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FINALIDADE:
Orientar a equipe de enfermagem sobre cuidados com administragcdo de medicamentos em via intramuscular.

JUSTIFICATIVA:
e Garantir qualidade e seguranca assistencial;
e Padronizar a assisténcia de enfermagem nos preparos e administragdo de medicamentos em via intramuscular;
e Promover a absorgéao sistémica de medicamentos por via parenteral,
e Obter uma absorgcao mais rapida do que pelas vias enteral e subcutanea;

e Aplicar os medicamentos contraindicados por outra via.

DEFINICOES E SIGLAS:
E a aplicagdo de medicamento no tecido muscular, devendo-se levar em conta: massa muscular suficientemente grande
para absorver o medicamento, espessura do tecido adiposo, idade do paciente, irritabilidade da droga e distadncia em

relagcdo a vasos e nervos importantes, na escolha do local para a aplicagao.

RESPONSAVEL PELA EXECUGAO:

Enfermeiro/Técnico de Enfermagem/Auxiliar de Enfermagem.

MATERIAL NECESSARIO:
e Agulha com comprimento e calibre adequados (a escolha dependera da solugdo, local de aplicagdo e idade) e com
sistema de seguranca;
e Algodao embebido em éalcool a 70%;
e Bandeja ou cuba rim;
e Fita hipoalergénica;
e Luvas de procedimentos;
e Medicagao e/ou medicagdes prescritas a serem preparadas;

e Seringas descartaveis de 1,3 e 5 ml com a medicagéo preparada.

PROCEDIMENTO:

Profissional Descrigao

1. Confirme o paciente, a prescrigdo médica e o procedimento a ser realizado;

2. Prepare o medicamento no momento imediato a administracao;

3. Verifique a identificagdo do medicamento (etiqueta contendo o nome e
sobrenome, leito, nome do medicamento, dose, horario, via de administragéo);

ENFERMEIRO Verifique a validade, a dose necessaria e a apresentacao;

Prepare o material necessario para o procedimento em uma bandeja;

Leve o material ao quarto do paciente;

Explique o procedimento ao paciente;

Higienize as maos;
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Confira 0 nome completo do paciente que consta na prescricao, no medicamento

e a pulseira de identificagdo. Se na identificacdo do leito ndo ha indicativa de
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alergia, pergunte a ele a quais medicamentos, se houver, ou confira no
prontuario;

10. Oriente o paciente sobre o medicamento que esta sendo administrado;

TECNICO DE 11. Aspire a medicacao;

ENFERMAGEM 12. Retire o ar da seringa/agulha;

13. Posicionar o cliente de acordo com o local de aplicagdo: Deltoide - sentado ou em
pé; vasto lateral da coxa — Deitado em decubito dorsal ou em pé; Dorso gluteo ou
ventro gluteo — Deitado em decubito ventral ou lateral ou em pé;

14. Delimitar o local de aplicagdo de acordo com o musculo:

Deltoide: Localizar e delimitar o processo acromial, medir 2 a 3 dedos (2,5 a 5

cm abaixo). Aplicar na regiao central do musculo;

Vasto lateral da coxa: Dividir a coxa lateralmente em trés partes, tomando como

referéncia o trocanter maior e a articulagdo do joelho. Aplicar no centro do tergo

médio;

Dorso gluteo: Tragcar uma linha imaginaria da espinha iliaca posterossuperior até

o grande trocanter do fémur e fazer a aplicagédo intramuscular acima dessa linha.

Ou dividir a nadega em quadrantes tragando uma linha horizontal do trocanter do

fémur até as vértebras sacrais, e uma linha vertical da crista iliaca até a parte

central do sulco infragliteo. Aplicar no quadrante supralateral;

Ventro gluteo: Colocar a mdo ndo dominante no quadril contralateral do cliente
AUXILIAR DE (m&o esquerda no quadril direito) apoiando a extremidade do dedo indicador so-

ENFERMAGEM bre a espinha iliaca anterossuperior e o dedo médio acima da crista iliaca, espal-
mar a mao sobre a base do grande trocanter do fémur, formando um tridngulo in-
vertido em “V”. Aplicar no tridngulo formado, ou seja, entre os dedos;

15. Calgar as luvas de procedimentos;

16. Realizar a antissepsia do local, utilizando algoddo embebido em alcool 70%, em
sentido unico;

17. Segurar o algoddo com os dedos minimo e anular da mao n&o dominante;

18. Segurar a seringa, horizontalmente, com os dedos polegar, indicador e médio da
m&o dominante;

19. Distender a pele com o dedo polegar e o indicador da m&o dominante e pingar o
musculo;

20. Introduzir a agulha no musculo com movimento firme e suave, em angulo de 90°
ou menos em relagao a pele, com a mao dominante;

21. Soltar o musculo;

22. Tracionar o émbolo com a médo dominante e observar se ha retorno de sangue;

23. Injetar o medicamento, empurrando o émbolo com a m&o dominante;

24. Aguardar de 3 a 5 segundos e retirar a seringa com movimento rapido e firme.

Acionar o dispositivo de seguranga da agulha;

25. Comprimir levemente o local da aplicagcdo com o algodao que estava na mao nao
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dominante, sem massagear, até a completa hemostasia;

26. Manter o paciente em posi¢ao confortavel;

27. Recolher o material utilizado;

28. Desprezar os residuos adequadamente;

29. Lavar a bandeja com agua e sabao, secar com papel toalha e higieniza-la com al-
cool a 70%;

30. Realizar a higienizacao das maos;

31. Cheque o horario da administracdo na prescricdo médica, registre o
procedimento realizado no prontuario do paciente e intercorréncias na anotacgao
de enfermagem. Inclua o volume administrado no balanco hidrico, se houver
indicacao. Assine e carimbe.

OBSERVAGOES
e Especificacao de agulhas para a aplicagao IM em adultos:
Biotipo do paciente Solugao Oleosal suspensao Solugao Aquosa
Magro 25x8 25x7
Normal 30x8 30x7
Obeso 40x8 40x7

e A massa muscular atrofia a medida que a pessoa envelhece, portanto deve-se avaliar a massa muscular do
paciente e a composi¢do do corpo. Usar o comprimento e calibre adequados conforme a complei¢cdo corporal do
paciente;

¢ O volume maximo recomendado do medicamento que pode ser administrado pela via intramuscular € de 5mL (em
individuos adultos);

e Deve-se questionar se o paciente possui préteses e em quais regides (ex: protese de gluteo). E contra indicado a
injecdo intramuscular na regiao referida;

e Aregido antero-lateral da coxa é o local preferido para a administracdo de medicamento por via IM em bebés;

e A administracdo de medicamento por via IM é contra indicada em pacientes com disturbios de coagulagdo ou em
uso de anticoagulantes em doses plenas;

e Para a técnica de hipoderméclise consultar o protocolo especifico;

e Todo medicamento deve ser checado imediatamente apds sua administragao;

¢ Quando o medicamento nao for administrado, comunique o enfermeiro e/ou médico de plantao, circule o horario €
anote o motivo no espacgo reservado para anotagdes de enfermagem;

e Todo o medicamento deve ser checado apds a sua administragcao e, se ndo foi administrado, deve-se circular o
horario e anotar o motivo, no espacgo reservado para anotacdes de enfermagem. Se o medicamento for
administrado fora do horario determinado, deve-se colocar o horario correto e checar. Nos dois casos comunique 0
enfermeiro e/ou médico de plantio;
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e Medicamentos prescritos como “se dor”, “se nauseas e vomitos”, “se febre”, “a critério”, “se necessario”, e outros,

comunique o enfermeiro e/ou médico de plantdo o sintoma identificado, confirme a necessidade da administracao,
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administre, cheque na prescrigdo médica e justifique na anotagéo de enfermagem;
e Verifique e registre os sinais vitais antes e apds a administracdo de medicamentos que possam altera-los;
e Verifique e registre qualquer tipo de reacéo apresentada pelo paciente apés a administragdo do medicamento;
e Todos os incidentes relacionados a medicamentos devem ser notificados ao Nucleo de Segurancga do Paciente em
formulario préprio. Sdo notificaveis erro, quase erro e evento adverso.
CONSIDERAGOES SOBRE NORIPURUM
e Injecdo Intramuscular Profunda: Noripurum IM deve ser aplicado obrigatoriamente na regido glutea e com agulha
longa (5 cm) que acompanha a embalagem. Deve-se utilizar outra agulha para aspirar o contetdo do frasco. A
seringa com Noripurum injetavel IM deve conter pequena bolha de ar para evitar o gotejamento do medicamento e
a infiltragao tecidual.
TECNICA EM Z:
o Utilizar o método em “Z” em clientes que recebem injegdes por periodo prolongado, idosos com massa muscular
reduzida e para a aplicagao de certos agentes, como o ferro. Esse método vem sendo recomendado para o uso de todas
as inje¢des intramusculares;
o Com os dedos da mao espalmada, repuxar firmemente a pele, mantendo-se assim durante todo o tempo de
administragédo. O estiramento da pele somente cessara apoés retirada da agulha;
o Apés assepsia, introduzir a agulha na regido, puxar o émbolo da seringa para certificar-se de que ndo ha retorno
sanguineo e injetar o medicamento;
° Esperar 10 segundos, retirar a agulha e soltar a pele;
o Com estas manobras, os planos superficiais (pele e tecido subcutineo) voltam a posi¢ao original e o canal

formado pela agulha assume um trajeto irregular (em Z), que impede o refluxo do produto.
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