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OBJETIVO

Orientar quanto a troca da via de administragdo dos medicamentos de
endovenosa (EV) para via oral (VO) de forma que garanta a qualidade do
tratamento/profilaxia, reduzindo eventos adversos e custos inerentes a via

endovenosa.

CONTEUDO
3.1Introducao

A via ideal de administracao é aquela que alcance niveis séricos suficientes
para a acao terapéutica desejada e de efeitos adversos minimos. Pacientes
normalmente sdo admitidos sob medicacédo EV, a situacdo aguda demanda uma
acdo rapida e essa via atende esses critérios, porém, a medida que a condi¢cao do
paciente melhora, os riscos dessa via parecem sobrepor os seus beneficios, bem
como, a disponibilidade no mercado de inumeros medicamentos sob a forma VO
favorece e possibilita essa troca. Pacientes com acesso venoso ficam expostos a
eventos adversos inerentes a essa via, como risco de infec¢des, e todo o desfecho
que essa pode |lhe causar, como uso de antibiéticos, maior tempo de internamento,
risco de sepse e endocardite, menor mobilidade e maior desconforto, e por outro
lado, os gastos diretos e indiretos relacionados ao medicamento, administracédo e a
internacéo séo reduzidos quando se troca a medicacéo EV por VO (KUPPER, 2008),
um estudo de troca de via envolvendo antimicrobianos correlacionou também a alta
hospitalar antecipada devido a troca de via das medicacdes, além de reducéo de
custos (PALANISAMY et al; 2011).

3.2 Justificativa/cenario atual do HUC

Apés um estudo prospectivo observacional na unidade de internamento 8 e
unidade de observacdo e cuidados progressivos, foi realizada a andlise de
prescricbes e inconsisténcias quanto a via de administragdo da Ranitidina,

Bromoprida e Dipirona, medicamentos padronizados de alta prevaléncia de
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prescricdbes. Com n = 666 pacientes-dia (245 pacientes) e 520 (318 pacientes)
respectivamente na UI8 e UCP, concluiu-se que um pouco mais da metade (52,74%
e 51,35%) das prescri¢cdes continham pelo menos um medicamento que poderia ter

sido feito a troca de via EV para VO dos medicamentos estudados.

3.3 Recomendacdes

TIPOS DE SWITCH ORAL (adaptado de Kupper, 2008.)

e Terapia sequencial: Troca do medicamento na forma EV para 0 mesmo composto na
forma VO.

o Terapia de troca: Troca do medicamento na forma EV por um composto diferente na
forma VO, porém de mesma poténcia e classe medicamentosa.

e Terapia descalonada: Troca do medicamento na forma EV por um composto VO
diferente, de mesma classe ou ndo, de dose, espectro (antibidticos) e posologia
diferentes.

CRITERIOS PARA O SWITCH ORAL

CRITERIOS DE INCLUSAO CRITERIOS DE EXCLUSAO

Paciente com dificuldade de

Paciente se alimentando normalmente ou com dieta .
degluticdo e sem sonda para

modificada (pastosa ou liquida)

alimentacao.
Paciente com alimentacao enteral via sonda Ndauseas ou vomitos persistentes
Paciente recebendo outras medicdes via oral Paciente sob nutricdo parenteral

Obstrucdo ou mal funcionamento
do TGI, ma absorcao, diarreias
persistentes.

Trato gastrointestinal funcional (tolerando 1L/dia de agua ou
40mL/hora de nutri¢do enteral)

Opcao da droga na forma oral, com dose e biodisponibilidade
compativeis com a forma parenteral*

Paciente em melhora clinica referente ao medicamento Paciente com hipoperfusao,
prescrito®*, drogas vasoativas em altas doses
Para pacientes que estdo um uso de Antimicrobianos: sinais e
sintomas de infeccdo devem estar melhorando ou devem estar
parcialmente resolvidos (T < 37,72C por pelo menos 24-48H,
frequéncia respiratoéria < 20)

Sangramento Gl ativo

Medicamento ou tratamento
restrito via endovenosa

Medicamento incompativel com
sonda.

*Consultar tabela de medicamentos em anexo.
**Medicamentos cardiovasculares: estabilidade da PA e FC. Anticonvulsivantes: estavel, sem risco de crises. Etc...
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ADMINISTRACAO VIA SONDA

A formulacdo ideal para passagem em sonda é solu¢cdo ou suspensao, porém nem todos 0s

medicamentos estéo disponiveis nesta apresentacao.

Quando a unica opc¢ao for o comprimido, € necessaria a consulta na tabela em

anexo. Caso o medicamento escolhido ndo esteja na tabela, a administracdo deste

via sonda nao € indicado.

e A diluicdo deve ser realizada com &gua destilada na seringa, aguardar a total

dissolucédo, e administrar via sonda. Quando a formulacao for capsula, essa devera

ser aberta e seu contetdo misturado com agua destilada na seringa e administrado

via sonda.

e Administrar 20mL de &gua destilada antes e ap6s cada medicacdo para evitar

obstrucdes e garantir a administracdo da dose completa.

e Parar a alimentagdo antes da administracdo, conforme a particularidade de cada

medicamento descrito na tabela.
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4 2 Referéncias internas

HMC.QLD.POL.001 — Politica de Governanca e Direcdo GLD

5. ANEXOS

MEDICAMENTOS SUJEITOS AO SWITCH ORAL

MEDICAMENTO  DOSE PARENTERAL  DOSE ORAL  BIODISPONIBILIDADE ORAL
Amiodarona 150mg 200mg 50%
Bromoprida 10mg 10mg 54 -74%

Clonidina 0,150mg 0,150mg 75 - 100%
Clorpromazina S5mg/ml 25mg 32%
Dexametasona 4mg/ml dmg 78%

Diazepam 10mg 5mg e 10mg >90%

Di”;?:;:f;i?;? * 50mg + 50mg 50mg + 10mg 43-72%*

Dipirona 500mg/ml 500mg 90%

Fenitoina 50mg/ml 100mg >80%

Fenobarbital 200mg 100mg >95%
Furosemida 20mg 40mg 59%**
Haloperidol 5mg 1mg e 5mg 86%
Metadona 10mg 5mg 36 - 100%
Midazolam 5mge 15mg 7,5mg 30-50%
Morfina 0,2mg, 2mg e 10mg 10mg 20 - 40%***
Omeprazol 40mg 20mg 30 - 40%****
Paracetamol - 750mg 85 -98%
Prometazina 50mg 25mg 13-49%
Ranitidina 50mg 150mg (0,17) 50%
Tramadol 100mg 50mg 75%

*Esses valores sdo referentes a biodisponibilidade da difenidramina, composto ativo desse medicamento.

**A biodisponibilidade é reduzida para 43% a 46% em pacientes doenga renal em estagio final. A absorgéo de formas orais pode ser reduzida
para até 30% em pacientes com insuficiéncia cardiaca ou sindrome nefritica.
***A relagdo da morfina EV para VO é de 1:3

**** A biodisponibilidade oral do omeprazol é maior (65%) ap6s administragdes repetidas, em idosos (79%), doentes renais cronicos (70%)
e é aumentada cerca de 100% em pacientes com doenga hepética cronica.
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OUTROS MEDICAMENTOS QUE PODEM SER UTILIZADOS PARA O SWITCH ORAL

MEDICAMENTO DOSE PARENTERAL DOSE ORAL BIODISPONIBILIDADE ORAL
Codeina + -
paracetamol 7,5 e 30/500mg 60%/85 - 98%
Diclofenaco de
sédio - 50mg 50%
Domperidona - 10mg 159%% > ***
Prednisona - 5e20mg 92%
Rivaroxaban - 10mg 66 - 100%
Varfarina - 2,5mg 100%

***** Biodisponibilidade suficiente para o efeito terapéutico

ANTIMICROBIANOS SUJEITOS AO SWITCH ORAL

CONCENTRACAO CONCENTRAGAO BIODISPONIBILIDADE
ENDOVENOSA ORAL ORAL
10% a 20%, diminui com o
aumento da dose
Amoxicilina® 500MG 60 - 90%
Amoxicilina/Acido

MEDICAMENTO EV

Aciclovir® 250MG 200MG

A 500/125MG 60 - 90%
Clavulanico?®
Azitromicina?® 500MG 500MG 60 - 90%
Ciprofloxacino® 500MG >90%
Doxiciclina 100MG 60 - 90%
Fluconazol® 200MG 150MG >90%
Levofloxacino® 500MG 500MG 99%
Metronidazol® 500MG 400MG 100%
Nitrofurantoina?® 100MG 87% em Jefjum/ 94% com
alimento
Rifampicina® 300MG >90%
Sulfamet@azoly 400/80MG/5ML 400/80MG 90 - 100%

Trimetropim?

a. Micromedex® Healthcare Series [Internet database]. Greenwood Village, Colo: Thomson Healthcare.

b. Cyriac JM, James E. Switch over from intravenous to oral therapy: A concise overview. Journal of pharmacology & pharmacotherapeutics.
2014 Apr;5(2):83.

MEDICAMENTOS QUE PODEM SER ADMINISTRADOS POR VIA SONDA
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MEDICAMENTO ORIENTAGOES GERAIS

acetazolamida 250m Administragcdo por via sonda nasogastrica ou nasoentérica
& (monitorar efeitos do medicamento)

acido acetil salicilico . . L L.
Administracdo por sonda nasogastrica ou nasoentérica

100mg
acido félico 5mg Administracdao por sonda nasogastrica ou nasoentérica
acido folinico 15mg Administracdo por sonda nasogastrica ou nasoentérica
albendazol 400mg Administracdo por sonda nasogastrica ou nasoentérica.
alopurinol 300mg Administracdao por sonda nasogastrica ou nasoentérica
Administracdo por sonda nasogastrica (monitorar efeitos do
amiodarona 200mg medicamento) ou nasoentérica (monitorar efeitos do

medicamento)
Administracdo por sonda nasogastrica ou nasoentérica (monitorar
efeitos do medicamento)

Administracdo por sonda nasogastrica ou nasoentérica, porém
deve-se pausar a dieta 30 minutos antes e apds a administracdo do
medicamento. Cuidar com obstrucdo da sonda, pois principio ativo

é parcialmente soluvel em agua.

anlodipina, besilato 5mg

atenolol 25mg

baclofeno 10 mg Administracdo por sonda nasogastrica ou nasoentérica
Administragao por sonda nasogastrica. Nao ha dados em literatura
bromoprida 10mg para a administracdo via sonda nasoentérica (monitorar efeitos do

medicamento).
Administracdo por sonda nasogastrica ou nasoentérica. Pausar a
captopril 25mg dieta 30 minutos antes e apds a administracdo do medicamento e
monitorar efeitos do mesmo.
Dissolver o p6é em dgua e administrar na sonda. Preferivel a

carbonato de célcio 1g, .. ~ .. . .
administracao pela sonda nasoentérica pela baixa osmolaridade da

(PO) <
preparagao.
carvedilol 3,125mg e Administracdo por sonda nasogastrica ou nasoentérica (monitorar
6,25mg efeitos do medicamento)
clonidina,cloridrato Administracdo por sonda nasogastrica ou nasoentérica (monitorar
0.100mg efeitos do medicamento)

Administracdo por sonda nasogastrica ou nasoentérica (monitorar
efeitos do medicamento)
cloreto de potdssio 6%, Administragao por sonda nasogastrica ou nasoentérica. Diluir a
fr. 150ml (Solucdo oral) dose em dgua destilada para diminuir a viscosidade.
Preferir sonda nasogdastrica para administracao. Se utilizar sonda
nasoentérica monitorar efeitos do medicamento.

clopidogrel 75mg

colchicina 0,5mg

dexclorfeniramina 2mg Administracao por sonda nasogastrica ou nasoentérica.
diltiazem 60mg, (balcor) Administracdo por sonda nasogastrica ou nasoentérica
dimenidrinato+piridoxina Administracdo por sonda nasogastrica ou nasoentérica. Monitorar
50mg+10mg efeitos do medicamento.
Elaborado por: Revisado por: Aprovado por:
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domperidona 10mg

enalapril 5 e 10mg
espironolactona 25mg

furosemida 40mg

glibenclamida 5mg,
(glionil)

hidralazina 25mg

hidroclorotiazida 25mg
(diurix)

lactulose saché (PO)

levotiroxina sddica
25mcg e 100mcg

losartana 50mg
metildopa 250mg e
500mg

Metoclopramida

metoprolol, tartarato
100mg

nimodipino 30mg
omeprazol 20mg
(Cépsula)

oseltamivir 75mg
(Capsula)

paracetamol 750mg

Administracdo por sonda nasogastrica ou nasoentérica. Monitorar
efeitos do medicamento.

Administracao por sonda nasogastrica ou nasoentérica
Administracao por sonda nasogdstrica ou nasoentérica
Preferencialmente administrar com estémago vazio, 1 hora antes
ou 2 horas apés as refeigoes.

Administracao por sonda nasogastrica ou nasoentérica. Monitorar
a glicemia.

A dragea poderd apresentar perda de principio ativo durante o
processo de trituragao (monitorar pressao arterial). A
administracdo, por sonda nasogdstrica ou nasoentérica, podera
reduzir a concentragao plasmatica do farmaco (46% - 80%). Pausar
a dieta 1 hora antes da administragdao do farmaco ou administra-lo
2 horas ap0s a dieta.

Administracdo por sonda nasogastrica e nasoentérica (monitorar
efeitos do medicamento)

Diluir a dose em agua para diminuir a viscosidade (risco de
precipitacdo).

A administracdao com dieta enteral podera reduzir a absorcao e
promover alteragdes na biodisponibilidade do medicamento.
Pausar a dieta 1 hora antes da administracdo do fdrmaco e
recomeca-la apds 1 hora da administracdao do mesmo. Preferir
administracdo por sonda nasogdastrica, se administrar por
nasoentérica monitorar efeitos do medicamento.
Administracao por sonda nasogastrica ou nasoentérica
Administracdo por sonda nasogastrica ou nasoentérica (monitorar
efeitos do medicamento)

Administragao por sonda nasogastrica ou nasoentérica. A fim de
diminuir a osmolaridade do medicamento e nao interferir na
absorcao se
sugere que a dose seja diluida em volume adequado de agua.
Administracdo por sonda nasogastrica ou nasoentérica (monitorar
efeitos do medicamento).

Administracdo por sonda géstrica. Nao ha dados em literatura para
administracdo por sonda entérica (monitorar efeitos do
medicamento)

N3ao macerar. O comprimido deve ser disperso em agua e a solugao
obtida deve ser administrada em até 30 minutos.
Preferencialmente administrar por sonda nasogastrica. Nao foram
encontrados dados para a administracdo via sonda nasoentérica
(monitorar efeitos do medicamento).

TYLENOL GOTAS para administragdo via sonda.
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Dissolver cada envelope em 20 a 100mL de agua destilada ou
xarope para administracdo via sonda nasogdstrica ou gastrostomia
(uso imediato).

prednisona 5mg e 20mg Recomenda-se administrar apds as refeicoes
prometazina 25mg
(Dragea)

poliestirenossulfonato
de calcio 30g (PO)

Administracdo por sonda nasogastrica ou nasoentérica

Administracdao por sonda nasogastrica é a preferivel para

ropranolol 10mg e - ~ . L
brop g administragao. Quando administrado por sonda nasoentérica deve-

40m . . .
g se monitorar os efeitos do medicamento.
rivaroxaban 10mg Pode ser triturado e administrado por sonda nasogastrica
Simeticona 40mg Preferencialmente administrar a apresentagdao em GOTAS.

A dissolu¢do do comprimido em agua pode levar alguns minutos.
Administrar via sonda nasogastrica ou nasoentérica (monitorar
efeitos do medicamento).

A dissolu¢do do comprimido em agua pode levar alguns minutos.
Administrar via sonda nasogastrica ou nasoentérica (monitorar
efeitos do medicamento).

sinvastatina 10mg e
40mg

sulfato ferroso 250mg
(Cpr revestido)

tacrolimus 1mg e 5m . - D L.
8 & Administracdo por sonda nasogastrica ou nasoentérica

(Capsula)
tiamina, cloridrato Administracdo por sonda nasogastrica ou nasoentérica. Monitorar
300mg possiveis reacoes adversas no trato gastrointestinal.

Administracdo por sonda nasogastrica ou nasoentérica (monitorar
efeitos do medicamento)

Dieta continua ou intermitente, via SNG, gastrostomia e SNE, deve
ser pausada antes da administracdo do farmaco o maior tempo
warfarina 2,5mg possivel. Recomenda-se que o intervalo de pausa da dieta deve ser
de, ao menos, 1 hora antes e 1 hora apds a administracdo do
farmaco, para se evitar variagées bruscas no INR.

verapamil 80mg,

MEDICAMENTOS PSICOTROPICOS QUE PODEM SER ADMINISTRADOS POR VIA SONDA

MEDICAMENTO ORIENTAGOES GERAIS
Administracdo por sonda nasogastrica ou nasoentérica (monitorar
efeitos do medicamento)
biperideno 2mg Administracao por sonda nasogastrica ou nasoentérica
bromazepam 3mg Administracao por sonda nasogastrica ou nasoentérica
Administracdo por sonda nasogastrica ou nasoentérica (monitorar
efeitos do medicamento)

amitriptilina 25mg

carbamazepina 200mg

carbonato de litio 300 mg Administracdo por sonda nasogastrica ou nasoentérica
clonazepam 2,5mg/ml, fr. Administracdo por sonda nasogastrica ou nasoentérica (monitorar
20ml (Gotas) efeitos do medicamento)
Elaborado por: Revisado por: Aprovado por:
MED QLD GMED
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Administragdo por sonda nasogastrica ou nasoentérica (monitorar
efeitos do medicamento).
diazepam 10mg Administracao por sonda nasogastrica ou nasoentérica
diazepam 5mg Administracao por sonda nasogastrica ou nasoentérica
Administracdo por sonda nasogastrica ou nasoentérica, porém
ocorre redugao nas concentragdes plasmaticas do farmaco de 50 —
fenitoina 100mg 80% quando administrado com dietas. Pausar a dieta 1 a 2 horas
antes da administracao do farmaco e recomega-la apés 1 hora da
administra¢do do farmaco. Nivel sérico deve ser monitorado.
Administracao por sonda nasogastrica ou nasoentérica, porém
preferir a administracdo de GARDENAL GOTAS (1 gota = 1mg).
Administracdao por a cdpsula pode ser aberta e o contetdo
dissolvido em agua, imediatamente antes da administracao, por
sonda nasogastrica ou nasoentérica (monitorar efeitos do
medicamento)
haloperidol 1mg Administracdo por sonda nasogastrica ou nasoentérica.
haloperidol 5mg Administracdo por sonda nasogastrica ou nasoentérica.
Administracdo por sonda nasogastrica ou nasoentérica, sugere-se
morfina, sulfato 10mg que a dose da solucdo seja diluida em volume adequado de agua
para administracao.

clorpromazina 25mg

fenobarbital 100mg

fluoxetina 20mg

guetiapina 25 mg Administracao por sonda nasogastrica ou nasoentérica
Risperidona 1mg Administracdo por sonda nasogastrica ou nasoentérica
Administracdo por as capsulas podem ser abertas e o conteldo
tramadol 50mg dissolvido em 3agua, via sonda nasogastrica ou nasoentérica

(monitorar efeitos do medicamento)

MEDICAMENTOS ANTIMICROBIANOS QUE PODEM SER ADMINISTRADOS POR VIA SONDA

MEDICAMENTO ORIENTAGOES GERAIS
aciclovir 200mg, cp Dispersar o comprimido em 10mL de agua.
albendazol 400mg, cp Os comprimidos podem ser triturados.

Nao deve ser partido ou triturado. Abrir a capsula e dispersar em

amoxicilina (500mg caps) L ek e

amoxicilina+acido

clavulanico Nao deve ser partido ou triturado. Abrir a capsula e dispersar em
(500+125mg,cpr 10mL de agua.
revestido)

Pode triturar. Reducao significante da biodisponibilidade e eficacia
azitromicina (500mg, cpr) guando administrado com NE. Pausar a dieta 1 hora antes da
administragdo. Diluir com 10 ml de dgua destilada.
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A administragdo simultanea a dieta enteral pode acarretar a
diminuicdo da absorcdo do farmaco. Recomenda - se pausar a
ciprofloxacino (500mg cp)  dieta enteral 1 hora antes e 1 hora depois da administracdo. A
biodisponibilidade pode variar de 31-82% quando coadministrada
com a NE continua.

Pode ser triturado. A administragdo simultanea com a dieta
enteral pode acarretar na diminui¢cdo da absorgao do farmaco.
Recomenda - se pausar a dieta enteral 1 hora antes e apds a
administragao.

Nao pode triturar. Abrir a capsula e aguardar a dissolugdo dos
fluconazol (150mg, cpr) granulos em 20mL de dgua. Administrar apds completa

solubilizagao.

A administracdo simultanea a dieta enteral pode acarretar a
diminuicdao da absorgdo do farmaco em até 25% devido &
complexagdo com ions Ca, Zn, Mg e Al. Recomenda - se pausar a
dieta enteral 1 hora antes e apés. Triturar o comprimido, diluir em
10mL de 4gua.

Pode triturar o comprimido, diluir em 10mL de Agua, pausar a
dieta 1 hora antes e apés realizar a lavagem da sonda.

Pode ser triturado. Administrar simultaneamente a nutri¢ao
enteral.

O comprimido pode ser triturado, dissolvido em agua para evitar
cristaltria e administrado imediatamente.

doxicilina (100mg cpr)

levofloxacino (500mg cpr
revestido)

metronidazol (250mg,cpr)

pirimetamina (25mg, cpr)

sulfadiazina (500mg, cpr)

6. HISTORICO DE ALTERACOES DO DOCUMENTO

HISTORICO DE ALTERACOES X
/ VERSAO DESCRICAO (item alterado)
14/06/2018 / 00 Emisséo inicial do documento.
16/10/2018 /01 Incluséo da tabela de Administracdo de medicamentos por
Sonda.
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