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1 OBJETIVO

Padronizar a assisténcia ao paciente com incontinéncia fecal restrito ao leito, através do uso do

dispositivo coletor de fezes.

2 REFERENCIA BIBLIOGRAFICA

Lei n° 7.498/1986. Dispbe sobre a regulamentacdo do exercicio da enfermagem, e da outras

providéncias.

Decreto n° 94.406/1987. Regulamenta a Lei n° 7.498, de 25 de junho de 1986, que dispde

sobre o exercicio da enfermagem, e da outras providéncias.

Resolucdo COFEN n° 195/1997. Dispde sobre a solicitagdo de exames de rotina e

complementares por Enfermeiro.

COREN -SP - ORIENTAGAO FUNDAMENTADA N° 080/2016

https://portal.coren-

sp.gov.br/sites/default/files/Orienta% C3%A7%C3%A30%20Fundamentada%20-%20080 1.pdf

3 GLOSSARIO

DAI — Dermatite Associada a Incontinéncia - € caracterizada por uma inflamacdo ou

comprometimento da pele que ocorre em consequéncia do contato de urina ou fezes com a

regido perineal ou perigenital.

4 RESPONSABILIDADES

CARGOS ATIVIDADE
= Avaliar a indicagdo do uso do sistema, submetendo o
paciente ao exame fisico de toque retal;
= Solicitar ao médico a prescricao do dispositivo;
Enfermeiro

= Montar e instalar o equipamento; Realizar coleta de amostra

de fezes:;

= Prescrever os cuidados de enfermagem com o dispositivo;



https://portal.coren-sp.gov.br/sites/default/files/Orienta%C3%A7%C3%A3o%20Fundamentada%20-%20080_1.pdf
https://portal.coren-sp.gov.br/sites/default/files/Orienta%C3%A7%C3%A3o%20Fundamentada%20-%20080_1.pdf
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= Avaliar e registrar em prontuario a cada (12h)

= Manter permeabilidade da sonda;

= Avaliar a indicacdo do uso do sistema; Prescrever a
instalacéo do dispositivo de incontinéncia fecal,

Médico . .
= Prescrever coleta de amostra de fezes; Avaliar e registrar em

prontuario a cada (12h;)

= Auxiliar na realizagdo do exame fisico de toque retal,

= Realizar os cuidados prescritos durante a permanéncia do
dispositivo;

Tecnico de Enfermagem = Realizar a troca da bolsa coletora quando alcancar seu limite;
* Sinalizar ao Enfermeiro/Médico qualquer alteracdo de pele e

ou caracteristica fecal observado durante seus cuidados;

5 INSTALACAO DO DISPOSITIVO DE INCONTINENCIA FECAL

5.1 Enfermeiro deve higienizar as méos de acordo com o indicado no POP.SCIH.003
HIGIENE DAS MACS;

5.2 Calcar as luvas de procedimento e avaliar o paciente quanto a indicacdo do uso do

dispositivo;

5.3 Realizar exame fisico de toque retal a fim de descartar tumoracdes, estenoses e

sangramentos; Figura 03 e 04

5.4 O Técnico de Enfermagem deve auxiliar o Enfermeiro na realizacdo do exame fisico de

toque retal;
5.5 O Enfermeiro deve solicitar ao médico a prescricdo do dispositivo;

5.6 O dispositivo podera permanecer no paciente por até 29 dias consecutivos com avaliacdo

diaria pelo enfermeiro;
5.7 O Médico deve avaliar a indicacdo do uso do dispositivo;
5.8 Prescrever a instalacao do dispositivo de incontinéncia fecal, quando julgar necessario;

5.9 Prescrever coleta de amostra de fezes para exames laboratoriais;
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5.10 O Enfermeiro deve, ap0s prescricdo médica, reunir todo o material necessario para o

procedimento de instalacdo do dispositivo, Quadro 1;

5.11 Explicar ao paciente e sua familia sobre o procedimento a ser realizado e os beneficios

propostos pelo mesmo;
5.12 Preparar o ambiente;

5.12.1 Limpeza do local, garantir conforto, privacidade e iluminacdo adequada;
5.13 Realizar a montagem do equipamento;

5.13.1 Utilizando a seringa fornecida, remova qualquer ar residual que possa estar

dentro do baléo;
5.13.2 Conectando a seringa a via de inflacdo (com marcacédo de 45ml) e puxe o émbolo;
5.13.3 Certifiqgue-se de que a seringa esta vazia expelindo qualquer ar restante;
5.13.4 Em seguida, encha a seringa vazia com 45 ml de agua ou soro fisiolégico;
5.13.5 Conecte firmemente a bolsa coletora ao conector na extremidade do cateter;

5.14 Colocar o paciente em decubito lateral esquerdo com os joelhos dobrados na direcao do

peito;

5.14.1 Se nao for possivel, o0 médico devera determinar uma posi¢ao alternativa para

possibilitar o0 acesso ao reto;
5.15 Desdobre todo o cateter e estenda-o sobre a cama;

5.16 Estenda o conector da bolsa de coleta na dire¢cdo do pé da cama ao longo do corpo do

paciente;
5.17 Cubra a extremidade do baldo do cateter com lubrificante;

5.18 Insira delicadamente o baldo pelo esfincter anal, conforme manual do fabricante, até que

o baldo passe pelo o orificio externo e esteja bem posicionado dentro do reto;

5.19 Infle o baldo com 45 ml de &gua filtrada ou solucéo salina, apertando delicadamente o

émbolo da seringa;

5.19.1 Em nenhuma circunstancia o baldo do dispositivo fecal devera ser inflado com

mais de 45 ml de agua ou soro fisiolbgico;
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5.20 Remova a seringa da porta de enchimento e puxe delicadamente o cateter para garantir

gue o baldo esteja na posicao correta,

5.20.1 Isto ir4 garantir que as fezes irdo fluir para dentro do cateter em vez de ao redor

dele;

5.21 Posicione o cateter de silicone ao longo das pernas do paciente, evitando obstrucdes e

dobraduras;
5.22 Verifique a linha indicadora de posicdo em relacdo ao anus do paciente;

5.23 Verifigue as mudancas na localizagéo da linha indicadora de posicdo como uma forma de

determinar o movimento do baléo de retencdo dentro do reto do paciente;
5.23.1 Ela pode indicar a necessidade de reposicionamento do bal&o;
5.24 Coletar amostras de fezes sempre que necessario em local destinado a sonda retal;

5.25 Pendure a bolsa pela corda/gancho ao lado da cama em uma posicdo mais baixa que o

paciente;

5.26 Registrar a instalacéo do dispositivo em prontuério;

QUADRO 1 - MATERIAL PARA REALIZACAO DO PROCEDIMENTO

Biombo, se necessario;

Sabao liquido;

Sistema de manejo a incontinéncia fecal disponivel no INC;

Cloridrato de lidocaina em gel;

Soro Fisiolégico 500 ml ou dgua destilada;

Gazes;

Mascara, gorro, 6culos e luvas de procedimento para protecdo individual, (EPIS).

6 MANUTENCAO DO DISPOSITIVO
6.1 O Enfermeiro deve prescrever os cuidados de enfermagem com o dispositivo;

6.2 O Teécnico de Enfermagem deve realizar a higiene externa do dispositivo diariamente e/ou

sempre que houver sujidade;

6.3 Realizar a higiene intima do paciente diariamente e sempre que houver necessidade;
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6.4 Realizar a troca da bolsa coletora quando alcancar seu limite;

6.4.1

A bolsa nao deve ser reutilizada (descartavel);

6.5 O Enfermeiro ou Técnico de Enfermagem deve comunicar o meédico mediante a

ocorréncia de qualquer sinal e/ou sintoma;

6.5.1 Dor retal, hemorragia retal, sintomas abdominais como distenséo, vazamento de fezes

ao redor do dispositivo, cateter improdutivo;

6.5.2

Qualguer alteracdo de pele e ou caracteristica fecal observado durante seus

cuidados;

6.6 O Enfermeiro deve manter permeabilidade da sonda com lavagem periédica ou quando

julgar necessério;

6.6.1

6.6.2

6.6.3

6.6.4

6.6.5

Em caso de obstrucdo do cateter de silicone por particulas sélidas, ele pode ser
enxaguado enchendo-se a seringa com agua, encaixando a seringa ao dispositivo

de irrigacao e apertando o émbolo;

Repita o0 procedimento quantas vezes forem necessarias para manter o

funcionamento adequado do dispositivo;

O enxague do dispositivo € um procedimento opcional que deve ser utilizado
apenas quando necessario para manter o fluxo desobstruido das fezes para a

bolsa coletora.

Se a repeticdo do enxague com agua nao fizer com que o fluxo de fezes através
do cateter volte a ocorrer, o dispositivo deve ser examinado para verificar se ndo
h& obstrucdo externa (isto €, pressao causada por alguma parte do corpo ou parte

do equipamento);

Se néo for detectada a fonte de obstrugcdo do dispositivo, 0 uso do dispositivo

deve ser interrompido;

6.7 O Enfermeiro e o Médico deve avaliar o paciente a cada 12h, a fim de descartar qualquer

tipo de intercorréncia durante o periodo de utilizacéo;

6.8 Registrar em prontuario a avaliacao;

6.9 O Enfermeiro deve registrar a eliminagéo intestinal no balanco hidrico (Figura 1).
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FIGURA 1 - BALANCO HIDRICO DA TERAPIA INTENSIVA
BALANGO HIDRICO- ELIVINADO
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7  INTERRUPCAO E REMOCAO DO DISPOSITIVO

7.1 O Enfermeiro deve avaliar os critérios de interrup¢éo da utilizacdo do dispositivo;

7.1.1

7.1.2

7.1.3

7.1.4

Apods 29 dias de utilizacdo (ndo podendo ser prescrito novamente apds esse

periodo);

Cessao da diarreia;

Manifestacéo de intercorréncia durante o periodo de utilizagdo: sangramento, dor

intensa, obstrucdo do cateter mesmo ap0s irrigacéo;

Auséncia de fezes num periodo de 24 horas;

7.2 Esvaziar o baldo de retencdo através da seringa conectada a via a fim de aspirar todo o

soro fisiologico/agua destilada injetado durante a instalagéo do dispositivo;
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7.3

7.4

7.5

7.6

8.1

8.2

8.3

8.4

8.5

8.6

7.2.1 Se a camara de indicagao de enchimento continuar estendida de forma excessiva

depois que o émbolo parar, o baldo ndo esta sendo inflado de forma adequada,;

7.2.2 Esse provavelmente é o resultado do posicionamento incorreto do baldo no reto.
Nesse caso, utilize a seringa para remover o liquido do baldo, reposicione o balédo

no reto e encha novamente o balo;
Segurar o cateter proximo a regido anal e traciona-lo para fora lentamente;
Desprezar todo o sistema de incontinéncia;
Registrar o procedimento no prontuario do paciente;
Avaliar os beneficios da utilizacdo do dispositivo;

7.6.1 Pele da regido perineal e sacral limpa e integra através da contencao de residuos
corporais infecciosos em um dispositivo que minimiza o risco de

infeccdo/contaminacgédo de areas com fragilidade;

7.6.2 Protecédo de ulceras de pressédo, queimaduras, feridas cirargicas ou Sindrome de
Fournier da contaminacédo pelas fezes, no intuito de acelerar o processo de

cicatrizacdo através da contencao das fezes em dispositivo coletor;

7.6.3 Proporciona economia em horas de trabalho da Enfermagem na troca de lencdis,

limpeza do paciente e realizagéo de curativos a cada evacuagéo.

REALIZAC}AO DO TOQUE RETAL

O Enfermeiro/ Médico deve explicar o procedimento ao paciente;
Solicitar o consentimento do paciente (se necessario, por escrito);
Higienize as m&os; POP.SCIH. 003 HIGIENE DE MAOS

Calcgar as luvas de procedimento;

Tranquilize o paciente e pecga para a pessoa abaixar a cal¢a e a roupa intima e se deitar

de lado (se possivel, com o lado esquerdo apoiado na maca);

Solicite ao paciente para dobrar os joelhos e colocar as méaos perto da barriga (ficar quase

em posicao fetal); (Figura 2).
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8.7

8.8

8.9

8.6.1 Na sequéncia, cubra-a com uma manta ou toalha e coloque uma almofada macia

debaixo das nadegas;

FIGURA 2 - POSICAO DE SIMS

Aplique um lubrificante morno no seu indicador.
8.7.1 Tente esquentar o lubrificante de leve antes de passa-lo no seu indicador;

8.7.2 Tenha cuidado, pois a pessoa pode contrair 0 esfincter até se o lubrificante estiver
em temperatura ambiente, o que dificultaria todo o exame. Lembre-se de que o

seu objetivo é deixar a regido relaxada ao maximo;
Depois de lubrificar o dedo com o gel morno, afaste as nadegas do paciente;

8.8.1 Antes de inserir o dedo, veja se ha alguma anomalia no anus, como hemorroidas
(vasos sanguineos inchados), rugas, erupcfes cutdneas ou fissuras (rasgos no

tecido);

8.8.2 Peca para a pessoa respirar fundo nesse momento, pois assim ela vai relaxar o
esfincter;

Insira o dedo no canal anal do paciente devagar; (Figura 3)

8.9.1 Vocé também pode girar o pulso de um lado a outro e ver se isso facilita a
introducéo;

8.9.2 Depois de inserir o indicador no reto, peca para o paciente contrair o esfincter

para vocé sentir o tbnus anal (a forca);
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FIGURA 3

8.10 Veja se ha qualquer anomalia; (Figura 4)

8.10.1 Depois de inserir o indicador no reto, mexa-o de leve e tente encontrar qualquer

anomalia, como carog¢os, pontos duros ou macios ou fissuras;

8.10.2 Gire o dedo em sentido horario e anti-horario para sentir toda a circunferéncia

interna da area;

FIGURA 4

8.11 Tire o dedo do reto;

8.11.1 Depois do exame, tire o indicador do canal anal do paciente e veja se ha sangue

Oou Muco;

8.11.2 Em seguida, limpe o lubrificante em volta do &nus, descarte a luva e higienize as
maos, de acordo com o POP.SCIH. 003 HIGIENE DE MAOS;

8.11.3 O exame em si ndo deve causar sangramento;

8.11.4 Se vocé notar sangue na luva, pode ser sinal de hemorroidas ou outro problema

interno.

8.12 Em caso de duvidas na realizacdo do procedimento, acessar o link com o video de
introducéo de sonda retal (https://www.youtube.com/watch?v=NOJV5uE8YWE);



https://www.youtube.com/watch?v=N0JV5uE8YWE

- codigoda | pop ENF.021
ﬁ\c INDICACAO DE USO DE DISPOSITIVO PARA -

i INCONTINENCIA FECAL Revisdo: 0
Pagina: 11de 13
9 REGISTROS
IDENTIFICACAO ARMAZENAMENTO PRAZO DE GUARDA DESTINACAO
Balanco Hidrico Prontuario do paciente Permanente Arquivo Médico
Plano de Cuidados Prontuario do paciente Permanente Arquivo Médico
Evolugéo do Paciente Prontuério do paciente Permanente Arquivo Médico

10 OBSERVACAO

10.1 CRITERIOS DE INCLUSAO PARA O USO DO DISPOSITIVO DE INCONTINENCIA FECAL
10.1.1 Pacientes acamados apresentando diarreia;
10.1.2 Pacientes com suspeita de diarreia infecciosa (ex.: Clostridium Difficile);
10.1.3 Pacientes com lesdo de pele associada a diarreia;

10.1.4 Paciente com dermatite associada a incontinéncia — DAI;

10.2 CRITERIOS DE EXCLUSAO PARA O USO DO DISPOSITIVO DE INCONTINENCIA FECAL

10.2.1 Pacientes menores de 18 anos;

10.2.2 Pacientes que apresentem alteracdo na mucosa retal, leséo retal ou Anal,

10.2.3 Pacientes com suspeita ou confirmacao de tumor retal/anal,

10.2.4 Pacientes submetidos a intervencdao cirargica retal no altimo ano;

10.2.5 Pacientes que apresentem hemorroidas de tamanho e/ou sintomas significativos;
10.2.6 Pacientes que apresentem evacuacoes sélidas;

10.2.7 Pacientes com Coagulopatias severas;

10.2.8 Pacientes que apresentem sensibilidade ou alergias a qualquer um dos materiais

utilizados no dispositivo;

10.2.9 Pacientes com sangramento vivo transanal associado ou nédo as fezes.

11 RELACAO DE ANEXOS
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ANEXO - | SONDA RETAL COM BALONETE
\7 |Ic\iK§ sl
— N

https://www.portaldomedico.com/produto/Sonda-Retal-FlexiSeal-Signal-Rx-Zeolite. Acesso em 12/07/2023 as 17h30min.



https://www.portaldomedico.com/produto/Sonda-Retal-FlexiSeal-Signal-Rx-Zeolite
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ANEXO Il - INSTALACAO DA SONDA

https://www.youtube.com/watch?v=neEEg9Qy RO - Acesso em 12/07/23 as 17h25min.

Sunrdler



https://www.youtube.com/watch?v=neEEq9Qy_RQ

