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FINALIDADE:

Aliviar a constipação intestinal, aliviar a distensão abdominal, preparo do intestino para cirurgias, exames radiológicos e

endoscópicos e tratamento no trato intestinal. 

JUSTIFICATIVA: 

 Desobstruir o fluxo intestinal;

 Promover conforto e bem-estar;

 Evitar/Aliviar distensão abdominal e flatulência;

 Evitar/minimizar esforço na defecação.

DEFINIÇÕES E SIGLAS:

É a instilação de grande volume de água,  solução laxativa e/ou medicamento no reto,  geralmente por  meio de um

irrigador.

RESPONSÁVEL PELA EXECUÇÃO: 

 Equipe multidisciplinar da UTI.

MATERIAL NECESSÁRIO:

1. Bandeja;

2. Biombo;

3. Comadre;

4. Gaze;

5. Impermeável para proteger o leito;

6. Luvas de procedimento;

7. Papel higiênico ou lenço umedecido;

8. Solução prescrita;

9. Suporte de soro;

10. Vaselina líquida ou xilocaína gel.

PROCEDIMENTO: 

Profissional Descrição

AUXILIAR DE

ENFERMAGEM

1. Lavar as mãos e calçar luvas;

2. Deitar o paciente sobre o lado esquerdo (lúcido), na cama, mantendo o joelho direito

flexionado em direção ao peito e a perna esquerda esticada. Se o paciente comatoso, a

enfermagem  deve  posicioná-lo  como  indicado.  Os  braços  devem  ficar  relaxados,

apoiados sobre a cama;

3. Introduzir a cânula do aplicador no reto;

4. Adicionar o mecanismo do aplicador até que o mesmo sinta forte vontade de evacuar

(lúcido). Em pacientes comatosos colocar comadre antes de iniciar infusão do líquido

para o intestino;
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ENFERMEIRO

TÉCNICO DE

ENFERMAGEM

5. Higienizar o paciente após evacuação (nos comatosos, neurológicos sem controles de

esfíncter  colocar  a  comadre  ao  iniciar  o  procedimento).  Se  o  paciente  lúcido  o

encaminhar ao banheiro;

6. Se  o  material  (cânula,  etc.)  for  descartável,  desprezá-lo  em local  apropriado;  caso

contrário encaminhá-lo para limpeza e desinfecção (protocolo);

7. Trocar roupas de cama se necessário;

8. Retirar luvas e descartá-las em local apropriado;

9. Lavar as mãos;

10. Anotar.
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