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1. CONCEITO 

Definida como uma diminuição dos valores glicêmicos, no qual os níveis de glicemia 
são inferiores a 70mg/dl. 

A hipoglicemia pode ser considerada leve com valores entre 60-70 mg/dl 
apresentando sintomas adrenérgico e severa com valores de glicemias menores que 50 mg/dl, 
ocasionando alterações do nível de consciência. 

As causas que levam a hipoglicemia no paciente em uso de dieta enteral são: 

 Jejum prolongado para procedimentos (higiene corporal, realização de 
procedimentos);  

 Pacientes que se encontram sob dieta zero (alto risco de hipoglicemia); 

 Progressão muito lenta do aporte calórico;  

 Interrupções desnecessárias da dietoterapia;  

 Uso de insulina: 
 

2. OBJETIVO 

Padronizar as ações  em caso de hipoglicemia em pacientes submetidos a terapia 
nutricional enteral. Dessa forma, proporciona o conhecimento das causas e realização de condutas 
que minimizem os riscos advindos desta intercorrência. 

 

3. DESCRIÇÃO DOS PROCEDIMENTOS 

Em caso de glicemia capilar < 70 mg/dL, o Técnico em Enfermagem comunica o 
Enfermeiro.  Ambos devem checar na prescrição médica a terapia de reposição de glicose 25% ou 
50% via endovenosa. 

Se estiver prescrito. Administrar a glicose de reposição conforme prescrição médica. 
E comunicar o médico plantonista se necessário.  

Caso não esteja na prescrição a administração de glicose. Acionar medico plantonista.  

Após administrar a glicose EV, aguardar intervalo de 15 minutos, para nova 
verificação da glicemia. 

Se persistir a hipoglicemia o Enfermeiro comunica ao médico e solicita possível 
avaliação para instalação de soro glicosado ou glicose de manutenção. 

Se o paciente apresentar episódios recorrentes de hipoglicemia o Enfermeiro ou 
Técnico de Enfermagem comunica ao Nutricionista para avaliar e realizar condutas relacionadas a 
profissão. 

Equipe de enfermagem administra medicamentos, verifica glicemia capilar, registra 
os valores glicêmicos em prontuário,  

Em caso de manutenção do evento adverso, equipe médica deve ser acionada 
novamente. 
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4. RESULTADOS ESPERADOS 

Diminuir os casos de hipoglicemia em pacientes submetidos a dietoterapia enteral; 

Realizar condutas adequadas diante dessa intercorrência, diminuindo assim o risco 

de complicações que podem ser fatais;  

Melhorar a qualidade e eficácia da terapia nutricional do HDT-UFT. 

 

5. AÇÕES EM CASO DE NÃO CONFORMIDADES 

 Comunicar ao médico e ao serviço de nutrição; 

 Comunicar a EMTN; 

 Notificar, comunicar o VIGIHOSP. 
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