizadas
6. O layout (tamanho das letras,
nameros e imagens estaadequado ) 10 1
para o fimque a ferramenta se
Propde
Total de respostas/% 8(13,3%) | 52(86,7%) CO”‘;%B?)Z”C"”‘

Fonte: Barros CSD, et al., 2024.
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Este critério de avaliagéo foi composto por seis dominios e todos os juizes se posicionaram favoravelmente
ao seu potencial de adequacéo, totalizando 60 respostas, alcancando um IVC de 1 e obtendo um percentual
de concordéancia de 100%. Com isto, o aplicativo também foi considerado validado em relacao a sua estrutura
e apresentacdo em todos os itens.

DISCUSSAO

A calculadora desenvolvida neste estudo buscou operacionalizar a assisténcia dos profissionais de saude
no manejo de casos de HPP por meio do céalculo do indice de Choque. A ferramenta podera otimizar a conduta
e diretriz a ser tomada pelo profissional de saide com agilidade e praticidade, avaliando a real necessidade
de transfusé@o sanguinea e abertura de protocolo de HPP em pacientes com instabilidade hemodinamica.
Considerando que a tecnologia moével aplicada a assisténcia a sadde se mostra como uma estratégia de
cuidado que pode promover melhorias na medida em que viabiliza as condutas do profissional, entende-se
gue a calculadora de IC pode contribuir para a prevencéo de desfechos desfavoraveis.

Todos os profissionais de saude entrevistados declararam ja ter atuado em casos de HPP em seus
plantdes e a maioria utilizou o célculo do indice de Choque na assisténcia (OLIVEIRA AS, et al., 2024). Sabe-
se que o IC é um parametro clinico que reflete o estado hemodinamico da paciente, podendo ser til para
prever a necessidade de transfusdo macica. Pois, se mostra um marcador de instabilidade hemodindmica
mais precoce do gque os tradicionais isoladamente, como frequéncia cardiaca e pressao arterial (OPAS, 2018).
Por meio de um célculo simples, obtido através da divisdo da frequéncia cardiaca pela pressao arterial
sistdlica, o IC se configura como estratégia pratica e eficaz para estimar a perda, onde valores = 0.9 em
puérperas com HPP sugerem perda sanguinea significativa.

Na pratica clinica, valores = 1, isto €, frequéncia cardiaca superior a pressao arterial sistolica, sinalizam a
necessidade de abordagem agressiva do quadro hemorragico, incluindo a possibilidade real de transfusao
(OPAS, 2018). Assim, considerando que a medida que o indice se eleva, piora 0 prognostico, é primordial
gue os profissionais de salide, diante de um quadro de HPP, utilizem essa estratégia pratica e eficaz, que
pode viabilizar a tomada de deciséo e definicdo de conduta, contribuindo para o manejo adequado da
intercorréncia (VIEIRA RPF, et al., 2024).

No presente estudo, verificou-se que a maioria dos profissionais de saude utilizou o célculo do IC, o que
certamente repercutiu positivamente na assisténcia prestada ao quadro de HPP, uma vez que prevé a
necessidade de abordagem agressiva, como a possibilidade transfusdo macica. No que diz respeito a
apreciagdo geral da ferramenta, a maioria dos profissionais de sadde avaliou a Calculadora de indice de
Choque como “Excelente”. Em relacdo as categorias teméticas, a primeira categoria abordou aspectos
relacionados a importancia da implantagéo da ferramenta no servico, segundo a concepcao dos profissionais
de salde. Ao serem inquiridos sobre isso, as principais vantagens pontuadas pelos profissionais foram a
agilidade e praticidade da ferramenta, facilitando a tomada de decisdo diante dos casos de HPP.

Ao considerarem a praticidade e agilidade do aplicativo, os profissionais acreditam que o uso da ferramenta
podera otimizar o tempo de acéo e viabilizar a definicdo de conduta de maneira mais rapida e eficaz. A
preocupacdo em desenvolver e validar tecnologias como ferramentas de cuidado é cada vez mais significante
na area da saude, posto que aplicad-las ao cuidado direto ao paciente, se constituem em um instrumento
importante e facilitador no processo de cuidar, auxiliando na melhoria da qualidade do atendimento (BILOTTI
CC, et al, 2017).

Nessa linha de pensamento, Souza AC, Alexandre NMC e Guirardello EB (2017) ressaltam que a validagao
de ferramentas voltadas para a assisténcia a saude é uma pratica fundamental para garantir a qualidade no
servi¢o, sobretudo pensando na seguranga do paciente. Além disso, se constitui em uma ferramenta essencial
para o trabalho da equipe e contribui para a promoc¢éo de uma assisténcia segura e eficaz. Tais inferéncias
vao ao encontro do que foi constatado nos relatos dos profissionais de saide. Em relagdo a segunda categoria
tematica, foram descritas as contribui¢cdes dos profissionais de saude para o aperfeicoamento da ferramenta,
com propostas de melhorias e modificacGes em alguns aspectos.
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Algumas sugestfes frequentemente enfatizadas pelos profissionais foram a incluséo dos Protocolos de
HPP e de Transfusdo, de modo a se obter, com o célculo de IC, o niUmero de bolsas de hemocomponentes a
ser administrada. Contudo, algumas modificacdes ndo sdo pertinentes ao aplicativo como o protocolo de HPP,
visto que necessitam de uma abordagem extensa, porém, outras como o protocolo de transfuséo, pode ser
adequado e incorporado a ferramenta. O choque hipovolémico é a expressdo clinica da insuficiéncia
circulatéria, que resulta na utilizacdo inadequada do oxigénio celular.

Logo, o reconhecimento oportuno é fundamental para que a ressuscitacao volémica possa comecar 0 mais
rapido possivel e o risco de possiveis complicacdes associadas a ela seja reduzido. Portanto, o indice de
Choque poderia ser um marcador precoce de comprometimento hemodindmico (MARTINEZ MEC,;
DOMINGUEZ AC; MONTELONGO FJ, 2019). Sempre que possivel,a equipe assistencial deve antecipar
a necessidade de uso de sangue e seus componentes em tempo habil, ja que ha um tempo para realizar a
tipagem sanguinea e a prova cruzada, ou para descongelar produtos como o plasma fresco congelado.

A transfusdo de concentrado de hemécias é uma das medidas mais importantes para a reposicdo
volémica, sendo indicada para melhorar a capacidade de transporte de oxigénio (MARTINEZ MEC,;
DOMINGUEZ AC; MONTELONGO FJ, 2019). Um estudo caso-controle com o objetivo de especificar a
utilidade do IC em pacientes obstétricas com HPP quanto a necessidade de transfusdo, mostrou que 89%
das pacientes com IC maior que 1,1 necessitaram de transfusdo, enquanto apenas 64% das mulheres com
menor indice ndo necessitaram (BJOG, 2017; LE BAS A, et al., 2014).

Em relacdo aos aspectos estruturais da ferramenta, foram sugeridas adapta¢cdes como tamanho da fonte
e letra. Nesses aspectos, consideraram-se pertinentes as sugestdes de aumentar a fonte da letra, visto que
foi observado que o tamanho e a cor utilizados dificultam uma leitura adequada, podendo haver viés de
interpretacdo. Desse modo, a nova verséo da ferramenta foi revisada e reformulada nesse contexto estrutural.
Com base no parecer dos juizes, foi observado que a ferramenta é totalmente adequada para o uso
profissional, sendo de facil compreensao e visualizagdo. Além disso, o aplicativo foi validado com potencial
de impactar na atuacgéo frente as hemorragias pés-parto, segundo a escala de Likert.

CONCLUSAO

Apds a pesquisa, concluiu-se que a Calculadora de indice de Choque foi desenvolvida e validada com
sucesso, obtendo um IVC de 1 e concordancia de 100% em relacdo aos objetivos, estrutura, apresentacao e
relevancia. A avaliagdo e validacdo foram consideradas essenciais para aprimorar a ferramenta. Recomenda-
se atualiza¢des a cada dois anos por profissionais capacitados para acompanhar a evolugédo do conhecimento
técnico e cientifico na &rea. A calculadora € uma tecnologia inovadora que otimiza o tempo de acéo e facilita
a tomada de decisdo em casos de Hemorragia Pds-Parto, contribuindo para a prevencao de complicagdes e
mortes maternas. No entanto, ha limitacdes devido a escassez de literatura cientifica para validar os
resultados, destacando a necessidade de mais pesquisas e estudos de aplicacéo.
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