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INTRODUGAO

Na qualidade de Enfermeira atuante do Sistema Unico de Saude, deparei-me com a
necessidade de um modo de trabalho organizado e padronizado, para qualificar e tornar homogenia a
assisténcia prestada ao usuario das unidades de atengao basica e pronto atendimento do municipio
de Palmital. Para tal me propus a elaborar as Rotinas do Servigo de Enfermagem.

Os protocolos operacionais deverdao ser revisados a cada periodo de dois anos, com o
objetivo de manté-lo o mais atualizado com as novas tecnologias.

Temos como valores: respeito a pessoa, competéncia técnica, trabalho em equipe,
comprometimento institucional, responsabilidade social e ética para mantermos um referencial de alta
confiabilidade em saude valorizando as nossas metas vinculadas a assisténcia humanizada.

Acreditamos na assisténcia com qualidade e diferencial aos nossos pacientes, executando um
trabalho de maneira sistematica e cientifica. Visamos melhorar a qualidade da assisténcia ao
paciente para alcangar as suas necessidades especificas de maneira holistica, tendo o objetivo de
facilitar o trabalho e sanar dividas de todas as pessoas envolvidas no tratamento. Além disso, as

normas e rotinas de enfermagem s&o exigidas pelo Conselho Regional de Enfermagem (COREN).
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MISSAO INSTITUCIONAL
Trabalhar na prevencgao, através da orientagdo, humanizagao e informagéao ao seu quadro de
servidores, colaboradores e usuarios.

Ser uma unica Instituicdo no sentido de seus membros.

OBJETIVOS DA ENFERMAGEM

Nos, Enfermeiros das Unidades Basicas e Pronto Atendimento temos como objetivo
profissional dedicar nosso servigo as pessoas; atender as necessidades de prevencao, recuperacao e
reabilitagdo da saude dos individuos; buscar exceléncia num atendimento humanista; assistir o ser
humano em seu ciclo evolutivo, tanto no estado de salude como em episddios de doenca, inseridos
em seu ecossistema familiar e comunitario.

Nossos valores passam pela busca permanente da qualidade com a satisfacdo dos usuarios,
através do mutuo respeito e parceria, investindo na capacitacdo de seu quadro de servidores para o
mais qualificado desempenho de suas fungdes. Buscamos constantemente a melhoria dos servigos

prestados, oferecendo uma assisténcia com profissionais especializados.
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DADOS DA INSTITUICAO

Prefeitura Municipal de Palmital PR
Secretaria Municipal de Saude
Endereco: Rua Escriva Egleci Campanini,1250 — Centro.
Municipio: Palmital
Estado: PR
CEP: 85270-000
Fone/Fax: (042) 99949 4882 -999493279
E-mail: gestaosaude2020@hotmail.com
Prefeito:Valdenei de Souza
Secretaria Municipal de Saude: Cheila Pecheka Ribeiro de Jesus
Coordenadora/diretora Atencéo Primaria: Katia Aparecida de Souza

Populagao do Municipio: 13.033 habitantes

Tipo de Unidade

Postos de saude e ESF com atendimento ambulatorial e pronto atendimento 24hrs.

O Posto Sede dentro de sua estrutura fisica apresenta atendimento a comunidade em nivel
ambulatorial com consultas agendadas e atendimento 24hs em carater de pronto atendimento.

Atendimento a nivel domiciliar somente em casos especiais e com avaliagdo do profissional

enfermeiro. O municipio ndao possui unidade hospitalar.
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NORMAS E ROTINAS PROCEDIMENTO OPERACIONAL PADRAO

O QUE (TAREFA): '
SUMARIO

01 - Verificagao de pressao arterial em membros superiores

02 - Verificagao de temperatura axilar

03 - Verificagao e controle de glicemia (HGT)

04 - Verificacdo de frequéncia respiratoria

05 - Verificacdo de frequéncia respiratéria

06 - Verificacdo e controle de oximetria

07- Verificacdo de pulso de periférico

08 - Verificacdo de pulso apical

09 - Verificagao de peso corporal

10 - Afericdo da altura corporal (pacientes acima de 2 anos)

11 - Aspiragao de vias aéreas inferiores

12 - Aspiragao de vias aéreas superiores

13 - Administracdo de carvao ativado

14 - Cateterismo vesical de alivio

15 - Cateterismo vesical de demora

16 - Coleta de escarro

17 - Coleta de sangue venoso

18 - Coleta de urina

19 - Técnica de curativos

20 - Cardioversao elétrica

21 - Aplicacdo de compressas de agua frias

22 — Aplicagéo de bolsa de gelo

22 — Aplicacdo de bolsa de agua norma

24 - Contengédo mecénica no leito

25 - Eletrocardiograma (ECG)

26 - Higiene do estoma traqueal/canula de traqueostomia

27 - Higienizacdo das méos

28 — higienizag&o da regido intima feminina e masculina

29 — higienizacdo do paciente no leito

30 — Instalagéo ou troca de 6culos nasal

31 - Instalagao ou troca do cateter nasal

32 - Lavagem gastrica

33 - Preparo do leito sem paciente (cama fechada)

34 - Preparo do leito com paciente

35 - Sonda gastrica e enteral (adulto)

36 - Sonda gastrica em recém-nascido pré-termo

37 - Transporte/transferéncia do leito para maca

38 - Técnica de tricotomia

39 - Administracdo de medicamentos via ocular

40 - Administragdo de medicamentos via auricular

41 - Administracdo de medicamentos via nasal

42 - Administragao de medicamentos por nebulizacao/inalacao
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43 - Administragado de medicamentos via oral

44 - Administragcdo de medicamentos via sublingual

45 - Administracdo de medicamentos via nasogastrica/enteral

46 - Administragcdo de medicamentos via retal

47 - Administracdo de medicamentos via parenteral

48 - Puncio venosa com cateter venoso periférico (abocath)

49 - Puncéo venosa com scalp

50 - Administracdo de medicamentos via Intradérmica

51 - Administracdo de medicamentos via subcutanea

52 - Administracdo de medicamentos via endovenosa

53 - Fluxo de atendimento de PCR na sala de emergéncia/observacao

54 - Auxilio na reanimagao neurocardiopulmonar

55 - Auxilio na intubacao oro traqueal/endotraqueal

56 - Monitorizacdo cardiaca

ANEXOS - 01

01 - Correcao da pressao sistélica e diastélica de acordo com o perimetro do brago

02 - Gotejamento de solugcbes

03 - Check list e composigéo do carro de urgéncia

04 - Controle diario da temperatura

05 - Diluicdo de medicamentos

06 -

ANEXOS - 02

01 - Limpeza e desinfecgédo das almotolias

02 - Limpeza e esterilizacdo de ambu de silicone

03 - Limpeza e desinfeccao de bacias, comadre e papagaios

04 - Limpeza e desinfeccao de cabos e |lAminas de laringoscopio

05 - Limpeza do eletrocardiograma (ECG)

06 - Limpeza de geladeira

07 - Limpeza e desinfec¢ao de nebulizadores e extensor

08 - Limpeza e desinfec¢ao dos otocones

09 - Limpeza e desinfeccao de tubos de latex

10 - Limpeza e desinfeccdo dos umidificadores de oxigénio e valvulas

11 - Limpeza de valvulas de oxigénio, ar comprimido

12 - Higienizagdo das maos

13 - Limpeza de autoclave

14 - Recepgao e entrega de material

15 - Area de expurgo

16 - Planilha de anotar a producao diaria de materiais no CME

18 - Empacotamento de materiais para retirada de ponto

19 - Empacotamento de materiais para curativo

20 - Empacotamento de gaze para curativo

21 - Empacotamento de materiais para sutura

22 - Teste biolégico em autoclave

23 — Controle de teste biolégico da autoclave
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NORMAS E ROTINAS PROCEDIMENTO OPERACIONAL PADRAO

O QUE (TAREFA): ] ]
01- VERIFICAGAO DE PRESSAO ARTERIAL EM MEMBROS SUPERIORES

POR QUE:
- Identificar e intervir nas alteragdes precocemente.

QUEM:
- Equipe de Enfermagem

COMO: (MATERIAL/PROCEDIMENTO)

Material:

- Estetoscopio,

- Esfigmomanémetro,

- Algodao umedecido com alcool 70%.

Procedimento:

-Higienizar as maos, reunir o material necessario e levar para junto do paciente;

- Limpar olivas com algodao/alcool, certificar que o estetoscédpio e Esfigmomandmetro estejam integros e
calibrados;

- Explicar o procedimento ao paciente e coloca-lo em posigdo adequada, confortavel, sentado ou deitado.
Braco apoiado, livre de roupas, relaxado e mantido no nivel do coragdo apoiado, palma da mao para cima
com o cotovelo ligeiramente fletido;

- Realizar assepsia das olivas e diafragma do estetoscopio com algoddo em alcool 70%;

-Colocar o manguito no membro, ajustando-o 2 a 3 cm acima da fossa cubital sem deixar folgas;

- Localizar artéria radial, fechar a valvula da péra e insuflar o manguito enquanto continua palpar a artéria e
desinsuflar o manguito lentamente até auscultar o pulsar da artéria;

- Aguardar 30 segundos para insuflar o manguito novamente se necessario;

-Colocar o diafragma do estetoscopio sobre a artéria braquial e o mandmetro em posigao de leitura, anotar o
ponto no manémetro em que o pulso desaparece;

-Manter o diafragma do estetoscépio firme sobre o pulso braquial e insufle 0 manguito gradualmente até o
valor da PAS estimada pelo método palpatdrio, e continue insuflando até 20-30 mmhg acima desta presséao;
- Esvaziar lentamente o manguito a uma velocidade de 2- 4 mmhg/seg., identificando pelo método
auscultatério a PAS (1° som audivel) e a PAD (ultimo som);

-Desinsuflar totalmente o manguito e repetir o procedimento, se necessario, apés aguardar de 1-2 minutos;
-Retirar o manguito do brago do paciente e realizar novamente assepsia das olivas e diafragma do
estetoscopio;

- Lavar as maos e realizar os valores obtidos na FAA ou prontuario.

Observagoes:
- Niveis Pressoricos:
PAS (mmHh) PAD (mmHh)
<130 <85 Normal,
130 -139 85 - 89 Limitrofe,
140-159 90 - 99 Hipertensao leve estagio |,
160-179 100 -109 Hipertensdo moderada estagio |l,
> 180 > 110 Hipertensao grave estagio |,
> 140 <90 HAS isolada.

QUANDO:
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-Antes da consulta do paciente.

ONDE:
-Nos servicos de Saude.

RESULTADOS ESPERADOS:
- Oferecer parametro para dados clinicos.

NORMAS E ROTINAS PROCEDIMENTO OPERACIONAL PADRAO

O QUE (TAREFA): ]
02 - VERIFICAGAO DE TEMPERATURA AXILAR

POR QUE:

- Para identificar e intervir nas alteragdes precocemente.

- Verificar o ganho ou perda de calor produzido pelo organismo, por localizagao axilar.
Obter parametros vitais do paciente.

QUEM:
- Equipe de Enfermagem

COMO: (MATERIAL/PROCEDIMENTO)

Material:

-Bandeja, alcool 70%, algodao, termémetro.

Procedimento:

- Higienizar as méos;

- Reunir o material e levar para, proximo ao paciente;

- Explicar o procedimento ao paciente e acompanhante;

- Colocar o paciente em posi¢ao confortavel;

- Fazer a desinfec¢ao do termémetro utilizando algodao embebido com alcool 70%;

- Segurar e movimentar, longe de objetos sélidos, e com cuidado até a coluna atingir 35°C;
-Secar a axila caso esteja umida com gaze;

- Colocar o termémetro na regido axilar do paciente posicionando o membro sobre o térax;
- Manter nesta posi¢ao por 5 a 10 minutos;

- Remover o termdmetro e ler a marcagao do mercurio ao nivel dos olhos;

- Limpar o termémetro com algodédo embebido em alcool a 70%;

- Guardar o material em local apropriado;

- Orientar paciente/acompanhante quanto aos sinais e sintomas de possiveis alteragdes de temperatura;
- Qualquer alteragédo abrupta na temperatura deve ser comunicada ao enfermeiro.

- Higienizar as méos;

- Realizar as anotagdes de enfermagem no prontuario.

Observacoes:
-Valores normais: 36,1°C a 37,2°C
- Variagdes de temperatura:
- Hipotermia Abaixo de 36,0°C
- Estado subfebril ou febricula - 37,3°C a 37,7°C
- Febre = 37,8°C a 38,9°C - 37,8°C a 38,9°C
- Pirexia = 39,0°C a 40,0°C - 39,0°C a 40,0°C
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| - Hipepirexia = acima de 40,0°C | - Hipepirexia = acima de 40,0°C
QUANDO:

- Antes da consulta do paciente, se referiu febre nos dois ultimos dias.

ONDE:

- Nos servigcos de Saude

RESULTADOS ESPERADOS:
- Manter o controle da regulacao térmica e obter parametros vitais do paciente.

NORMAS E ROTINAS PROCEDIMENTO OPERACIONAL PADRAO

O QUE (TAREFA): ]
03 - VERIFICAGAO E CONTROLE DE GLICEMIA (HGT)

POR QUE:
- Verificar alteragdes de glicemia;
- Obter de maneira rapida o nivel de glicose sanguinea, por meio de puncéo digital.

QUEM:
- Equipe de Enfermagem

COMO: (MATERIAL/PROCEDIMENTO)

Material:

- Bandeja contendo:

- Frasco com fitas reagentes;

- Glicosimetro;

-Luva de procedimento;

-Lanceta ou agulha 13 x 4,5;

-Algodéo, alcool 70%.

Procedimento:

-Conferir a prescri¢ao, reunir o material na bandeija, lavar as maos e orientar o paciente e ou acompanhante
como sera realizado o procedimento e solicitar sua colaboragao;

-Calgar as luvas de procedimento e lavar as maos do paciente com agua e sabao;

- Enxaguar bem e secar ou fazer anti-sepsia local com algoddo embebido em alcool 70%, deixar secar
completamente antes de iniciar o teste.

-Conectar a tira reagente no glicosimetro (ou apés contato com sangue a depender do aparelho);

- Escolher o local adequado para pungao (face lateral da polpa digita), puncionar o local escolhido sem
ordenhar o local da pungéo;

-Pressionar a polpa do dedo suavemente para conseguir a gota de sangue;

-A aproximar a gota de sangue na tira reagente até a succéo e adequa-la ao aparelho respectivo;
-Realizar leve compresséao no local puncionado com bola de algodéo seca;

-Aguardar resultado pelo glicosimetro e anotar no boletim de atendimento ou carteira de controle do paciente
(os resultados com as fitas reagentes séao lidos em mg/dl);

-Recolher todo o material, deixar o local em ordem, desprezar a fita e agulha em local apropriado;
-Retirar luvas e higienizar as maos;

-Recomendacgoées:
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- Caso obter resultados duvidosos: a) Confirmar se o produto esta dentro do prazo de validade impresso no
rétulo e se ndo esta em uso a mais de quatro meses desde que se abriu a primeira vez o frasco.

b) Verificar se o numero do “chip” é idéntico ao numero do lote da fita utilizada. c) Avisar resultado alterado.
Anotar no rétulo das fitas a data do primeiro dia de abertura do frasco e utilizar as tiras dentro dos quatro
meses seguintes. Apds o vencimento, descarte-as e utilize as tiras de um novo frasco.

- Cumprir rodizio dos locais de pungdo. Amostras de sangue escorridas ou ordenhadas nao deveréao ser
utilizadas.

QUANDO:
- Conforme prescricao médica e de enfermagem;
- Sinas de hiper /hipoglicemia, antes das refeigdes.

ONDE:
- Em todas as unidades de saude.

RESULTADOS ESPERADOS:
- Avaliagdo imediata do controle metabdlico do paciente.

NORMAS E ROTINAS PROCEDIMENTO OPERACIONAL PADRAO

O QUE (TAREFA): ] ) ,
04 - VERIFICAGAO DE FREQUENCIA RESPIRATORIA

POR QUE:
- Identificar e intervir nas alteragdes precocemente.

QUEM:
- Equipe de Enfermagem

COMO: (MATERIAL/PROCEDIMENTO)

Material:

- Relégio com segundeiro,

- Folha de controle de sinais,

Procedimento:

- Lavar as méaos;

- Verificar freqiéncia, sem que o paciente perceba, observando os movimentos toracicos, durante um minuto;
-Observar os movimentos de abaixamento e elevacao do térax; os dois movimentos (inspiratério e expiratorio)
somam um movimento respiratorio;

-Contar os movimentos respiratérios por 60 segundos;

- Registrar o valor obtido na FAA.

Observacoes:

Valores normais:
-Recém-nascida 40mrpm
-Lactente (6 meses) 30 — 50mrpm
-Criangas que comegam a andar 25 — 32 mrpm;
-Criangas 20 — 30 mrpm;
- Adolescentes; 16 — 19 mrpm,;
-Adultos 1 14 — 20 mrpm.

QUANDO:

- Antes da consulta do paciente.
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ONDE:
- Nos servicos de Saude

RESULTADOS ESPERADOS:
- Manter o controle do padréo ventilatério do paciente.

NORMAS E ROTINAS PROCEDIMENTO OPERACIONAL PADRAO

O QUE (TAREFA): ]
06 - VERIFICAGAO E CONTROLE DE OXIMETRIA

POR QUE:
- Detectar hipoxemia

QUEM:
- Técnicos de Enfermagem e Enfermeira

COMO: (MATERIAL/PROCEDIMENTO)

Material:

- Aparelho de Oximetria de pulso (Monitor, cabo e extensor).

- Pano umido

- Folha de controle intensivo, para registro.

Procedimento:

- Com um pano umido, fazer a limpeza do oximetro.

- Lavar as méos

- Explicar o procedimento ao paciente e acompanhante;

- Ligar o aparelho pressionando a tecla liga e desliga;

- Verificar se as unhas estdo sem esmalte e dedos limpos;

- Colocar o sensor adequando na polpa digital dos dedos do membro superior ou inferior ou lébulo auricular;
- Aguardar apresentacao do valor no painel do oximetro;

- N&o utilizar esparadrapo para fixagao;

- Evite o braco que estiver sendo usado para a afericdo da pressao arterial.

- Nao exercer pressao sobre o dedo;

- Orientar o paciente sobre os cuidados com o sensor;

- Nao retirar o sensor, n&o bater com o sensor na grade da cama ou outros;

- Com médulo (sensor) ja colocado adequadamente, colocar o oximetro, fixando-o no dedo com melhor
perfusdo ou lébulo da orelha, durante 5 minutos.

- Medir saturacdo de oxigénio;

- Registrar o valor no prontuario;

- Comunicar alteragoes.

- Lavar as maos e guardar o material.

Observacgoes:

- Se o membro onde estiver o sensor estiver frio, suave fricgdo do dedo ou do lébulo do ouvido pode recuperar
o sinal.

- Os alarmes alertam o anestesista para problemas clinicos, como os seguintes:
- Saturagao baixa emergencial (hipoxia), isto €, SpO2 < 90%

- Auséncia de deteccao de pulso

- Baixa frequéncia de pulso

- Alta frequéncia de pulso
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- A saturacdo de oxigénio em pacientes saudaveis de qualquer idade deve ser igual ou maior que 95%.

QUANDO:
- Admissao do paciente, antes da consulta conforme prescricao médica e de enfermagem.

ONDE:
- Em todas as Unidades de Saude

RESULTADOS ESPERADOS:
- Evitar hipoxemia severa e prolongada.
- Avaliar Oxigenagéo.

NORMAS E ROTINAS PROCEDIMENTO OPERACIONAL PADRAO

O QUE (TAREFA): ] ,
07 - VERIFICAGAO DE PULSO PERIFERICO

POR QUE:
- Detectar precocemente desvios de normalidade, indicar variagdes de ritmo, amplitude e freqiiéncia cardiaca.

QUEM:
- Equipe de enfermagem.

COMO: (MATERIAL/PROCEDIMENTO)
Material:
- Reldégio com ponteiro de segundos.
Procedimento:
- Higienizar as maos para reduzir transmissao de microrganismos;
- Explicar o procedimento ao paciente;
- Colocar o paciente em posigao deitada ou sentada;
- Colocar as polpas digitais dos dedos médios e indicador sobre a artéria, fazendo uma leva pressao;
- Contar os batimentos cardiacos por 60 segundos, se irregular ou em uso de medicacgio cardiovascular, e por
30 segundos multiplicados por 2, se regular, observar alteragdes;
- Repetir o procedimento, se necessario;
- Higienizar as méos;
- Realizar as anotagdes de enfermagem no
Observacoes:
- A amplitude do pulso, ritmo e freqliéncia devem ser avaliados e comunicados se anormais.
- O pulso em neonatos é mais facil de ser verificado na artéria braquial.
- Pacientes desidratados, com febre, tensdes, arritmias, hipotermia tém pulso em maior freqtiéncia.
- Evite verificacao do pulso durante situacdes de estresse para o paciente.
Valores de referéncia:

No adulto 60 a 100 bpm Normosfigmia
No adulto <60 bpm Bradisfigmia
No adulto > 100 bpm Taquisfigmia
Abaixo de 7 80 a 120 bpm
Acima de 7 anos 70 2 90 bpm
Puberdade 80 a 95 bpm.

QUANDO:

- Realizar diariamente em todos os pacientes internados (na sala de observagao);
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- Quando houver a necessidade de avaliar frequéncia cardiaca.

ONDE:
- Nas Unidades de Saude

RESULTADOS ESPERADOS:
- Auxiliar na avaliagao do diagndstico do paciente.

NORMAS E ROTINAS PROCEDIMENTO OPERACIONAL PADRAO

O QUE (TAREFA): ]
08 - VERIFICAGAO DE PULSO APICAL

POR QUE:
Detectar precocemente desvios de normalidade da frequéncia cardiaca, checar o resultado do controle de
pulso e avaliar arritmias cardiacas.

QUEM:
- Equipe de enfermagem.

COMO: (MATERIAL/PROCEDIMENTO)

Material:

- Estetoscopio, relégio com ponteiros de segundos, algodao com alcool a 70%.

Procedimento:

- Lavar as méos, reunir o material e levar até o paciente;

- Explicar o procedimento ao paciente e fazer desinfecg¢édo na oliva, diafragma do estetoscépio

com algodao embebido em alcool a 70%;

- Auxiliar o paciente a ficar na posi¢cao sentada ou deitada e remova os lengois e vestimenta para expor o lado
esquerdo do toérax;

-Colocar o diafragma do estetoscopio na parte esquerda do térax (abaixo do mamilo) a altura do 5° espacgo
intercostal;

- Auscultar e contar os batimentos cardiacos por 60 segundos, se irregular ou em uso de medicagao
cardiovascular, e por 30 segundos multiplicados por 2, se regular, observar alteragcdes;

- Auxiliar o paciente, se necessario, a se vestir e ajuda-lo ficar em posicéo confortavel,

- Limpar as olivas e o diafragma do estetoscépio com algodao ou gaze embebido no alcool 70%;

- Orientar o paciente e acompanhante a comunicar a enfermagem quando se sentir cansado, tontura,
escurecimento de visdo, sensacao de palpitacao intensa e dor toracica;

- Guardar o material utilizado;

- Lavar as maos e realizar as anotagbes de enfermagem no prontuario e/ou na FAA.

Observacgoes:

- A amplitude do pulso, ritmo e frequéncia devem ser avaliados e comunicados se anormais.

- Pacientes desidratados, com febre, tensdes, arritmias, hipotermia tem pulso com maior frequéncia.
- Certifique-se de que o estetoscopio esteja integro e funcionante.

A frequéncia normal varia de

No Adulto a frequéncia varia de: | 60 a 100 bpm Normocardia

No Adulto a frequéncia varia de < 60 bpm Bradicardia

No Adulto a frequéncia varia de > 100 bpm Taquicardia.
QUANDO:

- Pacientes hemodinamicamente instaveis e/ou cardiopatas, dificuldade de verificagdo precisa do pulso
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periférico (quando irregular fraco ou muito rapido); quando sao administrados medicamentos que alteram a
frequéncia e o ritimo cardiaco.

ONDE:
- Nas Unidades de Saude

RESULTADOS ESPERADOS:
- Avaliar e manter o controle de pulso e arritmias cardiacas.

NORMAS E ROTINAS PROCEDIMENTO OPERACIONAL PADRAO

O QUE (TAREFA): ,
09 - VERIFICAGAO DE PESO CORPORIO

POR QUE:
-Avaliar a evolugdo pondero estatural do paciente me acompanhamento.

QUEM:
- Equipe de Enfermagem

COMO: (MATERIAL/PROCEDIMENTO)

Material:

- Balanga;

- Papel toalha.

Procedimento:

- Lavar as méos e orientar o paciente/acompanhante informando como sera realizado o procedimento;

- Solicitar a colaboragao do paciente;

- Forrar a base da balanga com papel toalha;

- Verificar as condi¢des da balanga, destrava-la, tarar e trava-la (mecénica);

- Ligar a balanca e verificar a tara (eletrénica);

- Pedir ou auxiliar o paciente a retirar o excesso de roupas e os sapatos;

- Pedir ao paciente para subir na balanga apés retirar os sapatos;

- Ler o valor obtido (balanga eletrénica), ajustar os massores e verificar o peso (balanga mecanica);

- Ajudar o paciente a descer da balanga e desprezar o papel toalha utilizado;

- Higienizar as mé&os e realizar as anotagdes de enfermagem no prontuario ou FAA.

Recomendacgoes:

- O controle de peso deve ser feito preferencialmente pela manha, com o paciente em jejum. Sempre na
mesma hora a cada dia, na mesma balanga

Recomendacgoes Pediatricas:

- O Controle de peso deve ser feito pela manha, antes da primeira refeicao do dia (de preferéncia em jejum).

- Em criangas menores de 15 kg, deve-se utilizar a balanga infantil (de bandeja), colocando a crian¢a deitada
com todo o corpo sobre a bandeja, com a mao préxima sem toca-la para evitar quedas.

- Deve-se despir a crianga, descontando o peso de fraldas e talas para evitar alteragédo de resultado.

- Criancas impossibilitadas de se movimentar, devem ser pesadas no colo do profissional e descontar o peso
do colaborador.

QUANDO:
- Usuarios de UBS e de pronto atendimento com prescricdo médica e/ou de enfermagem.
- Antes da consulta do paciente que necessitar de controle de peso.
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ONDE:
- Nos servicos de Saude

RESULTADOS ESPERADOS:
- Para identificar e intervir nas alteragbes precocemente.

NORMAS E ROTINAS PROCEDIMENTO OPERACIONAL PADRAO

O QUE (TAREFA): ]
10 - AFERICAO DA ALTURA CORPORAL (PACIENTES ACIMA DE 2 ANOS)

POR QUE:
- Consiste na verificacao da altura/ estatura do paciente.

QUEM:
- Equipe de Enfermagem

COMO: (MATERIAL/PROCEDIMENTO)

Material:

- Régua antropométrica ou balanga antropométrica ou antropémetro de parede.

- Papel toalha

- Alcool glicerinado70%

Procedimento:

- Realizar higienizagdo das maos com agua e sabao conforme o POP

- Orientar o paciente/acompanhante informando como sera realizado o procedimento;

- Solicitar a colaboragao do paciente;

- Conduzir o paciente até a régua antropométrica ou antropémetro de parede;

- Forrar a balanga com papel toalha, caso utilize a régua da balancga;

- Orientar o paciente para retirar chapéu, acessorios para o cabelo e os sapatos;

- Auxiliar o paciente a subir na balangca com os pés descalcos;

- Posicionar o paciente de costa para a régua, colocando calcanhares, nadegas e ombros
do paciente em contato com a parede ou com a barra de medi¢ao da balanga, com a
cabeca alinhada ao corpo, olhando para frente € mantendo os joelhos juntos;

- Deslocar a parte movel da régua até o apice da cabega;

- Proceder a leitura;

- Auxiliar o paciente a descer da balanca, calcar os sapatos e retornar ao leito ou sala de
espera;

- Remover a forragédo da balanca;

- Desligar a balanga;

- Fazer o registro do valor encontrado na FAA, prontuario, folha de evolugéo do paciente.
- Ajudar o paciente a descer da balanca e desprezar o papel toalha utilizado;

- Lavar as maos com agua e sabao.
Observagoes:

- Atentar para cuidados na aferigdo da altura em pacientes com dificuldades de locomogéo.

QUANDO:

- Usuarios de UBS e de pronto atendimento com prescrigdo médica e/ou de enfermagem.
- Antes da consulta do paciente que necessitar de controle de altura.

- Acompanhamento para avaliacdo do crescimento e desenvolvimento servindo como parametro para
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diagndstico de determinadas sindromes

ONDE:

- Nos servicos de Saude

RESULTADOS ESPERADOS:

- Fornecer parametros para avaliagdo do estado nutricional, condigbes de saude e crescimento e
desenvolvimento do paciente.

NORMAS E ROTINAS PROCEDIMENTO OPERACIONAL PADRAO

O QUE (TAREFA): ] ,
11 - ASPIRAGAO DE VIAS AEREAS INFERIORES

POR QUE:

- Manter as vias aéreas desobstruidas e melhorar a troca gasosa

QUEM:

- Equipe de enfermagem.

COMO: (MATERIAL/PROCEDIMENTO)

Material:

- Bandeja, aspirador, frasco de aspiracdo, mascara, 6culos, gorro, avental, sonda de aspiragcao, gaze, luvas
estéril e de procedimento, SF 0,9% ou agua destilada, ressuscitador manual, fonte de oxigénio.
Procedimento:

- Lavar as méos, reunir o material e levar até o paciente explicando o procedimento e tranquiliza-lo;

- Colocar o paciente em semi-Fowler ou Fowler, se for possivel e interromper a dieta se fizer uso;

- Abrir a embalagem da sonda (somente a parte que conecta na extensao do tubo coletor), utilize o restante da
embalagem para protegé-la, mantendo-a estéril, adapte-a a extensao do aspirador;

- Colocar os EPIs e luvas estéreis;

- Regular a pressao do aspirador/vacuémetro com a mao considerada nao estéril (hdo dominante), mantendo a
pressédo conforme recomendacgéo;

- Proporcionar hiperoxigenagao do paciente, conectado ao ventilador mecanico por 30 segundos, nas formas:

. Pressionar o botao de hiperoxigenag¢ao no ventilador; ou

. Aumentar o nivel de FiO2 para 100% no ventilador; ou

. Desconectar o ventilador e conectar o ambu manual para a realizagao de seis ventilagcbes em 30 segundos.

- Para o paciente em ventilagao espontanea com tubo endotraqueal, a hiperoxigenacgao e hiperventilagao
também devem ser realizadas:

. Aumentar o fluxo de oxigénio e orientar o paciente a realizar inspiragbes profundas antes do procedimento ou
ventilar quatro ou cinco vezes com o0 ambu manual conectado ao oxigénio;

- Desconectar o ventilador mecanico com a mao enluvada, néo estéril, protegendo a conexao em Y do circuito;
- Com a mao nao dominante segurar a parte da sonda n&o estéril e com a m&o dominante, retirar a sonda de
forma a manter estéril;

- Lubrificar a sonda com soro fisiolégico 0,9% (estéril) e manter o frasco com a solugao préximo ao leito para a
limpeza das extensdes apds o término do procedimento;

- Com a mao dominante (estéril), introduzir a sonda no tubo mantendo a extensao clampeada para nao aplicar
succao até encontrar resisténcia e, entao, retirar a sonda 1 a 2 cm antes de aplicar succéo;

- Desclampear a extensao e aspirar retirando a sonda com movimentos circulares, ndo exceder a 10 seg.;
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- Reconectar o tubo do paciente ao ventilador, deixando-o descansar por pelo menos 30 segundos;

- Se necessario, repetir o procedimento, mas nao realizar mais do que trés ou quatro aspiragdes por sessao;
- Ao término da aspiragao traqueal, promover a limpeza da sonda com agua destilada ou SF 0,9 % e realizar
aspiracao nasal e oral. Apds todas as aspiracdes, lave a extensado do aspirador com solucéo estéril e despreze
a sonda enrolando na mao e puxando a luva sobre ela;

- Deixar o paciente confortavel, recolher o material utilizado e encaminhar em local adequado;

- Lavar as maos e retirar os EPls;

- Auscultar os pulmdes do paciente, reavaliar suas condi¢des clinicas;

- Fazer as anota¢des no prontuario, anotando o aspecto, volume e coloragido da secregio aspirada.
QUANDO:

- Presenca de sons adventicios a ausculta; suspeita de broncoaspiragdo gastrica ou de via aérea superior.
ONDE: - Nas Unidades de Saude

RESULTADOS ESPERADOS:

- Manter as vias aéreas desobstruidas e melhorar a troca gasosa.

NORMAS E ROTINAS PROCEDIMENTO OPERACIONAL PADRAO

O QUE (TAREFA). ] ,
12- ASPIRAGAO DE VIAS AEREAS SUPERIORES

POR QUE:

- Manter as vias aéreas desobstruidas e melhorar a troca gasosa
QUEM:

- Equipe de enfermagem.
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=

COMO: (MATERIAL/PROCEDIMENTO)

Material:

- Bandeja, aspirador, frasco de aspiragdo, mascara, 6culos, gorro, avental, sonda de aspiragdo, gaze, luvas
estéril e de procedimento, SF 0,9% ou agua destilada, ressuscitador manual, fonte de oxigénio.

Procedimento:

- Lavar as maos, reunir o material e levar até o paciente;

- Explicar o procedimento ao paciente e tranquiliza-lo;

- Colocar o paciente em semi-Fowler ou Fowler, se for possivel;

- Interromper a dieta se fizer uso;

- Colocar os EPIs e luvas estéreis;

- Adaptar o vacuémetro (parede) ou aspirador (portéatil) ao frasco coletor,

- Ligar a aspiracgao, e regular a pressao conforme recomendacdes.

- Ocluir a ponta do tubo de conexao para verificar a pressao de aspiragao;

- Abrir o invélucro da sonda e adapte-a a extensao do aspirador;

- Regule a pressao do aspirador/vacuémetro;

- Lubrifique a sonda com agua destilada ou soro fisiolégico 0,9%,

- Introduza a sonda em uma das narinas (+- 13 a 15 cm) clampeada (sem aplicar sucgéo) e aspire retirando a
sonda, em movimento circular, por no maximo 15 s;

- Retire lentamente a sonda e deixe o paciente descansar por 20 a 30 s;

- Aspire a cavidade oral utilizando a canula de Guedel se necessario ou pega para abrir a boca;

- Troque a sonda e insira o cateter na boca do paciente e faca avanca-lo de 7,5-10 cm pelo lado da boca até
alcancgar o acumulo de secregdes ou até que comece a tossir;

- Proporcionar 2-3minutos de descanso, enquanto o paciente continua a respirar oxigénio e/ou usar
ressuscitador manual ligado ao O2;

- Lavar a sonda e intermediario no frasco de solugao salina sempre que necessario;

- Apds a sessao, lave a extensao do aspirador com solugao estéril e despreze a sonda;

- Fechar o vacuo e desprezar a sonda no saco de lixo;

- Deixar o paciente confortavel;

- Recolher o material utilizado e encaminhar o material permanente ao expurgo;

- Desprezar os residuos em local adequado;

- Lavar as maos e retirar os EPls;

- Realizar ausculta dos pulmbdes do paciente e reavaliar suas condigdes clinicas;

- Fazer as anota¢des no prontuario, anotando o aspecto, volume e coloragédo da secregéo aspirada.

QUANDO:
- Presenca de sons adventicios a ausculta; suspeita de broncoaspiragdo gastrica ou de via aérea superior.

ONDE:
- Nas Unidades de Saude

RESULTADOS ESPERADOS:
- Manter as vias aéreas desobstruidas e melhorar a troca gasosa.
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NORMAS E ROTINAS PROCEDIMENTO OPERACIONAL PADRAO

O QUE (TAREFA):
13 - ADMINISTRAGAO DE CARVAO ATIVADO

OBJETIVO:
- O carvao ativado é usado em uma das etapas do tratamento das intoxicagdes agudas, e tem como objetivo

absorver as substancias toxicas, eliminando-as através das fezes. Pode ser administrado por VO, SNG ou
SOG.

QUEM:
- Equipe de enfermagem.

COMO: (MATERIAL/PROCEDIMENTO)

Material:

-Carvao ativado, estetoscopio, agua (usada como diluicdo), luvas de procedimento, SNG, xilocaina gel, gazes,
seringa 20 ml, equipo de soro, copo descartavel ou frasco plastico.

Procedimento:

- Explicar o procedimento e a sua finalidade ao paciente;

- Verificar a prescricdo, quanto a dosagem do carvao;

- Higienizar as maos;

- Misturar o carvao ativado com agua de torneira sem formar grumos (cada 25g de carvao ativado, diluir em até
250 ml de solugao);

- Administrar a solugcio de carvao ativado por SNG ou VO (paciente ltcido);

- Posicionar o paciente em Fowler para passar a SNG;

- Testar o posicionamento da sonda;

- Administrar o carvao e lavar a sonda logo apdés, para evitar sua obstrugao.

- Higienizar as maos;

- Checar o procedimento no boletim de atendimento do paciente.

Observagoes:

- Solugao glicosada 5%, refrigerante ou gelatina podem ser usados para diluir se n&o for contra indicado.

- Nao deve ser diluido em soro fisiolégico, sendo sempre em agua ou suco.

- Apds a administragao do carvao é indicado o uso de laxante e a ingesta de liquido, para evitar constipagéo
causada pelo acumulo do carvao no trato intestinal.

- Pode adsorver o téxico ndo somente no estdbmago, como também ao longo do trato gastrintestinal, sendo
utilizado apds a lavagem gastrica (LG) (pode-se administrar o carvao no inicio e no final da LG para melhor
eficacia);

- O tempo ideal é o mesmo preconizado para a LG, ou seja, nos primeiros 60 minutos apds ingestao do téxico,

(ingestao de substancias muito téxicas, em grande quantidade),

- A dose para adultos e criangas é de 1g/kg de peso.

- Adolescentes e Adultos 6: 25 — 100 g, diluidos a 10% com agua ou suco, por via oral, se paciente
consciente, caso contrario através de sonda nasogastrica.

- Criangas 6: 1 g/kg peso, até o maximo de 50 g, diluidos em agua, suco ou mesmo leite, por via oral ou
se hecessario, através de sonda nasogastrica.

QUANDO:
- Apés a avaliagao da enfermeira e conforme prescricao médica

ONDE:
- Em todas as Unidades de Saude.

RESULTADOS ESPERADOS:
- Desintoxicagdes agudas e melhora geral do paciente.
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NORMAS E ROTINAS PROCEDIMENTO OPERACIONAL PADRAO

O QUE (TAREFA): )
14 - CATETERISMO VESICAL DE ALIVIO

POR QUE:
- Alivio da retencao urinaria, medida do residuo urinario e coleta de exames.

QUEM:
- Enfermeira

COMO: (MATERIAL/PROCEDIMENTO)
Material:

- 01 pacote sondagem vesical
- PVPI aquoso
- Cateter uretral (12 ou 14 mulheres-14 ou 16 homens)

- Lidocaina geléia 2%

- 01 par de luvas esterilizadas
- Frascos esterilizados
- 01 seringa 20 ml (homens)

Procedimento:

- Orientar cliente quanto ao procedimento,

- Lavar as méos,

- Reunir material necessario na bandeja,

- Manter a privacidade, e instalar precaugao padrao,

- Realizar higiene perineal com agua e sabao,

- Posicionar o paciente: decubito dorsal (homens) e posi¢ao ginecoldgica (mulheres),

- Abrir o pacote de sondagem sobre a bandeja e colocar anti-séptico na cuba redonda,

- Abrir o cateter uretral sobre o campo,

- Colocar lidocaina gel sobre as gazes no campo (mulheres) e 10 ml na seringa (homens),
- Calgar luvas,

- Realizar anti-sepsia do perineo,

- Colocar campo fenestrado,

- Lubrificar sonda, visualizar o meato uretral e introduzir a sonda delicadamente. Homens: elevar o pénis
perpendicularmente ao corpo, injetar 10 ml de lidocaina gel via uretral, aguardar 3 minutos pressionando o
meato uretral impedindo que a lidocaina reflua introduzir a sonda lenta e delicadamente;

- Deixar drenar toda a urina e retirar a sonda lentamente;

- Medir drenagem, se exames, utilizar frasco apropriado;

- Registrar o procedimento no prontuario.

QUANDO:
- Apds a avaliagao da enfermeira e conforme prescricdo médica

ONDE:
- Em todas as Unidades de Salde.

RESULTADOS ESPERADOS:
- Alivio da dor provocada por distensao vesical;
- Coleta de amostra adequada para exames.
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NORMAS E ROTINAS PROCEDIMENTO OPERACIONAL PADRAO

O QUE (TAREFA):
15 - CATETERISMO VESICAL DE DEMORA

POR QUE:
- Pré-operat6rio algum patologias do trato urinario, necessidade de controle de diurese rigoroso.

QUEM:
- Enfermeira.

COMO: (MATERIAL/PROCEDIMENTO):
Material:
- Pacote sondagem vesical, - PVPI aquoso, - Um tubo de lidocaina gel 2%;
- Sonda Folley duas vias (14 ou 16 para mulheres, 18 a 22 para homens);
- Duas seringas de 20 ml (homens); - Bolsa coletora (urokit);
- Um frasco de agua destilada; - - Uma agulha 40X1, dois.
Procedimento:
- Lavar as maos, reunir o material necessario na bandeja; instalar precauc¢ao padréao;
- Orientar o cliente quanto ao procedimento, realizar higiene perineal com agua morna e sabao;
- Posicionar o paciente em decubito dorsal (homens) e posig¢ao ginecoldgica (mulheres);
- Abrir o pacote de sondagem sobre a bandeja;
- Colocar anti-séptico na cuba redonda; abrir sonda sobre o campo;
- Colocar 10 ml de lidocaina gel em uma das seringas e na outra aspirar 10 ml de agua destilada e coloca-las
sobre o campo;
- Calcgar as luvas;
- Realizar anti-sepsia do perineo conforme descrito na sondagem de alivio;
- Colocar o campo fenestrado;
- Testar o balonete;
- Mulheres: visualizar o meato uretral, lubrificar a sonda e introduzir delicadamente.
- Homens: elevar o pénis perpendicularmente ao corpo e introduzir 10 ml de lidocaina gel. Aguardar trés
minutos. Introduzir a sonda lenta e delicadamente.
- Inflar balonete com 10 ml de agua destilada ou conforme orientacéo do fabricante,
- Tracionar sonda para posiciona-la e testar seguranca;
- Conectar a bolsa coletora;
- Fixar a sonda preferencialmente na regido supra pubica (homens) e face interna da coxa (mulheres);
- Prender a bolsa na grade inferior da cama;
- Registrar o procedimento no prontuario.

QUANDO:
- Conforme prescricdo médica.

ONDE:
- Em todas as Unidades de Saude.

RESULTADOS ESPERADOS:
- Drenagem da urina, alivio da dor causada por retencao, controle de diurese.

NORMAS E ROTINAS PROCEDIMENTO OPERACIONAL PADRAO

O QUE (TAREFA):
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16 - COLETA DE SANGUE ARTERIAL PARA GASOMETRIA

POR QUE:
- Obter amostras de sangue arterial através de pungao percutanea.
- Auxiliar na realizacio de diagndstico.

QUEM:
- Enfermeiras (0s).

COMO: (MATERIAL/PROCEDIMENTO)
Material:

Bandeja, seringa, agulha descartavel de calibre adequado ao paciente 30x7, heparina sodica, luvas de
procedimento, bolas de algodao, alcool a 70%, gaze, rolha de borracha. Etiqueta de identificacdo (se
necessario).

Procedimento:

- Reunir todo material em uma bandeja, fazer etiqueta de identificagdo com nome, leito,

Numero de registro da instituicdo, data e hora da coleta;

- Higienizar as maos e heparinizar o interior da seringa, tirando todo excesso de heparina logo a seguir;

- Explicar o procedimento para o paciente, calcar as luvas de procedimento;

-Escolher o local da pungéo e aplicar uma toalha enrolada por baixo do punho do paciente,

-Solicitar ao paciente que mantenha o brago imdvel, fazer a anti-sepsia do local a ser puncionado com algodao
embebido em alcool a 70%, em movimentos circulares, do centro para as extremidades;

- Manter o algodao seco ao alcance das maos e palpar a artéria, colocando a ponta dos dedos indicador e
médio sobre a mesma, definindo sua localizagao;

- Recomenda-se realizar o teste de Allen antes de se puncionar a artéria radial;

- Introduzir a agulha entre as pontas dos dedos formando um angulo entre 45 a 90 graus;

- Aplicar pressao negativa com a seringa e recuar a agulha lentamente (a entrada da agulha na luz arterial é
assinalada pelo aparecimento de sangue pulsatil no canhao da agulha);

- Colher a quantidade de sangue necessaria e proceder a firme compressdo da artéria puncionada, por 5
minutos, com auxilio de uma gaze;

- Se forem observadas bolhas, remova-as segurando a seringa na vertical e ejetando lentamente parte do
sangue em uma compressa de gaze;

- Ocluir a ponta da agulha com dispositivo ndo perfuro cortante (rolha de borracha);

- ldentificar a seringa com a etiqueta e encaminhar imediatamente ao laboratério junto com a requisicao do
exame autorizada e registrando no livro ou protocolo de exames;

- Recolher todo material utilizado encaminhar ao expurgo e despreza-lo em local apropriado;

- Deixar o paciente em posig¢ao confortavel no leito, retirar as luvas e higienizar as méos;

- Realizar as anotagdes de enfermagem no prontuario.

QUANDO:
- Apés a solicitacdo médica.

ONDE:
- Nas unidades de Saude.

RESULTADOS ESPERADOS:
- Agilidade no diagnéstico e tratamento.

Teste de Allen avalia: o suprimento sanguineo da mao, a circulagao colateral das artérias ulnar e radial. Sinal que
quando presente revela oclusdo da artéria radial ou ulnar, distal ao punho, onde o teste é realizado colocando os
polegares sobre os pulsos radiais e ulnar de uma méao. Depois de o paciente ter cerrado o punho para expulsar o
sangue de sua mao, vocé comprime as artérias; quando o paciente abre a mao, ela esta palida. Se solta, entdo a
pressao da artéria radial, mantendo a compressao da ulnar. Se a artéria radial, distal ao punho, for potente a mao
torna-se cor de rosa rapidamente; se ela estiver ocluida, a mao permanece palida. A manobra é repetida para a
artéria ulnar.
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NORMAS E ROTINAS PROCEDIMENTO OPERACIONAL PADRAO

O QUE (TAREFA):
17 - COLETA DE SANGUE VENOSO

POR QUE:
- Auxiliar na realizacio de diagndstico.

QUEM:
- Enfermeiras (0s), técnicos de Enfermagem e coletador.

COMO: (MATERIAL/PROCEDIMENTO)

Material:

- Bandeja, etiqueta para identificacao, luvas de procedimento, garrote, bolas de algodao/almotolia com alcool a
70%, agulha com seringa, frasco apropriado, devidamente identificado.

Procedimento:

- Requisicdo com a solicitagdo da coleta autorizada na marcagao de exames;

- Solicitar para o administrativo levar a requisicdo devidamente autorizada no Lab.Hemocel e trazer os tubos

- Reunir o material necessario numa bandeja com os tubos identificados, de acordo com a técnica a ser
utilizada, lavar as maos e calcar as luvas e orientar o paciente ou acompanhante sobre o procedimento a ser
realizado;

- Solicitar ao paciente que mantenha o brago imoével e manter o algodao seco ao alcance;

- Verificar a rede venosa dos MMSS e escolher uma veia calibrosa;

- Colocar o garrote 4 cm acima da veia a ser puncionada e pedir ao paciente que feche a mao e fazer a anti-
sepsia com alcool 70%;

- Introduzir a agulha (com o bisel para cima) no local escolhido (veia) e aspirar a quantidade de sangue
desejado, soltar o garrote e solicitar ao paciente que abra a méao;

-Comprimir o local de pungao sem dobrar o brago do paciente, solicitando que o0 mesmo continue a comprimir
por mais dois ou trés minutos e colocar o sangue nos frascos, deixando que o sangue escorra lentamente pelas
paredes dos mesmos;

- Movimentar o tubo para misturar seu conteudo, caso tenha anticoagulante;

- Recolher o material do local, desprezando a agulha e a seringa em recipiente apropriado. Nao reencapar a
agulha;

- Lavar a bandeja com agua e sabao, limpar com alcool 70% e guardar em local propriado;

- Retirar as luvas e deixar o paciente confortavel no ambiente limpo e organizado;

- Lavar as maos e realizar as anotacbes de enfermagem no prontuario e enviar o material ao laboratério
juntamente com a requisigdo do exame autorizada.

Observacoes:

eNa duvida sobre a quantidade de material a ser coletado, ou sobre o frasco adequado, entrar em contato com
o laboratério ou banco de sangue (Hemocel), para ndo invalidar a amostra.

-Certificar-se do destino correto de cada exame para a evolugéo do tratamento do paciente.

-Cada amostra de sangue deve ser coletada por uma nova pungao, nao sendo recomendavel coletar sangue de
cateteres ou dispositivos venosos ja existentes;

-Jamais coletar sangue venoso de um braco ou perna que ja esteja sendo utilizado para terapia.

QUANDO:
- Apés a solicitacdo médica.

ONDE:
- Nas unidades de Saude.

RESULTADOS ESPERADOS:
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- Coleta de amostra adequada para a realizagao de exames.
-Agilidade no diagndstico e tratamento.

NORMAS E ROTINAS PROCEDIMENTO OPERACIONAL PADRAO

O QUE (TAREFA):
18 - COLETA DE URINA

POR QUE:
- Auxiliar na realizac&o de diagndstico.

QUEM:
- Enfermeiras (o0s), técnicos de Enfermagem, coletadores, médico e paciente.

COMO: (MATERIAL/PROCEDIMENTO)

Material:

- Frasco e rétulo padronizados, material para higiene do perineo, para pungao supra pubica, luvas, material
para sondagem vesical (se hecessario), saco coletor e outros.

Procedimento:

- Requisi¢do com a solicitagdo da coleta autorizada na marcacéo de exames;

- Solicitar para o administrativo levar a requisi¢ao devidamente autorizada no Lab.Hemocel e trazer os frascos
para coletar;

- Reunir o material, de acordo com a técnica a ser utilizada (coleta espontanea, saco coletor, sonda vesical);
- Lavar as maos e calcar as luvas;

- Orientar o paciente ou acompanhante sobre o procedimento a ser realizado;

- Na coleta espontanea: orientar e acompanhar a higiene do perineo, solicitar que despreze o primeiro jato de
urina, recolhendo a por¢gao média do jato urinario no préprio frasco e ou em cuba rim estéril, evitando tocar na
area do perineo;

- Na coleta espontanea por saco coletor, realizar a higiene do perineo, colocar o saco coletor e aguardar a
diurese. Caso a crianca utilize fralda descartavel, ndao apertar. O saco coletor devera ser trocado a cada 30
minutos;

- Apo6s coletar a urina (o volume necessario € de 05 ml), identificar o frasco e/ou seringa sem agulha, com
nome completo, requisicdo numero da solicitagdo, material coletado, data e nome do responsavel pela coleta;
- Coletar do sistema fechado, fechar o sistema com uma pinga por 15 minutos abaixo da via de coleta. Apos
limpe a via de coleta com alcool 70% e aspirar a urina com seringa e agulha estéreis geralmente 3 a 5 ml séo
suficiente.

- Colocar o frasco identificado dentro da geladeira de exames ou encaminhar o material para o laboratério junto
com a solicitagao (requisi¢cdo de exame autorizada).

QUANDO:
- Apés a solicitacdo médica.

ONDE:
- Nas unidades de Saude.

RESULTADOS ESPERADOS:
- Coleta de amostra adequada para a realizacdo de exames.

NORMAS E ROTINAS PROCEDIMENTO OPERACIONAL PADRAO
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O QUE (TAREFA): ]
19 - TECNICA DE CURATIVOS

POR QUE

- Procedimento asséptico utilizado para realizar limpeza com solucdes diversas de deferentes tipos de
ferimentos

- Proporcionar o conforto do paciente;

- Facilitar a higiene do ferimento;

- Favorecer a cicatrizacao;

- Proteger a ferida;

- Prevenir infeccoes;

- Facilitar a drenagem de secrec¢des;

QUEM:
- Equipe de enfermagem.

COMO: (MATERIAL/PROCEDIMENTO)
Material:

- Pacote de curativo (pinga anatémica com dente, pinga anatémica sem dente e pinca Cryle);

- Pacote de gazes (05 folhas), cuba rim forrada com papel;

- Frasco contendo solugéo (soro fisiolégico e/ou solugao prescrita);

- Removedor de adesivos, esparadrapo ou micropore;

- Luva de procedimento.

Procedimento:

- Lavar as maos antes e imediatamente apos o procedimento;

- Preparar o material para ser usado no procedimento préximo ao cliente e colocar luvas;

- Garantir a privacidade do cliente fechando a porta ou protegendo-o com biombos;

- Solicitar ou auxiliar o cliente a posicionar-se adequadamente, sem expd-lo desnecessariamente;

- Abrir o pacote de curativos sem contaminar a face interna;

- Pegar uma pinga de curativos usando a cobertura do pacote, sem contamina-lo;

- Com o auxilio desta pinga, distribuir o instrumental sobre as bordas da cobertura do pacote;

- Retirar com uma das pingas a fita adesiva do curativo. Para diminuir a sensibilidade dolorosa do cliente, pode-
se utilizar uma gaze com vaselina liquida ou benzina/éter para desprender a fita;

- Deixar a pele limpa e livre de vestigios de esparadrapo;

- Desprezar a pinga usada na cuba rim;

- Limpar meticulosamente o ferimento com solugdo prescrita, com auxilio de gaze, iniciando pelas regifes
menos contaminadas e, apoés, higienizar os locais mais infectados com movimentos giratérios sem compressao
exagerada, utilizando a pinga de pressao. Repetir se necessario.

- Desprezar as gases na cuba rim;

- Colocar medicagao conforme prescrigao de enfermagem ou médica;

- Observar técnica asséptica na aplicacao de medicacgao;

- Proteger o ferimento com gaze usando uma pinga anatébmica e fixando conforme necessidade;

- Desprezar as gazes em local apropriado;

- Deixar o instrumental em solugao anti-séptica;

- Lavar as méos e registrar procedimento

QUANDO:
- Apods a solicitagdo médica e ou avaliagdo e solicitacdo do enfermeiro.

ONDE:
- Nas unidades de Saude.

RESULTADOS ESPERADOS:
- Evitar infecgao e facilitar recuperacgao e cicatrizagao.
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NORMAS E ROTINAS PROCEDIMENTO OPERACIONAL PADRAO
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O QUE (TAREFA): ,
20 - CARDIOVERSAO ELETRICA

POR QUE:
- Indicada conforme avaliacdo ou critério médico.

QUEM:
- Médico

COMO: (MATERIAL/PROCEDIMENTO)

Material:

- Material para puncao venosa periférica (calibrosa);

- Cardioversor elétrico;

- Gel condutor;

- Luvas de procedimento.

- Manter material de intubagéo ao alcance da equipe.
Procedimento:

- Reunir o material a ser utilizado;

- Lavar as maos;

-Calgar as luvas de procedimentos;

- Posicionar o paciente;

-Escolher veia calibrosa;

- Puncionar acesso calibroso;

- Ap6s indicagao médica, ligar Cardioversor;

- Colocar gel condutor nas pas (minimiza queimaduras na pele);
- Selecionar carga indicada pelo médico;

- AFASTAR-SE da maca e desligar outros aparelhos elétricos conectados ao paciente.
- Médico aplica cardioversao.

QUANDO:
- Apo6s solicitagdo médica.

ONDE:
- Nas Unidades de Saude.

- RESULTADOS ESPERADOS:

NORMAS E ROTINAS PROCEDIMENTO OPERACIONAL PADRAO

| O QUE (TAREFA):
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21- APLICAGAO DE COMPRESSAS DE AGUA FRIAS

POR QUE:

- Baixar a temperatura corporal e manter a conjuntiva ocular umida e lubrificada.

QUEM:

- Equipe de enfermagem.

COMO: (MATERIAL/PROCEDIMENTO)

Material:

-Pacote de compressas ou gaze estéril, luvas de procedimento, cuba-rim ou bacia, fita adesiva hipoalergénica,
agua fria.

Procedimento:

- Lavar as maos, reunir o material e levar até o paciente;

- Explicar o procedimento ao paciente, colocar biombo, se necessario e calcar as luvas de procedimento;

- Regido ocular:

- Fazer higiene conforme técnica, cerrar as palpebras com fita adesiva hipoalergénica, colocar e manter
gaze umedecida com soro fisioldgico 0,9% para diminuir os riscos de les&o e evita o ressecamento;

- Regides axilar, inguinal, frontal e posterior do pescoco:

- Colocar agua fria na bacia e preparar o paciente, expondo os locais de aplicagao.

- Umedecer a gaze ou compressas com agua fria e retirar o excesso de agua das compressas, torcendo as.
-Trocar as gazes quando secas ou remové-las apds o tempo solicitado.

- Enxugar o paciente, trocar a roupa de cama e desprezar o material utilizado em local apropriado;

- Retirar as luvas de procedimento e lavar as maos e deixar o paciente confortavel e o ambiente em ordem;
- Anotar o procedimento registrando o horario da aplicacao, as condigdes do paciente e as condi¢des das
regides de aplicacao.

- Observacgoées:

- Manter as palpebras cerradas através do uso de Micropore.

- Compressas de frio umido sdo também indicadas na regido frontal ou sobre os olhos para diminuir a
congestdo e dor de cabega.

QUANDO:

- Pacientes com hipertermia e prevenir ressecamento da conjuntiva ocular em pacientes comatosos.
ONDE:

- Nas Unidades de Saude

RESULTADOS ESPERADOS:

- Baixar a temperatura corporal e manter a conjuntiva ocular umida e lubrificada.

NORMAS E ROTINAS PROCEDIMENTO OPERACIONAL PADRAO

| O QUE (TAREFA):
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22- APLICAGAO DE BOLSA DE GELO

POR QUE:

-Prevenir e reduzir edemas, controlar sangramentos, aliviar a dor e baixar a temperatura corporal.
QUEM:

- Equipe de enfermagem.

COMO: (MATERIAL/PROCEDIMENTO)

Material:

- Bandeja, gelo, bolsa de gelo, cobertura impermeavel ou toalha.

Procedimento:

- Lavar as maos, conferir a prescri¢ao, reunir o material e levar até o paciente;

- Explicar o procedimento ao paciente, colocar biombo se necessario, calgcar as luvas de procedimento e
coloca-lo em posicéo confortavel, expondo a area que deve receber o tratamento;

- Encher testar a bolsa verificando vazamentos e encher até a metade com gelo moido;

- Retira o0 ar da bolsa apertar a tampa, secar a umidade do lado externo e envolver a bolsa em cobertura
impermeavel ou toalha

- Encher ou substituir o dispositivo de frio sempre que necessario, durante o periodo do tratamento;

- Apds o procedimento deixar o paciente confortavel e 0 ambiente em ordem;

- Checar o procedimento e realizado no prontuario, registrando o horario da aplicagao, as condigbes do
paciente e as condi¢des das regides de aplicagao.

Recomendacgoes:

- Cuidar o aparecimento de tremores, queixas de queimacgao ou dorméncia. Caso se desenvolva interromper o
tratamento e avisar o médico.

- O frio deve ser aplicado imediatamente apdés uma lesao para diminuir o edema.

- Nao continuar nenhuma aplicagao de frio por mais de 1h, para evitar vaso dilatagao reflexa. A aplicagao de
temperaturas abaixo de 15°C também causa vaso dilatacao reflexa local.

- Observar o local frequentemente para identificar sinais de intolerancia tissular: palidez, coloragao
mosqueada, cianose, maceracgao e formacgao de bolhas.

- Trocar a cobertura protetora caso fique molhada.

- Esvazie a bolsa, realize a limpeza externa com agua e sabédo, enxugue-a ao final da aplicagdo e encha-a de
ar para evitar que as paredes colabem.

QUANDO:

- Pacientes com prescricdo médica e que apresentam as indicag¢des descritas por meio da promocéao da
constricdo dos vasos sanguineos pelo frio.

ONDE:

- Nas Unidades de Saude

RESULTADOS ESPERADOS:

- Baixar a temperatura corporal e manter a conjuntiva ocular umida e lubrificada.

NORMAS E ROTINAS PROCEDIMENTO OPERACIONAL PADRAO

| O QUE (TAREFA):
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23 - APLICAGAO DE BOLSA DE AGUA MORNA

POR QUE:
- Para hipotermia em RN, celulite, abcessos, retencio urinaria, contusao e distencao.
QUEM:

- Equipe de enfermagem.
COMO: (MATERIAL/PROCEDIMENTO)
Material:
- Bandeja, bolsa de borracha, agua morna, toalha.
Procedimento:
- Lavar as maos, conferir a prescri¢ao, reunir o material e levar até o paciente;
- Explicar o procedimento ao paciente, colocar biombo se necessario, calgcar as luvas de procedimento e
coloca-lo em posicéo confortavel, expondo a area que deve receber o tratamento;
- Testar a bolsa verificando vazamentos e encher com agua morna até completar 2/3 da capacidade da
mesma e pressionar a bolsa até que a agua atinja a borda para expelir todo o ar. Fechar bem a bolsa de
borracha;
- Cobrir com uma toalha e aplicar no local indicado avaliando frequentemente a condi¢do cutanea do cliente;
- Retirar a bolsa, apds o tempo prescrito, secar a pele e manter o paciente confortavel e o ambiente em
ordem;
- Esvaziar a bolsa, limpar com agua e sabao a parte externa, secar bem e encher de ar e
guardar no local apropriado;
- Higienizar as maos, checar o procedimento, realizar as anotagdes de enfermagem no prontuario,
registrando o horario da aplicagao, as condi¢cbes do paciente e as condi¢des das regides de aplicagéo.
-Observacdes:
- Cuidar aplicagao de calor direto em pacientes: pediatricos, idosos e apresentando comprometimento da
funcao renal, cardiaca ou respiratéria, arteriosclerose ou aterosclerose, comprometimento de sensibilidade,
diabéticos e inconscientes.
- Cuidar as areas que apresentam maior sensibilidade ao calor, como: tecido cicatricial e estomas.
- Retirar a bolsa caso observe intumescimento ou vermelhidao excessivos, formagao de bolhas, maceragao ou
palidez e se o usuario relatar desconforto.
QUANDO:

- Pacientes com prescricao médica e que apresentam as indicagdes devido a presenca de hipotermia em RN,
celulite, abcessos, retengao urinaria, contusao e distencao
ONDE:

- Nas Unidades de Saude
RESULTADOS ESPERADOS:

- Facilitar a circulagdo pela dilatagdo dos vasos sanguineos e diminuir a dor local, edema e aumento da
temperatura corporal.

NORMAS E ROTINAS PROCEDIMENTO OPERACIONAL PADRAO

| O QUE (TAREFA):
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24 - CONTENGCAO MECANICA NO LEITO

POR QUE:

-Proteger o paciente ou outras pessoas de lesdes e traumas, quedas, contaminacgao de feridas, deslocamento
de dispositivos usados em seu tratamento, como sondas e cateteres provocados por ele mesmo ou para
prevenir a interrupcao do tratamento a que vem sendo submetido.

-Oferecer, em algumas situagdes, protecdo aos individuos que atendem aquele paciente.

QUEM:

- Equipe de Enfermagem

COMO: (MATERIAL/PROCEDIMENTO)

Material:

Compressas de algodao ortopédico, lo¢gao ou creme hidratante, atadura de crepe, esparadrapo e ou faixa de
contencgao.

Procedimentos:

-Conferir prescri¢cao ou iniciar protocolo de contencao e orientar o paciente e os familiares quanto ao uso da
contencéao, as razdes de seu uso, duracao e possiveis complicagoes;

-Lavar as méos, reunir o material, levar até o paciente orienta-lo sobre o procedimento;

-Inspecionar o local a ser restrito e retirar todos os objetos que possam machuca-lo;

-Posicionar o paciente confortavel mente evitando a aspiracao ou ruptura de pele;

-Lavar e secar a area a ser restringida e aplicar logdo hidratante, se a pele estiver ressecada;

-Dobrar a compressa de algodao em trés no sentido do comprimento, e enrolar ao redor do punho ou
tornozelo do paciente;

-Envolver a compressa de algodao com atadura de crepe (4 voltas) e prender com um né. Prender as pontas
soltas da atadura na cama;

-Checar o procedimento e realizar as anotagdes no prontuario, informando: motivo das restricdes, horario e
tipo de restricao, reacdes do paciente, cuidados com as restricbes e os membros restritos.
Recomendagées: A contencgao fisica deve ser feita por uma equipe de cinco pessoas, cada uma se ocupa
de um membro especifico, previamente combinado, enquanto a quinta pessoa se encarrega de realizar o
didlogo e, se necessario, segurar a cabeca.

- Avaliar o paciente periodicamente a cada duas horas quanto ao seu comportamento, eficacia da restri¢cao,
presenca de complicacdes e necessidade de manutencao ou associagao de outras medidas terapéuticas.
-Avaliar as restricdes no minimo 1x/turno e troca-las 1x/dia, apds o banho ou se estiver suja.

-Ajudar o paciente em relagdo as suas necessidades de nutricdo, excrecao, hidratagao, higiene...

-Monitorar as condi¢des da pele e circulacdo nos locais e membros contidos.

-Manter tronco e cabecga levemente elevada e retirar as restricbes assim que possivel.

-As restricdes nunca devem ter carater punitivo para o paciente ou de comodidade para a equipe de saude e
familiares.

QUANDO: Apds solicitacdo médica ou necessidade apds avaliacdo da enfermeira.

ONDE:

- Nas unidades de Saude.

RESULTADOS ESPERADOS:

-Garantir tratamento adequado de paciente em estado de agitacdo psicomotora.

NORMAS E ROTINAS PROCEDIMENTO OPERACIONAL PADRAO

| O QUE (TAREFA):
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25 - ELETROCARDIOGRAMA (ECG)

POR QUE:
- E uma ferramenta de auxilio que fornece evidéncias para confirmar um diagndstico ou manejo do paciente.

QUEM:
- Equipe de enfermagem

COMO: (MATERIAL/PROCEDIMENTO)

Material:

- Alcool 70% para remover oleosidade da pele, gazes, papel toalha, algod&o, e espatula;

-Papel para ECG, capa ou envelope todos identificado devidamente com nome, idade, TA, e peso.
Procedimento:

-Higienizar as maos, conferir a prescricdo médica ou pedido de exame preparar o material;

- Orientar o paciente sobre o procedimento a ser realizado e responda as perguntas do paciente;

- Retirar todos os objetos metalicos e deitar em supina (decubito dorsal) no centro da cama, com os bragos ao
longo do corpo.

- Se o paciente ndo conseguir deitar-se nessa posicao, levante a cabeceira da maca/cama para a posi¢cao
semi-fowler (30°) e cubra-o com lencgol, camisola ou sua propria roupa.

- Manter privacidade do paciente: expor os bragos, as pernas e o térax do paciente;

- O paciente deve estar preferencialmente deitado e relaxado (para evitar tremores musculares);

- Escolher local que sejam planos e macios e ndo uma area musculosa ou éssea;

- Conforme necessario adote medidas para aumentar o contato do eletrodo com a pele;

- Tricotomizar se necessario, remover a oleosidade excessiva e outras substancias da pele;

- Para garantir um registro preciso, os eletrodos devem ser aplicados corretamente;

-Calibre o registro com um sinal de 1mv e ligar ao aparelho a rede de energia, prestando atencao a voltagem
solicitada;

-Colocar a folha de ECG e apertar tecla "papel”;

-Colocar as bragadeiras nos membros com gel condutor:

-cabo vermelho em brago D - RA

-cabo amarelo em brago E - LA

-cabo verde em perna E - LL

-cabo preto em perna D — RL

-Colocar eletrodos no térax:

-V1 em 4° espaco intercostal na borda esternal direita

-V2 em 4° espaco intercostal na borda esternal esquerda

-V3 a meio caminho entre V2 e V4

-V4 em 5° espaco intercostal na linha clavicular média E

-V5 em 5° espaco intercostal na linha axilar anterior (meio caminho entre V4 e V6)

-V6 em 5° espaco intercostal na linha axilar média, nivelado com V4

- Registre as seis derivagdes periféricas (trés ou quatro complexos sao suficientes para cada uma).
- Registre as seis derivagdes precordiais;

-Apertar o botédo "segue";

-ldentificar o ECG com nome do paciente, idade, peso, TA, data, hora e local;

-Desligar o aparelho, retirar cabos e eletrodos, limpar e organizar as bragadeiras e 0 ambiente.

QUANDO:
- Apés solicitacdo médica.

ONDE:
- Nas unidades de Saude.
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Linha axilar posterior Linha paraespinhal esquerda

Linha axilar média

NORMAS E ROTINAS PROCEDIMENTO OPERACIONAL PADRAO

| O QUE (TAREFA):
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26 - HIGIENE DO ESTOMA TRAQUEAL/CANULA DE TRAQUEOSTOMIA

POR QUE:
- Pacientes traqueostomizados para assegurar a desobstrugdo da via respiratdria pela manutencao do tubo
livre de acumulo de muco, manter a integridade da mucosa e da pele e prevenir infecgéo.

QUEM:
- Equipe de enfermagem.

COMO: (MATERIAL/PROCEDIMENTO)

Material:

- Bandeja, pacote de curativo, luva de procedimento e estéril, gaze, escova de limpeza, cotonete estéril, SF
0,9%, peroxido de hidrogénio, cuba rim, cadargo ou fita, sonda de aspiragéo e 6culos de protegédo, biombo se
necessario.

Procedimento/ Antissepsia do estoma:

- Lavar as méaos, reunir todo o material e levar para junto do paciente;

- Orientar o paciente sobre o procedimento e colocar biombo, se necessario;

- Colocar o paciente em posicao semi “Fowler ou Fowler” se for possivel;

- EPIs e remover o curativo e proceder a limpeza do estoma com gaze embebida em soro fisiolégico;
-Secar a area e aplicar curativo com gaze estéril ao redor do estoma, sob os bordos da canula externa do tubo
de traqueostomia;

-Deixar o paciente confortavel e recolher o material;

-Retirar as luvas, lavar as maos, checar na prescrigao e fazer anotagdes do procedimento realizado na FAA.
Limpeza do intermediario da canula metalica:

- Lavar as maos, reunir o material na bandeja e levar até ao paciente;

- Explicar o procedimento ao paciente e coloca-lo em posicdo semi-“Fowler ou Fowler”, quando possivel,

- EPIs e destravar a canula interna removendo-a delicadamente;

- Introduzir uma gaze embebida em soro fisiolégico no lado correspondente a insergao proximal da canula e
retirar no lado oposto com o auxilio de uma pinga;

- Secar a canula intermediaria e reintroduzir a canula intermediaria e girar para travar;

- Deixar o paciente em posicao confortavel;

- Recolher o material;

- Retirar as luvas e higienizar as méos e checar o procedimento na FAA ou prontuario do paciente

Fixagado da céanula:

- Lavar as maos, reunir o material na bandeja e levar para junto do paciente;

- Explicar o procedimento ao paciente;

- Colocar o paciente em posicao semi-fowler ou “Fowler quando possivel;

- Calgar luvas de procedimento;

- Introduza o cardaco pelo orificio da haste da canula de traqueostomia nos dois lados e fixe ao lado do
pescogo com firmeza, porém com cuidado, para nao machucar o paciente;

- Retire e descarte o cardaco sujo e deixe o paciente em posig¢ao confortavel;

-Recolher o material, retirar as luvas e higienizar as maos e realizar as anota¢des no prontuario.
-Observagoes:

- Para prevenir formacao de crostas na canula externa, a canula interna nao devera ser removida por mais de
5 minutos e se o paciente estiver em uso de oxigenoterapia.

-A limpeza do estoma/canula de traqueostomia devera ser realizada sempre que necessario.

QUANDO:
-Pacientes traqueostomizados.

ONDE:
- Nas Unidades de Saude
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NORMAS E ROTINAS PROCEDIMENTO OPERACIONAL PADRAO

O QUE (TAREFA): ] ]
27 - HIGIENIZAGAO DAS MAOS

POR QUE:
- Prevencao e reducdo da transmissdo de microrganismos entre profissionais e pacientes

QUEM:
- Equipe de enfermagem e todos os profissionais de saude

COMO: (MATERIAL/PROCEDIMENTO)

Material:

- Sabao liquido / clorohexidina e papel toalha.

Procedimento:

-Retirar anéis, pulseiras e reldgio e arregacar as mangas até altura do cotovelo;

-Abrir a torneira sem encostar-se a pia e molhar as maos a partir dos pulsos na direcdo dos dedos;

- Aplicar na palma da mao quantidade suficiente de sab&o liquido para cobrir todas as superficies das maos;
-Friccionar toda a superficie de 10 a 15 segundos:

- palma contra palma;

- palma direita sobre dorso esquerdo entrelagando os dedos;

- palma esquerda sobre dorso direito, entrelacando os dedos;

- palma contra palma com os dedos entrelagados, friccionando os espacgos interdigitais;

- parte posterior dos dedos em oposi¢ao a palma, com movimentos de vai-vem;

- rotagéo dos polegares direito e esquerdo;

- Friccionar as polpas digitais e unhas da méo direita contra a palma da mao esquerda fechada em concha
fazendo movimento circular e vice-versa;

- Esfregar punho esquerdo com auxilio da palma da méao direita em movimento circular e vice-versa;
-Enxaguar as maos sem encosta-las na pia/torneira, no sentido dos dedos para os punhos;

-Enxugar as m&os com papel toalha, iniciando pelas maos e seguindo pelos punhos;

-No caso de torneiras com contato manual para fechamento, sempre utilizar papel toalha.
-Recomendacgoées:

- As maos devem ser lavadas: antes de iniciar qualquer procedimento com o paciente e apds 0 mesmo;
quando for manusear medicamento e alimentos; apds assuar o nariz; apds o contato com materiais ou
superficies contaminadas; antes e apds uso do banheiro e sempre que terminar o trabalho.

- Retirar sempre anéis e pulseiras antes de cuidar dos pacientes.

- Manter unhas curtas e limpas e nao utilizar unhas artificiais.

- Evite espirrar agua em si prépria ou no assoalho, pois, 0s microrganismos disseminam-se com maior
facilidade em superficies Umidas, e assoalhos escorregadios s&0 perigosos.

QUANDO:
- Antes e apés cada procedimento ou manipulagao do paciente.

ONDE:
- Nas Unidades de Saude

RESULTADOS ESPERADOS:
- Manter a integridade da mucosa e da pele e prevenir infecgéo.
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NORMAS E ROTINAS PROCEDIMENTO OPERACIONAL PADRAO

O QUE (TAREFA): '
28 - HIGIENIZAGAO DA REGIAO iNTIMA FEMININA E MASCULINA

POR QUE:
- Em pacientes acamados, impossibilitados de realizar este procedimento sem auxilio.

QUEM:
- Equipe de enfermagem.

COMO: (MATERIAL/PROCEDIMENTO)

Material:

- Bandeja ou carrinho, biombo, lencol, forro, comadre, luvas de procedimento, jarro com agua morna,
sabonete neutro, compressas e toalha, avental nao-estéril.

Procedimento:

-Lavar as méaos;

- Reunir o material em uma bandeja e levar ao quarto do paciente;

-Explicar o procedimento ao paciente/familiares;

-Colocar o material sobre a mesa de cabeceira;

-Colocar biombo (se necessario);

-Calcar as luvas de procedimento e colocar avental nao estéril;

- Retirar as vestes do (a) paciente.

HIGIENE FEMININA

- Posicionar a paciente em posicao ginecoldgica, cobrindo-a com um lencol, e elevar a cabeceira;

- Colocar o forro e a comadre sob a paciente;

- Se houver material fecal, remover com papel higiénico ou compresso umida;

- Separar os grandes labios com a mao nao-dominante, expondo o meato uretral e o orificio da vagina;
-Derramar pequena quantidade de agua sobre a vulva;

-Com a compressa, ensaboar a regidao pubiana, a vulva e o perineo, sempre no sentido antero-posterior;
- Enxaguar e enxugar delicadamente a regido pericial e perianal com uma toalha.

HIGIENE MASCULINA

- Posicionar o paciente em posicao dorsal confortavel, e elevar a cabeceira;

- Colocar o forro e a comadre sob o paciente;

- Se houver material fecal, remover com papel higiénico ou compresso umida;

- Erguer o pénis do paciente e derramar pequena quantidade de dgua na regido genital;

- Retrair o prepucio ensaboar, com compressa umida, a glande e o meato uretral, utilizando movimentos
circulares de dentro para fora. Enxaguar;

- Retornar o prepucio a posic¢ao inicial, ensaboar, com compressa, o corpo do pénis de cima para baixo.
Enxaguar;

- Solicitar ao paciente que afaste um pouco as pernas, ensaboar a bolsa escrotal e a regido ao redor.
Enxaguar;

- Enxugar delicadamente o pénis, a bolsa escrotal e a regido perianal com uma toalha.

- Retirar a comadre e o forro e recolher o material do quarto desprezando no local adequado;

- Recolocar as vestes do (a) paciente e deixa-lo confortavel, retirar as luvas de procedimento e o avental,
- Lavar as maos e realizar as anotagdes do procedimento realizado no prontuario.

QUANDO:
- Didria ou sempre que necessario.

ONDE:
- Nas Unidades de Saude
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RESULTADOS ESPERADOS:
- Prevenir infecgoes, preparar pacientes para exame ginecolégico/uroldgico e coleta de urina para exames.

NORMAS E ROTINAS PROCEDIMENTO OPERACIONAL PADRAO

O QUE (TAREFA): _
29 - HIGIENIZAGAO DO PACIENTE NO LEITO

POR QUE:
- Em pacientes acamados, impossibilitados de realizar este procedimento sem auxilio.
-Proporcionar higiene e conforto ao paciente acamado e manter a integridade cutanea.

QUEM:
- Equipe de enfermagem.

COMO: (MATERIAL/PROCEDIMENTO)

Material:

- Agua e sabao, biombo, hamper, cadeira, roupa de cama, comadre ou papagaio, luvas de procedimentos,
compressa, bacia, jarro com agua morna e sabonete, cotonete, creme ou solugéo hidratante, e roupa intima,
pijama ou camisola, desodorante, pente, alcool a 70%.

Procedimento:

-Lavar as maos, reunir o material na bandeja, levar junto do paciente explicar ao paciente/familiares;
-Colocar o material sobre a mesa auxiliar ou cadeira;

-Colocar biombo, fechar a porta para isolar o ambiente, aproximar o hamper e colocar cadeira ao pé de cama;
-Calcar as luvas de procedimento e colocar avental ndo estéril;

- Retirar as vestes do paciente, dobrar a roupa de cama limpa e posiciona-la sobre a cadeira na ordem de
uso;

-Reunir todo o material na mesa auxiliar ou cadeira e fechar as janelas e portas para evitar corrente de ar;
-Oferecer comadre ou papagaio ao paciente;

-Soltar a roupa de cama e deixar o paciente coberto somente com o lencol retirando o excesso de roupas;
-Fechar o clamp do equipo de dieta enteral, se houver;

-Fazer a higiene oral com creme dental ou anti-séptico bucal;

-Abaixar a cabeceira da cama, se n&o houver contra indicagao;

-Colocar luvas e umedecer com agua para iniciar o banho;

-Higienizar e enxugar o rosto, orelhas e pescogo e enxugar com toalha de rosto;

-Despir e colocar a toalha de banho no térax do paciente deixando os bragos sobre a toalha de banho;
-Ensaboar, lavar, enxaguar da mao até a axila com movimentos longos e firmes (do distal para o proximal);
-Abaixar a toalha até o abdome e lavar o térax com movimentos circulares;

-Subir a toalha até o térax e ensaboar, lavar, enxaguar e enxugar até o abdome;

-Limpar a cicatriz umbilical com cotonete umedecido ou torundas de gazes;

-Cobrir o térax e abdome com lencol;

-Higienizar e enxugar os membros inferiores, do tornozelo até a raiz da coxa, um membro e depois o outro;
-Aproximar dos pés do paciente a bacia de agua,;

-Higienizar e enxugar ambos os pés e retirar a bacia d’agua, desprezar a agua utilizada;

-Virar o paciente em decubito lateral colocando a toalha sob as costas e nadegas;

-Higienizar e enxugar as costas e nadegas do paciente;

-Realizar desinfeccao da cama com alcool a 70% e forrar com lencgol limpo, colocando forro se necessario;
-Massagear com creme hidratante / TCM;
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-Posicionar o paciente em decubito dorsal e colocar a comadre e a toalha sob as nadegas;

-Dar o material para o paciente fazer sua higiene intima. Caso nao seja possivel, proceder a higiene;

-Virar o paciente em decubito lateral e esticar o outro lado do lengol, procedendo como do outro lado. Voltar o
paciente em decubito dorsal e vestir o paciente;

-Descartar a roupa de cama no hamper, realizar desinfec¢ao da cabeceira e mesa;

-Fazer a arrumacgéo da cama e pentear os cabelos do paciente;

-Recolher o material do quarto, deixando-o em ordem e o paciente confortavel;

-Orientar possiveis alteragbes como dores, frio, tremores e comunicar a enfermagem;

-Encaminhar o material ao expurgo e os demais realizar a desinfecgéo c/ alcool a 70% e guardar no seu lugar;
-Lavar as maos e realizar as anotagdes de enfermagem no prontuario, folha de evolugéo.

Observacgoes:

- A lateralizacio do paciente evita o uso de forga por parte do profissional, além de promover maior segu-
ranca durante o procedimento;

- Sempre que possivel, o banho no leito deve ser feito por duas pessoas. Durante o procedimento devem ser
observadas as condigbes da pele e das (proeminéncias) ésseas, para a prevengao de Ulcera de pressao.

- Manter os lengois sujos sempre longe do seu uniforme.

QUANDO:

- Diaria ou sempre que necessario em pacientes acamados, dependentes, sedados, inconscientes, em
ventilagdo pulmonar mecanica, com restricdes de movimentos.

ONDE:

- Nas Unidades de Saude

RESULTADOS ESPERADOS:

- Prevenir infecgbes, preparar pacientes para exame ginecoldgico/urolégico e coleta de urina para exames.

- Proporcionar higiene e conforto ao paciente acamado e manter a integridade cutanea.

NORMAS E ROTINAS PROCEDIMENTO OPERACIONAL PADRAO

| O QUE (TAREFA):




:
SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE DE PALMITAL - PR

Rua: Esc. Egleci T. G. Campanini 1.250 — Centro
CNPJ: 09.290.590/0001-09
Fone: (42)3657-2309 Cep:85.270-000

30 - INSTALAGCAO OU TROCA DE OCULOS NASAL

POR QUE:
- Para prevenir adequada entrada de O2 pela via aérea superior

QUEM:
- Equipe de enfermagem.

COMO: (MATERIAL/PROCEDIMENTO)
Material:
- fluximetro e umidificador com agua destilada no nivel adequado ligado a fonte de Oxigénio;
- Oculos nasais estéril;
- Luvas para procedimento.
Procedimento:
- Orientar o cliente quanto ao procedimento chamando-o pelo nome;
- Lavar as méos;
- Reunir o material necessario na bandeja;
- Manter a privacidade do cliente;
- Manter precaucéao padrao;
- Colocar as luvas de procedimento e higienizar narinas;
- Introduzir com delicadeza as extremidades especificas dos 6culos nasais nas narinas, posicionando
confortavelmente os apoios nas orelhas;
- Confirmar se o posicionamento esta confortavel ao paciente;
- Conectar o extensor a valvula de O2;
- Ajustar a velocidade de fluxo de O2 conforme prescrigdo médica;
- Conectar o extensor de O2 (com o fluximetro previamente ajustado para evitar pressdo exagerada do gas
ao paciente no momento de ligar a valvula) ao 6culos nasal, deixando folga para permitir mobilizacdo do
paciente;
- Confirmar se ha permeabilidade no fluxo de O2 e conforto ao cliente;
- Manter a umidificacdo no sistema nos niveis indicados no frasco;
- Manter a unidade em ordem descartando o material conforme rotina do servigo de higienizagao;
- Registrar o procedimento no prontuario.

QUANDO:
- Troca de Oculos nasal: cada 24h
- Agua do umidificador do O2: trocar 1 vez ao dia

ONDE:
- Em todas as Unidades de Saude.

RESULTADOS ESPERADOS:
- Manter permeabilidade do cateter e prevenir infec¢des.

NORMAS E ROTINAS PROCEDIMENTO OPERACIONAL PADRAO
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O QUE (TAREFA): ]
31 - INSTALAGAO OU TROCA DO CATETER NASAL

POR QUE:
- Permitir adequada entrada de Oxigénio pela via aérea superior.

QUEM:
- Equipe de Enfermagem.

COMO: (MATERIAL/PROCEDIMENTO)
Material:

- fluximetro e umidificador ligado a fonte de oxigénio, cateter nasal estéril, extensor de oxigénio estéril,
micropore e luvas para procedimento.
Procedimento:

- Orientar o cliente quanto ao procedimento chamando-o pelo nome;

- Lavar as méos;

- Reunir o material necessario na bandeja;

- Manter a privacidade do cliente;

- Manter precaucéao padrao;

- Colocar as luvas de procedimento e higienizar narinas;

- Medir o comprimento de introdugao do cateter que vai do Iébulo da orelha a ponta do nariz;

- Este cateter podera ser tracionado se necessario até a metade da medida, caso o paciente apresente
desconforto (tosse);

- Lubrificar o cateter com gaze embebida em SF 0,9% ou agua destilada;

- Introduzir o cateter com delicadeza, fazendo corresponder sua curvatura natural ao percurso anatémico da
narina;

- Fazer tentativa na outra narina se a introducéo for dificil;

- Fixar com micropore o cateter nasal sobre o nariz ou na bochecha;

- Confirmar se o posicionamento esta confortavel ao paciente;

- Conectar o extensor a valvula de O2;

- Ajustar a velocidade de fluxo de O2 conforme prescricdo médica;

- Conectar o extensor de O2 (com o fluximetro previamente ajustado para evitar pressao exagerada do gas
ao paciente no momento de ligar a valvula) ao cateter nasal, deixando folga para permitir mobilizagdo do
paciente;

- Confirmar se ha permeabilidade no fluxo de O2 e conforto ao cliente;

- Manter a umidificacdo no sistema nos niveis indicados no frasco;

- Registrar o procedimento no prontuario.

QUANDO:
- Trocar cateter nasal de 12/12h alternando narina;
- Trocar agua do umidificador do oxigénio uma vez ao dia

ONDE:
- Em todas as Unidades de Saude.

RESULTADOS ESPERADOS
- Manter permeabilidade do cateter e prevenir infecgoes

NORMAS E ROTINAS PROCEDIMENTO OPERACIONAL PADRAO
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O QUE (TAREFA): ,
32 - LAVAGEM GASTRICA

POR QUE:

-A retirada urgente de substancia ingerida a fim de reduzir a absorgao sistémica;

-Administrar medicamentos, como carvao ativado, em alguns casos de intoxicagdo exdgena, e a solugao
salina gelada, como método de resfriamento em situagdes de hipertermia maligna;

-Tratar uma obstrugdo ou um local de sangramento;

-Obter contelidos gastricos para analise laboratorial.

QUEM:
- Equipe de enfermagem.

COMO: (MATERIAL/PROCEDIMENTO)

Material:

-Sonda nasogastrica Levine de grosso calibre, gel hidrossoluvel, luvas de procedimento, seringa de 20 ml com
bico estetoscdpio, Micropore, sistema de drenagem gastrica

Procedimento:

- Lavar as maos, calgar as luvas, colocar mascara, conferir prescricado médica e reunir o material;

- Orientar paciente sobre o procedimento, colocar biombo e posicionar em decubito lateral esquerdo com
cabeca fletida;

-Inspecionar a condi¢do da cavidade oral do paciente e o uso de préteses dentarias;

-Colocar toalha ou papel toalha sobre torax do paciente;

-Higienizar narina com SF 0,9% quando necessario;

- Medir a sonda a partir da narina, estendendo até o Iébulo da orelha e descendo em diagonal até o apéndice
xiféide, acrescentando a medida de dois dedos;

- Realizar a marcacao do posicionamento ideal na sonda com Micropore;

- Lubrificar a sonda com gel hidrossoluvel ou soro fisiolégico;

- Introduzir a sonda na narina do paciente até sentir uma pequena resisténcia nesse ponto, pega ao paciente
para fletir ligeiramente a cabeca;

-Quando possivel, solicitar a colaboragéo do paciente, pedindo para que faga movimentos de deglutigéo;
-Continuar introduzindo a sonda acompanhando os movimentos de degluticdo do paciente até o ponto pré-
demarcado;

- Fixara a sonda com fita (Micropore ou esparadrapo) na narina do Paciente;

- Injetar ar com uma seringa de 20 ml e auscultar concomitantemente o epigastrico do paciente;

- Aspirar ao conteudo gastrico;

- Administrar volumes fracionados de SF 0,9% (crianga SF morno 38°) conforme prescricdo meédica,
permitindo retorno, até que o liquido instilado retorne claro e nao se observe residuos;

- Drenar o volume infundido em sistema de drenagem;

- Aspirar o volume e/ou ordenhar a sonda, se necessario;

- Retirar a sonda, recolher o material, lavar as maos e deixar o paciente confortavel;

- Realizar anotagbes pertinentes a passagem da sonda, volume e aspecto do liquido drenado em prontuario.

QUANDO:
-Intoxicagbes exdgenas; esvaziar 0 estbmago em preparagdo para um exame endoscopico;

ONDE:
- Nas Unidades de Saude

RESULTADOS ESPERADOS:
- A retirada de substancia gastrica, reduzir a absorg¢ao sistémica e tratar uma obstrugdo ou sangramento.
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NORMAS E ROTINAS PROCEDIMENTO OPERACIONAL PADRAO

O QUE (TAREFA):
33 - PREPARO DO LEITO SEM PACIENTE CAMA FECHADA

POR QUE:
- Preparar o leito para o recebimento do paciente

QUEM:
- Equipe de enfermagem.

COMO: (MATERIAL/PROCEDIMENTO)

Material:

- Luvas de procedimento;

- 2 lengois;

- 1 forro movel (s/n);

- 1 cobertor s/n;

- 1 fronha; - Suporte de hamper com saco de hamper trocado.

Procedimento:

- Lavar as méaos;

- Calgar as luvas;

- Reunir as roupas de cama limpas;

- Levar para junto do paciente e colocar sobre uma superficie limpa e seca (mesa, cadeira, carrinho);
- Passar pano embebido no alcool 70% e deixar secar;

- Estender o lencol sobre o leito sem dobras, amarrando as pontas do lengol na cabeceira e nos pés;
- Estender o forro sobre o leito sem dobras prendendo-o sob o lencol na parte mais préxima;
- Estender o de cima e fazer uma meia dobra na cabeceira;

- Fazer o canto do lengol de cima nos pés da cama;

- Passar para o lado mais & amarragéo do forro e vira “dobra”

-Colocar a fronha no travesseiro;

- Colocar o travesseiro na cama;

- Fazer o minimo de movimentagao possivel na arrumacéao do leito.

- Usar da mecénica corporal e movimentos sincronizados;

- Deixar a unidade em ordem;

- Lavar as maos.

QUANDO:
- Sempre que houver a necessidade de internagdo de um novo paciente.

ONDE:
- Nas Unidades de Saude

RESULTADOS ESPERADOS:
- Preparar o leito para o recebimento do paciente.
-Manter agilidade no atendimento.

NORMAS E ROTINAS PROCEDIMENTO OPERACIONAL PADRAO
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O QUE (TAREFA):
34 - PREPARO DO LEITO COM PACIENTE

POR QUE:
- Manter o leito limpo e o conforto do paciente.

QUEM:
- Equipe de enfermagem.

COMO: (MATERIAL/PROCEDIMENTO)

Material:

- Luvas de procedimento, suporte de hamper completo, 2 lengéis, 1 forro mével, 1 cobertor e 1 fronha.
Procedimento:

- Lavar as méos, levar o material até préximo da cama e explicar o procedimento ao paciente,

- Calgar as luvas, colocar as roupas de cama limpas sobre uma superficie seca e limpa (mesa, cadeira,
carrinho) na ordem de uso: lengol do colchao, tracado (SN), protetor impermeavel (SN), fronha, lengol comum
e cobertor;

- Solicitar que ele vire para um lado ou rolar por cima dos lencdis;

- Colocar a cama na posicao horizontal e cobrir o paciente com lencol limpo;

- Dobrar o cobertor, se for reutiliza-lo, e colocar sobre superficie limpa e seca, ou no hamper;

- Posicionar o paciente no lado oposto da cama, em decubito lateral e de costas para vocé. Certificar-se de
levantar a grade lateral em frente a ele. Ajustar um travesseiro sob a cabeca dele;

- Enrolar os lengdis inferiores sujos o mais proximo possivel ao paciente (primeiro o tragado, depois o
(lencol de forro) e prender as roupas de cama sob as nadegas, costas e ombros do paciente. Se necessario,
limpar o colchdo com solugao antisséptica e secar antes de colocar os lengéis limpos;

- Colocar a roupa de cama limpa na metade exposta da cama (lencol, tragado s/n, protetor impermeavel s/n),
desenrolando-os na direcdo do paciente, prender as bordas, que estdo na direcdo em que vocé se encontra,
em baixo do colchdo e manter o lencgol esticado;

-Fazer o cliente rolar lentamente na sua dire¢cao sobre as camadas de roupa de cama. Levantar a grade
lateral (de frente para o paciente) e va para o outro lado da cama;

- Abaixar a grade lateral. Ajudar o paciente a se posicionar no outro lado, por cima dos lengais;

-Remover os lengois usados dobrando-os com a parte suja voltada para dentro e colocar no hamper;
-Esticar o lencol limpo, desenrolando e esticando a partir da lateral do colch&do da cabeceira para os pés da
cama e fixar sob o colchao;

-Esticar o tragado s/n e o protetor impermeavel s/n, prendendo-os sob o colchéo;

- Prender as pontas do lencol dobrando sobre os quatro lados do colchdo, de modo que o lengol de baixo
esteja esticado e sem pregas sobre a cama;

- Posicionar o paciente na cama confortavelmente, conforme recomendado;

- Colocar o lengol superior, o cobertor (se houver);

- Fazer uma dobra virando a ponta do lenc¢ol de cobrir por cima do cobertor. Levantar a grade lateral,

- Trocar a fronha;

-Usar da mecanica corporal e movimentos sincronizados.

- Orientar paciente/acompanhante a manter os lencéis esticados para prevenir abrasdes de pele.

- Manter o leito limpo de sujidades ou residuos alimentares

- Deixar a unidade em ordem, encaminhar 0 hamper ao expurgo;

- Lavar as maos e deixar a unidade em ordem;

-Lavar as méos e realizar as anotagdes no prontuario as alteragoes.

QUANDO:
- Diaria ou sempre que necessario.

ONDE: - Nas Unidades de Saude

RESULTADOS ESPERADOS: - Preparar o leito limpo e livre de contaminacgao.
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| - Manter agilidade e seguranca no atendimento.

NORMAS E ROTINAS PROCEDIMENTO OPERACIONAL PADRAO

O QUE (TAREFA): ,
35 - SONDA GASTRICA E ENTERAL (ADULTO)

POR QUE:

- Descompressao do estdbmago e remogao gases e liquidos

- Diagnostico de dismotilidade gastrointestinal

- Administracdo de medicacdes e alimentos

- Tratamentos de obstrucdo e sangramento

COMO: (MATERIAL/PROCEDIMENTO)

Material:

- Luvas de procedimento;

- Sonda n®. 14 a 22;

- Lidocaina 2%;

- Seringa 20 ml;

- Adesivo para fixagao;

- Estetoscopio;

- Gaze nao estéril.

Procedimento:

- Lavar as méos;

- Reunir material necessario na bandeja;

- Orientar cliente quanto ao procedimento e manter medidas de precaucao padrao;

- Posicionar em decubito dorsal, com o corpo alinhado. Cabeceira 45° (se n&o houver contraindicagao)
- Calgas as luvas;

- Medir a sonda: ponta da sonda do I6bulo da orelha a ponta do nariz e depois ao apéndice xiféide;

- Acrescentar 5 cm (medida gastrica) ou 20 cm (sonda enteral) e marcar com esparadrapo;

-Lubrificar sonda com xilocaina gel;

- Se o paciente tiver condig¢des, solicitar sua ajuda;

- Para facilitar a introducéo da sonda na narina, estender a cabeca do paciente;

- Para facilitar a progressao pela faringe, fletir a cabeca;

- Pedir que o paciente realize movimentos de degluticdo e introduzir a sonda até a primeira marca sinalizada
-Testar a sonda:

- Aspirar a sonda e observar a permeabilidade, presenca de possivel conteludo gastrico e reintroduzir o
conteudo gastrico;

-Posicionar a campanula do estetoscopio a altura do estémago e inflar rapidamente 20 ml de ar e, ouvindo-se
o ruido;

- Colocar a ponta da sonda imersa em um copo com agua e observar presenga de borbulhas de ar;

- Para instalar a sonda p6s-piloro, manter o paciente em decubito lateral direito e introduzir a sonda até a
segunda marca;

- Fixar com fita adesiva.

- Registrar o procedimento

QUANDO:

- Segundo prescrigdo ou avaliagdo médica

RESULTADOS ESPERADOS:

- Acesso gastrico ou enteral
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Obs.: A guia é de uso individual. Deve ser guardada na embalagem original, rotulada com
nome e n° do leito do paciente. RX de controle, quando necessario para certificar-se da
posicao da sonda, deve ser realizado apés 4h do procedimento. Deixar, se indicagao, o
paciente em D.L.D. por 4h (ou mandar caminhar). Quando a indicagdo da SNE é rigorosa em
termos de localizagao (jejuno) ha necessidade da avaliagao dos riscos e beneficios para o
paciente ficar 4h em D.L.D.

NORMAS E ROTINAS PROCEDIMENTO OPERACIONAL PADRAO

O QUE (TAREFA): ' , '
36 - SONDA GASTRICA EM RECEM-NASCIDO PRE-TERMO

POR QUE:

- Descompressao gastrica, remogéo gases e liquidos
- Administragcao de medicacdes e alimentos

- Tratamentos de obstrucdo e sangramento

QUEM:
Enfermeiro.

COMO: (MATERIAL/PROCEDIMENTO)

Material:

- Sonda gastrica curta ou longa n° 6 ou 8 Seringas de 3 ou 5 ml, adesivo nao alérgico para fixacdo da sonda,
Cuba com agua para testar a localizagao da sonda, estetoscépio, luvas de procedimento, cueiro ou lencol.
Procedimento:

- Lavar as maos e antebracgo, reunir e preparar o material, orientar o familiar quanto ao procedimento a ser
realizado e examinar o local de inser¢cédo da sonda:

Na via oral, remover a secrec¢ao local e na via nasogastrica, examinar as narinas, escolhendo a mais larga, e
se muito ressecada lubrifica-las com soro fisiolégico 0,9%%.

-Fazer a medida da sonda: colocar a ponta da sonda sobre a base do nariz até o I6bulo da orelha e deste até
a metade da distancia entre o apéndice xiféide e o coto/cicatriz umbilical, (marcar com uma tira de
esparadrapo)

- Conversar com o familiar antes de manusear a crianga e enrolar com o cueiro, contendo suas maos;

- Colocar o neonato em decubito lateral ou dorsal, com a cabecga levemente fletida.

- Introduzir a sonda por via oral ou nasal da maneira menos traumatica possivel, segurando com a mao a
cabeca de o recém-nascido introduzir a sonda para baixo e posteriormente, até a marca de esparadrapo;

- Fixar a sonda em forma de “H” com adesivo nao alérgico em regido supra labial até a medida pré-
determinada, deixando livre a area Peri oral, tanto para a via oral como nasal, sobrepondo o esparadrapo.

- Verificar a posigéo da sonda: a) aspirar o conteudo gastrico delicadamente, através da seringa; b) injetar 2
ml de ar no estdbmago e simultaneamente auscultar com o estetoscoépio a regido epigastrica o ruido do ar.
Apos, aspira-lo para evitar distensdo abdominal.

- Deixar o paciente confortavel, 0 ambiente organizado e anotar o procedimento no prontuario.

QUANDO:
- Segundo prescrigdo ou avaliagdo médica

ONDE:
- Na unidade de Saude do Municipio.

RESULTADOS ESPERADOS:
- Acesso gastrico ou enteral

Obs.: A guia é de uso individual. Deve ser guardada na embalagem original, rotulada com
nome e n° do leito do paciente. RX de controle, quando necessario para certificar-se da
posicao da sonda, deve ser realizado apés 4h do procedimento. Deixar, se indicagdo, o
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paciente em D.L.D. por 4h (ou mandar caminhar). Quando a indicagdao da SNE é rigorosa em
termos de localizagcao (jejuno) ha necessidade da avaliagdo dos riscos e beneficios para o
paciente ficar 4h em D.L.D.

NORMAS E ROTINAS PROCEDIMENTO OPERACIONAL PADRAO

O QUE (TAREFA): -
37 - TRANSPORTE/TRANSFERENCIA DO LEITO PARA MACA

POR QUE:
-Transferir o paciente com conforto e seguranga evitando acidentes.
- pacientes internados, ambulatoriais e de pronto atendimento impossibilitados de se locomover.

QUEM:
- Equipe de enfermagem.

COMO: (MATERIAL/PROCEDIMENTO)

Material:

- Maca com colch&o, cobertor e lengol, luvas de procedimento.

Procedimento:

-Higienizar as maos, explicar o procedimento ao paciente;

-Forrar o colchdo da maca com lengol e colocar biombo ou fechar a porta da sala;

-Soltar o lengol moével da cama e enrolar as laterais e colocar a maca paralelamente ao lado da cama;

-Deitar o paciente em decubito dorsal horizontal e verificar as condigbes de acessos venosos e infusdes, as
fixagbes das sondas e drenos e as condi¢bes de drenagem;

-Puxar as bordas do lengol que estao presas debaixo do colchao do paciente;

-Posicionar dois profissionais do lado do leito e outros dois ao lado da maca (ou quantos forem necessarios) e
todos segurando o lengol debaixo;

-Realizar a transferéncia do paciente para a maca com um s6 movimento, sincronizando a agao dos
profissionais;

-Cobrir 0 paciente com lengol e cobertor, s/ n e elevar as grades de protegao e encaminhar o paciente ao local
desejado e deixa-lo confortavel, higienizar as maos;

- Lavar as maos realizar as anotag¢des do procedimento no prontuario, FAA ou evolucgao.

-Recomendacgobes:

- Emprego de uma mecanica corporal adequada para evitar esforcos desnecessarios e prevenir danos nao so
para si como para o paciente. - Os movimentos devem ser planejados e fazer uma contagem para todos
agirem juntos, somando forcas.

- Encaminhar o paciente olhando para frente com bastante cuidado. Observar o gotejamento de soros € o
posicionamento dos drenos. Pacientes graves devem ficar constantemente acompanhados por um funcionario
da enfermagem.

QUANDO:
- Paciente impossibilitado de locomover e riscos de queda da maca;
- Quando houver a necessidade de transferéncia.

ONDE:
- Nas Unidades de Saude

RESULTADOS ESPERADOS:
-Promover privacidade, prevenir quedas, demonstrar preocupagédo com o bem estar do usuario;
-Reduzir a transmissao de microrganismos.
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NORMAS E ROTINAS PROCEDIMENTO OPERACIONAL PADRAO

O QUE (TAREFA): ,
38 - TECNICA DE TRICOTOMIA

POR QUE:
- Remocgéao de pélos de uma determinada area, para higiene (tricotomia facial, colocacao de dispositivo para
incontinéncia urindria), preparo de exames ou procedimentos cirurgicos.

QUEM:
- Equipe de enfermagem.

COMO: (MATERIAL/PROCEDIMENTO)

Material:

- Luvas de procedimentos, aparelho tricotomia, cuba rim, agua, sabao e gazes ou compressas.
Procedimento:

- Higienizar as méos;

- Explicar ao paciente o procedimento e a finalidade do mesmo;

- Calcar as luvas;

- Utilizar aparelho descartavel, expor a area a ser tricotomizada;

- Friccionar gaze embebida em solug¢ao de agua e sabao, na area que sera tricotomizada;
- Iniciar a tricotomia no sentido do crescimento do pélo;

- Repetir o procedimento até completar a area;

- Limpar e secar o local;

- Recolher o material;

- Deixar o paciente confortavel;

- Higienizar as méos;

- Checar no prontuario do paciente o procedimento realizado.

QUANDO:
- Conforme prescricdo médica.

ONDE:
- Nas Unidades de Saude

RESULTADOS ESPERADOS:
- Remocgao completa dos pélos conforme prescrigao.

NORMAS E ROTINAS PROCEDIMENTO OPERACIONAL PADRAO

O QUE (TAREFA): ]
39 - ADMINISTRAGAO DE MEDICAMENTOS VIA OCULAR
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POR QUE:
- Auxiliar no tratamento de patologias oculares, exames oftalmoldgicos ou lubrificagdo ocular.

QUEM:
- Equipe de enfermagem.

COMO: (MATERIAL/PROCEDIMENTO)

Material:

- Bandeja, luva de procedimento, gaze, conta-gotas e medicagao prescrita, lengo de papel se necessario.
Procedimento:

-Lavar as maos, conferir a prescricdo, preparar o material e leva-lo numa bandeja até o paciente;
-Explicar o procedimento ao paciente/familiares e calgar as luvas de procedimento;

-Fazer ou auxiliar o paciente na lavagem dos olhos, com agua, se houver presenca de secrecao/residuos;
-Lavar e secar no sentido do canto interno do olho para o externo;

-Colocar o paciente sentado ou elevar a cabeceira com a cabeca inclinada para tras;

-Afastar com os dedos a palpebra inferior com auxilio de uma gaze e solicitar que o paciente olhe para cima;
-Aplicacgao de colirio:

-Remover o conta-gotas e pingar o numero de gotas prescritas, aproximadamente 1 a 2 cm acima do saco
conjuntival com o cuidado de n&o tocar na conjuntiva do paciente.

-Orientar o cliente a fechar os olhos, mové-los e piscar suavemente.

-Secar o excesso de medicagao com um lengo de papel ou gaze e desprezar.

-Aplicacao de pomadas:

-Aplicar uma fina camada de pomada ao longo da extremidade interna da palpebra inferior (na conjuntiva),
com o cuidado de n&o tocar a ponta da bisnaga na conjuntiva do paciente.

-Limpar o excesso com uma gaze.

-Solicitar que o paciente permanec¢a com o olho fechado por alguns minutos.

- Recolher o material em uma bandeja e desprezar no local apropriado;

- Retirar as luvas e lavar as maos;

-Checar o procedimento e fazer as anotagdes prontuario.

Observacoes:

Caso tenham sido prescritas gotas e pomada, as gotas devem ser instiladas primeiramente.

Utilizar um novo lengo de papel absorvente para cada olho para evitar contaminagao cruzada.

Se a ponta do conta-gotas ou pomada for contaminada, descarte-o0s e providencie outro estéril.

QUANDO:
- pacientes em tratamento de patologias oculares, dilatagdo pupilar, anestesia, melhoria dos tecidos

ONDE:
- Nas Unidades de Saude

RESULTADOS ESPERADOS:
- Auxiliar o pacientes em tratamento de patologias oculares na recuperagéo

NORMAS E ROTINAS PROCEDIMENTO OPERACIONAL PADRAO

O QUE (TAREFA): )
40 - ADMINISTRAGAO DE MEDICAMENTOS VIA AURICULAR
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- Auxiliar no tratamento de patologias especificas no interior do pavilhdo auricular, exames otoldgicos.

QUEM:
- Equipe de enfermagem.

COMO: (MATERIAL/PROCEDIMENTO)

Material:

-Bandeja, medicacgéao prescrita, conta-gotas, gaze e luvas de procedimento, se necessario.
Procedimento:

- A medicacao deve ser administrada em temperatura ambiente, se estiver guardada em geladeira, retirar
e aguardar o tempo necessario

-Lavar as méos,

- Conferir a prescri¢cao e reunir o material em uma bandeja e levar até o paciente;

-Explicar o procedimento ao paciente e ou os familiares;

-Colocar o paciente sentado ou deitado, com a cabeca inclinada lateralmente;

- Calgar luvas de procedimento;

-Segurar a porgao superior do pavilhdo auricular e puxar suavemente o lI6bulo para cima e para tras em
pacientes adultos. Em criangas, o I6bulo é puxado para baixo e para tras;

- Com o auxilio de uma fonte de luz, examine o canal auditivo para verificar se ha secre¢édo. Caso haja, limpe
o canal com lengo de papel absorvente ou cotonete;

- Pingar a quantidade de gotas prescritas sem tocar o conta gotas no paciente;

- Pedir ao paciente para permanecer em decubito lateral por 3 a 6 minutos;

- Repetir o procedimento no lado contrario, se estiver prescrito;

-Se o paciente apresentar vertigem mantenha a grade lateral da maca elavada e ajude-o durante o
procedimento, se necessario;

- Aplicagao de cremes, usarem gaze colocando na extremidade e introduzir no ouvido com o auxilio de uma
pinca;

- Deixa o paciente confortavel;

- Recompor a unidade e recolher o material e encaminha-lo para o descarte e ao expurgo;

- Lavar as méos;

- Checar o procedimento e fazer as anotagbes do procedimento no prontuario.

QUANDO:
- Em pacientes com tratamento de patologias otolégicas, diminuirem o cerimen e alivio da dor e produzir
anestesia local.

ONDE:
- Nas Unidades de Saude

RESULTADOS ESPERADOS:
- Auxiliar o pacientes em tratamento de patologias otoldgicas e na recuperacéo e alivio da dor.

NORMAS E ROTINAS PROCEDIMENTO OPERACIONAL PADRAO

O QUE (TAREFA): ]
41 - ADMINISTRAGAO DE MEDICAMENTOS VIA NASAL
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- Administrar medicamento através das narinas para auxilio no tratamento de doencgas inflamatérias e
infecciosas das vias.

QUEM:
- Equipe de enfermagem.

COMO: (MATERIAL/PROCEDIMENTO)

Material:

- Bandeja, lencos de papel, papel higiénico ou gaze s/n, conta gotas e medicacao prescrita, luvas de
procedimento.

Procedimento:

- A medicacao deve ser administrada em temperatura ambiente, se estiver guardada em geladeira, retirar
e aguardar o tempo necessario

- Lavar as méos,

- Conferir a prescri¢cao e reunir o0 material em uma bandeja e levar até o paciente;

- Explicar o procedimento ao paciente e ou os familiares;

- Orientar o paciente a assuar suavemente o nariz com o papel higiénico. Casa nao seja contra indicado

- Solicitar para que limpe as narinas com lencos de papel ou limpar caso o paciente esteja impossibilitado;
- Colocar o paciente sentado ou elevar a cabeceira da cama em 45°;

- Para acesso do medicamento:

. na faringe posterior: solicitar ao paciente que incline a cabeca para tras.

. no seio etmdide ou esfendide: colocar travesseiro sob os ombros e inclinar a cabega do paciente para tras.
. hos seios frontais e maxilares: solicitar ao paciente que incline a cabecga para tras e para o lado que deve
ser tratado.

- Apoiar a méo ndo dominante na testa do paciente, enquanto levanta a narina.

- Segurar o frasco de medicagao proximo ao nariz em dire¢do ao septo nasal com a mao dominante;

- Pingar o numero de gotas indicado nas narinas, ndo tocar nas paredes da narina;

- Observar a reacgao do paciente, posiciona-lo confortavelmente na cama ou cadeira, se necessario;

- Orientar o paciente a nao assuar o nariz imediatamente apds a instilacdo da medicagao, apesar do
desconforto que ela pode vir a causar.

- Recolher o material, coloca-lo na bandeja e encaminhar ao expurgo;

- Lavar as maos, checar o procedimento e realizar as anotagdes no prontuario.

QUANDO:
- Prescri¢ao para pacientes com tratamento de patologias nasais.

ONDE:
- Nas Unidades de Saude

RESULTADOS ESPERADOS:
- Recuperacéo e alivio da dor em pacientes com tratamento de patologias das vias aéreas.

NORMAS E ROTINAS PROCEDIMENTO OPERACIONAL PADRAO

O QUE (TAREFA): ] ] ] ]
42 - ADMINISTRACAO DE MEDICAGAO POR NEBULIZAGAO/INALAGAO

POR QUE:
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- Fluidificar secrecdes brdonquicas facilitando a sua expectoracéo;
- Promover a bronca dilatagédo do trato respiratério utilizando medicagao especifica;
- Possibilitar a vasoconstricdo das vias aéreas superiores.

QUEM:
- Equipe de Enfermagem.

COMO: (MATERIAL/PROCEDIMENTO)
Material:
- Nebulizadores
- Mascara para nebulizadores;
- Seringa estéril de 5 ml;
- Latex, silicone ou extensao plastica;
- Fonte de ar comprimido/oxigénio ou compressor portatil, conforme prescri¢ao;
- Solugao prescrita;
- Bandeja;
Procedimento:
- Ler a prescricao;
- Lavar as méaos;
- Reunir o material;
- Orientar o paciente e/ou acompanhante sobre o procedimento;
- Posicionar o paciente Fowler ou semi fowler; *
- Conectar o nebulizador em latex, silicone ou extensao plastica;
- Ligar a valvula de ar comprimido/oxigénio ou compressor de 6 a 8l/min. (até formar uma palidez, sudorese);
- Adaptar a mascara ao rosto do cliente envolvendo o nariz e a boca;*
- Orientar o paciente para que mantenha a boca semi-aberta e que realize movimentos inspiratérios lentos e
profundos. Em criangas retirar o bico e manté-las acordadas;
- Proceder a nebulizagao até o término da solugéo, observando reagdes colaterais (taquicardia, palidez,
sudorese);
- Remover o nebulizador, lava-lo e coloca-lo em solucéo desinfetante ou esteriliza-lo conforme rotina.
- Lavar as méos;
- Fazer registro.
Obs.: Na presenca de intercorrencias, comunicar o enfermeiro.
* Este procedimento pode ser alterado de acordo com as condi¢gbes do paciente

QUANDO:
- Apés solicitagdo médica.

ONDE:
- Em todas as unidades de Saude.

RESULTADOS ESPERADOS:
- Possibilitar manter vias aéreas superiores permeaveis.

NORMAS E ROTINAS PROCEDIMENTO OPERACIONAL PADRAO
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O QUE (TAREFA):
43 - ADMISTRACAO DE MEDICAMENTOS VIA ORAL

POR QUE:

-Administrar medicamentos pela boca para ser absorvido no trato gastrointestinal, sob a forma de
comprimidos, drageas, capsulas, liquidas e pds para que alcancem o trato digestivo através da boca, sonda,
sonda nasogastrica ou nasoenteral

QUEM:
- Equipe de enfermagem

COMO: (MATERIAL/PROCEDIMENTO)

Material:

- Bandeja com:

- Colher, copo medida/descartavel de 30 ml ou seringa ou conta-gotas;

- Medicamento prescrito;

- Rétulo de identificagao: Nome do paciente, medicamento, leito, dose e horario.

Procedimento:

- Lavar as maos e reunir todos os materiais necessarios no bandeija;

- Conferir atentamente a prescricao médica:

- Conferir o rétulo, data de validade e o aspecto do medicamento;

- Observar a maneira mais aceitavel para a ingesta do medicamento;

- Diluir o medicamento com agua quando necessario;

- Lavar a bandeija até o paciente e coloca-la na mesa de cabeceira;

- Explique o procedimento ao paciente chamando-o pelo nome;

- Colocar o paciente sentado ou em decubito elevado;

- Entregar o copinho com o0 medicamento e copo com agua ao paciente;

- Esperar o paciente deglutir todos os medicamentos;

- Observar e anotar qualquer tipo de reacao do paciente apés receber determinado medicamento;

- Se o paciente apresentar confusdo ou desorientagao, verificar o interior de sua boca certificando-se de que
ele engoliu a medicagéo;

- Se o paciente recusar alguma medicacao registre a recusa e avisar o enfermeiro;

- Caso nao haja condigbes do paciente deglutir capsulas, ndo deve abri-las e administrar seu conteudo;
- Verificar com o médico a possibilidade de alteragcao da terapéutica medicamentosa caso nao deglutir;
- Reorganizar o material apos procedimento;

- Recolocar o paciente em posicéo confortavel e segura;

- Desprezar o material descartavel no lixo;

- Checar apo6s sua administracéo e, se nao foi dado, deve-se circular o horario e anotar o procedimento;
- Checar o procedimento e realizar as anotagdes no prontuario, FAA ou evolugao;

- Lavar as méos.

Recomendagodes:

- Cuidar os “cincos certos”: droga certa, dose certa, hora certa, paciente certo e via certa.
-Segundo Du Gas e Du Gas (1977), tradicionalmente os “cinco certos” tem servido como guia para a
administracdo de medicamentos.

QUANDO: Apés solicitacdo medica.

ONDE: Nas unidades de Saude.

RESULTADOS ESPERADOS:
-Obter efeitos locais no trato gastrointestinal, auxilia no tratamento, na recuperacao e alivio da dor;
-Produzir efeitos sistémicos apds a absor¢ao na circulagdo sanguinea.
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NORMAS E ROTINAS PROCEDIMENTO OPERACIONAL PADRAO

O QUE (TAREFA): ] ]
44 - ADMINISTRAGAO DE MEDICAGAO VIA SUBLINGUAL

POR QUE:

- Administrar medicagdes por via sublingual para serem absorvidos diretamente pelos pequenos vasos
sanguineos ali situados, sem passar através da parede intestinal e pelo figado. Essas substancias atuam
rapidamente porque o epitélio fino e a abundante vasculatura da mucosa bucal possibilitam a absorgéo direta
pela corrente sanguinea.

QUEM:
- Equipe de enfermagem.

COMO: (MATERIAL/PROCEDIMENTO)

Material:

- Bandeja, copinhos descartaveis, fita crepe e etiqueta, seringa, triturador de comprimidos, espatula,
canudinho, conta-gotas, papel toalha, medicamento prescrito e copo com agua.

Procedimento:

- Lavar as méos,

- Conferir a prescri¢cao e reunir o material em uma bandeja;

- Identificar os copinhos com os rétulos;

- Colocar os medicamentos no copinho sem toca-los;

- Levar a bandeja até o paciente e coloca-la na mesa de cabeceira;

- Informar o procedimento ao paciente chamando-o pelo nome;

- Conferir a etiqueta com os dados do paciente;

- Colocar o paciente sentado ou em decubito elevado;

-Entregar o medicamento ao paciente orientando-o para coloca-lo sob a lingua sem mastigar ou deglutir
até que ele se dissolva totalmente;

-Em medicacbes com acao anti hipertensiva, verificar a pressao arterial a cada 30 minutos por 2 horas em
média.

-Em casos de reagdes adversas, comunicar enfermeiro e médico;

-Verificar o nivel de consciéncia do paciente a fim de avaliar se a terapia medicamentosa por via sublingual
deve ser revista junto ao médico;

- Recolocar o paciente em posicao confortavel e segura;

- Desprezar o material descartavel no lixo e lavar as maos;

- Checar ap6s sua administracao e, se nao foi dado, deve-se circular o horario e anotar o procedimento;
- Realizar anotac¢des de enfermagem no prontudrio.

- Recolher o material, coloca-lo na bandeja e encaminhar ao expurgo;

- Lavar as méos, checar o procedimento e realizar as anota¢gdées no prontuario.

QUANDO:
- Prescricdo médica de via sublingual para serem absorvidos com atuacéo rapidamente.

ONDE:
- Nas Unidades de Saude

RESULTADOS ESPERADOS:
- Rapida absorcéo e agilidade no tratamento e na recuperagao.
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NORMAS E ROTINAS PROCEDIMENTO OPERACIONAL PADRAO

O QUE (TAREFA): ] ,
45- ADMINISTRAGAO DE MEDICAMENTOS VIA NASOGASTRICA/ENTERAL

POR QUE:
- Administrar medicagbes por sonda a pacientes com impossibilidades, dificuldades ou contra indicagdes de
deglutico.

QUEM:
- Equipe de enfermagem.

COMO: (MATERIAL/PROCEDIMENTO)

Material:

-Bandeja, triturador de comprimido e medicacgéo prescrita, seringas, luva de procedimento, estetoscépio, copo
com agua filtrada, cuba rim, gaze, papel toalha e fita adesiva/etiqueta.

Procedimento:

01-Conferir a prescrigao médica, fazer etiquetas de identificacdo com informacdes do paciente e
medicamento;

03- Reunir o material em uma bandeja e lavar as maos;

05- Retirar o medicamento e:

a. Se for solugdo — aspirar a dose prescrita com uma seringa de 10 ou 20 ml

b. Se for comprimido — retirar da embalagem, triturar até tornar po, diluir em 10 ml de agua potavel e aspirar
com seringa de 10 ou 20 ml;

-ldentificar a seringa com etiqueta, levar a bandeja até o paciente e coloca-la na mesa auxiliar;

-Explicar o procedimento ao paciente ou acompanhante;

-Solicitar ao paciente que fique sentado ou coloca-lo em posig¢ao de “Fowler” ou “semi-Fowler”;

- Lavar as méaos, calgar luvas e testar a permeabilidade e o posicionamento da sonda;

-Adaptar seringa na sonda e injetar lentamente toda a medicacao;

-Ap06s a ultima administracdo, lavar a sonda/gastrostomia sob pressdo com agua potavel;

-Deixar a sonda fechada e manter o paciente confortavel;

-Reunir o material utilizado, retirar as luvas e lavar as maos;

-Checar o procedimento e realizar anotagbes de enfermagem no prontuario.

Observacoes:

-Medicacgdes oleosas e com revestimento entérico ou comprimidos ou capsulas de liberagao controlada sao
contra indicadas para administracdo por SNG. Medicacgbes oleosas aderem a parede da sonda e resistem a
mistura com solugdes de irrigagdo e o esmagamento de comprimidos com revestimento entérico ou de
liberacao controlada, para facilitar o transporte através da sonda, destréi as suas propriedades pretendidas.
-Apos administragdo de a medicacgéo injetar:

Criangcas com SNG n° 8FR — 5 ml de agua filtrada

SNG n° 10FR - 7 ml de agua filtrada

SNE n° 6FR — 8 ml de agua filtrada

SNE n° 8FR — 10 ml de agua filtrada

Adulto — SNE ou SNG — 20 ml de agua filtrada

-Em casos de reagdes adversas, comunicar enfermeiro e médico.

QUANDO:
- Administrar medicacdes por sonda a pacientes com impossibilidades ou contra indicagbes de degluticio.

ONDE:
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=

- Nas Unidades de Saude

RESULTADOS ESPERADOS:
- Rapida absorcéo e agilidade no tratamento e na recuperagao.

NORMAS E ROTINAS PROCEDIMENTO OPERACIONAL PADRAO

O QUE (TAREFA): ]
46 - ADMINISTRAGAO DE MEDICAMENTOS VIA RETAL

POR QUE:
- Administrar medicagao contra indicada por via oral ou quando o farmaco pode ser instavel no sistema
digestivo, favorecendo a absorgéo devido a circulagdo dupla existente na mucosa retal.

QUEM:
- Equipe de enfermagem.

COMO: (MATERIAL/PROCEDIMENTO)

Material:

-Bandeja, gel hidrossoluvel, medicamento prescrito, saco plastico, luva de procedimento, gaze e papel
higiénico, comadre (S/N), biombo, mascara descartavel, 6culos de protecgéao, fita adesiva e etiqueta.

Em casos de administracao de solugdes: sonda retal, extensao para o frasco de solugao, forro impermeavel,
lencol, toalha de banho.

Procedimento:

-Conferir a prescricao e reunir o material,

- Lavar as maos;

- Nos casos de lavagem ou clister:

a- Preparar a solugao prescrita a uma temperatura morna

b- Conectar o equipo de soro a sonda e retirar o ar;

-Levar a bandeja ao quarto e coloca-la na mesa de cabeceira;

-Explicar o procedimento ao paciente;

- Solicitar para todos os acompanhantes do outros pacientes sairem;

- Fechar as portas do quarto ou sala de procedimento;

-Isolar o leito com biombos s/n

-Colocar forro impermeavel e toalha sob o paciente;

-Calgar luvas de procedimento;

- Solicitar ao paciente que faca higiene da regiao anal, ou realize quando estiver impossibilitado;

- Posicionar o paciente em Sins (Decubito lateral esquerdo) e cobrir com lengol mével,

- Calcar as luvas de procedimento, colocar a mascara s/n

- Afastar os gluteos com auxilio de uma gaze;

- Introduzir o medicamento prescrito:

- a. Introduzir o supositério, pelo anus até o esfincter interno e contra a parede do reto, 10 cm no adulto e 5
cm na crianca e bebé,

b. Pomadas lubrificar o aplicador removendo a tampa protetora e pressionar o tubo impelindo através do bico;
- Introduza o aplicador no interior do reto delicadamente, pressione a quantidade prescrita e limpe area retal;
- Solicitar ao paciente para nao fazer forca de evacuar;

- A plicar uma compressao para segurar as nadegas para manter a medicagao no lugar;

- O paciente devera permanecer na mesma posi¢cao por no minimo 5 minutos;




:
SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE DE PALMITAL - PR

Rua: Esc. Egleci T. G. Campanini 1.250 — Centro
CNPJ: 09.290.590/0001-09
Fone: (42)3657-2309 Cep:85.270-000

- Recolher o material e desprezar no local adequado;

- Lavar as maos;

-Checar o procedimento realizado com data, horario e carimbar no prontuario, FAA e prescrigao;
- Realizar anotagdes do procedimento e intercorrencias.

QUANDO:
- Prescricdo médica e facilitar eliminacoes de fezes e eliminar gases ou evitar distensdo abdominal;

ONDE:
- Nas Unidades de Saude

RESULTADOS ESPERADOS:
- Rapida absorgao e agilidade no tratamento e na recuperacao.

NORMAS E ROTINAS PROCEDIMENTO OPERACIONAL PADRAO

O QUE (TAREFA): )
47 - ADMISTRAGAO DE MEDICAMENTOS VIA PARENTERAL

POR QUE:

- Administracdo de drogas pela via Intradérmica, subcutanea, intramuscular, intravenosa, entre outras.
Intramuscular
- Introducao de uma droga dentro do corpo muscular. Os locais para essa via de administragao sao: regiao
deltéide (brago), dorso gluteo (nadegas), ventro gluteo (hochstetter), vasto lateral da coxa.

- Em criangas que n&o caminham aplicar no vasto lateral da coxa, e em adultos no ventre gluteo ou dorso
gluteo, salvo quando indicagao especifica.

- O volume normalmente administrado varia de 2 a 5 ml, ndo ultrapassando a 2 ml em criancas de até 1 ano
de idade.

QUEM:
- Auxiliar, Técnicos de Enfermagem.

COMO: (MATERIAL/PROCEDIMENTO)

Material;

- Bandeja contendo: Agulha, seringa descartavel (de acordo com a viscosidade da droga, espessura do
tecido adiposo e/ou massa muscular), algodao embebido em solugao anti-séptica.

- Droga prescrita;

Procedimento:

- Rever a prescricdo; lavar as maos, preparar o material;

- Preparar o medicamento observando os principios de assepsia;

- Higienizar o gargalo da ampola ou borracha vedante do frasco-ampola depois de retirada do lacre central;
- Retirar o ar remanescente na seringa e manter a agulha protegida; Trocar a agulha;

- Orientar o paciente e/ou acompanhante sobre procedimento;

- Liberar a area de aplicagao evitando exposi¢ao desnecessaria do paciente;

- Anti-sepsia do local com movimentos firmes, sentidos Unico;

- Manter o algodao na mao esquerda;

- Firmar o musculo com a méao esquerda;

- Introduzir a agulha num angulo de 90° em movimento unico e firme;

- Soltar o musculo e com a méo livre proceder a aspiragéo, e na presenga de sangue, retirar a agulha e
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repetir a técnica;

- Introduzir o medicamento lentamente, observando as rea¢des do paciente;

- Retirar a agulha com movimento rapido e firme, pressionando o algoddo e massageando com movimentos
circulares;

- Desprezar o material em caixa coletor apropriado;

- Lavar as maos; Fazer anotacoes;

QUANDO:
- Na indicacéo de terapia parenteral;

ONDE:
- Em todas as unidades de Saude

RESULTADOS ESPERADOS:
- Rapida absorcgéao e agilidade no tratamento e na recuperacgao.

NORMAS E ROTINAS PROCEDIMENTO OPERACIONAL PADRAO

O QUE (TAREFA): ] ,
48 - PUNGAO VENOSA COM CATETER VENOSO PERIFERICO (ABOCATH)

POR QUE:

- Manter acesso venoso periférico permeavel.
QUEM:

- Equipe de Enfermagem

COMO: (MATERIAL/PROCEDIMENTO)

Material:

-- Luvas de procedimento, bandeja, garrote, algodao com alcool 70%, fita adesiva;

- Cateter venoso periférico (abocath) com o calibre desejado e equipo macrogotas/microgotas;

- SF 0,9%, agua destilada, ou solugao prescrita pelo médico;

Procedimento:

- Lavar as méos;

- Reunir o material na bandeja;

- Acoplar o equipo na solucéo, conforme prescricdo médica;

- Explicar o procedimento ao paciente;

- Manter precaugéo padrao;

- Cortar tiras de micropore ou esparadrapo e deixa-los ao alcance;

- Selecionar o local a ser puncionado;

- Colocar o garrote acima do local selecionado;

- Fazer a anti-sepsia da pele com algodao embebido em alcool 70%;

- Firmar a pele do paciente com uma das maos e com a outra segurar o abocath com o bisel para cima;
- Introduzir o abocath na direcdo do retorno venoso, retirar o mandril do abocath com cuidado para n&o perder
0 acesso venoso,

- Retirar o garrote;

- Conectar o equipo, deixando correr o gotejamento solicitado;

- Observar o local puncionado e, se nao houver formacgao de soroma proceder a fixagao do abocath
com esparadrapo ou micropore;

- Rotular o soro com data, hora e rubrica; registrar.
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QUANDO:
- Na indicac&o de terapia parenteral;

ONDE:
- Em todas as unidades de Saude

RESULTADOS ESPERADOS:
- Manter o0 acesso venoso permeavel.

NORMAS E ROTINAS PROCEDIMENTO OPERACIONAL PADRAO

O QUE (TAREFA): ]
49 - PUNGAO VENOSA COM SCALP

POR QUE:
- Manter acesso venoso periférico permeavel.

QUEM:
- Equipe de Enfermagem

COMO: (MATERIAL/PROCEDIMENTO)

Material:

- Scalp de calibre adequado; seringa 03 ml;

- SF 0,9% ou agua destilada (3 ml);

- Agulha 25x7; garrote;

- Copo descartavel com algodao com alcool 70%

- Fita adesiva;

- Bandeja;

- Luvas de procedimento.

Procedimento:

- Lavar as maos; reunir o material na bandeja;

- Aspirar 03 ml de SF 0,9% ou AD com técnica asséptica e conectar ao scalp;
- Explicar o procedimento ao paciente;

- Manter precaucgéo padrao;

- Cortar tiras de micropore ou esparadrapo e deixa-los ao alcance;
- Selecionar o local a ser puncionado;

- Colocar o garrote acima do local selecionado;

- Fazer a anti-sepsia da pele com algodao com alcool 70%;

- Firmar a pele do paciente com uma das maos e, com a outra segurar o scalp pelas suas abas com o bisel

para cima;
- Introduzir o scalp na diregdo do retorno venoso, aspirar com a seringa para observa-lo;
- Retirar o garrote;

- Observar o local puncionado e, se nao houver formacao de soroma proceder a fixagao do scalp com

esparadrapo ou micropore;

- Conectar o equipo de soro ou seringa no scalp e introduzir a solugao prescrita conforme indicado; rotular o

adesivo com data, hora e rubrica; registrar.
OBS: Observar a troca minima do scalp a cada 72 h (exceto pediatria);

QUANDO:
- Na indicacao de terapia parenteral;

ONDE:
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- Em todas as unidades de Saude

RESULTADOS ESPERADOS:
- Manter 0 acesso venoso permeavel.

NORMAS E ROTINAS PROCEDIMENTO OPERACIONAL PADRAO

O QUE (TAREFA): ] ,
50- ADMISTRAGAO DE MEDICAMENTOS VIA INTRADERMICA

POR QUE:

- Introduzir medicamentos na derme.

- Auxiliar o diagnéstico;

- Testar a sensibilidade;

- Introduzir no organismo a vacina especifica;

QUEM:
Equipe de Enfermagem

COMO: (MATERIAL/PROCEDIMENTO)

Material;

- Bandeja com:

- Algodao com anti-séptico (exceto em vacina BCG);

- Seringa de 01 ml;

- Agulha 10 x 5;

- Medicacgao preparada na seringa;

- Luvas de procedimento.

Procedimento:

- Lavar as maos;

- Conferir a prescricao médica;

- Reunir e preparar o material;

- Levar o material na bandeija até o paciente;

- Orientar o paciente e/ou acompanhante sobre o procedimento;
-Calcgar as luvas de procedimento;

- Escolher o local de aplicacéo;

- Posicionar o paciente adequadamente;

- Manter a privacidade do paciente com biombos s/n;

- Expor a area de aplicagao e fazer a anti-sepsia da pele;

- Pingar a pele entre os dedos polegar e indicador de uma das maos;
- Com a outra mao, introduzir a agulha toda num angulo de 15°;

- Injetar levemente a dose indicada (maximo de 0,5ml) até formar uma papula apds despingamento da pele;
- Retirar a agulha em movimento unico e firme;

- Recolher o material e despreza-lo em caixa coletora apropriada;
- Lavar as méaos;

- Fazer anotagdes no prontuario, FAA ou evolugéo.

QUANDO:
- Ap6s solicitagdo médica.

ONDE:
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- Nas unidades de Saude.

RESULTADOS ESPERADOS:
-Recuperacao e auxilio no diagnéstico do paciente em tratamento.

NORMAS E ROTINAS PROCEDIMENTO OPERACIONAL PADRAO

O QUE (TAREFA)
51 - ADMISTRACAO DE MEDICAMENTOS SUBCUTANEA

POR QUE:
- Introduzir medicamentos na camada subcutanea.

QUEM:
- Técnico e auxiliar de Enfermagem

COMO: (MATERIAL/PROCEDIMENTO)

Material;

- Bandeja com:

- Seringa de 01 cm;

- Agulha 13 x 4,5;

- Algod&o com anti-séptico;

Procedimento:

- Medicagao preparada na seringa;

- Conferir a prescrig¢ao;

- Lavar as maos;

- Preparar o medicamento e trocar a agulha para aplicagéo;

- Orientar o paciente e/ou acompanhante sobre o que sera feito;
- Escolher o local de aplicagdo observando o rodizio;

- Posicionar o paciente;

- Manter o local de aplicacao fixo entre os dedos: médio, indicador e polegar;
- Com a outra mao, introduzir a agulha toda num angulo de 90°;
- Aspirar para verificar se algum vaso foi atingido;

- Injetar o liquido lentamente;

- Retirar a agulha em movimento unico e firme;

- Fazer compressao leve do local sem massagear;

- Reorganizar o material e despreza-lo em caixa coletora apropriada;
- Lavar as méos;

- Fazer anotacdes.

Observacao: A insulina exige cuidados especiais.

QUANDO:
- Apos solicitagdo médica.

ONDE:
- Nas unidades de Saude.

RESULTADOS ESPERADOS:

RESULTADOS ESPERADOS:
- Introduzir medicamentos de acao gradual e lenta.
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NORMAS E ROTINAS PROCEDIMENTO OPERACIONAL PADRAO

O QUE (TAREFA): ]
52 - ADMINISTRAGAO DE MEDICAMENTO VIA ENDOVENOSA

POR QUE:

- Administrar medicamentos que necessitem agao rapida, exceto oleosos e em suspensao.
- Introduzir grandes quantidades de liquidos

- Fazer transfusdes de sangue

QUEM:
-Equipe de Enfermagem.

COMO: (MATERIAL/PROCEDIMENTO)

Material; -.

- Bandeja com: garrote, algoddo com anti-séptico, seringa descartavel e agulha descartavel;
- Dispositivos intravenosos descartaveis e medicagao prescrita preparada na seringa.
Procedimento:

- Rever a prescri¢ao;

- Reunir o material;

- Lavar as méos;

- Orientar o paciente e/ou acompanhante sobre procedimento;

- Verificar o local mais apropriado para puncao e condi¢cdes da rede venosa,;

- Deitar ou sentar o paciente com brago apoiado, expondo a area de aplicacéo;

- Passar garrote acima do local de puncéo;

- Fazer paciente fechar a mao e conserva-la fechada até a segunda ordem;

- Fazer antissepsia do local;

- Estender a pele com a méao esquerda e introduzir a agulha com bizel voltado para cima com a méo direita;
- Certificar-se se ha refluxo de sangue;

- Retirar a agulha com movimento unico e firme;

- Comprimir o local até hemostasia;

- Recolher o material e desprezar em caixa coletadora apropriada;

- Lavar as méaos;

- Fazer anotagdes.

Observacao: suspender a medicagdo e comunicar ao enfermeiro na presenca de reacdes adversas.

QUANDO:
- Apods solicitagdo médica.

ONDE:
- Nas unidades de Saude.

RESULTADOS ESPERADOS:
- Administracdo de medicamentos diretamente na corrente sanguinea obter resultado rapido.

NORMAS E ROTINAS PROCEDIMENTO OPERACIONAL PADRAO
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O QUE (TAREFA): ) ]
53 - FLUXO DE ATENDIMENTO DE PCR NA SALA DE EMERGENCIA/OBSERVAGAO.

POR QUE:
-Em situacdes de emergéncia com risco iminente de morte.

QUEM:
- Equipe de enfermagem.

COMO: (MATERIAL/PROCEDIMENTO)

Material:

-EPls, carrinho de parada, desfibrilador, eletrocardiégrafo, biombo, tabua ou maca rigida para massagem
cardiaca, ressuscitador manual, mascara, extensao de latex, fonte de oxigénio, eletrodos, monitor cardiaco.
Procedimento: (Atencao/Cuidados Basicos):

- Manter a parede de oxigénio e aspiragdo sempre montadal

- Verificar a responsividade do paciente.

- Anunciar PCR, Chamar auxilio tocar a campainha;

- Iniciar manobras de compresséo;

- Retirar familiares e pacientes ou colocar biombo se nao for possivel retirar os pacientes do quarto;
- Levar o carro de parada para o leito;

- Posicionar superficie rigida sob o térax do paciente ou maca rigida;

- Afastar a cama da parede (leito ou maca);

Organizacgao e papéis da equipe:

- Minimo de 4 membros;

- Lider: coordena o atendimento e designa tarefas;

- Demais: realizam tarefas designadas e comunicam o lider quando executadas;
- 1° membro: ventilagdo — reveza-se com a compressao toracica;

- 2° membro: compressao toracica;

- 3° membro: medicacbes e controla o tempo;

- 4° membro: responsavel pelo carro de parada. Prepara medicacdes, controla o tempo que foi administrado;
1° membro: ventilagao:

- Abertura das vias aéreas.

- Posicionar a mascara do ambu adequadamente.

- Compressao ventilagao: 30:2.

- Apos TOT: 1 a cada 6-8 seg.

2° membro: compressoes.

- Inicio imediato das compressdes assim q detectada a parada cardiaca.

- Nao se esquecer da superficie rigida sob paciente.

- Ap6s TOT, compressdes ininterruptas: 100/min.

3° membro: administragao drogas:

- Responsavel pela obtencao de acesso periférico, 0 mais rapido possivel.

- Apd6s administrar, lavar com SF 0,9% e se acesso periférico elevar o membro.
- Anunciar em voz alta para médico.

- Marcar tempo entre as doses e informar o momento da proxima dose.

4° membro: carro de parada

- Controla o tempo de PCR.

- Prepara as medicagdes e fornece os materiais necessarios.

- Controla numero e tempo entre as drogas.

- Mantém a organizagao do carro.

- Também participa da troca do massageador.

QUANDO/ RESULTADOS ESPERADOS:
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- Em situacdes de emergéncia com risco iminente de morte e na PCR. Promover reanimacgao (RCP).

ONDE: No Posto Central e Unidades Basicas de Saude.

NORMAS E ROTINAS PROCEDIMENTO OPERACIONAL PADRAO

O QUE (TAREFA): ’
54 - AUXILIO NA REANIMAGAO NEUROCARDIOPULMONAR

POR QUE:
- Situagdes de emergéncia com risco de morte e quando ha necessidade de restabelecimento da respiracao e
circulagao apods a paralisagdo dos mesmos.

QUEM:
- Equipe de Enfermagem.

COMO: (MATERIAL/PROCEDIMENTO)

Material:

Luva de procedimento, 6culos de protegéo, carrinho de emergéncia, material para intubagéo endotraqueal,
desfibrilador, eletrocardiégrafo, biombo, tabua ou maca para massagem cardiaca, ressuscitador manual
(BVM), mascara, extensao de latex, fonte de oxigénio, eletrodos, monitor cardiaco.

Procedimento:

- Higienizar as méaos, colocar as luvas de procedimento, mascara e 6culos de protecdo e aproximar o carrinho
de emergéncia, desfibrilador e eletrocardiégrafo, ressuscitador e o monitor cardiaco;

- Isolar a maca do usuario com biombos e se tiver acompanhantes, solicitar que aguarde na sala de espera;

- Colocar o paciente em decubito dorsal horizontal sobre superficie rigida e plana (maca rigida), ou colocar a
tdbua de massagem cardiaca sob o térax do paciente;

- Proceder as compressbes (massagem) cardiacas ininterruptas e a ventilagao artificial com ressuscitador
manual conectado a rede de oxigénio em conjunto;

- Monitorizar o paciente e/ou instalar um DEA (Desfibrilador Automatico Externo);

- Puncionar acesso venoso calibroso imediatamente e instalar SF 0,9%;

- Aspiragao da cavidade oral s/n, e abrir vias aéreas e identificar possivel presenga de corpo estranho e retirar
protese dentaria se houver;

Compressoes (Massagem) Cardiacas:

- Comprimir, com firmeza, forca, rapidez e continuamente, mantendo os bragos estendidos e posicionando as
maos entrelagadas sobre o esterno e entre os mamilos (caso de paciente adulto) a uma frequéncia de 100
contragdes/min., permitindo que o térax recue totalmente apdés cada compressdo. Realizar cinco ciclos de
trinta compressdes para duas ventilagdes em adulto e quinze compressdes para duas ventilagdes em
lactentes ou criancas;

- Para criancas, use uma ou duas maos para realizar as compressoes toracicas e comprima na linha dos
mamilos. Para lactentes, comprima com dois dedos sobre o esterno, imediatamente abaixo da linha dos
mamilos;

- Durante RCP, com via aérea avangada em posi¢cao, nao se deve mais aplicar ciclos de compressao com
pausas para ventilagao, revezando a cada dois minutos;

- A cada 2 minutos, observar o tragado eletrocardiografico, proceder a palpac¢ao do pulso carotideo ou
femoral, verificar coloracao da pele, respiragao e reagdes do paciente;

- Realizar anotagdes na Prescricdo de Enfermagem checar prescricado medica;

- Providenciar a reposigado do material e lacrar o carro de emergéncia e bandeja de intubacéo;

- Providenciar desinfec¢cao do Ressuscitador manual (BVM) e laringoscopio;

Ventilagao artificial:

- Solicitar a ajuda de uma pessoa, para iniciar a ventilagao artificial, com ressuscitador manual conectando-o a
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rede de oxigénio a um fluxo de 5 litros (de oxigénio) por minuto;

- Realizar manobra de abertura das vias aéreas com hiperextensao da cabeca (exceto em suspeita de lesédo
cervical quando devera ser usada a manobra de tragdo da mandibula sem inclinagao da cabega);

- Adaptar o dispositivo bolsa-valvula-mascara a boca e nariz do paciente, conectando-o ao oxigénio, enquanto
€ providenciada a intubagao traqueal (se necessaria). A mascara € posicionada com o seu polegar e dedo
indicador, fazendo um “C”, enquanto os demais dedos da mesma mao sao usados para manter a cabeca em
posicao adequada levantando a mandibula ao longo da sua porgéo éssea. Os dedos restantes devem formar
um “E”;

- Realizar duas ventilagbes a cada 30 compressdes (adulto) e duas ventilagbes a cada 15 compressoes
(lactentes e criangas). Em paciente com via aérea avangada em posi¢cao (mascara laringea, combitubo ou
tubo endotraqueal), aplicar ventilacbes a uma frequéncia de 8-10 ventilagdes/min.(uma ventilagcdo a cada 6-8
seg.) sem interrupcao das (contragdes) compressoes;

Desfibrilagao/Monitorizagao:

- Se a avaliagao primaria revela que o paciente nao tem pulso, um DEA/Monitor/Desfibrilador deve ser
conectado ao paciente;

- As pas manuais ou os eletrodos descartaveis devem ser posicionados sobre o térax desnudo do usuario de
acordo com as instrugdes do fabricante, podendo estar identificados de acordo com sua posi¢ao no térax
(esterno/apice, frente/dorso), ou de acordo com sua polaridade (positivo negativo);

- Utilizar gel condutor, pasta ou eletrodos preenchidos com gel para reduzir a resisténcia transtoracica e
melhorar a condutividade da corrente;

- Ligar o monitor/desfibrilador e verifique a presenga de um ritmo passivel de choque no monitor;

- Selecionar o nivel adequado de energia: 2 J/kg para criangas e, no adulto, 360 J em desfibriladores
monofasicos e os niveis recomendados pelo fabricante dos equipamentos bifasicos. Se nenhum membro da
equipe souber quais sdo os niveis de energia recomendados é indicada a utilizagdo de 200J no choque inicial
dos desfibriladores bifasicos;

- Caso sejam utilizadas as pas certifique de que seja aplicada uma firme presséao (cerca de 13 Kg) em cada
pa;

- Carregue o desfibrilador. Quando forem utilizadas pas manuais, pressione o botado de “CARGA” localizado
no aparelho ou na pa do apice. Se forem utilizados eletrodos descartaveis, pressione o botdo de “CARGA” do
aparelho;

- Uma vez carregado o desfibrilador, 0 membro de compressao cardiaca deve afastar-se imediatamente do
paciente;

- Pressione os botbes de “CHOQUE” para descarregar a energia no paciente. Apos a liberagéo do choque,
solte os botdes;

- A equipe deve reiniciar imediatamente a RCP, iniciando pelas compressdes toracicas;

- Deve ser designado um membro para instalar um acesso venoso e aplicar um vasopressor. A RCP nao deve
ser interrompida para a instalacdo de um acesso venoso, aplicagdo de medicamentos, ou para verificar o ritmo
imediatamente apds a desfibrilacao;

- Ap6s cinco ciclos de RCP (aproximadamente dois minutos), reavalie o ritmo;

- Cheque o pulso, se existir um ritmo organizado ao monitor e houver a presenca de pulso, verifique a pressao
arterial e outros sinais vitais do paciente e inicie os cuidados pds-ressuscitacao;

- Caso exista um ritmo organizado no monitor, mas néo haja pulso (AESP), ou se o ritmo for assistolia, reinicie
a RCP, considere as possiveis causas da parada e administre as medicacdes e outros cuidados
emergenciais.

Observacgoes:

- Fazer compressoes fortes e rapidas, permitir que o térax retorne completamente apds cada compressao,
minimizar as interrupgdes nas compressdes toracicas e evitar a hiperventilagao;

- A aplicacéo de ventilagdes muito rapidas ou com muita forga desloca o ar para o estdmago, causando
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distensdo gastrica. Isto pode gerar complicagbes graves, como: vdmitos, aspiragdo e pneumonia;
- Se nao ha certeza de que a vitima tem pulso, iniciar os passos de RCP. Uma RCP desnecessaria € menos
prejudicial que nao realizar a RCP;
- A hiperventilagado pode piorar a evolugao da parada cardiaca, reduzindo o retorno venoso para o coragao e
diminuindo o fluxo sanguineo durante a compressao toracica;
- A fadiga do profissional pode tornar as compressoes toracicas muito superficiais ou lentas. Por isso a
necessidade de revezamento a cada 2 minutos (ou apds 5 ciclos de compressdes e ventilagdes);
- Ap6s aplicagéo do choque (desfibrilagéo), a monitorizagdo do ECG pelas pas e eletrodos de gel pode
mostrar uma falsa assistolia com duragao de até 3 a 4 minutos, havendo necessidade de confirmacgao da
assistolia utilizando-se eletrodos de ECG em substituigdo as pas;
- Drogas IV administradas em bolus na parada cardiaca devem ser seguidas de um flush de 20 ml de soro.
- Pungdo de um acesso venoso calibroso, caso o paciente ainda ndo o tenha.
QUANDO:

- Emergéncia com risco iminente de morte e necessidade de restabelecimento da respiragdo e circulagcao
apos a paralisagao dos mesmos. (PCR).

ONDE:
- Em todas as Unidades de Saude.

RESULTADOS ESPERADOS
- Promover reanimagao cardiopulmonar (RCP) utilizando manobras de suporte basico e avangado de vida.

Observagoes:

Sequela por hipdxia, fraturas de esterno e costelas, pneumotoérax e/ou hemotorax, lesdo no coragao e
grandes vasos, laceragao de 6rgao (principalmente figado e bago), aspiragao de contelido gastrico,
distensao gastrica, necrose auricular, abrasao de pele labial e quebra de dentes, trauma toracico
devido massagem cardiaca lesao oro traqueal, intubagao seletiva.

NORMAS E ROTINAS PROCEDIMENTO OPERACIONAL PADRAO

O QUE (TAREFA): ‘
55 - AUXILIO NA INTUBAGAO OROTRAQUEAL/NASOTRAQUEAL

POR QUE:
-Promover meios para realizagao da ventilagdo mecanica em situacdes de emergéncia;
-Incapacidade em proteger sua propria via aérea devido a perda dos reflexos protetores.

QUEM:
- Equipe de Enfermagem.

COMO: (MATERIAL/PROCEDIMENTO)

Material:

-Carrinho de emergéncia ou mesa auxiliar, laringoscopio, mandril, luvas de procedimento, ventilador mecénico,
sonda de aspiracao, tubo oro — traqueal gel anestésico ou lubrificante hidrossoluvel spray, seringa 10 ml,
ressuscitador manual, fonte de oxigénio, canula de Guedel, esparadrapo, fixador de tubo, gaze, estetoscépio.
Procedimento:

- Lavar as maos, concentrar o material relacionado no carrinho de emergéncia (que devera ser sempre conferido e
reposto a cada uso);

- Montar e testar o laringoscépio acoplando a lamina selecionada ao cabo e deixar desligado;

- Escolher adequadamente o tamanho do TOT (depende do tipo de paciente e da solicitacdo médica);
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- Proceder a montagem e verificar o funcionamento do respirador e sistemas de aspiragéo;

- Calcar luvas de procedimento, colocar o paciente em posi¢ao (decubito dorsal horizontal com hiperextensao do
pescogo), retirar protese dentaria, se houver e aspirar vias aéreas se necessario;

- Abrir o TOT, deixando-o protegido na embalagem, testar o baldo e colocar o mandril em seu interior (a ponta
distal do mandril deve estar retraida cerca de 1,5 cm dentro da extremidade distal do tubo);

- Aplicar pressao ao anel cricéide (manobra de selick), caso o médico solicite;

- Insuflar o cuff (baldo) assim que o tubo estiver na traquéia, utilizando a seringa (manter a pressao do cuff entre
18 e 20 mmhg);

- Auxiliar na ventilagdo com ressuscitador manual, enquanto o médico regula o respirador;

- Fixar a canula e inserir canula de guedel, se necessario;

- Instalar o respirador mecéanico previamente regulado pelo médico, se necessario;

- Observar a expansao toracica e auscultar em busca de sons respiratérios bilaterais;

- Deixar a unidade do paciente limpa e em ordem e encaminhar o material ao local adequado;

- Orientar o cliente quanto ao procedimento chamando-o pelo nome;

- Lavar as maos e efetuar as anotagdes na FAA do paciente.

Observacgoes:

-Registrar o tempo do inicio do atendimento de emergéncia.

- Quando o usuario esta sendo ventilado mecanicamente, utiliza-se a técnica de minimo vazamento, ou de volume
oclusivo minimo, para que seja estabelecida a insuflagao correta.

- Se nao for ouvido nenhum som respiratério, ausculte a regido epigastrica, enquanto o cliente é ventilado com
ambu.

-Distensao gastrica, eructagao ou som gorgolejante indica intubagao esofagica.

-Anotar a marcagao no tubo onde ele sai da boca ou do nariz, para detectar deslocamento do tubo.

- Proporcionar cuidados frequentes de higiene oral e posicione o tubo endotraqueal de modo a prevenir a
formacao de Ulceras de presséao e evitar pressdo excessiva nos lados da boca.

- Aspire as secrecgbes através do tubo para sua eliminacgao e para prevenir a formagao de tampao mucoso.

- Trocar o cadargo de fixagdo do tubo uma vez ao dia e quando necessario.

QUANDO:
- Incapacidade na troca gasosa espontanea para suprir os tecidos corporais com oxigénio;

RESULTADOS ESPERADOS
- Manter a ventilagdo necessaria ao sistema pulmonar e oxigenagcao mecanica no suporte ventilatério.

NORMAS E ROTINAS PROCEDIMENTO OPERACIONAL PADRAO

O QUE (TAREFA): ] ,
55 - MONITORIZAGAO CARDIACA

POR QUE:
- Para pacientes hemodinamicamente instaveis, patologias cardiacas descompensadas, disturbios da conducgao
em risco de sofrer arritmias e controle rigoroso da frequéncia cardiaca.

QUEM:
- Equipe de enfermagem.

COMO: (MATERIAL/PROCEDIMENTO)

Material:

5-MATERIAIS:

-Bandeja, aparelho de tricotomia (se necessario), gaze, pano seco, eletrodos, alcool a 70%, monitor cardiaco,
cabo e fios de derivagao.
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Procedimento:

- Lavar as méos, reunir o material e levar até o paciente;

- Explicar o procedimento ao paciente e tranquiliza-lo;

- Conectar o monitor na tomada ligar e inserir o cabo de modo adequado ao monitor;

-Fazer a conexao das derivagdes ao aparelho. Pode-se usar um sistema de 3 ou 5 derivagoes;

- Expor o térax, fazer tricotomia de area +- de 10 cm de didmetro em torno do local de cada eletrodo s/n;

- Fazer higiene da area com compressa ou gaze com alcool a 70%;

- Remover a cobertura do eletrodo com gel, certificando-se de que o gel esta umido e colocar os eletrodos no
paciente, pressionando firmemente seguindo as recomendagbes de cor ou abreviatura grifadas nos mesmos;

- Conectar os eletrodos ao cabo do monitor e verificar se todas as funcdes estao corretas;

- Acionar a tecla correspondente a derivagao desejada;

- Deixar acionada a tecla de alarme do monitor, estabelecendo parametros maximos € minimos;

- Observar o tragado e o ritmo da frequéncia cardiaca do paciente;

- Deixar o paciente confortavel no leito;

- Lavar as maos realizar as anotagbes de enfermagem no prontuario.

Observagoes:

- Evitar colocar os eletrodos nas areas com curativos ou lesoes, saliéncias dsseas, locais peludos, areas de
aplicacéo das placas do desfibrilador ou area para compressao toracica.

- Observar as mudancas do tracado. Neste caso, verificar se os eletrodos estao bem posicionados e se nao
ocorreu a desconexao do cabo e dos eletrodos.

- Inspecione o gel dos eletrodos, verificando se esta com umidade adequada. Se estiver seco, descarte o eletrodo
e substitua-o.

- Avalie a integridade da pele e reposicione os eletrodos de 24 em 24 horas ou conforme a necessidade.

- Ao trocar os eletrodos, fazer limpeza da pele com agua e sabdo, removendo toda a pasta eletrolitica.

- Quando soar o alarme do monitor avaliar o paciente, para verificar se o problema é uma arritmia verdadeira ou
uma disfungao do sistema de monitorizacao.

- Certifique-se de que todos os equipamentos elétricos e todas as tomadas estejam aterrados, para evitar choques
elétricos e interferéncias. Do mesmo modo, assegure-se de que o cliente esteja limpo e seco, para evitar choques
elétricos.

QUANDO:
- Solicitacdo médica para pacientes hemodinamicamente instaveis.

ONDE:
- Nas Unidades de Saude

RESULTADOS ESPERADOS:
- Avaliar, registrar e monitorizar a condugao elétrica do coragao, fornecendo dados para a conduta terapéutica.
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ANEXO - 01

NORMAS E ROTINAS PROCEDIMENTO OPERACIONAL PADRAO

1- CORREGAO DA PRESSAO SISTOLICA E DIASTOLICA DE ACORDO COMO
PERIMETRO DO BRAGO
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DIASTOLICA

CB (CM) SISTOLICA
+7 20 +11
+6 22 +9
+4 24 +7
+3 26 +5
+2 28 +3
Zero 30 Zero
-1 32 -2
-3 34 -4
-4 36 -6
-6 38 -8
-7 40 -10
-9 42 -12
-10 44 -14
-11 46 -16
-13 48 -18
-14 50 -21
-16 52 -23
-17 54 -25

CB= circunferéncia braquial.

NORMAS E ROTINAS PROCEDIMENTO OPERACIONAL PADRAO

02- GOTEJAMENTOS DE SOLUGOES

Volume 1.000ml 500 ml 250 ml
Gotas/Min
10 33,20 h 16,40 h 8,20 h
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22,13 h 11,06 h 5,53 h
16,46 h 8,20 h 4,10 h
13,20 h 6,40 h 3,20 h
11,06 h 533 h 247 h
9,30 h 4,45 h 2,23 h
8,20 h 4,10 h 2,05h
7,24 h 3,42 h 1,51 h
6,40 h 3,20 h 1,40 h
6,03 h 3,03 h 1,30 h
512h 2,46 h 1,23 h
5,07 h 2,34 h 1,17 h
4,44 h 2,22 h 1,11 h
4,26 h 213 h 1,06 h
4,10 h 2,05h 1,03 h
3,42 h 1,51 h 0,56 m
100 3,20 h 1,40 h 0,50 m

Referéncias:

01 gota equivale a 3 microgotas

20 gotas equivalem a 01 ml

ml
Horas =---------m----
Gotas/min x 3

NORMAS E ROTINAS PROCEDIMENTO OPERACIONAL PADRAO

03 - CHECK LIST E COMPOSIGAO DO CARRO DE URGENCIA

Composigao do Carro Quantidade |Data: Data: Data: Data: Data:
Material /medicacgoes

Medicagoes, seringas, agulhas, escalpe, etc.
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Xilocaina 2% s/ vaso 01 frasco
Xilocaina 2% c/ vaso 01 frasco
Bicarbonato de sddio 10% 05 ampolas
Sulfato de atropina 10 ampolas
Adrenalina 10 ampolas
Gluconato de calcio 10% 05 ampolas
Hidrocortisona 100 mg 03 frascos
Hidrocortisona 500 mg 03 frascos
Diazepan 10 mg 01 ampola
Cloreto de potassio 05 ampolas
Agua destilada 10 ampolas
Dexametazona 4 mg 05 ampolas
Cedilanide 05 ampolas
Dopamina 05 ampolas
Furosemida 05 ampolas
Glicose 50% 05 ampolas
Midazolan 01 ampola
Prometazina 05 ampolas
Aminofilina 03 ampolas
Heparina 01 frascos
Verapramil 12amp
Terbutalina 5amp
Cloreto de sodio 20% 7amp
Cloreto de sédio 10%

Cloreto de Potassio

Amidarona 29amp.
Adenosina 15 amp
Gaze 05 pacotes
Abocath n° 16 03 unidad.
Abocath n° 18 03 unidad.
Abocath n° 20 03 unidad.
Abocath n°22 03 unidad.
Abocath n° 24 03 unidad.
Scalpn® 19 03 unidad.
Scalp n° 21 03 unidad.
Scalp n° 23 03 unidad.
Scalp n° 25 03 unidad.
Scalp n® 27 03 unidad.
Eletrodos descartaveis 10 unidad.
Agulha descartavel 25x7 10 unidad.
Agulha descartavel 25x8 10 unidad.
Agulha descartavel 40x12 10 unidad.
Seringa desc. 01ml 05 unidad.
Seringa desc. 05ml 10 unidad.
Seringa desc. 10 ml 10 unidad.
Seringa desc. 20 ml 05 unidad.
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Esparadrapo 01 rolo
Micropore 2,5ml 01 rolo

2° gaveta Material para intubagéao e vias aéreas
TET n° 02 02 unidad.
TET n° 03 02 unidad.
TET n® 3,5 02 unidad.
TET n° 04 02 unidad.
TET n° 4,5 02 unidad.
TET n° 05 02 unidad.
TETn°5,5 02 unidad.
TET n° 06 02 unidad.
TET c/ balonete n° 6,5 02 unidad.
TET c/ balonete n° 07 02 unidad.
TET c/ balonete n® 7,5 02 unidad.
TET c/ balonete n° 08 02 unidad.
TET c/ balonete n° 8,5 02 unidad.
TET c/ balonete n° 09 02 unidad.
Canula de guedel n®° 0 01 unidade
Canula de guedel n° 1 01 unidade
Céanula de guedel n°® 2 01 unidade
Cénula de guedel n® 3 01 unidade
Céanula traqueostomia 01 unidade
Laringo c/ laminas 01 unidade
Guia p/ tubo adulto 01 unidade
Guia p/ tubo infantil 01 unidade
Ambu adulto ¢/ mascara 01 unidade
Ambu inf. C/ mascara 01 unidade
Extensor de oxigénio 02 unidad.
Extensor de aspiracao 02 unidad.
Tesoura 01 unidade
Pinca maguil ou similar 01 unidade
Cadarco p/ TET 01 unidade
Lamina de bisturi 02 unidad.
Xilocaina geléia 01 tubo
Xilocaina spray 01 frasco
Pilhas p/ laringo 02 unidad.
Cateter de 02 adulto 02 unidad.
Cateter O2 infantil 02 unidad.
Cateter O2 n° 06 02 unidad.
Cateter O2 n° 08 02 unidad.
Sonda aspiragao n° 04 02 unidad.
Sonda aspiracéo n° 06 02 unidad.
Sonda aspiragao n° 08 02 unidad.
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Sonda aspiragdo n° 10 02 unidad.
Sonda aspiragao n° 12 02 unidad.
Sonda aspiragao n° 14 02 unidad.
Sonda aspiragao n° 16 02 unidade.

3 ° gaveta Soros, luvas, equipos, etc.
Equipo macrogotas 05 unidad.
Equipo microgotas 03 unidad.
Duplicador de acesso 03 unidad.
SF 0,9 % 500 ml 02 frascos
SG 5% 500 mi 02 frascos
Ringer lactato 500 ml 01 frasco
Luvas de procedimento 01 caixa
Luva estéril n° 07 02 pares
Luva estériln® 7,5 02 pares
Luva estéril n° 08 02 pares
EXTRA

Algodéao 01 pacote
Alcool 01 frasco
Garrote 02 unidad.

Kit traqueostomia

Cadarco

Aire

2 pas pediatricas,

Dosador da concentracao de 02
das mascaras de ventuire

Material p/traqueostomia

Ambus adulto e infantil

NORMAS E ROTINAS PROCEDIMENTO OPERACIONAL PADRAO

SETOR:

04 - CONTROLE DIARIO DA TEMPERATURA

MES:

ANO:
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Dia

Temperatura °C

Nome

01

02

03

04

05

06

07

08

09

10

11

12

13

14

15

16

17

18

19

20

25

26

27

28

29

30

31
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NORMAS E ROTINAS PROCEDIMENTO OPERACIONAL PADRAO
Check List Passagem de Plantio

Material

Quantidade

Dia:
Data/Nome

Noite:
Data/Nome

Quantidade

Dia
Data/Nome

Noite
Data/Nome

Quantidade

Dia
Data/Nome

Noite
Data/Nome

Quantidade

Dia
Data/Nome

Noite
Data/Nome

Aparelho de
Hemoglicoteste

Otoscopios

Oximetros

Esfigmomandmetro
Adulto

Esfigmomandmetro
Pedidtrico

Estetoscopios

Sonar

Telefone Celular

Carregador de Celular

Aparelho de
Eletrocardiograma

Ambulancia Mat/Med e
Limpeza

Kit Remocao+ Maleta

Colar Cervical

Cinto Polvo

Maca Rigida Completa

Torpedo e Valvula O2
Ambulancia

Torpedo e Valvula O2
de Emergéncia

Carro de Parada
Revisado e Lacrado

Limpeza e Organizagio
das Salas

Reposicdo dos
Mat/Med. Nas Salas
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Pedido dos Mat/Med
Para Almoxarifado

Conferir a quantidade
Recebida dos
Mat/Med.

Conferencia Mensal do
Estoque.
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NORMAS E ROTINAS PROCEDIMENTO OPERACIONAL PADRAO
06- DILUICAO DE MEDICAMENTOS

Nome Genérico | Nome Comercial Via Diluicao Para que Serve Cuidados de
Administracao Administragao
Acetato de Depo - medrol IM Pura Antiinflamatério esterdide, Cuidados gerais
metilprednisolona corticosterdide,
imunossupressor.
Acido Acetilsalicilico AAS VO N&o diluir Analgésico, antitérmico, Cuidados gerais.
antiinflamatério.
Nifedipina 10mg Adalat
Adrenalina N&o tem EV Inalatéria Nebulizar 01 amp. c/ Asma brénquica, PCR. Cuidados gerais.
3 a 5ml de SF.
EV direto.
Salbutamol 5mg/ml Aerolin Inalatoério Conforme prescricao Broncodilatador Pode provocar tremores,
médica taquicardia, tontura e
sonoléncia.
Salbutamol Aerolin EV Em 9 ml de AD Broncodilatador Tremores, taquicardia,
0,5mg/ml tontura e sonoléncia.
Oximetazolina Afrin
0,05%
Oximetazolina 0, Afrin
025%
Aminofilina 24mg/mi Eufilina AP EV/IM pura 01 amp. Em 100 ml Antiasmatico, broncodilatador, | EV: monitorizagdo cardiaca.
de SF ou SG5% doenga pulmonar obstrutiva IM extremamente dolorosa.
cronica.
Amiodarona Ancoron EV Antiarritmico Monitorizacdo Cardiaca
150mg/3ml
Ranitidina 50mg Antak EV 15 ml AD ou infuséo Antiulceroso, esofagites de EV infus&o lenta.
¢/ SFO, 9%. refluxo e gastrites agudas e
cronicas.
Atenolol 50mg Atenol VO N&o dilui Cuidados gerais.
Atropina 0,5mg e 0 Nao tem EV/IM Nao dilui PCR, bradicardia, arritmia. Obs. Sinais de
025mg atropelagdes.
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Benzetacil

Benzilpinicilina IM profunda trés ml de AD Antibiético Realizar administracao
benzatina rapida c/ agulha 25x8, 0.
Bicarbonato de
sodio 8,4%/10 mi
Biperideno 5mg/mi Akineton EV/IM 01 amp. + 4mIAD Antiparkinsoniano, sindrome EV ou IM, 2mg por dose
extrapiramidal medicamentosa. (n&o aplicar + do que 4
doses nas 24h).
Terbutalina Bricanyl 0,5mg/ml SC Pura ou diluida ¢/ AD | Broncodilatador, miorrelaxante | Hipotens&o ou hipertensao,
CPM uterino. diluir com no maximo 1 ml
de AD, pois a via é SC.
Captopril Capoten VO/SL Nao tem Hipertensao
Cefalotina 1g Keflin IM/EV 10 ml AD ou infuséo Antibiético/ antibacteriano Reacgdes adversas:
com SFO0, 9%. cefaléia, nausea, rash
cutaneo.
Cetoprofeno pé Profenid EV 100mg em 100 ml de Analgésico, antitérmico, Infuséo lenta em 30 a
100mg SFO0, 9%. antireumatico, antienxaquecoso 60min.
Cetoprofeno Ampola Profenid IM Ja vem diluido Analgésico, antitérmico, Cuidados Gerais.
100mg antireumatico,
antienxaquecoso.
Cimetidina 300mg/2 Tagamet IM/EV 20 ml SFO0, 9% ou Antiulceroso, esofagite, IM: extremamente doloroso
mi infuséo rapida em diminuigdo da acidez gastrica. Adm. lenta previne arritmia
125 ml de SFO0, 9%. cardiaca, hipotensao e
convulséo.
Clonidina 0,15mg Atensina VO
Cloreto de Sddio Nacl VO/EV Diluir em grandes Diabetes Mellitus Jamais administrar sem
quantidades de SFO, | descompensada, desidratagao. diluir.
9%.
Cloridrato de Ondansetrona EV Diluir SF0, 9% ou SG Nauseas e vomitos Infusdo lenta em 30 a
Ondansetrona 5 % em 50-100ml 60min. Reacdes adversas:
2mg/mi Aplicar de 15mintos a cefaléia, sensacéao de calor
1hora ou rubor e no local da
puncéo.
Clorpromazina 25mg Amplictil IM Nao diluir Anti-psicético e neuroléptico Aplicar profundamente. Ao
manipular ampola, ter
cuidado pode causar
dermatite de contato.
Complexo N&o tem EV/VO 125 ml SFOQ, 9% Reposigéo vitaminica, Cuidados gerais.
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Vitaminico B lento. desnutricao.
Dalsy
Dexametasona Decadron IM/EV Diluir com AD CPM | Corticosterdide, antiinflamatério IM: aplicar profunda e
4mg/ml esterdide e antialérgico. lentamente.
Deslandsido Cedilanide
0,2mg/ml
Diazepan 10mg Dienpax IM/EV IM/EV pura Tranquilizante, ansiolitico. EV: depressao respiratoria
e bradicardia. Aplicagao
lenta.
Diazepan 5mg/10mg Dienpax VO Nao tem Tranquilizante, ansiolitico. Resultados mais lentos do
que EV/IM
Diclofenaco de sodio Voltaren IM/VO N&o diluir Analgésico, antiinflamatério. Jamais administrar EV
75mg
Dimenidrinato B6 Dramin B6 IM Pode ser diluido com Antiemético, antivertiginoso e Exclusivamente IM
AD anti-histaminico.
Dipirona sddica Novalgina IM/VO/EV EV: diluir em 10ml de Analgésico e antitérmico Em abocath nédo é preciso
AD diluir
Dipropionato de Diprobeta/
betametasona Diprospan
Dopamina
Midazolan 15mg/3 Dormonid VO/IM/EV 12 ml de AD Indutor do sono, normalmente EV: s6 devera ser utilizado
ml usado como pré - anestésico. se estiverem disponiveis
materiais de reanimacgao
Escopolamina Buscopan Simples EV/IM EV: 20 ml AD ou Antiespasmadico, analgésico. Administrar diluido. Obs.
20mg/ml infus&o lenta com SF Sinais de hipotensao
Escopolamina + Buscopan EV/IM EV: 20 ml AD ou Anti — espasmadico, analgésico | Obs. Sinais de hipotenséo
dipirona Composto infusdo lenta com SF
Fenitoina sédica Hidantal EV Infuséo lenta em 125 Anticonvulsivante, De preferéncia utilizar
ml de SF antiepiléptico, antinevralgico bureta.
Fenobarbital Gardenal IM/EV SN diluir em AD Sedativo, anticonvulsivante, N&o deve ser diluido em
200mg/ml antiepiléptico. SF. EV: deve ser usada
bomba de infusdo
Fenoterol 5mg Berotec Inalatério CPM Broncodilatador Pode provocar taquicardia,

sudorese e tremores nas
maos. Prestar atengao na
dose prescrita.
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Furosemida VO/EV/IM N&o diluir Crise hipertensiva diurético IM: ndo é usual.
Obs. Sinais de hipotensao
Glicose 50% Nao tem EV Nao diluir Hipoglicemia severa Monitorar glicose (HGT)
Gluconato de Calcio N&o tem EV 100 ml em SFO, 9% Melhora contragéo cardiaca Cuidados gerais.
10% lento.
Haloperidol 5mg/ml Haldol EV/IM profunda 125 ml em SG5% Antipsicoético neuroléptico N&o diluir com SF, pois
ocorre precipitagao.
Heparina 5000UlI Liqguemine EV/SC Diluicdo com AD Anticoagulante Cuidar com o volume na via
SC
Insulina lolin SC N&o diluir Hipoglicemiantes Utilizar sempre seringas
graduadas em Ul
Filoquinona Kanakion IM Diluir com AD CPM Vitamina K p/ prevencgéao de Se administrado EV, podera
hemorragia. levar ao choque anafilatico
e a morte.
Ipatrépio Atrovent Inalatdrio COM em SFO0, 9%.
Isossorbida 5mg Isordil SL Nao diluir
Meperidina 50mg/ml Dolantina IM/EV 8 ml de AD Analgésico opioide Pode provocar: taquicardia,
depressao respiratoria,
tontura, agitagéo, etc.
Prednisona Meticorten VO Nao diluir Antiinflamatodrio esterdide e Os corticdides provocam
imunossupressor utilizado em aumento da excregéo de
doengas enddcrinas, potassio e promovem
reumaticas e alérgicas. retencéo liquida e de sal.
Metoclopramida Plasil IM/EV/VO 5ml AD para Scalp Antiemético Contra — indicado para
pacientes com sindrome de
Parkinson e epilépticos.
Morfina 10mg/ml Dimorf EV/IM/SC 9ml de AD Para dores intensas, Depressao respiratoria.
analgésicas, opidide.
Prometazina Fenergan EV/IM/Tépico 5ml AD para Scalp Reacgbes alérgicas, sedativas. Cuidados gerais.
Hidrocortisona Solu - Cortef IM/EV EV: 20 ml AD ou Antiinflamatoério esterdide, EV: Administrar lentamente.
infusdo com SFO, 9% crises graves de asma IM profunda.
125 ml. brénquica, choque, etc.
IM: com diluente
préprio
Tenoxican Tilatil IM/EV Com diluente préprio. | Antiinflamatério nao esterdide, EV: ndo se recomenda

antireumatico.

administra-lo sob a forma




SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE DE PALMITAL - PR
Rua: Esc. Egleci T. G. Campanini 1.250 — Centro
CNPJ: 09.290.590/0001-09
Fone: (42)3657-2309 Cep:85.270-000

de infusdo.
Tramadol 100mg Tramal IM/EV IM direto, EV 8 ml de Analgésico de agéo central, Monitorizar SV e obs.
AD ou infusao lenta. opidide. Sinais de depressao
respiratéria.
Naloxona Narcan EV Nao diluir Antagonista dos opidides (ex: Reacbes: hipertenséo,
morfina) taquicardia, edema
pulmonar.
KCI Nao tem VO/EV Diluido em grande Insuficiéncia renal Jamais administrar sem
quantidade de SFO, diluir.
9%.
Codeina + Bromalgina EV 50 ml SF lento em Dor intensa Cuidados gerais.
Homatropina + 30min.
Dipirona
Dorscopena N&o tem EV 7ml AD ou SF0,9% Dor moderada Cuidados gerais.
Metronidazol Flagil Ev Ja vem diluido Antibidtico Cuidados gerais.
Sulfato de Magnésio Nao tem EV 100 ml SF lento em Anticonvulsivante, Cuidados gerais.
01h

hipomagnesia.
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ANEXO 2
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NORMAS E ROTINAS PROCEDIMENTO OPERACIONAL PADRAO

O QUE (TAREFA):
01 - LIMPEZA E DESINFECGAO DAS ALMOTOLIAS

POR QUE:
- Garantir solugbes anti-sépticas seguras, sem risco de contaminagao;
- Padronizar a técnica para toda as unidades de saude, melhorando a qualidade da assisténcia.

QUEM:
- Equipe de enfermagem.

COMO: (MATERIAL/PROCEDIMENTO)

Material:

- Solugao de agua e sabao neutro liquido;

- Pano limpo e seco;

- Escova de cabo longo;

- Esponja macia de limpeza;

- Hipoclorito de sédio 1%.

Procedimento:

- Lavar as maos;

- Colocar as luvas de procedimento;

- Reunir o material necessario;

- Desprezar solugao residual;

- Proceder & limpeza com agua e detergente, lavar externamente com esponja, incluindo a tampa;
- Usar o mesmo processo internamente utilizando a escova,;

- Enxaguar abundantemente por dentro e por fora em agua corrente;

- Colocar as almotolias e tampas para escorrer sobre pana limpo e seco, até secar bem;
- Imergir as almotolias e tampas em solugao de hipoclorito de sédio por 30 minutos;

- Retirar o material da solugéo de hipoclorito, enxaguar rigorosamente em agua corrente e deixar secar
bem;

- Colocar a solugao indicada e rotular com o tipo de solucéo e data da troca.

- A quantidade de solucio abastecida deve ser suficiente para uso diario ou semanal;

- Guardar em recipiente com tampa o0s que nao usarem.

- Lavar as méos.

QUANDO:
- Apés sete dias de uso ou término do produto.
- Proceder a limpeza na troca dos produtos das almotolias e a cada sete dias.

ONDE:
- Em todas as Unidades Basicas e Pronto Atendimento.

RESULTADOS ESPERADOS:
-Evitar a contaminacéo;
- Manter ambiente livre de microrganismos.
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NORMAS E ROTINAS PROCEDIMENTO OPERACIONAL PADRAO

O QUE? (TAREFA):

02 - LIMPEZA E ESTERILIZAGAO DE AMBU DE SILICONE

POR QUE:
- E a limpeza realizada no ambu para prevenir Infecgbes

QUEM:
-Técnico e auxiliar de enfermagem.

COMO: (MATERIAL/PROCEDIMENTO)

Material:

- Luva de procedimento;

- Solucado de agua e detergente neutro;

- Detergente enzimatico;

- H20 corrente;

- Esponja macia;

- Panos limpos e secos.

Procedimento:

- Separar o material;

- Colocar os EPI.

- Desmontar o respirador manual (ambu);

- Retirar a mascara e conexdes do ambu;

- Limpar a bolsa ventilatéria externamente com pano umido e sabdo;
- Evitar penetragcédo de agua no interior da bolsa;

- Lavar a mascara e conexdes com agua e sabao;

- Enxaguar em agua corrente e secar;

- Imergir a mascara e conexdes em solug¢ao de hipoclorito a 1% por 30 minutos;
- Retirar da solugdo de hipoclorito e enxaguar em agua corrente;

- Secar bem, montar e embalar em campo esterilizado com data;
-Guardar em recipiente com tampa limpo e seco;

- Manter area limpa e organizada.

- Lavar as maos.

Observagao:

A desinfeccdo com hipoclorito é necessaria somente em presenca de matéria organica.

QUANDO:
- Entre o0 uso de diferentes pacientes ou a cada sete dias no mesmo paciente.

ONDE:
- Em todas as unidades de saude

RESULTADOS ESPERADOS:

- Evitar a disseminacéo de infecgao.
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NORMAS E ROTINAS PROCEDIMENTO OPERACIONAL PADRAO

O QUE (TAREFA):
03 - LIMPEZA E DESINFECCAO DE BACIAS, COMADRES E PAPAGAIOS

POR QUE:
- Prevenir Infecgdes.

QUEM:
- Técnicos e Auxiliar de Enfermagem

COMO: (MATERIAL/PROCEDIMENTO)

Material:

- Luva de procedimento

- Agua;

- Sabao neutro liquido;

-Esponja macia;

- Pano limpo;

- Alcool a 70%.

Procedimento:

- Lavar as méaos;

- Colocar as luvas de procedimento;

- Reunir o material necessario;

- Bacias, comadres e papagaios, apds o uso, deverao ser encaminhados a esterilizagao para limpeza;
- Proceder a limpeza mecénica com agua, sabao e esponja friccionando bem toda a superficie do
material;

- Usar o mesmo processo internamente nas bacias, cubas e papagaios utilizar escova de cabo;
- Enxaguar abundantemente por dentro e por fora em agua corrente;

- Secar adequadamente com pano limpo;

- Proceder a desinfecgao friccionando a pega com alcool a 70% até secar.

- Nao utilizar esponja de acgo, abrasivos, apenas sapdélio, se houver incrustacao;

- Nao é necessaria a esterilizacdo destes materiais;

- Guardar em local adequado os que ndo usarem.

- Lavar as méos.

QUANDO

- A cada paciente, durante a observagao, devera se possivel, ter seu proprio material
(comadre/papagaio);

- A desinfecgao é realizada por ocasido de quando o paciente sai da observacao, e ndo a cada vez que
eles utilizam.

ONDE:
- Em todas as unidades de saude.

RESULTADOS ESPERADOS:
-Prevenir infecgdes passive de transmissao através destes materiais;
-Padronizar a técnica para todos os turnos, melhorando a qualidade da assisténcia prestada.
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NORMAS E ROTINAS PROCEDIMENTO OPERACIONAL PADRAO

SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE DE PALMITAL — PR

O QUE (TAREFA): ) ,
04 - LIMPEZA E DESINFECGAO DE CABOS E LAMINAS DE LARINGOSCOPIO

POR QUE:
- Manter a higiene do material e evitar transmisséo cruzada de infecg¢ao.
- Manter o equipamento em bom estado de conservacao e prevenir Infecgdes.

QUEM:
- Técnicos e Auxiliar de Enfermagem

COMO: (MATERIAL/PROCEDIMENTO)

Material:

- Luva de procedimento

- Agua;

- Sabao neutro liquido;

- Esponja macia;

- Pano limpo;

- Alcool a 70%.

- Cabo e laminas de laringoscopio;

Recipiente plastico;

-Solugdo de Agua e detergente neutro ou enzimatico;
Procedimento:

- Lavar as méaos;

- Colocar as luvas de procedimento;

- Reunir o material necessario;

- Separe o material;

-Retirar lampadas e fios do cabo;

- Imergir a ldmina do laringoscopio na solugdo de agua e sabao;
- Lavar com esponja (ndo deixar de molho);

- Proceder a limpeza mecanica com agua, sabao e esponja friccionando bem toda a superficie do

material;

- Enxaguar abundantemente por dentro e por fora em agua corrente;

- Secar adequadamente com pano limpo;

- Friccionar alcool a 70% no cabo trés vezes conforme rotina;

- Montar o laringoscépio testando o seu funcionamento;

- Proceder a desinfecgao friccionando a pega com alcool a 70% até secar.

- Nao utilizar esponja de acgo, abrasivos, apenas sapdlio, se houver incrustagao no cabo;
- Nao é necessaria a esterilizacdo destes materiais;

- Guardar o laringoscépio desmontado e sem pilhas, protegido em saco plastico ou recipiente com

tampa.
- Lavar as maos.

QUANDO
- Entre um paciente e outros;
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- Em todas as unidades de saude.

RESULTADOS ESPERADOS:

-Prevenir infecgbes passive de transmisséo através destes materiais;

-Manter a desinfec¢ao dos cabos e laminas de laringoscépio em condi¢des de uso;
-Padronizar a técnica para todos os turnos, melhorando a qualidade da assisténcia prestada.

NORMAS E ROTINAS PROCEDIMENTO OPERACIONAL PADRAO

O QUE (TAREFA):
05 - LIMPEZA DO ELETROCARDIOGRAMA (ECG)

POR QUE:
- Manter o ECG limpo e sempre pronto para uso.

QUEM:
- Auxiliar e Técnicos de Enfermagem

COMO: (MATERIAL/PROCEDIMENTO)

Material:

- Pano para limpeza e detergente neutro;

- Pano limpo e seco;

- Agua.

Procedimento:

- Apds 0 exame o técnico devera devolvé-lo ao local de origem;

- Passar um pano levemente imido com detergente neutro em todo o aparelho e secar com pano limpo;
- Passar um pano levemente umido com detergente neutro nos cabos e secar com cuidado;

- Passar um pano levemente umido com detergente neutro nas bragadeiras e secar com cuidado;

- Passar um pano levemente imido com detergente neutro nos presilhas e sacar com cuidado;

- Passar um pano levemente umido com detergente neutro nas peras e retirar os residuos de gel do
interior das peras e ap6s secar com pano limpo;

- Passar um pano levemente imido com detergente neutro nos eletrodos com cuidado;

- Manter um numero de eletrodos conforme definido e o tubo de gel condutor junto do aparelho;

- Deixar a sala limpa e organizada.

QUANDO:
- ApOs a realizagdo do exame.

ONDE:
- Em todas as unidades de Saude.

RESULTADOS ESPERADOS:
- Conservacao do aparelho.
- Evitar transmigao cruzada de microorganismos.
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NORMAS E ROTINAS PROCEDIMENTO OPERACIONAL PADRAO

QUE (TAREFA):
06 - LIMPEZA DE GELADEIRA

POR QUE:
- Manter as condicdes ideais de conservacdo dos medicamentos que necessitam de refrigeragao.
- Padronizar a técnica para todas as unidades de saude do municipio.

QUEM:
- Equipe de enfermagem.

COMO: (MATERIAL/PROCEDIMENTO)

Material:

- Luvas de procedimento, balde, esponja, panos Limpos, sab&o neutro;

Procedimento:

- Lavar as maos e friccionar alcool glicerina do a 70% antes e apds as atividades;
- Colocar os EPIs;
- O degelo/limpeza da geladeira de medicamentos devera acontecer a cada 30 dias, ou quando a
camada de gelo atingir 0,5 centimetros;
- Transferir os medicamentos para outra geladeira (pode ser em outro setor préximo) ou para uma caixa
térmica com gelo reciclavel, mantendo a temperatura recomendada (+2°C a +8°C);
- Desligar a tomada;
- Ndo mexer no termostato;
- Abrir as portas da geladeira e do congelador, até que todo o gelo aderido se desprenda;
- N&o usar faca ou outro objeto pontiagudo para a remog¢éo mais rapida do gelo, pois esse procedimento
pode danificar os tubos de refrigeragao;
- Limpar a geladeira com um pano umedecido em solu¢cao de agua com sabdo neutro;
- N&o jogar agua no interior do refrigerador;
- Apés a limpeza ligar a geladeira e recolocar o termdmetro;
- Manter as portas fechadas por uma hora, verificando a temperatura apés esse periodo.
- Quando a mesma estiver entre +2°C e +8°C recolocar os medicamentos nos seus devidos lugares.
- Registro: O procedimento de degelo/limpeza da geladeira devera ser registrado na mesma planilha
onde é feito o registro do controle de temperatura;
Observagoes:
- N&o utilizar a porta da geladeira para armazenar nenhum tipo de medicamento. Todos deverdo estar no
interior, acomodados nas prateleiras onde a oscilagdo da temperatura € menor.
- Para verificar se a borracha da porta da geladeira esta vedando adequadamente, deve-se pegar uma
tira de papel com 3 mm de largura aproximadamente e coloca-la entre a borracha da porta e a geladeira.
Se ao puxar o papel a borracha apresentar resisténcia estad em perfeito estado, porém se o papel sair
com facilidade devera ser trocada a borracha. Este teste devera ser feito em varios pontos da porta,
especialmente nos quatro angulos.
-Lavar as méaos.

QUANDO:
- O degelo/limpeza da geladeira de medicamentos devera acontecer a cada 30 dias, ou quando a camada de
gelo atingir 0,5 centimetros.

ONDE:
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- Nas Unidades Basicas de Saude

RESULTADOS ESPERADOS:
- Manter as condicdes ideais de concervagdo dos medicamentos que necessitam de refrigeragao.
- Padronizar a técnica para todas as unidades de saude do municipio.

NORMAS E ROTINAS PROCEDIMENTO OPERACIONAL PADRAO

O QUE (TAREFA): ]
07 - LIMPEZA E DESINFECGAO DE NEBULIZADORES E EXTENSOR

POR QUE:
- Prevenir infec¢des passiveis de transmisséo através de nebulizadores.
- Padronizar a técnica para todas as unidades de saudes.

QUEM:
- Técnico e auxiliar de Enfermagem.

COMO: (MATERIAL/PROCEDIMENTO)

Material;

- EPI (avental impermeavel, mascara, touca, 6culos e luvas de autoprotec¢ao);

- Solugdo de agua e detergente;

- Hipoclorito de sodio a 1%;

- Recipiente opaco com tampa;

- Balde ou bacia plastica com tampa (opacos);

- Compressas ou panos limpos e secos;

- Seringa de 20 ml ou medidor.

- Escova ou esponja,

- Hipoclorito de sodio 2% 25 ml e agua 975 ml, (agua sanitaria comercializada) ou, alcool 70% sem diluir;
Procedimento:

- Separar o material necessario:

- Colocar o EPI;

- Desconectar as pecas, lavando cada uma cuidadosamente com agua e detergente;

- Lavar as mascaras, porta liquidos (cachimbo) com agua e sabéo utilizando-se de escova ou esponja;
- Injetar a solugao de agua e detergente na luz do tubo com ajuda de uma seringa de 20 ml;

- Enxaguar o tubo com agua corrente, usando o mesmo processo anterior para parte interna;

- Colocar para escorrer ou secar com ar comprimido;

- Enxaguar as demais pecas rigorosamente interna e externamente;

- Deixar escorrer sobre um pano limpo, completar a secagem manualmente se necessario;

- Imergir todas as pegas em solu¢ao de hipoclorito a 1% por 30 minutos; no recipiente opaco e com tampa.
- Retirar as pecas da solugdo com luvas de procedimento e/ou pinga longa;

- Enxaguar as pecas rigorosamente em agua corrente;

- Secar com pano limpo, todos os componentes;

- Guardar as pegas montadas em recipiente tampado;

- Acondicionar em caixas limpas e fechadas ou envoltas em compressas limpas e colocar em saco
plastico.

- Desprezar a solugéo de hipoclorito, enxaguar e secar o recipiente a cada 12h;

- A solucao de hipoclorito devera ser trocada a cada 12 horas, enxaguar e secar o recepiente;

- Rotular com data, horario, assinatura e nimero do Coren do responsavel.

- Manter area limpa e organizada;




,
SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE DE PALMITAL - PR
Rua: Esc. Egleci T. G. Campanini 1.250 — Centro
CNPJ: 09.290.590/0001-09
Fone: (42)3657-2309 Cep:85.270-000

- Lavar as méos.

QUANDO:
- Apos cada uso e a cada 24h quando realizada inalagéo continua;

ONDE:
- Em todas as unidades de saude.

RESULTADOS ESPERADOS:
- Evitar a propagacéo de infecgbes e garantir a limpeza dos equipamentos e da sala.

NORMAS E ROTINAS PROCEDIMENTO OPERACIONAL PADRAO

O QUE (TAREFA):
08 - LIMPEZA E DESINFECCAO DOS OTOCONES

POR QUE:
- Garantir a correta lavagem das méaos;
- Evitar transmissao cruzada de infecgao.

QUEM:
- Auxiliar e técnico de Enfermagem.

COMO: (MATERIAL/PROCEDIMENTO)
Material:
- Agua;
- Sabao liquido neutro;
- Luvas se procedimentos;
- Esponja macia de limpeza;
- Escovinha de cabo longo (CP);
- Solugao agua detergente;
- Pano limpo e seco;
- Compressas de gaze esterilizada;
- Alcool 70 %;
Procedimento:
- Lavar as méos e calgar as luvas;
- Colocar solugao de agua e sabao liquido em recipiente padronizado para imergir os otocones apds uso;
- Levar o recipiente com a solugao até os consultérios para que sejam colocados os otocones submersos
na solucao apds ser usado no paciente;
- No final do turno recolher os frascos com os otocones;
- Desprezar a solucéo e proceder a limpeza;
- Lavar os otocones friccionando com movimentos giratérios com a escovinha na parte interna e externa;
- Enxaguar abundantemente com agua corrente;
- Secar bem os otocones com pano limpo;
- Friccionar com compressas de gaze embebida em alcool 70% para desinfec¢do e colocar sobre pano
limpo;
- Lavar os recipientes com agua e esponja ensaboada, friccionando por dentro e por fora;
- Enxaguar abundantemente em agua corrente e secar bem os recipientes;
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- Acondicionar os otocones limpos no recipiente com tampado;

- Repor os recipientes com os otocones nos consultérios médicos no final de cada turno;
- Manter area limpa e organizada;

- Lavar as méos.

QUANDO:
- Sempre ap6s final do turno.

ONDE:
- Nos consultérios da unidade de saude.

RESULTADOS ESPERADOS:

- Manter ambiente livre de microorganismos;
- Evitar a contaminacéo cruzada.

- Prevenir infecgdes.

NORMAS E ROTINAS PROCEDIMENTO OPERACIONAL PADRAO

O QUE (TAREFA): ,
09 - LIMPEZA DE TUBOS DE LATEX

POR QUE:
- Prevenir infecgdes passiveis de transmissao através de tubos de latex.
- Padronizar a técnica para todas as unidades ambulatoérias.

QUEM:
- Técnico e auxiliar de Enfermagem.

COMO: (MATERIAL/PROCEDIMENTO)

Material:

- EPI (avental impermeavel, mascara, touca, 6culos e luvas de autoprotecao);
- Balde com solucao de agua e detergente (sabdo neutro);

- 01 Seringa 20ml;

- Esponja;

- Hipoclorito de sédio a 1% puro ou;

- Hipoclorito de sédio a 2% 25ml em 975ml de agua (agua sanitaria comercializada) ou, alcool 70%;
- Recipiente com tampa;

- Balde ou bacia plastica com tampa (opacos);

- Compressas ou panos limpos e secos;

Procedimento:

- Colocar o EPI e separar o material necessario:

- Ap6s o uso dos tubos levar para o expurgo;

- Imergir o material na solugéo de agua e detergente neutro ou enzimatico;

- Colocar o balde préoximo a pia;

- Conectar uma das extremidades do tubo no bico da torneira;

- Segurar a outra extremidade do tubo em direcéo ao fundo do bojo da pia;

- Abrir a torneira, controlando a pressao, deixando a agua passar por 1 min.;
- Passar a esponja umedecida com agua e detergente em toda superficie externa do tubo;
- Desconectar o tubo da torneira;

- Injetar 20 ml de detergente na luz do tubo;
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- Elevar a extremidade do tubo permitindo que o detergente passe por toda sua extensao interna;

- Colocar o tubo na pia;

- Pegar o tubo por uma extremidade com as maos distanciadas 50 cm e passa-lo na torneira com
movimentos firmes de cima para baixo (tipo ordenha), repetindo até a outra extremidade;

- Repetir os procedimentos dos itens (ensaboar e enxaguar bem);

- Desconectar o tubo da torneira;

- Enxaguar a superficie externa do tubo com agua corrente;

- Secar externamente com pano limpo e internamente com ar comprimido e/ou deixar escorrer pindurado;
-A solugao de hipoclorito devera ser trocada a cada 12 horas;

- Rotular com data, horario, assinatura e nimero do Coren do responsavel o recipiente com a solugéo.
- Manter area limpa e organizada;

- Lavar as méos.

QUANDO:
- Apds cada uso (aspiragao).

ONDE:
- Em todas as unidades de saude.

RESULTADOS ESPERADOS:
- Limpeza dos tubos de silicone ou latex apds o uso.
- Evitar a propagacéo de infecgbes e garantir a limpeza dos equipamentos e da sala.

NORMAS E ROTINAS PROCEDIMENTO OPERACIONAL PADRAO

O QUE (TAREFA):

10 - LIMPEZA E DESINFECGAO DOS UMIDIFICADORES DE OXIGENIO E VALVULAS

POR QUE:
- Prevenir Infecgdes.

QUEM:
- Técnico e auxiliar de enfermagem.

COMO: (MATERIAL/PROCEDIMENTO)

Material:

- Luvas se procedimentos;

- Esponja macia de limpeza;

- Escova de cabo longo;

- Solucédo agua detergente;

- Pano limpo e seco;

- Hipoclorito de Sodio 1%;

Procedimento:

- Esvaziar os umidificadores, desprezando a solugao na pia;

- Lavar externamente, incluindo a tampa e tubo metalico, com solugdo de agua e detergente usando a
esponja;

- Usar o mesmo processo intermitente utilizando escova de madeira;
- Enxaguar abundantemente por dentro e por fora em agua corrente;
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- Colocar para escorrer sobre o pano limpo e seco até secar bem,;

- Imergir em solugéo de hipoclorito de sddio a 1% por 30 minutos (somente o recepiente plastico)
- Retirar o material da solug&o de hipoclorito,

- Enxaguar bem em agua corrente e deixar escorrer sobre pano limpo e seco

- Friccionar alcool 70% por trés vezes na parte metalica que acompanha o umidificador e do Ar
comprimido;

- Guardar em recipiente limpo e com tampa.

- Lavar as méos.

QUANDO:
- Apds o uso do paciente, realizar lavagem e deixar sem agua (seco).
- Proceder a limpeza e desinfeccéo a cada sete dias.

ONDE:
- Em todas as Unidades Basicas e Pronto Atendimento.

RESULTADOS ESPERADOS:
- Evitar a contaminacéo;
- Manter ambiente livre de microrganismos.

NORMAS E ROTINAS PROCEDIMENTO OPERACIONAL PADRAO

O QUE (TAREFA): , )
11- LIMPEZA DE VALVULAS DE OXIGENIO, AR COMPRIMIDO.

POR QUE:
- Manter a higiene do material;
- Manter o equipamento em bom estado de conservacao e prevenir infeccoes.

QUEM:
-Técnico Auxiliar de enfermagem.

COMO: (MATERIAL/PROCEDIMENTO)

- EPIS: Mascara com filtro de carvao ativado;

- Alcool 70%.

- Hipoclorito 1%;

- Pano limpo;

- Luvas de procedimento;

- Agua, sabéo liquido, escova:

PROCEDIMENTO:

- Limpar com pano embebido em solugao alcool 70% as valvulas;

- Limpar com pano embebido em solucao alcool 70% os manémetros e outras partes ndo removivel;

- Partes removiveis e hastes escovar com agua, sabao enxaguar e sacatr;

- Lavar com agua e sabao e escova bem a parte interna do copo plastico dos umidificadores do oxigénio;
- Enxaguar bem em agua corrente os copos plastico;

- Secar os copos e colocar 30 minutos no hipoclorito;

- Retirar os copos do hipoclorito com auxilio de uma pinga ou luva de protecdo e enxaguar em agua




:
SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE DE PALMITAL - PR

Rua: Esc. Egleci T. G. Campanini 1.250 — Centro
CNPJ: 09.290.590/0001-09
Fone: (42)3657-2309 Cep:85.270-000

corrente;

- Secar com compressas limpa ou deixar escorrer;

- Armazenar em recipiente seco e fechado;

- Os vidros devem ser lavados com agua e sabéo e esterilizaco.

QUANDO:
- Entre um paciente e outro.

ONDE:
- Nas unidades de saude do Municipio.

RESULTADOS ESPERADOS:
- Manter as valvulas limpas e em condig¢des de uso.

NORMAS E ROTINAS PROCEDIMENTO OPERACIONAL PADRAO

O QUE (TAREFA): ] ] ]
12 - HIGIENIZAGAO DAS MAOS LAVAGEM DAS MAOS

POR QUE:

- Prevencéo e reducio da transmissdo de microrganismos entre profissionais e pacientes

QUEM:

- Equipe de enfermagem e todos os profissionais de saude

COMO: (MATERIAL/PROCEDIMENTO)

Material:

- Agua;

- Sabao liquido / clorhexidina e pausa;

- Papel toalha.

Procedimento:

-Retirar anéis, pulseiras e reldgio e arregacar as mangas até altura do cotovelo;

-Abrir a torneira sem encostar-se a pia e molhar as maos a partir dos pulsos na direcdo dos dedos;

- Aplicar na palma da mao quantidade suficiente de sabao liquido para cobrir todas as superficies das maos;
-Friccionar toda a superficie de 10 a 15 segundos:

- palma contra palma;

- palma direita sobre dorso esquerdo entrelagcando os dedos;

- palma esquerda sobre dorso direito, entrelagando os dedos;

- palma contra palma com os dedos entrelagados, friccionando os espacos interdigitais;

- parte posterior dos dedos em oposi¢ao a palma, com movimentos de vai e vem;

- rotagcéo dos polegares direito e esquerdo;

- Friccionar as polpas digitais e unhas da méo direita contra a palma da mao esquerda fechada em concha
fazendo movimento circular e vice-versa;

- Esfregar punho esquerdo com auxilio da palma da méo direita em movimento circular e vice-versa;
-Enxaguar as maos sem encosta-las na pia/torneira, no sentido dos dedos para os punhos;
-Enxugar as méos com papel toalha, iniciando pelas maos e seguindo pelos punhos;

-No caso de torneiras com contato manual para fechamento, sempre utilizar papel toalha.
-Recomendagoes:
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- As maos devem ser lavadas: antes de iniciar qualquer procedimento com o paciente e apés 0 mesmo;
quando for manusear medicamento e alimentos; apds assuar o nariz; apés o contato com materiais ou
superficies contaminadas; antes e apds uso do banheiro e sempre que terminar o trabalho.

- Retirar sempre anéis e pulseiras antes de cuidar dos pacientes.

- Manter unhas curtas e limpas e nao utilizar unhas artificiais.

- Evite espirrar agua em si proprio ou no assoalho, pois, os microrganismos disseminam-se com maior
facilidade em superficies Umidas, e assoalhos escorregadios sdo perigosos.

QUANDO:
- Antes e apdés cada procedimento ou manipulagdo do paciente.

ONDE:
- Nas Unidades de Saude

RESULTADOS ESPERADOS:

- Manter a integridade da mucosa e da pele e prevenir infecgéo.

- Garantir a correta lavagem das maos;

- Evitar transmissao cruzada de infecgao.

- Facilitar, estimular e aumentar a freqiiéncia da higienizagdo e anti-sepsia

NORMAS E ROTINAS PROCEDIMENTO OPERACIONAL PADRAO

O QUE (TAREFA):
13 — LIMPEZA DE AUTOCLAVE

POR QUE:
- Realizar limpeza da autoclave na Central de Material e Esterilizacao.
- Prevencéo e reducdo da transmissdo de microrganismos entre profissionais e pacientes

QUEM:
- Equipe técnica de enfermagem;

COMO: (MATERIAL/PROCEDIMENTO)

Material:

- EPIs: Gorro, avental impermeavel e luvas de borracha;

- Balde com agua e detergente liquido neutro;

- Balde com agua;

- Pano Umido;

- Pano Seco.

Procedimento:

- Higienizar as maos conforme procedimento operacional;

- Desligar o aparelho da tomada;

- Esperar o resfriamento completo do aparelho;

- Retirar toda agua do aparelho;

- Vestir EPIs conforme indicagao;

- Lavar com agua e sabao todas as superficies internas e externas, utilizando esponja;
- Enxaguar muito bem com pano umido;

- Secar com pano seco.

- Esvaziar e limpar bem a caldeira de agua;

- Colocar agua na caldeira, até cobrir o descanso do cesto apés a limpeza;
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- Higienizar as maos;

- Limpar e guardar o material usado na limpeza;

- Retira e guardar os EPIs;

- Lavar as méaos;

- Registrar em planilha a limpeza.

Recomendacgoes:

- Antes de iniciar o uso abrir a tampa e colocar agua na caldeira, até cobrir o descanso do cesto;
-A agua na caldeira deve ser trocada, semanalmente ou diariamente, conforme necessidade.

- Manter o equipamento seco, quando nao estiver em uso.

- Verificar sempre o nivel da agua antes de nova autoclavagao, trocando a agua apos cada
esterilizacao.

-A sujeira na agua da caldeira e/ou dos cestos e grades acelera a corrosdao do material e interfere na
eficiéncia do equipamento.

QUANDO:

- Diariamente ou sempre que houver necessidade.

ONDE:

- Nas Unidades de Saude

RESULTADOS ESPERADOS:

- Realizar limpeza da autoclave na Central de Material e Esterilizagao.

NORMAS E ROTINAS PROCEDIMENTO OPERACIONAL PADRAO

O QUE (TAREFA): ]
14 - RECEPGAO E ENTREGA DE MATERIAL

POR QUE:
- Prevenir infecgdes passiveis de transmissdo através dos materiais.
- Padronizar a técnica para todas as unidades de saude do municipio.

QUEM:
- Equipe de enfermagem.

COMO: (MATERIAL/PROCEDIMENTO)

Material:

- EPI (jaleco, touca, avental impermeavel, mascara, luvas de procedimento e éculos de acrilico);

balde, bacias, esponja, escovas, panos limpos, sabdo em pé, sabao liquido, hipoclorito.

Procedimento:

-Lavar as maos e antes e apds executar as atividades e colocar os EPIs;

-Solicitar ao higienizador para realizar a limpeza diaria no final do turno e sempre que necessario;

- Fazer desinfeccédo das mesas e bancadas com alcool a 70% no inicio do turno e s/necessario;

- Solicitar ao higienizador realizar a limpeza semanal nas prateleira com agua e sabao;

- Fazer desinfeccao das prateleiras com alcool a 70% a cada turno e quando necessario;

- Usar EPI durante a conferéncia dos instrumentais (avental, luvas de procedimento, touca).
Recebimento de Material das salas de procedimentos

- Receber todo o material contaminado conferindo rigorosamente a integridade e se esta completo;
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- Relacionar no livro préprio todo o instrumental com as observagdes necessarias (pinga quebrada, tesoura sem
corte, etc);

- Anotar em livro controle de material as alteragdes encontradas e a quantidade total diariamente;

- Efetuar a limpeza e / ou desinfec¢ado do material conforme rotina do setor;

- Encaminhar o material para a area de Preparo e esterilizagao;

- Separar o instrumental referente a cada pacote por procedimento (pingas do pacote de curativo);

- Manter a bancada livre e anotar no livro de instrumentais as pendéncias (danificados, incompletos);
- Encaminhar para o enfermeiro os instrumentais danificados para providencias devidas;

- Manter os armarios e prateleiras em ordem;

- Preparar solugdes e recipientes que serao usados para desinfec¢gao de material;

- Solicitar orientagao do enfermeiro sempre que houver duvida no desenvolvimento das atividades.

- Receber e conferir as roupas da cama;

-Colocar para lavar na maquina quando a quantidade estiver suficiente;

-Retirar as roupas apés lavagem e dobrar e guardar no local apropriado;

- Manter a area limpa e organizada.

Entrega do Material para as salas de procedimentos

No horario pré-estabelecido o funcionario da sala ira buscar o material esterilizado;

- A responsavel do setor devera fornecer o material sera relacionado e anotado na planilha, que apds ser
conferido devera ser assinado pelo funcionario da sala que esta retirando o instrumentais mal;
-Lavar as méos.

QUANDO:

- Diariamente e quando houver a necessidade.

ONDE:

- Nas Unidades Basicas de Saude

RESULTADOS ESPERADOS:

- Prevenir infeccbes passiveis de transmisséo através dos materiais.

- Padronizar a técnica para todas as unidades de saude do municipio.

NORMAS E ROTINAS PROCEDIMENTO OPERACIONAL PADRAO

O QUE (TAREFA): ,
15 - AREA DE EXPURGO

POR QUE:
- Prevenir infecgbes passiveis de transmissao através dos materiais.
- Padronizar a técnica para todas as unidades de saude do municipio.

QUEM:
- Equipe de enfermagem.

COMO: (MATERIAL/PROCEDIMENTO)

Material:

- EPI (jaleco, touca, avental impermeavel, mascara, luvas de procedimento e
(6culos de acrilico);

-Balde;

-Bacias

-Esponja;

-Escovas;

-Panos Limpos;
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-Sabéao P¢;
-Sabao liquido;

-Hipoclorito.

Procedimento:

- Lavar as maos e friccionar alcool glicerinado a 70% antes e apds as atividades;

- Colocar os EPIs;

-Solicitar ao higienizador realizar a limpeza diaria no final do turno e sempre que necessario;
- Fazer desinfecgéo das bancadas com alcool a 70% a cada turno e quando necessario;
-Solicitar ao higienizador realizar a limpeza semanal nas prateleira com agua e sabao;

- Fazer desinfeccao das prateleiras com alcool a 70% a cada turno e quando necessario;

- Receber todo o material contaminado conferindo rigorosamente limpeza, integridade;

- Observar se o material recebido esta completo;

- Anotar em livro controle de material as alteracées encontradas;

- Efetuar a limpeza e / ou desinfecgao do material conforme rotina do setor;

- Encaminhar o material para a area de Preparo;

- Preparar solugdes e recipientes que serao usados para desinfeccdo de material;

- Solicitar orientacdo do enfermeiro sempre que houver duvida no desenvolvimento das atividades.
- Receber e conferir as roupas da cama;

-Colocar para lavar na maquina quando a quantidade estiver suficiente;

-Retirar as roupas apés lavagem e dobrar e guardar no local apropriado;

-Lavar as méos.

QUANDO:
- Diariamente e quando houver a necessidade.

ONDE:
- Nas Unidades Basicas de Saulde

RESULTADOS ESPERADOS:
- Prevenir infecgbes passiveis de transmissao através dos materiais.
- Padronizar a técnica para todas as unidades de saude do municipio.

NORMAS E ROTINAS PROCEDIMENTO OPERACIONAL PADRAO

SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE DE PALMITAL — PR

O QUE (TAREFA):
16 - PLANILHA DE ANOTAR A PRODUGAO DIARIA DE MATERIAIS NO CME.

POR QUE:
- Garantir o quantitativo dos materiais.
- Padronizar a técnica para todas as unidades de saude do municipio.

QUEM:
- Equipe de enfermagem.

COMO: (MATERIAL/PROCEDIMENTO)
Material:
- Planilha de produgéao;
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- Caneta;
Procedimento:

Horario Data Quantidade | Nome Material Nome do Funcionario
QUANDO:

- Diariamente e quando houver a necessidade.

ONDE:

- Nas Unidades Basicas de Saude

RESULTADOS ESPERADOS:
- Garantir quantitativo adequado de materiais estéril.
- Padronizar a técnica para todas as unidades de saude do municipio.

NORMAS E ROTINAS PROCEDIMENTO OPERACIONAL PADRAO

O QUE (TAREFA):

POR QUE:

QUEM:

COMO: (MATERIAL/PROCEDIMENTO)

Material:

Procedimento:

QUANDO:
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-Em todas as unidades de saude.

RESULTADOS ESPERADOS:

NORMAS E ROTINAS PROCEDIMENTO OPERACIONAL PADRAO

O QUE (TAREFA):
18 - EMPACOTAMENTO DE MATERIAL PARA RETIRADA DE PONTO

POR QUE:
- Prevenir infecgbes passiveis de transmissao através dos materiais
- Padronizar a técnica para todas as unidades ambulatorias.

QUEM:
- Técnico e auxiliar de Enfermagem.

COMO: (MATERIAL/PROCEDIMENTO)

Material:

- EPI (avental impermeavel, mascara, touca, oculos e luvas de autoprotecgao);

- 01 pingca Adson com dente de rato

- 01 pinga hemostatica reta

- 01 tesoura delicada (de iris) reta ponta fina

- papel grau cirurgico 35 x 35 cm ou papel crepado

- rétulo de identificagdo preenchido

- 04 gazinhas 7,5 x 7,5 cm

Procedimento:

- Lavar as méos.

- Colocar os EPIs;

- Separar todo o material necessario:

- Conferir limpeza e integridade do material;

- Abrir o campo duplo ou papel em posi¢ao diagonal sobre o balcéo;

- Colocar no centro do campo 04 gazes, divididas em 02 grupos;

- Proteger a ponta da tesoura semi-aberta com uma gaze e coloca-la no centro do campo;

- Colocar a pinga Adson semi-aberta ao lado da tesoura;

- Empacotar conforme a técnica do envelope;

- Colocar o campo em posig¢ao diagonal sobre a bancada, colocando o material no centro do campo;
- Pegar a ponta voltada para o operador e cobrir o material, fazendo uma dobra externa na ponta;
- Pegar uma das laterais do campo e trazer sobre o0 objeto a ser empacotado, fazendo uma dobra
externa na ponta;

- Repetir o procedimento com a outra lateral;

- Completar o pacote trazendo a ponta restante sobre o objeto, finalizando o envelope, fazendo uma
prega na ponta;

- Fechar o pacote com a fita teste para autoclave, envolvendo todo o pacote até ultrapassar 3 cm do
encontro da fita.

- Fixar o rétulo com identificagao;

-Rotular os pacotes com a data da esterilizacdo e nome de quem preparou;

- Encaminhar o pacote a area de esterilizagao.
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- Manter a area limpa e organizada.
- Lavar as méos.

QUANDO:
- Apd6s cada uso e apds a limpeza do material.

ONDE:
-Em todas as unidades de saude.

RESULTADOS ESPERADOS:

- Prevenir infecgbes passiveis de transmisséo através dos materiais
- Padronizar a técnica para todas as unidades ambulatorias.

- Agilidade no atendimento.

NORMAS E ROTINAS PROCEDIMENTO OPERACIONAL PADRAO

O QUE (TAREFA):
19 - EMPACOTAMENTO DE MATERIAL PARA CURATIVO

POR QUE:
- Prevenir infecgOes passiveis de transmissao através dos materiais
- Padronizar a técnica para todas as unidades ambulatérias.

QUEM:
- Técnico e auxiliar de Enfermagem.

COMO: (MATERIAL/PROCEDIMENTO)

Material:

- EPI (avental impermeavel, mascara, touca, 6culos e luvas de autoprotecgao);

- 01 pinca hemostatica reta;

- 01 pinga anatémica serrilhada;

- papel grau cirurgico, 35 x 35 cm ou papel crepado ;

- Rétulo de identificagao preenchido

-04 gazes7,5x7,5cm

Procedimento:

- Lavar as méos.

- Colocar os EPls;

- Separar todo o material necessario:

- Conferir limpeza e integridade do material,

- Abrir o campo duplo ou papel em posi¢ao diagonal sobre o balcéo;

- Colocar no centro do campo 04 gazes, divididas em 02 grupos;

- Colocar as pingas semi-abertas no centro do campo;

- Proteger a ponta das pingas semi-aberta com uma gaze e coloca-la no centro do campo;

- Colocar a pinga hemostatica reta semi-aberta ao lado da pingca anatémica serrilhada;

- Empacotar conforme a técnica do envelope;

- Colocar o campo em posigao diagonal sobre a bancada, colocando o material no centro do campo;
- Pegar a ponta voltada para o operador e cobrir o material, fazendo uma dobra externa na ponta;

- Pegar uma das laterais do campo e trazer sobre o objeto a ser empacotado, fazendo uma dobra
externa na ponta;

- Repetir o procedimento com a outra lateral;

- Completar o pacote trazendo a ponta restante sobre o objeto, finalizando o envelope, fazendo uma
prega na ponta;

- Fechar o pacote com a fita teste para autoclave, envolvendo todo o pacote até ultrapassar 3 cm do




SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE DE PALMITAL - PR
Rua: Esc. Egleci T. G. Campanini 1.250 — Centro
CNPJ: 09.290.590/0001-09
Fone: (42)3657-2309 Cep:85.270-000

encontro da fita.

- Fixar o rétulo com identificagao;

-Rotular os pacotes com a data da esterilizacdo e nome de quem preparou;
- Encaminhar o pacote a area de esterilizacao.

- Manter a area limpa e organizada.

- Lavar as méos.

QUANDO:
- Apd6s cada uso e ap06s a limpeza do material.

ONDE:
-Em todas as unidades de saude.

RESULTADOS ESPERADOS:

- Prevenir infecgOes passiveis de transmissao através dos materiais
- Padronizar a técnica para todas as unidades ambulatérias.

- Agilidade no atendimento.

NORMAS E ROTINAS PROCEDIMENTO OPERACIONAL PADRAO

O QUE (TAREFA):
20 - EMPACOTAMENTO DE GAZE PARA CURATIVO

POR QUE:
- Prevenir infecgOes passiveis de transmisséo através das gazes.
- Padronizar a técnica para todas as unidades ambulatorias.

QUEM:
- Técnico e auxiliar de Enfermagem.

COMO: (MATERIAL/PROCEDIMENTO)

Material:

- EPIs;

- 06 a 10 gazes pequena

- papel grau cirurgico (25 x 25 cm)

Procedimento:

- Lavar as méos.

- Colocar os EPIs;

- Separar todo o material necessario:

- Abrir o campo duplo ou papel em posicao diagonal sobre o balc&o;

- Colocar no centro do campo 06 a 10 gazes pequena,;

- Colocar as gazes uma sobre a outra no centro do campo;

- Empacotar conforme a técnica do envelope;

- Colocar o campo em posicao diagonal sobre a bancada, colocando o material no centro do campo;
- Pegar a ponta voltada para o operador e cobrir o material, fazendo uma dobra externa na ponta;

- Pegar uma das laterais do campo e trazer sobre o objeto a ser empacotado, fazendo uma dobra externa
na ponta;

- Repetir o procedimento com a outra lateral;

- Completar o pacote trazendo a ponta restante sobre o objeto, finalizando o envelope, fazendo uma
prega na ponta;

- Fechar o pacote com a fita teste para autoclave, envolvendo todo o pacote até ultrapassar 3 cm do
encontro da fita.
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- Fixar o rétulo com identificagao;

-Rotular os pacotes com a data da esterilizagcdo e nome de quem preparou;

- Encaminhar o pacote a area de esterilizagao.

- Manter a area limpa e organizada.

- Lavar as méos.

Observacoes:

- Este pacote podera ser confeccionado no papel grau cirurgico.

- Nao é recomendado o involucro em papel Kraft no processo de esterilizacdo.

QUANDO:
- Sempre que necessario para manter material pronto para uso.

ONDE:
-Em todas as unidades de saude.

RESULTADOS ESPERADOS:
- Prevenir infecgdes passiveis de transmissao através dos materiais
- Padronizar a técnica para todas as unidades ambulatérias.
- Agilidade e garantia de atendimento seguro e livre de contaminacgao.

NORMAS E ROTINAS PROCEDIMENTO OPERACIONAL PADRAO

O QUE (TAREFA):
21 - EMPACOTAMENTO DE MATERIAL PARA SUTURA

POR QUE:
- Prevenir infecgOes passiveis de transmissao através dos materiais.
- Padronizar a técnica para todas as unidades de saude do municipio.

QUEM:
- Técnico e auxiliar de Enfermagem.

COMO: (MATERIAL/PROCEDIMENTO)

Material:

- 01 campo duplo de algodao externo ou papel crepado 75 x 75 cm

- 01 campo duplo interno de algodao ou papelgrau cirurgico 75 x 75 cm(embalar separado)
- 01 campo fenestrado 40 x 40 cm c/ didmetro de 10 cm(embalar separado)

- 01 big gaze dupla;

- 06 gaze pequena;

- 01 pinca anatomica c/dente de rato;

- 01 porta-agulha Hegar 14 cm

- 01 tesoura ponta fina 14 cm.

Procedimento:

- Lavar as maos e colocar os EPIs;

- Separar todo o material necessario;

- Conferir limpeza e integridade do material,

- Abrir o campo duplo ou papel em posi¢ao diagonal sobre o balcéo;

~Colocar a big gaze no centro do campo ¢/ o instrumental sobre a big gaze e as pontas voltadas p/esquerda;

- Deixar as pingas semi-abertas, protegendo a ponta da tesoura com uma gaze;
- Colocar no centro do campo as 6 gazes pequena sobre o material;
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- Empacotar conforme a técnica do envelope;
- Colocar o campo em posicao diagonal sobre a bancada, colocando o material no centro do campo;
- Pegar a ponta voltada para o operador e cobrir o material, fazendo uma dobra externa na ponta;
- Pegar uma das laterais do campo e trazer sobre o objeto a ser empacotado, fazendo uma dobra externa na
ponta;
- Repetir o procedimento com a outra lateral;
- Completar o pacote trazendo a ponta restante sobre o objeto, finalizando o envelope, fazendo uma prega na
ponta;
- Fechar o pacote com a fita teste para autoclave.
- Fixar o rétulo com identificagao do material;
~Rotular os pacotes com a data da esterilizacdo e nome de quem preparou;
- Encaminhar o pacote a area de esterilizacao.
- Manter a area limpa e organizada.
- Lavar as méos.
Observacao:
Os pacotes cirurgicos (Pequena Cirurgia, Drenagem, Extracdo de Unha e outros) sdo preparados conforme]
rotina técnica acima, variando apenas os instrumentais utilizados nos procedimentos cirurgicos.
QUANDO:
- Sempre que necessario para manter material pronto para uso.

ONDE:
-Em todas as unidades de saude.

RESULTADOS ESPERADOS:
- Agilidade e garantia de atendimento seguro e livre de contaminacgao.

NORMAS E ROTINAS PROCEDIMENTO OPERACIONAL PADRAO

O QUE (TAREFA): ,
22 - TESTE BIOLOGICO EM AUTOCLAVE

POR QUE:
- Prevenir infecgOes passiveis de transmissao através de instrumentais e equipamentos.
- Padronizar a técnica para todas as unidades de saude.
QUEM:
- Técnico e auxiliar de Enfermagem.
COMO: (MATERIAL/PROCEDIMENTO)
Material:
_ 01 incubador bioldgico;
_ 01 pacote para esterilizacdo se possivel contendo tecido gazes;
_ 01 ampola de indicador bioldgico;
_ Impresso de controle de resultados
_ Pacotes a serem esterilizados
-papel grau cirurgico;
Procedimento:
- Separar o material necessario:
- Identificar a ampola de indicador biolégico colocando: numero da autoclave, nivel escolhido, nimero
do ciclo e data;
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- Colocar a ampola de indicador biologico no centro do pacote, entre as gazes;

- Fechar o pacote, conforme a técnica do envelope, identificando-o;

- Colocar o pacote teste dentro da autoclave sobre a grade;

- Posicionar o pacote teste, no local escolhido da autoclave sobre a grade, entre os demais pacotes;
- Realizar o ciclo de esterilizagao;

- Retirar o pacote apés o esfriamento;

- Abrir o pacote retirando a ampola de teste bioldgico;

- Quebrar a ampola e coloca-la no incubador, juntamente com a ampola teste;

- Proceder a 12 leitura a partir de 6 horas de incubagéo ou conforme orientacao do fabricante;

- Fazer as leituras seguintes no intervalo maximo de 12 em 12 horas até completar 48 horas de
incubacao;

- Retirar as ampolas do incubador e verificar o resultado final;

- Preencher o impresso de controle dos resultados;

- Suspender a utilizagao do material autoclavado durante o teste, caso ocorra mudanca de coloracao
na ampola;

- Repetir o teste utilizando novo pacote;

- Solicitar avaliacéo técnica da autoclave caso persista a alteragao na coloragao da ampola;

- Manter a area limpa e organizada;

- Lavar as maos.

QUANDO:
- No 1° ciclo de autoclave mensal;
- Ap6s a manutencgao preventiva e corretiva da autoclave.

ONDE:
-Em todas as unidades de saude.

RESULTADOS ESPERADOS:
- Evitar a propagacéao de infecgbes e garantir a esterilizagdo dos instrumentais e demais.

NORMAS E ROTINAS PROCEDIMENTO OPERACIONAL PADRAO

23 - TESTE BIOLOGICO DA AUTOCLAVE

Dia/ Més Hora Resultado

Dia/ Més Hora Resultado

Dia/ Més Hora Resultado
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Dia/ Més Hora Resultado

Dia/ Més Hora Resultado

Dia/ Més Hora Resultado




SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE DE PALMITAL - PR
Rua: Esc. Egleci T. G. Campanini 1.250 — Centro
CNPJ: 09.290.590/0001-09
Fone: (42)3657-2309 Cep:85.270-000




	
	Equipe de Revisão e colaboradores:
	INTRODUÇÃO
	MISSÃO INSTITUCIONAL
	OBJETIVOS DA ENFERMAGEM

	01 - Limpeza e desinfecção das almotolias
	03 - Limpeza e desinfecção de bacias, comadre e papagaios
	04 - Limpeza e desinfecção de cabos e lâminas de laringoscópio
	05 - Limpeza do eletrocardiograma (ECG)
	06 - Limpeza de geladeira
	14 - Recepção e entrega de material
	16 - Planilha de anotar a produção diária de materiais no CME
	01- VERIFICAÇÃO DE PRESSÃO ARTERIAL EM MEMBROS SUPERIORES
	02 - VERIFICAÇÃO DE TEMPERATURA AXILAR
	04 - VERIFICAÇÃO DE FREQUÊNCIA RESPIRATÓRIA
	06 - VERIFICAÇÃO E CONTROLE DE OXIMETRIA
	09 - VERIFICAÇÃO DE PESO CORPÓRIO
	10 - AFERIÇÃO DA ALTURA CORPORAL (PACIENTES ACIMA DE 2 ANOS)
	13 - ADMINISTRAÇÃO DE CARVÃO ATIVADO
	14 - CATETERISMO VESICAL DE ALÍVIO
	16 - COLETA DE SANGUE ARTERIAL PARA GASOMETRIA
	17 - COLETA DE SANGUE VENOSO
	18 - COLETA DE URINA
	19 - TÉCNICA DE CURATIVOS
	20 - CARDIOVERSÃO ELÉTRICA
	-Oferecer, em algumas situações, proteção aos indivíduos que atendem aquele paciente.
	Procedimentos:

	26 - HIGIENE DO ESTOMA TRAQUEAL/CÂNULA DE TRAQUEOSTOMIA
	30 - INSTALAÇÃO OU TROCA DE ÓCULOS NASAL
	31 - INSTALAÇÃO OU TROCA DO CATETER NASAL
	37 - TRANSPORTE/TRANSFERÊNCIA DO LEITO PARA MACA
	38 - TÉCNICA DE TRICOTOMIA
	42 - ADMINISTRAÇÃO DE MEDICAÇÃO POR NEBULIZAÇÃO/INALAÇÃO
	O QUE (TAREFA):
	43 - ADMISTRACAO DE MEDICAMENTOS VIA ORAL
	-Administrar medicamentos pela boca para ser absorvido no trato gastrointestinal, sob a forma de comprimidos, drágeas, cápsulas, líquidas e pós para que alcancem o trato digestivo através da boca, sonda, sonda nasogástrica ou nasoenteral
	- Cuidar os “cincos certos”: droga certa, dose certa, hora certa, paciente certo e via certa.
	-Obter efeitos locais no trato gastrointestinal, auxilia no tratamento, na recuperação e alivio da dor;
	POR QUE:
	Intramuscular
	QUEM:
	- Droga prescrita;

	48 - PUNÇÃO VENOSA COM CATETER VENOSO PERIFÉRICO (ABOCATH)
	49 - PUNÇÃO VENOSA COM SCALP
	O QUE (TAREFA):
	POR QUE:
	QUEM:
	- Medicação preparada na seringa;
	Procedimento:
	- Medicação preparada na seringa;
	O QUE (TAREFA):
	52 - ADMINISTRAÇÃO DE MEDICAMENTO VIA ENDOVENOSA
	POR QUE:
	QUEM:

	Material; ·.

	54 - AUXÍLIO NA REANIMAÇÃO NEUROCARDIOPULMONAR
	DIASTÓLICA
	SISTÓLICA
	Material /medicações
	Temperatura ºC
	Nome
	01 - LIMPEZA E DESINFECÇÃO DAS ALMOTOLIAS
	03 - LIMPEZA E DESINFECÇÃO DE BACIAS, COMADRES E PAPAGAIOS
	04 - LIMPEZA E DESINFECÇÃO DE CABOS E LÂMINAS DE LARINGOSCÓPIO
	05 - LIMPEZA DO ELETROCARDIOGRAMA (ECG)
	06 - LIMPEZA DE GELADEIRA
	10 - LIMPEZA E DESINFECÇÃO DOS UMIDIFICADORES DE OXIGÊNIO E VÁLVULAS
	14 - RECEPÇÃO E ENTREGA DE MATERIAL
	16 - PLANILHA DE ANOTAR A PRODUÇÃO DIÁRIA DE MATERIAIS NO CME.

