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Revisdo: 09/19 e 10/21

1. Definicao

E o ato de mensurar a glicemia capilar através de um teste sanguineo, que oferece resultado
imediato referente & concentracéo de glicose nos vasos capilares da polpa digital. E efetuado por
meio de um aparelho eletrénico especifico (glicosimetro) com fitas reagentes, também chamado

de hemoglucoteste (HGT).

2. Objetivos

Aferir a glicemia capilar permite, dentre outros:

Obter parametro de referéncia para avaliacdo do estado geral do paciente;

Monitorar o nivel de glicose sanguinea em criancas diabéticas ou néo;

Fornecer parametros para a prescricdo de insulina, plano alimentar, infuséo de glicose e
outras medicacdes, podendo orientar mudancgas no tratamento;

Controlar a glicemia de pacientes em terapéuticas que interfiram no metabolismo da
glicose no organismo;

Avaliar possiveis causas de lipotimia, desmaios, convulsées e emergéncias nas quais a

crianca encontra-se inconsciente.

3. Publico-Alvo

Equipe de enfermagem.

4. Indicagdes e Contraindicagdes

Indicacdes:

Criangas em atendimento ou internadas;

Criancas diabéticas;

Criancas apresentando lipotimia, desmaios, convulsGes, inconsciéncia ou alteracdes
metabolicas;

Compde um dos itens de verificagdo dos sinais vitais;

Antes e apos intervencgdes cirdrgicas;

Rua Bruno Lobo, n° 50 - Cidade Universitaria — Ilha do Fund&o — Rio de Janeiro/ RJ CEP: 21941-912
Tel: (21) 3938-4714  e-mail: divenf@ippmag.ufrj.br



mailto:direção@ippmg.ufrj.br

“A UNIVERSIDADE FEDERAL IPPMG } (?
{ DO RIO DE JANEIRO Instituto de Puericultura e Pediatria '

UFR] Martagdo Gesteira Enfermagem
IPPMG / UFRJ

e Criangas com quadro de hipoglicemia ou hiperglicemia;

e Pacientes graves;

e Criangas em jejum alimentar;

e Diagnostico e prevencgédo de hipoglicemia pds-prandial, assintomatica e noturna.
Contraindicagdes:

e Pacientes com disturbios de coagulacdo sanguinea, a critério médico.

5. Materiais e Equipamentos Necessarios

e Prescricdo médica atualizada;

e Cuba rim ou bandeja;

e Fita teste (reagentes) para glicemia;
e Glicosimetro;

e Lanceta,

e Algodao;

e Alcool a 70%;

e Luvas de procedimento;

e Caneta e papel para anotacao.

6. Descricdo do Procedimento

1. Verificar a prescricdo médica atualizada, confirmando a justificativa e hora do
procedimento;

2. Verificar o valor da glicemia anterior da crianc¢a, quando disponivel;

3. Checar 0s nove certos, neste caso, atentando para os 4 principais itens: paciente certo,
hora certa, anotacéo certa, e orientacao ao paciente/acompanhante certa;

4. Separar 0 material necessario;
Verificar se a fita est4 dentro da data de validade;
Verificar a compatibilidade entre o nimero do “chip” /codigo com o numero do lote da fita
utilizada (glicosimetros mais atuais fazem a leitura automatica);

7. Apresentar-se ao paciente e acompanhante;
Comparar o nome completo e data de nascimento inscritos na pulseira de identificagédo do

paciente com os dados do prontuario, placa do leito e confirmacdo verbal do

paciente/acompanhante;
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9. Explicar ao paciente/acompanhante o procedimento a ser executado e sanar possiveis
duvidas antes de executar o procedimento;

10.Selecionar o local da puncéo: polpas dos dedos (mé&os e pés) ou I6bulo das orelhas,
realizando sempre rodizio do local de puncao (pergunte ao paciente ou responsavel sobre
o ultimo local que realizou o procedimento e o local que prefere realizar);

11.Em neonatos, lactentes jovens que ainda hdo andam, usa-se a parte externa do calcaneo.

12.Em pré-escolares, escolares e adolescentes, usar a polpa digital lateral dos dedos.

13.Higienizar as maos (conforme POP 39);

14.Calcar as luvas de procedimento;

15.Ligar o aparelho e posicionar a fita e o glicosimetro de modo a facilitar a deposicdo da gota
de sangue no local adequado (evitar tocar na parte reagente da fita);

16.Aguardar a sinalizagao do glicosimetro, confirmando os codigos e solicitando para colocar
a gota de sangue capilar na area especifica da fita;

17.Realizar assepsia com alcool a 70% do local a ser puncionado (aguardar em torno de 15
segundos para realizar a puncgao);

18.Colocar o sitio de puncdo na posi¢cdo apropriada, mantendo o membro do dedo a ser
puncionado abaixo do nivel do coracao para facilitar o fluxo sanguineo para o local e ajudar
a obter uma amostra de tamanho adequado;

19. Segurar fazendo leve presséo, mas sem tocar no local a ser perfurado;

20.Puncionar com a lanceta perpendicular a pele para permitir uma penetracdo adequada;

21.Fazer com que a area reagente da fita teste entre em contato com o sangue, sem ordenhar
o local puncionado;

22.Aguardar o tempo de leitura da fita teste;

23.Informar o resultado ao paciente e/ou acompanhante;

24.Comprimir o local com algodéao seco, certificando-se da interrupcédo do sangramento;

25.Recolher o material e deixar o ambiente em ordem;

26.Acomodar a crianca ao leito hospitalar de forma confortavel, adequada e segura;

27.Limpar e guardar o glicosimetro;

28.Desprezar a fita reagente e a lanceta na caixa especifica para material perfurocortante;

29.Retirar as luvas;

30.Higienizar as maos (POP 39);

31.Registrar em impresso proprio o valor da glicemia em mg/dL e o local da puncéo;

32.Carimbar e assinar o que foi registrado.
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7. Riscos

1.

Atentar para riscos de sangramento em pacientes em uso de anticoagulantes.

8. Observacdes

1.

9.
10.Atentar para os resultados dos valores glicémicos e proceder a conduta conforme

11.Na crianca com diabetes, € importante realizar a técnica no horério prescrito para a

12.Reconhecer sinais e sintomas de hipoglicemia. Em geral apresentam sudorese intensa,

Seguir as instru¢des dos fabricantes dos glicosimetros, checando as recomendacdes
especificas;

Assegurar que as fitas reagentes sejam mantidas dentro do frasco, protegidas da luz e da
umidade para ndo serem inativadas;

Utilize uma nova lanceta para cada procedimento;

Evitar puncionar locais frios, cianéticos ou edemaciados para assegurar uma amostra de
sangue adequada;

Cumprir rodizio dos locais de puncéo;

Utilize de preferéncia, quando possivel, o dedo anular ou o polegar (o sangue flui mais
facilmente nestas areas) e puncione o dedo na regido lateral (mais vasos sanguineos e
menos terminacdes nervosas);

Assegure-se de que o dedo esteja completamente seco antes de obter a amostra, porque
o alcool da a sensacdo de queimacdo. Além disso, alcool e sabdes interferem com os
reagentes das fitas, fornecendo uma leitura ndo fidedigna. Liquidos (ex. agua e alcool)
diluem a amostra e fornece uma leitura falsamente baixa;

Evite pressionar o local puncionado excessivamente pois pode contaminar a amostra com
liquido tecidual, causar hemdlise da amostra e traumatismo no local;

Comunicar alteracdes de valores para o médico e enfermeiro;

Y

prescricdo ou avaliacdo da equipe médica;

7

avaliacdo da necessidade de insulina e tratamento da hipoglicemia;

pele fria e pegajosa, fraqueza, tremores, tonturas e palpitacoes.
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9. Anexo

Tabela 1. Objetivos glicémicos para individuos com e sem DM1 em diferentes momentos do
dia.

Criangas e adolescentes

Glicemia Sem diabetes (mg/dL) com DM1 (mg/dL)® Adultos com DM1 (mg/dL)*
Jejum ou pré-prandial 65 a 100 70 a145 f0a130
Pos-prandial 80 a126 90 a 180 < 180
Ao deitar 80 a 100 120 a 180
Na madrugada 65 a 100 B0 a 162

DM diabgtes malifustipo 1.

' Segundo a Socledade Intemacional de Disbetes para Pediatria e Adolescéncla (Imtemational Seclety for Pealatnc and Aookescent Dishetes, ISPAD)
* B2pundo a Associacio Americana de Diabetes (American Disbetes Association, ADA).

Fonte: Sociedade Brasileira de Diabetes, 2019-2020.
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