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Resumo

O enfermeiro desempenha papel crucial na insercao e no manejo da sonda gastrica, desde
a avaliacao inicial até o acompanhamento pés-inserc¢do. Sua atuagdo abrange a escolha do
tipo de dispositivo, a defini¢do do calibre da sonda, a aplicagdo da técnica de medigao, bem
como a garantia da correta localizacdo e manutencao do dispositivo, promovendo a
seguran¢a e bem-estar do paciente. O presente estudo teve como objetivo identificar o
método utilizado por enfermeiros na insercdo de sondas gastricas em pacientes
internados numa Unidade de Terapia Intensiva. Trata-se de um estudo transversal,
exploratdrio e descritivo, realizado na Unidade de Terapia Intensiva de adulto de um
Hospital Universitario. A amostra foi do tipo censitaria, com enfermeiros, e embora os 24
enfermeiros lotados no setor tenham sido convidados, a amostra final foi composta por
17 profissionais que aceitaram participar da pesquisa. A coleta de dados ocorreu entre
junho e julho de 2025, utilizando um questionario semiestruturado com foco na
padronizag¢do dos cuidados com sondas gastricas e constituido por 15 itens abrangendo o
perfil sociodemografico/profissional e conhecimentos técnicos. Os resultados
evidenciaram que 94,1% da amostra utilizou a sonda de silicone (dobbhoff) para
administracao de dieta e 52,9% aplicaram a técnica NEX (ponta do nariz, 16bulo da orelha,
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apéndice xifoide) para medicdo da sonda. O teste de comprovacao da posicao da sonda foi
realizado pela ausculta em regido epigastrica em 29,1% dos casos; 47,06% colocaram o
paciente em posicao semi-fowler apds insercao e 47,06% referiram lavar a sonda apos
administracao de dieta ou medicamentos como principal cuidado para evitar obstrucoes.
Esses resultados reforcam a necessidade de estratégias institucionais voltadas a
padronizag¢do de protocolos, a capacitagdo continua e monitoramento das praticas. Tais
acoes podem potencializar a seguran¢a do paciente critico, reduzir complicacdes e
consolidar o uso de técnicas mais eficazes na assisténcia de enfermagem.

Palavras-chave: Sondas Gastricas; Cuidados de Enfermagem; UTI.

Abstract

Nurses play a crucial role in the insertion and management of gastric tubes, from initial
assessment to post-insertion follow-up. Their role encompasses choosing the type of device,
determining the tube gauge, applying the measurement technique, and ensuring the correct
placement and maintenance of the device, promoting patient safety and well-being. This
study aimed to identify the method used by nurses in the insertion of gastric tubes in patients
admitted to an Intensive Care Unit. This is a cross-sectional, exploratory, and descriptive
study, conducted in the adult Intensive Care Unit of a University Hospital. The sample was a
census of nurses, and although all 24 nurses working in the unit were invited, the final
sample consisted of 17 professionals who agreed to participate in the research. Data
collection took place between June and July 2025, using a semi-structured questionnaire
focused on the standardization of gastric tube care, consisting of 15 items covering
sociodemographic/professional profile and technical knowledge. The results showed that
94.1% of the sample used a silicone (Dobbhoff) feeding tube for diet administration, and
52.9% applied the NEX technique (tip of the nose, earlobe, xiphoid process) for measuring
the tube's position. The tube's position was verified by auscultation in the epigastric region
in 29.1% of cases; 47.06% placed the patient in a semi-Fowler's position after insertion, and
47.06% reported flushing the tube after administering diet or medication as the main
precaution to avoid obstructions. These results reinforce the need for institutional strategies
focused on standardizing protocols, continuous training, and monitoring practices. Such
actions can enhance the safety of critically ill patients, reduce complications, and consolidate
the use of more effective techniques in nursing care.

Keywords: Gastric Tubes; Nursing Care; ICU.

1. Introducao

A utilizacao de um dispositivo de acesso enteral (DAE) é uma pratica comum e
indispensavel nos contextos de média e alta complexidade, especialmente para pacientes
adultos e idosos que necessitam de suporte nutricional, administracdo de medicamentos
ou descompressdo gastrica. No entanto, apesar da sua aparente simplicidade, a insercao
do DAE envolve riscos significativos a seguranca do paciente, particularmente quando
ndo ha precisdo na medicdo do comprimento adequado desse dispositivo (Rigobello,
2022).

Lord (2018) define dispositivo de acesso enteral (DAE) como um tubo ou
cateter/sonda, inserido diretamente no trato gastrointestinal (TGI) para viabilizar a
administracdo de nutrientes e/ou medicamentos ou para remover fluidos e gases,
aliviando a pressdo e o inchago causados por obstru¢cdes ou paralisagdo do trato
gastrointestinal.
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As sondas enterais podem ser utilizadas por longos periodos (gastrostomias e
jejunostomias) ou podem ser temporarias, ou seja, por um curto intervalo de tempo (até
4 a 6 semanas). Nesse contexto, podem ser inseridas pelas narinas ou pela boca, sendo
posicionadas no estdmago ou no intestino. A sonda inserida através das narinas ou pela
boca e posicionada no estdbmago denominam-se, respectivamente, sonda nasogastrica
(SNG) ou sonda orogastrica (SOG). Quando é posicionada no intestino, recebe a
denominacdo de sonda nasoentérica (SNE) ou sonda oroentérica (SOE) (Lord, 2018).

No que se refere as sondas enterais temporarias, quando sua finalidade é suporte
nutricional, geralmente o acesso gastrico é a primeira op¢ao e é indicado para pacientes
com estdmago funcional, livre de gastroparesia, obstrucdo ou fistula. Suas vantagens
incluem a facilidade de acesso e a similaridade fisiol6gica com a nutri¢do por via oral. Ja o
acesso entérico, ou pos-pildérico, mostra-se mais apropriado para pacientes com estenose
pildrica, gastroparesia grave, refluxo gastroesofagico, émese, volume residual gastrico
elevado e para pacientes com elevado risco para aspiracao (Potter, Perry, 2024).

Nesse cenario, a adesdo a protocolos de assisténcia em enfermagem tem sido
amplamente discutida na literatura como estratégia essencial para garantir a seguranca e
a qualidade dos cuidados. A padronizacdo das técnicas de mensuracdao das sondas
nasoentéricas constitui um componente critico nesse processo, exigindo atualizacdo
constante por parte dos profissionais de enfermagem (Motta et al., 2021).

Estudo de Santos (2016) reforca a importancia do embasamento cientifico sélido
na escolha da técnica de mensuracao do comprimento da sonda, destacando que a pratica
baseada em evidéncias ainda carece de maior adesdao no ambiente clinico. Embora nao
seja um estudo recente, sua contribuicido permanece relevante por ter sistematizado de
forma pioneira a comparacdo entre métodos, servindo de base para pesquisas posteriores
e para a reflexdo critica sobre a necessidade de atualizacdo constante dos protocolos de
enfermagem.

A determinacdo do comprimento previsto da sonda deve ser individualizada para
cada paciente. Para que a sonda alcance o estdomago, a medida externa é realizada
utilizando-se a propria sonda, considerando pontos anatdmicos de referéncia.
Historicamente, o0 método NEX (medicao ponta do nariz, l6bulo da orelha, apéndice
xiféide) tem sido amplamente empregado, embora evidéncias indiquem limitagdes
quanto a sua eficacia, especialmente no posicionamento final da extremidade da sonda no
estdmago. Evidéncias cientificas apontam o método EXU (medi¢do l6bulo da orelha,
apéndice xifoide, umbigo) como mais seguro e eficaz para garantir que a extremidade
distal da sonda se localize corretamente no interior gastrico (Santos 2016; Motta et al,
2021; Rigobello, 2022).

Yang, Lin e Hwu (2019) demonstraram que a implementacdo de procedimentos
operacionais padrao pode melhorar significativamente a capacidade dos enfermeiros em
realizar medic¢des e inser¢des seguras da SNG. De modo complementar, Chauhan et al.
(2021) observaram que, apesar da existéncia de métodos de maior acuracia, muitos
profissionais ainda ndo os adotam rotineiramente, o que reforca a necessidade de
estratégias eficazes de implementagdo para garantir a adesao a praticas seguras.

A técnica de medicdo de sonda nasogastrica através do método NEX,
tradicionalmente utilizada na pratica clinica dos enfermeiros, apresenta limitacdes em
termos de precisdo na localiza¢do da extremidade distal da sonda, o que pode resultar em
complica¢des. A proposta do método EXU surge como uma alternativa que promete maior
precisdo e segurancga, sendo respaldada por estudos mais recentes (Motta et al, 2021;
Rigobello, 2022).
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Entretanto, apesar dessas evidéncias, a adesdo a protocolos e praticas baseadas em
evidéncias ainda € insuficiente em muitos ambientes clinicos, o que reforca a necessidade
de uma investigacao sobre qual método de medicdo da sonda nasogastrica esta sendo
utilizado pelos enfermeiros que atuam na pratica clinica. Estudos demonstram que
complicacOes decorrentes do posicionamento inadequado da sonda podem ocorrer em
até 20 a 40% dos casos de inser¢do as cegas, sendo responsaveis por eventos adversos
como broncoaspiracao, refluxo, obstrucoes e até perfuracdes gastrointestinais (Motta et
al, 2021; Boeykens; Holvoet; Duysburgh, 2023).

Diante desse contexto, surgiu o seguinte questionamento por parte dos
pesquisadores: qual método de medicao da SNG é utilizado por enfermeiros da Unidade
de Terapia Intensiva Adulto de um hospital universitario? Espera-se que esta pesquisa
contribua com informagdes relacionadas a escolha do método de medicao, a atualizacao
dos profissionais e a adesdo a protocolos institucionais baseados em evidéncias
cientificas. O alinhamento entre conhecimento técnico, atualizacdo cientifica e pratica
clinica é essencial para garantir um cuidado seguro e eficaz.

2. Metodologia

Trata-se de uma pesquisa transversal, exploratdria e descritiva, com abordagem
quantitativa, realizada na Unidade de Terapia Intensiva Adulto (UTI) de um hospital
universitario da Cidade do Recife-PE, sendo o mesmo um importante centro de referéncia
para o tratamento de pacientes com diversas condicoes de saude, incluindo doencas
cardiovasculares, neurolégicas e oncolégicas. A UTI possui atualmente 13 leitos,
distribuidos em 5 leitos de UTI clinica e 8 leitos de UTI cirurgica.

A amostra da pesquisa, composta pelos enfermeiros lotados na UTI, foi do tipo
censitaria, que ¢ um método de coleta de dados onde se busca incluir todos os individuos
de uma populacgao-alvo especifica, sem utilizar técnicas de amostragem (sorteio). Foram
convidados a participar da pesquisa os 24 enfermeiros que compdem a escala da UTI, mas
somente 17 aceitaram participar da pesquisa.

A coleta de dados ocorreu entre junho e julho de 2025, por meio de um
questionario semiestruturado elaborado pelos autores. O instrumento baseou-se no Guia
de Boas Praticas de Enfermagem em Terapia Nutricional Enteral (COREN-SP, 2023), que
dentre outros temas, aborda a padronizacao de cuidados no manejo de sondas gastricas.
A ferramenta foi composta por 15 itens, divididos entre perfil
sociodemografico/profissional e conhecimentos especificos sobre o cuidado com sondas.

A abordagem aos participantes ocorreu na UTI, com explicacao dos objetivos do
estudo e assinatura do Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE), garantindo
confidencialidade e participacdo voluntaria. O questionario foi aplicado em ambiente
reservado no setor, durante o turno de trabalho, em horario acordado para nao interferir
na assisténcia, A pesquisa foi realizada respeitando-se os conceitos éticos preconizados
pela Resolucao N2 466/12 do Ministério da Saude - MS, que fundamenta os aspectos com
pesquisa em seres humanos, e foi aprovado com o n? de CAAE: 88958425.0.0000.8807.

3. Resultados e Discussao.

Os resultados do estudo estdo apresentados por meio de tabelas seguidas da
andlise descritiva. Cada tabela é discutida criticamente, com base em evidéncias
cientificas, considerando as implica¢des clinicas, limita¢des dos achados e recomendacgdes
para a pratica.
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Tabela 1 - Distribui¢do da amostra do estudo quanto aos dados demograficos e tempo de
formacdo académica. Recife-PE, 2025.

Variaveis F %
Género
Feminino 15 88,2
Masculino 02 11,8
Idade
24 a 30 anos 04 23,5
31 a 37 anos 07 41,2
38 a 44 anos 05 29,4
45 mais 01 5,9
Tempo de Formacao
1 a5 anos 02 11,8
6 a 10 anos 02 11,8
Mais de 10 anos 13 76,4
Tempo de Atuacgao na UTI
Menos de 1 ano 01 5,88
1 a5 anos 04 23,53
6a 10 anos 03 17,65
Mais de 10 anos 09 52,94
Total 17 100

Fonte: dados da pesquisa.

Diante dos resultados, assim como apontado em estudos semelhantes, a amostra
demonstrou que a maioria dos enfermeiros é do sexo feminino, isso ecoa de uma
composicao historica da enfermagem no Brasil e internacionalmente, onde as mulheres
predominam devido a fatores socioculturais que associam enfermagem a papéis de
cuidado.

Historicamente, ha uma forte influéncia social e cultural, que resulta na associacao
entre o ato de cuidar, bem como as demais praticas profissionais, com a figura feminina,
fato que se repete mesmo diante do contexto atual, que, comparado ao século anterior, é
mais favoravel a insercao de homens na enfermagem (Padilha et al, 2020).

Embora a participagio masculina na enfermagem esteja aumentando, o
estereotipo de género persiste, influenciando a percep¢do da profissdo e a propria
experiéncia dos enfermeiros. Preconceitos e padroes associam o cuidar a caracteristicas
femininas, como sensibilidade, empatia e habilidades manuais, influenciando a escolha
profissional e a percepcdo da sociedade, com isso a presenca de homens na enfermagem
ainda enfrenta desafios, como questionamentos sobre sua orientacdo sexual e
dificuldades na relacao com pacientes, especialmente mulheres (Rodrigues; Faustino,
2024).

Em relagdo a distribuicao etaria predominou a faixa de 31 a 37 anos (41,2%),
seguida de 38 a 44 anos (29,4%) indicando uma proposta majoritariamente por
profissionais que estao em plena maturidade profissional.

Essa caracteristica é vantajosa, pois, enfermeiros nessa faixa etaria possuem a
tendéncia de combinar experiéncias praticas com a capacidade de adaptacdo aos novos
protocolos; profissionais mais jovens podem ter menos tempo de atuacdo na area,
enquanto os mais experientes tiveram mais oportunidades de acumularem mais
conhecimento e habilidades ao longo dos anos. Entretanto, é importante ressaltar que a
analise da distribuicdo etaria na enfermagem, como um todo, ndo deve ser utilizada para
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fazer generalizacdes sobre a competéncia ou capacidade dos profissionais. Tanto os
profissionais mais jovens quanto os mais experientes possuem suas proprias vantagens e
podem contribuir significativamente para a assisténcia em enfermagem (COFEN, 2017).

Quanto ao tempo de formacao académica, 76,4% da amostra possuiam mais de 10
anos de experiéncia, assim como 52,94% possuiam mais de 10 anos de atuagdo em
Unidade de Terapia Intensiva (UTI), o que pode espelhar um grupo com soélida base
tedrica, que € crucial para a execucdo de procedimentos. Esse tempo de formacdo sugere
que os enfermeiros da amostra do estudo podem ser considerados experientes, devido ao
conhecimento e habilidades técnicas acumuladas com o tempo de atividade pratica na
UTI. Essa experiéncia pode lhes permitir lidar com situagdes complexas, tomar decisées
rapidas e eficazes, além de oferecer um cuidado mais abrangente aos pacientes criticos.

A Unidade de Terapia Intensiva (UTI) é um setor de internacdo hospitalar que trata
os pacientes em estado grave ou potencialmente grave com progndstico viavel pelo
cuidado intensivo, grande parte desses pacientes apresenta instabilidade clinica, com o
aumento no risco de morte. E necessario para sobrevida desses pacientes, um conjunto
de recursos tecnoldgicos de alto custo e a presenca ininterrupta de profissionais com a
devida qualificacao, voltada para o cuidado intensivo (Mello et al., 2024).

Quando questionados quanto a possuirem pos-graduacao, todos os enfermeiros da
amostra responderam ter especializacdo, e desses, 14 (82,35%) possuem em UT]I, assim
como participam de eventos cientificos direcionados para area de terapia intensiva.

Mello et al. (2024) alertam que a experiéncia prolongada, sem atualizacGes
continuas, pode levar a perpetuacdo de algumas praticas obsoletas, especialmente em um
campo tdo dinamico como a enfermagem intensivista. A atualizacdo constante dos
enfermeiros é crucial devido a rapida evolucao da area da satide e as demandas crescentes
por cuidados de qualidade e seguranca do paciente. Enfermeiros atualizados estdo mais
preparados para aplicar novas tecnologias, protocolos e praticas clinicas, o que resulta em
melhor assisténcia e resultados positivos para os pacientes.

Em relacdo a sua pratica clinica, um dos cuidados em pacientes criticos é a
passagem da sonda enteral e, de acordo com as legislacdes vigentes, este procedimento é
privativo do enfermeiro, ndo sendo permitido delegar a técnicos ou auxiliares de
enfermagem. A instalacdo de sondas enterais de curta duracdo é um dos procedimentos
mais utilizados na rotina diaria do enfermeiro intensivista, seja com o propdsito para
administracao de dieta ou de medicamentos, ou para descompressao gastrica (COREN-SP,
2023).

Participar da selecao e padronizacao de materiais e equipamentos é uma atividade
de grande responsabilidade, pois a aquisicio de um bom dispositivo pode auxiliar na
otimizacdo da sondagem enteral, garantir a longevidade do dispositivo, além de
proporcionar seguran¢a ao paciente pelo manejo correto pela equipe de enfermagem
(COREN-SP, 2023).

Os dados relacionados a pratica dos enfermeiros na insercao de sondas

nasogastricas estdo apresentados na tabela 2 a seguir:
Tabela 2 - Distribui¢cdo da amostra do estudo quanto ao tipo de sonda para administrar
dieta, posicdo do paciente na instalacdo da sonda, técnica de medicao da sonda, tipo de
lubrificante, método para verificar posicao da sonda, tipo de adesivo para fixar a sonda e
posicdo do paciente apds instalacdo da sonda. Recife-PE, 2025.
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Variaveis F %
Tipo de sonda que utiliza para administrar dieta
Silicone/Dobbhoff 16 94,1
Polivinil/Levine 01 5,9
Posicao do paciente na hora de instalar a sonda
Fowler 13 76,47
Semi-fowler 02 11,76
Cabeceira elevada com a cabeca fletida 01 5,88
Decubito direito 01 5,88
Técnica de medicao da sonda
NEX 9 52,9
NEX + XU 8 47,1
EXU -- --
Tipo de lubrificante
Xilocaina gel 16 94,1
Xilocaina + Agua Destilada 01 5,9
Método para verificar posicdo da sonda
Ausculta 5 29,41
Ausculta + Raio X 4 23,53
Ausculta + Aspiracdo 2 11,76
Raio X 3 17,65
Ausculta, Aspiracao, Raio X 2 11,76
Aspiracao 1 5,88
Tipo de adesivo para fixar a sonda
Esparadrapo/Micropore 12 70,6
Nasofix 02 11,8
Fixacdo Institucional 02 11,8
Outros 01 5,8
Posicdo do paciente ap6s instalacdo da sonda
Fowler 06 35,29
Semi-fowler 08 47,06
Decubito lateral esquerdo 02 11,76
Decubito lateral direito 01 5,88
Total 17 100

Fonte: dados da pesquisa.

Atualmente uma vasta gama de sondas gastricas estao disponiveis em diferentes
comprimentos, flexibilidade e propdsitos especiais e seu marcador radiopaco oferece a
vantagem de localizacao radiografica. De acordo com o resultado da tabela acima, 94,1%
da amostra do estudo utilizam a sonda de silicone (Dobbhoff) para administracao da dieta
e esta em conformidade com as diretrizes que destacam sua maleabilidade e menor risco
de complica¢bes para administracao de dieta enteral.

Na populacao adulta, as SNGs para alimentacdo tém pequeno diametro, 8-12
french (fr) e sdo fabricadas com poliuretano, silicone ou uma mistura de ambos e este
material deve ser suave e confortavel para o paciente. Essas sondas podem ser
posicionadas no estdmago ou duodeno, dependendo da indicagdo, e normalmente sdo
lubrificadas internamente e podem vir com fios-guia que podem ser inseridas para
endurecer as sondas e facilitar a sua insercao (Santos, 2016; Lord, 2018; Rigobello, 2022).
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A sonda de polivinil/Levine (5,9%) sao feitas de polivinil rigido e tém calibres
maiores, o que facilita a aspiracdo do contetido gastrico e reduz o risco de obstrucao. Além
disso, ela tem como objetivo a remo¢do do conteudo gastrico, reducdao do risco de
aspiracdo e vOmitos no pos-operatério, prevenir e tratar a dilatacdo gastrica pds-
operatoria e ileo paralitico, além de aliviar os sintomas de obstrucao intestinal.

Atualmente as sondas de polietileno e polivinil sdo indesejaveis para alimentagdo
devido a eventos adversos, rigidez e desconforto para os pacientes. Entretanto, seu uso
para dieta enteral ainda é uma realidade, fato preocupante devido ao risco de desconforto
e lesdes para o paciente (Santos, 2016; Lord, 2018; Rigobello, 2022).

No que se refere a técnica de passagem da sonda enteral, recomenda-se que o
paciente seja posicionado em decubito elevado com o pescogo flexionado em dire¢do ao
peito, apenas 5,8% da amostra executa esta técnica. 76,47% posicionam o paciente em
Fowler, mas nao referiram a flexdao do pescoco.

Em relacdo a técnica de medicao da sonda utilizada pelos enfermeiros, 52,9%
utilizam a técnica NEX. Observa-se que, apesar do método NEX ser o mais difundido nas
praticas assistenciais e o mais ensinado em livros e guidelines de Enfermagem, o modo
NEX ndo é o mais seguro pelo fato da ponta da sonda ficar posicionada em regides de
maior risco (esdfago, cardia e fundo) para broncoaspiracdao. Da mesma forma, no método
NEX+XU vai haver um maior comprimento inserido, ocasionando um maior risco da ponta
da sonda acabar enrolando e retornando para o es6fago, assim como de ficar em posicao
transpilodrica (Santos, 2016; Santos et al, 2016; Barbosa et al., 2020; Boeykens; Holvoet;
Duysburgh, 2023).

O método EXU € o que promove mais seguranga para os pacientes dentre os trés
referidos, portanto, deveria ser a técnica de escolha para insercao de sonda nasogastrica
nos pacientes (Santos, 2016), porém, essa técnica nao foi citada pela amostra do estudo.

Esse resultado reflete a desatualizacdo da amostra do estudo frente as novas
recomendac¢des em relacdo a insercao da sonda nasogastrica. A atualizagdo constante é
um compromisso ético e profissional para todos os enfermeiros, especialmente aqueles
que atuam em UTI. Essa pratica garante um cuidado de alta qualidade e seguranca para
os pacientes, além de promover o desenvolvimento e reconhecimento profissional do
enfermeiro.

Para diminuir o desconforto do paciente e o risco de trauma na insercao de sondas,
é comum o uso de lubrificantes na sonda, contudo, ndo ha na literatura um consenso sobre
o tipo de lubrificante ideal, sendo citados agua destilada, soro fisioldgico e xylocaina gel.
94,1% da amostra do estudo referiram utilizar a xylocaina gel com o objetivo de facilitar
seu deslizamento pela narina e proporcionar conforto. Entretanto, Araujo et al. (2018)
referem que esta substancia ndo tem a¢do anestésica durante o procedimento ja que seu
uso é empregado apenas no momento da insercao da sonda, sendo passado ao redor da
ponta da sonda e nao previamente na narina, ndo havendo dessa forma tempo necessario
para que haja anestesia local.

Apesar de ndo ser observada no Brasil, a pratica de administrar lidocaina por
inalacdo por meio de nebulizacdo, spray e respiracdo intermitente com pressao positiva
pela boca demonstra redugdo significativa da dor associada a introducao de sonda
nasogastrica e tem sido alternativas propostas para diminuir o desconforto do paciente
(Silveira; Romeiro, 2020).

Ainda em relacgao ao tipo de lubrificante, a predominéncia do uso da xylocaina gel
pela amostra do estudo, é um ponto positivo, mas a auséncia de mencao a lubrificantes
hidrossoluveis alternativos, que também siao recomendados sugere uma possivel
limitacao na diversificacdo das praticas. A escolha do lubrificante com a sonda deve
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considerar alguns fatores como alergias do paciente, disponibilidade do material na
instituicdo, se possui compatibilidade com a sonda, e todos esses aspectos poderiam ser
abordados em capacitag¢des institucionais.

A verificacdo do posicionamento da SNG é um ponto critico, com 70,6% dos
profissionais utilizando a ausculta, isolada ou combinada, apesar de sua baixa
confiabilidade (Mordiffi et al., 2016; Bonardi et al., 2023). O raio-X, considerado o padrao-
ouro, aparece em apenas 41,2% das respostas, sugerindo barreiras logisticas ou falta de
adesdo a protocolos (Rigobello, 2022). E preocupante o uso exclusivo do método da
ausculta abdominal para confirmar o posicionamento de SNG, este método é considerado
inconclusivo e esta relacionado a falso positivo, mesmo quando a sonda esta localizada na
traqueia.

No Brasil, o Conselho Regional de Enfermagem de Sao Paulo recomenda que, na
auséncia ou na impossibilidade de realizar a radiografia para confirmar a posicdo de SNG,
deve-se associar o teste de pH e a ausculta epigastrica (COREN-SP, 2023).

Entretanto varios autores contraindicam o método de ausculta (bolus de ar) ou
borbulhamento de agua para determinar a localizacdo da sonda. O teste de ausculta é
contraindicado pela baixa sensibilidade do teste, além de ndo ser um fator determinante
no posicionamento, pode ser um fator confundidor (Maureen et al, 2020; Matsuba et al.,
2021; Rigobello, 2022).

Embora nao mencionada pelos participantes, a ultrassonografia (USG) a beira-leito
realizada pelo enfermeiro para validar o posicionamento da sonda nasogastrica (SNG) é
uma pratica segura, in6cua e altamente eficaz (sensibilidade >90%). Por permitir
visualizagdo em tempo real sem radia¢do, a USG agiliza a terapia nutricional e amplia a
autonomia e precisdo da enfermagem em UTI. Consequentemente, o método ganha
espaco como alternativa ao raio-X, atual padrao-ouro, eliminando os atrasos comuns na
confirmacao radioldgica (Machado et al., 2025).

Em relacdo ao tipo de adesivo para fixar a sonda, 70, 6% fixam sonda com
esparadrapo ou micropore. A fixacdo da sonda deve ser feita com fita adesiva
hipoalergénica ou esparadrapo, trocada regularmente para evitar acimulo de umidade e
irritagdo. E importante limpar a area com agua e sabdo neutro, secando bem antes de
aplicar a nova fixacao, e evitar que a sonda fique dobrada ou puxe a narina (Potter; Perry,
2024).

82,35 % referiram que ap0s a inser¢do da sonda, o paciente deve permanecer em
posicdo elevada (fowler ou semi-fowler). A preferéncia por posicdes como fowler e semi-
Fowler apds a insercdo da SNG esta alinhada as recomendagdes de Potter e Perry (2024),
que enfatizam a elevag¢do da cabeceira para prevenir aspiracao.

Quantos aos cuidados para evitar obstrucao na sonda que foi instalada com a
finalidade de administrar dieta ou medicamento, a tabela 3 apresenta que 47,06%
referiram lavar a sonda ap0s administracdo de dieta ou medicamentos.
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Tabela 3 - Distribui¢cdo da amostra do estudo quanto aos cuidados da amostra do estudo
para evitar obstrucao na SNG. Recife-PE, 2025.

Variaveis F %
Lavar sonda ap6s administracao de dieta e medicamentos 08 47,06
Lavar sonda antes e apds administracdo de dieta e medicamentos 04 23,53
Lavar sonda com 10 a 20 ml apds administracdo de dieta e medicamentos 04 23,53
Lavar sonda com 30 ml apés administracao de dieta e medicamentos 01 5,88
Total 17 100

Fonte: dados da pesquisa.

Para evitar o acimulo de residuos de alimento na sonda, sugere-se lavar a SNG com
20 ml de agua, ap6s cada administragdo de medicamentos ou dieta. Caso ocorra a
obstru¢do da sonda, administrar dgua sob pressdo para favorecer a desobstru¢do da
mesma, no caso de insucesso, a mistura de um comprimido de enzima pancreatica com
bicarbonato de sddio, dissolvidos em 5 ml de agua morna preparados imediatamente
antes de aplicar, tem apresentado resultados satisfatdrios. A lavagem da sonda é o método
mais preciso, para evitar obstrucao, deve ser de 4/4 horas com volume minimo de 20 ml
(Silva; Pinto; Rocha, 2020).

Esses mesmos autores ainda referem que para evitar a obstrugdo da sonda ao
administrar medicamentos, é recomendavel interromper a alimentacao enteral, lavar a
sonda, e apds a administracio do medicamento, lava-la novamente. E necesséario
administrar um medicamento por vez, preferencialmente os medicamentos triturados, a
fim de evitar interagdes medicamentosas e obstru¢do da sonda. Os medicamentos liquidos
viscosos e/ou hiperosmolares devem ser diluidos com 10 a 30 ml de agua estéril para
prevenir obstrucao da sonda e ocorréncia de alguns efeitos adversos.

4. Consideracgoes Finais

Este estudo revelou que o método NEX ainda predomina na medi¢do da SNG na
amostra analisada, apesar de quase metade dos enfermeiros ja adotar a técnica NEX + XU,
que é superior em precisao e seguranca. Contudo, a auséncia de menc¢ao ao método EXU,
reconhecido atualmente como o mais preciso e seguro, evidencia a perpetuacao de
praticas obsoletas.

Além disso, constatou-se que, apesar da selecdo de materiais e medidas
preventivas contra obstrucdo seguirem as diretrizes atuais, a verificacio do
posicionamento da sonda ainda depende majoritariamente de métodos de baixa precisao,
como a ausculta epigastrica, ignorando alternativas mais seguras, como ultrassonografia
ou radiografia. Esses resultados sublinham a urgéncia de estratégias institucionais para
padronizar protocolos, treinar equipes e monitorar procedimentos, visando elevar a
seguran¢a do paciente critico, diminuir complicacdes e consolidar técnicas eficazes na
enfermagem.

Em sintese, a adogao consistente de praticas baseadas em evidéncias, apoiada por
recursos adequados e educacdao permanente, é fundamental para qualificar a insercdo de
sondas nasogastricas e garantir uma assisténcia de enfermagem mais segura e resolutiva.

Limitagdes e perspectivas futuras: Os resultados devem ser interpretados com
cautela, uma vez que se baseiam em uma amostra reduzida e restrita a um unico hospital
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universitario. Além disso, a utilizacdo de um instrumento sem validacdo formal e o
delineamento transversal ndao permitem estabelecer relagdes de causalidade.
Recomenda-se que estudos futuros contemplem amostras multicéntricas, com maior
representatividade, e utilizem instrumentos validados, bem como métodos mistos
(quantitativos e qualitativos) que possam ampliar a compreensdo sobre os fatores que
influenciam as praticas de insercdo e manejo da sonda nasogastrica.
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