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PARECER TECNICO COREN/PR N° 028/2024

Assunto: Administracdo de medicacao
intramuscular em regiao dorsoglutea x

ventroglutea e recomendacgdes por idade

FATO
a) Em resposta para professora Universitaria e académicas de
enfermagem sobre recomendagdes quanto a preferéncia da regiao
ventroglutea sobre a regido dorsoglutea para administragdo de
medicacao intramuscular.
b) Contemplando questionamento de enfermeira assistencial sobre local
e quantidade de medicacéao e locais de aplicacido em pediatria.

FUNDAMENTAGAO E ANALISE

Dentre as varias vias de administracdo de injegao esta a intramuscular (IM) a

qual permite a inoculagcdo de maiores volumes de solugdes, e sua absorcdo se da

de forma mais rapida devido a vascularizagdo muscular. (OLIVEIRA; TAKAHASHI;
ARAUJO, 2008; WILKINSON; LEUVEN, 2010; COFEN, 2016)

E sabido que na pratica de Enfermagem os musculos mais utilizados s&o o

deltdide e o dorsogluteo (DG), este ultimo ndo € bem desenvolvido em criangas

menores de 1 ano, devido a presenca de camada espessa de tecido adiposo, além

do risco de lesdo de vasos sanguineos e do nervo isquiatico (anteriormente

denominado na nomina anatdémica como nervo ciatico) (CLAYTON; STOCK, 2006;
GILIO, 2009; HEMSWORTH, 2000; OLIVEIRA; TAKAHASHI; ARAUJO, 2008)
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A regiao Ventroglutea (VG) ou Técnica de Hochstetter, foi proposta, em 1954,
pelo anatomista suico Von Hochstetter, que realizou profunda investigacéo
anatdbmica da regido glutea, com o objetivo de explicar os varios acidentes
decorrentes da aplicagao intraglutea. Procurou uma regido mais segura para a
aplicagao de injegcao por via IM, pormenorizando a regido VG, concluiu ser esta a
mais indicada por suas caracteristicas peculiares, por ter maior espessura dos
musculos gluteo médio e minimo que ficam cobertos pelo musculo gluteo maximo,
esta livre de vasos sanguineos e nervos importantes tanto em adultos como em
criancas e conter menor espessura de tecido subcutdneo comparada as outras
regides de aplicagcédo. Além disso, € delimitada por estruturas 6sseas palpaveis que
salientam pontos indicativos importantes. (FREITAG et al, 2015)

Somente apds estudo comparativo, sobre dor, entre as regides DG e VG,
realizados em 1958, e a comprovagdo de nao haver diferenga significativa entre
ambas, € que a técnica de Hoschstetter foi introduzida no Hospital de Topeka, no
Kansas (EUA), em maio de 1959. No Brasil, a primeira publicagdo sobre o assunto
data de 1973. A absorgao de farmacos na regiao VG é boa, porque a musculatura
desta regido é frequentemente utilizada em atividades diarias evitando abscessos
por ma absorcdo do farmaco, o Centro de Vigilancia Epidemiolégica (CVE) ja
preconiza esta regido para a aplicagdo das vacinas Tetravalente, DTP e DT.
(MENESES & MARQUES, 2007)

Deve ser acrescentado que neste local as fibras musculares apresentam
diregdo que previne o “deslizamento” do material injetado para a regido do nervo
isquiatico (ciatico), livrando-o de irritagbes. Outra vantagem a ser considerada é a
menor concentracdo de germes patogénicos anaerobios na epiderme quando
comparada a regiao DG, sendo menos passivel de ser contaminada com fezes e
urina em pacientes acamados.(FREITAG, et al, 2015)

Para delimitar esta regido deve-se espalmar a mao ndo dominante sobre o
trocanter maior do fémur do paciente, posicionar o dedo indicador sobre a espinha
iliaca antero superior e o dedo médio na crista iliaca, o mais distante possivel,
formando assim um “V”; no baricentro deste tridngulo devera ser aplicada a

medicacdo. Para aplicacbes no quadril esquerdo do cliente, o procedimento deve
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ser o mesmo, porém o aplicador usara a mao direita para definir o local da puncao.
(FREITAG, et al, 2015).
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Fonte: https://www.researchgate.net/figure/LocaI-de-Hochstettér_fig1_31 9089095
Ha de se lembrar de que o musculo ventrogluteo, tem vantagens pelo mesmo

ser mais acessivel (tanto na posicdo corpérea supina, prona ou lateral) e de facil
localizacdo, comportando o mesmo volume de farmaco a ser administrado. Esse
local de injecdo IM deve ser utilizado em maiores de 7 meses (HEMSWORTH,
2000; OLIVEIRA; TAKAHASHI; ARAUJO, 2008; TAYLOR; LILLIS; LEMONE, 2007).

Na pratica clinica, esta € uma regiao muito pouco escolhida e a mudancga
dessa realidade depende da equipe de enfermagem, que, recebendo treinamento
adequado e sendo supervisionada, talvez passe a incorpora-la em sua pratica.
(FIGUEIREDO, 2010)

Segue tabela com as recomendagdes de local de aplicagdo intramuscular e

volume maximo a ser injetado conforme idade:
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Tabela - Faixa etaria, local de aplicagdo e volume maximo a ser injefado.

Idade/Misculo Deltoide Ventro giiteo  Dorso gliteo Vasto lateral

Prematuros . . - 0.5ml
Neonatos = - - 0.5ml
Lactentes - . . 1.0ml
Criangas de 3 a 6 anos - 1,5ml 1,0ml 1,5mi
Criangas de 6 a 14 anos 05ml 1.5-20ml 15-2,0mi 1,5ml

Adolescentes 1,0ml 20-25ml 20-25ml 15-20ml
Adultos 1,0 mi 4,0 ml 40ml 4,0ml

“Fonte, Adaptado de SILVA, LMG.. SANTOS, RP. Adminstracao de medicamentos. In. BORK, AMT.
Enfermagem baseada em evidéncias. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2005. p.166-180.

Em suma, varios aspectos devem ser observados para a determinagao de
local e volume maximo a ser injetado pela via IM, tais como a faixa etaria e as
condigbes clinicas do paciente/cliente; as caracteristicas anatdbmicas e funcionais do
local da pungado; 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).

A Lei do Exercicio Profissional da Enfermagem n° 7498/1986, regulamentada

pelo Decreto Federal n°® 94.406/1987 quanto as atividades permitidas ao enfermeiro:

Art. 11. O Enfermeiro exerce todas as atividades de enfermagem, cabendo-
Ihe:

| - privativamente:

[...]

c) planejamento, organizagdo, coordenagdo, execugdo e avaliagdo dos
servigos da assisténcia de enfermagem,;

[...]

j) prescrigao da assisténcia de enfermagem;

[...]

Il - como integrante da equipe de saude:

[---]

f) prevencdo e controle sistematico de danos que possam ser
causados a clientela durante a assisténcia de enfermagem;

[.]
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Art. 12. O Técnico de Enfermagem exerce atividade de nivel médio,
envolvendo orientagdo e acompanhamento do trabalho de enfermagem em
grau auxiliar, e participagao no planejamento da assisténcia de enfermagem
[...]

Art. 13. O Auxiliar de Enfermagem exerce atividades de nivel médio, de
natureza repetitiva, envolvendo servigos auxiliares de enfermagem sob
supervisao, bem como a participagdo em nivel de execugao simples, em
processos de tratamento, cabendo-lhe especialmente:

[...]

b)executar agbes de tratamento simples;

[...]

Art. 15. As atividades referidas nos arts. 12 e 13 desta lei, quando
exercidas em instituicoes de saulude, publicas e privadas, e em
programas de saude, somente podem ser desempenhadas sob
orientagao e supervisio de Enfermeiro. (BRASIL, 1986; GRIFO NOSSO)

Ainda no Decreto n® 94.406/1987 que regulamenta a Lei do exercicio da

“ ”

enfermagem, o artigo 11 inciso Il alinea atribui a toda equipe de enfermagem

“‘executar tratamentos especificamente prescritos, ou de rotina, além de outras
atividades de enfermagem, tais como, ministrar medicamentos por via oral e
parenteral;”

Em busca a discussbes sobre a tematica em tela no sistema
COFEN/CORENS, em 2016 o Conselho Federal de Enfermagem emitiu o Parecer
da Céamara Técnica N° 09/2016/CTAS/COFEN sobre Administracdo de
medicamentos por via IM em pacientes que usam protese de silicone onde

destacamos a seguinte concluséo:

Ante ao exposto a CTAS conclui que se os volumes maximos a serem
injetados por via IM s&o iguais para o vasto lateral, dorsogluteo e
ventrogluteo sendo a Uultima regido mais segura para inoculagdo de
farmacos por ser livre de vasos ou nervos importantes e seu tecido
subcutédneo de menor espessura, se comparado a outros musculos, esta
devera ser a via de administragcdo IM, para a atender os esquemas
terapéuticos para sifilis e seguimento.(COFEN, 2016)

O Coren-SP tem publicado o Parecer Técnico Coren-SP n°® 010/2020 sobre

Administracao de medicamento via intramuscular e conclui que:

Neste questionamento especifico, ressalta-se que o volume maximo de
acordo com o musculo selecionado para administragdo de medicamento
por via IM profunda, deve ser determinado pelo enfermeiro, apds avaliagao
criteriosa das condigbes individuais de cada paciente, observando as
recomendagdes apresentadas anteriormente, com a realizagdo efetiva do
Processo de Enfermagem.

Em relacdo a escolha do local a ser realizada a injecdo IM, ndo ha
consenso sobre o melhor local para aplicagdo. Cabe ao enfermeiro,
por meio do Processo de Enfermagem, considerar os critérios
supracitados para sua definicdo garantindo a seguranga,
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individualizacdo e a qualidade do cuidado. (COREN-SP, 2020; GRIFO
NOSSO)

O Parecer Técnico n® 009/2004 do COREN-DF, em sua conclusdo refere

que:
“‘em relagdo aos locais de administragdo de medicamentos por via
intramuscular, a regido deltoidiana por suas caracteristicas préprias de
abrigar vasos e nervos importantes e por seu tamanho e capacidade de
absorgao s6 deve ser usada para administrar medicamentos com volume
de | a 3ml, devendo-se jamais exceder-se a 4ml.
A regido vasto lateral da coxa apresenta caracteristicas propicias para
aplicacdo de no maximo 5ml de volume, desde que observada técnica
adequada de aplicagéo no tocante a localizagédo e angulagéo da agulha.
A regido dorso glutea, apesar de sua extensdo e capacidade de absorgao
de grande volume, a administragdo ndo deve exceder a 5ml. Devido a
existéncia de estruturas nervosas e grandes vasos importantes esta via é
contraindicada para aplicagdo de medicamentos irritantes e lesivos.
A regido ventro glutea, apesar de pouco utilizada em nosso meio,
apresenta maior seguranga na aplicagdo, além de apresentar
capacidade para um grande volume muscular e uma area pouco
vascularizada, sem a presen¢a de nervos importantes e grandes
vasos. O volume maximo de aplicagdao é de 5ml.(COREN-DF, 2004;
GRIFO NOSSO)

Também se evidencia a Resposta Técnica do Coren-SC n° 088/CT/2019
sobre Locais para administracdo por via intramuscular da medicag¢ao Penicilina e
define que:

(...) as opgoes de musculo para aplicagao IM da Penicilina, que deve
ser IM profunda com angulo da agulha 90°, segue a seguinte ordem,
do mais indicado para o menos indicado: ventroglutea (Hochstetter)
com maximo de 5ml; dorso-gliteo com maximo de 5 ml; vastolateral
com maximo de 5 ml e deltéide, que como ultima escolha, pode ser
utilizado somente apés avaliagdo do Enfermeiro e readequagao da
dose para no maximo 3 ml de volume.

A Enfermagem deve sempre avaliar a massa muscular, pois, o
musculo escolhido para administragdao do medicamento deve ser bem
desenvolvido, de facil acesso e nao possuir vasos de grosso calibre
ou nervos superficiais.O volume maximo e substancia a ser utilizada
devem ser compativeis com a estrutura muscular. Salienta-se a
possibilidade de solicitar reavaliagao do tratamento quando a situagao
do paciente dificultar a escolha da regido para aplicagao da injegdo.(...)
Salientamos ainda, que todo o processo de administracdo de
medicamentos requer a aplicagdo das nove certezas: Paciente certo,
Medicamento certo, Via certa, Hora certa, Dose certa, Registro certo da
administragdo, Orientagdo correta, Forma certa e Resposta certa, atitudes
que visam a seguranga do paciente (...) (COREN-SC, 2019; GRIFO
NOSSO)

Além disso, a Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria (ANVISA), define
através da Resolucdo-RDC n° 45/2003, as boas praticas de utilizacdo das solugdes
parenterais em servicos de saude, determinando que o enfermeiro € responsavel

pela administracdo das SP e prescricdao dos cuidados de enfermagem em ambito
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hospitalar, ambulatorial e domiciliar devendo promover atividades de treinamento
operacional e de educagédo continuada, garantindo a atualizagdo da equipe de
enfermagem. (BRASIL, 2003)

E fundamental destacar que todas as atividades de enfermagem devem ser
pautadas no Cddigo de Etica da Enfermagem, Resolucdo Cofen n° 564/2017,

destacando -se os artigos a seguir:

CAPITULO | - DOS DIREITOS
[.]

Art.22 Recusar-se a executar atividades que ndo sejam de sua
competéncia técnica, cientifica, ética e legal ou que ndo oferecam
segurancga ao profissional, a pessoa, a familia e a coletividade.

CAPITULO Il - DOS DEVERES

Art. 45 Prestar assisténcia de Enfermagem livre de danos decorrentes de
impericia, negligéncia ou imprudéncia.

[...]

Art. 59 Somente aceitar encargos ou atribuicbes quando se julgar técnica,
cientifica e legalmente apto para o desempenho seguro para si e para
outrem.

CAPITULO Il - DAS PROIBICOES

Art. 62 Executar atividades que ndo sejam de sua competéncia técnica,
cientifica, ética e legal ou que nao oferegcam seguranca ao profissional, a
pessoa, a familia e a coletividade.

[...]

Art.78 Administrar medicamentos sem conhecer a indicagdo, acdo da
droga, via de administragdo e potenciais riscos, respeitados os graus de
formacao profissional.

[...]
Art. 80 Executar prescricbes e procedimentos de qualquer natureza que
comprometam a seguranga da pessoa. (COFEN, 2017)

3. CONCLUSAO

Considerando a Lei do exercicio profissional n° 7.498/1986, o Cédigo de Etica
da Enfermagem e a Resolugdo Anvisa -RDC n° 45/2003 que dispde sobre as boas
praticas de utilizacdo das solucbes parenterais, compete somente ao Enfermeiro,
definir o local e prescrever os cuidados na realizagcéo da injecado intramuscular bem
como supervisionar e treinar a equipe de enfermagem.

Em analise a fundamentacgao tedrica € recomendavel o uso preferencial da
regido ventroglutea do que a regido dorsoglutea para administracao de medicagao

intramuscular por possuir menor risco de complicagdes, desde que o profissional de
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enfermagem esteja capacitado respeitando a quantidade e locais de aplicagédo
recomendados para faixa etaria, conforme descritos na fundamentacdo deste
parecer. Concomitantemente, € responsabilidade da equipe de enfermagem avaliar
se as condicdes do paciente e as recomendagdes do fabricante quanto ao preparo,

dosagens e vias de administragao sao favoraveis para o uso da regiao ventroglutea.

Curitiba, 01 de julho de 2024.

Realizado pela Comissao de Pareceres Técnicos
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