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PARECER TECNICO n.° 04/2023— CTEP/Coren-PI
SOLICITANTE: Priscila Silva Gaspar COREN-PI 772.842-TE
PARECERISTA: Cons. Reg. Enf.* Laurimary Caminha Veloso— Coren-PI n.° 64.203-ENF

Emitir Parecer técnico sobre a administracio de
medicamentos na regiao dorso glitea.

I-DO RELATORIO

Por designacdo do Presidente do Conselho Regional de Enfermagem do Piaui (Coren-
PI), coube a Conselheira Suplente, Laurimary Caminha Veloso, por meio da Portaria Coren-PI
n.° 01, de 02 de janeiro de 2023, relatar a demandado presente Parecer Técnico,

encaminhamento ao Coren-PI sobre a administracdo de medicamentos na regido dorso glutea.

O Parecer Técnico-Cientifico € uma recomendagdo cientifica, relatorio circunstanciado.
esclarecimento técnico ou reflexdo fundamentada, manifestada pelo Plendrio do Conselho
Regional, a respeito de duvidas, incertezas e insegurangas sobre atribui¢des e competéncia do

profissional de Enfermagem.

E o relatdrio, no essencial. Passa-se a analise.
II - DA FUNDAMENTACAO E ANALISE

A administragdo de medicamentos € a aplicacdo de farmacos no organismo através de
uma das vérias vias possiveis de acordo com a proposta terapéutica. E uma das atribui¢des de
enfermeiros, técnicos e auxiliares de enfermagem, da qual necessita de treinamento continuo,
exigindo atualizagdo permanente, sendo primordial o conhecimento de anatomia, fisiologia,
farmacologia e matematica. A administracdo de medicamentos requer atributos, tais como:

compromisso €tico, habilidade técnica, conhecimento cientifico e agdo multidisciplinar.
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A via de administracio de um medicamento influencia na quantidade ministrada € na

velocidade com que a substancia ¢ absorvida e distribuida.

Na administra¢do de inje¢do via intramuscular (IM) deposita o medicamento no tecido
muscular profundo. que tem rico suprimento de sangue, possibilitando que o medicamento seja
absorvido mais rapidamente que pela via subcutinea. No entanto, ha um risco aumentado de
injetar medicamentos diretamente nos vasos sanguineos. Qualquer fator que interfira no fluxo

sanguineo local afeta a frequéncia e a extensdo da absor¢do do medicamento (PERRY, 2015)

A administragdo de medicamentos por via intramuscular (IM) € procedimento
frequentemente realizado na pratica de enfermagem. e envolve uma série de decisdes
complexas relacionadas ao volume a ser injetado, medicac@o a ser administrada, técnica de
administra¢do, selegdo do local e dispositivos. Adicionalmente requer outras consideragdes a
respeito da idade do paciente, constituicdo corporea e condigdes pré-existentes tais como,
disturbios de coagulagdo (CLAYTON BD, STOCK YN, 2006). Desta forma, sua consecu¢do
requer que o profissional possua conhecimentos de diversas areas, dentre elas, anatomia,
fisiologia, farmacologia, bem como, habilidade técnica que resultem em uma prética segura e
livre de risco. Assim, considera-se importante realizar programas efetivos de educagdo
permanente sobre técnicas de administragdo de medicamentos e sobre a incorporagédo de novos
medicamentos nas rotinas assistenciais, devendo ter carater periodico, centralizado nas
necessidades do paciente e familia, nos principios gerais de administracdo de farmacos e na

seguranga do paciente.

A administra¢@o de medicamentos IM tem sido considerada um procedimento cotidiano
de enfermagem desde 1960 e ha evidéncias que a educacgdo de estudantes de enfermagem e
enfermeiros sobre técnicas de inje¢do IM geram uma pratica de qualidade e mais segura ao

paciente.

Na administragdo de medicamentos IM, a selec@o do local de injeg¢do € especialmente
importante, pois a escolha incorreta pode causar dano a nervos, vasos sanguineos ou o proprio
tecido muscular, assim esta fun¢do deve ser executada e ou supervisionada pelo enfermeiro.

Recomenda-se optar pela escolha de um musculo saudavel, sem lesdes ou ferimentos visiveis
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e que ndo recebeu injegdes recentemente. Neste contexto a prescri¢do de enfermagem ¢ parte
do processo de sistematizagdo da assisténcia valioso para promogdo do planejamento e
continuidade do cuidado planejado ao paciente, podendo o enfermeiro prescrever o local de
pung@o, o modo de rodizio dos sitios de inje¢do, considerando ainda especificidades que servem

de subsidios para a avalia¢do dos resultados advindos da terapia medicamentosa realizada.

Outro aspecto de extrema importancia que deve ser levado em consideracéo ¢ o tamanho
da agulha, com vista a garantir o alcance da musculatura (OLIVEIRA; TAKAHASHI:
ARAUJO, 2008; GILIO, 2009). Em suma, varios aspectos devem ser observados para a
determinacéo de local e volume maximo a ser injetado pela via IM, tais como a faixa etéria e
as condigdes clinicas do paciente/cliente; as caracteristicas anatdmicas e funcionais do local da
puncdo: a rotatividade dos locais de aplicagdo; a preferéncia do paciente/cliente; e as
peculiaridades fisico-quimicas da substancia a ser administrada, sendo que no caso de
medicamentos devem ser observadas as informagdes constantes em bulario (CASSIANI:
RANGEL, 1999; GODOY:; NOGUEIRA; MENDES, 2004; TAYLOR: LILLIS; LEMONE,
2007; WILKINSON; LEUVEN, 2010).

Medicamentos injetaveis por via IM devem ser administrados na camada de tecido a
qual foram designados, pois sdo formulados para serem ativados dentro do musculo. A
administragéo do medicamento com tamanho correto de agulha, que penetra os tecidos e atinge
o musculo selecionado, esta associada com a redugdo de complicagdes como abscessos, nodulos

e dor.

A escolha do local de aplicagdo da IM requer correta identificagio de grupos de
musculos por meio da identificagdo correta de caracteristicas anatdmicas. Isto demanda
exposi¢do completa do local selecionado, que deve ser avaliado quanto a sinais de inflamagéo.
edema, processos infecciosos e lesdes de pele. devendo ser evitados locais com tais

caracteristicas.

Considerando o Parecer Técnico n® 009/2004 do COREN/DF., que em sua conclusido
refere: “em relagdo aos locais de administragiio de medicamentos por via intramuscular, a regido

deltoidiana por suas caracteristicas proprias de abrigar vasos e nervos importantes e por seu
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tamanho e capacidade de absor¢do s6 deve ser usada para administrar medicamentos com
volume de 1 a 3ml, devendo-se jamais exceder-se a 4ml. A regido vasto lateral da coxa apresenta
caracteristicas propicias para aplicagdo de no maximo Sml de volume, desde que observada
técnica adequada de aplicagdo no tocante a localizagdo e angulagdo da agulha. A regido dorso
glitea, apesar de sua extensdo e capacidade de absor¢io de grande volume, a administragdo ndo
deve exceder a Sml. Devido a existéncia de estruturas nervosas e grandes vasos importantes
esta via € contraindicada para aplicagdo de medicamentos irritantes e lesivos. A regido ventro
glutea, apesar de pouco utilizada em nosso meio, apresenta maior seguranca na aplicagdo, além
de apresentar capacidade para um grande volume muscular e uma érea pouco vascularizada,
sem a presenca de nervos importantes e grandes vasos. O volume maximo de aplicacdo ¢ de

Sml.

Considerando o Parecer 09/2016/CTAS/COFEN: E sabido que na préatica de
Enfermagem os musculos mais utilizados s3o o deltoide e o dorso gluteo, este ultimo ndo é bem
desenvolvido em criangas menores de 1 ano, devido a presen¢a de camada espessa de tecido

adiposo, além do risco de lesdo dos vasos sanguineos e do nervo isquiatico.

Para a administragdo de medicamentos via dorso gluteo ¢ necessario delimitar o local
de aplicagdo delineando uma linha imaginaria desde a espinha iliaca postero-superior até o
grande trocanter do fémur; a injegdo é realizada no quadrante superior externo. As aplicacdes
devem ser realizadas em angulo de 90° a fim de garantir que a agulha atinja o musculo,
reduzindo dessa maneira a dor. Apds a inje¢do no musculo, deve-se proceder a aspira¢do antes
da administra¢do do farmaco. Embora a pratica de aspirar antes de injetar o medicamento néo

seja mais recomendada para a administragdo subcutanea, ainda ¢ realizada nas intramusculares.

O musculo ventro gluteo, outro local para administracdo de medicamento IM, tem
vantagens pelo mesmo ser mais acessivel (tanto na posi¢do corporea supina, prona ou lateral) e
de fécil localizagdo, comportando 0 mesmo volume de farmaco a ser administrado. Esse local
de injecdo IM deve ser utilizado em maiores de sete (7) meses (HEMSWORTH, 2000:;
OLIVEIRA; TAKAHASHI; ARAUJO, 2008; TAYLOR: LILLIS; LEMONE, 2007).
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A inje¢do IM no musculo ventro gluteo é a que representa menor risco. pois: [...] é livre
de vasos ou nervos importantes e seu tecido subcutdneo de menor espessura, se comparado a
outros musculos utilizados para IM. Na pratica clinica, esta ¢ uma regido muito pouco escolhida
¢ a mudanga dessa realidade depende da equipe de Enfermagem, que, recebendo treinamento
adequado e sendo supervisionada, talvez passe a incorpora-la em sua pratica (FIGUEIREDO,

2010, p. 130).

CONCLUSAO

Varios aspectos devem ser observados para a determinagio do local e volume méaximo
a ser injetado pela via IM., tais como a faixa etéria e as condigdes clinicas do paciente/cliente;
as caracteristicas anatomicas e funcionais do local da punc¢do; a rotatividade dos locais de
aplicagdo; a preferéncia do paciente/cliente; e as peculiaridades fisico-quimicas da substancia
a ser administrada, sendo que no caso de medicamentos devem ser observadas as informagdes

constantes em bulario.

A regido dorso glitea, apesar de sua extensdo e capacidade de absor¢do de grande
volume, a administra¢do ndo deve exceder a Sml. Devido a existéncia de estruturas nervosas e
grandes vasos importantes esta via ¢ contraindicada para aplicagio de medicamentos irritantes

e lesivos.

Para a administra¢do de medicamentos na via dorso gluteo é necessario delimitar o local
de aplicagdo delineando uma linha imaginéria desde a espinha iliaca pdstero-superior até o

grande trocénter do fémur; a injegdo ¢ realizada no quadrante superior externo.

As aplica¢des devem ser realizadas em angulo de 90° a fim de garantir que a agulha
atinja o musculo, reduzindo dessa maneira a dor. Apés a inje¢do no musculo. deve-se proceder

a aspiracdo antes da administra¢io do farmaco.
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Salienta-se que a inje¢do IM no musculo ventro gluteo é uma via de administracio de
medicamentos que representa menor risco. Na pratica clinica, esta ¢ uma regio muito pouco
escolhida e a mudanga dessa realidade depende da equipe de Enfermagem. que, recebendo

treinamento adequado e sendo supervisionada, talvez passe a incorpora-la em sua pratica.

Ressalta-se ainda, que todo o processo de administragdo de medicamentos requer a
aplicagdo das onze certezas: paciente certo, medicagdo certa, prescri¢io médica certa, hora
certa, dose certa, diluicdo certa, validade certa, via certa, vazio (fluxo) certa, técnica certa e
registro certa, atitudes que visam a seguranga do paciente e sdo recomendagdes que fazem parte
do protocolo de seguranga na prescrigdo, uso e administracdo de medicamentos da ANVISA.

que objetiva promover préticas seguras no uso de medicamentos em estabelecimentos de saude.

E o parecer, salvo melhor juizo
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IV - DO ENCERRAMENTO

Este signatario apresenta o presente trabalho concluido, constando de 09
folhas digitadas de um s6 lado, todas rubricadas e numeradas, exceto esta ultima, que segue
devidamente datada e assinada, colocando-se a disposi¢do para quaisquer esclarecimentos

adicionais que se fizerem necessarios.

Teresina, PI, 15 de fevereiro de 2023.
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LAURIVARY ¢ ASHINHA VELOSO!

Conselheiro Relator
Coren-PI n.° 64203-ENF

! Enfermeira. SAMU Teresina/Pl.Conselheira suplente do Coren-PI (Gestdao 2021-2023).
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