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. APRESENTAGAO

O presente instrumento trata-se de uma revisdo do Protocolo Operacional Padrao,
criado em 2018, no ambito desta Secretaria Municipal de Saude, onde, foram agregados
novos procedimentos de acordo com a realidade do Municipio de Suzano. Vem com o
proposito de padronizar as agdes dos profissionais e sistematizar a assisténcia a ser
prestada ao usuario, além de, fornecer subsidios para implementagao desta assisténcia
nas Unidades Basicas de Saude deste municipio.

Este instrumento devera ser utilizado pelos profissionais que atuam na rede para
consulta, buscando a melhor forma de executar os procedimentos do cotidiano na
assisténcia.

O POP (Procedimento Operacional Padrao), € um documento relacionado ao
gerenciamento dos processos de trabalho nas Unidades de Saude e sdo procedimentos
escritos de forma clara e objetiva que estabelecem instrugbes sequenciais para a
realizacado de acdes rotineiras e especificas e visam a garantia da uniformidade, eficiéncia
e coordenacao efetiva de atividades realizadas, além de instrumento para a
Sistematizagdo de Assisténcia de Enfermagem,

Sendo assim, esperamos que este Manual colabore com a organizagéo do
processo de trabalho e norteie a pratica estimulando o raciocinio, a tomada de deciséo e
as intervencgdes de forma humanizada, além de contribuir para avangos na assisténcia ao
usuario nos diferentes servigos da rede municipal de saude.

O documento estara disponivel a todos aquele que tenham interesse em contribuir
para o aprimoramento e fundamentacdes dos procedimentos a serem adotados nas

praticas dos profissionais de saude da rede municipal.
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Il. PROCEDIMENTOS OPERACIONAIS PADRAO
AREA 1 - ACOLHIMENTO

PROCEDIMENTO OPERACIONAL PADRAO

Codificagdo: Data da validagdo: = Data da revisao:

POP 01 25/06/2021 28/06/2021

ACOLHIMENTO

EXECUTANTE: Todos os profissionais das Unidades de Atencao Primaria a Saude.

OBJETIVO: Humanizar o atendimento e classificar, mediante as queixas dos usuarios
que demandam as Unidades Basicas de Saude, visando identificar suas necessidades

de atendimento mediato ou imediato.

Recursos necessarios:

e Alcool a 70%;

e Algodéao;

e Equipamentos para verificagdo das queixas, sinais e sintomas (Estetoscopio e
esfigmomandémetro, glicosimetro e fita glicémica, termdmetro, oximetro, abaixador
de lingua etc.);

e EPI, se necessario (jaleco/avental, mascara cirurgica, touca, éculos de protegéo,

luvas de procedimento, sapato fechado etc.).

Descri¢ao do procedimento:

1. Atender o paciente em um ambiente privativo, com ambiéncia permitindo o dialogo
e a resolutividade do problema;

2. Observar, reconhecer e descrever motivo do comparecimento, sinais e sintomas
ao nivel de sua qualificagao;

3. Comunicar ao enfermeiro ou médico quando o motivo for uma queixa, sinal ou
sintoma para que, junto com a equipe responsavel, o atendimento seja

direcionado no sentido de responder as necessidades humanas basicas afetadas;
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. Informar ao paciente e/ou acompanhante sobre o procedimento;

5. O cliente que apresentar queixas clinicas deve ser avaliado pela equipe de

enfermagem, enfermeiro e/ou médico;

. O responsavel pela avaliagao clinica deve atender com resolutividade, seja
resolvendo o problema de maneira imediata ou agendando consultas e/ou
retornos necessarios;

. Lavar as maos antes e ap6s o atendimento (POP N° 04) e/ou higienizar com
alcool 70% (POP N° 05).
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PROCEDIMENTO OPERACIONAL PADRAO

Codificagao: Data da validagcdo: | Data da revisio:

POP 02 25/06/2021 28/06/2021

PRE-ATENDIMENTO DE ENFERMAGEM

EXECUTANTE: Auxiliar e técnico de enfermagem.

OBJETIVO: Operacionalizar o atendimento ao paciente antes do acolhimento pelo
enfermeiro.
Observar as caracteristicas gerais do paciente, conhecer o seu perfil, realizar

orientagdes e criar vinculo cliente/profissional.

Recursos necessarios:

e Alcool a70%;

e Algodéao;

e Equipamentos para verificagdo das queixas, sinais e sintomas (Estetoscépio e
esfigmomanémetro, glicosimetro e fita glicémica, termémetro, abaixador de lingua,
balanga antropométrica etc.);

e EPIs necessarios (jaleco/avental, mascara cirurgica, touca, 6culos de protecao,
luvas de procedimento, sapato fechado etc.).

e Prontuario;

e Ficha de producéo diaria.

Descrigao do procedimento:

1. Lavar as maos antes e apds o atendimento (POP N° 04) e/ou higienizar com
alcool 70% (POP N° 05);

2. Orientar o usuario quanto ao procedimento;

3. Questionar o motivo por que procurou a Unidade Basica de Saude;

4. Registrar no prontuario fisico ou eletronico os dados das aferigées dos sinais vitais

e/ou pertinentes ao atendimento (POP 20);
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5. Carimbar e assinar (se prontuario fisico);

6. Encaminhar o usuario para aguardar o atendimento do enfermeiro;

7. Realizar registro do atendimento em ficha de producgao / sistema de informagao.

10
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UNIDADES BASICAS DE SAUDE
AREA 2 - HIGIENE E ANTISSEPSIA

PROCEDIMENTO OPERACIONAL PADRAO

Codificagéo: Data da validagao:

POP 03 25/06/2021

Data da revisao:
28/06/2021

PRECAUGOES PADRAO

Cirurgido Dentista, Enfermeiro e Médicos.

EXECUTANTE: Auxiliar/Técnicos de Enfermagem, Auxiliar/Técnico de Saude Bucal,

assisténcia a saude.

OBJETIVO: Garantir a protegao individual e a prevencao das infecgdes relacionadas a

Descri¢ao do procedimento:

alcool 70% (POP N° 05);

mucosas ou lesao de pele de qualquer usuario;

sangue e secregdes corporais do usuario;

respingos de sangue e secregdes na face;

reencapar agulhas.

Observagoes:

saude bem como o uso de calgados abertos.

1. Lavar as maos antes e ap6s o atendimento (POP N° 04) e/ou higienizar com

2. Usar luvas quando houver risco de contato com sangue e secregdes corporais,

3. Usar jaleco ou avental, a fim de evitar o risco de contaminagao do uniforme com

4. Usar mascara, touca e 6culos de protecao ou face shield quando houver risco de

5. Desprezar agulhas e instrumentos cortantes em caixas perfurocortante e nunca

¢ A Norma Regulamentadora 32 (NR 32) veda o0 uso de adornos nos servigos de

11
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PROCEDIMENTO OPERACIONAL PADRAO

Codificagao: Data da validagcdo: | Data da revisio:

POP 04 25/06/2021 28/06/2021

TECNICA DE HIGIENE SIMPLES DAS MAOS

EXECUTANTE: Auxiliar/Técnicos de Enfermagem, Auxiliar/Técnico de Saude Bucal,

Cirurgiao Dentista, Enfermeiro e Médicos.

OBJETIVO: Garantir a higienizagdo das maos, através da remogéao de sujidades e

redugcao dos micro-organismos evitando a transmissao de infecgdes.

Recursos necessarios:

e Papel toalha;
e Pia com torneira e agua limpa;

e Sabado liquido.

Descrigao do procedimento:

1. Retirar os adornos (anéis, pulseiras, reldgio) das maos e antebracos;

2. Abrir a torneira e molhar as maos, sem encostar na pia;

3. Ensaboar as maos, friccionando-as no minimo por 30 segundos conforme a
sequéncia:

e Palma contra palma, realizando movimentos circulares;

e Palma direita sobre o dorso da méo esquerda com os dedos entremeados e vice-
versa;

e Palma contra palma, friccionando a regiao interdigital com os dedos entremeados;

¢ Dedos semifechados em gancho da méo esquerda contra a mao direita e vice-
versa;

e Esfregue o polegar esquerdo com o auxilio da palma da méo direita utilizando-se

de movimento circular e vice-versa;

12
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¢ Movimento circular para frente e para tras friccionando as polpas digitais € unhas
da mao direita sobre a palma da mao esquerda e vice-versa;

4. Enxaguar as maos retirando totalmente o residuo de sab&o, iniciando com os
dedos voltados para cima para que a agua escorra pelos punhos;

5. Enxugar com papel toalha, iniciando pelas maos e seguindo pelos punhos;

6. No caso de torneiras de fechamento manual, fechar a torneira com papel toalha;

7. Desprezar o papel toalha na lixeira para residuos comuns.

Observagoes:

e Aduracéao de todo o procedimento deve durar de 40 a 60 segundos;

e Os cinco momentos certos para higienizagdo das maos compreendem: antes de
tocar o paciente, antes de realizar procedimento limpo/asséptico, apds o risco de
exposicao a fluidos corporais ou excregoes, apos tocar o paciente e apos tocar
superficies préximas ao paciente;

e Mantenha as unhas naturais, curtas e limpas. Vale ressaltar que esmaltes na cor
escura e unhas posticas dificultam a visualizacédo de sujidades e a execugao
correta da higienizagdo das maos;

¢ ANR 32 veda o uso de adornos no ambiente de trabalho.

13
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PROCEDIMENTO OPERACIONAL PADRAO

Codificacgao:

POP 05 25/06/2021 28/06/2021

Data da validacao: Data da revisao:

FRICGAO ANTISSEPTICA DAS MAOS COM PREPARAGAO ALCOOLICA

EXECUTANTE: Auxiliar/Técnicos de Enfermagem, Auxiliar/Técnico de Saude Bucal,

Cirurgiao Dentista, Enfermeiro e Médicos.

OBJETIVO: Garantir a higienizagdo das maos ao reduzir a carga microbiana prevenindo

a transmissao de infecgao.

Recursos necessarios:

e Preparacgéao alcoodlica em gel ou liquida a 70%.

Descrigao do procedimento:

1. Retirar os adornos (anéis, pulseiras, relégio) das maos e antebragos;

2. Aplicar o Alcool Gel ou liquido a 70 % nas m&os secas e em concha, friccionando-

as no minimo de 20 a 30 segundos conforme a sequéncia:

¢ Palma contra palma, realizando movimentos circulares;

Palma direita sobre o dorso da méo esquerda com os dedos entremeados e vice-
versa;

Palma contra palma, friccionando a regido interdigital com os dedos entremeados;
Dedos semifechados em gancho da mao esquerda contra a mao direita e vice-
versa;

Esfregue o polegar esquerdo com o auxilio da palma da méo direita utilizando-se
de movimento circular e vice-versa;

Movimento circular para frente e para tras friccionando as polpas digitais e unhas
da mao direita sobre a palma da mao esquerda e vice-versa;

. Com as maos secas considera-se o procedimento finalizado.

14
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Observagoes:

e Esta técnica ndo remove sujidades. Ela pode substituir a higienizagdo com agua e
sabonete liquido desde que as maos nao estejam visivelmente sujas;

¢ Mantenha as unhas naturais, curtas e limpas;

e Vale ressaltar que esmaltes na cor escura e unhas postigas dificultam a

visualizagao de sujidades e a execugao correta da higienizagdo das méos;

¢ ANR 32 veda o uso de adornos no ambiente de trabalho.

15
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PROCEDIMENTO OPERACIONAL PADRAO

Codificagao: Data da validacdo: | Data da revisao:

POP 06 25/06/2021 28/06/2021

TECNICA DE CALCAR LUVAS ESTEREIS

EXECUTANTE: Auxiliar/Técnicos de Enfermagem, Auxiliar/Técnico de Saude Bucal,

Cirurgiao Dentista, Enfermeiro e Médicos.

OBJETIVO: Garantir a protegao individual do profissional de saude, prevenir a
contaminagao dos materiais estéreis, procedimentos cirurgicos, invasivos e a

transmissao de infecgdes.

Recursos necessarios:

e Luva estéril de tamanho adequado;
e Papel toalha;

e Pia com torneira, agua limpa e sabéao liquido.

Descrigao do procedimento:

1. Higienizar as maos, antes e apds o procedimento, de acordo com POP 04;

2. Selecionar o tamanho correto da luva a ser utilizada, examinar a integridade da
embalagem e a data de validade;

3. Abrir a embalagem externa da luva estéril, descartando-a na lixeira de residuo
comum;

4. Colocar a embalagem interna com a luva estéril em cima do balcdo ou pia de inox,
higienizados;

5. Abrir a embalagem interna da luva estéril utilizando a aba prépria para néo
contaminar;

6. Segurar com o indicador e polegar da mao nao dominante a aba dobrada no

punho da luva e introduzir a mao dominante, calgcando-a sem tocar na parte estéril

da luva, que devera estar com os dedos direcionados para baixo;

16
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7. Estique a palma da mao enluvada com o polegar abduzido e introduza os quatro
dedos da méo entre a dobra da aba da outra luva. Permanecga segurando-a e
promovendo a abertura do espaco para introduzir a outra mao;

8. Apo0s a colocacdo da segunda luva, ajeitar as luvas, entrelagar as maos acima do
nivel do punho. Os punhos da luva costumam descer apds a aplicagcao. Certificar-
se de tocar somente os lados estéreis;

9. Ter o cuidado de nao tocar em nenhuma parte do corpo e/ou objetos apos o
calgamento das luvas para evitar a contaminacao, podendo cruzar as maos até
que se realize algum procedimento;

10.Retirar as luvas estéreis apds o0 uso pela borda externa da luva da mao nao
dominante em diregao a ponta dos seus dedos até que a luva se dobre, pegue
cuidadosamente a dobra e puxe em direcdo as pontas dos seus dedos. A medida
que puxar vocé colocara a luva ao avesso. Continue puxando a dobra até que a
luva esteja quase que totalmente removida, mantendo-a segura na palma da mao
dominante;

11.Escorregue o dedo indicador da m&o sem luva por baixo da luva que permanece.
Continue a inserir seu dedo em direcédo a sua ponta até que quase metade do
dedo esteja sob a luva. Gire o seu dedo a 180° e puxe a luva ao avesso e em
direcdo a ponta dos seus dedos. A medida que fazer isso a primeira luva sera
contida dentro da segunda luva. O lado interno da segunda luva também sera
virado ao avesso;

12.Pegue as luvas firmemente por meio da superficie ndo-contaminada (o lado que
estava inicialmente tocando sua mao e as despreze na lixeira de residuo

contaminado (saco branco).

Observagoes:

¢ O uso das luvas nao substitui a higiene das maos, o que deve ocorrer antes e
apods a retirada delas;

e Aluva estéril esta indicada para procedimentos cirurgicos, procedimentos
invasivos (cateterismo vesical) e em curativos que necessitem de técnica estéril

na auséncia de pingas estéreis.

17
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AREA 3 - HIGIENIZAGAO, DESINFECGAO E ESTERILIZAGAO

PROCEDIMENTO OPERACIONAL PADRAO

Codificagao: Data da validacdo: = Data da revisio:

POP 07 25/06/2021 28/06/2021

LIMPEZA CONCORRENTE

EXECUTANTE: Todos os profissionais das Unidades de Atencao Primaria a Saude.

OBJETIVO: Manutengao do asseio, abastecimento e a reposi¢cao dos materiais de
consumo diario, proporcionando ambientes limpos, agradaveis e propicios as condi¢des

de trabalho e evitar o fluxo de microrganismos.

Recursos necessarios:

Descrigao do procedimento:

1. Iniciar pelo setor de menor risco de vinculagao de micro-organismo;

N

N o o bk~ w

8. Deixar secar livremente;

9. Alimpeza concorrente devera ser realizada no inicio e término da jornada de

Equipamentos de protegao individual (EPIs), se necessario;

Materiais para limpeza (baldes com agua, detergente neutro, panos, alcool 70%).

Organizar o ambiente, repor materiais de uso diario e solicitar reposigéao de
materiais (papel, sabonete, alcool) ao setor responsavel;

Calgar luvas, se necessario;

Limpar toda a superficie com pano umedecido com agua e detergente neutro;
Utilizar movimentos simples, amplos e em um s6 sentido;

Lavar o pano com agua e repetir a operagao até atingir toda a superficie desejada;
Ap6s a higienizagao prévia, friccionar alcool a 70%, em sentido unico, do ponto

mais alto e mais distante para o mais baixo e proximo;

trabalho, assim como todos os equipamentos/materiais que foram utilizados

durante o atendimento.

18



PROCEDIMENTOS OPERACIONAIS PADRAO
UNIDADES BASICAS DE SAUDE

PROCEDIMENTO OPERACIONAL PADRAO

Codificagao: Data da validacdo: | Data da revisao:

POP 08 25/06/2021 28/06/2021

LIMPEZA TERMINAL

EXECUTANTE: Auxiliar de servigos gerais com o apoio e supervisao do profissional de

Enfermagem e/ou gerente da unidade.

OBJETIVO: Manutengao do asseio, abastecimento e a reposicdo dos materiais de

consumo diario, proporcionando ambientes limpos, agradaveis e propicios as condi¢des

de trabalho e evitar o fluxo de microrganismos.

Recursos necessarios:

Equipamentos de protegao individual (EPIs);
Materiais para limpeza (Hipoclorito de sodio a 1%, papel toalha, baldes com agua,
detergente neutro, panos, esfregao de limpeza, alcool 70% e placa de

sinalizacéo).

Descrigao do procedimento:

2B

Comunicar aos profissionais sobre o horario de limpeza;

Prover inicio da drea mais limpa para a mais suja;

Sinalizar o ambiente;

Organizar o setor, proteger papéis e objetos que nao podem ser molhados;
Prover a remocgao dos lixos;

Umedecer um pano limpo ou esfregao em solugao de agua e sabao e realizar a
limpeza com bastante presséao utilizando sempre o mesmo sentido, de uma
extremidade para outra e do mais alto para o mais baixo. Deve-se prover a
limpeza do teto, luminarias, janela, paredes, grades de ar, portas, macanetas,
interruptores, lixos e superficies e ao final, pisos;

Umedecer um pano limpo em agua limpa e realizar a retirada do sabao

respeitando as orientagdes acima,;
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8. Realizar a secagem com um pano limpo e seco;

9. Apéds higienizacao prévia, proceder a friccdo com alcool a 70%;

10. O uso de hipoclorito de sddio a 1% é restrito para superficies que contenham
matéria organica (sangue ou fluidos corpéreos);

11.Colocar o hipoclorito de sddio 1% no local onde estava a secregéo. Aguardar 10
minutos e proceder a limpeza conforme descrito acima;

12.Garantir reposicao de materiais para uso do setor (papel, sabonete, alcool).

Observagoes:

e Trata-se de uma limpeza mais completa, incluindo todas as superficies horizontais
e verticais, internas e externas. O procedimento inclui a limpeza de paredes,
pisos, teto, equipamentos, janelas, vidros, portas, peitoris, luminarias, filtros e
grades de ar-condicionado;

e O procedimento deve ser realizado diariamente em areas criticas (curativo etc.) a
cada 7 dias em areas semicriticas (sala de imunizagao, medicagao/observacao
etc.) e a cada 15 dias em areas nao criticas (consultérios médicos etc.), por
profissional previamente treinado, com o apoio e supervisao dos profissionais de
Enfermagem e/ou gerente da unidade;

e Limpeza terminal em salas de vacina: Das 07:00hs as 08:00hs da manha.
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PROCEDIMENTO OPERACIONAL PADRAO

Codificacgao:

POP 09 25/06/2021 28/06/2021

Data da validacao: Data da revisao:

TECNICA DE LIMPEZA MANUAL DE INSTRUMENTAL

EXECUTANTE: Auxiliar/Técnico de Enfermagem, Auxiliar/Técnico de Saude Bucal.

OBJETIVO: Garantir as etapas do processo de esterilizagdo, remover sujidades, reduzir

a carga microbiana, manter a preservagao dos instrumentais, a fim de promover uma

assisténcia segura e eficaz ao paciente e condi¢cdes de biosseguranga ao profissional.

Recursos necessarios:

e Bacia, caixa plastica com tampa, balde ou cuba de plastico de tamanho
compativel com a quantidade de material,

¢ Fita adesiva para identificacdo dos recipientes com solugdes;

e Compressas nao-estéreis ou pano limpo e macio;

e Detergente enzimatico (preferencialmente) ou detergente neutro;

e EPI (avental impermeavel, mascara cirurgica, touca, 6culos de protecao, luvas de

borracha, sapato fechado);
e Escova de cerdas duras e finas;

e Pia com torneira e agua limpa.

Descri¢ao do procedimento:

1. Higienizar as maos, antes e apds o procedimento, de acordo com POP 04;

2. Paramentar-se com os EPls;

3. Separar os artigos que serao processados, desmontar pecas que apresentam
articulagdes, encaixes ou conexdes;

4. Manipular o material cuidadosamente evitando batidas ou quedas;

5. Separar as pincas de pontas traumaticas e lavar separadamente, evitando

acidentes;
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6. Imergir o instrumental aberto na solugdo de agua e detergente (conforme
orientagao do fabricante, ndo excedendo esse tempo para a solugao nao se tornar
um substrato para bactérias, propiciando um aumento da contaminagao dos
artigos), para remogao dos residuos de matéria organica, em recipiente
devidamente tampado e identificado com: nome do produto, data do preparo,
validade da solugéo, nome do profissional e COREN;

7. Observar para que o instrumental mais pesado e maior fique sob os pequenos e
leves;

8. Realizar limpeza manual com auxilio de escova e detergente, com movimentos de
friccdo. A presenca de ferrugem, crostas, umidade, oxidagdes e ranhuras
comprometem a qualidade do processo de esterilizagao;

9. Retirar os materiais e desprezar a solugado com detergente enzimatico, a qual
devera ser utilizada uma unica vez;

10. Enxaguar rigorosamente o instrumental em agua corrente, abrindo e fechando as
articulagdes;

11.Enxugar as pegas com compressa nao estéril ou pano limpo e macio, em toda a
sua extensao;

12.Inspecione os instrumentais assegurando que estejam visivelmente limpos, sem
avarias, caso contrario realize a limpeza novamente ou encaminhe para a
manutencao e/ou descarte;

13.Colocar os materiais sobre uma bancada forrada com pano limpo, para secagem
do material;

14.Colocar os materiais secos em recipiente limpo e encaminhar para sala de
preparo e esterilizacdo de materiais;

15.Manter a sala em ordem.
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PROCEDIMENTO OPERACIONAL PADRAO

Codificacgao:

POP 10 25/06/2021 28/06/2021

Data da validacao: Data da revisao:

TECNICA DE LIMPEZA E DESINFECGAO DE ALMOTOLIAS

EXECUTANTE: Auxiliar/Técnico de Enfermagem, Auxiliar/Técnico de Saude Bucal.

OBJETIVO: Reduzir a carga microbiana das almotolias, prevenir a contaminagao das

solugdes fracionadas, promover uma assisténcia livre de danos.

Recursos necessarios:

Balde ou bacia com tampa;

Fita adesiva para identificagao dos recipientes com solugoes;

EPI (avental impermeavel, touca, mascara cirurgica, 6culos de protecao, luvas e
sapato fechado);

Hipoclorito de sodio a 1%;

Solucao de agua e detergente;

01 esponja macia de limpeza;

Pia com torneira e agua limpa.

Descrigao do procedimento:

2B

Higienizar as maos, antes e apos o procedimento, de acordo com POP 04;
Paramentar-se com os EPIs;

Levar as almotolias a pia do expurgo;

Retirar as etiquetas de identificacdo das embalagens;

Esvaziar as almotolias, desprezando a solugao na pia;

Lavar externamente e internamente, incluindo a tampa, com solugéo de agua e
detergente usando a esponja de limpeza;

Enxaguar abundantemente por dentro e por fora em agua corrente;
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8. Colocar as almotolias e tampas para escorrer sobre o pano limpo e seco, retirando
0 excesso de agua;

9. Para desinfec¢ao quimica, imergir as almotolias em solugao de hipoclorito a 1%
sem diluigdo por 30 minutos, em recipiente identificado com: nome do produto,
data do preparo, validade da solugdo, nome do profissional e COREN;

10.Retirar o material da solugao de hipoclorito, enxaguar rigorosamente em agua
corrente e deixar escorrer sobre pano limpo e seco e aguardar até secar
completamente;

11.Trocar as luvas para reabastecer, preencher as almotolias até, no maximo, 2/3 da
sua capacidade;

12.Colar as etiquetas nas almotolias identificando o tipo de solugao, concentracao,
data do envase e da validade e nome do responsavel pelo fracionamento;

13.Deixar o expurgo limpo e em ordem,;

14.Retirar os EPI’s e realizar a Técnica de Higiene Simples das Maos (POP 04);

15.Registrar em livro proprio a data, a solugao fracionada, a quantidade de almotolias
processadas, carimbar e assinar;

16. Distribuir as almotolias nos setores necessarios;

17.As almotolias vazias deverao ser acondicionadas em local limpo e seco.

Observagoes:

e Procedimento realizado apds o término da solu¢géo envasada ou no maximo a
cada 07(sete) dias e quando almotolia estiver sem identificagéo;

e Nunca reabastecer as almotolias sem limpeza e desinfecgao prévia.
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PROCEDIMENTO OPERACIONAL PADRAO

Codificagao: Data da validacdo: | Data da revisao:

POP 11 25/06/2021 28/06/2021

TECNICA DE LIMPEZA E DESINFECGAO DE NEBULIZADORES

EXECUTANTE: Auxiliar/Técnico de Enfermagem e Enfermeiros.

OBJETIVO: Reduzir a carga microbiana dos nebulizadores (mascara, copinhos,
cachimbo, extensao e traqueia); prevenir a contaminacao das solugdes/ medicagdes que

serao utilizadas, promover uma assisténcia livre de danos.

Recursos necessarios:

e Balde ou bacia plastica de cor escura, sem transparéncia e com tampa. N&o usar
recipientes metalicos;

¢ Fita adesiva para identificacdo dos recipientes com solugdes;

e Compressas nao estéreis ou panos limpos e secos;

e Embalagens individuais;

e EPI (avental impermeavel, mascara cirurgica, touca, 6culos e protecao, luvas de
borracha e sapato fechado);

e Hipoclorito de sédio a 1%;

¢ Recipiente com tampa;

e Seringa de 20ml, sem rosca;

e Solugao de agua e detergente neutro.
Descrigao do procedimento:
Higienizar as maos, antes e apos o procedimento, de acordo com POP 04;

Paramentar-se com os EPIs;

Realizar a pré-lavagem do material quando houver residuos;

e

Desconectar as pecgas, lavando cada uma cuidadosamente com agua e

detergente;
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5. Injetar a solugédo de agua e detergente na luz do tubo com ajuda de uma seringa
de 20ml;

6. Enxaguar o tubo com agua corrente, usando 0 mesmo processo anterior para
parte interna;

7. Enxaguar as demais pecgas rigorosamente interna e externamente;

8. Deixar escorrer sobre um pano limpo, completar a secagem manualmente se
necessario;

9. Imergir todas as pegas em solugéo de hipoclorito a 1% sem diluigao por 30
minutos no recipiente opaco e com tampa identificado com: nome do produto, data
do preparo, validade da solugéo, nome do profissional e COREN;

10.Retirar as pegas da solugao com luvas de procedimento e/ou pinga longa;

11.Enxaguar as pegas rigorosamente em agua corrente;

12.Secar com pano limpo e seco;

13.Guardar as pegas montadas em recipiente com tampa (as mascaras devem ser
acondicionadas em embalagens individuais, devidamente identificadas com data
de desinfeccgao e validade;

14.Desprezar a solugao de hipoclorito, no final do dia, enxaguar e secar o recipiente;

15.Retirar os EPI’s e realizar a Técnica de Higiene Simples das Maos (POP 04);

16.Registrar em livro proprio a data de desinfec¢ao, a quantidade de nebulizadores
processados, carimbar e assinar;

17.Manter a sala em ordem.

Observagoes:

e Adesinfec¢ao do material devera ser realizada cada 7 dias, independentemente
de seu uso, conforme recomendacgdes da ANVISA.

26




PROCEDIMENTOS OPERACIONAIS PADRAO
UNIDADES BASICAS DE SAUDE

PROCEDIMENTO OPERACIONAL PADRAO

Codificagao: Data da validacdo: | Data da revisao:

POP 12 25/06/2021 28/06/2021

LIMPEZA E DESINFECGAO DE AMBU COM SOLUGAO DE HIPOCLORITO

EXECUTANTE: Auxiliar/Técnico de Enfermagem e Enfermeiros.

OBJETIVO: Garantir a limpeza e desinfeccado ambu apds cada uso.

Recursos necessarios:

Recipiente proprio com tampa para o desinfetante;

Fita adesiva para identificacdo dos recipientes com solucoes;

EPI (avental impermeavel, mascara cirurgica, touca, 6culos e protecao, luvas de
borracha e sapato fechado);

Compressa limpa e seca;

Detergente neutro ou enzimatico (preferencialmente) e Solugao de hipoclorito 1%;

Escova.

Descrigao do procedimento:

N o gk~ 0w b=

Higienizar as maos, antes e apds o procedimento, de acordo com POP 04;
Paramentar-se com os EPIs;

Realizar a pré-lavagem do material quando houver residuos;

Desmontar o ambu;

Lavar com detergente neutro ou enzimatico com auxilio da escova,;

Enxaguar com agua corrente e secar com compressa limpa e seca;

Imergir mascara e conexdes totalmente em solugéo de hipoclorito a 1% sem
diluicao por 30 minutos em recipiente préprio com tampa, identificado com: nome

do produto, data do preparo, validade da solugdo, nome do profissional e COREN;

8. Enxaguar abundantemente com agua corrente interna e externamente;

9. Secar com compressas limpas e secas;
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10. Verificar a montagem do ambu e funcionamento;

11.Armazenar protegido da poeira em sacos plasticos;

12.ldentificar com data de desinfeccéo e validade;

13.Desprezar a solugéo de hipoclorito, lavar o recipiente, enxaguar e secar;
14.Retirar os EPI’s e realizar a Técnica de Higiene Simples das Maos (POP 04);

15.Registrar em livro proprio a data de desinfecg¢ao, carimbar e assinar.

Observagoes:

o Adesinfeccdo é valida por 30 dias, conforme recomendacdes da ANVISA.

28




PROCEDIMENTOS OPERACIONAIS PADRAO
UNIDADES BASICAS DE SAUDE

PROCEDIMENTO OPERACIONAL PADRAO

Codificagao: Data da validacdo: | Data da revisao:

POP 13 25/06/2021 28/06/2021

LIMPEZA E DESINFECGAO DO LARINGOSCOPIO

EXECUTANTE: Auxiliar/Técnico de Enfermagem e Enfermeiros.

OBJETIVO: Garantir a limpeza e desinfec¢ao de cabos e laminas de laringoscopio apés

cada uso.

Recursos necessarios:

Recipiente proprio com tampa para o desinfetante;

EPI (avental impermeavel, mascara cirurgica, touca, 6culos e protecao, luvas de
borracha e sapato fechado);

Compressa limpa e seca ou gaze nao estéril;

Sab3ao neutro;

Alcool a 70%.

Descrigao do procedimento:

Higienizar as maos, antes e apods o procedimento, de acordo com POP 04;
Paramentar-se com os EPls;

Desmontar todo o conjunto do laringoscépio e retirar as pilhas;

Limpar o cabo do laringoscopio e a lamina do laringoscépio com gaze umedecida
em agua e sabao neutro;

Remover o sabao com gaze umedecida em agua;

Seque o cabo e as laminas com gaze seca,;

Friccione com alcool a 70% no cabo e laminas por 20 a 30 segundos;

Monte o laringoscopio, teste o seu funcionamento e certifique-se que néo ha
sujidade ou umidade;

Guarde o laringoscopio protegido em saco plastico ou recipiente com tampa;
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Retirar os EPI's e realizar a Técnica de Higiene Simples das Maos (POP 04);

Registrar em livro proprio a data de desinfecg¢ao, carimbar e assinar;

Manter a sala em ordem.

Observagoes:

A desinfeccao do material devera ser realizada cada 7 dias, independentemente

de seu uso.
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PROCEDIMENTO OPERACIONAL PADRAO

Codificagao: Data da validacdo: | Data da revisao:

POP 14 25/06/2021 28/06/2021

PREPARO DE MATERIAL PARA ESTERILIZACAO

EXECUTANTE: Auxiliar/Técnico de Enfermagem, Enfermeiros e Auxiliar/Técnico de

Saude Bucal.

OBJETIVO: Organizar o processo de trabalho do profissional na area de secagem e

preparo de materiais e instrumentais.

Recursos necessarios:

e EPI (avental impermeavel, mascara cirurgica, touca, 6culos e protecao, luvas de
borracha e sapato fechado);

e Sabdao neutro ou enzimatico (preferencialmente);

e Alcool a 70%.

Descrigao do procedimento:

1. Higienizar as maos, antes e apds o procedimento, de acordo com POP 04;

2. Paramentar-se com os EPIs;

3. Realizar desinfeccdo das mesas, bancadas, estantes, e armarios com alcool a
70% antes de iniciar as atividades;

4. Verificar a quantidade de material necessario a execugao das atividades e solicitar
a reposicao;

5. Selecionar as pecas de acordo com o pacote a ser feito, conferindo a limpeza e
integridade;

6. Cortar o papel grau cirurgico de modo que o material fique bem acondicionado,
evitando pacotes muito grandes ou muito pequenos em relagdo ao material a ser
acondicionado, garantindo uma embalagem que nao comprometa o processo de
esterilizacao;

7. Montar kits para procedimentos conforme necessidade do servico;
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8.

10. Confeccionar “pacotes teste desafio”, preparados para conter a ampola do

11.

12.Manter a sala em ordem.

PROCEDIMENTOS OPERACIONAIS PADRAO
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Pincas, tesouras e afins devem estar abertos, de forma a facilitar a penetracao do
vapor,;

Selar o pacote de modo que permita sua abertura sem contaminagcéo do material
estéril, garantindo que a selagem seja continua, pois pequenas falhas permitem a

entrada de microrganismos;

indicador bioldgico (feitos com 4 gazes, sendo que exatamente no meio € inserido
a ampola, embalado em papel grau cirurgico e selado) e indicador quimico,
seguindo a periodicidade de cada um;

Identificar os pacotes com:

Data da esterilizacao;

Data de validade;

Ciclo e funcionario responsavel;

As anotagdes podem ser feitas na parte do filme ou na aba de manuseio do

material;
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PROCEDIMENTO OPERACIONAL PADRAO

Codificacgao:

POP 15 25/06/2021 28/06/2021

Data da validacao: Data da revisao:

ESTERILIZACAO DE MATERIAL

EXECUTANTE: Auxiliar/Técnico de Enfermagem, Enfermeiros e Auxiliar/Técnico de

Saude Bucal.

OBJETIVO: Organizar o processo de trabalho do profissional da area de esterilizagao.

Recursos necessarios:

EPI (jaleco, mascara cirurgica, touca, luvas de procedimento e sapato fechado);
Sabao liquido, alcool a 70%;
Impressos especificos para registro;

Impresso de controle de resultado.

Descrigao do procedimento:

N o g bk~ 0w b=

Higienizar as maos, antes e apos o procedimento, de acordo com POP 04;
Passar alcool a 70% em toda a superficie dos moveis e bancadas;

Fazer limpeza da autoclave, conforme recomendacéao do fabricante;
Higienizar as m&os, novamente de acordo com POP 04;

Paramentar-se com os EPIs;

Dispor os artigos de modo vertical para facilitar a entrada e circulagao do vapor;
Montar a carga de acordo com as orientagdes basicas:

Colocar os pacotes na posic¢ao vertical no rack;

O material ndo deve entrar em contato com as paredes da camara;

Deixar espaco entre um pacote e outro para permitir a penetragdo do vapor;
Posicionar os pacotes pesados na parte inferior do rack;

O papel grau cirurgico deve ser posicionado o lado filme em contato com lado

filme do outro pacote;
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Colocar os materiais: bacias, vidros e cubas com a abertura voltada para baixo;
Utilizar no maximo 70% da capacidade da autoclave;

Posicionar o ‘pacote teste desafio’ no local com maior dificuldade de circulacédo de
vapor, (preferencialmente em cima do dreno) de acordo com a periodicidade de
cada um;

Programar o ciclo de esterilizagdo de acordo com o material a ser esterilizado e
controlar o funcionamento da autoclave, registrando todos os parametros de cada
ciclo da esterilizacao, verificando se o processo esta dentro do padrao
estabelecido (Anexo I);

Ao final do ciclo, aguardar o mandmetro indicar auséncia total de presséao,

entreabrir a porta da autoclave aguardando 10 minutos para retirar o material;

10.Apds o esfriamento dos pacotes, observar:

Modificagao ocorrida na coloragao da fita teste, para autoclave a vapor;
Integridade do pacote, presenga de umidade, manchas, sujidades e perfuracgoes;
Separar o ‘pacote teste desafio’, para realizar leitura conforme orientacéo do
fabricante e registrar em ficha de resultado (Anexo |);

Solicitar orientagdo do enfermeiro ou cirurgido — dentista sempre que houver
duvidas na execucédo das atividades;

Manter a sala em ordem.

Observagoes:

A incubadora devera ser ligada 1 hora antes da incubacgao;

As cargas nao devem ser liberadas quando: houver alteracéo nos parametros
fisicos (tempo, temperatura e pressao), os indicadores quimicos sugerirem que 0s
materiais nao foram expostos a esterilizagao e indicadores biolégicos derem
positivos;

A Comisséo de Processamento de Artigos médico-odontologicos — SMS de
Suzano, definiu como prazo de validade dos materiais como 7 dias, tendo em

vista a diversidade de condi¢cbes de estocagem.
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PROCEDIMENTO OPERACIONAL PADRAO

Codificacgao:

POP 16 25/06/2021 28/06/2021

Data da validacao: Data da revisao:

GUARDA E DISTRIBUICAO DE MATERIAIS

EXECUTANTE: Auxiliar/Técnico de Enfermagem, Enfermeiros e Auxiliar/Técnico de

Saude Bucal.

OBJETIVO: Organizar o processo de trabalho do profissional da area de guarda e

distribuicao de materiais.

Recursos necessarios:
e EPI (jaleco, mascara cirurgica, touca, luvas de procedimento e sapato fechado);
e Sabdo liquido;
e Alcool a 70%.

Descrigao do procedimento:

1. Realizar higienizagao das maos antes de iniciar o procedimento (POP 4);

2. Paramentar-se com os EPIs;

3. Realizar a desinfecgédo dos armarios e locais de destinados a guarda com alcool a

70%, antes do armazenamento e sempre que necessario;

4. Guardar o material apos o esfriamento, no local determinado;

5. Acondicionar os instrumentais com as pegas mais leves e menores sobre 0s
maiores e mais pesados;

6. Pingas curvas com a curvatura voltada para parte plastificada do papel grau
cirurgico;

7. Cupulas com a abertura voltadas para parte de papel;

8. Verificar a identificacdo do material contendo data de esterilizagao, data de

validade, ciclo e responsavel;

35



PROCEDIMENTOS OPERACIONAIS PADRAO
UNIDADES BASICAS DE SAUDE

9. Observar se a selagem esta integra (pequenas falhas na selagem permitem a
entrada de microrganismo);

10.Controlar a quantidade de material a ser distribuido conforme a demanda diaria;

11. Verificar diariamente se os pacotes estocados estdo dentro do prazo de validade
da esterilizagao, colocando os pacotes com data de validade mais proxima do
vencimento na frente;

12.Solicitar a orientacdo do enfermeiro ou cirurgido-dentista, sempre que houver
duvidas no desenvolvimento das atividades;

13.Manter a sala em ordem.
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PROCEDIMENTO OPERACIONAL PADRAO

Codificacgao:

POP 17 25/06/2021 28/06/2021

Data da validacao: Data da revisao:

TESTE COM INDICADOR BIOLOGICO

EXECUTANTE: Auxiliar/Técnico de Enfermagem, Enfermeiros e Auxiliar/Técnico de

Saude Bucal.

OBJETIVO: Monitorar a primeira carga do dia para certificar a eficacia do processo de

esterilizagdo, demonstrando a destruigdo dos micro-organismos frente aos processos.

Recursos necessarios:

Incubador biolégico;

02 ampolas (1 teste e 1 controle) de indicador bioldgico especifico para o
equipamento;

Pacote desafio;

Rack montada com pacotes a serem esterilizados;

EPI (jaleco, mascara cirurgica, touca, luvas de procedimento e sapato fechado);
Impressos especificos para registro (Anexo Il);

Impresso de controle de resultado (Anexo ).

Descrigao do procedimento:

1. Paramentar-se com EPI’s;

o 0 ke

Identificar a ampola de indicador biolégico colocando: data, identificagao da
autoclave (caso servigo tenha mais de uma), hora do processamento, lote,
posi¢ao do pacote (ex: porta, meio e fundo);

Confeccionar “pacote teste desafio” (POP 14) identificando-o;

Posicionar o pacote teste no local escolhido da rack, entre os demais pacotes;
Realizar o ciclo de esterilizagao;

Retirar o pacote apo6s esfriamento;
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7. Abrir o pacote retirando a ampola de teste biologico;

8. Quebrar a ampola, homogeneizar e coloca-la no incubador com a ampola
controle;

9. Proceder a 12 leitura a partir de 12 horas de incubag¢ao ou conforme orientagdo do
fabricante;

10.Fazer as leituras seguintes no intervalo maximo de 4 em 4 horas até completar 24
horas de incubacéo;

11.Retirar as ampolas do incubador e verificar o resultado, de acordo com o
fabricante;

12. Preencher o impresso de controle de resultados (Anexo |);

13.Suspender a utilizagado do material autoclavado durante o teste, caso ocorra
mudanca de coloragao da ampola e repetir o teste usando novo pacote;

14.Solicitar avaliagao técnica da autoclave caso persista a alteracao na coloragao da
ampola;

15.Manter a area limpa e organizada.

Observagoes:

e Sugestao de utilizagao: Segunda-feira;

e Aincubadora devera ser ligada 1 hora antes da incubacéo;

e Atentar ao modelo da incubadora, antes de colocar em uso ler as orientagdes do
fabricante;

¢ O monitoramento com indicador biolégico deve ser realizado 01 vez por semana
ou apos manutencao da autoclave. Em caso de manutencgao, registrar o motivo do
teste em Ficha registro - observagdes / anotagdes (Anexo Il). A cada teste deve-se

realizar o rodizio do local da autoclave em frente, meio e fundo.
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PROCEDIMENTO OPERACIONAL PADRAO

Codificagao: Data da validacdo: | Data da revisao:

POP 18 25/06/2021 28/06/2021

TESTE COM INDICADOR QUIMICO

EXECUTANTE: Auxiliar/Técnico de Enfermagem, Enfermeiros e Auxiliar/Técnico de

Saude Bucal.

OBJETIVO: Monitorar a primeira carga do dia para certificar a eficacia do processo de

esterilizagdo, demonstrando a destruigdo dos micro-organismos frente aos processos.

Recursos necessarios:

Testes quimicos especificos para o equipamento;

Pacote desafio;

Rack montada com pacotes a serem esterilizados;

EPI (jaleco, mascara cirurgica, touca, luvas de procedimento e sapato fechado);

Impressos especificos para registro e controle de resultado (Anexos | e Il).

Descrigao do procedimento:

1.

3.

Colocar um indicador/ integrador quimico no pacote desafio das cargas
processadas na unidade, identificando no lacre: data, identificagdo da autoclave
(caso servigo tenha mais de uma), hora do processamento, lote, posi¢ao do
pacote (ex: porta, meio e fundo);

Processar e armazenar a carga de acordo com procedimentos estabelecidos
(POP 15);

Apos finalizar o ciclo aguardar a completa expulsdo do vapor abrir o pacote
desafio, retirar o integrador, realizar a leitura conforme fabricante, anexar, anotar

em impresso préprio (Anexo |), carimbar e assinar.
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Observagoes:

e Sugestao de utilizagao: Terca a Sexta-Feira.

¢ O monitoramento com indicador quimico deve ser realizado 04 vezes por semana.
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AREA 4 — ASSISTENCIA A SAUDE

PROCEDIMENTO OPERACIONAL PADRAO

Codificagao:

Data da validacao: Data da revisao:
POP 19 25/06/2021 28/06/2021

CONSULTA DE ENFERMAGEM

EXECUTANTE: Enfermeiro.

mais precisa e organizada.

e de qualidade. A Sistematizagao da Assisténcia a Enfermagem € um instrumento
composto por cinco etapas, onde, o enfermeiro analisa os dados da assisténcia, avalia

resultados, procedimentos, trabalho da equipe e visa acompanhar o paciente de forma

OBJETIVO: Garantir a padronizagédo dos processos, atendimento personalizado, seguro

Descri¢ao do procedimento:

Acolher o paciente e/ou acompanhante, conforme POP 01;
Higienizar as maos, antes e apos o procedimento, conforme POP 04;

Registrar nome completo do paciente, data, hora do atendimento e idade;

> wnh -

. Coleta de dados de enfermagem (Histérico de enfermagem);
Il. Diagnéstico de enfermagem:;

lll. Planejamento de enfermagem;

IV. Prescrigcao de enfermagem;

V. Evolugao de Enfermagem;

5. Carimbar e assinar;

protocolos preconizados pelo Municipio;

Realizar as cinco (5) etapas da SAE de acordo com o motivo da consulta:

6. Realizar os encaminhamentos e procedimentos necessarios, seguindo os

7. Realizar registro do atendimento em ficha de producgéao / sistema de informagao.
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Observacgoes:

e A SAE pode ser realizado em impresso proprio, sendo anexada ao prontuario
apods consulta;

e Devem ser registrados em impresso proprio e padronizado pela Instituicdo com
letras legiveis, completas, claras, concisas, objetivas, pontuais e cronologicas;

e Devem conter assinatura, carimbo e identificacdo do profissional ao final de cada
registro;

¢ Nao conter rasuras, entrelinhas, linhas em branco ou espacos;

¢ Na&o deve ser utilizado corretivo ou qualquer forma para apagar o registro
realizado por tratar-se de um documento legal. Caso acontega uma anotagao
errada, deve-se utilizar o termo “digo” entre virgulas;

¢ Nunca registrar procedimento ou cuidado feito por terceiros;

e Conter observacdes efetuadas, cuidados prestados, sejam eles os ja
padronizados, de rotina e especificos;

e Devem priorizar a descrigao de caracteristicas, como tamanho mensurado (cm,
mm etc.), quantidade (ml etc.), coloragdo e forma;

e Na&o conter termos que deem conotagao de valor (bem, mal, muito, pouco etc.);

e Conter apenas abreviaturas previstas em literatura e utilizar terminologias nas
anotacgdes;

e O prontuario € um documento de valor legal, para o paciente, para a instituigéo e
para a equipe de saude e podera ser utilizado como instrumento de ensino e

pesquisa, além de servir como defesa e respaldo legal a todos.
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PROCEDIMENTO OPERACIONAL PADRAO

Codificagao: Data da validacdo: | Data da revisao:

POP 20 25/06/2021 28/06/2021

ANOTACAO DE ENFERMAGEM

EXECUTANTE: Enfermeiro, Técnico/Auxiliar de Enfermagem.

OBJETIVO: Assegurar a comunicagao entre os membros da equipe de saude e garantir

a continuidade das informagdes para subsidiar o estabelecimento da Sistematizagao da

Assisténcia de Enfermagem, assegurando uma assisténcia eficaz e isenta de riscos e

danos ao paciente e respaldo para o profissional do ponto de vista legal e ético.

Descri¢ao do procedimento:

a b 0N =

Registrar nome completo do paciente, data, hora do atendimento e idade;
Condic¢des de chegada (deambulando, cadeira de rodas etc.);

Presenca de acompanhante ou responsavel;

Queixas relacionadas ao motivo da procura pelo atendimento;

Registrar procedimentos/cuidados realizados incluindo o atendimento as
prescricdes de enfermagem, médicas e odontoldgicas cumpridas, além dos

cuidados de rotina e encaminhamentos;

6. Registrar as observagdes efetuadas e sinais e sintomas referidos pelo paciente;

7. Registrar intercorréncias com o paciente;

8. Registrar resposta do paciente frente aos cuidados prescritos pelo enfermeiro e/ou

meédico e a conduta adotada em cada situacgao;
Registrar as orientagbes fornecidas a fim de garantir o atendimento seguro ao

paciente e ao profissional;

10.Carimbar e assinar;

11.Realizar registro do atendimento em ficha de producgao / sistema de informagao.
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Observagoes:

e Devem ser registrados em impresso proprio e padronizado pela Instituicdo com
letras legiveis, completas, claras, concisas, objetivas, pontuais e cronolodgicas;

e Devem conter assinatura, carimbo e identificacdo do profissional ao final de cada
registro;

¢ Nao conter rasuras, entrelinhas, linhas em branco ou espacos;

¢ Nao deve ser utilizado corretivo ou qualquer forma para apagar o registro
realizado por tratar-se de um documento legal. Caso aconteca uma anotagao
errada, deve-se utilizar o termo “digo” entre virgulas;

¢ Nunca registrar procedimento ou cuidado feito por terceiros;

e Conter observacdes efetuadas, cuidados prestados, sejam eles os ja
padronizados, de rotina e especificos;

e Devem priorizar a descrigao de caracteristicas, como tamanho mensurado (cm,
mm etc.), quantidade (ml etc.), coloragdo e forma;

e Na&o conter termos que deem conotagao de valor (bem, mal, muito, pouco etc.);

e Conter apenas abreviaturas previstas em literatura e utilizar terminologias nas
anotacgdes;

e Devem ser referentes aos dados simples que nao requeiram maior
aprofundamento cientifico;

e O prontuario € um documento de valor legal, para o paciente, para a instituigéo e
para a equipe de saude e podera ser utilizado como instrumento de ensino e

pesquisa, além de servir como defesa e respaldo legal a todos.
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PROCEDIMENTO OPERACIONAL PADRAO

Codificagao: Data da validacdo: | Data da revisao:

POP 21 25/06/2021 28/06/2021

ORGANIZAGAO DOS CONSULTORIOS

EXECUTANTE: Auxiliar/Técnico de Enfermagem, Auxiliar de Servigos Gerais, Enfermeiro

e Médico.

OBJETIVO: Estabelecer rotinas de organizagéo e funcionamento dos consultérios.

Descrigao do procedimento:

N o g M~ w

8. Descartar materiais com validade vencida ou com a qualidade comprometida;

9. Ao término dos atendimentos, manter a sala em ordem, encaminhar o material

. Verificar e prover a limpeza da sala, solicitando ao profissional de higienizagéo a

realizacédo de limpeza concorrente (que consiste na higienizagao diaria (exceto
mobiliario)), objetivando a manutencao do asseio, reposicdo de materiais de
consumo como: sabao liquido, papel toalha, papel higiénico, saco para lixo), caso
necessario;

Prover a limpeza concorrente das mesas, armarios, bancadas etc., e se houver
locais com presencga de matéria organica, proceder a limpeza com hipoclorito de
sédio 1%, aguardar 10 minutos e remover com agua e sabao. Apos, secar a
superficie e aplicar alcool a 70%;

Checar o funcionamento dos equipamentos da sala;

Trocar almotolias semanalmente;

Repor materiais e impressos proéprios e especificos;

Controlar a quantidade de material a ser distribuido conforme a demanda diaria;
Verificar diariamente se os materiais estocados estao dentro do prazo de validade
da esterilizagao, colocando os materiais com data de validade mais préxima do

vencimento na frente;

para esterilizagao, se necessario, solicitar ao profissional de higienizagao para

retirar o lixo infectante e realizar a limpeza concorrente;
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10.Ap0s a realizagdo de procedimentos em que haja contaminagao da sala por
secrecgdes ou produtos, devera ser realizada uma limpeza sistematica,
concorrente ou terminal de acordo com cada situagao a ser definida pelo

enfermeiro / gerente na rotina de cada servico.

Observagoes:

e O Enfermeiro / gerente devem ser responsaveis por determinar a execugao € a

periodicidade do procedimento de limpeza a fim de garantir o atendimento seguro

ao paciente e ao profissional.
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PROCEDIMENTO OPERACIONAL PADRAO

Codificagao: Data da validacdo: | Data da revisao:

POP 22 25/06/2021 28/06/2021

SALA DE PROCEDIMENTOS / EMERGENCIA / OBSERVAGAO

EXECUTANTE: Auxiliar/Técnico de Enfermagem, Auxiliar de Servigos Gerais e

Enfermeiro.

OBJETIVO: Estabelecer rotinas de organizagéo e funcionamento da sala de

procedimentos, emergéncia e observagao.

Descrigao do procedimento:

1. Organizar a sala, verificar a higienizagdo da sala e solicitar limpeza se necessario;

. Checar diariamente o volume, vazamento e funcionamento do cilindro de oxigénio,
€ se necessario comunicar a geréncia/chefia de enfermagem, para chamar a
manutencao e registrar em livro de ocorréncia;

. Repor e checar materiais e medicamentos da maleta de emergéncia (com a
supervisao do enfermeiro), que devera ficar lacrada;

. Checar funcionamento dos equipamentos de uso diario (Glicosimetro,
esfigmomanémetro, balangas, termdmetro, nebulizadores etc.). Comunicar a
geréncia em caso de mau funcionamento;

. Executar os procedimentos conforme prescricao do médico, enfermeiro ou
cirurgiao dentista, checando na prépria receita e prontuario a data, horario,
procedimento realizado, carimbo e assinatura do profissional executante,
preenchendo a seguir a ficha de producgao;

. Conferir e repor materiais de uso diario (seringas, agulhas, alcool, algodao,
medicamentos etc.);

. Verificar diariamente o nivel da caixa de perfurocortante, atentando-se para fecha-
la quando atingido dois tergos da sua capacidade;

. Montar nova caixa e acondiciona-la em suporte adequado;
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9. Realizar: afericdo de pressao arterial (POP 27), glicemia capilar (POP 28),
temperatura corporal (POP 26), verificagao de peso (POP 25) e medida de
estatura (POP 24) e outros procedimentos quando necessario;

10.Manter a sala limpa, organizada e abastecida.
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PROCEDIMENTO OPERACIONAL PADRAO

Codificagao: Data da validacdo: | Data da revisao:

POP 23 25/06/2021 28/06/2021

CONFERENCIA DOS MATERIAIS E MEDICAMENTOS DE EMERGENCIA

EXECUTANTE: Auxiliar/Técnico de Enfermagem e Enfermeiro.

OBJETIVO: Garantir que os materiais e medicamentos de emergéncia estejam dentro do

prazo de validade e com a quantidade necessaria para o uso emergencial.

Recursos necessarios:

¢ Impresso de controle de checagem do carrinho/ maleta;
e Impresso da listagem padrdo de medicamentos e materiais;
e Carrinho / maleta de medicamentos e materiais;

e Lacre numerado.

Descrigao do procedimento:

1. Lavar as maos conforme POP 04;

2. Checar os carrinhos / maletas mensalmente em data pré-fixada e apds cada uso;

3. Ao romper o lacre conferir se a numeracao do lacre da maleta corresponde ao
registrado anteriormente no impresso;

4. Checar se os itens presentes nos carrinhos / maletas de emergéncia
correspondem a listagem padrao padronizados pela SMS;

5. Conferir a presencga, quantidade, integridade, data de validade de todos os itens e
anotar na listagem padrao;

6. Proceder a retirada dos materiais e medicamentos vencidos e/ou a vencer nos
proximos 30 dias, desprezar conforme Programa de Gerenciamento de Residuos
da Unidade;

7. As laminas dos laringoscopios devem ser testadas diariamente. Desprezar se

necessario as pilhas em local apropriado;
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8. Encaminhar ao CME os materiais necessarios;

9. Deve-se realizar procedimento de limpeza e desinfecgao de cabo e laminas de
laringoscopios, apds o0 uso em emergéncias e a cada 7 dias, mantendo-os em
saco plastico fechado com identificacdo de data da desinfeccéo e prazo de
validade;

10.0s ambus e guias de intubagdo devem ser desinfectados apds cada uso ou a
cada 30 dias quando armazenados, conforme data de validade;

11.Listar e solicitar a reposicdo dos medicamentos pendentes ao responsavel pela
farmacia;

12.Listar e solicitar a reposigao dos materiais pendentes ao administrativo e/ou
geréncia da unidade;

13. Conferir se a listagem foi devidamente preenchida e todos os medicamentos e
materiais pendentes foram solicitados e repostos;

14.Lacrar o carrinho / maleta, preencher o impresso da Checagem dos materiais e
medicamentos (anexo lll) registrando o niumero do lacre, o motivo da checagem
(conferéncia mensal, intercorréncia clinica, auditoria interna/externa) datar,
carimbar e assinar;

15. Armazenar os impressos em local acessivel proximo ao carrinho / maleta;

16. Guardar o carrinho / maleta no local apropriado.

Observagoes:

e Todos os membros da equipe de Enfermagem podem realizar a conferéncia,
reposicao e limpeza de tal equipamento, desde que sob supervisdo do

Enfermeiro.
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PROCEDIMENTO OPERACIONAL PADRAO

Codificacgao:

POP 24 25/06/2021 28/06/2021

Data da validacao: Data da revisao:

AFERIGAO DE ESTATURA

EXECUTANTE: Auxiliar/Técnico de Enfermagem e Enfermeiro e Médicos.

OBJETIVO: Aferir a estatura dos pacientes para consultas, atendimento a demanda

espontanea, acompanhamento de programas sociais e atividades externas.

Recursos necessarios:

e Alcool a 70%;
e Reégua Antropométrica ou Antropdmetro;

e Sabado liquido.

Descrigao do procedimento:

Criangas menores de 01 metro:

1. Acolher o paciente e/ou acompanhante, conforme POP 01;

2. Higienizar as maos, antes e apos o procedimento, conforme POP 04;

3. Deitar a crianca na maca, em decubito dorsal, descalga e com a cabeca livre de
aderecos;

4. Manter, com a ajuda do responsavel:

e A cabeca da crianca, apoiada firmemente contra a parte fixa do equipamento, com

0 pescoco reto e o queixo afastado do peito;

e Os ombros totalmente em contato com a superficie de apoio do antropémetro;

e Os bracos estendidos ao longo do corpo, as nadegas e os calcanhares da crianca

em pleno contato com a superficie que apoia o antropdmetro;
e Pressionar, cuidadosamente, os joelhos da crianga para baixo, com uma das

maos, mantendo-os estendidos;
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¢ Manter os membros inferiores unidos, com pés em angulo de 90°em relagao ao
antropémetro;

e Levar a parte mével do equipamento até as plantas dos pés, com cuidado para
que nao se mexam;

5. Realizar a leitura do comprimento quando estiver seguro de que a crianga nao se

moveu da posicao indicada;

Retirar a crianga;

Realizar anotagcéo (POP20), carimbar e assinar;

Registrar o procedimento na planilha de produgéo / sistema de informacgéo. ;

© © N o

Manter a sala em ordem.

Criancas maiores de 01 metro, adolescentes e adultos:

1. Certificar-se que a balanca plataforma esta afastada da parede, destravar e
calibrar a balangca quando necessario;

2. Posicionar o paciente descalgo, com a cabeca livre de aderecgos, no centro do
equipamento, de costas para o antropémetro;

3. Solicitar ao paciente que permaneca de pé, ereto, com os bracos estendidos ao
longo do corpo, com a cabega erguida, olhando para um ponto fixo na altura dos
olhos;

4. Abaixar a parte movel do equipamento, fixando-a contra a cabecga, com pressao

suficiente para comprimir o cabelo;

Solicitar ao paciente que desca do equipamento, mantendo o cursor imével;

Realizar a leitura da estatura, sem soltar a parte movel do equipamento;

Realizar anotagéao (POP 20), carimbar e assinar;

Registrar o procedimento na planilha de produgéo / sistema de informacgéao. ;

© © N o O

Manter a sala em ordem.
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PROCEDIMENTO OPERACIONAL PADRAO

Codificacgao:

POP 25 25/06/2021 28/06/2021

Data da validacao: Data da revisao:

AFERIGAO DE PESO

EXECUTANTE: Auxiliar/Técnico de Enfermagem e Enfermeiro e Médicos.

OBJETIVO: Aferir o peso dos pacientes para consultas, atendimento a demanda

espontanea, acompanhamento de programas sociais e atividades externas.

Recursos necessarios:

e Alcool a 70%;
e Balanga pediatrica, mecanica, digital;
e Sabao liquido;

o Papel toalha.
Descrigao do procedimento:
Balanga pediatrica:
Ligar a balanga;
Constatar que a balanga esta calibrada, caso contrario calibra-la;

Acolher o paciente e/ou acompanhante, conforme POP 01;

Higienizar as maos, antes e apods o procedimento, conforme POP 04;

o~ N~

Limpar o prato da balanca pediatrica com alcool a 70%, antes e apos o
procedimento e forrar com papel toalha;

6. Despir a crianga com o auxilio do responsavel,

7. Colocar a crianga sentada ou deitada no centro do prato;

8. Orientar o responsavel a manter-se proximo, sem tocar na crianca € no
equipamento;

9. Esperar até que o peso no visor estabilize e realizar a leitura;
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10.Retirar a crianga e informar ao responsavel o valor aferido;
11.Realizar anotagéao (POP 20), carimbar e assinar;
12.Registrar o procedimento na planilha de producéo / sistema de informacéo;

13.Manter a sala em ordem.

Balanga mecanica de plataforma:

Destravar a balancga;

Verificar se a balanca esta calibrada, caso contrario calibra-la;
Travar a balanga;

Higienizar as maos, antes e apos o procedimento, conforme POP 04;

Acolher o paciente, identificar-se e orienta-lo quanto ao procedimento (POP 01);

o ok wh =

Posicionar o paciente de costas para a balanga, no centro do equipamento,

descalgo com o minimo de roupa possivel, com os pés unidos e 0s bragos

estendidos ao longo do corpo;

7. Destravar a balancga;

8. Mover os cursores, maior € menor, sobre a escala numérica para registrar o peso;

9. Esperar até que a agulha do braco e o fiel estejam nivelados;

10.Realizar a leitura de frente para o equipamento;

11.Travar a balanca;

12.Solicitar ao paciente que desca do equipamento;

13.Informar ao paciente o valor aferido, realizar anotacao (POP 20), carimbar e
assinar;

14.Retornar os cursores ao zero na escala numérica;

15.Registrar o procedimento na planilha de produgéao / sistema de informacéo;

16.Manter a sala em ordem.
Balanga eletronica (digital):
1. Ligar a balanga, esperar que o visor zere;

2. Higienizar as maos, antes e apos o procedimento, conforme POP 04;
3. Acolher o paciente, identificar-se e orienta-lo quanto ao procedimento (POP 01);

54




PROCEDIMENTOS OPERACIONAIS PADRAO
UNIDADES BASICAS DE SAUDE

. Posicionar o paciente no centro da balanga descalga, com o minimo de roupa

possivel, ereto, com os pés unidos e os bragos estendidos ao longo do corpo;

5. Realizar a leitura apés o valor do peso estiver fixado no visor;
6. Solicitar ao paciente que desca do equipamento;

7. Informar ao paciente o valor aferido e realizar anotagéo (POP 20), carimbar e

assinar;

8. Registrar o procedimento na planilha de producéo / sistema de informacao;

. Manter a sala em ordem.
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PROCEDIMENTO OPERACIONAL PADRAO

Codificacgao:

POP 26 25/06/2021 28/06/2021

Data da validacao: Data da revisao:

AFERIGAO DE TEMPERATURA CORPOREA

EXECUTANTE: Auxiliar/Técnico de Enfermagem e Enfermeiro e Médicos.

OBJETIVO: Aferir a temperatura dos pacientes que se encontram em consulta ou em

acolhimento na sala de procedimentos.

Recursos necessarios:

e Algodao;
e Alcool a 70%;

e Termbmetro digital / infravermelho.

Descrigao do procedimento:

Termémetro digital:

1. Acolher o paciente e/ou acompanhante, conforme POP 01;

2. Higienizar as maos, antes e apos o procedimento, conforme POP 04;

3. Realizar a desinfecgado do termémetro friccionando-o 3 vezes com algodéao
umedecido com alcool 70%, antes e apds o procedimento;

Zerar a temperatura armazenada anteriormente;

Ajudar o paciente a ficar em posi¢ao de decubito dorsal ou sentado;

Solicitar que o paciente retire a roupa que cobre o ombro e o braco;

N o o A

do paciente, abaixando o brago sobre o termémetro e colocando-o sobre o térax

do cliente;
8. Manter o termdmetro na posig¢ao até o sinal sonoro;

9. Retirar o termémetro;

Posicionar o termémetro no centro da axila, com o bulbo em contato direto na pele
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10.Informar ao paciente o valor aferido, anotar (POP 20), carimbar e assinar;
11.Registrar o procedimento na planilha de producéo / sistema de informacéo;
12.Guardar o termémetro em recipiente adequado;

13.Manter a sala em ordem.

Termometro infravermelho:

Acolher o paciente e/ou acompanhante, conforme POP 01;

Higienizar as maos, antes e apos o procedimento, conforme POP 04;

Ligar o termdmetro e verificar se 0 nUmero zero aparece no Visor;

Apontar o termémetro para o centro da testa, mantendo um angulo de 90°;
Aguardar o sinal sonoro, ou o aparecimento do valor aferido no visor;
Informar ao paciente o valor aferido, anotar (POP 20), carimbar e assinar;
Registrar o procedimento na planilha de producéao / sistema de informacéo;

Guardar o termdémetro em recipiente adequado;
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Manter a sala em ordem.

Observagoes:

Nomenclatura e valores de referéncia:

e Hipotermia: Temperatura abaixo de 35°C;
o Afebril: 36.1 a 37.2°C;

e Estado febril: 37.3 a 37.7°C;

e Febre / Hipertermia: 37.8 a 38.9°C;

e Pirexia: 39.0 a 40.0°C;

e Hiperpirexia: Acima de 40°C.
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PROCEDIMENTO OPERACIONAL PADRAO

POP 27 25/06/2021 28/06/2021

Codificagao: Data da validagdo: = Data da revisio:

AFERIGAO DE PRESSAO ARTERIAL

EXECUTANTE: Auxiliar/Técnico de Enfermagem e Enfermeiro e Médicos.

OBJETIVO: Detectar precocemente desvios de normalidade; indicar variagdes
individuais de niveis pressoricos (sistolico e diastdlico) para avaliar se o cliente esta

normotenso, hipotenso ou hipertenso.

Recursos necessarios:

e Algodao;
e Alcool a 70%;
e Esfigmomandmetro;

e Estetoscopio.

Descrigao do procedimento:

1. Acolher o paciente e/ou acompanhante, conforme POP 01;

2. Higienizar as maos, antes e apos o procedimento, conforme POP 04;

3. Realizar a desinfecgao do estetoscépio e esfigmomanédmetro com algodao
umedecido em alcool 70%, antes e apds o procedimento;

4. Determinar o melhor membro para afericdo da Pressao Arterial;

5. Orientar o usuario a descansar de 5 a 10 minutos antes da afericido da Pressao
Arterial;

6. Em caso de usuario fumante, se tiver ingerido bebida alcodlica, café ou tenha
realizado atividade fisica, solicitar que descanse por 30 minutos;

7. Investigar se o paciente se encontra de bexiga vazia;

8. Orientar o paciente a assumir a posi¢cao sentada ou deitada e manter as pernas

descruzadas;
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9. Pedir ao usuario que néao fale durante o procedimento;

10.Expor o membro escolhido para a aferi¢ao;

11.Posicionar o brago na altura do coracéao (nivel do ponto médio do esterno ou 4°
espaco intercostal), com a palma da mao voltada para cima e o cotovelo
levemente fletido;

12. Palpar a artéria braquial, posicionar o manguito a 2,5 cm acima do sitio de
pulsacao (espaco antecubital). Em caso de afericdo em membros inferiores,
palpar a artéria poplitea com membro estendido;

13.Posicionar o mandmetro verticalmente, no nivel do olho;

14.Palpar o pulso radial e inflar o manguito até seu desaparecimento, para a
estimativa do nivel a pressao sistolica; desinflar rapidamente e aguardar 30
segundos antes de inflar novamente;

15.Posicionar a campanula do estetoscépio suavemente sobre a artéria braquial, na
fossa antecubital, evitando compressao excessiva;

16.Inflar rapidamente, de 10 em 10 mmHg, até ultrapassar, de 20 a 30 mmHg, o nivel
estimado da pressao sistdlica;

17.Proceder a deflagdo, com velocidade constante inicial de 2 a 4 mmHg por
segundo;

18. Ap0s identificagdo do som que determinou a pressao sistdlica, aumentar a
velocidade para 5 a 6 mmHg para evitar congestéo venosa e desconforto para o
paciente;

19.Determinar a presséao sistélica no momento do aparecimento do primeiro som
(fase | de Korotkoff), seguido de batidas regulares que se intensificam com o
aumento da velocidade de deflacao;

20.Determinar a presséo diastélica no desaparecimento do som (fase V de Korotkoff);

21.Auscultar cerca de 20 a 30mmHg abaixo do ultimo som para confirmar seu
desaparecimento e depois proceder a deflacédo rapida e completa;

22.Quando os batimentos persistirem até o nivel zero, determinar a pressao
diastdlica no abafamento dos sons (fase IV de Korotkoff);

23.Remover o manguito do membro;

24 .Se for necessario repetir a afericdo, aguardar de um a dois minutos;

25. Avaliar o valor obtido;
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26.Informar ao usuario os valores encontrados e realizar anotagdo de enfermagem
(POP 20), com valor e brago onde foi aferido, assinar e carimbar no prontuario;

27.Intervir e solicitar atendimento do enfermeiro/médico se necessario;

28.Registrar o procedimento na planilha de produgéo / sistema de informacéo;

29.Manter ambiente de trabalho limpo e organizado.

Observagoes:

e Observar a calibragem do esfigmomanémetro;

e Observar o tamanho adequado do esfigmomandmetro de acordo com o membro;

¢ Manter o esfigmomandmetro sempre limpo e desinfetado;

e Nao aferir a pressao arterial em membros que tiveram: fistula endovenosa,
cateterismo, plegias, pungao venosa e membro que for do lado mastectomizado

do paciente.
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PROCEDIMENTO OPERACIONAL PADRAO

Codificacgao:

POP 28 25/06/2021 28/06/2021

Data da validacao: Data da revisao:

AFERIGAO DE GLICEMIA CAPILAR

EXECUTANTE: Auxiliar/Técnico de Enfermagem e Enfermeiro e Médicos.

OBJETIVO: Verificar e/ou avaliar a taxa de glicose no sangue capilar.

Recursos necessarios:

Alcool a 70%;

Algodéo;

Caixa coletora de material perfurocortante;

Cuba rim ou bandeja;

EPI (luvas de procedimento e jaleco);

Fitas reagentes para glicose, especifica ao aparelho utilizado no momento;
Glicosimetro;

Lancetas e/ou agulha 13x4,5mm ou 13x3,8mm estéreis;

Papel toalha;

Sabéao liquido.

Descrigao do procedimento:
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Acolher o paciente e/ou acompanhante, conforme POP 01;

Conferir a prescricdo médica ou de enfermagem;

Higienizar as maos, antes e apos o procedimento, conforme POP 04;
Realizar a desinfec¢ao da bandeja ou cuba rim com alcool a 70%;
Separar o material necessario em uma bandeja ou cuba rim;

Certificar se a fita reagente esta na validade e a calibragem do aparelho;
Orientar o usuario ou acompanhante sobre o procedimento;

Calcar as luvas de procedimento;
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9. Ligar o aparelho e posicionar a fita e o glicosimetro de modo a facilitar a
deposicao da gota de sangue no local adequado;

10.Segurar a lanceta sem tampa ou agulha e fazer uma leve pressao na ponta do
dedo escolhido de modo a favorecer o seu enchimento capilar;

11.Com a outra mao, limpar a area com algodao seco (o alcool pode se misturar com
sangue e alterar o resultado do teste). Em caso de sujidade visivel, solicitar que o
usuario lave as maos;

12.Com a lanceta ou agulha, fazer uma pung¢éo na ponta do dedo escolhido,
preferencialmente na lateral do dedo, onde a dor € minimizada, a fim de obter uma
gota suficiente para preencher o campo reagente, sem ordenhar o local;

13.Pressionar o local lancetado com algodao seco enquanto aguarda o tempo
necessario para o resultado do exame;

14.Informar o resultado obtido ao usuario ou acompanhante;

15.Desprezar a fita reagente e a lanceta na caixa especifica para material
perfurocortante;

16.Lavar a bandeja com agua e sabéao, secar com papel toalha e fazer a desinfecgao
com alcool a 70%;

17.Fazer a desinfecgao do glicosimetro com alcool a 70%;

18.Retirar as luvas de procedimento e desprezar em lixo de material infectante;

19. Guardar o equipamento em local adequado;

20.Realizar anotagéo (POP 20), assinar e carimbar no prontuario;

21.Registrar o procedimento na planilha de producéao / sistema de informacéo;

22.Intervir e solicitar atendimento do enfermeiro/médico se necessario;

23.Manter a sala em ordem.

e Seguir as instrugcdes dos fabricantes dos glicosimetros, checando as
recomendacgdes especificas, verificando a validade das fitas reagentes e a
compatibilidade entre o numero do cédigo com o numero do lote da fita utilizada;

e Evitar locais frios, cianoticos ou edemaciados para a pungéo para assegurar uma

amostra de sangue adequada;
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Cumprir rodizio dos locais de puncgao;

Amostras de sangue escorridas ou ordenhadas nao deverao ser utilizadas.
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PROCEDIMENTO OPERACIONAL PADRAO

Codificagao: Data da validacdo: | Data da revisao:

POP 29 25/06/2021 28/06/2021

MEDIDA DE PERIMETRO CEFALICO

EXECUTANTE: Auxiliar/Técnico de Enfermagem e Enfermeiro e Médicos.

OBJETIVO: Identificar anormalidades relacionadas ao crescimento e desenvolvimento.

Recursos necessarios:

Algodao;
Alcool a 70%;
EPI: Jaleco e Luvas de procedimento, se necessario;

Fita Métrica.

Descrigao do procedimento:

e e

Acolher o paciente e/ou acompanhante, conforme POP 01;

Higienizaras maos, antes e apods procedimento, conforme POP 04;

Separar o material necessario;

Fazer desinfecgéo da fita métrica com algoddo umedecido em alcool a 70% e

aguardar secagem espontanea,;

5. Calgar as luvas de procedimentos, se indicado;

6. Posicionar a crianga sobre a maca em decubito dorsal;

7. Ajustar a fita métrica em torno da cabega, logo acima da sobrancelha, passando

8.
9.

sobre a linha supra auricular até o polo occipital;
Realizar a leitura;

Retirar as luvas, caso tenham sido utilizadas;

10.Registrar em caderneta da crianga, prontuario, planilha de produgéao / sistema de

informacéo, assinar e carimbair;

11.Manter a sala em ordem.
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PROCEDIMENTO OPERACIONAL PADRAO

Codificagao: Data da validacdo: | Data da revisao:

POP 30 25/06/2021 28/06/2021

MEDIDA DE CIRCUNFERENCIA ABDOMINAL

EXECUTANTE: Auxiliar/Técnico de Enfermagem e Enfermeiro e Médicos.

OBJETIVO: Detectar alteracdes de crescimento e desenvolvimento ou que evidenciem

elevacédo do indice de adiposidade.

Recursos necessarios:

e Alcool a 70% e algodao;
e EPI: Jaleco e Luvas de procedimento, se necessario;

e Fita Métrica.
Descrigao do procedimento:
Acolher o paciente e/ou acompanhante, conforme POP 01;

Higienizar as maos, antes e apos procedimento, conforme POP 04;

Separar o material necessario;

o nh -

Fazer desinfecgéo da fita métrica com algoddo umedecido em alcool a 70% e
aguardar secagem espontanea;

5. Calgar as luvas de procedimentos, se indicado.

Posicionamento:

1. Se crianga, posicionar sobre a maca em decubito dorsal;

2. Se adulto, solicitar ao paciente que afaste a roupa, de forma que a regido da
cintura fique despida. A medida ndo deve ser feita sobre a roupa ou cinto;

3. Posicionar-se lateralmente ao paciente e localizar o ponto médio entre a ultima

costela e a crista iliaca;
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. Segure o ponto zero da fita métrica em sua mao dominante e, com a outra mao,

passar a fita ao redor da cintura, sobre o ponto médio localizado;

. Ajustar a fita métrica no mesmo nivel em todas as partes, em seguida, solicite que

0 usuario expire totalmente e realizar a leitura imediata antes que 0 mesmo inspire

novamente;

. Realizar anotacgéao (POP 20), assinar e carimbar no prontuario;

7. Registrar o procedimento na planilha de producéo / sistema de informacao;

. Manter a sala em ordem.
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PROCEDIMENTO OPERACIONAL PADRAO

Codificagao: Data da validacdo: | Data da revisao:

POP 31 25/06/2021 28/06/2021

COLETA DE EXAME CITOPATOLOGICO DO COLO UTERINO

EXECUTANTE: Enfermeiro e Médica.

OBJETIVO: Detectar alteragdes macroscopicas em vulva, vagina e colo de utero. Obter

amostra bioldgica adequada para realizagdo de microscopia e citologia oncética.

Recursos necessarios:

e Alcool a 70%;

e Algodao;

e Agulha 40x12mm para abertura da solucéo fisiologica;

e EPI’s (jaleco, mascara descartavel, touca, 6culos de protecao e luvas de
procedimento de latex);

¢ Kit coleta de tamanhos variados (Espéculos descartaveis, laminas de vidro com
extremidade fosca, com caixa de porta lamina, escova endocervical, espatula de
Ayres);

e Gaze;

¢ Pinca de Cheron;

e Solugao fixadora;

e Solucao fisioldgica a 0,9%;

e Avental descartavel;

e Formularios de requisigao;

e Lapis grafite ou preto n°® 2;

e Lencgois descartaveis;

e Sabao liquido e papel toalha;

¢ Recipiente para acondicionamento e transporte das Iaminas;

e Foco de luz;

¢ Mesa ginecoldgica;
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e [Escada.

Descri¢ao do procedimento:

Preparo:

e Nao estar no periodo menstrual,
¢ N&o manter relagdo sexual por 2 (dois) dias antes do exame;
e Nao fazer uso de medicagao vaginal;

e Nao deve fazer ducha vaginal, apenas higiene externa.

Pré-Coleta:
1. Acolher a paciente, conforme POP 01;
2. ldentificagao: checar dados pessoais;
3. Colher a histdria clinica e obstétrica;
4. Preencher os dados da anamnese nos formularios de requisicdo de exame

citopatoldgico do colo do utero;

5. Verificar se a lamina esta limpa e, caso necessario, limpa-la com gaze;

6. Identificar a lamina com a sigla da unidade, as iniciais do nome da mulher e data
de nascimento, com lapis preto n° 2 ou grafite, na extremidade fosca;

7. A caixa de porta-lamina deve ser identificada;

8. Solicitar que a mulher esvazie a bexiga e troque a roupa, em local reservado, por

um avental descartavel.
Coleta:
Higienizar as maos, antes e apds procedimento, conforme POP 04;

Solicitar a usuaria que se coloque em posigao ginecologica;

Cobrir a mulher com o lencol descartavel,

> wnh -

Posicionar o foco de luz;

68




PROCEDIMENTOS OPERACIONAIS PADRAO
UNIDADES BASICAS DE SAUDE

Colocar as luvas descartaveis;

Observar os 6rgaos genitais externos, verificando se ha lesées esbranquicadas,
verrugas, nddulos, feridas e secreg¢des vaginais;

Colocar o espéculo, que deve ter o tamanho escolhido de acordo com as
caracteristicas perineais e vaginais da mulher a ser examinada (Em caso de
mulheres idosas com vaginas atréficas e ressecamento vaginal, deve-se lubrificar
unicamente com soro fisioldgico);

Introduzir o espéculo suavemente, em posigao vertical e ligeiramente inclinado de
maneira que o colo do utero fique exposto completamente. Iniciada a introducéo
fazer uma rotacao deixando-o em posig¢ao transversa, de modo que a fenda da
abertura do espéculo fiqgue na posi¢ao horizontal;

Uma vez introduzido totalmente na vagina, abrir o espéculo lentamente e com

delicadeza;

10. Caso tenha dificuldade para visualizar o colo sugira que a paciente tussa;

11.0Observar as caracteristicas do conteudo e das paredes vaginais, bem como as do

colo do utero;

12. A coleta do material deve ser realizada na ectocérvice e na endocérvice em

l&mina unica. A amostra de fundo de saco vaginal ndo é recomendada, pois 0

material coletado é de baixa qualidade para o diagndstico oncotico;

13.Coletar o material na ectocérvice utilizando espatula de Ayre, do lado que

apresenta reentrancia;

14.Encaixar a ponta mais longa da espatula no orificio externo do colo, apoiando-a

firmemente, fazendo uma raspagem em movimento rotativo de 360° em torno de
todo o orificio cervical, para que toda superficie do colo seja raspada e
representada na lamina, procurando exercer uma pressao firme, mas delicada,
sem agredir o colo, para n&o prejudicar a qualidade da amostra e colocar na

lAmina;

15. A amostra ectocervical deve ser disposta no sentido transversal, na metade

superior da lamina, préximo da regiao fosca, ocupando 2/3 da lamina;

16.Coletar na endocérvice utilizando a escova endocervical e fazer um movimento

giratorio de 360°, percorrendo todo o contorno do orificio cervical e colocar na

[Amina.
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17.0 material retirado da endocérvice deve ser colocado na metade inferior da
lamina, no sentido longitudinal, ocupando 1/3 restante da Iamina (estender o
material sobre a ldmina de maneira delicada para a obtencao de um esfregaco
uniforme, fino e sem destruigao celular);

18.Fixar o esfregaco imediatamente para evitar o dessecamento do material,

19.Na fixagao borrifa-se a lamina, que deve estar em posigao horizontal,
imediatamente apds a coleta, com o spray fixador, a uma distancia de 20 cm;

20.Acondicionar, cuidadosamente, a lamina na caixa porta lamina, a fim de evitar a
quebra, para o transporte ao laboratorio;

21.Fechar o espéculo nao totalmente, evitando beliscar a mulher;

22.Retirar o espéculo delicadamente, inclinando levemente para cima, observando
as paredes vaginais e descartar os materiais utilizados em lixo infectante;

23.Retirar as luvas e auxiliar a mulher a descer da mesa ginecoldgica,
encaminhando-a para se vestir;

24.Informar sobre a possibilidade de um pequeno sangramento que podera ocorrer
depois da coleta, tranquilizando-a que cessara sozinho;

25.Enfatizar a importancia do retorno para o resultado e se possivel agendar
conforme rotina da unidade basica de saude;

26.Realizar SAE quando o profissional responsavel pela coleta for o Enfermeiro;

27.Registrar em prontuario (POP 19), carimbar e assinar;

28.Listar em livro de registro conforme preconizado pelo municipio;

29.Registrar o procedimento na planilha de producéao / sistema de informacéo;

30.Manter a sala em ordem.

Observagoes:

e Ap0ds coleta e acondicionamento de citopatoldgico de uma ou multiplas pacientes,

o material devera ser devidamente protocolado e enviado para analise, conforme

rotina estabelecida na unidade.
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PROCEDIMENTO OPERACIONAL PADRAO

Codificagao:

POP 32 25/06/2021 28/06/2021

Data da validagao: Data da revisao:

COLETA DE SANGUE PARA TRIAGEM NEONATAL (PKU)

EXECUTANTE: Auxiliar/Técnico de Enfermagem e Enfermeiro.

OBJETIVO: Obter amostra biolégica de forma adequada para a realizagdo da Triagem
Neonatal, possibilitando a detecgao de doengas e o tratamento precoce da crianga

diagnosticada.

Recursos necessarios:

e Alcool a 70%;

e Algodao;

e Caixa para descarte de material perfurocortante;

e EPI’s (luva de procedimentos, 6culos de protecao e jaleco);
e Lanceta estéril e descartavel;

e Livros e impressos preconizados;

o Papel toalha;

o Papel filtro;

e Papel aluminio;

e Saco plastico transparente.
Descri¢ao do procedimento:
Pré coleta:
1. Acolher o paciente e/ou acompanhante, conforme POP 01;
2. Preencher os dados da crianga no livro de registro e papel filtro;

3. Se a crianga ainda nao foi registrada em cartério, pode-se colocar o nome da

mae, por exemplo, RN de (home da méae);
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4. Evitar qualquer contato (maos e substancias) com os circulos do papel filtro;

5. Nao usar abreviaturas e escrever com letra legivel.

Coleta:

1. Higienizar as maos, antes e apés procedimento, conforme POP 04;

2. Reunir e organizar os materiais necessarios;

3. Paramentar-se com os EPls;

4. O responsavel deve ficar em pé com a crianga, segurando-a em posigao vertical,

proporcionando melhor irrigagéo sanguinea nos peés;

5. O profissional deve estar sentado de frente para o adulto que esta segurando a
crianca;

6. Envolver o pé e o tornozelo da crianga com os dedos indicador e polegar,
deixando exposta a area a ser puncionada;

7. Massagear levemente o calcanhar do bebé&, com o objetivo de aumentar o fluxo
sanguineo no local, proporcionando a obtengdo de uma gota de sangue generosa;

8. Realizar antissepsia com alcool a 70% e aguardar a secagem completa do local,

9. Puncionar com lanceta em uma das duas areas laterais da regiao do calcanhar;

10.Retire com algodao seco ou gaze a primeira gota que comeca a se formar. Esta
pequena gota pode conter fluido tecidual, o que causaria erros na analise;

11.Aguarde a formagéo de uma gota de sangue grande. O ideal é obter uma gota
espessa, o suficiente para preencher todo o circulo;

12.Assim que a gota se formar, deve-se aproximar o papel filtro, encostando-o no
meio do circulo. Fazer movimentos circulares com o papel filtro enquanto o circulo
esta sendo preenchido, para permitir a distribuicdo do sangue por toda sua
superficie;

13. Verificar se o sangue preencheu todo o circulo e se esta bem visivel no verso;

14.Repita o procedimento preenchendo todos os circulos impressos no papel filtro;

15.Se houver interrupgao do sangramento massageie novamente o calcanhar com
algodao seco e reinicie a coleta;

16. Aplicar um curativo compressivo no local da puncgao e desprezar os materiais

utilizados nos seus recipientes adequados;
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17.0Orientar o responsavel quanto ao retorno para buscar o resultado;

18.Registrar em prontuario (POP 20), livros de registro e formularios para sistemas
de informacéo;

19.Registrar o procedimento na planilha de produgéo / sistema de informacéo;

20.Depois de colhida, a amostra devera secar adequadamente em posigéo horizontal
(n&o pendurar) por cerca de 3 horas e livre de qualquer contato na regido que
contém o sangue. Deve-se manté-la em condi¢gdes mais naturais possiveis,
evitando-se ao maximo qualquer situacao artificial;

21.Depois de seco, o sangue devera estar homogéneo e apresentar coloragéo
amarronzada;

22.Apdbs o processo de secagem, o material podera ser empilhado e embalado para
ir a geladeira. Essa providéncia evitara o ressecamento das amostras;

23.Embrulhar totalmente a pilha de amostras em papel aluminio

24.Embalar esse pacote em um saco plastico e veda-lo completamente

25.Colocar na geladeira (2° a 8°C), preferencialmente protegida por um recipiente
plastico. Qualquer procedimento de abertura das embalagens para a colocagao
de mais exames no pacote, devera ser feito fora da geladeira;

26. Manter a sala em ordem.

Observacgao:

¢ Na regido lateral do calcanhar, ha menor possibilidade de a pungéao atingir o osso
calcaneo, um dos principais problemas a serem evitados;

e Capilares e agulhas nao sao instrumentos adequados para este tipo de pungao e
nao devem ser utilizados;

¢ Na&o ha necessidade de jejum da crianga;

e Na&o preencher os espagos vazios dos circulos com pequenas gotas de sangue
para completar a area total, pois, proporciona sobreposi¢cao da amostra e interfere
nos resultados. Caso necessario, fagca uma nova pungao para obter a gota
adequada. Esta devera ser préximo da primeira, nunca no mesmo local, utilizando

nova lanceta.
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PROCEDIMENTO OPERACIONAL PADRAO

Codificagao: Data da validacdao: @~ Data da revisio:

POP 33 25/06/2021 28/06/2021

COLETA DE ESCARRO

EXECUTANTE: Auxiliar/Técnico de Enfermagem, Enfermeiro e Médico.

OBJETIVO: Coletar escarro de pacientes sintomaticos respiratorios para diagndstico

precoce de Tuberculose ou para controle de pacientes em tratamento.

Recursos necessarios:

¢ 01 cuba rim ou bandeja;

e Sabdo liquido;

o Papel Toalha;

e EPIs (Luvas de procedimento, mascara de protecao respiratério (N95), 6culos de
protecao, gorro e avental descartavel);

e Frasco coletor com tampa rosqueavel (capacidade de 35 - 50 ml)

e Etiqueta de identificacdo do material;

e Caixa térmica ou de isopor com termémetro;

e Gelox;

¢ Requisicdo padrao para baciloscopia de escarro;

e Livro sintomatico respiratorio ou de acompanhamento.

Descri¢ao do procedimento:

1. Acolher o paciente e/ou acompanhante, conforme POP 01;

2. Preencher corretamente todos os campos da requisicdo de baciloscopia de
escarro com os dados do paciente;

3. ldentificar como 1°, 2° amostra ou controle de tratamento;

4. Realizar higienizagdo das maos, conforme POP 04;
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Identificar o frasco (a etiqueta deve ser fixada na parte externa do frasco, em local

que ndo comprometa a observacgao da graduacao do volume. Nunca fixar etiqueta

na tampa);

6. Devem ser coleta de 05 a 10 ml de escarro;

7. Levar o paciente para area bem ventilada ou externa, desde que se mantenha a

privacidade do paciente;

8. Paramentar-se com EPIs;

Colocar a mascara N95, durante todo o periodo de atendimento de sintomaticos

respiratorios ou de casos que ainda estdo com baciloscopia positiva;

10. Orientar o paciente sobre os seguintes procedimentos:

11.

Peca que o paciente lave as maos e higienize a cavidade oral com agua, antes de
entregar o pote. Caso o paciente use prétese dentaria, ele devera retira-las antes
de higienizar a cavidade oral;

Inspirar profundamente, reter o ar por alguns instantes (segundos) e expirar. Apos
repetir o procedimento trés vezes e tossir;

Imediatamente apds o ato da tosse produtiva, o paciente devera abrir o pote e
expectorar a secreg¢ao dentro do mesmo, sem encostar os labios no bote ou tocar
a parte interna com os dedos, pois ha risco de contaminagao da amostra;

Repetir o procedimento até obter o volume necessario para realizar o exame.
Caso nao seja possivel o volume de 10 ml, estimular o paciente a coletar o
maximo de secrec¢ao possivel,

Fechar o pote rosqueando firmemente;

Colocar a amostra de escarro na cuba rim ou bandeja e encaminhar e
armazenamento a amostra de escarro na caixa térmica ou de isopor com gelox e
termémetro com temperatura entre 2°C a 8°C. A amostra pode ficar armazenada
por até 24 horas em caixa térmica, apds esse periodo, a amostra devera ser
armazenada em geladeira exclusiva para material biolégico com temperatura

entre 2°C a 8°C e por no maximo 7 dias;

12.Retirar EPIs e descartar em lixo infectante;

13.Retira mascara e 6culos (A mascara de protegao respiratéria N95, podera ser

utilizada por até 30 dias, desde que nao esteja danificada ou com umidade).
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Lembrando que para o uso do paciente sera utilizada sempre mascara cirurgica
simples;

14.Higienizar as maos com agua e sabao;

15.Registrar em prontuario (POP 20) e livro de sintomatico respiratério (livro azul)
para busca ativa ou em livro de acompanhamento (livro verde) para baciloscopia
de escarro de controle mensal,

16.Registrar o procedimento na planilha de producéao / sistema de informacéo;

17.Manter a sala em ordem.

Observacgao:

e Aespuma nao deve ser valorizada como volume de escarro expectorado;

o Evitar realizar coleta de baciloscopia de escarro em local fechado;

¢ Na coleta da 22 amostra de escarro em domicilio, o paciente devera seguir as
mesmas orientagdes descritas neste POP e armazenar a amostra em local
protegido da luz solar, transportar o pote com a amostra em saco plastico fechad

até a unidade.

(0]
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PROCEDIMENTO OPERACIONAL PADRAO

Codificagao:

POP 34 25/06/2021 28/06/2021

Data da validagao: Data da revisao:

TESTE RAPIDO DE GRAVIDEZ

EXECUTANTE: Auxiliar/Técnico de Enfermagem e Enfermeiro.

OBJETIVO: Identificar a gestacéo e possibilitar inicio precoce de pré-natal. Acolher

mulheres vitimas de violéncia sexual ou em situacao de gravidez nao planejada. Orientar

quanto ao planejamento reprodutivo.

Recursos necessarios:

e Alcool a 70%;
e Coletor universal;
e EPI (jaleco e luvas de procedimento de latex);

o Kit de teste de gravidez.
Descrigao do procedimento:
Publico-alvo para indicagao do Teste rapido de gravidez:
e O Teste rapido de gravidez é indicado para mulheres em idade fértil que
apresentem atraso menstrual,
e O tempo de atraso para realizagao do teste deve seguir a indicagdo do insumo
disponivel, sendo em sua maioria igual ou superior a quinze dias.

Coleta da amostra de urina:

1. Acolher a usuaria, conforme POP 01;
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2. Orientar a usuaria realizar higiene intima, desprezar o primeiro e o ultimo jato e
coletar dois dedos de urina, atentando para n&o contaminar a parte externa do
frasco;

3. Oferecer o coletor universal descartavel, para coleta da urina, e direciona-la a um

banheiro garantindo sua privacidade;

Realizagao do Teste Rapido de Gravidez:

Higienizar as maos, antes e apos procedimento, conforme POP 04;
Calgar as luvas de procedimento;
Retirar a embalagem do teste da caixa de kits, conferindo a validade do mesmo;

Abrir a embalagem e so tocar na parte escrita HCG da fita teste;

o 0w N =

Colocar a outra extremidade da fita dentro da urina com as setas voltadas para

baixo, respeitando o limite dela;

6. Segurar verticalmente por 10 a 15 segundos, retirar da urina e colocar em
superficie plana e seca. Pode ser utilizado a mesa do consultério devidamente
protegida com papel toalha;

7. Aguardar e realizar a leitura em até 5 minutos, apds este tempo ndo deve ser
considerado valido o resultado do teste;

8. Ao final do teste solicitar que a paciente descarte a amostra no vaso sanitario e os
componentes do kit em lixo apropriado (saco branco);

9. Encaminhar para o enfermeiro orientar sobre o resultado positivo e ou negativo e
sobre futuros encaminhamentos (Protocolo Rede Cegonha);

10.Registrar em prontuario (POP 20) e livros de registro / controle;

11.Registrar o procedimento na planilha de produgéao / sistema de informacéo;

12.Manter a sala em ordem.

Observacgao:

e E recomendado utilizar a primeira urina da manha. Caso n&o seja possivel a

coleta da primeira urina do dia, recomenda-se que a mulher ndo tenha urinado
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nas quatro horas que antecedem a coleta. Antes disso, a concentracéo de

horménio BHCG pode ser insuficiente para detecgao pelo TRG.
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PROCEDIMENTO OPERACIONAL PADRAO

Codificagao: Data da validacdao: =~ Data da revisio:

POP 35 25/06/2021 28/06/2021

PUNGAO VENOSA PERIFERICA

EXECUTANTE: Auxiliar/Técnico de Enfermagem, Enfermeiro e Médico.

OBJETIVO: Realizar adequadamente puncéo venosa para administracdo de

medicamentos e/ou solugdes intravenosas.

Recursos necessarios:

Alcool a 70%;

Algodéo;

Bandeja;

Caixa para descarte de material perfurocortante;

Cateter tipo jelco ou scalp, de calibre adequado;

EPI’s (jaleco, luva para procedimento, 6culos de protec¢ao, sapato fechado);
Equipo;

Garrote;

Luvas de procedimento de latex;

Micropore ou esparadrapo.

Descri¢ao do procedimento:

2B T

Acolher o paciente e/ou acompanhante, conforme POP 01;

Higienizar as maos, antes e apos procedimento, conforme POP 04;
Paramentar-se com EPls;

Reunir e organizar os materiais necessarios;

Preencher o equipo com solugao fisioldgica, a fim de eliminar bolhas de ar;
Inspecionar MMSS, a fim de identificar previamente veias pouco tortuosas e com

calibre adequado para a medicacao ou infusdo a ser ministrada;
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7. Garrotear o membro escolhido acima do local da punc¢éao;

8. Realizar antissepsia do local, com algodao embebido em alcool a 70% e aguardar
secar;

9. Tracionar levemente a pele abaixo do local escolhido para insergao de jelco /
scalp;

10.Inserir o cateter paralelamente a veia, em uma inclinagéo de 30 a 45%, com bisel
voltado para cima, até ocorrer refluxo sanguineo;

11.Ap0s retorno do sangue, reduzir o angulo de inclinagao do cateter a fim de evitar
transfixar a veia até sua completa introducdo (no caso de jelco, avangar o cateter
dentro da veia, enquanto o guia/agulha é simultaneamente retirado);

12.Retirar o garrote;

13.Conectar o equipo a extremidade do cateter;

14.Fixar o acesso com micropore ou esparadrapo;

15. Testar acesso venoso com solugao fisiolégica a 0,9%, quanto a sinais de
infiltracado e obstrucao;

16.Descartar material utilizado, atentando para os perfurocortante;

17.0Organizar ambiente de trabalho;

18.Registrar em prontuario (POP 20), carimbar e assinar;

19.Registrar o procedimento na planilha de producéao / sistema de informacéo;

20.Manter a sala em ordem.
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PROCEDIMENTO OPERACIONAL PADRAO

Codificagao:

POP 36 25/06/2021 28/06/2021

Data da validagao: Data da revisao:

ADMINISTRAGAO DE MEDICAMENTO VIA INALATORIA

EXECUTANTE: Auxiliar/Técnico de Enfermagem e Enfermeiro.

OBJETIVO: Administrar medicamentos por via inalatéria através de aparelho

nebulizador.

Recursos necessarios:

Ampola / frasco de SF 0,9% ou agua destilada;

Aparelho nebulizador;

EPI’s (jaleco, luvas de procedimento, mascara descartavel, sapato fechado);
Extensor;

Mascara facial,

Medicamento prescrito (se houver).

Descrigao do procedimento:

. Acolher o paciente e/ou acompanhante, conforme POP 01;

2. Verificar a prescrigdo no prontuario ou solicitar ao paciente;

3. Conferir os treze certos: Prescrigao correta, Paciente certo, Medicamento

© N o 0 &

certo, Validade certa, Forma / apresentagao certa, Dose certa,
Compatibilidade certa, Orientagdo ao paciente, Via de administracao certa,
Horario certo, Tempo de administracao certo, Agao certa, Registro certo;
Higienizar as maos, antes e apos procedimento, conforme POP 04;

Separar os medicamentos prescritos;

Colocar os medicamentos no reservatorio do inalador;

Conectar o reservatorio do inalador ao tubo extensor e ligar no fluxémetro;

Regular a quantidade de oxigénio de acordo coma prescrigdo médica;
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9. Observar a saida de vapor pela mascara,;

10.Fixar a mascara ao rosto do paciente (na indisponibilidade de fixagao, orientar ao
mesmo que mantenha a mascara junto ao rosto);

11.Orientar que o paciente mantenha a respiracdo normal;

12.Observar alteragdes de sinais vitais durante a terapia;

13.Organizar ambiente de trabalho;

14.Registrar em prontuario (POP 20), carimbar e assinar;

15.Registrar o procedimento na planilha de produgéo / sistema de informacéo;

16.Manter a sala em ordem.
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PROCEDIMENTO OPERACIONAL PADRAO

Codificagao: Data da validacdao: @~ Data da revisio:

POP 37 25/06/2021 28/06/2021

ADMINISTRAGCAO DE MEDICAMENTOS VIA INTRAVENOSA

EXECUTANTE: Auxiliar/Técnico de Enfermagem e Enfermeiro.

OBJETIVO: Administrar medicamentos por via intravenosa.

Recursos necessarios:

e Alcool a 70%;

e Algodéo e/ou gaze;

e Agulha para aspirar medicacao (40 x 12 ou equivalente);

e Bandeja;

e EPI’s (jaleco, luva para procedimento e 6culos de protegao, sapato fechado);
e Equipo;

e Fita crepe ou etiqueta para identificacao;

e Medicamento e diluente prescritos;

e Seringa (conforme o volume da medicagao a ser ministrada);

e Solugéo fisioldgica, se necessario;

e Suporte de soro a 0,9%, se necessario.

Descrigao do procedimento:

1. Acolher o paciente e/ou acompanhante, conforme POP 01;

2. Verificar a prescrigdo no prontuario ou solicitar ao paciente;

3. Conferir os treze certos: Prescrigao correta, Paciente certo, Medicamento
certo, Validade certa, Forma / apresentagao certa, Dose certa,
Compatibilidade certa, Orientagdo ao paciente, Via de administracao certa,
Horario certo, Tempo de administragao certo, Agao certa, Registro certo;
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4. Higienizar as maos, antes e apds procedimento, conforme POP 04;

5. Reunir e organizar materiais necessarios;

6. Selecionar a ampola, observando nome, validade, alteragdo de cor e presencga de

residuos;

7. Escolher seringa de acordo com a quantidade de liquidos a ser administrado.

8. Fazer antissepsia das ampolas com auxilio do algodao e alcool 70%. Em caso de

frasco ampola retirar a protegao metalica com o auxilio de um pedacgo de algodao

e realizar desinfecc¢ao;

9. Quebrar a ampola, envolvendo-a com um pedaco de algodao ou gaze,
pressionando-a entre os dedos indicador e polegar da m&o dominante;

10.Realizar o preparo / diluicdo da medicagcao conforme prescrito;

11.Se o medicamento for administrado ou reconstituido em frasco de soro ou se
paciente em uso de infusdo continua, acoplar equipo a solugéo, preenchendo-o
com a solucdo para retirada de bolhas ar de sua extensao;

12. Afixar o rétulo de identificagao no frasco / seringa contendo: data, hora, solugao,
tempo de infusdo, calibre de cateter e profissional que realizou o procedimento;

13.Puncionar acesso venoso periférico, conforme POP 34;

14. Testar acesso venoso periférico, atentando para permeabilidade, sinais de
infiltracao e/ou flebite;

15. Administrar a medicag¢ao conforme prescricdo, observando o paciente e as
reagOes apresentadas;

16.Desprezar o conjunto de seringa e agulha (sem encapa-la) na caixa de descarte
de material perfurocortante e os demais materiais em lixo correspondente;

17.0rganizar ambiente de trabalho;

18.Registrar em prontuario (POP 20), carimbar e assinar;

19.Registrar o procedimento na planilha de producéo / sistema de informacéo;

20.Manter a sala em ordem.
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PROCEDIMENTO OPERACIONAL PADRAO

Codificagao: Data da validacdao: @~ Data da revisio:

POP 38 25/06/2021 28/06/2021

ADMINISTRACAO DE MEDICAMENTO VIA INTRAMUSCULAR

EXECUTANTE: Auxiliar/Técnico de Enfermagem e Enfermeiro.

OBJETIVO: Realizar administragdo de medicamentos pela via intramuscular.

Recursos necessarios:

e Agulha para aspiragao (40 x 12);

e Agulha para administragao (25 x 7, 25 x 8, 30 x 7 ou 30 x 8)
e Alcool a 70%;

e Bandeja;

e Caixa de material perfurocortante;

e EPI (jaleco, luvas de procedimento, sapato fechado);

e Gaze estéril ou algodao;

¢ Medicamento prescrito;

e Seringa descartavel.

Descrigao do procedimento:

1. Acolher o paciente e/ou acompanhante, conforme POP 01;

2. Verificar a prescrigdo no prontuario ou solicitar ao paciente;

3. Conferir os treze certos: Conferir os treze certos: Prescrigdo correta, Paciente
certo, Medicamento certo, Validade certa, Forma / apresentagao certa, Dose
certa, Compatibilidade certa, Orientagado ao paciente, Via de administragao
certa, Horario certo, Tempo de administragao certo, Agao certa, Registro
certo;

4. Higienizar as maos, antes e apés procedimento, conforme POP 04;

5. Realizar a desinfec¢do da bandeja com alcool a 70%;
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6. Fazer a desinfecgéo no frasco ou ampola com algodao umedecido em alcool a
70%;

7. Preparar (diluir) a medicagao, se necessario;

8. Aspirar o conteudo do frasco utilizando agulha 14 x 12 ;

9. Trocar a agulha (25 x 7, 25 x 8, 30 x 7 ou 30 x 8), de acordo com a caracteristica
do paciente e da medicagao;

10.Retirar o ar da seringa;

11.Informar e explicar o procedimento ao paciente;

12.Posicionar o paciente de forma adequada ao procedimento;

13.Calgar as luvas de procedimento;

14.Expor a area de aplicacao e definir o local da administragao;

15.Palpar o musculo (medigao do local) e fazer a antissepsia do local,

16.Pincar com os dedos a pele ao redor do local da administracao;

17.Inserir a agulha da injegcdo em um angulo de 90° em relagdo ao musculo;

18. Aspirar lentamente o émbolo da seringa e certificar-se de que nao atingiu nenhum
vaso sanguineo. Caso retorne sangue descarta-se seringa agulha e medicamento
e repete-se o procedimento com medicamento e material estéreis;

19.Injetar lentamente o conteudo da seringa;

20.Retirar a agulha e a seringa em um movimento rapido;

21.Aplicar leve compressao ao local com gaze ou algodao;

22.Recolher o material utilizado;

23.Desprezar os residuos em lixos correspondentes;

24 .Descartar o material perfurocortante na caixa de material perfurocortante (sem
desconectar a agulha da seringa e sem reencapa-la);

25.Retirar a luva de procedimento;

26.Lavar a bandeja com agua e sabao, secar com papel toalha e realizar a
desinfeccao com alcool a 70%;

27.0rganizar ambiente de trabalho;

28.Registrar em prontuario (POP 20), carimbar e assinar;

29.Registrar o procedimento na planilha de produgéao / sistema de informacéo;

30.Manter a sala em ordem.
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PROCEDIMENTO OPERACIONAL PADRAO

Codificagao:

POP 39 25/06/2021 28/06/2021

Data da validagao: Data da revisao:

ADMINISTRAGAO DE MEDICAMENTO VIA SUBCUTANEA

EXECUTANTE: Auxiliar/Técnico de Enfermagem e Enfermeiro.

OBJETIVO: Realizar administracdo de medicamentos pela via subcutanea.

Recursos necessarios:

e Alcool a 70%;

e Algodao;

e Bandeja;

e EPI’s (jaleco, luvas de procedimento, sapato fechado);
o Gaze estéril;

e Luvas de procedimento;

e Medicamento prescrito;

e Seringa de 1 ml;

e Agulha 13 x4,5.

Descrigao do procedimento:

1. Acolher o paciente e/ou acompanhante, conforme POP 01;

2. \Verificar a prescricao no prontuario ou solicitar ao paciente;

3. Conferir os treze certos: Prescrigao correta, Paciente certo, Medicamento
certo, Validade certa, Forma / apresentagao certa, Dose certa,
Compatibilidade certa, Orientagao ao paciente, Via de administragao certa,
Horario certo, Tempo de administragao certo, A¢cao certa, Registro certo;

4. Realizar a desinfec¢ao da bandeja com alcool a 70%;

5. Higienizar as maos, antes e apos procedimento, conforme POP 04;

6. Preparar o medicamento utilizando a agulha de aspiragao e a seringa de 1 ml;
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7. Retirar a agulha de aspiracdo e inserir a agulha 13 x 4,5 na seringa;

8. Reunir o material a ser utilizado na bandeja;

9. Informar e explicar o procedimento ao paciente;

10.Posicionar o paciente de forma adequada ao procedimento;

11.Fazer a antissepsia do local;

12.Pingar com os dedos a pele do local de administragao (correta posicao das maos
no instante de aplicar a injegc&o: a seringa deve estar posicionada entre o polegar
e o indicador da mao dominante);

13.Inserir em um unico movimento a seringa com a agulha 13x4,5 no tecido
subcutdneo em um angulo de 90°;

14.Injetar lentamente o medicamento com a méo oposta que segura a seringa (soltar
a prega do tecido);

15.Retirar a agulha e a seringa em um movimento rapido;

16. Aplicar leve compressao ao local com gaze ou algodao;

17.Recolher o material utilizado e desprezar os residuos;

18.Descartar o material perfurocortante na caixa apropriada (sem desconectar a
agulha da seringa e sem reencapa-la);

19.Lavar a bandeja com agua e sabao, secar com papel toalha e realizar a
desinfecgéo com alcool a 70%;

20.0Organizar ambiente de trabalho;

21.Registrar em prontuario (POP 20), carimbar e assinar;

22.Registrar o procedimento na planilha de producéao / sistema de informacéo;

23.Manter a sala em ordem.

Observagoes:

e Registrar qualquer tipo de reagdo que o paciente possa ter apds receber a
medicagdo e comunicar ao enfermeiro responsavel e/ou o médico;
e Administrar um volume maximo entre 0,5 ml e 1 ml (o tecido subcuténeo é

extremamente sensivel a solugdes irritantes e grandes volumes de medicamento;
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Locais mais indicados para aplicagdo de medicamentos por via subcutanea:
deltoide no tergco proximal, face externa do brago, face externa da coxa, parede
abdominal e regido escapular;

Introduzir a agulha em angulo de 90° quando hipodérmica ou 45° quando agulhas
comuns ou hipodérmicas em criancas;

Apos aplicagao de insulina ou heparina, o local nao deve ser massageado;

Realizar rodizio nos locais de aplicagao.
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PROCEDIMENTO OPERACIONAL PADRAO

Codificagao:

POP 40 25/06/2021 28/06/2021

Data da validagao: Data da revisao:

ADMINISTRAGCAO DE MEDICAMENTO VIA ORAL

EXECUTANTE: Auxiliar/Técnico de Enfermagem e Enfermeiro.

OBJETIVO: Realizar administragdo de medicamentos pela via oral.

Recursos necessarios:

Bandeja;

Conta gotas (se necessario);
Canudinho (se necessario);
Copinho descartavel;

Copo com agua (se necessario);
Espatula (se necessario);
Medicamento prescrito;

Seringa (se necessario);

Triturador de comprimidos (se necessario).

Descrigao do procedimento:

. Acolher o paciente e/ou acompanhante, conforme POP 01;

2. Verificar a prescrigdo no prontuario ou solicitar ao paciente;

3. Conferir os treze certos: Prescrigao correta, Paciente certo, Medicamento

certo, Validade certa, Forma / apresentagao certa, Dose certa,
Compatibilidade certa, Orientagao ao paciente, Via de administragao certa,
Horario certo, Tempo de administragao certo, A¢cao certa, Registro certo;

. Higienizar as maos, antes e apés procedimento, conforme POP 04;

5. Colocar o medicamento no copinho (diluir se necessario);

6. Informar o procedimento ao paciente;
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7. Entregar o copinho com o medicamento e 0 copo com agua ao paciente;

8. Esperar o paciente deglutir todos o(s) medicamento(s);

9. Recolher o material utilizado;

10.Desprezar os residuos;

11.Organizar ambiente de trabalho;

12.Registrar em prontuario (POP 20), carimbar e assinar;

13.Registrar o procedimento na planilha de producéo / sistema de informacéo;

14.Manter a sala em ordem.

Observagoes:

e Registrar qualquer tipo de reagcédo que o paciente possa ter apos receber a
medicagcado e comunicar ao enfermeiro responsavel e/ou o médico;

e Caso o paciente esteja impossibilitado, colocar o medicamento direto em sua
boca (necessidade do uso da luva de procedimento) e verificar sua efetiva
degluticao;

e Essa via é contraindicada em pacientes comatosos ou com dificuldade de
degluticdo e naqueles que apresentam nauseas e vomitos;

e Apresentagdo em po deve ser diluida antes de ser ingerida;

e Conferir necessidade de refrigeragao e prazo de validade apos reconstituicao do

medicamento.
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PROCEDIMENTO OPERACIONAL PADRAO

Codificagao:

POP 41 25/06/2021 28/06/2021

Data da validagao: Data da revisao:

CATETERISMO VESICAL DE ALIVIO

EXECUTANTE: Enfermeiros e Médicos.

OBJETIVO: Esvaziamento vesical e/ou coleta de amostra para exame.

Recursos necessarios:

EPIs (avental descartavel, mascara cirurgica, 6culos de protecao, luva de
procedimento, luva estéril e touca);

Bandeja de materiais estéreis para cateterismo (cuba rim, cuba redonda, pinca
cheron);

Biombo (se necessario);

Campo fenestrado;

Compressas de gaze estéril;

Frasco para coleta de urina se necessario;

Lidocaina gel,

PVPI toépico ou clorexidina degermante;

Seringa de 20ml sem luer lock;

Sonda uretral de alivio estéril descartavel de tamanho apropriado;

Lencol.

Descri¢ao do procedimento:

Paciente do sexo feminino:

1.

Acolher a paciente e/ou acompanhante, conforme POP 01;

2. \Verificar a prescricdo no prontuario ou solicitar a paciente;

3. Higienizar as maos, antes e apds procedimento, conforme POP 04;
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paramentar-se com EPIs;
Reunir o material;
Proporcionar privacidade a paciente fechando a porta ou posicionando biombo;

Posicionar a paciente confortavelmente;

© N o g A

Explicar o procedimento que sera realizado, sanando todas suas duvidas antes de

iniciar a execucao;

9. Colocar o recipiente para descarte proximo ao paciente, posicionando-o de forma
a nao passar o descarte contaminado sobre o campo estéril;

10. Solicitar ou desnudar a paciente da cintura para baixo, expondo somente a parte
geniturinaria;

11.Realizar higiene intima da paciente;

12.Retirar o material utilizado na higiene intima;

13.Desprezar as luvas e higienizar as maos;

14.Abrir a bandeja de cateterismo usando a técnica asséptica;

15. Colocar solugao antisséptica na cuba redonda;

16. Abrir pacotes de gaze no campo estéril;

17.Colocar anestésico na gaze com técnica asseéptica;

18. Abrir o invdlucro da sonda uretral, colocando-a na cuba rim, com técnica
asséptica;

19. Colocar a paciente em posigéo de decubito dorsal com os joelhos flexionados, os
pés sobre o leito mantendo os joelhos afastados;

20.Calcar as luvas estéreis (POP 06);

21.Lubrificar a extremidade da sonda com pomada anestésica;

22.Realizar antissepsia com pinga e gaze embebida em antisséptico, na seguinte
ordem:

e Regido inguinal distal, regido inguinal proximal, monte pubico, grandes labios,
abrir grandes labios e higienizar pequenos labios e vestibulo (uretral e introito
vaginal);

e Realizar a antissepsia da vulva, dos grandes labios, pequenos labios, orificio

uretral e do orificio vaginal, com PVPI tépico, trocando a gaze em cada etapa

(toda a técnica é realizada em sentido Unico e a gaze utilizada em cada etapa

deve ser desprezada);
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23.Posicionar campo fenestrado, compressa ou gaze estéril;

24.Separar, com a mao nao-dominante, os pequenos labios de modo que o meato
uretral seja visualizado, mantendo-os afastados até que o cateterismo termine;

25.Com a mao dominante, introduzir a sonda lubrificada (mais ou menos 10 cm),
colocar a outra extremidade na cuba rim para receber a urina drenada ou coletar a
urina caso seja para exame laboratorial;

26.Aguardar o esvaziamento completo da bexiga;

27.Ao término do fluxo urinario, retire delicadamente a sonda e seque a regido com
gaze;

28.Retire as luvas estéreis e despreze o material descartavel em saco de lixo
apropriado;

29.Calgar as luvas de procedimento;

30.Desprezar urina em vaso sanitario ou expurgo;

31.Realizar limpeza da solugao antisséptica;

32.Deixar paciente confortavel;

33.0rganizar ambiente de trabalho;

34.Recolher material e descartar em lixo apropriado;

35.Lavar a bandeja com agua e sabao, seque com papel toalha e passe alcool a
70%;

36.Retire as luvas de procedimento;

37.Realizar SAE (POP19), registrar em prontuario quantidade e caracteristicas da
urina drenada, carimbar e assinar;

38.Registrar o procedimento na planilha de producéo / sistema de informacao;

39. Manter a sala em ordem.
Paciente do sexo masculino:

Acolher o paciente e/ou acompanhante, conforme POP 01;

. Verificar a prescricdo no prontuario ou solicitar ao paciente;

1
2
3. Higienizar as maos, antes e apos procedimento, conforme POP 04;
4. paramentar-se com EPIs;

5

. Reunir o material;
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6. Proporcionar privacidade a paciente fechando a porta ou posicionando biombo;

7. Posicionar a paciente confortavelmente;

8. Explicar o procedimento que sera realizado, sanando todas suas duvidas antes de
iniciar a execucao;

9. Colocar o recipiente para descarte proximo ao paciente, posicionando-o de forma
a nao passar o descarte contaminado sobre o campo estéril;

10. Solicitar ou desnudar a paciente da cintura para baixo, expondo somente a parte
geniturinaria;

11.Calgar as luvas de procedimento;

12.Realizar higiene intima no paciente;

13.Retirar o material utilizado na higiene intima;

14.Desprezar as luvas e higienizar as maos;

15. Abrir a bandeja de cateterismo usando a técnica asséptica;

16. Colocar solugao antisséptica na cuba redonda;

17.Abrir pacotes de gaze no campo estéril;

18. Abrir seringa de 20 ml no campo estéril;

19. Abrir o invélucro da sonda uretral, colocando-a na cuba rim, com técnica
asséptica;

20.Colocar o paciente em posicao de decubito dorsal com as pernas estendidas;

21.Calcgar as luvas estéreis (POP 06);

22.Ap0bs enluvar as maos, colocar 8 ml de pomada anestésica na seringa com o
auxilio de outra pessoa;

23.Realizar antissepsia com pinga e gaze embebida em antisséptico, na seguinte
ordem:

¢ Regido inguinal distal, regido inguinal proximal, monte pubico, bolsa escrotal;

24.Segurar o corpo do pénis com a mao nao-dominante e auxilio de uma gaze e
realizar antissepsia da base do pénis a glande. Retrair o prepucio e realizar
antissepsia da glande e meato uretral (toda a técnica é realizada em sentido unico
e a gaze utilizada em cada etapa deve ser desprezada);

25.Posicionar campo fenestrado, compressa ou gaze estéril;

26.Segurar o pénis perpendicular ao corpo do paciente;

27.Introduzir anestésico com auxilio da seringa;
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28.Introduzir a sonda uretral até a sua extremidade (18 a 20 cm), com movimentos
circulares, com o pénis elevado perpendicularmente e baixar o pénis lentamente
para facilitar a passagem;

29.Colocar a outra extremidade na cuba rim para receber a urina drenada ou coletar
a urina caso seja para exame laboratorial;

30.Aguardar o esvaziamento completo da bexiga;

31.Ao término do fluxo urinario, retire delicadamente a sonda e o excesso de
anestésico e antisséptico da regido com gaze;

32.Retire as luvas estéreis e despreze o material descartavel em lixo apropriado;

33.Calcgar as luvas de procedimento;

34.Desprezar urina em vaso sanitario ou expurgo;

35.Deixar paciente confortavel;

36.0rganizar ambiente de trabalho;

37.Recolher material e descartar em lixo apropriado;

38.Lavar a bandeja com agua e sab&o, seque com papel toalha e passe alcool a
70%;

39.Retire as luvas de procedimento;

40.Realizar SAE (POP19), registrar em prontuario quantidade e caracteristicas da
urina drenada, carimbar e assinar;

41.Registrar o procedimento na planilha de produgao / sistema de informacéo. ;

42.Manter a sala em ordem.

Observagoes:

e O procedimento deve ser realizado preferencialmente com o auxilio de outro

profissional, a fim de garantir a técnica asséptica.
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PROCEDIMENTO OPERACIONAL PADRAO

Codificagao: Data da validacdao: | Data da revisao:

POP 42 25/06/2021 28/06/2021

CATETERISMO VESICAL DE DEMORA

EXECUTANTE: Enfermeiros e Médicos.

OBJETIVO: Controlar o volume urinario e possibilitar a eliminagao da urina em pacientes

imobilizados, inconscientes ou com obstrucao.

Recursos necessarios:

o EPIs (avental descartavel, mascara cirurgica, 6culos de protecéao, luva de
procedimento, luva estéril e touca);

e Bandeja de materiais estéreis para cateterismo (cuba rim, cuba redonda, pinca
cheron);

e Biombo (se necessario);

e Campo fenestrado;

e Compressas de gaze estéril;

e Sonda de Foley de calibre adequado;

e Sistema fechado de drenagem urinaria estéril;

e Ampola de agua destilada (quantidade para encher o balonete conforme
discriminado na sonda);

e Agulha para aspiragéo;

e Fita adesiva (esparadrapo ou adesivo hipoalergénico);

e Lidocaina gel,

e PVPI tépico ou clorexidina degermante;

e Seringa de 20ml sem luer lock.
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Descri¢ao do procedimento:

Paciente do sexo feminino:

Acolher a paciente e/ou acompanhante, conforme POP 01;

Verificar a prescricao no prontuario ou solicitar ao paciente;

Higienizar as maos, antes e apods procedimento, conforme POP 04;
paramentar-se com EPIs;

Reunir o material;

Proporcionar privacidade a paciente fechando a porta ou posicionando biombo;

Posicionar a paciente confortavelmente;

© N O g bk 0N =

Explicar o procedimento que sera realizado, sanando todas suas duvidas antes de

iniciar a execucao;

9. Colocar o recipiente para descarte proximo a paciente, posicionando-o de forma a
nao passar o descarte contaminado sobre o campo estéril;

10. Solicitar ou desnudar a paciente da cintura para baixo, expondo somente a parte
geniturinaria;

11.Calgar as luvas de procedimento;

12.Realizar higiene intima na paciente;

13.Retirar o material utilizado na higiene intima;

14.Desprezar as luvas e higienizar as maos;

15. Abrir a bandeja de cateterismo usando a técnica asséptica;

16. Colocar solugao antisséptica na cuba redonda;

17. Abrir pacotes de gaze no campo estéril, agulha e seringa e coloca-los no campo
estéril;

18. Colocar anestésico na gaze com técnica asséptica;

19. Abrir 0 involucro da sonda de Foley e da bolsa coletora, colocando-as no campo
estéril, com técnica asséptica;

20.Colocar a paciente em posicédo de decubito dorsal com os joelhos flexionados, os

pés sobre o leito mantendo os joelhos afastados;

21.Calcgar as luvas estéreis (POP 06);
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22.Conecte a sonda no coletor de urina sistema fechado, feche o clamp de drenagem
que fica no final da bolsa e certifique-se que o clamp do circuito préximo da sonda
esteja aberto;

23.Aspire a agua destilada na seringa (com auxilio de um colega para segurar a
ampola);

24.Teste o cuff e a valvula da sonda instilando a agua destilada;

25. Lubrificar extremidade da sonda com pomada anestésica;

26.Realizar antissepsia com pinga e gaze embebida em antisséptico, na seguinte
ordem:

e Regido inguinal distal, regido inguinal proximal, monte pubico, grandes labios,
abrir grandes labios e higienizar pequenos labios e vestibulo (uretral e introito
vaginal);

27.Realizar a antissepsia da vulva, dos grandes labios, pequenos labios, orificio
uretral e do orificio vaginal, com PVPI tépico, trocando a gaze em cada etapa
(toda a técnica é realizada em sentido Unico e a gaze utilizada em cada etapa
deve ser desprezada);

28.Posicionar campo fenestrado, compressa ou gaze estéril;

29.Separar, com a mao nao-dominante, os pequenos labios de modo que o0 meato
uretral seja visualizado, mantendo-os afastados até que o cateterismo termine;

30.Com a m&o dominante, introduzir a sonda lubrificada (mais ou menos 10 cm);

31.Aguardar a drenagem de urina até a bolsa coletora;

32.Insuflar o baldo com agua destilada, de acordo com orientagao do fabricante e
puxar a sonda até sentir a ancoragem do baldo no trigono vesical;

33.Realizar a limpeza da solucéo antisséptica;

34.Realizar fixagdo da sonda em regido interna da coxa;

35.Deixar paciente confortavel;

36.Retire as luvas estéreis e despreze o material descartavel em saco de lixo
apropriado;

37.Calgar as luvas de procedimento;

38.ldentificar a bolsa coletora com a data, calibre da sonda foley e nome do
funcionario;

39. Organizar ambiente de trabalho;
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27.Recolher material e descartar em lixo apropriado;

28.Desprezar os materiais perfurocortantes em recipiente adequado;

29.Lavar a bandeja com agua e sabao, seque com papel toalha e passe alcool a
70%;

30.Retire e despreza as luvas de procedimento;

31.Realizar SAE (POP19), registrar em prontuario quantidade e caracteristicas da
urina drenada, carimbar e assinar;

32.Registrar o procedimento na planilha de producéo / sistema de informacao;

33.Manter a sala em ordem.

Paciente do sexo masculino:

Acolher a paciente e/ou acompanhante, conforme POP 01;
. Verificar a prescrigdo no prontuario ou solicitar ao paciente;
. Higienizar as maos, antes e apés procedimento, conforme POP 04;

. paramentar-se com EPIs;

1

2

3

4

5. Reunir o material;

6. Proporcionar privacidade a paciente fechando a porta ou posicionando biombo;

7. Posicionar a paciente confortavelmente;

8. Explicar o procedimento que sera realizado, sanando todas suas duvidas antes de
iniciar a execucao;

9. Colocar o recipiente para descarte proximo a paciente, posicionando-o de forma a
nao passar o descarte contaminado sobre o campo estéril;

10. Solicitar ou desnudar a paciente da cintura para baixo, expondo somente a parte
geniturinaria;

11.Calgar as luvas de procedimento;

12.Realizar higiene intima na paciente;

13.Retirar o material utilizado na higiene intima;

14.Desprezar as luvas e higienizar as maos;

15. Abrir a bandeja de cateterismo usando a técnica asséptica;

16. Colocar solugao antisséptica na cuba redonda;
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17. Abrir pacotes de gaze no campo esteéril, agulha e seringa e coloca-los no campo
estéril;

18. Colocar anestésico na gaze com técnica asséptica;

19. Abrir o invélucro da sonda de Foley e da bolsa coletora, colocando-as no campo
estéril, com técnica asséptica;

20.Colocar o paciente em posi¢cao de decubito dorsal com as pernas estendidas;

21.Calcgar as luvas estéreis;

22.Ap06s enluvar as maos, colocar 8 ml de pomada anestésica na seringa com o
auxilio de outra pessoa,;

23.Conecte a sonda no coletor de urina sistema fechado, feche o clamp de drenagem
que fica no final da bolsa e certifique-se que o clamp do circuito préximo da sonda
esteja aberto;

24.Aspire a agua destilada na seringa (com auxilio de um colega para segurar a
ampola);

25. Teste o cuff e a valvula da sonda instilando a agua destilada;

26.Realizar antissepsia com pinga e gaze embebida em antisséptico, na seguinte
ordem:

¢ Regido inguinal distal, regido inguinal proximal, monte pubico, bolsa escrotal,

27.Segurar o corpo do pénis com a mao nao-dominante e auxilio de uma gaze e
realizar antissepsia da base do pénis a glande. Retrair o prepucio e realizar
antissepsia da glande e meato uretral (toda a técnica é realizada em sentido unico
e a gaze utilizada em cada etapa deve ser desprezada);

28.Posicionar campo fenestrado, compressa ou gaze estéril;

29.Segurar o pénis perpendicular ao corpo do paciente;

30. Introduzir anestésico com auxilio da seringa;

31.Introduzir a sonda uretral até a sua extremidade (18 a 20 cm), com movimentos
circulares, com o pénis elevado perpendicularmente e baixar o pénis lentamente
para facilitar a passagem;

32.Aguardar a drenagem de urina até a bolsa coletora;

33. Insuflar o baldao com agua destilada e puxar a sonda até sentir a ancoragem do
baldo no trigono vesical,

34.Retire 0 excesso de anestésico e antisséptico da regido com gaze;
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35.Realizar fixacdo da sonda em area supra pubica,;

36.Retire as luvas estéreis e despreze o material descartavel em lixo apropriado;

37.Calgar as luvas de procedimento;

38.ldentificar a bolsa coletora com a data, calibre da sonda foley e nome do
funcionario;

39.Deixar paciente confortavel;

40.0Organizar ambiente de trabalho;

41.Recolher material e descartar em lixo apropriado;

42 .Desprezar os materiais perfurocortantes em recipiente adequado;

43.Lavar a bandeja com agua e sabao, seque com papel toalha e passe alcool a
70%;

44 Retire as luvas de procedimento;

45.Realizar SAE (POP19), registrar em prontuario quantidade e caracteristicas da
urina drenada, carimbar e assinar;

46.Registrar o procedimento na planilha de producgéao / sistema de informacao;

47.Manter a sala em ordem.

Observagoes:

¢ O procedimento deve ser realizado preferencialmente com o auxilio de outro
profissional, a fim de garantir a técnica asséptica;

e Para realizar este procedimento € necessaria prescricao medica.
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PROCEDIMENTO OPERACIONAL PADRAO

Codificagao: Data da validacdao: @~ Data da revisio:

POP 43 25/06/2021 28/06/2021

PROVA DO LACO

EXECUTANTE: Enfermeiros e auxiliares/técnicos de enfermagem, porém, a

interpretacao deve ser realizada por profissional médico e enfermeiro.

OBJETIVO: Identificar doengas como Dengue, Escarlatina ou Trombocitopenia.

Recursos necessarios:

e Caneta;

¢ Esfigmomandmetro e estetoscopio.

Descrigao do procedimento:

Acolher o paciente e/ou acompanhante, conforme POP 01;
Higienizar as maos, antes e apds procedimento, conforme POP 04;
Reunir e organizar os materiais necessarios;

Desenhar um quadrado com uma area de 2,5 x 2,5 cm no antebraco;

Aferir a pressao arterial do paciente, conforme POP 27;

2B T

Insuflar o manguito até o ponto médio entre a pressao arterial maxima e minima
(para saber o valor médio é preciso somar a presséo arterial maxima com a pressao
arterial minima e depois dividir por 2. Por exemplo, se o valor de pressao arterial for
120x80mmHg, deve-se insuflar o manguito até os 100 mmHg);

7. Manter o manguito insuflado por 5 minutos em adultos e 3 minutos em criangas

(<13 anos);

8. Soltar o ar do manguito, retira-lo do braco do paciente e procurar por petéquias;
9. Solicitar ao médico ou enfermeiro a avaliagao referente ao niumero de petéquias

dentro do quadrado;
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10.Considerar positiva quando houver 20 ou mais petéquias em adultos e 10 ou mais
em criangas.

11.Organizar ambiente de trabalho;

12.Registrar em prontuario (POP 20), carimbar e assinar;

13.Registrar o procedimento na planilha de produgéo / sistema de informacgéo. ;

14.Manter a sala em ordem.
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PROCEDIMENTO OPERACIONAL PADRAO

Codificagao: Data da validacdao: @~ Data da revisio:

POP 44 25/06/2021 28/06/2021

SALA DE CURATIVO

EXECUTANTE: Auxiliar/Técnico de Enfermagem, Enfermeiro e Auxiliar de servigos

gerais.

OBJETIVO: Estabelecer rotinas de organizagéo e funcionamento da sala de curativo.

Descrigao do procedimento:

1. Higienizar as maos, antes e apds cada procedimento, conforme POP 04;

2. Verificar a higienizac&o da sala e solicitar limpeza se necessario, conforme rotina
estabelecida;

3. Realizar checagem de materiais, medicamentos e almotolias da sala de curativo
antes de iniciar o atendimento;

4. Solicitar ao responsavel pela farmacia a reposi¢cao de materiais necessarios
(mascara, luvas, gorro, S.F. a 0,9%, gaze, atadura, esparadrapo, micropore,
agulhas, bisturi etc.);

5. Na falta de materiais como papel toalha, lengol de papel, alcool gel, solicitar ao
Auxiliar de Servigos Gerais/Geréncia;

6. Verificar a data de validade dos materiais esterilizados e encaminhar os materiais
vencidos para a Esterilizagao;

7. Executar rotina de troca de curativo conforme orientagao deste manual e
protocolo de feridas do municipio;

8. Organizar a sala.

Observacgoes:

e Os curativos limpos devem ser preferencialmente realizados antes dos

contaminados;
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Apos a realizagao dos curativos infectados deve ser realizada limpeza terminal;

Caso sejam usadas cubas ou bacias de metal, usar sacos plasticos individuais

para cobri-las, dando destinagdo apropriada aos mesmos apds o procedimento;

Colocar o material utilizado em recipiente adequado, encaminhando-o ao expurgo

ao término do dia;

Proceder a desinfecgdo da bandeja ou mesa de curativos apos a execugéo de

cada curativo com alcool a 70%.
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PROCEDIMENTO OPERACIONAL PADRAO

Codificagao: Data da validacdao: @~ Data da revisio:

POP 45 25/06/2021 28/06/2021

RETIRADA DE PONTOS

EXECUTANTE: Auxiliares/Técnicos de Enfermagem, Cirurgido-dentista, Enfermeiros,

Médicos e Dentistas.

OBJETIVO: Auxiliar o processo de cicatrizagao e proteger a ferida contra contaminagao.

Recursos necessarios:

e EPIs (luvas de procedimentos de latex, mascara, 6culos, gorro, jaleco/avental);

e Bandeja;

e Kit para retirada de pontos (tesoura de iris, pinca Kelly, pinca anatémica, dente de
rato ou Kocker e bisturi);

e Soro Fisiolégico a 0,9%;

e Alcool a 70%;

e Agulha 40x12 mm;

e Pacotes de gaze estéril.
Descrigao do procedimento:
Acolher o paciente e/ou acompanhante, conforme POP 01;

Higienizar as maos, antes e apos procedimento, conforme POP 04;

Reunir e organizar os materiais necessarios;

o n -

Apresentar-se ao paciente e explicar o procedimento que sera realizado, sanando
todas suas duvidas antes de iniciar a execucao;

5. Paramentar-se com os EPIs;

6. Expor a area na qual o procedimento sera feito e realizar limpeza local com soro

fisiologico;
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7. Tracionar o ponto pelo né com a pinca e cortar, em um dos lados, préximo a pele
com a tesoura de iris ou bisturi;

8. Colocar os pontos retirados sobre uma gaze;

9. Cobrir a ferida se houver necessidade;

10.Desprezar os materiais utilizados nos lixos apropriados;

11.Retirar os EPIs e higienizar as maos;

12.Organizar ambiente de trabalho;

13.Registrar em prontuario (POP 20), carimbar e assinar;

14.Registrar o procedimento na planilha de produgéo / sistema de informagéo;

15.Manter a sala em ordem.
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PROCEDIMENTO OPERACIONAL PADRAO

Codificagao: Data da validacdao: @~ Data da revisio:

POP 46 25/06/2021 28/06/2021

REALIZAGAO DE CURATIVO

EXECUTANTE: Auxiliares/Técnicos de Enfermagem, Enfermeiros e Médicos.

OBJETIVO: Auxiliar o processo de cicatrizagao e proteger a ferida contra contaminagao

Recursos necessarios:

EPIs (luvas de procedimentos de latex, mascara, 6culos, gorro, jaleco/avental);
Bandeja;

Biombo;

Gaze estéril;

Soro fisioldgico a 9%;

Cobertura especifica para a ferida conforme prescricao ou protocolo institucional.

Descrigao do procedimento:

o kv nh -

© © N O

Acolher o paciente e/ou acompanhante, conforme POP 01;

Higienizar as maos, antes e apds procedimento, conforme POP 04;

Reunir e organizar os materiais necessarios;

Verificar prescricdo no prontuario e/ou solicitar ao paciente;

Apresentar-se ao paciente e explicar o procedimento que sera realizado, sanando
todas suas duvidas antes de iniciar a execugao;

Paramentar-se com os EPIs;

Promover privacidade e conforto para realizagdo do procedimento;

Posicionar o paciente em decubito favoravel a realizacdo do procedimento;
Remover curativo anterior com o auxilio de irrigacdo de soro fisiologico e

descarta-lo adequadamente em lixo infectado;

10.Retirar as luvas de procedimento;
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11.Higienizar as m&os conforme protocolo POP 04;

12.Calgar novas luvas de procedimento;

13.Irrigar ferida abundantemente com soro fisiologico;

14.Utilizar-se de gazes estéreis para remog¢ao suave de resquicios ou sujidades de
curativo anterior, sem realizar friccdo danosa ao tecido existente (toda a técnica é
realizada em sentido unico e a gaze utilizada em cada etapa deve ser
desprezada);

15. Manter leito umido, todavia sem acumulos;

16.Secar bordas com auxilio de gaze estéril;

17.Aplicar tratamento e cobertura especifica ao tecido condizente com o material
preconizado pelo protocolo institucional e/ou prescri¢ao;

18.Desprezar os materiais utilizados nos lixos apropriados;

19.Retirar os EPIs e higienizar as maos;

20.0Organizar ambiente de trabalho;

21.Registrar em prontuario (POP 20), carimbar e assinar;

22.Registrar o procedimento na planilha de produgéao / sistema de informacéo;

23.Manter a sala em ordem.
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PROCEDIMENTO OPERACIONAL PADRAO

Codificagao: Data da validacdo: | Data da revisiao

POP 47 25/06/2021 28/06/2021

ORIENTAGOES GERAIS DA SALA DE IMUNIZAGCAO

EXECUTANTE: Enfermeiro, auxiliar e técnico de enfermagem.

OBJETIVO: Manter o fluxo de trabalho organizado, promovendo eficiéncia e eficacia.
Garantir a maxima seguranga na administragdo de imunobioldgico.
Prevenir infec¢des cruzadas, além de manter o ambiente limpo e agradavel,

proporcionando conforto e seguranga ao paciente e ao profissional de saude.

Recursos necessarios:

e EPIs (jaleco/avental, sapato fechado, luva de procedimento, se necessario);

¢ Higienizagdo das maos: Sabéo liquido e papel toalha;

e Controle da temperatura da geladeira: Termdmetro de refrigerador (digital de
maxima e minima); mapa de controle diario da temperatura;

e Limpeza concorrente: Panos limpos, agua e sab&o, alcool a 70%;

¢ Organizacao dos insumos: Geladeira, planilha de baixa de estoque (vacina, lote,

validade e quantidade), SI-PNI WEB, material de insumo médico-hospitalar,
recipiente rigido para acondicionamento de material perfurocortante;

e Para atendimento ao paciente: Bandeja, seringas, agulhas, algodao, fita
adesiva, imunobiolégicos, documentos (Cartdo SUS / CPF, certidao de

nascimento), cartdo de vacina, Sistema informatizado (e-sus).

Descri¢ao do procedimento:

Procedimento:

1. Verificar se a sala esta devidamente limpa e em ordem;

2. Certificar estoque de materiais de consumo;
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3. Realizar limpeza da bancada com alcool (70%) antes de iniciar a manipulagéo de
imunobioldgicos;

4. Prover, periodicamente, as necessidades de material e de imunobioldgicos;

5. Manter as condi¢des ideais de conservagédo dos imunobioldgicos;

6. Verificar o prazo de validade dos imunobiolégicos, usando com prioridade aquele
que estiver com o prazo mais proximo do vencimento;

7. Manter os equipamentos ligados, em tomadas individuais e em boas condi¢gdes de
funcionamento;

8. Anotar na planilha de baixa de estoque;

9. Checar capacidade do recipiente de perfurocortante e troca-lo se necessario;

10.Encaminhar e dar destino adequado aos imunobioldgicos inutilizados e o lixo da
sala de vacinagao;

11.Realizar consolidado mensal das doses de vacinas aplicadas e encaminhar a
Vigilancia Epidemioldgica;

12.Realizar convocacgao de faltosos mantendo arquivo organizado;

13. Solicitar ao auxiliar de limpeza que realize diariamente limpeza concorrente e
semanalmente a limpeza terminal da sala de vacina ou conforme necessidade;

14.Realizar a limpeza da geladeira mensalmente, antes da chegada dos
imunobioldgicos;

15. Verificar o tempo de uso recomendado apds a diluicdo/abertura de cada vacina e
identificar no frasco a validade;

16. Notificar a Vigilancia epidemiolégica em caso de eventos adversos utilizando ficha
especifica;

17.Eventos graves e/ou inusitados devem ser notificados imediatamente por telefone;

18. A solicitagéo de imunobioldgicos especiais deve ser feita em impresso proprio,

anexada prescricdo médica e encaminhada a Vigilancia Epidemioldgica.

Controle da temperatura:

1. Fazer a leitura diaria duas vezes ao dia, no inicio das atividades de vacinacéo,
verificando se ndo houve queda de energia no setor durante auséncia de trabalho
e no término do expediente e anotar no impresso de temperatura do refrigerador;
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2. Comunicar o enfermeiro e vigilancia epidemiologica se houver alteragao na
temperatura, preencher impresso préprio em duas vias e nao utilizar as vacinas
até liberagao das mesmas, mantendo-as separadas e em temperatura adequada
(POP 48).

Atendimento ao paciente:

1. Acolher o paciente e/ou acompanhante, conforme POP 01;

2. Pedir para que o paciente ou acompanhante que se identifique dizendo o seu
nome (dupla checagem, atentando para nomes semelhantes e homdnimos)

3. Solicitar a apresentacao da carteira de vacinagao, documento necessario (SUS,
CPF, certidao de nascimento, se primeira vez, cadastra-lo sistema informatizado;

4. Obter informacdes sobre o estado de saude do usuario, avaliando as indicagoes e
as possiveis contraindicagdes a administragdo dos imunobioldgicos evitando
falsas contraindicagoes;

5. Explicar o procedimento que sera realizado, sanando todas suas duvidas antes de
iniciar a execucao;

6. Orientar sobre a vacina a ser administrada e a importancia da mesma;

7. Informar sobre os eventos adversos, orientando retornar a unidade sempre que
necessario (seguir Manual de Eventos Adversos);

8. Orientar quanto a n&o utilizacdo de pomadas no local da aplicagao;

9. Registrar no cartao do paciente e no cartao espelho/sistema: vacina administrada,
n° de lote e data de validade e assinar com letra legivel e n°® do COREN;

10. Anotar no cartao do paciente e no cartao espelho/sistema a data de retorno para
proxima vacinag¢ao, conforme calendario vacinal e faixa etaria;

11.Higienizar as maos, antes e apds procedimento, conforme POP 04;

12.Preparar o imunobioldgico conforme sua especificidade (temperatura, via de
administracao, dose e local de aplicagdo de acordo com a faixa etaria);

13.Lavar com agua e sabéo o local de aplicagdo caso apresente sujidade;

14.Solicitar a mae ou responsavel que segure a crianga de forma adequada,

garantindo uma imobilizagdo segura;
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15. Certificar antes da aplicagdo do imunobiolégico, o nome do paciente, idade, o

nome da vacina, a via de aplicagao, dose correta e data de validade;

16.Nao massagear o local de aplicacao, fazer apenas uma leve compressao com

algodao seco;

17.Desprezar os materiais perfurocortantes em recipiente adequado;

18.Desprezar os materiais utilizados nos lixos apropriados realizando a correta

segregacgao e acondicionamento dos residuos solidos de servigos de saude;

19.Registrar a assisténcia prestada nos impressos adequados e sistema de

informacéo;

20.Manter ambiente de trabalho limpo e organizado;

21.Orientar e prestar assisténcia aos pacientes com seguranga, responsabilidade e

respeito;

22.Avaliar sistematicamente as atividades desenvolvidas, padronizando local de

aplicagao/vacinas, a fim de facilitar avaliacéao e distingdo de qual vacina foi a

reacao adversa (conforme tabela abaixo):

IMUNOBIOLOGICO

LOCAL DE ADMINISTRAGAO

BCG

Insergao deltoide esquerdo (INTRADERMICA)

PENTA/DTP / MENINGO

Em menores de 2 anos — Vasto lateral

esquerdo (I.M.)

PNEUMO / HEP A/ VIP

Em menores de 2 anos — Vasto lateral
direito (I.M.)

MENINGO ACWY

Braco esquerdo (I.M.)

HEP A

Maior de 2 anos — Brago direito (I.M.)

DTP

Maior de 2 anos — Braco esquerdo (I.M.)

DA/DTPA/ COVID-19

Braco esquerdo (I.M.)

HEP B / HPV / INFLUENZA

Braco direito (1.M.)

VORH/ VOP

Oral

FEBRE AMARELA / SCR / SCR+VARICELA

Braco esquerdo (subcutaneo)

VARICELA

Brago direito (subcutaneo)
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PROCEDIMENTO OPERACIONAL PADRAO

Codificagao: Data da validacdao: @~ Data da revisio:

POP 48 25/06/2021 28/06/2021

ATUAGAO EM SUSPENSAO DE ENERGIA ELETRICA EM SALA DE IMUNIZAGAO

EXECUTANTE: Auxiliares/Técnicos de Enfermagem e Enfermeiros.

OBJETIVO: Observar durante a rotina de trabalho queda de energia elétrica ou falha no

funcionamento do equipamento, a fim de evitar perdas de imunobioldgicos ou alteracgdes.

Descrigao do procedimento:

. Observado o evento, registrar a temperatura da camara e/ou geladeira em
impresso de controle de temperatura;

. Se a temperatura estiver fora dos limites recomendados, realizar notificagéo por
escrito através da Ficha de Notificagcao de Alteracdo de Temperatura, padronizada
pelo municipio e comunicar ao setor central (Vigilancia Epidemioldgica), deixando-
0 em sobre aviso;

. Seguir orientacdes referentes ao armazenamento dos imunobioldgicos (Fazer a
transferéncia dos imunobiologicos para a caixa térmica até o reestabelecimento
do fornecimento elétrico e aguardar a retirada dos mesmos pela VIEP);

. Certificar se houve queda de energia elétrica ou problema no equipamento, caso
o problema seja relacionado a energia elétrica e entrar em contato com a
fornecedora para averiguar o problema e o tempo para restabelecer o
fornecimento, seguindo as orientagdes fornecidas pela Vigilancia Epidemioldgica;
. Supervisionar a temperatura até que a energia elétrica retorne e caso seja

problema no equipamento o setor central orientara possiveis resolucgdes;

. Manter a sala em ordem.
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PROCEDIMENTO OPERACIONAL PADRAO

Codificagao: Data da validacdao: @~ Data da revisio:

POP 49 25/06/2021 28/06/2021

LIMPEZA DE EQUIPAMENTOS EM SALA DE IMUNIZAGAO

EXECUTANTE: Auxiliares/Técnicos de Enfermagem e Enfermeiros.

OBJETIVO: Realizar a limpeza necessaria para evitar contaminacido do ambiente de
conservacao dos imunobioldgicos e consequentemente perdas ou alteragbes dos

produtos.

Recursos necessarios:

e Panos para limpeza;

e Agua e sab3o neutro.

Descrigao do procedimento:

1. Transferir os imunobiolégicos para outra camara e/ou geladeira, se houver, ou
para uma caixa térmica previamente organizada com as bobinas de gelox;
2. Nao mexer no termostato;

3. Desligar a tomada e abrir a porta ou tampa;

B

Limpar, interna e externamente, com um pano umedecido em solu¢ao de agua
com sab&o neutro ou sabao de coco;

Umedecer um pano limpo em agua limpa e realizar a retirada do sabéao;

N&o jogar agua no interior do equipamento;

Ligar o refrigerador e fechar a porta;

® N o o

Manter a porta fechada pelo tempo necessario até alcancar a temperatura
recomendada;
9. Apoés a estabilizagdo da temperatura, reorganizar os imunobioldgicos;

10. Manter a sala em ordem.
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Observagoes:
e Realizar a limpeza da geladeira mensalmente ou sempre que necessario, antes

da chegada dos imunobiologicos.
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PROCEDIMENTO OPERACIONAL PADRAO

Codificagao:
Data da validagao: Data da revisao:

POP 50 25/06/2021 28/06/2021

LIMPEZA E CONSERVAGAO DA CAIXA TERMICA

EXECUTANTE: Auxiliares/Técnicos de Enfermagem e Enfermeiros.

OBJETIVO: Montar e manejar as caixas térmicas de acordo com as normativas do

Ministério da Saude.

Recursos necessarios:

Caixa térmica para imunobioldgicos;
Bobinas de gelo reutilizaveis e

Termdmetro digital.

Descrigao do procedimento:

> wnh -

Lavar e secar cuidadosamente as caixas apos cada uso;

Manter as caixas térmicas abertas, até que estejam completamente secas;

ApOs a secagem, armazena-las abertas em local adequado;

Deve ser usada caixa térmica do tipo retangular, com capacidade minima de sete
litros e com tampa ajustada;

Manter a temperatura interna da caixa entre +2°C e +8°C, monitorando-a com
termO6metro de cabo extensor, trocando as bobinas de gelo reutilizavel sempre
que necessario;

Usar bobinas de gelo reutilizavel ambientalizadas nas laterais da caixa e no fundo;

7. Organizar os imunobioldgicos no centro da caixa, deixando-os circundados pelas

bobinas (em formato de ilha);
Manter a caixa térmica fora do alcance da luz solar direta e distante de fontes de
calor;

Ao final da jornada de trabalho, retornar as bobinas ao congelador/freezer;
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10.Recomenda-se que sejam utilizadas caixas separadas para o estoque de

imunobioldgicos, bobinas e outra para acondicionamento das vacinas em uso.

Cuidados com as bobinas:

1. Devem ser estocadas em freezer, ou seja, proximo de -20°C, ou em congelador
de geladeira, proximo de -7°C;

2. Retirar as bobinas de gelo reutilizavel do freezer, coloca-las sobre uma mesa, pia
ou bancada, até que desapareca a “névoa” que normalmente cobre a superficie
externa da bobina congelada;

3. Ao mesmo tempo, colocar uma das bobinas sobre um material isolante e colocar
sob a bobina o bulbo de um termémetro de cabo extensor, para indicagao de
quando as bobinas terdo alcangcado a temperatura minima de 0°C;

4. Apods o desaparecimento da “névoa” e a confirmacao da temperatura positiva
através do termdmetro de cabo extensor mantido em uma das bobinas, enxuga-
las e coloca-las nas caixas;

5. Concomitantemente, recomenda-se mensurar a temperatura interna da caixa
através do termdmetro de cabo extensor, antes de colocar as vacinas em seu

interior;

Observagoes:

e Observar o prazo de validade das bobinas, como também periodicamente

observar se contém rachaduras e/ou vazamento.
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lll. ANEXOS
ANEXO | - FICHA REGISTRO DE RESULTADOS
UNIDADE: SEMANA DE: I/ A [/
Tipode | Temp. | Pressédo Tempo ciclo L . Ass.
Data _ Cole aqui o indicador Quimico Resultado o
ciclo (°C) | (Kgf/cm?)|total ¢/ secagem profissional

HIl .

HF. . A()

TH: _ R()

Hl:

HF. . A()

TH: _ R()

Hl:

HF. . A()

TH: R()

Hl:

HF. . A()

TH: _ @ R()

Teste Controle Resultados Legenda
Aprovado () . i
Cole aqui a Cole aqui a Reprovado ( ) H'I'_ Hora In.|C|aI
etiqueta do |.B. || etiqueta do |.B. H.F: Hora Final Observacao:
teste teste Data:_/_/___ |T.H: Total de Horas Somente essa combinacdo fornece o
Negativo (roxo) ()  Positivo (amarelo ( ) ASS: A: Aprovado resultado aprovado para o teste biolégico.
Positivo (amarelo ( )  Negativo (roxo) () — R: Reprovado
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UNIDADE:

UNIDADES BASICAS DE SAUDE

ANEXO Il - FICHA REGISTO — OBSERVAGOES / ANOTAGCOES

SEMANA DE:

/

A

Data

Obs.:

Profissional
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ANEXO Ill - CONFERENCIA MATERIAIS E MEDICAMENTOS DE EMERGENCIA

VIAS AEREAS Data Data Data Data
Quantidade Quantidade Quantidade Quantidade
Insurmos Quanti.dade I real I real I real I real
preconizada |y, jigade Validade Validade Validade
Ambu adulto 01 /A /A A I
Ambu infantil 01 /A /A A I
Canula de guedel 05 /] /] [ [
Cateter tipo 6culos 02 [ [ [ [
Fio guia 01 [ [ [ [
Laminas para laringo 05 /A [ [ /A
Laringo com pilhas 01 /A /A /A /[
Sonda aspiragéo 10 01 /A [ [ /A
Sonda aspiragdo 18 01 /A /A A [
Tubo endotraqueal 4 01 /A /A A [
Tubo endotraqueal 5,5 01 [ [ [ /]
Tubo endotraqueal 6 01 [ /] [ /A
Tubo endotraqueal 7 01 /] [ [ [
Tubo endotraqueal 8 01 [ /] [ /A
Umidificador + extensor 01 /A [ /1 I
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INFUSAO Data Data Data Data
Quantidade Quantidade Quantidade Quantidade
Insumos Quantidade I real I real I real I real
preconizada | ., jigade Validade Validade Validade
Agulha 25x7 05 /A /A /A [
Agulha 30x7 05 /A /A /A [
Agulha 30x8 05 /A /A /A [
Agulha 40x12 05 [ [ [ [
Equipo macro 02 [ [ [ [
Equipo micro 02 [ [ [ /A
Jelco n°14 02 [ [ /A [
Jelco n°16 02 [ [ /A [
Jelco n°18 02 [ [ /A /[
Jelco n°20 02 [ [ /A /[
Jelco n°® 22 02 [ [ /A [
Jelco n°® 24 02 [ [ /A [
Seringa 1ml 05 [ [ I /1
Seringa 3ml 05 [ [ [ /A [
Seringa 5ml 05 [ [ [ [ [
Seringa 10m| 05 [ /] /A /1 /]
Seringa 20m| 05
Torneira 3 vias 02
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SOLUGOES Data Data Data Data
Quantidade Quantidade Quantidade Quantidade
Insumos Quantidade [ [ [ [
real real real real
preconizada | /. iqade Validade Validade Validade
Agua destilada 250ml| 02 /[ /] I /]
Bicarbonato de s6dio 250ml 01 /] [/ [/ [
Manitol 250ml| 02 J [/ [/ [
Ringer Lactato 500ml 02 /A [ [ /A
Soro fisiolégico 0,9% 100ml 02 /A [ [ /A
Soro fisiolégico 0,9% 250ml 02 [/ [ [ [
Soro fisiolégico 0,9% 500ml 02 [/ [ [ [
Soro glicosado 5% 250ml 02 /] /A [ [
Soro glicosado 5% 500ml 02 /A /A /A /[
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COMPLEMENTARES Data Data Data Data
Quantidade Quantidade Quantidade Quantidade
Insumos Quantidade I real I real I real I real
preconizada |, jigade Validade Validade Validade
Bisturi n°11 02 [ [ [ [
Campo estéril 02 [ [ [ /A
Gaze estéril 05 [ [ /A [
Kit parto 01 [ [ [ [
Luva estéril 6,5 02 [ [ /A [
Luva estéril 7,5 02 /A /A /A [
Luva estéril 8 02 [ [ /A [
Oculos de protecdo 02 /] /] /. /[
Carimbo do N° lacre
responsavel
Kit parto

2 clamps umbilical / pinga kocher

1 tesoura
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MEDICAMENTOS Data Data Data Data
Quantidade Quantidade Quantidade Quantidade
Itens Dosagem | Quantidade I real I real I real I real
preconizada | y,jigade Validade Validade Validade
VIA ORAL
AAS 100mg 10 /] [ [ [
Captopril (comp) 25mg 20 /A /A /A /A
Isossorbida (comp) 5mg 05 /A /A /A /A
Prometasina (comp) 25mg 03 A [ [ [
VIA PARENTERAL
Agua para injecéo 10ml 05 /] /] /A I
Aminofinila 24mg/ml 04 /A [ /A /A
Amiodarona 150mg 04 [/ /A /A [
Atropina 0,25mg 10 /] [ [ [
Cloreto de Potassio 19,1% 10ml 03 /A /] /1 I
Cloreto de Sédio 20% 10ml 03 /A /] /1 I
Deslanosideo 0,2mg/ml 02 /] /A [ [

Dexametasona 4mg/ml 01 /A [ [ [ [

Dipirona 19 02 /A /] [ I /]

Epinefrina 1mg/ml 15 /A [ /A /A [
Furosemida 20mg 03 /] [ [ [
Glicose 50% 10ml 10 /A /A I /I
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Gluconato de Calcio 10% 10ml 03 /] [ [ [
Hidrocortisona Succinato 500mg 02 /] [ [ [
Lidocaina 2% Sem vaso 20ml 02 /A /] I I
Prometazina 50mg 02 /] [ [ [
Sulfato de Terbutalina 0,5mg 02 /] [ [ [
USO EXTERNO
Brometo de lpratrépio 0,025% 01 /A /A /A /A
Fenoterol 5mg/ml 01 /] [ [ /]
Salbutamol 100mcg 01 /] /A [ [
PSICOTROPICOS
Clorpromazina 25mg 02 /] /A [ [
Diazepam 10mg 03 /A [ /A /A
Diazepam (comp) 10mg 02 /] [ [ /]
Fenitoina 50mg/ml 03 A /A /A [
Fenobarbital 100mg/ml 02 /A [ /A /A
Haloperidol 5mg/ml 02 /A [ /A /A
Midazolam smg/ml 02 /A I A [
N° Lacre
Carimbo do responsavel

Rubricar todas as folhas .
i Solicitar ciéncia do Enfermeiro !
Assinar e carimbar onde solicitado
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