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Responsável:
Enfermeiro, Técnicos em Enfermagem. 

Objetivo:
  Administrar medicamentos pelas narinas. Podem ser instlado em forma de gotas, spray e ou aerossol 

(com a utliiação de um nebuliiador,, sendo estes utliiados para efeitos locais ou sistêmicos, visando 
tratar infecções ou para alívio de congestões nasais. 

Material Necessário:
 Terapia medicamentosa prescrita;
 Medicamento com conta gotas limpo, frasco com spray e ou aerossóis (com a utliiação de um 

nebuliiador,;
 Nebuliiador (SN,
 Gases ou lenço de papel;
 Luvas de procedimento;
 Etqueta;
 Caneta;
 Bandeja.

Principais Atividades Responsável

 Certficar-se da prescrição médica, e prepare a etqueta de 
identficação conforme a prescrição. 

 Anote nome do paciente, leito, nome do medicamento, dosagem, 
via de administração, hora e nome do responsável.

 Reunir o material necessário;
 Higieniiar as mãos;
 Ler o rótulo do medicamento, verificando a data de validade;
 Conferir os 11 certos antes de administrar a medicação: 

✔ 1º CERTO: Paciente Certo 
✔ 2º CERTO: Medicamento Certo 
✔ 3º CERTO: Dose Certa 
✔ 4º CERTO: Aspecto da medicação Certa 
✔ 5º CERTO: Validade Certa 
✔ 6º CERTO: Via Certa. 
✔ 7º CERTO: Hora Certa 
✔ 8º CERTO: Compatbilidade medicamentosa Certa 
✔ 9º CERTO: Orientação Certa 
✔ 10º CERTO: Direito de recusa de medicação 
✔ 11º CERTO: Registro Certo 

 Explicar ao paciente o procedimento a ser realiiado, assim como 
as sensações de ardor ou choque quando o medicamento escorrer
pela garganta;

 Inspecionar as condições do narii e dos seios nasais, apalpando os
seios nasais para verificar sua sensibilidade;

 Instruir o paciente a assuar e ou limpar o narii, a menos que seja 
contra-indicado (por exemplo, risco de aumento da pressão 
intracraniana ou sangramento nasal,;

  Instlação por Conta Gotas ou spray: Orientar o cliente a deitar-se 
com a cabeça sobre o travesseiro ou sentar-se, e hiperestender o 
pescoço para trás, quando possível, aspirar o medicamento no 

Enfermeiro e ou Técnico de
Enfermagem.



conta-gotas. spray;  Levantar suavemente a ponta do narii com a 
mão não dominante, para abrir bem a narina; Posicionar conta-
gotas ou spray na entrada da narina, sem encostar, com a mão 
dominante; colocar o lenço descartável próximo a entrada da 
narina e instlar a medicação; repetr os passos na outra narina;

 Permanecer na mesma posição entre 2 e 3 minutos e não assuar o
narii;

 Instlação por Aerossóis  : paciente poderá ficar sentado, ou com 
cabeceira elevada, instalar o nebulimetro na parede de ar 
comprimido/O2/nebuliiador (CPM,, orientar o paciente a segurar 
a máscara o mais próximo possível do rosto (cobrindo boca e 
narii, inalando a maior parte da medicação;

 Despreiar os materiais adequadamente;
 Higieniiar as mãos;
 Checar a medicação no prontuário e anotar o procedimento 

realiiado.
Observações:
A instlação de medicamentos por via nasal está contraindicada: 

 Paciente com obstruções nasais e traumatsmos; 
  Epistaxe, rinorragia ou rinorreia; 
  Cirurgias de vias respiratórias superiores, no pós-operatório 

imediato;
 Comunicar o Enfermeiro responsável no caso de qualquer 

alteração. 
 Observar sinais e sintomas de reações adversas.

Resultado Esperado: 
 Realiiação do procedimento na técnica correta e de forma segura.
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