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1. CONCEITO: Preparo e administracdao de medicamentos por infusdao direta no estdbmago ou intestino
delgado por meio de cateteres enterais (cateter Dobbhoff), gastrostomia e jejunostomia, em pacientes
adultos impossibilitados de se alimentarem por via oral e com trato gastrointestinal funcionante.

1.1. Finalidades

* Preparar e administrar medicamentos via cateter enteral com seguranca e efetividade,
proporcionando tratamento adequado aos pacientes adultos, conforme prescricdo médica.

* Prevenir a ocorréncia de incidentes, como a obstrucdo do cateter enteral.

* Prevenir interagdes/incompatibilidades medicamentosas e farmaco-nutriente/nutriente-farmaco
em pacientes adultos em uso de cateter enteral.

1.2. Indicag¢Ges
Pacientes adultos em uso de cateter enteral, podendo haver concomitancia da terapia nutricional por
vias oral e/ou parenteral.

1.3. Contraindicagdes
* Pacientes com cateter enteral em drenagem e/ou com nutri¢do suspensa.
* Pacientes em uso de cateter confeccionado em Polivinil, conhecido como cateter gastrico ou Levine.

* Medicamentos em forma de dragea, comprimido sublingual ou que possuam revestimento gastrico
e/ou entérico e comprimidos de liberagdo modificada, os quais possuem a frente do nome as siglas
CR (Controlled Release — Liberacao Controlada), XR (Extended Release — Liberagao Prolongada), LA
(Liberacdo Alongada), SR (Slow Release — Liberacdao Lenta), CD (Control Difusion — Liberagdo
Controlada), ER (Extended Release — Liberacdo Prolongada), Retard (Liberacdo Prolongada), Oros
(Oral Release Osmotic System — Sistema Oral de Liberagdo Osmoética), DR (Dual Release — Liberagao
dupla — imediata e prolongada — das substancias ativas), HBS (Hydrodynamically Balanced System —
Liberacdo prolongada das substancias ativas no estdmago) e Bi (Liberacdo prolongada de duas
camadas). A alteracdo da forma farmacéutica modifica as propriedades farmacocinéticas dos
medicamentos, podendo resultar em potencializagdo do efeito ou redugao dos niveis terapéuticos
desejados.

1.4. Profissionais Envolvidos
Enfermeiro e técnico de enfermagem.

1.5. Competéncias para a Execug¢ao das Tarefas

Enfermeiro, técnico de enfermagem e académicos dos cursos técnicos e/ou de graduacdo em
enfermagem sob a supervisdo do docente, e residentes de enfermagem sob supervisio do
preceptor/tutor — Execugdo do procedimento de preparo e administracdo de medicamentos via cateter
enteral.

Enfermeiro e residentes de enfermagem sob supervisdo do preceptor/tutor — Conferéncia da prescri¢do
médica, supervisdo do procedimento e prescricdo dos cuidados de enfermagem.

Médico — Prescricdo dos medicamentos.

Farmacéutico — Farmacovigilancia e atenc¢do farmacéutica.

Nutricionista — Plano de cuidado nutricional.
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1.6. Area de Aplicagdo

Departamento de Enfermagem e Unidades de Internagdao Adulto do Hospital de Clinicas da

Universidade Federal do Triangulo Mineiro (HC-UFTM).

2. MATERIAIS

* Equipamentos de Protecdo Individual — Touca, éculos de protecdo, mascara cirurgica, avental

descartdvel e luvas de procedimentos.
* Bandeja.
* Medicamento prescrito.
+ Agua estéril para preparo dos medicamentos.
+ Agua filtrada para lavagem do cateter.
* Copo descartavel, por medicamento.

* Seringa descartavel de 20mL (bico slip) — Por medicamento e para agua filtrada (para lavar o cateter

enteral).
* Gral e pistilo (pildo), quando for o caso.
* Etiqueta para identificacdo.
* Caneta azul, preta ou vermelha.

3. DESCRICAO DO PROCEDIMENTO

JUSTIFICATIVA

1. Apresentar-se e explicar o procedimento a ser realizado e a
sua finalidade ao paciente, familiar e/ou cuidador (a) a beira-
leito, bem como a acdo esperada do medicamento.

1. Estabelecer vinculo, diminuir a
ansiedade e favorecer a colaboracao
do paciente, familiar e/ou cuidador (a)
para o tratamento.

2. Higienizar as maos.

2. Reduzir a transmissdo de

microrganismos.

3. Certificar-se do paciente certo utilizando-se do comando
verbal, quando possivel, identificagcdo a beira-leito e pulseira
de identificacdo, conforme protocolo institucional.

3. Garantir a seguranca do paciente na
administracao do medicamento.

4. Pausar a dieta enteral (consultar manual de interacdo
farmaco-nutriente para tempo adequado da pausa).

4. Reduzir o risco de interagdes
farmaco-nutriente/nutriente-farmaco
e a obstrucdo do cateter enteral.

5. Higienizar as maos.

5. Reduzir a transmissao de
microrganismos.

6. Calcar as luvas de procedimentos.

6. Reduzir a transmissdo de
microrganismos e promover a
protecdo do profissional de saude.

7. Realizar exame fisico voltado para paciente adulto em uso

7. ldentificar e avaliar cuidados de

de dispositivo para alimentacdo e terapia de nutricdo enteral. | enfermagem.

8. Confirmar com o paciente, familiar e/ou cuidador(a) sobre | 8. Promover seguranca na
histérico de alergia medicamentosa e obter o consentimento | administracdo de medicamentos via
verbal. cateter enteral, prevenir reacbes
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adversas indesejaveis e avaliar nivel de
consciéncia do paciente.

9. Conferir o posicionamento do cateter enteral conforme
protocolo institucional.

9. Garantir o posicionamento correto
do cateter enteral antes da infusdo de
solugdes.

10. Lavar o cateter enteral com 20mL de &gua filtrada,
considerando-se a particularidade de cada paciente, inclusive
possivel restricdo hidrica.

10. Prevenir possiveis interagdes
farmaco-nutriente/nutriente-farmaco
e obstrucdo do cateter enteral.

11. Retirar as luvas.

11. Reduzir a transmissdao de
microrganismos.

12. Higienizar as maos.

12. Reduzir a transmissao de

microrganismos.

13. Garantir ambiente seguro para

13. Dirigir-se ao posto de enfermagem. reduzir falhas no preparo do
medicamento.
14. Planejar/organizar o]

14. Reunir os materiais sobre a bancada do posto de
enfermagem.

procedimento, permitindo economia
de tempo e efetivacdo do preparo do
medicamento.

15. Consultar a prescricdo médica para o preparo do
medicamento.

15. Executar a prescricdo médica com
seguranga.

16. Atentar-se para o preparo correto do medicamento, de

acordo
v

com a apresentacao farmacéutica:

Cépsula gelatinosa dura (contendo pd): Abrir a capsula,
colocar o pdé no copo descartavel e dissolver o
conteddo em 20mL de agua estéril;

Cépsula gelatinosa dura (contendo microgranulos de
liberacdo retardada ou entérica): Abrir a cdpsula e
reconstituir o conteddo em 20mL de agua estéril. Os
microgranulos ndao podem ser triturados. Consultar
manual terapéutico antes da reconstituicdo, pois
alguns microgranulos sdo insoluveis;

Comprimido: Triturar separadamente, utilizando-se
gral e pistilo até a obtencdo de um pd fino e
homogéneo e reconstitui-lo com 20mL de agua estéril
no préprio gral;

Efervescente: Nao triturar, mas sim dissolver em 50mL
de dgua estéril e administrar pelo cateter enteral
imediatamente ao término da efervescéncia;
Medicamento em forma de pd: Reconstituir em 50mL
de agua estéril;

16. Garantir a farmacocinética, a
farmacodindmica e a resposta
terapéutica do medicamento
administrado via cateter enteral; e,
reduzir efeitos adversos
gastrointestinais.
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v’ Solugdo, suspensio, xarope, elixir e emulsdo: Diluir em
partes iguais (1:1) de agua estéril, no copo descartavel.
Observagdes: suspensdao e emulsdao necessitam que o
frasco seja agitado antes do preparo para a mistura
adequada do farmaco com o0s excipientes;
medicamento com elevada osmolaridade, consultar
manual terapéutico; e, quando for necessdria a
administracdo de mais de um farmaco de forma
liquida, é recomendado administrar primeiro os
liguidos menos viscosos e depois 0s mais viscosos.

17. Aspirar em seringa de 20mL, individualmente, a solucao
resultante do preparo de cada medicamento.

17. Garantir que a solucdo permaneca
livre de contaminacdo para a
administracdo segura.

18. Identificar cada seringa com etiqueta apropriada para a
finalidade, contendo: nome do paciente, leito, nome do
medicamento, dose, via de administracdo e horéario.

18. Garantir a seguranca do paciente
na administracdo do medicamento.

19. Dirigir-se a enfermaria/leito do paciente com a bandeja
contendo o medicamento preparado.

19. Administrar o medicamento via
cateter enteral.

20. Higienizar as maos. 20. Reduzir a transmissao de
microrganismos.
21. Calgar as luvas de procedimentos e/ou paramentar-se com | 21. Reduzir a transmissdo de

os Equipamentos de Protecao Individual.

microrganismos e promover a
protecdo do profissional de saude.

22. Manter o paciente nas posicdes Fowler, semi-Fowler ou
Trendelenburg reverso, com elevacao de cabeceira de 30° a
45°,

22. Promover o posicionamento
seguro para o paciente em uso de
cateter enteral, durante a
administracao do medicamento.

23. Acoplar a seringa na via lateral do cateter, empurrar o
émbolo e proceder a administracdo do medicamento pela via
lateral do cateter enteral.

23. Cumprir com a prescricdo médica e
garantir tratamento efetivo para o
paciente.

24. Lavar o cateter enteral com 20mL de agua filtrada entre a
administracdo de um medicamento e outro, e apds o término
da administracdo, considerando-se as particularidades de
cada paciente, por exemplo, restricao hidrica.

24. Reduzir o risco de interagbes
medicamentosas e a obstrucdo do
cateter enteral.

25. Retornar a dieta enteral ou manter pausada apds a
administracdo do medicamento (consultar manual de
interacdo farmaco-nutriente).

25. Reduzir o risco de interacbes
farmaco-nutriente/nutriente-farmaco
e a obstrucdo do cateter enteral.

26. Retirar as luvas e/ou desparamentar-se, quando for o caso. | 26. Reduzir a transmissdo de
microrganismos.
27. Higienizar as maos. 27.Reduzir a transmissdo de

microrganismos.
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28. Recompor a unidade, descartar os residuos hospitalares | 28. Reduzir a transmissao de

em lixeiras apropriadas no expurgo, respeitando a Norma | microrganismos e favorecer destino
Regulamentadora n? 32, e retornar ao posto de enfermagem | adequado aos residuos hospitalares,

com os materiais de uso permanente. protegendo o meio ambiente e as
populagdes.
29. Higienizar as maos. 29. Reduzir a transmissao de

microrganismos.

30. Checar as prescricées médica e de enfermagem e proceder | 30. Garantir respaldo profissional e
aos registros na ficha de evolugao. cumprir com a Resolugao do Conselho

Federal de Enfermagem n2 429/2012.

4. ILUSTRAGAO
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Imagem 1 — Cateter enteral ou Dobbhoff. Imagem 2 —Posicionamentos e tipos de cateter de nutricao.
Fonte: Cirdrgica LL Saude, 2023. Fonte: Alberto, 2020.
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INTERVENGOES DO ENFERMEIRO ANTES DO PREPARO DO MEDICAMENTO

Conferir o posicionamento do cateter enteral antes da administracdo de agua, medicamentos e
nutricdo e/ou ao inicio de cada plantdo. A confirmacdo de rotina pode ser realizada através da
medicdo do comprimento externo do cateter (partindo da rima nasal ou labial), através da
conferéncia da graduacdo numérica do cateter registrada em prontudrio pelo enfermeiro
responsavel pela intubacdo gastrica, através da mensuracdo do pH do aspirado gastrico, ou ainda,
em ultimo caso, através da ausculta gastrica, sendo que este Ultimo método, ndo deve ser a primeira
escolha devido a baixa confiabilidade que oferece.

Conferir se o medicamento prescrito pode ser triturado e/ou reconstituido/diluido para
administracdo via cateter enteral.

Atentar-se para as peculiaridades de cada medicamento prescrito pelo médico, levando-se em
consideracdo: sitio de absorcdo e de acdo de cada farmaco, efeitos da dieta enteral para a absorc¢ao
do farmaco, localizacdo do cateter no trato gastrointestinal, grau de osmolaridade da formulacao,
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possibilidade de substituicdo ou até mesmo suspensdao do medicamento durante o periodo em que
0 paciente estiver em uso do cateter enteral.

Verificar a disponibilidade e a compatibilidade da forma farmacéutica liquida para administragao via
cateter enteral — ou até mesmo a forma endovenosa, em situagdes nas quais o paciente ja estiver
fazendo uso desta via — e consultar o médico para avaliagdao da forma farmacéutica mais adequada,
caso o paciente apresente alta vulnerabilidade para eventos gastrintestinais e restricao hidrica
importante.

Aprazar a menor quantidade possivel de medicamentos em um mesmo horario, para um mesmo
paciente, observando as possiveis interacdes medicamentosas e os riscos inerentes ao elevado
volume liquido administrado por horario.

Providenciar junto ao médico, solicitacio de exame radioldgico para confirmacdo do
posicionamento correto do cateter enteral em situacdo de inconformidade.

. INTERVENGOES DA EQUIPE DE ENFERMAGEM/OBSERVACOES

Realizar educacdo permanente com os profissionais responsaveis pela prescricdo, preparo e
administracdo de medicamentos via cateter enteral.

Manusear dispositivos de acesso enteral, segundo a Resolucdo n? 453/2014 do Conselho Federal de
Enfermagem, é atribuicao dos profissionais enfermeiro e técnico de enfermagem. Por ser
considerada uma terapia de alta complexidade, é vedado aos auxiliares de enfermagem a execucao
de acbes relacionadas a terapia de nutricdo enteral, podendo, no entanto, executar cuidados de
higiene e conforto ao paciente.

Comunicar ao enfermeiro e/ou médico plantonista em caso de resisténcia do cateter enteral ao
administrar medicamentos.

Considerar cateteres com calibre de, no minimo, 10 French para a administracao de medicamentos.
Observar as formas de apresentacdo farmacéutica e suas particularidades:

v Cépsula gelatinosa dura (contendo liquido): N3o abrir. Sua administrac3o via cateter enteral
ndo esta indicada, pois ao ser aspirado, o liquido contido na capsula pode aderir a parede da
seringa e do cateter enteral, resultando em perda do farmaco.

v' Dréagea: N3o triturar, pois a trituracdo faz com que seu revestimento forme particulas
integras, as quais podem obstruir o cateter enteral.

v' Medicamento de libera¢do entérica: Sua trituracdo e administracdo via cateter enteral estd
indicada apenas para cateter com posicionamento entérico, pois possui revestimento que
tem como objetivo proteger o farmaco do acido gastrico. Consultar manual terapéutico
antes da trituracdo, pois alguns desses medicamentos possuem revestimento que ao ser
triturado pode obstruir o cateter enteral.

v' Medicamento de liberacdo modificada: Ndo triturar, pois a trituracdo promove a liberacdo
imediata do farmaco, podendo resultar em efeito téxico. Também pode obstruir o cateter
enteral.

v Sublingual: N3o triturar. Sua administracdo via cateter enteral ndo esta indicada, pois tem
seu efeito demasiadamente reduzido.
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* Comunicar ao nutricionista ou a outro membro da Equipe Multiprofissional de Terapia Nutricional
(EMTN), a necessidade de interrupcao frequente da dieta enteral para a administracdo de
medicamentos, para que o profissional possa recalcular e reajustar o aporte nutricional do paciente.
A dieta enteral deve ser reiniciada assim que possivel.

* Observar potenciais interagdes farmaco-nutriente/nutriente-farmaco, pois alguns medicamentos
podem apresentar efeito reduzido quando administrados sem pausa da dieta enteral. Recomenda-
se que cada instituicdo possua uma lista de medicamentos a ser utilizada pela equipe
multidisciplinar, informando quais deles devem ser administrados em conjunto ou separados da
dieta enteral. A interagao pode ocorrer também entre dois ou mais medicamentos, sendo
necessaria, portanto, a lavagem do cateter enteral entre a administracao de cada medicamento.

* Considerar as condicGes clinicas de cada paciente ao realizar a lavagem do cateter enteral, assim
como possiveis restricdes hidricas, verificando na prescricdo médica a presenca desta restricdo, e
em caso de duvidas, consultar o médico.

7. CUIDADOS DE ENFERMAGEM ANTES, DURANTE E APOS A ADMINISTRACAO DE MEDICAMENTOS

Antes

* Garantir ambiente limpo, organizado, silencioso e livre de distragdes e interrupg¢des para o preparo
dos medicamentos, a fim de contribuir para a seguranca do paciente e a reducdo de falhas durante
o procedimento.

* Utilizar Equipamento de Protecdo Individual, de acordo com protocolo institucional, durante a
manipulacdo, preparo e administracdo de medicamentos perigosos (Exemplo: medicamentos
usados no tratamento do cancer, antivirais, hormoénios, medicamentos biolégicos produzidos pela
bioengenharia, dentre outros), especialmente em situacdes que possam comprometer a saude do
profissional, como doenca prévia, uso de medicamentos, transtornos imunolégicos, gravidez ou
lactacdo. Alguns farmacos, por suas caracteristicas citostaticas, ndo podem ser triturados, pois
trazem risco ocupacional ao manipulador, no caso de duvidas, consultar o farmacéutico.

Durante

* Usar preferencialmente agua estéril para a reconstituicdo/diluicdo do medicamento. Por se tratar
de um dispositivo que pode estar posicionado no estbmago ou no intestino, o cateter enteral pode
favorecer a perda da primeira barreira fisioldgica, acarretando danos ao paciente caso a agua
contenha microrganismos patoldgicos. Além disso, a dgua filtrada pode conter ions que, em contato
com determinados farmacos, podem ocasionar alteracdo na resposta terapéutica
(ASPEN/BRASPEN).

* Selecionar e preparar um medicamento de cada vez para determinado hordrio, sendo um paciente
por vez, com vistas a garantir a seguranca do paciente e reduzir as falhas durante o procedimento.

* Nunca misturar os medicamentos no gral, no copo descartdvel ou na seringa, buscando a prevencao
de efeito adverso e de obstrucdo do cateter enteral, além de contribuir para a garantia da resposta
terapéutica.

* Administrar os medicamentos imediatamente apds o preparo, pois ndo possuem estabilidade.
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* Realizar a higieniza¢do do gral e do pistilo (com dgua e sabdo) e secar antes e apods a trituragao de
cada medicamento, a fim de reduzir a transmissdao de microrganismos e prevenir interagdes
medicamentosas.

* Na&o adicionar medicamentos no frasco da dieta enteral.

* Cumprir os “Nove certos” antes de administrar medicamentos via cateter enteral, visando garantir
a seguranca do paciente, sendo eles: medicamento certo; paciente certo; dose certa; via certa;
horario certo; registro certo; acao certa; forma farmacéutica certa; e, resposta certa.

* Proceder a dupla checagem, sempre que a administracdo de medicamentos via cateter enteral
envolver Medicamentos Potencialmente Perigosos. Utilizar o carimbo de dupla checagem oferecido
pelo HC-UFTM e proceder ao cumprimento do protocolo institucional.

Apos

* Checar as prescricdes médica e de enfermagem e proceder ao registro em prontudrio, de modo
pontual, claro, legivel e detalhado, de todos os procedimentos desenvolvidos pela equipe de
enfermagem que tenha relacdo com o paciente. Além disso, é necessdrio conter o carimbo com
nome do profissional, nimero do registro no conselho de classe, categoria profissional e assinatura.
O registro deve conter: hordrio, niumero do item e nome do medicamento administrado,
apresentacdao do mesmo, diluicdo e via de administracdo. Exemplo: 10:00 Administrado item n2 2
dipirona comprimido 500mg diluido em 20mL de dgua estéril via cateter enteral.

* Monitorar o paciente quanto as possiveis reacdes adversas, quanto a resposta ao medicamento
administrado, conforme a acdo desejada e registrar, com vistas a garantir a seguranca do paciente
e a resposta terapéutica do medicamento.

* Monitorar o paciente quanto a possibilidade de distensdao abdominal e disturbios gastrointestinais,
como nausea, vomito e diarreia, decorrentes do volume das solu¢des administradas e da lavagem
do cateter.

8. GLOSSARIO

Agua estéril — Solucdo injetavel, limpida, hipoténica, estéril e apirogénica.

Agua filtrada — Solugdo isenta de contaminantes, apds processo de filtracdo.

Cateter enteral — Dispositivo para administracdo de nutrientes e medicamentos em pacientes incapazes
ou impossibilitados de utilizarem efetivamente a via oral. Também conhecido como Dobbhoff, pode ser
posicionado na regido gastrica ou entérica, através de insercdo nasal ou oral.

Dieta enteral — Nutri¢cdo fornecida através do trato gastrointestinal por meio de um tubo, cateter ou
estoma que fornece nutrientes distais a cavidade oral.

Efeito adverso — Efeito prejudicial ou indesejavel que ocorre durante ou apds uma intervenc¢do ou o uso
de um medicamento.

Interagdo farmaco-nutriente/nutriente-farmaco — Capacidade que o medicamento e a dieta enteral tém
de interferir no resultado terapéutico um do outro.

Interacdo medicamentosa — Capacidade que um medicamento tem de interferir no efeito de outros
medicamentos.

Medicamento perigoso — Medicamento que oferece riso a salde do profissional por possuir potencial
genotoxico, carcinogénico, teratogénico ou toxicidade reprodutiva e no desenvolvimento humano,
podendo causar manifestacdes toxicas em baixas doses em contato com pessoas ou animais.
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Medicamento Potencialmente Perigoso ou de Alta Vigilancia — Medicamento que possui risco
aumentado de provocar danos significativos — permanentes ou até morte —ao paciente em decorréncia
de uma falha no processo de utilizagdo.

Reacgdo adversa — Qualquer resposta prejudicial ou indesejavel e ndo intencional que ocorre com
medicamentos em doses normais.

Terapia de nutricao enteral — Modalidade de terapia nutricional que fornece nutrientes diretamente no
trato gastrointestinal, sem acesso a cavidade oral.
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