CONSELHO REGIONAL DE ENFERMAGEM DE SAO PAULO

PARECER COREN-SP CAT N° 002 /2010

Assunto: Antissepsia da pele com alcool 70% e a
realizacéo do teste de glicemia capilar

1. Do fato
Enfermeira docente solicita esclarecimento sobre a realizacdo de antissepsia
da pele com alcool 70% antes da pungdo para coleta de glicemia capilar e sua

possivel interferéncia no resultado do teste.

2. Dafundamentacéo e analise

O Diabetes Mellitus é wuma doenca cronica, caracterizada pelo
comprometimento do metabolismo da glicose cujo controle glicémico inadequado
resulta no aparecimento das graves complicacdes que reduzem a expectativa de vida
e comprometem a qualidade de vida do portador desta doenca.*

A monitorizacdo da glicemia capilar é primordial para direcionar as acdes
que envolvem o tratamento do diabetes. Os resultados deste teste permitem reavaliar
a terapéutica instituida possibilitando os ajustes de doses de insulina, da dieta e da
atividade fisica, os quais devem resultar na reducéo significativa do nivel de glicose
sanglinea, proporcionando melhora da qualidade de vida e diminuicdo das
complicagdes decorrentes do mau controle metabélico.?

O teste de glicemia capilar consiste na coleta de uma pequena amostra de
sangue, muitas vezes adquirida por meio de perfuracdo cutanea da “ponta do dedo”

com lanceta ou agulha. A amostra de sangue € entdo depositada sobre a fita
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reagente, acoplada ao aparelho de dosagem de glicemia, o qual apresenta o valor

referente ao nivel de glicose do sangue.

Destaca-se que a pele apresenta a microbiota transitoria e a residente. A
microbiota transitoria € composta por micro-organismos “contaminantes” ou “ndo
colonizantes”, ou seja, micro-organismos que contaminam a pele, mas ndo estdo
consistentemente presentes na maioria das pessoas e sao facilmente removidos por
friccdo mecéanica com &gua e sabdo. A microbiota residente € representada por
micro-organismos que habitam e se multiplicam nas camadas mais profundas da
pele como glandulas sebaceas e foliculos pilosos, ndo sendo totalmente removidos
com a friccdo mecanica.?

Sendo por esse motivo importante a realizacdo da antissepsia da pele antes
rompimento desta barreira natural. A antissepsia é definida como o processo de
eliminacdo ou inibicdo do crescimento dos microrganismos na pele e mucosas,
sendo realizado por meio da aplicacdo de um agente antisséptico, como o Alcool
Etilico ou Isopropilico, preferencialmente na forma de sachés de uso Unico
previamente preparado.’

As concentracdes 60 a 90% sédo disponibilizadas no mercado nacional, sendo
a 70% mais adequada por apresentar melhor efeito antisséptico com menor
abrasividade para a pele. Esse agente ocasiona a desnaturacdo das proteinas das
células bacterianas, com consequente morte celular, apresentando excelente espectro
de acéo.’

A acdo do alcool a 70% ocorre de maneira efetiva em 15 segundos de sua
aplicacdo sobre a pele, devendo aguardar a secagem natural da solucdo antes de
realizar a perfuragdo da pele e é importante destacar que o alcool ndo apresenta
efeito residual.?

Em termos de legislacdo, a Lei n° 7498 de 25 de junho de 1986, que
regulamenta o exercicio da enfermagem define como uma das fungdes do

enfermeiro a “prevencdo e o controle sistematico de danos que possam ser causados
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a clientela durante a assisténcia de enfermagem”, como integrante da equipe de

satide.’

Ainda, de acordo com a Lei n° 7.498, de 25 de junho de 1986, que dispbe
sobre a regulamentacdo do exercicio da Enfermagem e d& outras providéncias, o
Art. 11 determina que o enfermeiro exerca todas as atividades de Enfermagem,

cabendo-lhe:

“| - privativamente:

c) planejamento, organizacdo, coordenacgdo, execucao e
avaliacéo dos servicos de assisténcia de Enfermagem;

I - como integrante da equipe de saude:

b) participacdo na elaboragéo, execucéo e avaliacio dos
planos assistenciais de salude;

e) prevencao e controle sistematica de infec¢ao hospitalar
e de doencas transmissiveis em geral;

f) prevencdo e controle sistematico de danos que possam

ser causados a clientela durante a assisténcia de
enfermagem.
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3. Da concluséo

Neste contexto, destaca-se que desde que respeitado o tempo de acdo do
antisséptico, ndo ha risco de interferéncia do alcool na leitura da glicemia capilar.
Sendo assim, a recomendacdo é de que sempre seja realizada a antissepsia da pele
do paciente com alcool 70% antes da puncéo para a coleta da glicemia capilar.

Ademais, observa-se que o0s procedimentos executados ou
prescritos/delegados pelo enfermeiro devem sempre ter respaldo em evidéncias
cientificas para garantir a seguranca do paciente e dos profissionais de enfermagem
e ser realizado mediante a elaboragéo efetiva da Sistematizacdo da Assisténcia de
Enfermagem (SAE), prevista na Resolucdo COFEN 358/09.

Importante a existéncia de um Manual de Procedimentos de Enfermagem
prevendo tal situacéo.

Ressaltamos ainda que desde que o teste de glicemia capilar esteja prescrito,

pelo Médico ou Enfermeiro, ou previsto em rotina institucional, podera ser

executado pelos profissionais de nivel médio de enfermagem, Técnicos/Auxiliares
de Enfermagem, sob supervisdo do Enfermeiro, conforme determina o artigo 15 da
Lei do Exercicio Profissional de Enfermagem.

O Enfermeiro, de acordo com suas competéncias legais e técnicas, adquirida
na formacgdo profissional, poderdo identificar sinais, sintomas e alteracdes,
assumindo a responsabilidade legal e ético-profissional para avaliar o resultado
obtido e decidir sobre o encaminhamento devido, ndo podendo delegar esta
avaliacdo e decisdo aos demais profissionais de Enfermagem, em hipétese alguma.

Na auséncia do médico e do Enfermeiro, ndo poderd o Técnico/Auxiliar de
Enfermagem executar o exame, uma vez que ndo poderd assumir responsabilidade

por avaliar e decidir.

E 0 nosso parecer.
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