CONSELHO REGIONAL DE ENFERMAGEM DE SANTA CATARINA
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RESPOSTA TECNICA COREN/SC N° 088/CT/2019

Assunto: Locais para administracgéo por via intramuscular da medicacéo Penicilina.

Palavras-chave: Medicagéo; Penicilina; Enfermagem.

I - Solicitacéo recebida pelo COREN/SC:

Temos um paciente que necessita fazer tratamento para sifilis com aplicacdo de 1 ampola de
penicilina em cada gliteo, a cada 7 dias, por 3 semanas. Porém o paciente esta com infec¢do
em uma nadega inviabilizando essa regido para aplicacdo. Questiono quais outras regides do
corpo poderiamos estar aplicando a penicilina? As duas ampolas podem ser aplicadas no
mesmo glateo? O vasto lateral da coxa no adulto seria uma opcdo para aplicagdo deste
medicamento? Se sim, haveria alguma angulacdo de agulha especifica, ou poderia ser feito em
90°?

Il - Resposta Técnica do COREN/SC:

A palavra Injecdo ¢ definida como “um procedimento em que uma substancia ¢
introduzida e depositada por meio de uma agulha estéril nos tecidos corpéreos, geralmente na
derme, no tecido cutaneo, no musculo, ou diretamente na corrente sanguinea” (OLIVEIRA,
TAKAHASHI e ARAUJO, 2008).

Dentre as varias vias de administracdo de injecdo esta a intramuscular (IM) a qual
permite a inoculacdo de maiores volumes de solugdes, e sua absor¢do se da de forma mais
rapida devido a vascularizagdo muscular. (OLIVEIRA, TAKAHASHI e ARAUJO, 2008;
WILKINSON e LEUVEN, 2010).

Antes da realizacdo de uma injecdo intramuscular (IM) se faz necessaria a
observagdo dos seguintes cuidados: leitura da prescricdo medicamentosa, identificagédo do
produto a ser injetado (apresentacdo, dose e validade), escolha do material adequado
(seringas, agulhas, luvas, algodéo e alcool), definicdo do local da injecéo, habilidade técnica

para realizacdo do procedimento e seguimento das normas de biosseguranca, comegando pela
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lavagem das mdos (AGENCIA NACIONAL DE VIGILANCIA SANITARIA, 2007;
OLIVEIRA, TAKAHASHI, ARAUJO, 2008).

Trata-se de um procedimento complexo e que, portanto envolve risco. Estudos
relatam complicacGes possiveis relacionadas a aplicacdo de medicamentos por esta via, tais
como abscesso, eritema, embolia, celulite, necrose tecidual, contratura muscular, fibrose e
perda de amplitude de movimento articular, entre outras. Desse modo exige-se para realizacao
de injecdo IM a habilitacdo do profissional de saide com conhecimento das técnicas corretas
de injecdo, além de conhecimentos de anatomia, microbiologia, fisiologia, farmacologia,
bioquimica e mateméatica (CASSIANE, RANGEL, 1999; DUQUE, CHAGAS, 2009;
GODOY, NOGUEIRA, MENDES, 2004; MENEZES, MARQUES, 2007).

As penicilinas compdem um grupo farmacoldgico de antimicrobianos,
descobertos por Fleming em 1928, que permanecem até hoje como excelente op¢do para 0
tratamento de pneumonias, infeccbes de vias aéreas superiores (IVAS), meningites
bacterianas, infeccBes do aparelho reprodutor, endocardites bacterianas e profilaxia. Dividem-
se em: penicilinas naturais ou benzilpenicilinas; aminopenicilinas; penicilinas resistentes as
penicilinases; penicilinas de amplo espectro (BRASIL, 2007).

As penicilinas sdo um grupo de antibidticos de baixissimo custo, comprovada
eficacia e de importancia no tratamento de doencas infecciosas e suas complicacGes. Sao
antibidticos de primeira escolha nas infecgbes por Streptococcus pyogenes e pneumococos
sensiveis a esses antibidticos, na sifilis (neurossifilis congénita, na gestacdo, associada ao
HIV), na profilaxia priméaria e secundaria da febre reumatica e da glomerulonefrite pos-
estreptocdcica (SAO PAULO, 2003).

Considerando o Codigo de Etica dos Profissionais de Enfermagem, Resolucéo
COFEN n° 0564/2017, que diz:

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

(Proibicdes) Art. 78 Administrar medicamentos sem conhecer indicagdo, agéo da
droga, via de administracdo e potenciais riscos, respeitados os graus de formacdo do

profissional.
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Considerando o Parecer Técnico n°® 009/2004 do COREN/DF, que em sua
conclusdo refere: “em relacdo aos locais de administracdo de medicamentos por via
intramuscular, a regido deltoidiana por suas caracteristicas prdprias de abrigar vasos e nervos
importantes e por seu tamanho e capacidade de absor¢do sé 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 aplicacgdo de no maximo 5ml de
volume, desde que observada técnica adequada de aplicacdo no tocante a localizacdo e
angulacdo da agulha. A regido dorso glatea, apesar de sua extensdo e capacidade de absor¢éo
de grande volume, a administracdo ndo deve exceder a 5ml. Devido a existéncia de estruturas
nervosas e grandes vasos importantes esta via € contraindicada para aplicacdo de
medicamentos irritantes e lesivos. A regido ventro glltea, apesar de pouco utilizada em nosso
meio, apresenta maior seguranca na aplicacdo, além de apresentar capacidade para um grande
volume muscular e uma area pouco vascularizada, sem a presenca de nervos importantes e
grandes vasos. O volume méximo de aplicacdo é de 5ml. Em relacdo as Penicilinas G
Benzatina e G Procaina recomenda-se que as mesmas sejam administradas exclusivamente
pela via intramuscular profunda. Deve-se atentar para a perfeita homogeneizagdo durante o
preparo, variando-se o local de aplicacdo, no caso de doses repetidas, nas regides do gluteo e
vasto lateral da coxa. Deve-se obrigatoriamente seguir-se as regras para administracdo de
medicamentos, evitando-se vasos sanguineos, por esta medicagdo ser passivel de provocar
lesBes neurovasculares, observando-se também reagdes de dor intensa de carater insuportavel
e anafilaxia, neste ultimo caso, sempre ter a mao material para reanimacao cardiorrespiratéria,
quando fora da unidade hospitalar”.

Considerando o Parecer 09/2016/CTAS/COFEN: E sabido que na préatica de
Enfermagem os musculos mais utilizados s&o o deltoide e o dorso glateo, este ultimo ndo é
bem desenvolvido em criangas menores de 1 ano, devido a presenca de camada espessa de
tecido adiposo, além do risco de lesdo dos vasos sanguineos e do nervo isquiatico
(CLAYTON; STOCK, 2006; GILIO, 2009; HEMSWORTH, 2000; OLIVEIRA;
TAKAHASHI; ARAUJO, 2008).

O mausculo ventro glateo, outro local para administracdo de medicamento IM, tem

vantagens pelo mesmo ser mais acessivel (tanto na posi¢do corporea supina, prona ou lateral)
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e de facil localizagdo, comportando o 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).

A injecdo IM no masculo ventro glteo 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 masculos utilizados para IM. Na pratica clinica, esta € uma regido muito
pouco escolhida e a mudanca 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).

Assim considerando o que determina a legislacdo do exercicio profissional de
Enfermagem (Lei n° 7.498/1986, regulamentada pelo Decreto n°® 94.406/1987), a Resolucéo
COFEN n° 358/2009 e também a Resolucdo da Diretoria Colegiada (RDC) n° 45/2003, da
Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria (ANVISA), a qual dispGe sobre o regulamento
técnico de boas préaticas de utilizacdo das solucdes parenterais (SP) em servicos de salde,
compete somente ao Enfermeiro, definir o local e os cuidados a serem observados na
realizacdo da injecdo IM diante de qualquer situacio (AGENCIA NACIONAL DE
VIGILANCIA SANITARIA, 2003; BRASIL 1986, 1987; CONSELHO FEDERAL DE
ENFERMAGEM, 2009).

O Parecer 09/2016/CTAS/COFEN conclui que se os volumes maximos a serem
injetados por via IM sdo iguais para o vasto lateral, dorso-gluteo e ventro-gliteo sendo a
ultima regido mais segura para inoculacdo de farmacos por ser livre de vasos ou nervos
importantes e seu tecido subcutdneo de menor espessura, se comparado a outros musculos,
esta deveréa ser a via de administracdo IM, para atender os esquemas terapéuticos para sifilis e
seguimento.

A Nota Técnica 001/2017 da Secretaria Municipal de Campinas/SP, em relacdo a
administracdo de Penicilina, afirma que, caso a regido glutea (mais comumente utilizada em
adultos), ndo seja adequada para a realizagdo do procedimento, escolher a regiéo vasto-lateral
ou ventro-glatea, solicitando a avaliagdo do Enfermeiro em caso de duvidas ou para a escolha
da regido deltoide. No caso da escolha da administracdo de medicamento IM em regido

deltoide, é necessario atentar-se para a diluicdo em um volume menor de diluente, levando-se
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em consideracdo que nesta regido o maior volume recomendado é de 3 ml. Caso o
Enfermeiro constate o comprometimento da regido do deltoide, devera informar ao médico
para que o tratamento seja avaliado e prescrito por outra via de administragdo. Recomenda-se
para adultos, de 1 a 3 ml no deltoide e no méximo 5 ml no dorso ou ventro-glateo, sempre
avaliando e analisando a massa muscular. O masculo escolhido para administracdo do
medicamento deve ser bem desenvolvido, de facil acesso e ndo possuir vasos de grosso
calibre ou nervos superficiais. O volume méximo e substancia a ser utilizada devem ser
compativeis com a estrutura muscular.

Considerando o exposto, o Conselho Regional de Enfermagem de Santa Catarina,
conclui que as opcdes de musculo para aplicacdo IM da Penicilina, que deve ser IM profunda
com angulo da agulha 90°, segue a seguinte ordem, do mais indicado para 0 menos indicado:
ventro-glateo (Hochstetter) com méximo de 5ml; dorso-gliteo com méximo de 5ml; vasto-
lateral com maximo de 5ml e deltoide, que como Ultima escolha, pode ser utilizado somente
apos avaliacdo do Enfermeiro e readequacdo da dose para no maximo 3ml de volume. A
Enfermagem deve sempre avaliar a massa muscular, pois, o musculo escolhido para
administracdo do medicamento deve ser bem desenvolvido, de fécil acesso e ndo 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
reavaliacdo do tratamento quando a situacdo do paciente dificultar e escolha da regido para
aplicacdo da injecdo. Resta claro que todo este processo deve fazer parte da Sistematizacao da
Assisténcia de Enfermagem preferencialmente com protocolo especifico do servico.

Salientamos ainda, que todo o processo de administracdo de medicamentos requer a
aplicacdo das nove certezas: Paciente certo, Medicamento certo, Via certa, Hora certa, Dose
certa, Registro certo da administracdo, Orientacdo correta, Forma certa e Resposta certa,
atitudes que visam a seguranga do paciente e sdo recomendagOes que fazem parte do
protocolo de seguranga na prescri¢do, uso e administracdo de medicamentos da ANVISA, que

objetiva promover praticas seguras no uso de medicamentos em estabelecimentos de salde.

E a Resposta Técnica.
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Florianopolis, 10 de outubro de 2019.

Enf. MSc. lon4 Vieira Bez Birolo
Coordenadora das Camaras Técnicas
Coren/SC 58.205

Revisado pela Direcdo em 27/10/2019.
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