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CONCEITO

E a administragdo do medicamento pela
boca sob a forma de comprimidos, drageas,
capsulas, xarope, elixir, 6leo, liquido, suspenséo,
pastilhas, p6 e granulos com a finalidade da
absorc¢éo pelo trato digestivo. Refere-se a uma
via facil, segura e ndo requer técnica estéril na

sua preparagao.

MATERIAIS E EQUIPAMENTOS

- Luvas de procedimento;

- Bandeja ou cuba-rim;

- Etiquetas de identificacéo;

- Medicamento de acordo com prescri¢cao
(comprimido/gotas);

- Copo descartavel pequeno (para

colocar medicamentos);

- Copo descartavel padrdo com agua
(para ingesta do medicamento);

ORAL

- Colher ou espatula para misturar (caso

a medicacgéo seja reconstituida e/ou diluida);

- Seringa ou conta-gotas (quando

necessario);

- Instrumento para cortar ou triturar
comprimidos (quando necessario);

Alcool a 70%;

- Algodéo.

DESCRICAO DO PROCEDIMENTO

- Ler com atencéo a prescricdo médica,
conferir o paciente e os medicamentos que
devem ser administrados pela via oral;

- Avaliar a compatibilidade do

medicamento com a via de administrag¢ao;

- Garantir os nove certos (paciente certo,
medicamento certo, via certa, hora certa, dose
certa, registro certo, orientagéo correta, forma

certa e resposta certa);

- Verificar se existem informacoes
a respeito de alergia do paciente aos

medicamentos prescritos;

- Preencher as etiquetas de identificacao
com informagdes do paciente e do medicamento;

- Realizar desinfec¢éo da bandeja com
alcool a 70%;

- Separar 0 medicamento, conferir nome,
apresentacdo, dose necessaria e data de
validade;
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- Colar a etiqueta de identificagdo na embalagem do medicamento correspondente;
- Higienizar as méos;

- Reunir todos os materiais e leva-los até o paciente, devidamente identificados;

- Apresentar-se para o paciente com nome e categoria profissional;

- Colocar os materiais sobre a mesa de cabeceira;

- Perguntar o nome completo para o paciente ou acompanhante;

- Conferir o nome do paciente na prescricdo médica, na etiqueta de identificacéo do
medicamento e na pulseira de identificacdo do paciente;

- Comprimidos ou capsulas a partir de um frasco: derrame a quantidade necessaria
para a tampa do frasco e transfira a medicac&o para o copo de medicacéo;

- Nao tocar a medicacdo com as maos;

- Colocar os comprimidos ou capsulas de dose Unica diretamente no copo de

medicamento;

- Remover a embalagem e libere 0 medicamento através da folha metélica ou papel
dentro do copo de medicamento;

- Se a medicagéo for liquida, agite gentilmente o frasco;
- Remover a tampa e coloque-a de cabeca para baixo;
- Segurar o frasco com o rétulo contra a palma da méao enquanto estiver enchendo;

- Segurar o copo de medicagéo na altura dos olhos e encha-o até o volume desejado
na escala;

- Certificar-se de que a escala esteja em equilibrio com a superficie ou base do

menisco, para nao ultrapassar o volume prescrito;
- Puxar com uma seringa sem agulha o volume prescrito;
- Descartar qualquer excesso de liquido em uma pia;

- Administrar medicamentos liquidos embalados em copos de dose Unica diretamente

do copo de dose unica;
- Orientar o paciente sobre a medicacao que ira ingerir;
- Identificar o medicamento preparado e o copo com a etiqueta de identificacao;
- Pegar um copo com agua;
- Conferir a etiqueta com os dados do paciente e do medicamento;
- Pedir ao paciente para sentar-se ou eleve a cabeceira do leito (45° a 90°);

- Entregar o copo com o0 medicamento e o copo com agua ao paciente (ou colocar o
medicamento sobre a lingua do paciente - necessidade do uso das luvas de procedimento
- caso 0 mesmo esteja impossibilitado);
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- Oferecer agua até a completa degluticdo do medicamento;

- Certificar se o paciente ingeriu a medicagao;

- Retirar o material usado préximo ao leito e colocar na bandeja;
- Retirar as luvas, deixar na bandeja;

- Encaminhar os residuos para o expurgo;

- Descartar os residuos em recipiente adequado;

- Lavar a bandeja com agua e sabao, secar com papel toalha e fazer desinfeccao
com alcool a 70%,;

- Higienizar as méaos;
- Checar o horario da administragdo do medicamento na prescricdo médica utilizada;

- Registrar em impresso proprio, as anotagcdes de enfermagem informando horario,
medicamento, dose, via de administracdo oral e intercorréncias;

- Assinar e carimbar as anotacoes.

CUIDADOS

- Consultar os efeitos terapéuticos e colaterais, as interagdes medicamentosas, as
reacOes adversas e os cuidados do medicamento especifico antes de administra-lo;

- Avaliar a indicagdo do uso do medicamento a partir da histéria clinica do paciente;

- Em caso de duvidas no uso do medicamento, certificar-se com o médico ou
farmacéutico previamente.
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FLUXOGRAMA

OFERECER AGUA ATE A COMPLETA DEGLUTICAC DO MEDICAMENTO E
CERTIFICAR SE O PACIENTE INGERIU A MEDICACAO
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Imagem 3 — Administrac&o. Imagem 4 - Administragéo.

Imagem 5 - Deglutigdo. Imagem 6 — Descarte.

Imagem 7 — Anotacéo no Prontuario

Fotos: Assessoria de Comunicagéo da Escola de Enfermagem da UFMG, 2018
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