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1. INTRODUCAO

A glicemia capilar € uma técnica de afericdo rapida a partir de uma gota de sangue que verifica a concentracao
de glicose nos vasos capilares da polpa digital de uma das extremidades do corpo, por meio de um aparelho

chamado glicosimetro que utiliza tiras biossensoras descartaveis.

2. OBJETIVOS

e Padronizar a técnica de afericio de glicemia capilar em adultos, criancas e neonatos nas

unidades geridas pela RioSaude;

e Monitorizar o perfil glicémico e detectar as alteracGes para auxiliar na definicdo da conduta médica e/

ou nutricional;
e Prestar assisténcia imediata nos quadros clinicos de hipoglicemia ou hiperglicemia;

e Realizar a correcdo dos niveis glicEmicos caso seja necessario conforme prescricao médica.

3. ABRANGENCIA

Unidades gerenciadas pela RioSaude.

4. DEFINIGOES E SIGLAS

4.1. Definigoes
Glicemia - Glicose no sangue.

Hipoglicemia - E caracterizada pela queda acentuada do nivel de acticar no sangue, abaixo de 70mg/dl. Em
muitos casos, essa condicdo é acompanhada de sinais e sintomas caracteristicos. Em situa¢des mais graves,

pode levar o paciente a um estado de coma ou até mesmo a morte, se ndo tratada adequadamente.
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Hiperglicemia - A hiperglicemia é caracterizada pelo aumento dos niveis de glicose no sangue, sendo
considerada quando os valores estdo acima de 126mg/dl em jejum ou acima de 200 mg/d| até duas horas

apos uma refeigdo.

4.2. Siglas

HGT - Hemoglucoteste

RN - Recém-Nascido

5. RESPONSABILIDADES

ATIVIDADE RESPONSABILIDADE

5.1. Solicitagdo de HGT através da
Médico
prescricdo médica.

5.2. Coleta de HGT. Enfermeiro e Técnico de Enfermagem

5.3. Registrar informa¢dao em prontudrio
Enfermeiro e Técnico de Enfermagem
ou documento institucional.

5.4. Comunicar o resultado ao médico
Enfermeiro
solicitante.

5.5 Implementar condutas/tratamento
Médico
frente a resultados alterados.

5.6 Realizar condutas de tratamento
Enfermeiro e Técnico de Enfermagem
mediante solicitacdo médica.

OBS.: 0 HGT somente devera ser realizado quando solicitado em prescricao médica.
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6. DESCRICAO DO PROCEDIMENTO DE COLETA

6.1. Materiais e equipamentos utilizados

e Bandeja;

e Computador com acesso ao prontudrio eletronico e a internet (TIMED);

e Agua e sabio;

e Luvas de procedimento;

e Algodao ou gaze ndo estéril;

e Alcool 70% ou clorexidina alcodlica;

e Llanceta;

e Aparelho de HGT (glicosimetro);

e Tiras reagentes para glicose, especifica ao aparelho utilizado no momento;
e C(Caixa de material perfurocortante;

e Caneta esferografica e papel para anotagao do resultado encontrado.

6.2. Etapas do Procedimento

1. Avaliar o prontudrio do paciente para determinar a justificativa do procedimento e verificar a
prescricdo médica;

Realizar a higienizacdo das maos conforme POP.DEA.015;

Fazer a desinfeccdo da bandeja de procedimentos com algoddo e alcool a 70%;

Preparar o material e organizar a bandeja;

Observar a validade e compatibilidade da fita com o glicosimetro;

Explicar o procedimento ao paciente ou a seu acompanhante no caso de criangas e neonatos;
Realizar a higienizacdo das maos;

Calcar as luvas de procedimento;

W ® N o =~ W N

Escolher o local da puncdo: No adulto é aconselhavel puncao na lateral do dedo, pois minimiza
a sensacao dolorosa, no RN sempre realizar punc¢do no calcaneo face medial ou lateral;
10. Realizar antissepsia do local de puncdo com algod3ao e dlcool 70% e aguardar secar por

completo;
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Ligar o Glicosimetro;

Conectar a fita ao aparelho para facilitar a coleta e leitura do sangue;

Fazer pressao da polpa digital ou do calcdneo antes da coleta; Segurar a lanceta sem tampa e fazer
uma leve pressao na face lateral da polpa digital ou do calcaneo de modo a favorecer o seu
enchimento capilar, em seguida lancetar e obter uma gota suficiente para preencher o campo
reagente;

Fazer uma rapida pungao com a lanceta;

Aproximar a tira reagente e deixar cair sangue na tira reagente ja conectada ao glicosimetro; caso nao
seja possivel conseguir a gota de sangue, repetir o procedimento;

Realizar uma leve compressao no local puncionado com o algodao seco para promover hemostasia;
. Aguardar o resultado do glicosimetro;

Auxiliar o cliente a manter-se posicionado confortavelmente;

Informar o resultado encontrado ao paciente ou responsavel pelo recém-nascido ou pela crianga;
Recolher todo o material, deixar o quarto em ordem, desprezar a fita e a lanceta no coletor de
perfurocortantes;

Desprezar a lanceta e fita reagente na caixa de material pérfurocortante;

Retirar luvas e descartar em local apropriado;

Limpar o glicosimetro com alcool a 70%;

Apds desinfeccdo do glicosimetro e lavagem da bandeja com agua e sabdo guarda-los em local
proprio organizando o setor;

Realizar higienizacdo das maos conforme POP.DEA.015;

Realizar o registro em prontuario eletrénico através do sistema (TIMED) e comunicar valores de

hipoglicemia ou hiperglicemia ao Enfermeiro e Médico.

6.3. Especificidades para coleta em Recém-nascidos

Promover conforto, antes do procedimento, através da intervencdo ndo farmacoldgica para
analgesia, promovendo tranquilidade ao RN (contato pele a pele, aquecer as mdos antes do contato
com o RN, oferecer suc¢do ndo-nutritiva);

Expor e aquecer o local de punc¢do no pé do RN para aumentar a circulagdo capilar e vascularizacao;
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e Escolher o local da puncdo adequado: face lateral ou mediana do calcdneo. (Anexo 1).

e Nao realizar puncao na parte central do calcanhar devido o maior risco de complicacdes como
osteomielite, celulite e cicatrizes;

e Realizar antissepsia do calcanhar com antisséptico e deixar secar espontaneamente para ndo haver
alteracdo do resultado;

e Envolver o calcanhar com a palma da mao e o dedo indicador e segurar com firmeza o pé doRN e a
lanceta (Anexo 2), fazer uma rapida puncdo com a lanceta, posicionar o pé de maneira a formar uma
gota de sangue suficiente (de preferéncia utilizar lancetas com mecanismo de disparo para evitar
lesdo);

e Evitar pungdes excessivamente profundas e repetitivas;

e Comunicar ao enfermeiro e o pediatra em caso de valores abaixo dos parametros adotados na
unidade e repetir a medida em caso de parametros inadequados de glicemia para o RN conforme

tabela abaixo:

< 40mg/dl nas primeiras 24 horas de vida

< 50mg/dl apés 24 horas de vida do recém-nascido

> 150mg/dlI

6.4. Observacgoes gerais

e Sempre fazer rodizio nos locais de puncao, alternando a cada afericao.

e A capacidade de leitura do glicosimetro é entre 10 mg/dl e 600 mg/dl.

e Recomenda-se ler as orientacdes do fabricante sobre as instrucbes de uso que vém com o
glicosimetro para a configuracao do aparelho e a interpretacao dos principais simbolos.

e Principais simbolos:
= LO (inglés low = baixo) - glicemia abaixo de 20-10 mg/dl (conforme aparelho);
= HI (inglés high = alto) - glicemias acima de 500-600 mg/dl (conforme aparelho).

= Mensagens de erro: consultar o manual de instrucées do glicosimetro em uso.
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Indicagdo de alteragao de valores aferidos

Valores menores que 10 mg/dl Aparecera a indicacao LO (de acordo com

fabricante do aparelho)

Valores maiores que 600 mg/dl Aparecera a indicacdo HIl (de acordo com

fabricante do aparelho

e Nestes casos, repita o teste para confirmar o resultado e avise ao enfermeiro e ao médico.
e Em criancas, adultos e gestantes valores abaixo de 70mg/dl é considerado hipoglicemia, observar se
ha sinais e sintomas e comunicar ao plantdao prontamente.
e Gestantes em trabalho de parto considerar glicemia adequada entre 70 e 120 mg/dl.
e Em criancgas e adultos considerar euglicémico valores de jejum entre 70 a 100 mg/dI, pré-diabéticos
100 a 125 mg/dl e DM maior ou igual a 126mg/dl em jejum ou casualmente maior ou igual 200 mg/dl.
e Criangas com valores de glicemia maior ou igual a 180mg/dl, sintomaticas podem evoluir para um
progndstico ruim. Atentar para valores de anormalidades e comunicar imediatamente ao enfermeiro
e médico plantdo.
e O teste de HGT, devera ser realizado com lancetas especificas para tal finalidade, ndo sendo
recomendada a utilizacdo de outros perfurocortantes, como agulha, na realizacdo do teste.
e E importante destacar que o monitoramento adequado da glicemia é de importancia
inquestionavel, principalmente em pacientes criticos.
e Portanto, recomenda-se que o HGT seja realizado prioritariamente com lanceta e, em caso de
desabastecimento, o HGT poder3 ser realizado com agulha de insulina (13x4,5).
e O uso de agulhas deve ser feito considerando:
= Que as agulhas ndo devem ser reutilizadas;
= Que os profissionais devem redobrar o cuidado, para evitar riscos de acidentes;
= Que a equipe de gestdo deve realizar orientacOes e treinamentos com a equipe para

alinhar o procedimento alternativo;

VERSAO CORRENTE PARA CONSULTA DISPONIVEL NAAREA PUBLICA DO SERVIDOR DA RIOSAUDE. DOCUMENTO IMPRESSO EM 18/07/25
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do paciente.

e Em caso de duvida no resultado obtido, verificar se a tira reagente estd dentro do prazo de validade,
siga as instrugGes para o uso do aparelho, se necessario, verifique o cédigo de segurancga entre o

aparelho e a tira reagente e espere o glicosimetro ligar automaticamente.

6.5. Fatores que podem interferir no resultado da glicemia capilar

Falsos resultados de
glicemia baixa

Falsos resultados de glicemia
alta

Impacto variavel na
precisao

ERRO DO USUARIO

Lavagem efou secagem
inadequada das maos

« Dedos molhados de agua

. Dedos com residuo de comida
contendo agldcar

« Dedos com residuo de dlcool
{liguido ou em gel)

- Dedos com creme
hidratante

Tiras teste deterioradas

- Codigo inadequado
Armazenamento

improprio

- Tiras teste vencidas

CONDIGOES AMBIENTAIS

Altitude

- Altas altitudes (»
2000 m)

Oxigénio

- Alta pressdo parcial de
oxigénio

- Baixa pressao parcial de
oxigénio

Extremos de temperatura

- Baixas temperaturas (< 10
oc]

- Aumento brusco da
temperatura ambiente

- Altas temperaturas
(» 39 °C)

CONDIGOES FISIOLOGICAS E MEDICAMENTOS

Valores Laboratoriais

- Hematocrito elevado (>
&5%)
« Hipertrigliceridemia

- Hematocrito baixo (<35%)
- Hiperuricemia

Oxigenagao tecidual
alterada

- Pressao parcial de
oxigénio *150 mmHg*

» Ma perfusdo no local do
teste

- Pressao parcial de oxigénio
«45 mmHg*

Medicamentos

. Acido ascérbico

. Paracetamol
- Maltose (somente em

dispositivos baseados em GDH-
Paa)

VERSAO CORRENTE PARA CONSULTA DISPONIVEL NAAREA PUBLICA DO SERVIDOR DA RIOSAUDE. DOCUMENTO IMPRESSO EM 18/07/25
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6.6. Conservacao do material
6.6.1. Glicosimetro

e Armazenar em local adequado, sem umidade e poeira;
e Evitar expor a extremos de temperatura e quedas;
e Limpar conforme o manual de instru¢des, com um pano ou um cotonete levemente umedecido com

agua fria.
6.6.2. Tiras reagentes

e Manter dentro da embalagem original bem fechada, longe da umidade e de extremos de
temperatura;

e Descartar tiras que estejam fora do periodo de validade ou com caracteristicas de ma conservagao.

6.7. Sinais e Sintomas

6.7.1. Hipoglicemia

Fraqueza;

e (Cansaco;

e Tremores;

e Tontura;

e Sudorese;

e Pelefria;

e Desorientacdo, irritabilidade;

e Convulsdes.

6.7.2. Hiperglicemia

e Polifagia;
e Polidipsia;
e Perda de peso;

VERSAO CORRENTE PARA CONSULTA DISPONIVEL NAAREA PUBLICA DO SERVIDOR DA RIOSAUDE. DOCUMENTO IMPRESSO EM 18/07/25
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e Visdo turva;

e Polilria;

e Muito cansaco e sonoléncia;

e Indigestdo, vomitos, dor abdominal;

e Inconsciéncia nos casos graves.

7. FORMULARIOS E/OU DOCUMENTOS RELACIONADOS

N3o se aplica.

8. REFERENCIAS
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9. TRATAMENTO DA DOCUMENTAGAO

Classificagao Prazo de Guarda

Cédigo de . . L
'8 Série Documental de Arquivo Arquivo Destinagao

Tipo Documental pe
P Classificagdo

Acesso Corrente Intermedidrio

Prescrigdes médicas A Eliminacdo
e folhas de vieancia (de acordo com
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