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Objetivo:  Padronizar  e  otimizar  as  diluições  de  drogas  vasoativas,  sedativos,  analgésicos, 
bloqueadores neuromusculares e outros.

Setor: UTI Agentes: Enfermagem

1. CONCEITO

Diluição é o ato físico-químico de tornar uma solução menos concentrada em partículas de 
soluto através do aumento do solvente.

Infusão  contínua  é  a  administração  realizada  em  tempo  superior  a  60  minutos 
ininterruptamente. 

2. MATERIAIS NECESSÁRIOS

► Medicamento
► Soluções: SG5% ou SF0,9% ou AD
► Seringa10mL
► Agulha 40x12 
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3. ETAPAS DO PROCEDIMENTO

Diluições padrões:
► Midazolam: 80mL de SF 0,9% + 100mg midazolam
► Fentanil: 100mL de SF 0,9% + 20mL fentanil
► Propofol: sem diluição
► Ketamina: 90mL de SF 0,9% + 10mL ketamina
► Clonidina: 18mL AD + 2amp clonidina
► Dexmedetomidina: 48mL de SF 0,9% + 2mL dexmedetomidina
► Atracúrio: sem diluição
► Pavulon: sem diluição
► Noradrenalina: 242mL de SG 5% + 2amp noradrenalina
► Dobutamina: 230mL de SG 5% + 1amp dobutamina
► Dopamina: 200mL de SG 5% + 5amp dopamina
► Amiodarona: dose de ataque (2amp amiodarona [300mg] + 100mL de SF0,9%) e dose 
de manutenção (4 a 6amp amiodarona [600 a 900mg] + 250mL de SG5%) 
► Vasopressina: 200mL de SF0,9% + 1amp vasopressina
► Nitroprussiato: 248mL de SG 5% + 1amp nitroprussiato
► Nitroglicerina: 245mL de SG 5% + 1amp nitroglicerina (5mL ou 25mg)
► Solução de Insulina: 1UI/mL (100UI InsulinaR/100mL de SF0,9%)

4. CONSIDERAÇÕES IMPORTANTES

Riscos:
► Diluições inadequadas

Prevenção de agravo:
► Seguir procedimento técnico

Tratamento da não conformidade:
► Comunicar as intercorrências ao enfermeiro e médico e realizar os registros 

necessários
► Assegurar tratamento dos agravos e atenção à família

Observações/Recomendações complementares:
► Higienizar as mãos antes e após a diluição
► Sempre usar EPI
► Realizar os registros necessários após os procedimentos
► Manter o local em ordem
► As diluições poderão ser concentradas à critério do médico
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