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INTRODUCAO

O Procedimento Operacional Padrdo (POP) € uma definicdo detalhada e
simples de todas as operacdes indispensaveis para a realizacdo de uma atividade.

Visando a necessidade de se garantir a qualidade e seguranca das acfes e
servicos prestados pelos profissionais da Atencdo Bésica do Municipio de
Mandirituba elaborou-se os protocolos operacionais padrdo com o objetivo de
manter o processo de trabalho e técnicas em funcionamento, através da
padronizacdo e minimizagdo de ocorréncia de desvios na execugao da atividade,
além de facilitar o planejamento e a e execuc¢do do trabalho dos profissionais que
compde o servico.

Os POP’s possuem informacgdes suficientes para que os colaboradores possam
utilizd-los como uma orienta¢do, assim como, em caso de duvidas tenham onde
procurar mais informacbées ou a quem recorrer. Os procedimentos serao
sistematicamente revisados de forma a garantir a atualizacao e adequacao de seus
processos e disponibilizados sempre que alterados aos profissionais da Atencéo
Bésica.
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PROCEDIMENTO Pop N°: 01 | Data da
OPERACIONAL PADRAO - elaboracio
Pag. 1-2 .
POP Abril/2018

Orientacfes basicas de higiene pessoal do | Data de Revisdo

profissional de saude 2022

Objetivo: Garantir a protecdo individual e a prevencdo das infec¢cdes relacionadas a

assisténcia a saude.

Responséavel: Todos os profissionais | Quando: Diariamente
da equipe de saude

ETAPAS DO PROCEDIMENTO

Higiene pessoal:
Deve a todos os trabalhadores da &rea de saude manter a higiene corporal, que esta
diretamente ligada a aparéncia pessoal.

Cuidados com os cabelos:
Os cabelos devem estar limpos e, presos se compridos.

Cuidado com as unhas:

As unhas devem estar sempre aparadas para evitar que a sujidade fique
depositada entre as unhas e a pele dos dedos. Deve-se dar preferéncia ao uso de
esmaltes transparentes para visualizar a sujidade e poder elimina-las.

Cuidados com o uniforme:

Todo trabalho requer esforco fisico, o suor é inevitavel, portanto, o uniforme devera

ser trocado diariamente e / ou todas as vezes que se fizer necessario. Deve-se

observar no uniforme a limpeza com auséncia de manchas, odor e descostura. Deve
manté-lo limpo, passado, sem manchas e com a identificagéo profissional.
Cuidados com os sapatos: Devem ser fechados e impermeaveis, para proteger 0s pés.

Devem ser lavados e colocados para secar na posigao vertical, ao termino do servigo, com

10
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iSSO evita-se os odores e frieiras.

REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS

1. ANVISA, Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria. Seguranca do Paciente em
Servicos de Saude: Limpeza e Desinfeccdo de Superficies. Editora ANVISA, 12
edicado. Brasilia 2010.

2. https://www.saude.pr.gov.br/sites/default/arquivos_restritos/files/documento/2020-
09/NO_01_LIMPEZA_E_DESINFECCAO_DE_AMBIENTES_V2.pdf
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PROCEDIMENTO Pop N°: 002
OPERACIONAL PADRAO -
POP Pag. 1

Data de
Revisdo 2022

NORMAS INSTITUCIONAIS

Objetivo: Manter os principios éticos e favorecer um ambiente agradavel de trabalho

Responsavel: Todos os profissionais | Quando: Diariamente

e o0 coordenador da equipe

ETAPAS DO PROCEDIMENTO

Apresentar-se no horario estabelecido no contrato de trabalho.

Comunicar e justificar auséncias.

Respeitar clientes internos e externos a instituicdo: superiores, colegas de
trabalho, pacientes, visitantes e outros.

Adotar postura profissional compativel com as regras institucionais:

Falar em tom baixo.

Evitar gargalhadas.

Evitar didlogos desnecessarios com clientes, sem que seja questionado
previamente.

N&o fumar e n&do guardar ou consumir alimentos e bebidas nas areias de

trabalho, exceto areas reservadas para esse fim. (BRASIL,2010)

REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS

1. ANVISA, Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria. Seguranca do Paciente em

Servigos de Saude: Limpeza e Desinfeccdo de Superficies. Editora ANVISA, 12 edicao.
Brasilia 2010.

12
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PROCEDIMENTO Pop N°: 003
OPERACIONAL PADRAO -
POP Pag. 1-2

Data de

Precaucoes padrao e uso de EPI'S _
Revisédo 2022

Objetivo: Garantir o cumprimento das praticas assépticas, evitando a transmisséo de

infeccdes e evitando acidentes de trabalho.

Responséavel: Todos os profissionais | Quando: Diariamente

e 0 coordenador da equipe

ETAPAS DO PROCEDIMENTO

Sempre que iniciar qualquer atividade verificar a necessidade do uso de EPI’s;
Luvas devem ser usadas sempre quando houver risco de transmissdo de
patologias tanto para o profissional quanto para o paciente, e qualquer situagcéo
que for manipular ambientes que possuam depdésitos de secrecdo, sangue, e
outras matérias organicas;

Mascaras devem utilizadas quanto houver risco de contagio de patologias por
meio de goticulas das vias areas superiores e respingo de secre¢cfes e sangue a
mucosa oral, evitar irritacdes orais diante de produtos que liberam aerossois;
Oculos devem ser utilizados quando o procedimento oferece risco de respingo a
mucosa ocular;

Touca deve ser utilizada quando se realizara um procedimento que necessite de
técnicas assépticas, evitando queda de cabelo ou células epiteliais;

Avental utilizado para evitar que o uniforme ndo seja contaminado ao contato
com respingos de secrec¢des e evitar vinculacdo de microorganismo patogénicos
fora do ambiente de trabalho, devendo ser retirados sempre ap0s término do

expediente;

13
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e Lavar as maos ou usar solucdes antissépticas antes e depois de qualquer
procedimento;

e Desprezar agulhas e instrumentos cortantes em recipientes rigidos e nunca
reencapar agulhas

REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS

1. ANVISA, Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria. Seguranca do Paciente em
Servicos de Saude: Limpeza e Desinfeccdo de Superficies. Editora ANVISA, 12 edicéo.
Brasilia 2010

2. PORTARIA N.°37, DE 06 DE DEZEMBRO DE 2002 3. MINISTERIO DO TRABALHO.
Norma Regulamentadora 32, de 16 de novembro de 2005
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PROCEDIMENTO Pop N°: 004
OPERACIONAL PADRAO -
POP Pag. 1-2

Data de

Higienizag&do das maos _
Reviséo 2022

Objetivo: Garantir a higienizagdo das méos, evitando a transmissao de infec¢oes.

Responsavel: Todos os profissionais | Quando: Diariamente

e o0 coordenador da equipe

ETAPAS DO PROCEDIMENTO

Quando as maos estiverem visivelmente sujas ou contaminadas com sangue e outros
fluidos corporais.
e Ao iniciar o turno de trabalho.

e Ap6és ir ao banheiro.

Antes e depois das refei¢cdes.

Antes de preparo de alimentos.

Antes de preparo e manipulacdo de medicamentos.

Nas situacfes descritas a seguir para preparacao alcodlica.

Higienizar as médos com preparacédo alcoodlica quando estas ndo estiverem visivelmente
sujas, em todas as situacOes descritas a seguir:

e Antes de contato com o paciente

e ApOs contato com o paciente

e Antes de realizar procedimentos assistenciais e manipular dispositivos

invasivos

15
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Antes de calcar luvas para insercdo de dispositivos invasivos que nao
requeiram preparo cirdrgico

Apos risco de exposicao a fluidos corporais

Ao mudar de um sitio corporal contaminado para outro, limpo, durante o
cuidado ao paciente

Ap0s contato com objetos inanimados e superficies imediatamente proximas ao
paciente

Antes e apés remocéao de luvas (sem talco)

Retirar relogios, joias e anéis das maos e bracos (sob tais objetos acumulam-se
bactérias que n&do sao removidas mesmo com a lavagem das maos);

Lavar as maos com agua e sabao liquido friccionando por 30 segundos:

Abrir a torneira com a mao dominante, quando na auséncia de dispensador de
pedal, ndo encostar na pia para ndo contaminar a roupa;

Molhar as méos;

Colocar em torno de 3 a 5 ml de sab&o liquido nas maos; 6- Ensaboar as maos
(proporcionar espuma), através de friccdo por aproximadamente 30 segundos
em todas as faces (palma e dorso das maos), espacos interdigitais, articulagoes,
unhas e extremidades dos dedos;

Com as maos em nivel baixo, enxagua-las em agua corrente, sem encosta-las
na pia, retirando totalmente a espuma e os residuos de sab&o;

Enxugar as maos com papel tolha descartavel, em caso de torneira sem
dispensador de pedal, fechar a torneira com o0 mesmo papel toalha;

Desprezar o papel toalha na lixeira;

16
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Como Fazer a Fricgﬁo Anti-Séptica das Como Higienizar as Maos
Maos com Preparagoes Alcodlicas? com Agua e Sabonete?

Aplique na palma da mio quantidade
suficiente de sabonete liquids para
cobrir todas as superficies das maos.

Molhe as mios com dgua.

Aplique uma quantidade suficiente de preparacio alcodlica em uma
o em forma de concha para cobrir todas a5 superficies das macs.

"R

L AN N

O

Friccione as palmas Friccione a palma direita contra o dorso da mio Entrelace os dedos e friccione
das mios entre si. esquerda entrelaando os dedos e vice-versa. os espagos interdigitais.
5 6 7

) 6

Friccione o dorso dos dedos de uma mao com Friccione o polegar esquerdo, com o auxilio Friccione as polpas digitais e unhas da mdo
2 palma da mo oposta, segurando os dedos, da palma da mio direita, utilizando-se direita contra a palma da mao esquerda,
com movimento de vai-e-vem e vice-versa. de movimento circular e vice-versa. fazendo movimento cireular e vice-versa

Enxdgiie bem as Seque as maos com papel No caso de torneiras com
maos com Agua. toalha descartével. contato manual para fechamento,
sempre utilize papel toalha.

20-30 seg.
40-60 seg.

~ e

Quando estiverem secas,
suas mios estardo seguras.

Agora, suas mios estio seguras.

World Health | Patient Safety @ e @"“’“ﬂ'm sus‘ ANVISA o i.

0rganization | .wssimeesrssances P agioci Nadonal da Wighinda Sanckda

PATRIA EDUCADORA

A Organizagdo Mundial da Saide tomau todas a5 Ses cabiveis para verificar a i Entretanto, o material publicado esta sendo distribuida sem qualquer garantia
expressa ou implcita. A pela i B ial & da leitor. A Or; o Mureial o Sadce n e respansabilizard em hipétese alguma peles danes provacados pelo seu uso.

A OMS agradece ao Hospital Universitario de Genebra (HUG), em especial ans membros do Programa de Controle de Infecgo, pela participagéo ativa no desenvolvimento deste material.

(PNG, 2022)
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REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS

1- OPAS, Organizacdo Pan-Americana da Saude; ANVISA, Agéncia Nacional de
Vigilancia Sanitaria. Guia para a implantacédo da estratégia multimodal da OMS para a
melhoria da higienizacdo das maos. Versdo Teste 1 2006/07. 2- ANVISA, Agéncia
Nacional de Vigilancia Sanitaria. SEGURANCA DO PACIENTE: Higienizacdo das
maos. Editora ANVISA. 3- Www.anvisa.gov.br

Acessado:20/04/2018

(http://www.anvisa.gov.br/hotsite/higienizacao_maos/higienizacao. html )

2-PNG, Higienizacao de mao.cff.org.br/userfiles/ image/méaos.png
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PROCEDIMENTO Pop N°: 005
OPERACIONAL PADRAO -
POP Pag. 1-2

Data de

Utilizac&o de luvas de latex, e borracha _
Reviséo 2022

Objetivo: Garantir a eliminacdo do risco de infecgcdo pessoal e cruzada através das

maos.

Responséavel: Todos os profissionais | Quando: Diante de algum procedimento que

da equipe de saude pode ter risco de contaminacdo direta ou

indiretamente

ETAPAS DO PROCEDIMENTO

Utilize-as antes de entrar em contato com sangue, liquidos corporais, membrana

mucosa, pele ndo intacta e outros materiais potencialmente infectantes.

Troque de luvas sempre que entrar em contato com outro paciente

Troque também durante o contato com o paciente se for mudar de um sitio
corporal contaminado para outro, limpo, ou quando esta estiver danificada.
Nunca toque desnecessariamente superficies e materiais (tais como telefones,
macanetas, portas) quando estiver com luvas.

A luva estéril deve ser utilizada somente para procedimentos que necessitam
de ambiente totalmente estéril como uma aspiracéo traqueal, cateterismos
Observe a técnica correta de remocao de luvas para evitar a contaminacéo das
mMaos

Lembre-se: A luva é um equipamento de protecdo individual, o uso de luvas

nao substitui a higienizacdo das maos!

19
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Remocéo de luvas:

Pegue um par de luva proximo ao seu punho em dire¢éo a ponta dos seus dedos
até que a luva se dobre;

Pegue cuidadosamente a dobra e puxe em dire¢éo as pontas dos seus dedos. A
medida que puxar vocé estara colocando a luva ao avesso;

Continue puxando a dobra até que a luva esteja quase que totalmente removida;

A fim de evitar contaminacao do ambiente, continue a segurar a luva removida.

A seguir, remova sua méao da luva completamente;

Escorregue o dedo indicador da m&o sem luva por baixo da luva que permanece.
Continue a inserir seu dedo em direcdo a sua ponta até que quase metade do
dedo esteja sob a luva;

Gire o0 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 seré virado ao avesso;

Pegue as luvas firmemente por meio da superficie ndo contaminada (o lado que
estava inicialmente tocando sua mé&o). Libere totalmente o contato com a
primeira luva removida. A seguir retire a sua segunda mao do contato com as
luvas descartando-as adequadamente;

Descarte o par de luvas no lixo de classificacao de infectante.

20




Prefeitura de

MANDIRITUBA

Calcando as luvas :

Higienize as maos e
retire uma luva da caixa
original

Pegue a segunda luva
com a mio nao enluvada,
tocando somente na
superficie da luva
comrespondente ac punho

Togue somente na superficie da
luva correspondente ao punho
(na extremidade superior do
punho)

Com a mao enluvada, segure,
com a ponta dos dedos da méo
enluvada, a superficie externa
da luva a ser calgada e puxe
delicadamente em diregao ao
punho

Coloque a primeira

luva

As maos enluvadas ndo
devemn tocar em nada
que ndo esteja definido
como indicagdo para o
uso de luvas

(Luvas;2022)

REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS

1.

2.

www.anvisa.gov.br

www.fiocruz.br

Acessado:20/04/2018

(http://www.anvisa.gov.br/hotsite/higienizacao_maos/higienizacao.h tm)

Acessado:

(http://www.fiocruz.br/biosseguranca/Bis/lab virtual/luvas.html)

20/04/2018

3. ANVISA, Unidade de Tecnovigilancia. Luvas cirdrgicas e Luvas de procedimentos:

Consideracgdes sobre o seu uso. Boletim Informativo de Tecnovigilancia n® 2, Brasilia
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4. Luvas de procedimentos. Disponivel em:
<https://blog.bunzisaude.com.br/hospitalar/luvas-de-procedimentos/>. Acesso em: 25
ago. 2022
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PROCEDIMENTO Pop N°: 006
OPERACIONAL PADRAO -
POP Pag. 1-2

Data de

Utilizac&o de luva estéril _
Revisdo 2022

Objetivo: Garantir o cumprimento das préaticas assépticas diante de um ambiente estéril

Responsavel: Enfermeiro, Medico e | Quando: Procedimento que exija meio estéril

técnicos de enfermagem

ETAPAS DO PROCEDIMENTO

e Higienizar as maos;

e Selecionar o par de luvas compativel com as suas maos;

e Verificar as condi¢des do invélucro;

e Abrir a embalagem externa, puxando a camada superior. Retirar a embalagem
interna manuseando somente a parte externa;

e Abrir a embalagem interna sobre superficie limpa e seca, e expor as luvas
esterilizadas de modo que os punhos fiquem voltados para vocé;

e Com o polegar e o indicador da mdo ndo dominante, segurar o punho dobrado
da luva esterilizada para a médo dominante;

e Erguer e segurar a luva com os dedos voltados para baixo. Cuidar para que ela
nao toque objetos néo esterilizados;

e Inserir a mao ndo dominante na luva e puxa-la. Deixar o punho dobrado até que
a outra luva seja colocada,

e Mantendo o polegar para fora, deslizar os dedos da méo enluvada por baixo do
punho da outra luva e levanta-la;

e Inserir a mao ndo dominante na luva;
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e Ajustar as luvas nas duas maos, tocando apenas as areas esterilizadas.

e Procedimento de remocao:

e Com a mao dominante, segurar a outra luva perto da extremidade do punho e
retird-la, invertendo-a, com a é&rea contaminada no lado interno. Continuar
segurando a luva; 2. Deslizar os dedos da mao sem luva para dentro da luva
restante. Segurar a luva pela parte interna e retira-la, virando a parte interna para
fora, sobre a méo e a outra luva;

e Desprezar as luvas em local apropriado;

e Higienizar as maos.
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REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS

1. ANVISA, Unidade de Tecnovigilancia. Luvas cirdrgicas e Luvas de
procedimentos: Consideracdes sobre o seu uso. Boletim Informativo de
Tecnovigilancia n° 2, Brasilia 2011

2. Luvas de procedimentos. Disponivel em:

<https://blog.bunzisaude.com.br/hospitalar/luvas-de-procedimentos/>. Acesso
em: 25 ago. 2022.
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PROCEDIMENTO Pop N°: 007
OPERACIONAL PADRAO -
POP Pag. 1-2

Data de
Revisdo 2022

Mascara cirargica e N95

Objetivo: Evitar transmissdo da COVID-19

Responséavel: Equipe multidisciplinar | Quando: todos os dias

Mascara cirurgica como utilizar:

e Verifique se a mascara nao esta danificada.
e Ultilize o clip nasal como referéncia para identificar a parte superior.

e Coloque a mascara em seu rosto e prenda as alcas atras da cabeca, mantendo-
as paralelas (nunca cruzadas).

e Aperte o clip nasal ou a borda rigida da mascara para que ela se adapte ao
formato do seu nariz, visando minimizar espacos entre a face e a mascara.

e Puxe a parte inferior da mascara para que ela cubra sua boca e seu queixo.

Mascara N 95 como utilizar:

e Segurar o respirador com o clip nasal proximo a ponta dos dedos deixando as

alcas pendentes.

e Encaixar o respirador sob o queixo.
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e Posicionar uma das alcas na nuca e a outra na cabeca.
e Ajustar o clip nasal no nariz.

e Verificar a vedacéao pelo teste de pressao positiva e negativa.

Importante:
Verificagcdo positiva da vedagéao:

* Expire profundamente. Uma presséao positiva dentro da mascara significa que néo tem

vazamento.

» Se houver vazamento, ajuste a posi¢cao e/ou as algas de tensdo. Teste novamente a

vedacgao. ¢

Repita os passos até que a mascara esteja vedando corretamente! Verificacdo negativa

da vedacao

* Inspire profundamente. Se ndo houver vazamento, a pressdo negativa fara o

respirador agarrar-se no seu rosto.

» O vazamento resultara em perda de pressao negativa na mascara devido a entrada

de ar através de lacunas na vedacéo.

REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS

Luvas de procedimentos. Disponivel em:
<https://blog.bunzlsaude.com.br/hospitalar/luvas-de-procedimentos/>. Acesso em: 25
ago. 2022.
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PROCEDIMENTO Pop N°: 008
OPERACIONAL PADRAO -
POP Pag. 1-2

Data de

Limpeza Concorrente _
Reviséo 2022

Objetivo: Manter o ambiente propicio as condicbes de trabalho e evitar o fluxo de

microorganismo

Responséavel: Auxiliar de servicos | Quando: Ao inicio ou término das atividades

gerais

ETAPAS DO PROCEDIMENTO

e Limpeza concorrente: € o processo de limpeza realizado diariamente em
diferentes dependéncias da Unidade Basica de Saude.

e A limpeza concorrente é imida e menos completa quando comparada a limpeza
terminal, ndo envolvendo a utilizacdo de maquinas para limpeza do piso.

e Procedimento:

e Deve avaliar os horarios de fluxo de cada setor;

¢ Iniciar pelo setor de menor risco de vinculagcdo de microorganismo;

e Os corredores devem ser limpos uma metade e depois a outra;

e Nao realizar varreduras a seco;

¢ Iniciar com as retiradas do lixo;

e Organizacdo do ambiente e reposi¢cao de materiais;

e Limpeza de superficies,

e Limpeza dos pisos;

e Limpar bebedouros;
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e Limpar instalacdes sanitarias.

REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS

1. ANVISA, Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria. Seguranca do Paciente em
Servicos de Saude: Limpeza e Desinfeccdo de Supericies. Editora ANVISA, 12
edicdo.Brasilia 2010

2. Univale — Universidade Vale do Rio Doce. Curso de Enfermagem. Manual de
Procedimento Operacional Padrao do Servigco de Limpeza. Governador Valadares 2011
3. Prefeitura Municipal de Alfenas, Secretaria Municipal de Saude. Procedimento

operacional padrédo da atencdo basica 2018
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PROCEDIMENTO Pop N°: 009
OPERACIONAL PADRAO -
POP Pag. 1-2

Data de

Limpeza terminal _
Reviséo 2022

Objetivo: Manter o ambiente adequado para o trabalho e livre de microorganismos

patdgenos

Responséavel: Auxiliar de servicos | Quando: A cada 30 dias

gerais

ETAPAS DO PROCEDIMENTO

A limpeza terminal € uma limpeza mais completa. Deve ser programa devido o fluxo do
ambiente. O procedimento inclui a limpeza de paredes, pisos, teto, equipamentos,
macas, mesas de refeicdo, armarios, bancadas, janelas, vidros, portas, peitoris e

luminérias.

Procedimento:
e Comunicar aos profissionais sobre o horéario de limpeza;
e Observar os POP’s de limpeza de janelas, paredes, pisos;
e Reunir os materiais a serem utilizados;
e Organizar o ambiente, guardar papéis e objetos que ndo podem ser molhados;
e Retirar os lixos;

e Levantar imobiliarios;

REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS

1. 1. ANVISA, agéncia nacional de vigilancia sanitaria. Seguranca do paciente em
servigos de saude: limpeza e desinfecgéo de superficies. Editora Anvisa, 12 edigéao.
Brasilia 2010

2. UNIVALE - Universidade Vale do Rio Roce. Curso de Enfermagem. Manual de
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procedimento operacional padréo do servico de limpeza. Governador Valadares 2011.
3. Secretaria Municipal da Saude Ribeirdo Preto- SP. Comissdo de Controle de

Infeccdo. Limpeza e desinfeccdo de superficies em servicos de saude. Edicdo 12,2006.
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PROCEDIMENTO Pop N°: 010
OPERACIONAL PADRAO -
POP Pag. 1-2
Técnica de limpeza e/ou desinfeccédo de Data de
superficie Revisdo 2022

Objetivo: Realizar a limpeza e a higienizacdo de superficies eliminando todo foco

patdgeno.

Responséavel: Auxiliar de servicos | Quando: Técnica de limpeza e/ou desinfeccao

gerais

de superficie

ETAPAS DO PROCEDIMENTO

Procedimento:

Lavar as mdos com agua e sabdo liquido e aplicar alcool glicerinado a 70%,
friccionando por 30 segundos: antes de iniciar as tarefas da limpeza, ao
constatar sujidades, antes e apds uso de toalete, apds tossir, espirrar ou assoar
0 nariz, antes de se alimentar, ap0s o termino das atividades.

N&o comer ou fumar quando executar tarefas de limpeza;

Evitar o uso de bijuterias, joias e reldgios durante a execucéo do trabalho.

Utilizar uniforme durante o trabalho e o equipamento de protecéo individual (EPI)
de acordo com as circunstancias de risco.

Preparar previamente todo o material necessario ao procedimento de limpeza e
desinfeccao a ser exsudato.

Colocar os equipamentos de protecao individual

Remover o lixo do recinto, as roupas sujas e o material usado para os locais
devidos, antes de iniciar a limpeza.

N&o agitar pecas de roupas, sacos de lixo, ou qualquer material contaminado,
nao espanar e nao fazer varredura a seco

Iniciar pelo mobiliario e/ ou paredes e terminar pelo piso.
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e Limpar com movimentos amplos, do lugar mais alto para o mais baixo e da parte
mais distante para a mais proxima.

e Comecar a limpeza sempre do fundo dos recintos, salas e corredores e
prosseguir em direcédo a saida.

e Limpar primeiro uma metade do recinto e depois a outra metade, deixando
espaco livre para passagem de pessoas, remocdo de equipamentos e

mobiliarios.

REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS

1. ANVISA, Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria. Seguranca do paciente em
servicos de saude: Limpeza e desinfec¢do de superficies. Editora ANVISA, 12 edicao.
Brasilia 2010.
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PROCEDIMENTO Pop N°: 011
OPERACIONAL PADRAO -
POP Pag. 1

Desinfeccdo em local com respingos ou
Data de

deposicao de matéria organica (sanque,
POsis J ( J Revisdo 2022

secrecOes, excretas e exsudato).

Objetivo: Garantir a retirada de sujidades

Responséavel: Auxiliar de servicos | Quando: Sempre que necessario

gerais

ETAPAS DO PROCEDIMENTO

Procedimento:
e Utilizar luvas de auto protecao
e Retirar o excesso da matéria organica em papel absorvente;
e Desprezar o papel em saco de lixo para residuo infectante;
e Limpar com 4gua e sabéo;
e Aplicar o desinfetante e deixar o tempo necessario — 10 min;
e Remover o desinfetante com pano molhado;

e Proceder a limpeza com agua e sabao.

REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS

1. ANVISA, Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria. Seguranca do paciente em
servicos de saude: Limpeza e desinfeccdo de superficies. Editora ANVISA, 12 edicao.
Brasilia 2010.
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PROCEDIMENTO Pop N°: 012
OPERACIONAL PADRAO -
POP Pag. 1-2
Cuidados a serem observados com os Data de
materiais e produtos de limpeza Revisao 2022

Objetivo: Garantir a limpeza, assepsia e organizagcdo dos materiais e produtos a serem

utilizados no processo de limpeza da unidade

Responsavel: Auxiliar de servicos | Quando: Diariamente

gerais

ETAPAS DO PROCEDIMENTO

Procedimento:

e Pano de chéo: Utilizado para varrer, lavar e secar pisos. Limpeza e
conservacao: - Lavar com agua e sabdo; - Fazer desinfeccdo com hipoclorito de
sédio a 1%, por 30 minutos; - Enxaguar -Colocar para secar.

e Pano para limpeza: usado para remover poeira; pode ser umedecido em agua,
solucédo desinfetante ou alcool a 70%. Limpeza e conservacgao: - Lavar
com agua e sabdao; - Fazer desinfeccdo com hipoclorito de sodio a 1%, por 30
minutos - Enxaguar; -Colocar para secar.

e VASSOURA DE VASO SANITARIO: Utilizada para limpeza da parte interna do
vaso sanitario. Limpeza e conservacao: - Lavar com agua e sabdo; - Fazer
desinfec¢do com hipoclorito de sodio a 1% por 30 minutos; - Lavar novamente; -
Colocar para secar pendurada pelo cabo.

e ESPONJAS: Esponjas de ac¢o: Usada para limpeza de superficies com manchas
ou residuos. E descartavel. Esponja sintética; Usada na limpeza de superficies
gue sofrem danos com esponjas de aco.

e ESCADAS: Devem ser antiderrapantes com degraus emborrachados. Limpeza e
conservagao: - lavar com agua e sabdo; -Secar com pano limpo.

e BALDES: Devem ser de plastico rigido; geralmente sdo estabelecidas duas
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cores: uma para agua e outra para solucdo detergente. Limpeza e conservacao:
- Lavar com agua e sabéo; -Colocar para secar.

PAS DE LIXO: S&do de metal ou plastico com cabo longo de plasticos ou
madeira, usados para recolher pequenas por¢ces de lixo e po. Limpeza e
conservagao: - Lavar com agua e sabdo; - Esfregar com esponja de aco; -
Guardar pendurada pelo cabo.

Rodo: Utilizado para a remocéao de agua e limpeza de piso com pano. Limpeza e
conservacgao: - Lavar com agua e sabéao; - Fazer desinfeccdo com hipoclorito a
1% se necesséario; -Colocar para secar pendurado pelo cabo;

Escova manual de fios sintéticos: Usada para lavar superficies com reentrancias.
-Limpeza e conservacdo: - Lavar com agua e sabao; - Fazer desinfeccdo com
solucdo de hipoclorito de sbédio 1% por 30min., sempre que necessario; -
Enxaguar.

Luvas de auto protecao: Utilizada para contato com sangue ou liquidos corporais
(material biol6gico) Limpeza e conservagao: - Lavar com agua e sabdo; - Fazer
desinfeccdo com solugdo de hipoclorito a 1% por 30 minutos; - Enxaguar; -

Secar; - Guardar em local préprio.

REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS

1. ANVISA, Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria. Seguranca do paciente em

servicos de saude: Limpeza e desinfeccdo de superficies. Editora ANVISA, 12 edicéo.
Brasilia 2010.

2. Prefeitura de Colombo. Procedimento Operacional Padréo,2011.
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PROCEDIMENTO Pop N°: 013
OPERACIONAL PADRAO -
POP Pag. 1-2

Data de
Revisdo 2022

Técnica de varredura Umida

Objetivo: Visa remover a sujidade do ch&o, devendo ser feita com pano limpo
umedecido em agua e sabdo, a fim de evitar suspensdo de particulas de poeira e

dispersdo de microrganismos

Responséavel: Auxiliar de servicos | Quando: Diariamente
gerais

ETAPAS DO PROCEDIMENTO

Material:
e 2 baldes, vassoura e rodo
e 2 panos limpos, agua e detergente liquido
e Pade lixo
e Luvas, botas, touca
Procedimento:
e Organizar os materiais necessarios e colocar os EPI'S;
e Preparar o ambiente para limpeza e reunir mobilidrio leve para deixar a area
livre;
e Encher os baldes até a metade, um com agua limpa e o outro com agua e
detergente liquido;
e Imergir o pano no balde com solugao detergente, retirar o excesso e enrolar na
vassoura ou rodo;

e Passar o pano no piso, sem retirar o pano do chéo, iniciando do fundo da sala e

se dirigindo para a porta, de forma que todas as areas do piso sejam limpas;
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Obs.: Toda area que permanece Umida ou molhada tem mais condi¢fes de albergar
e reproduzir germes gram negativos e fungos, as areas empoeiradas podem
albergar germes gram positivos, microbactérias e outros. Conclui dessa forma que

deve-se evitar excesso de agua na limpeza, secar muito bem o piso e abolir

Recolher a sujidade e jogar no lixo;

Imergir outro pano no balde de agua limpa, torcer e enrolar na vassoura;
Retirar o sabao do piso, iniciando do fundo da sala e se dirigindo para a porta;
Secar 0 piso usando o pano bem torcido;

Limpar os rodapés;

Recolocar o mobiliario no local original;

Limpar o material de trabalho e guardar em local apropriado;

Este procedimento deve ser realizado diariamente;

varredura seca nos estabelecimentos de saulde.

REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS

1. ANVISA, Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitdria. Seguranca do paciente em

servicos de saude: Limpeza e desinfeccdo de superficies. Editora ANVISA, 12 edicao.

Brasilia 2010.

2. Prefeitura Municipal de Colombo. Protocolo Operacional Padréo,2011.
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PROCEDIMENTO
OPERACIONAL PADRAO -
POP

Pop N°: 014

Pag. 1-2

Técnica de limpeza de janelas e portas

Data de
Revisdo 2022

Objetivo: Consiste em retirar a poeira e manchas das janelas e portas de madeira,

vidro ou metal.

Responséavel: Auxiliar de servicos | Quando: A cada 30 dias

gerais

ETAPAS DO PROCEDIMENTO

Material:

Escada

2 baldes

Agua

Detergente liquido
Esponja de aco fina
Panos de limpeza
Espatula

Pano de chéo

Cinto de seguranca - touca - botas - luvas de autoprotecao

Procedimento:

e Reunir o material necessario:

e Colocar o EPI;

e Preparar o ambiente para a operacao; afastar os moveis e 0s equipamentos das

janelas e portas;
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e Forrar o piso com pano de chéo, colocando-o debaixo da janela ou porta;

e Encher metade de dois baldes, um com &gua e outro com 4gua e detergente
liquido; 6- Imergir o pano no balde com agua limpa e torcer;

e Remover a poeira passando o pano de cima para baixo e da esquerda para a
direita,;

e Imergir o outro pano no balde com solugc&o detergente; retirar 0 excesso e passar
no vidro, moldura da janela ou porta, soleira da janela e macanetas;

e Imergir o outro pano de limpeza no balde com agua limpa;

e Passar 0 pano em toda a extensdo da janela ou porta para remover a solugcao
detergente;

e Secar a janela ou porta, com pano de limpeza seco;

e Retirar o pano de chéo colocado debaixo da janela ou porta;

e Recolocar o mobiliario e equipamento no local original;

e Limpar o material de trabalho e guardar em local apropriado.

REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS

1. ANVISA, Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitdria. Seguranca do paciente em
servicos de saude: Limpeza e desinfeccdo de superficies. Editora ANVISA, 12 edicao.
Brasilia 2010.

2. Prefeitura Municipal de Colombo. Protocolo Operacional Padréo,2011.
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PROCEDIMENTO Pop N°: 015
OPERACIONAL PADRAO - Pag. 1-2
POP
Data de

Técnica de limpeza de superficies Revisao
2022

Objetivo:Consiste na limpeza para remoc¢édo de sujidade e prevencdo de
contaminacao cruzada, desinfeccdo e conservacdo das bancadas, moéveis e

equipamentos das diferentes areas.

Responsavel:Auxiliar de servicos | Quando:Diariamente e sempre que

gerais necessario

ETAPAS DO PROCEDIMENTO

Material:

* Panos de limpeza,;

2 baldes com agua ;

Detergente liquido ou sabdo que estejam em embalagem rotulados e

dentro do prazo de validade;

e Escova;
* Touca;
 Botas;

* Luvas de autoprotecao ;
» Desinfetante restritos as situacdes especificas como presenca de

materia organica e microorganismos multirresistentes;

Procedimento:
1. Reunir o material necessario;

2. Colocar os EPI's;
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3. Encher metade dos baldes, um com agua limpa e outro com &gua e
detergente liquido;

4. Sinalizar loacis a serem higienizados;

5. Retirar os objetos de cima e, se possivel, do interior do movel ou
equipamento a ser limpo;

6. Retirar a poeira do movel ou equipamento com o pano Umido dobrado, para
obter varias superficies de limpeza;

7. Imergir o outro pano na solucao detergente e retirar 0 excesso;

8. Limpar o movel ou equipamento, friccionando o pano dobrado com solugéo
detergente; se necessario usar a escova;

9. Retirar toda a solucéo detergente com pano umedecido em agua limpa;

10. Enxugar o mével ou equipamento;

11. Limpar o material de trabalho e guardar em local apropriado;

Observacao: Sempre que haver presenca de materia organica em superficie,
essa deverd ser removido, realizando a limpeza e posteriormente a
desinfec¢cdo. Recomenda-se a utilizacdo de um pano para mobilia e outro para

0 piso. A agua e a solucdo devem ser trocados sempre que necessario.

REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS

* ANVISA, Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria. Seguranca do
paciente em servicos de saude: Limpeza e desinfeccdo de
superficies. Editora ANVISA, 12 edi¢ao. Brasilia 2010.

* https://www.saude.pr.gov.br/sites/default/arquivos_restritos/files/docu
mento/2020-
09/NO 01 LIMPEZA E DESINFECCAO DE _AMBIENTES V2.pdf.
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PROCEDIMENTO Pop N°: 016
OPERACIONAL PADRAO - Pag. 1-2
POP
Data de

Técnica de limpeza de tetos e paredes | Revisio

2022

Objetivo:Consiste em retirar a poeira e substancias aderidas ao teto, paredes,

luminarias e interruptores.

Responsavel:Auxiliar de servicos | Quando:A cada 30 dias ou quando

gerais

necessario

ETAPAS DO PROCEDIMENTO

Material:

Escada;

2 baldes;

Vassoura,

3 panos de chéo;
Esponja de aco fina;
Escova,

Espatula;

Agua;

Detergente liquido;

Touca,

Botas;

Luvas de autoprotecéo;

Placa de sinalizacao de piso escorregadio;

Procedimento:

1. Reunir o material de limpeza:

2. Colocar os EPI’s;
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3. Preparar o local para limpeza;

4. Afastar os moveis e equipamentos das paredes

5. Forrar os méveis e 0s equipamentos

6. Encher metade dos baldes, um com agua limpa e outro com &agua e
detergente liquido;

7. Imergir um pano no balde com agua limpa, retirar o excesso de &gua,
enrolar na vassoura ou rodo;

8. Retirar o p6 do teto e paredes, com o pano Umido fazendo movimentos em
um unico sentido;

9. Enxaguar delimitando pequenas éareas;

10. Imergir outro pano na solucdo detergente, torcer e enrolar o pano em uma
vassoura;

11. Esfregar o pano no teto, sempre num mesmo sentido, iniciando de um dos
cantos; 12. Imergir o pano limpo na agua limpa, torcer e enrolar na vassoura;
13. Retirar toda solucéo detergente do teto;

14. Imergir o pano na solucéo detergente, torcer e enrolar na vassoura;

15. Esfregar o pano na parede, sempre no mesmo sentido;

16. Enrolar na vassoura o0 pano com agua limpa e retirar toda solucéo
detergente da parede;

17. Verificar se o teto e as paredes estdo bem limpos, se necessario repetir a
operacao; 18. Retirar a forracdo dos moveis e equipamentos;

19. Recolocar o mobiliario e os equipamentos no local original;

20. Limpar o material de trabalho e guardar no local apropriado.

Observacéo: Deve-se dividir o local para limpeza em pequenas areas para
gue seja feito o enxadgue antes de secar a solucdo detergente. - Paredes:
iniciar na parte superior (proximo ao teto) até a metade da parede e deste

ponto até a parte inferior (proximo ao piso).

REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS

1. ANVISA, Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria. Seguranca do paciente
em servicos de saude: Limpeza e desinfeccédo de superficies. Editora ANVISA,
12 edicdo. Brasilia 2010.
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‘ PROCEDIMENTO Pop N°: 017
OPERACIONAL PADRAO - | Pag. 1-3
POP
Data de
Técnica de limpeza de pias e Revisio

2022

Objetivo:Consiste em remover a sujidade, substancias aderidas, detritos do

teto, paredes, lavatorios, mictorios,

instalacbes sanitarias e piso dos

banheiros. Promove o controle de microrganismos, evitando transmisséo de

doencas, controla odores, mantém uma boa aparéncia.

Responsavel: Auxiliar de servigos

gerais

Quando: Diariamente e sempre que

necessario.

ETAPAS DO PROCEDIMENTO

Material

Limpeza das pias:
« Panos de limpeza,;
« Detergente liquido;
* Saponaceo;
* Esponja sintética;

 Luvas de autoprotecao;

* Avental;
* Botas;
e Touca;

Limpeza dos sanitarios:

» Panos de limpeza,;
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« Vassoura para vaso sanitario;
« Escova sintética;
* 2 baldes;
«  Agua;
« Detergente liquido;
+ Sapolio;
» Hipoclorito de sédio a 1%;
* Botas;
« Luvas de autoprotecéao;
« Avental;
* Touca;
Procedimento para limpeza geral:
. Separar o material necessario;
. Colocar os EPI’s;
. Recolher o lixo (conforme rotina);
. Limpar tetos e paredes;
. Limpar janelas e portas;
. Limpar pias:

. Umedecer a esponja de ac¢o e espalhar o sapdlio sobre ela;

coO N oo o~ W DN P

. Esfregar a esponja sintética com sapdlio na parte interna da pia;

9. Passar a esponja com detergente liquido na torneira;

10. Esfregar a parte externa da pia, as torneiras e encanamentos sob a pia
com pano umedecido em agua e detergente liquido;

11. Enxaguar a parte interna e externa da pia com agua limpa,;

12. Secar a pia com um pano seco, polindo a torneira;

13. Limpar o material de trabalho e guarda-lo em local apropriado;

Procedimento para limpar instalacdes sanitarias:
1. Separar o material necessario:
2. Colocar os EPI’s;

3. Encher metade dos baldes, um com agua limpa e outro com agua e
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detergente liquido;

4. Dar descarga no vaso sanitério;

5. Lavar a alavanca ou botdo de descarga com pano umedecido em agua e
detergente; 6. Esfregar o tampo do vaso por cima e por baixo, com a escova
sintética, usando solugéo detergente;

7. Espalhar sapdlio no pano embebido em solugéo detergente;

8. Esfregar o assento do vaso, por dentro e por fora com pano;

9. Esfregar a parte externa do vaso com pano embebido em solucéo
detergente e sapdlio;

10. Enxaguar o tampo, o assento, a borda e a parte externa do vaso com agua
limpa; 11. Jogar solucéo detergente e sapdlio dentro do vaso, esfregando-o
com vassoura de vaso, iniciando pela borda interna do vaso e terminando na
saida de agua,;

12. Dar descarga no vaso sanitario continuando a esfregar a parte interna
com vassoura de vaso, até a agua ficar limpa;

13. Retirar o detergente com pano umedecido em agua limpa;

14. Secar o tampo e 0 assento do vaso sanitario com pano limpo;

15. Secar a parte externa do vaso e a alavanca ou botdo de descarga com
pano limpo; 16. Limpar o material de trabalho e guarda-lo no local apropriado;

Observacdao: Lavar o piso (conforme rotina);

REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS

1. ANVISA, Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria. Seguranca do paciente
em servicos de saude: Limpeza e desinfeccéo de superficies. Editora ANVISA,
12 edicao. Brasilia 2010.
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‘ PROCEDIMENTO Pop N°: 018
OPERACIONAL PADRAO - | Pag. 1-2
POP
Data de

Tecnica de limpeza e desinfeccdo de  Revisio
bebedouro

2022

Objetivo:Visa remover poeira e substancias aderidas no bebedouro, com o

objetivo de evitar a contaminacdo da agua.

Responsavel: Auxiliar de servicos | Quando Diariamente

gerais

ETAPAS DO PROCEDIMENTO

Material:
* 2 baldes;
« 3 panos de limpeza;
* Escova;
« Agua;

» Detergente liquido;
EPI'S;
Alcool a 70%;

Procedimento:

1. Separar o material necessario;

2. Colocar os EPI’s;

3. Desligar o bebedouro da tomada;

4. Encher metade dos dois baldes, um com agua e outro com agua e
detergente;

5. Imergir o pano de limpeza no balde com solucdo detergente e torcer;
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6. Passar o pano no bebedouro, fazendo movimentos retos, sempre de cima
para baixo;

7. Molhar a escova no balde com solucao detergente;

8. Utilizar a escova para lavar ao redor do dispositivo de saida da agua e o
acionador de agua;

9. Passar o outro pano com agua limpa no bebedouro e remover toda a
solucéo detergente;

10. Friccionar alcool a 70% ao redor do dispositivo de saida de &agua,
acionador de agua e local de escoamento de agua. Repetir o procedimento 3
vezes;

11. Ligar o bebedouro na tomada,;

12. Limpar o material de trabalho e guardar em local adequado.

REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS

1. ANVISA, Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria. Seguranca do paciente
em servicos de saude: Limpeza e desinfeccdo de superficies. Editora ANVISA,
12 edi¢do. Brasilia 2010.
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PROCEDIMENTO Pop N°: 019
OPERACIONAL PADRAO - Pag. 1-2
POP
Data de
Recolhimento dos residuos Reviséo
2022

Objetivo: Consiste em recolher todos o0s residuos da unidade,
acondicionando-os de forma adequada e manuseando-0s 0 minimo possivel.
E a operacdo que precede todas as rotinas técnicas de limpeza e desinfeccéo.
Deve ser iniciada, sempre, da area menos contaminada para a mais

contaminada

Responsavel:Auxiliar de servicos | Quando:Diariamente

gerais

ETAPAS DO PROCEDIMENTO

Principais atividades:
Residuos classificados no grupo A1l: sdo aqueles resultantes fda
administracdo de imunobiol6gicos com micro-organismos vivos atenuados,
incluindo frascos com expiracdo do prazo de validade ou frascos com
conteudos inutilizados.
Residuos classificados no grupo E: Sao os perfurocortantes;
Residuos classificados no grupo D: S&o os outros residuos gerados a partir
de atividades da rede de frio, devem ser destinados a reciclagem ou coleta
comum de lixo;
Material:

* Sacos de lixo de material plastico resistente a ruptura, vazamento e

impermeavel preto e branco;
- EPI'S
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Procedimento:

1. Reunir o material para recolher o lixo;

2. Colocar o EPI’s;

3. Recolher o saco de lixo que se encontra na lixeira, respeitando o limite de
peso de cada saco;

4. E proibido o esvaziamento e reaproveitamento dos sacos.

4. Colocar um saco de lixo novo na lixeira de acordo com a cor, fixando-o
firmemente nas bordas;

5. Transportar o lixo recolhido até o depdsito para a remocao pela coleta

externa.

Observacdes: As lixeiras devem ser lavadas com &gua e sabéao,
semanalmente e sempre que necessério. Verificar as regras béasicas de
acondicionamento do lixo de acordo com o tipo de residuos. Para o transporte
do lixo € recomendado a utilizacdo de carrinho fechado (este carrinho devera
ser higienizado apo6s sua utilizacdo). Deve-se evitar, durante o transporte de
residuos, o cruzamento com pessoas e/ou material limpo nos corredores e

elevadores.

REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS

1. Resolucdo da Diretoria Colegiada — RDC n° 306, de 07 de dezembro de
2004.

2. ANVISA, Agéncia de Vigilancia Sanitaria. Manual de Gerenciamento de
Residuos de Saude. Editora ANVISA, 2006.
3.https://bvsms.saude.gov.br/bvs/saudelegis/anvisa/2018/rdc0222 28 03 201

8.pdf
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PROCEDIMENTO Pop N°: 020
OPERACIONAL PADRAO - Pag. 1-2
POP
Data de
Acondicionamento dos residuos Revisdo
2022

Objetivo: Garantir o cumprimento das préticas assépticas, evitando a

transmissao de infecgdes.

Responsavel:Todos os profissionais | Quando:Diariamente

da equipe de saude

ETAPAS DO PROCEDIMENTO

N&do faca o descarte somente pelo instrumento, mas também faca o
descarte de acordo com o risco agregado. Nado manipule o lixo, somente
feche o saco.

Acondicionar os residuos classificados como Al e E em caixas coletoras de
material perfurocortante;

Procedimento:

1. Acondicionar os residuos em sacos plasticos brancos leitosos
especificados na NBR 9190, de forma que 0os mesmos preencham até 2/3 do
volume da embalagem, possibilitando que esta seja amarrada acima do
conteudo, para evitar o transbordamento na hora da coleta;

2. Os residuos perfuro cortantes devem ser acondicionados em recipientes
resistentes, devidamente identificado, devem ser reforcados, impermeaveis,
providos com tampa e devem ser substituidos quando o nivel atingir % da
capacidade. As agulhas ndo devem ser destacadas das seringas ou
manuseadas, a fim de evitar acidente de trabalho. S&o proibidos o seu

esvaziamento manual e reaproveitamento.
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3. O lixo contaminado deve ser recolhido em saco de lixo branco identificado
“‘infectante” de acordo com NBR-7500 da ABNT;

5. As lixeiras devem necessariamente possuir tampa e pedal,

6. Em caso de contéineres, os mesmo devem estocar 0s residuos
corretamente acondicionados e oferecer condicbes adequadas para
manuseio;

8. Em casos de armazenamento temporario e externo, devem ser
acondicionadas dentro de coletores com tampa fechados.

7. Os residuos nao devem ficar expostos na via publica e sim em contéineres
e/ou recintos exclusivos.

Observacdo: Os residuos gerados pelos servicos de assisténcia domiciliar
devem ser acondicionados e recolhidos pelos préprios agentes de
atendimento ou por pessoa treinada para a atividade e encaminhados ao
estabelecimento de saude de referéncia.

REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS

1. Resolucao da Diretoria Colegiada — RDC n° 306, de 07 de dezembro de
2004.

2. ANVISA, Agéncia de Vigilancia Sanitaria. Manual de Gerenciamento de
Residuos de Saude. Editora ANVISA, 2006.
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‘ PROCEDIMENTO Pop N°: 021
OPERACIONAL PADRAO -  Pag. 1-2
POP
Data de
Orientagdes Gerais da sala de Revisio
imunizacao
2022

Objetivo: Manter o fluxo de trabalho organizado, promovendo eficiéncia e

eficacia
Responsavel: Auxiliar de | Quando: Diariamente
enfermagem, Técnico de

enfermagem, Enfermeiro;

ETAPAS DO PROCEDIMENTO

Procedimento:

[
[

Manter a ordem e a limpeza da sala;

Prover, periodicamente, as necessidades de material e de
imunobiolégicos

Manter as condi¢c@es ideais de conservacado dos imunobiologicos
Realizar a leitura da temperatura diaria e anotar no mapa de controle
do refrigerador, duas vezes ao dia, no inicio das atividades de
vacinacao e no término do expediente.

Manter os equipamentos ligados , em tomadas individuais e em boas
condi¢cBes de funcionamento.

Verificar o estoque sempre no inicio e no final do dia. Observando as
datas de validades;

Encaminhar e dar destino adequado aos imunobiolégicos inutilizados e
o lixo da sala de vacinagao

Orientar e prestar assisténcia aos usuarios, com seguranca,

responsabilidade e respeito. Obter informacfes sobre o estado de
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saude do usuario, possiveis precaucdes e contraindicacbes a
adminsitragao do imunobiologico.

1 Orientar o usuario sobre a importancia da vacinagéo e da conclusao do
esquema basico do programa naciional de imunizagao;

1 Preencher e encaminhar as notificacbes de efeitos adversos dos

imunobiolégicos, em impresso proprio.

REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS

1. Manual de Rede de frio. Secretaria de Vigilancia em Saude, 2007.
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‘ PROCEDIMENTO Pop N°: 022
OPERACIONAL PADRAO - Pag. 1-2
POP
Data de
Rotinas Diarias Da Sala De Revisio
Imunizacao
2022

Objetivo: Manter a organizagao do sistema de trabalho, afim de evitar erros e

falhas, tanto administrativa quanto operacional

Responsavel: Auxiliar de | Quando:Diariamente

enfermagem, Técnico de

enfermagem, Enfermeiro;

ETAPAS DO PROCEDIMENTO

Procedimento:

Verificar se a sala esta devidamente limpa e em ordem

Verificar e anotar a temperatura da camara e/ou geladeira, no mapa de
controle diario de temperatura, e verificar se ndo houve queda de
energia no setor durante auséncia de trabalho

Realizar a ambientalizac&o do gelo reciclavel

Certificar estoque de impresso e de materiais de consumo

Realizar limpeza com élcool (70%) ou detergente (mesa, armarios, pia,
balcdo da pia e torneira), antes de iniciar a manipulacdo de
imunobiolégicos

Verificar o prazo de validade dos imunobiolégicos, usando com
prioridade aquele que estiver com o prazo mais proximo do vencimento
Certificar antes da aplicagcdo do imunobiolégico, 0 nome do cliente, o
agendamento,o nome da vacina, a via de aplicacao,dose correta e data
de validade

Retirar da camara e/ou geladeira de estoque a quantidade de vacinas
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e diluentes necessério para o consumo na jornada de trabalho diaria

« Acondicionar as vacinas e diluentes na caixa térmica, com bobinas de
gelo reutilizavel ja ambientalizado nas laterais e inferior da
caixa(formato de ilha); deixar o sensor de termdmetro dentro do
copinho de pléstico;

+ Verificar a temperatura da caixa termica e anotar no mapa de controle
de caixa termicano meio do turno.

+ Atentar para o prazo de utilizacdo apds abertura do frasco para
apresentacdo em multidoses, conforme recomendacfes do programa
nacional de imunizagao.

* Acolher a pessoa usuaria,

» Verificar a situacdo vacinal, identificando quais vacinas devem ser
administradas;

* Anotar da caderneta de vacina data da aplicacdo, a dose, o lote, a
unidade de saude e o nome legivel do vacinador;

* Registar no sistema de informacdo do municipio e preenchimento
manual para boletim semanal de produgéo;

Observacao: Antes da aplicacdo de qualquer imunobiol6gico deve-se verificar
o estado vacinal do cliente, situacdes que possam indicar adiamento da
vacinacdo como uso de medicamentos, uso de sangue e hemoderivados,

suspeita de gestacao, transplantes, etc.

REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS

1.Manual de Rede de frio. Secretaria de Vigilancia em Saude, 2007.
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PROCEDIMENTO Pop N°: 023
OPERACIONAL PADRAO -  Pag. 1-2
POP
Data de
Suspenséo de energia elétrica ou Revisio

defeito nos equipamentos
2022

Objetivo: Observar durante a rotina de trabalho queda de energia elétrica ou

falha no funcionamento do equipamento, afim de evitar perdas de

imunobioldgicos ou alteracdes dos mesmos.

Responsavel: Auxiliar de Quando:Sempre que ocorrer 0

enfermagem, Técnico de enfermagem, | evento

Enfermeiro;

ETAPAS DO PROCEDIMENTO

Procedimento:

Manter o equipamento fechado. A temperatura deve ser rigorosamente
minitorada a cada 10 minutos;

Observado o evento anotar a temperatura da camara e/ou geladeira ,
comunicar o enfermeiro responsavel;

Se a temperatura estiver fora dos limites recomendado, fazer a
transferéncia dos imunobiolégicos para a caixa térmica

Certificar se foi queda de energia elétrica ou problema no
equipamento, se for energia elétrica entrar em contato com a COPEL
para certificar o problema e o tempo para restabelecer o fornecimento
Realizar notificacdo por escrito e comunicar ao setor central (Vigilancia
Epidemioldgica) o problema, deixando-o0 em sobre aviso;

Se néo houver previsdo de restabelecimento da energia, solugéo para o
problema técnico ou a temperatura estiver proximaa +7°, realizar a
transferencia dos imunobiologicos para a Vigilancia epidemiologica com

relacdo de frascos e numero de lotes;
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REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS

1.Manual de Rede de frio. Secretaria de Vigilancia em Saude, 2007.
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‘ PROCEDIMENTO Pop N°: 024
OPERACIONAL PADRAO - | Pag. 1-2
POP
Data de
Cuidados Gerais com a Camara e/ou | Revisio
geladeira
2022

Objetivo: Os cuidados sdo necessérios para manter o bom funcionamento do

equipamento a fim de evitar problemas elétricos e conservacdo dos

imunobiolégicos

Responsavel: Auxiliar de | Quando:diariamente

enfermagem, Técnico de

enfermagem, Enfermeiro;

ETAPAS DO PROCEDIMENTO

Procedimento:

Manter afixado em cada porta do equipamento, aviso para que a
geladeira ndo seja aberta fora do horéario de retirada e/ou guarda dos
imunobiolégicos ou mensuracdo de temperatura

Usar tomada exclusiva para cada equipamento

Fazer degelo e limpeza a cada 15 ou 30 dias ou quando a camada de
gelo for superior a 0,5 cm

Instalar distante de fonte de calor, de incidéncia de luz solar direta, a
20cm da parede e a 40cm de outro equipamento

Instalar bem nivelada, em ambiente climatizado a temperatura de até
+18°C - Colocar na base da geladeira suporte com rodas

N&o permitir armazenar outros materiais e nem alimentos

Certificar-se de que a porta esta vedando adequadamente

Distribuir na camara e/ou geladeira os imunobiolégicos de forma que
permita a circulagéo de ar

Certificar-se de que a porta esta vedando usando-se uma tira de papel
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com 3 cm de largura, colocando-a entre a borracha da porta e o
freezer. Se ao puxar o papel a borracha apresentar resisténcia, a
vedacdo estd adequada, porém, se o papel sair com facilidade, é um
indicativo que a borracha precisa ser trocada. Este teste devera ser

feito em vérios pontos da porta, especialmente nos quatro angulos

REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS

1.Manual de Rede de frio. Secretaria de Vigilancia em Saude, 2007.
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‘ PROCEDIMENTO Pop N°: 025
OPERACIONAL PADRAO - | Pag. 1-2
POP
Data de

Limpeza de equipamentos (freezer, | Revisdo

camara e/ou geladeira)
2022

Objetivo: A limpeza é necessaria para evitar contaminagdo do ambiente de

conservacao dos imunobiolégicos e consequentemente perdas ou alteracbes

dos produtos

Responsavel: Auxiliar de | Quando:A cada 15 ou 30 dias ou

enfermagem ou Técnico de quando a camada de gelo atingir 0,5

enfermagem; centimetro

ETAPAS DO PROCEDIMENTO

Procedimento:

Transferir os imunobioldgicos para outra camara e/ou geladeira, se
houver, ou para uma caixa térmica previamente organizada com as
bobinas de gelo e vedar as caixas com fita adesiva larga

NAO mexer no termostato

Desconectar da tomada e abrir a porta ou tampa, inclusive do
congelador, até que todo o gelo aderido se desprenda; ndo usar faca
ou outro objeto pontiagudo para a remocdo mais rapida do gelo, pois
esse procedimento pode danificar os tubos de refrigeracao

Limpar, interna e externamente, com um pano umedecido em solucao
de 4gua com sab&o neutro, ou sabdo de coco, por exemplo. Nao jogar
agua no interior do equipamento

Apos a limpeza

Ligar o refrigerador;

Recolocar o termdmetro de cabo extensor (ndo esquecer de anular a

marcacgao anterior), as bobinas de gelo reutilizavel e fechar a porta;
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« Manter a porta fechada pelo tempo necessario até estabilizacdo da
temperatura entre 2° e 8° apds a estabilizacdo da temperatura,
reorganizar os imunobioldgicos

Observacao: Nao realizar limpeza do equipamento na vespera de feriado, fim
de semana ou ao final da jornada de trabalho, pois apds religar é preciso
monitorar a temperatura;

REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS

1.Manual de Rede de frio. Secretaria de Vigilancia em Saude, 2007.
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PROCEDIMENTO Pop N°: 026
OPERACIONAL PADRAO - | Pag. 1-1
POP
Data de
Limpeza e conservacédo da caixa Revisio
térmica
2022

Objetivo: A limpeza permite a conservagédo do material e permite a eliminacéo

de residuos que podem influenciar na conservacao dos imunobiolégicos

Responsavel:Auxiliar, Técnico de | Quando:Sempre que utiliza-la

enfermagem

ETAPAS DO PROCEDIMENTO

Procedimento:
« Lavar com agua, sabdo neutro 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 ventilado;

« 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 termoémetro 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;

 Arrumar 0s imunobiolégicos no centro da caixa, deixando-o0s
circundados pelas bobinas (formato de ilha) ;

« Manter a caixa térmica fora do alcance da luz solar direta e distante de
fontes de calor;

Observacdo: Recomenda-se que sejam utilizadas caixas separadas para o

estoque de imunobiologicos, bobinas e outra para acondicionamento das
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REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS

1.Manual de Rede de frio. Secretaria de Vigilancia em Saude, 2007.

65




Prefeitura de

MANDIRITUBA

PROCEDIMENTO Pop N°: 027
OPERACIONAL PADRAO - Pag. 1-2
POP
Data de

Cuidados Gerais com as Bobinas de | Revisio

Gelo Reutilizavel
2022

Objetivo: As bobinas de gelo reutilizavel sdo necessarias para manutengao

da temperatura dos imunobiolégicos, garantindo ambiente refrigerado quando

0S mesmos nao estdo nas camaras e/ou geladeiras

Responsavel:Auxiliar, Técnico de | Quando:Sempre que utiliza-la

enfermagem

ETAPAS DO PROCEDIMENTO

Procedimento:

Estocadas em freezer, ou seja, préximo de -20°C, ou em congelador de
geladeira, préximo de -7°C

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.

Ao mesmo tempo, colocar uma das bobinas sobre um material isolante
(tampa da caixa de isopor) e colocar sob a bobina o bulbo de um
termbmetro de cabo extensor, para indicacdo de quando as bobinas
terdo alcancado a temperatura minima de 0°C.

Apo6s 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

Concomitantemente recomenda-se mensurar a temperatura interna da
caixa atraveés do termO6metro de cabo extensor, antes de colocar as

vacinas em seu interior.

Observacao: Observar o prazo de validade das bobinas, como tambéem

66




Prefeitura de

MANDIRITUBA

periodicamente observar se contém rachaduras e/ou vazamento.

REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS

1.Manual de Rede de frio. Secretaria de Vigilancia em Saude, 2007.
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PROCEDIMENTO Pop N°: 028
OPERACIONAL PADRAO —
POP Pag. 1-2
TECNICA DE LIMPEZA MANUAL DE Data de
INSTRUMENTAL Revisio 2022

Objetivo: Realizar a limpeza do instrumental apés a sua utilizacao;

Remover a sujidade dos artigos;

Reduzir, destruir ou remover a carga microbiana dos artigos;

Remover contaminantes organicos e inorganicos.

Responsavel:Equipe de enfermagem. | Quando:A cada utilizagao

ETAPAS DO PROCEDIMENTO

Material:

EPI (gorro, 6culos, mascara, avental impermeavel, luva deprocedimento);

Agua;

Detergente neutro e Detergente enzimatico;

Bacia, balde ou cuba de plastico de tamanho compativel com a quantidade de
material;

Escova de cerdas duras e finas;

Compressas ou panos limpos e macios.

Procedimento:

1. Lavar as maos;

2.Paramentar-se devidamente utilizando os EPIs necessario para o
desenvolvimento segurodesta atividade;

3. Diluir o detergente enzimatico nabacia, balde ou cuba, observando
asorientacdes do fabricante;

4.Realizar inspecdo superficial dos instrumentais recebidos a procura de
agulhas ou fios desutura,

5. Em caso de material danificado, retird-lo da composi¢cdo ao qual pertence,
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entregando ecomunicando ao responséavel técnico presente o ocorrido;
6.Separar as pincas de pontas traumaticas (Pozzi, Backhaus) e lavar
separadamente evitando acidentes;

7. Imergir o instrumento aberto na solugcdo de agua e detergente (conforme
orientacdo do fabricante), para remocao dos residuos de matéria organica,
8.0Observar para que o instrumental mais pesada e maior fique sob os pequenos
e leves;

9. Esperar o tempo minimo para a acdo do enzimatico (ler orientacbes do
fabricante);

10. Lavar a instrumental peca por peca, cuidadosamente com escova,
realizando movimentos no sentido das serrilhas. Dar atencdo especial para as
articulac@es, serrilhas e cremalheiras;

11. Enxaguar rigorosamente o instrumental em &agua corrente, abrindo e
fechando as articulacoes;

12. Enxugaras pecas com compressa ou pano macio e limpo, em toda a sua

extensdo, dando especial atencéo para as articulagdes, serrilhas e cremalheiras.

REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS

1.

3.

4.

POTTER, P. A.; PERRY, A. G. Fundamentos de enfermagem. Rio de Janeiro.
Elsevier, 2009.

GRAZIANO, K. U.; SILVA, A.; PSALTIKIDIS, E. M. Enfermagem em Centro de
Material eEsterilizacao. Barueri: Manole, 2011.

APECIH — Associacdo Paulista de Estudos e Controle de Infeccdo Hospitalar.
Limpeza,desinfeccdo e esterilizagcdo de artigos em servicos de saude. Coord
Maria Clara Padoveze, KazucoUchikawa Graziano. Revisdo técnica Vera Lucia
Borrasca, Silvia Alice Ferreira. S&o Paulo, 2010.

Associacdo Brasileira de Enfermeiros de Centro Cirtrgico, Recuperacdo Poés-
anestésica e Centro de Material e Esterilizacdo (SOBECC). Diretrizes de Praticas
em Enfermagem Cirlrgica e Processamento de Produtos para Saude. 7 ed. Séao
Paulo: SOBECC; 2017.
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PROCEDIMENTO Pop N°: 029
OPERACIONAL PADRAO -

POP Pag. 1-3

Técnica de limpeza e desinfeccéo de Data de
nebullza}dores, (mascaras, COE)InhO, Revisio 2022
cachimbo e tubo de conexao)

Objetivo: Realizar a limpeza do material de inalagdo apés a sua utilizacdo; reduzir a

carga microbiana, remover sujidades, remover contaminantes de naturezaorgéanica e

inorganica e manter a vida util do artigo.

Responsavel: Equipe de | Quando: Quando necessario

Enfermagem.

ETAPAS DO PROCEDIMENTO

Material:

EPI (avental impermeéavel, mascara, touca, oculos e luvas de autoprotecdo), solucdo de

agua e detergente, hipoclorito de sédio a 1%; recipiente com tampa, balde ou bacia

plastica com tampa, compressas ou panos limpos e secos, seringa de 20ml.

Procedimento:

Lavar as maos;

Colocar EPI,

Desconectar as pecas, lavando cada uma cuidadosamente com &gua e
detergente;

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

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

Colocar para escorrer ou secar com ar comprimido;

Enxaguar as demais pecas rigorosamente interna e externamente;

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

Imergir todas as pecas em solucado de hipoclorito a 1%, por 30 minutos, no
recipiente opaco e com tampa,

Retirar as pecas da solu¢do com luvas de procedimento e/ou pinc¢as longa;
Enxaguar as pegas rigorosamente em agua corrente;

Secar com pano limpo e seco;

Realizar a inspecdo visual detalhada para observar a existéncia de residuos de
sujidade bem como a presenca de danos nos artigos. Caso apresente sujidade
estes deverdao retornar aoprocesso de limpeza inicial;

Guardar as pecas montadas em recipientes tampado;

Desprezar solugdo de hipoclorito apés o vencimento. Lavar e secar recipiente e
tampa paraevitar a criacdo de biofilme. A solucao de hipoclorito de sodio 1% tem
validade de 24 horas, porémrecomenda-se despreza-la a cada 12 horas, ou
conforme necessidade;

Manter area limpa e organizada.

Observagdes:

1- A solucdo de Hipoclorito devera ser identificada com o horario que foi
diluido,data e assinatura legivel do profissional de Enfermagem responsavel por
esta edesprezado (trocado) apés 12 horas de diluicéo.

2- Para o preparo da solucdo deverd ser observada a concentracdo do
produtoinicial, no caso de solugcbes a 2% diluir uma parte de produto para 3
partes agua,no caso de produtos com concentracao a 2,5 % diluir uma parte de

produto para 4partes de agua.

REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS

1. Saude, Ministério. Politica Nacional de Atencédo Béasica. Série Pactos pela Saude,

volume 4.

2. Prefeitura Municipal de Campinas, SP.Manual de normas e rotinas para o

processamento de produtos para a saude, 2021.

3. Prefeitura Municipal de Dourados, MS. | Manual de procedimento operacional padréao

(pop) para as unidades basicas e equipes de estratégia de saude e saudeda familia —
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volume | — controle higiénico e sanitério. Nucleo de A¢bes Programéticas/SeMS — 2017
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PROCEDIMENTO Pop N°: 030
OPERACIONAL PADRAO -
POP Pag. 1-2
Técnica de limpeza e desinfeccdo dos Data de
umidificadores de oxigénio Reviséo 2022

Objetivo: Manter limpeza e desinfeccdo dos umidificadores utilizados na unidade.
Reduzir a carga microbiana, remover sujidades, remover contaminantes de

naturezaorganica e inorganica e manter a vida util do artigo.

Responsavel:Equipe de | Quando:Quando necessario

Enfermagem.

ETAPAS DO PROCEDIMENTO

Material:
e EPI
e 01 esponja macia de limpeza;
e 01 escova de mamadeira;
e Solucao de 4gua e detergente;
e Panos limpos e secos;
e Balde ou bacia;
e Hipoclorito de sédio a 1%;
e Alcool a 70%.

Procedimento:
e 1- Separar o material a ser limpo;
e 2- Higienizar as maos e paramentar-se com EPI para iniciar a limpeza (avental
impermeavel,luvas de borracha, 6culos de protecdo, mascara e sapato fechado)
e 3- Esvaziar os umidificadores, desprezando a solucéo na pia;
e 4- Lavar externamente, incluindo a tampa e tubo metélico, com solucdo de 4gua

edetergente usando a esponja de limpeza,;
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e 5- Usar o mesmo processo internamente utilizando a escova de mamadeira;

e 6-Enxaguar abundantemente por dentro e por fora em agua corrente;

e 7- Colocar para escorrer sobre o pano limpo e seco, até secarem
completamente;

e 8- Imergir em solucdo de hipoclorito de sodio a 1% por 30 minutos (somente o
recipienteplastico);

e 9- Retirar o material da solucao de hipoclorito, enxaguar rigorosamente em agua
corrente edeixar escorrer sobre pano limpo e seco;

e 10- Friccionar &lcool a 70% por 3 vezes na parte metalica que acompanha
oumidificador;

e 11- Guardar em recipiente limpo e com tampa, identificando data, horario e
responsavel;

e 12-Retirar e organizar os EPI's utilizados;

e 13- Manter o ambiente limpo e organizado.

REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS

1. Saude, Ministério. Politica Nacional de Atencédo Béasica. Série Pactos pela Saude,
volume 4.

2. Prefeitura Municipal de Campinas, SP.Manual de normas e rotinas para o
processamento de produtos para a saude, 2021.

3. Prefeitura Municipal de Dourados, MS. | Manual de procedimento operacional padrao
(pop) para as unidades basicas e equipes de estratégia de saude e saudeda familia —

volume | — controle higiénico e sanitario. Nucleo de Acbes Programéticas/SeMS — 2017
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PROCEDIMENTO Pop N°: 031
OPERACIONAL PADRAO -
POP Pag. 1-1

Data de

Técnica de limpeza e desinfeccdo de Ambu Revisio 2022

Objetivo: Realizar a limpeza de Ambu e acessério ap0s a sua utilizagdo. Reduzir a
carga microbiana, remover sujidades, remover contaminantes de naturezaorganica e

inorganica e manter a vida util do artigo.

Responsavel:Equipe de | Quando:quando necessario

Enfermagem.

ETAPAS DO PROCEDIMENTO

Material:
e EPI
e 01 esponja macia de limpeza;
e Solucéo de agua e detergente neutro enziméatico;

e Panos limpos e secos.

Procedimento:

e 1- Separar o material,

e 2- Higienizar as maos e paramentar-se com EPI para iniciar a limpeza (avental
impermeavel,luvas de borracha, o6culos de protecdo, méascara e sapato
fechado);

e 3- Desmontar o Ambu (retirar a mascara e conexdes);

e 4- Limpar a bolsa ventilatéria externamente com pano Umido e sabé&o.
Evitarpenetracdo de agua no interior da bolsa;

e 5- Lavar a mascara e conexfes com agua e sabao;

e 6- Enxaguar em agua corrente e secatr;

e 7- Imergir a mascara e conexfes em solucdo de hipoclorito a 1% por 30
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minutos;
e 8- Retirar da solucéo de hipoclorito e enxaguar em agua corrente;
e 9-Secar e guardar em recipiente tampado;
e 10-Retirar e organizar os EPI's utilizados;

e 11- Manter local limpo e organizado.

REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS

1. Saude, Ministério. Politica Nacional de Atencédo Basica. Série Pactos pela Saude,
volume 4.

2. Prefeitura Municipal de Campinas, SP.Manual de normas e rotinas para o
processamento de produtos para a saude, 2021.

3. Prefeitura Municipal de Dourados, MS. | Manual de procedimento operacional padrao
(pop) para as unidades basicas e equipes de estratégia de saude e saudeda familia —

volume | — controle higiénico e sanitério. Nucleo de A¢bes Programéticas/SeMS — 2017
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PROCEDIMENTO Pop N°: 032
OPERACIONAL PADRAO -
POP Pag. 1-1
Trabalho para o funcionério da area de Data de
expurgo Revisao 2022

Objetivo:Destruir todas as formas de vida microbiana. E organizar a area de trabalho

(expurgo) para execucao de procedimentos de desinfec¢do de materiais contaminados.

Responséavel:Equipe de | Quando:Diariamente

Enfermagem, Auxiliares de
Salde Bucal, Técnicos de Saude
Bucal, Dentista e Médico.

ETAPAS DO PROCEDIMENTO

Procedimento:

1- Lavar as maos e friccionar alcool glicerinado a 70% antes e apo0s as
atividades;

2- Usar EPI durante o contato com materiais (avental, luvas de
procedimento,touca);

3- Fazer desinfeccdo das bancadas com alcool a 70%;

4- Efetuar a limpeza e / ou desinfeccéo do material;

5- Encaminhar o material para a area de Preparo;

6- Preparar solucbes e recipientes que serdo usados para desinfeccdo de
material;

7- Manter os armarios em ordem);

8- Manter a area limpa e organizada;

9- Confeccionar os pacotes conforme a técnica fechando com a seladora;

10- Identificar os pacotes com:

Sigla da Unidade;
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Data da esterilizacdo (sera preenchido quando for esterilizado);

Validade (sera preenchido quando for esterilizado);

Assinatura legivel do funcionario que preparou o pacote;

11- Controlar o funcionamento das autoclaves, realizando os devidos testes;
12- Montar a carga de acordo com as orientagdes basicas:

Utilizar cestos de aco para acondicionar 0os pacotes;

Observar o tamanho do pacote e adequéa-lo ao tamanho do cesto;

Colocar os pacotes na posicao vertical, dentro dos cestos ou na rack;

Evitar que o material encoste nas paredes da camara;

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

Colocar os materiais: bacias, vidros e cubas com a abertura voltada para baixo;
Utilizar no maximo 85% da capacidade da autoclave.

13- Apos o esfriamento dos pacotes, encaminha-los ao local de guarda;

14- Solicitar orientacdo do enfermeiro sempre que houver didvidas na execucao
dasatividades.

REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS

1. Saude, Ministério. Politica Nacional de Atencédo Béasica. Série Pactos pela Saude,

volume 4.

2. Prefeitura Municipal de Campinas, SP.Manual de normas e rotinas para o

processamento de produtos para a saude, 2021.

3. Prefeitura Municipal de Dourados, MS. | Manual de procedimento operacional padrao

(pop) para as unidades basicas e equipes de estratégia de saude e saudeda familia —

volume | — controle higiénico e sanitario. Nucleo de Acbes Programéticas/SeMS — 2017
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PROCEDIMENTO Pop N°: 033
OPERACIONAL PADRAO -
POP Pag. 1-2

Data de

Acolhimento Revisdo 2022

Objetivo: A pratica do acolhimento fundamenta-se no trabalho integrado, no
comprometimento de toda a equipe de salde, ndo apenas de um grupo de
profissionais, inserindo-se no processo de trabalho. Humanizar o atendimento e
classificar, mediante as queixas dos usuariosque demandam as Unidades Basicas de

Saude, visando identificar suas necessidadesde atendimento mediato ou imediato.

da equipe de saude

Responséavel:Todos os profissionais | Quando:Sempre que utiliza-la

ETAPAS DO PROCEDIMENTO

Procedimento:

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

2. Durante a escuta quanto ao motivo da procura ao servico deve-se levar em
consideracao o contexto em que 0 usuario esta inserido;

3. Observar, reconhecer e descrever sinais e sintomas ao nivel de sua
qualificagéo;

4. 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;

5. Referenciar o paciente a equipe responsavel por ele (quando em UBS com
ESF);
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6. Agendar retornos a partir de solicitacdo da equipe de saude e/ou de acordo

com o atendimento programatico (programas de saude);

e 7. Se o0 acolhido apresentar queixas clinicas deve ser avaliado pela equipe
deenfermagem, enfermeiro e/ou médico;

e 8. O responsavel pela avaliagdo clinica deve atender com resolutividade,

sejaresolvendo o problema de maneira imediata ou agendando consultas e/ou

retornos necessarios, com as devidas orientagoes;

9. Lavar as maos antes e apos o atendimento e/ou higienizar comalcool 70%;

Cabe ao enfermeiro:
e 1. Supervisionar o acolhimento realizado pelo auxiliar e/ou técnico de
enfermagem;
e 2. Receber 0s pacientes que procuram 0 servico com queixa, sinal ou sintoma,
realizar Acolhimento e, quando necessario, consulta de enfermagem, assim

como proceder os Encaminhamentos necessarios.

REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS

1. Trindade, Cristiano S. A Importancia do Acolhimento no processo de trabalho das
equipes saude da familia, Nescon 2010.

2. SAUDE, Ministério. Acolhimento nas praticas de producdo de saude. Edigdo 22.
Brasilia, 2010.

3. SAUDE, Ministério. Humaniza SUS: Politica Nacional de Humaniza¢éo. Brasilia,
2004.

4. Publica, Escola de Saude de Minas Gerais. Plano Diretor da Atencao Primaria em
saude: Oficina 5.

5. Prefeitura de Suzano, SP. Procedimentos Operacionais Padrdo Unidades Basicas de
Saude. 2021.
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PROCEDIMENTO Pop N°: 034
OPERACIONAL PADRAO -
POP Pag. 1-2
Agendamento de consultas médicas de Data de
demanda espontanea Revisao 2022

Objetivo: Atender a populacao que procura o servigo por demanda espontanea.

Responsavel:Recepcionista, equipe | Quando:Diariamente

de enfermagem e de odontologia.

ETAPAS DO PROCEDIMENTO

Procedimento:

1. Abrir a unidade no horério determinado;

2. A primeira abordagem ocorre na recepc¢édo, onde se acolhe o cliente que
aguarda na fila, de forma humanizada; fazer a primeira escuta, esclarecer
duvidas, fornecer orientacdes e agendamentos;

3. Caso o paciente precise de algum atendimento especifico da rotina da UBS, é
encaminhado para os devidos setores, como farmécia, sala de vacina, sala de
procedimentos etc;

4. Encaminhar ao acolhimento os usuarios que relatam sinais e sintomas para
avaliacao;

5. Escuta da demanda do usuéario no acolhimento com a equipe de enfermagem,
avaliacao do risco biologico e da vulnerabilidade subjetivo-social, discussdo com
a equipe se necessario, definicdo da(s) oferta(s) de cuidado com base nas
necessidades do usuario e no tempo adequado;

6. Se o problema ndo é agudo e o paciente ndo é da area de abrangéncia da
UBS, recebe orientacéo, e encaminhamento seguro com responsabilidade;

7. Se o problema é agudo, é ofertado:

- Atendimento (médico, enfermagem, odontoldgico, outro) num tempo que se

considere riscos, desconforto, vulnerabilidades, e oportunidade de cuidado;
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- Permanéncia em observacao se necessario;

- Remocdo ou encaminhamento para outro servico, atentando para a
necessidade de coordenacéo do cuidado;

- Avaliacdo da necessidade de continuidade do cuidado, com programacéo
oportuna de agoes;

- Discussao do caso com a equipe de referéncia do usuério, se pertinente.

e 8. Cabe ao enfermeiro(a), organizar o atendimento a demanda nao programada
(demanda espontanea), classificando prioridades através de critérios clinicos e
nao somente por ordem de chegada ou disponibilidade na agenda. Adaptar
agenda de modo que possa garantir o acesso qualificado e equanime paratodas
as demandas.

Observacgao:

As consultas de demanda programada referem-se aos procedimentos programéaticos da
saude coletiva relativos a Saude do Homem, Saude da Mulher, Pré Natal, PGs Parto,
Puericultura, Planejamento Familiar, ldoso, Saude Mental, Diabéticos e Hipertensos.
Estas deverédo ser agendadas de acordo com o0s respectivos protocolos estabelecidos
pela SMS.

REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS

1. Trindade, Cristiano S. A Importancia do Acolhimento no processo de trabalho das
equipes saude da familia, Nescon 2010.

2. SAUDE, Ministério. Acolhimento nas praticas de producdo de saude. Edicdo 22
Brasilia, 2010.

3. SAUDE, Ministério. Humaniza SUS: Politica Nacional de Humanizacdo. Brasilia,
2004. 4. Publica, Escola de Saude de Minas Gerais. Plano Diretor da Atencdo Primaria
em saude: Oficina 5. 4. Publica, Escola de Saude de Minas Gerais. Plano Diretor da
Atencao Priméria em saude: Oficina 5.

4. SAUDE, Ministério. Cadernos de Atencdo Basica, n. 28, Volume | ACOLHIMENTO A
DEMANDA ESPONTANEA Série A. Normas e Manuais Técnicos Brasilia -DF 2013.

5. SAUDE, Ministério. PNAB: Politica Nacional de Atencdo Béasica, PORTARIA N°
2.436, DE 21DE SETEMBRO DE 2017.
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PROCEDIMENTO Pop N°: 035
OPERACIONAL PADRAO -
POP Pag. 1-1

Data de

Pré- Consulta Revisdo 2022

Objetivo: Operacionalizar o atendimento ao paciente antes do acolhimento
peloenfermeiro e/ou consulta médica; observar as caracteristicas gerais do paciente;
conhecer oseu perfil, levantar o histérico do paciente e possivel motivo de procurar o
servico de saude, realizar orientacdes e criar vinculo cliente/profissional. Favorecendo a
deteccdode casos suspeitos que devem ser encaminhados para a confirmacdo e
posterior inscricdonos Programas, além de servir como foco de divulgacdo das

atividades da Unidade.

Responséavel: Equipe de | Quando: A cada periodo de consulta

Enfermagem. programada

ETAPAS DO PROCEDIMENTO

Material:
e EPI (jaleco/avental, mascara cirdrgica, touca, Oculos de protecdo, luvas de
procedimento, sapato fechado etc.);
e Alcool a 70%;
e Algodao;
e Esfigmomandmetro e estetoscopio;
e Glicosimetro e fita glicémica,
e Termdometro;
e Balancga antropométrica.
Procedimento:
e 1. Lavar as maos;
e 2. Orientar o usuario quanto ao procedimento;

e 3. Questionar o motivo porque procurou a UBS;
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e 4. Registrar no prontuario os dados de afericdo de: - peso e estatura, - pulso e
respiracdo, - temperatura corporal, - pressao arterial, - além de outros dados
que estejam programados para 0 caso;

e 5. Encaminhar o usuario para aguardar o atendimento;

e 6. Manter a sala em ordem e guardar o material.

REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS

1. Trindade, Cristiano S. A Importancia do Acolhimento no processo de trabalho
das equipes saude da familia, Nescon 2010.

2. Prefeitura municipal de Belém, PA. Procedimento Operacional Padrdo para
Unidades Basicas deSaude de Belém 2022. POP Belém 2022.
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PROCEDIMENTO Pop N°: 036
OPERACIONAL PADRAO -
POP Pag. 1-2
Consultorio de coleta de exames Data de
ginecologicos Revisdo 2022

Objetivo: Estabelecer rotinas de organizagéo e funcionamento dos consultérios

Responsavel:Equipe de enfermagem | Quando:Diariamente

ETAPAS DO PROCEDIMENTO

Procedimento:

1. Organizar a sala;

2. Realizar limpeza concorrente no inicio de cada plantéo;

3. Lavar e organizar as bandejas em uso, diariamente;

4. Repor as roupas no inicio do atendimento e encaminhar as sujas ao expurgo
ao final do atendimento;

5. Trocar as almotolias, previamente limpas identificadas e datadas,
semanalmente colocando novas solucoes;

6. Verificar a data de validade de materiais esterilizados;

7. Checar o funcionamento dos equipamentos da sala: maca e perneiras, foco
de luz e se tiver, verificar o eletrocautério e o colposcopio;

8. Repor materiais (solucdes, instrumentais, etc.) e impressos proprios e
especificos;

9. Registrar em livro préprio os exames coletados, depois anotar também os
resultados;

10. Ao término de todos os procedimentos manter a sala em ordem, retirando o
lixo infectante, encaminhar o material para a Central de Materiais Esterilizados-

CME e solicitar a limpeza concorrente.

Observacao: De acordo com a Politica Nacional de Atencao Basica, série Pactos
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pela Saude, volume 4, pag. 42: é atribuicdo do técnico de enfermagem o

Gerenciamento dos insumos necessarios para o adequado funcionamento da USF.

REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS

1. Saude, Ministério. Politica Nacional de Atencdo Basica. Série Pactos pela
Saude, volume 4. 2. Prefeitura de Colombo. Procedimento Operacional Padrao,
2012.

2. Prefeitura Municipal de Belém, PA. Procedimento Operacional Padrdo para
Unidades Basicas de Saude de Belém 2022. POP Belém 2022.
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PROCEDIMENTO Pop N°: 037
OPERACIONAL PADRAO -
POP Pag. 1-1

Data de

Consultérios gerais Revisio 2022

Objetivo: Estabelecer rotinas de organizacéo e funcionamento dos consultérios gerais

Responsavel:Equipe de | Quando:Diariamente

Enfermagem.

ETAPAS DO PROCEDIMENTO

Procedimento:

Organizar a sala;

Solicitar a limpeza concorrente a cada inicio do plantéo;

Manter a limpeza e a organizagdo do mobiliario do consultério;

Forrar as macas com lencol de tecido e/ou descartavel;

Checar o funcionamento dos equipamentos da sala, caso algum equipamento
nao esteja funcionando, comunicar o enfermeiro(a);

Repor os materiais descartaveis e esterilizados dos consultérios;

Repor e trocar solugoes;

Identificar e datar os frascos de solugdes;

Trocar almotolias semanalmente;

Repor materiais e impressos proprios e especificos, e manté-losorganizados.

REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS

1. Saude, Ministério. Politica Nacional de Atencdo Basica. Série Pactos pela Saude,

volume 4.

2. Prefeitura Municipal de Belém, PA. Procedimento Operacional Padrdo para
Unidades Basicas de Saude de Belém 2022. POP Belém 2022.
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PROCEDIMENTO Pop N°: 038
OPERACIONAL PADRAO -
POP Pag. 1-2

Data de

Sala de curativo Revisdo 2022

Objetivo: Estabelecer rotinas de organizacao e funcionamento das salas de curativo

Responséavel: Equipe de | Quando:Diariamente

Enfermagem.

ETAPAS DO PROCEDIMENTO

Procedimento:

1. Organizar a sala;

2. Solicitar a auxiliar de servicos gerais que realize diariamente limpeza
concorrente e (com agua e sabdo nas superficies e apos realizar desinfeccéo
com alcool a 70%) no inicio de cada plantdo e limpeza terminal a cada semana
3. Trocar as almotolias semanalmente colocando novas solucfes, previamente
limpas, identificadas e datadas;

4. Verificar a data de validade de materiais esterilizados;

5. Repor materiais necessarios, conforme a rotina da unidade;

6. Realizar os curativos conforme prescricdo médica e/ ou do enfermeiro;

7. Executar rotina de troca de curativo (conforme orientacdo do manual de
normas técnicas);

8. Colocar o material utilizado em solu¢cdo com agua e sabao, encaminhando-o
ao expurgo ao término do plantao;

9. Apés a realizacdo de curativos contaminados solicitar a auxiliar de servigcos
gerais a limpeza concorrente e descontaminagéo se necessario;

10. Desprezar o residuo do curativo em lixo infectante;

11. Forrar amaca com lencol de tecido e/ou descartavel.

REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS
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1. Prefeitura de Colombo. Procedimento Operacional Padrao, 2012.
2. Prefeitura Municipal de Belém, PA. Procedimento Operacional Padréo para
Unidades Basicas de Saude de Belém 2022. POP Belém 2022.
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PROCEDIMENTO Pop N°: 039
OPERACIONAL PADRAO -
POP Pag. 1-3

Data de

Remocéao de Sutura Revisio 2022

Objetivo: Estabelecer rotinas de organizacéo e funcionamento das salas de curativo.

Auxiliar o processo de cicatrizagcédo e proteger a ferida contra contaminagdao.Remover

fios cirargicos de uma sutura cicatrizada sem lesionaro tecido recém-formado.

Responsavel: Equipe de | Quando:Sempre que necessario

Enfermagem, Cirurgido-

dentista,Médicos e Dentistas.

ETAPAS DO PROCEDIMENTO

Objetivos:

Remover suturas da pele de uma ferida cicatrizada sem lesionar o tecido
recém-formado. Em geral para uma ferida suficientemente cicatrizada, as

suturas s@o removidas 7 a 10 dias ap0s a sua insercao.

Materiais necessarios:

Equipamento de protecdo individual (gorro, luva de procedimento,mascara
cirdrgica, 6culos de protecao, avental ou capote ndo estéril);

Pinca estéril ou pinca hemostatica estéril;

Gaze estéril;

Soro fisiolégico a 0,9%;

Agulha 40x12;

Alcool a 70%;

Tesoura de sutura de ponta curva estéril ou lamina de bisturi;

Luvas de procedimento;

Descarte de lixo infectante.
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Descricao do procedimento:

Reunir todo o equipamento;

Verificar a prescricdo médica para confirmar detalhes para esse procedimento;
Explicar o procedimento ao cliente;

Oferecer privacidade e posicione o cliente de modo que ele se sinta confortavel,
sem colocar nenhuma linha de tensdo sobre a linha de sutura. Se necessério
ajuste um foco de luz para que fique direcionado diretamente sobre a linha de
sutura;

Higienizar as maos;

Usar luvas de procedimento para retirada de curativo se existir. Descarte o
curativo e as luvas no saco de lixo impermeavel;

Observar a ferida do cliente para identificar a presenca de afastamento,
secrecdo, inflamacéo, sinais de infeccédo e pontos inclusos. Solicitar avaliacdo do
enfermeiro ou médico caso a incisdo apresentesinais de complicacoes;

Calcar luvas de procedimento;

Expor a regido da retirada dos pontos;

Umedecer a gaze com soro fisiolégico 0,9% ou solucdo antissépticadisponivel
promovendo a antissepsia da &rea menos contaminada paraa mais contaminada.
Verificar a cicatrizacao tecidual, presenca de secrecao e deiscéncia;

Tracionar o ponto pelo né e corta-lo, com a tesoura ou lamina de bisturi,em um
dos lados junto ao no;

Realizar retirada dos pontos alternadamente;

Proceder a retirada total no caso de ndo haver alteraces;

Observar se todos os pontos sairam por inteiro;

Colocar os pontos, ja retirados, sobre uma gaze e despreza-los emrecipiente
para descarte;

Fazer leve compressao no local com gaze seca;

Desprezar o material utilizado em local apropriado;

Retirar luvas de procedimento;

Higienizar as méos;
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Checar o procedimento e registrar as anotacdes de enfermagem noprontuéario do

cliente.

PONTOS SIMPLES INTERROMPIDOS Usando pingas estéreis, prenda o n6 da
primeira sutura e levante-o da pele. Isto ird expor uma pequena por¢ao do fio de
sutura que estava abaixo do nivel da pele. Coloque a ponta romba de uma
tesoura de sutura curva contra a pele e corte na altura da porgcéo exposta do fio
de sutura. Em seguida, ainda segurando o né com a pinca, puxe o fio de sutura
cortado para cima e para fora da pele com um movimento suave e continuo para
evitar causar dor ao cliente. Descarte o fio de sutura. Repita 0 processo para
pontos alternados inicialmente; se a ferida ndo apresentar deiscéncia, vocé

pode entdo remover 0s pontos remanescentes da maneira indicada.

PONTOS SIMPLES CONTINUOS Corte o primeiro ponto ao lado oposto do né.
Em seguida, corte o mesmo lado do ponto seguinte. Levante, entdo, a primeira
linha de sutura para fora em direcdo ao né. Proceda da mesma maneira ao
longo da linha de sutura, segurando cada por¢ao do fio de sutura tal como vocé

segurou a primeira.

PONTOS SEPARADOS DO TIPO COLCHOEIRO Se possivel, remova a
pequena porc¢ao visivel do fio de sutura oposto ao nd, cortando cada uma das
extremidades visiveis e retirando a pequena por¢do para longe da pele para
evitar puxa-la através da pele, e com isso, contaminar o tecido subcutaneo.
Remova entdo o restante do fio de sutura puxando-o na direcdo do no. Se a
porcao visivel for muito pequena para ser cortada duas vezes, corte-a apenas
uma vez e puxe o fio de sutura inteiro na direcdo oposta. Repita estes passos
para cada um dos fios de sutura remanescentes e monitore a incisdo

cuidadosamente.

PONTOS CONTINUOS DO TIPO COLCHOEIRO Siga o procedimento para a

remogdo dos pontos de colchoeiro interrompidos, removendo primeiro a
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pequena porc¢ao visivel do fio de sutura, se possivel, para evitar puxa-lo através
da pele e, assim, contaminar o tecido subcutaneo. Extraia entdo o resto do fio

de sutura na direcéo do né.

REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS

1- ARCHER, E. Procedimentos e Protocolos; revisdo técnica Marléa Chagas
Moreira e SOnia Regina e Souza. Guanabara Koogan. Rio de Janeiro, 2005.

2- CONSELHO REGIONAL DE ENFERMAGEM DE ALAGOAS. Parecer técnicon®
009/2019 COREN-AL. Alagoas, 2019.

3- Instituto Federal de Educacédo, Ciéncia e Tecnologia do Piaui. Manual de
Procedimentos Operacionais Padrao (POP’s): servigode enfermagem / Instituto

Federal de Educacéo, Ciéncia eTecnologia do Piaui — Teresina: IFPI, 2020.
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PROCEDIMENTO Pop N°: 040
OPERACIONAL PADRAO -
POP Pag. 1-2

Glicemia Capilar Periférica

Data
Revisdo 2022

de

Objetivo: Obter de maneira rapida o nivel de glicose sanguinea, por meio depuncao

digital para fornecer parametros para devidas condutas.Realizar o controle glicémico do

cliente de acordo com prescricdo médica ou conforme avaliagdo da necessidade.

Responsavel: Equipe de | Quando:Sempre que necessario

Enfermagem

ETAPAS DO PROCEDIMENTO

Condicdes necessarias:

01 bandeja;

01 Par de Luvas de Procedimento;

02 bolas de algoddo embebidas em alcool 70%;
01 aparelho dosador de glicemia (glicosimetro);
01 fita reagente para aparelho de glicemia;

01 lanceta.

Descricao do procedimento:

1. Higienizar as maos;

2. Explicar o procedimento ao cliente;

3. Reunir o material dentro da bandeja;

4. Conferir o cédigo da fita com o aparelho;

5. Colocar luvas de procedimento;

6. Limpar a polpa digital escolhida com algoddo embebido no
70%aguardar secar;

7. Ligar o glicosimetro seguindo as recomendacdes do fabricante;

alcool a
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8. Introduzir a tira teste no aparelho, evitando tocar na parte reagente;

9. Lancetar a polpa digital e coletar material na fita reagente, para a
leituraglicémica,;

10. Aguardar o tempo necessario para que o aparelho realize a leitura;

11. Pressionar o local da puncé&o o suficiente para suspender o sangramento;

12. Descartar imediatamente a lanceta em local préprio para o descarte
deperfuro cortantes;

13. Realizar a leitura do indice glicémico e limpar o dedo do cliente com
algodaoembebido em alcool a 70% e depois com algodao seco;

14. Certificar-se de que nao ha prolongamento do periodo de sangramento;

15. Desprezar o material utilizado no lixo;

16. Retirar luva de procedimentos e despreza-la no lixo;

17. Higienizar as maos;

18. Registrar a taxa de glicemia capilar do cliente;

19. Adotar condutas necessarias, conforme o valor obtido.

OBSERVACAO:
e SO coletar se o local da puncéo estiver totalmente seco, certificar-se se
oalcool secou totalmente.
e Erro na leitura do exame: verificar codigo de erro e seguir as

orientacdesdo fabricante do aparelho.

REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS

1. POTTER, P. A.; PERRY, A. G. Fundamentos de Enfermagem: conceitos, processo e
pratica. 6ed. Rio de Janeiro. Guanabara Koogan, 2006.

2. SMELTZER, S. C.; BARE, B. G. Brunner&Suddarth: Tratado de enfermagem
medicocirdrgica. 10 ed. Rio de Janeiro. Guanabara Koogan, 2010.

3. HOSPITAL UNIVERSITARIO MARIA APARECIDA PEDROSSIAN. Manual de
procedimento operacional padrdo: POP/DIEN/001/2016: servi¢o de

enfermagem HUMAP. Campo Grande, MS: UFMS, 2016.

4 .UNIVERSIDADE FEDERAL DO ESTADO DO RIO DE JANEIRO. Hospital

Universitario Gaffrée e Guinle. Procedimento operacional padrdao: POP ENF
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1.1: aferi¢cdo da glicemia capilar adulto. Rio de Janeiro: EBSERH, 2016.
5. Instituto Federal de Educacdo, Ciéncia e Tecnologia do Piaui. Manual de
Procedimentos Operacionais Padréo (POP’s): servicode enfermagem / Instituto Federal

de Educacéo, Ciéncia eTecnologia do Piaui — Teresina: IFPI, 2020.
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PROCEDIMENTO Pop N°: 041
OPERACIONAL PADRAO Pag. 1-3
— POP
Data de
Afericdo de Presséo Arterial Revisao
2022

Objetivo: Conhecer o valor numérico da pressdo arterial (sistélica e
diastdlica), para avaliar se o cliente estd normotenso, hipotenso ou

hipertenso.

Responséavel: Enfermeiro, Técnico | Quando: Sempre que necessario

ou Auxiliar de Enfermagem

ETAPAS DO PROCEDIMENTO

Condi¢cdes necesséarias:
« 1. Esfigmomandmetro.
« 2. Estetoscopio.

« 3. Algodao embebido em alcool a 70%.

Descricdo do procedimento:

1. Higienizar as méaos (POP).

2. Reunir material necessario.

3. Explicar o procedimento ao cliente, questionar sobre uso de
medicacédo, horario e queixas.

* 4. Certificar-se de que o cliente ndo estd com a bexiga cheia, ndo
praticou exercicios fisicos, ndo ingeriu bebidas alcodlicas, café,

alimentos, ou fumou até 30 minutos antes da medida.

5. Orientar o cliente que n&o fale ou se mexa durante a afericdo

6. Utilizar manguito de tamanho adequado ao braco do cliente, cerca
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de 2 a 3 cm acima da fossa antecubital, centralizando a bolsa de
borracha sobre a artéria braquial. A largura da bolsa de borracha deve
corresponder a 40% da circunferéncia do bragco e o seu comprimento e
envolver pelo menos 80% do braco.

7. Manter o braco do paciente na altura do coragéo, livre de roupas,
com a palma da méao voltada para cima e cotovelo ligeiramente fletido.
8. Palpar o pulso radial e inflar o manguito até seu desaparecimento,
para a estimativa do nivel da pressao sistolica;

9. Posicionar a campanula do estetoscopio suavemente sobre a artéria
braquial, na fossa antecubital, evitando compressao excessiva.

10. Liberar as valvula de pressédo lentamente e determinar a pressao
sistélica no momento do aparecimento do primeiro som (fase 1 de
Korotkoff), seguido de batidas regulares que se intensificam com o
aumento da velocidade de deflacdo. Determinar a presséo diastélica
no desaparecimento do som (fase V de Korotkoff). Auscultar cerca de
20 a 30 mmHg abaixo do Uultimo som para confirmar seu
desaparecimento e depois proceder a deflacdo rapida e completa.
Quando os batimentos persistirem até o nivel zero, determinar a
pressdo diastélica no abafamento dos sons (fase IV de Korotkoff),
anotar valores da sistélica/ diastolica/ (zero).

11. O cliente deve ser informado sobre os valores obtidos da pressao
arterial e a possivel necessidade de acompanhamento.

12. Registrar os valores das pressdes sistélica e diastdlica,
complementando com a posic¢ao do cliente, o tamanho do manguito e o
braco em que foi feita a medida. Nao arredondar os valores de pressao
arterial para digitos terminados em zero ou cinco.

13. Esperar 1 a 2 minutos antes de realizar novas medidas.

14. Registrar procedimento em prontuario ou mapa de controle.

15. Higienizar as maos.

16. Manter ambiente de trabalho em ordem. Resultado esperado: o
gue sera alcancado com a realizacéo do procedimento.
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REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS

1. POTTER, P. A.; PERRY, A. G. Fundamentos de enfermagem. Elsevier. Rio
de Janeiro, 2009.

2. SOCIEDADE BRASILEIRA DE CARDIOLOGIA. VI Diretrizes Brasileiras de
Hipertensdo — DBH VI — Diagnostico e Classificagdo. Rev. Bras. Hipertensao.
v.17.n.1. p.11-17, 2010.

3. TAYLOR, C; LILLIS,C; LEMONE,P. Fundamentos de Enfermagem: a arte e
a ciéncia do cuidado de enfermagem. 5 ed. Artmed. Porto Alegre. p. 1592,

2007.
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PROCEDIMENTO Pop N°: 042
OPERACIONAL PADRAO Pag. 1-2
~ POP
Data de
Afericdo de Temperatura Revisao
2022

Objetivo: Verificar a temperatura para obter valores fidedignos para

embasamento das intervenc¢fes de enfermagem e condutas médicas.

Responsavel: Enfermeiro, Técnico | Quando: Sempre que necessario

ou Auxiliar de Enfermagem

ETAPAS DO PROCEDIMENTO

Condicdes necessarias:

1.Luvas de procedimento ndo estéril se necessario.
2. Bandeja.

3. Termdémetro.

4. Reldgio com ponteiros de segundos.

5. Algoddo embebido em &lcool a 70%.

6. Oximetro de pulso se houver.

Descricdo do procedimento:

* 1. Higienizar as maos.

2. Reunir o material.

3. Colocar o cliente em posicdo confortavel.

4. Realizar a desinfeccdo do termdémetro com algoddo embebido
em alcool a 70% na direcado da ponta para o bulbo em movimento
anico.

+ 5. Secar a regido axilar do cliente se necessario.

*+ 6. Colocar o bulbo do termbémetro na regidao axilar do cliente,

dobrando seu brago sobre o peito.
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* 7. Manter o termémetro por 3 a 5 minutos ou até que seja emitido
sinal sonoro do equipamento.

+ 8. Realizar a leitura da Temperatura e intervir conforme a
necessidade.

* 9. Realizar a desinfeccdo do termbémetro com alcool a 70% e
guarda-lo em local adequado.

e 10. Realizar as anotacdes no prontuario do cliente, conforme a
necessidade.

REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS

1. POTTER, P. A.; PERRY, A. G. Fundamentos de Enfermagem: conceitos,

processo e pratica. 6ed. Rio de Janeiro. Guanabara Koogan, 2006.
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PROCEDIMENTO Pop N°: 043
OPERACIONAL PADRAO - Pag. 1-2
POP
Data de

Administracdo de medicamento via Revisio

inalatdria ou via aérea
2022

Objetivo: Umidificar a via aérea, dilatar os brdnquios e eliminar secrecodes.

Responsavel: Enfermeiro, Técnico | Quando: Sempre que necessario

ou Auxiliar de Enfermagem

ETAPAS DO PROCEDIMENTO

Condi¢cdes necessarias:

1. Copo nebulizador.

2. Medicacéao prescrita.

3. Soro Fisioldgico prescrito.
4. Oxigénio ou ar comprimido
5. Méscara.

6. Seringa.

7. Bandeja

Descricdo do procedimento:

1. Higienizar as mé&os (conforme POP).

2. Observar prescricdo e preparar o material com solugdo a ser
administrada.

3. Verificar os nove certos (paciente, medicacdo, dose, via, horario,
tempo, validade, abordagem e registro)

4. Fechar o copo de inalacao.

5. Orientar o paciente e ou acompanhante sobre o procedimento.
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6. Colocar paciente em posi¢cédo de Fowler ou semi-fowler

7.Conectar o kit nebulizador ao extensor e este ao fluxometro.

8. Colocar a mascara de inalacéo de acordo com o tamanho do cliente.
9. Ligar inalador ou acionar o fluxémetro lentamente até visualizar
névoa que sai pelo bocal do nebulizador (+/-03litros).

10. Manter a nebulizagdo até o termino da medicagdo, ou durante o
tempo prescrito.

11. Orientar o cliente a manter respiracdo nasal durante a inalacdo do
medicamento.

12. Pedir ao cliente para segurar o copo de colocar a mascara entre a
boca e nariz.

13. Manter a inalacdo durante o tempo indicado e observar o cliente e
possiveis alterages.

14. Interromper a inalagdo imediatamente se ocorrer reagbes ao
medicamento, comunicar enfermeiro e/ou meédico .

15. Desligar o inalador.

16. Oferecer papel toalha para o paciente secar a umidade do rosto.

17. Levar o material desacoplado, para lavagem e desinfeccao.

18. Higienizar as maos (POP).

19. Checar prescricdo e anotar o procedimento.

REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS

1. POTTER, P. A.; PERRY, A. G. Fundamentos de Enfermagem: conceitos,
processo e pratica. 6ed. Rio de Janeiro. Guanabara Koogan, 2006.

2. VIANA, D. L. Manual de Procedimentos em Pediatria. Yendis Editora. S&o
Caetano do Sul. Sao Paulo, 2006.
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PROCEDIMENTO Pop N°: 044
OPERACIONAL PADRAO - Pag. 1-3
POP
Data de

Administracdo de medicamento via | Revisio
intravenosa ou endovenosa

2022

Objetivo: Preparar e administrar medicamentos por via intravenos ou

endovenosa

Responsavel: Equipe | Quando: Sempre que necessario

multiprofissional

ETAPAS DO PROCEDIMENTO

Materiais:
+ 1. Bandeja
* 2. micropre ou esparadrapo,
« 3. seringa e agulha,
* 4, garrote,
« 5. algodao e alcool antisséptico a 70%,
* 6. luva de procedimentos,
7. medicamento prescrito, solugcdo para reconstituicdo/diluicdo
prescrita,
« 8. equipo e polifix.
* 9. suporte para soro
Descricdo do procedimento:
» 1. Higienizar as maos (POP).
+ 2. Explicar o procedimento ao cliente ou familiares.
« 3. Confira na prescricdo meédica e pergunte as possiveis alergias

medicamentosas do cliente ou familiar e leia atentamente os
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medicamentos que devem ser administrados por via intravenosa.

4. Prepare o medicamento no momento imediato a administracéo.

5. Verifigue os nove certos (paciente, medicacao, dose, via. Horério,
tempo, validade, abordagem e registro)

6. Faca a identificacdo do medicamento (etiqueta contendo o nome e
sobrenome do paciente, nome e dose do medicamento, horério, data,
via de administracao).

7. Relina o material para preparo em uma bandeja.

8. Separe o frasco ou ampola e faca a desinfeccdo da superficie de
abertura com algodéo ou gaze nao estéril embebido em &lcool etilico a
70%.

9. Conecte a agulha a seringa (se medicamento em frasco pronto para
uso, conecte ao equipo e retire o ar)

10. Se medicamento sem necessidade de diluicdo — aspire a dose
prescrita.

11. Se medicamento em po liofilizado - faca a reconstituicdo com o
diluente recomendado e aspire a dose prescrita.

12. Se medicamento com necessidade de diluicdo — aspire a dose
prescrita e faca a diluicdo com a solucdo recomendada.

13. Retire o ar da seringa/agulha ou equipo.

14. Coloque a etiqueta de identificagdo do medicamento na seringa ou
no frasco da solugéo.

15. Oriente o paciente sobre o0 medicamento que esta sendo
administrado, via de administracdo e tempo de infusao.

16. Coloque o paciente na posicdo mais adequada ao procedimento e
exponha a area com o dispositivo venoso.

17. Observe a éarea exposta quanto a integridade da pele e as
condi¢Bes do dispositivo venoso para a administragdo do medicamento.
Na auséncia de anormalidade, dé continuidade ao procedimento.

18. Higienize as maos

19. Calce as luvas de procedimento.
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+ 20. garrotear o membro a ser puncionado

« 21. realizar antissepssia local com alcool antisséptico a 70% e algodéo,
de forma ampla de baixo para cima.

« 22. Introduzir a agulha com bisel pra cima e ao retornar sangue, soltar o
garrote, observar se tem edema ou hematoma.

« 23. Conectar 0 extensor ou equipo no dispositivo,

« 24. Inicie a infusdo do medicamento seguindo o volume/tempo
recomendado.

+ 25. Observe constantemente quaisquer sinais de alteragbes durante a
infusdo do medicamento. Na auséncia destes, dé continuidade ao
procedimento.

« 26. Em caso de reacbes medicamentosas interromper medicacao,
comunicar enfermeiro e/ou medico imediatamente.

« 27. Ao término da infusao, retirar conjunto de seringa com agulha em
movimento unico.

« 28. Fazer pressdao com algodao contra o local de aplicacdo (n&o
massagear), ocluir com curativo de micropore ou esparadrapo.

* 29. Reposicionar o cliente confortavelmente

+ 30. Desprezar os residuos em local proprio, se agulha néo tiver
dispositivo de seguranca ndo reemcapar e descartar no perufuro.

+ 31. Recolher material mantendo o local limpo e organizado.

+ 32. Retire e descarte as luvas em local proprio e higienize as maos

« 33. Cheque o horario da administracdo do medicamento na prescricao
meédica. Registre na anotacdo de enfermagem o procedimento
realizado, tipo de dispositivo intravascular, regido de insercdo do

dispositivo e intercorréncias.

REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS

1. ANVISA. Orientacdes para Prevencdo de Infeccdo Priméaria de Corrente
Sanguinea. Infeccao de corrente sanguinea; 2010.
2. Carmagnani MIS et al. Procedimentos de Enfermagem - Guia pratico. S&o

Paulo: Guanabara Koogan; 2009.
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3. Carvalho VS, Silva V, Garcia, QCSO, Silva LMG. Boas praticas de
Enfermagem na administracdo de medicamentos. In Viana DL..Boas praticas
de enfermagem. Yendis Editora;177-199. 2010.

4. Carrara D et al. Diretrizes praticas para terapia Intravenosa. Infusion Nurses
Society Brasil. Sdo Paulo: INS Brasil; 2008. p. 22 — 30.

5. UNIVERSIDADE FEDERAL DE SANTA CATARINA. Hospital Universitario
Polydoro Ernani de Sédo Thiago. Procedimento operacional padrao: divisao de
enfermagem/2019: versao 1.0. Florianopolis: EBSERH, 2019. Disponivel em:
http://www?2.ebserh.gov.br/documents/2016343/4874247/Vers%C3%A30+Fina
[+EBOOK+%2811-02%29+%282%29.pdf/dccal581-864b-4278-bf00-
dc28d50d6¢90. Acesso em: 24 agosto 2022
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PROCEDIMENTO Pop Ne°: 45
OPERACIONAL PADRAO - Pag. 1-4
POP
Data de

Administracdo de Medicamento via | Revisdo

Endovenosa Noripurum
2022

Objetivo: Administrar o medicamento de forma correta e segura, evitando o

surgimenti de efeitos colaterais como dor, inflamacé&o e manchas na pele

Responséavel: Enfermeiro, Técnico ou | Quando: Sempre que necessario

Auxiliar de Enfermagem

ETAPAS DO PROCEDIMENTO

Condi¢cdes necessarias:

1

2
3
4
5.
6
7
8
9

. Bandeja

. micropre ou esparadrapo,

. seringa e agulha,

. garrote,

algodao e alcool antisséptico a 70%,

. luva de procedimentos,

. medicamento trazido pelo paciente,

. solucao para reconstituicao cloreto de sodio 0,9%,

. equipo e polifix.

10. suporte para soro

Descricdo do procedimento:

1. Higienizar as méos (POP).
2. Explicar o procedimento ao cliente ou familiares.
3.Confira na prescricdo médica e pergunte as possiveis alergias

medicamentosas do cliente ou familiar e leia atentamente os
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medicamentos que devem ser administrados por via intravenosa.
* 4. Prepare o medicamento no momento imediato a administracao.
» 5. Verifigue os nove certos (paciente, medicacao, dose, via. Horario,
tempo, validade, abordagem e registro)
* 6. Realizar procedimento conforme POP de administragdo
endovenosa
. 9. Aferir a pressdo antes, durante e ao termino da administracdo do

medicamento

CUIDADOS IMPORTANTES:

« As ampolas devem ser Vvisualmente inspecionadas quanto a
sedimentos e danos antes de serem utlizadas. Devem-se usar
somente aquelas livres de sedimento e que apresentem solugao
homogénea. Uma vez aberta a ampola, a administracdo deve ser
imediata. A solucao diluida deve ser marrom e limpida. Cada ampola é
destinada a uma Unica aplicacéo.

A ampola apresenta no local de ruptura uma micro inciséo, o que facilita
sua abertura. A ampola apresenta em sua haste duas identificacdes
coloridas: um ponto azul, que € o ponto de ruptura, e acima um anel roxo

para identificacdo do produto.

Para correta abertura da ampola: Segure a ampola com uma das maos,
deixando o ponto de ruptura azul voltado para fora. Deve-se ter cautela para
nao deixar o produto entrar em contato com a roupa, pois causa manchas.
Quebre a ampola pressionando com o polegar da outra mao a parte

superior da ampola e fazendo uma flexao para tras com o dedo indicador.

Diluicdo
Diluir somente com solucéo de cloreto de sodio estéril 0,9% p/v.

1 ml de NORIPURUM® EV (20 mg de ferro) em 20 ml de solug&o de cloreto

de sodio a 0,9% p/v 5 ml (100 mg de ferro) em pelo menos 100 ml de solugéo
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de cloreto de sodio a 0,9% plv.
Até 25 ml (500 mg de ferro) em no méaximo 500 ml de solucéo de cloreto de
sodio a 0,9% plv.

400
Concentracéo de ferro 100 mg| 200 mg| 300 mg| mg | 500 mg
Velocidade minima de
infusao 15min| 30min| 15h | 2,5h 3,5h

+ Para administracdo da dose Unica méaxima tolerada de 7 mg de

ferro/kg de peso corporal, deve-se respeitar 0 tempo de infusdo de no

minimo trés horas e meia, qualquer que seja a dose total.

VIA ENDOVENOSA:

Pode-se administrar a solucéo por infusdo, por injecdo endovenosa lenta ou
diretamente na linha do dialisador.

N&o € necessario o uso de equipo fotossensivel para a administracéo do
medicamento. Evitar acomodar o paciente em ambiente com incidéncia de
luz solar direta.

Realizar o procedimento conforme POP de administragédo de medicamento via
endovenosa.

ApoOs a aplicacdo, estender o braco do paciente. Deve-se ter cautela

com o extravasamento paravenoso, pois causa dor, inflamacao e

manchas na pele.

Adverténcias e precaucao:

Respeitar o tempo de infusdo do medicamento e intervalo de 24 horas entre
as aplicacoes.

O limite da dose maxima por aplicacado é de 200mg (2 ampolas) e da dose
maxima semanal é de 500mg

A administragéao parenteral de preparados de ferro pode causar rea¢coes
alérgicas ou anafilaticas, que podem ser potencialmente letais. Observar
efeitos adversos durante pelo menos 30 minutos apods aplicacdo. Reacdes de

hipersensibilidade também foram relatadas ap0s doses anteriores sem
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eventos.

** Embora conste na bula a informacédo de que pode ser administrado

Noripurum ndo diluido, por inje¢céo endovenosa lenta, a uma velocidade

méaxima de 1 ml por minuto (uma ampola de 5 ml em 5 minutos), ndo

excedendo a dose de 10 ml (200 mg de ferro) por injecdo, recomendamos o

uso endovenoso preferencialmente diluido (solucéo fisioldgica).

ALERTA PARA A PRIMEIRA INFUSAO: A bula refere que o
tratamento deve ser iniciado com uma dose reduzida (de teste), a
fim de determinar a sensibilidade do paciente. Na primeira
administracdo, recomenda-se a aplicacao de uma dose teste de 1ml de
solucdo: Adultos e criangas com mais de 14kg - (20mg de Fe) em 2
minutos e aguardar 15 minutos, antes de infundir o restante. Criangas
com menos de 14kg: utilizar a metade da dose recomendada (1,5mg de

Fe/ Kg), antes de infundir o restante.

REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS

1.

https://www.corenpr.gov.br/portal/images/2020 comunicacao/Parecer%20T%C3%A

9cnico%20Coren-PR%20003-2020%20-

%20Administra%C3%A7%C3%A30%20do%20medicamento%20noripurum.pdf

http://cmar.med.br/bulas/NORIPURUM.pdf
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PROCEDIMENTO Pop N°: 046
OPERACIONAL PADRAO - Pag. 1-2
POP
Data de

Administracdo de medicamento via Revisio
intradérmica

2022

Objetivo: Administrar testes e vacinas pela via intradérmica.

Responsavel: Enfermeiro, Técnico | Quando: Sempre que necessario

ou Auxiliar de Enfermagem

ETAPAS DO PROCEDIMENTO

Materiais:
+ 1. Bandeja.
* 2. Medicamento.
« 3. Recipiente de material perfuro-cortante.
* 4. Bolas de algodao ou gazes.
+ 5. Seringa 1 ml.
* 6. Agulha 13X4,5mm.
Descricdo do procedimento:

* 1. Higienizar as maos.

2. Verificar a prescricao.

« 3. Explicar o procedimento ao cliente ou familiares.

4. Escolher o local de aplicacéo preferencialmente no antebraco 3 a 4
dedos da fossa anticubital e 5 dedos acima do punho, que néao seja
pigmentado ou tenha muitos pelos.

» 5. Apoiar o braco sobre superficie plana.

» 6. Verificar se o local escolhido esta limpo.

» 7. Proceder limpeza com soro fisiologico.

+ 8. Abrir a embalagem da seringa e colocar a agulha, mantendo os

principios de assepsia.
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* 9. Aspirar o medicamento da ampola ou frasco-ampola.

+ 10. Tirar a protegao da agulha com a mao ndo dominante em um
movimento direto.

« 11. Usar a mao ndo dominante para esticar as dobras da pele no local
da injecao.

« 12. Colocar a agulha formando com a pele um angulo de 15°.

« 13. Injetar o liquido lentamente, a0 mesmo tempo em que observa o
surgimento de uma bolha.

» 14. Retirar a agulha no mesmo angulo da insercgao.

« 15. N&o reencapar a agulha.

« 16. Descartar a seringa na caixa de perfurocortante.

« 17. Permanecer com o paciente e observar reacao alérgica.

+ 18. Higienizar as maos.

« 19. Anotar o procedimento e observacdes no prontuério do cliente.

REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS

1. POTTER, P. A.; PERRY, A. G. Fundamentos de enfermagem. Rio de
Janeiro. Elsevier, 2009.

2. TOCANTIS. Manual de normas, rotinas e protocolo de enfermagem do
Estado

do Tocantins. Disponivel em: https://central3.to.gov.br/arquivo/486386/.

Acesso em: 24 agosto 2022
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PROCEDIMENTO Pop N°: 047

OPERACIONAL PADRAO - | Pag. 1-2
POP

Data de

Administracdo de medicamento via | Revisio

intramuscular
2022

Objetivo: Auxiliar no tratamento terapéutico

Responsavel: Enfermeiro, Técnico | Quando: Sempre que necessario

ou Auxiliar de Enfermagem

ETAPAS DO PROCEDIMENTO

Condi¢cdes necesséarias:

1. Medicamento prescrito

2. Agulha de acordo com massa corporal
3. Seringa 5ml ou 3 ml.

4. Algodédo embebido em alcool 70%.

5. Algodéo seco.

6. Bandeja.

7. prescricao

8. luvas procedimento

Descricdo do procedimento:

1. Certificar-se da prescricdo médica, observando a medicacédo, a via
de administracdo, a dosagem e horario.

2. Higienizar as maos (POP).

3. Preparar o medicamento e 0os materiais necessarios na bandeja,
verifique os nove cerrtos (paciente, medicacdo, dose, via, horario,
tempo, validade, abordagem e registro).

4. Esclarecer ao cliente sobre a medicacdo que ira receber.

5. calce as luvas

6. Escolher o local para administracdo do medicamento (gluteo,
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deltéide ou vasto lateral).

7. Posicionar o cliente de modo que auxilie no relaxamento do musculo,
evitando o extravasamento e minimizando a dor.

8. Fazer anti-sepsia do local com algoddo embebido em alcool 70%.

9. Introduzir a agulha num angulo de 90° a pele, com bisel lateralizado.
10. Aspirar suavemente o Embolo com méo livre e observar a presenca
de sangue, caso houver, retirar agulha desprezar material e reiniciar o
procedimento novamente

11. Injetar o liquido, empurrando lentamente o émbolo.

12. Retirar o conjunto agulha e seringa em movimento Unico.

13. Utilizar bola de algoddo no local da aplicacdo para tamponar,
evitando que o medicamento extravase (ndo massagear).

14. Descartar seringa/agulha no pérfuro-cortante, agulhas sem
dispositivo de seguranca NUNCA reemcapar.

15. Manter local limpo e organizado

16. Higienizar as maos (POP).

17. Checar e anotar no prontuario do cliente o procedimento, as
observacOes e intercorréncias, em casos de intercorréncias comuicar

enfermeiro e/ou medico imediatamente.

OBSERVACOES:

A. Locais de aplicacao: O local apropriado para aplicacdo da injecao
intramuscular € fundamental para uma administracdo segura. Na
selecéo do local deve-se considerar o seguinte: Distancia em relacao a
vasos e nervos importantes; Musculatura suficientemente grande para
absorver o medicamento; Espessura do tecido adiposo; Idade do

paciente; Irritabilidade da droga; Atividade do paciente.

TECNICA DE APLICACAO:

Dorso gluteo (DG): Colocar o paciente em decubito ventral ou lateral,

com os peés voltados para dentro, para um bom relaxamento. A posi¢ao
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de pé é contra indicada, pois h4 completa contracdo dos musculos
gluteos, mas, quando for necessario, pedir para o paciente ficar com
0s pés virados para dentro, pois ajudara no relaxamento. Localizar o
muasculo grande glateo e tracar uma cruz imaginaria, a partir da
espinha iliaca postero-superior até o trocanter do fémur. Administrar a
injecdo no quadrante superior externo da cruz imaginaria. Indicada
para adolescentes e adultos com bom desenvolvimento muscular e
excepcionalmente em criancas com mais de 2 anos, com no minimo 1

ano de deambulagdo. Maximo 5ml adulto.

Ventroglutea (VG) ou Hochstetter: Paciente pode estar em decubito
sentado lateral, ventral ou dorsal. Colocar a méo esquerda no quadril
direito do paciente. Localizar com a falange distal do dedo indicador a
espinha iliaca antero-superior direita. Estender o dedo médio ao longo
da crista iliaca. Espalmar a m&o sobre a base do grande trocanter do

fémur e formar com o indicador em triangulo. Maximo 4ml adulto.

Face Vasto Lateral da Coxa: Colocar o paciente em decubito dorsal,
lateral ou sentado. Tracar um retangulo delimitado pela linha média na
anterior da coxa, na frente da perna e na linha média lateral da coxa do
lado da perna, 12-15 cm do grande trocanter do fémur e de 9-12 cm
acima do joelho, numa faixa de 7-10 cm de largura. Indicado para
lactantes e criancas acima de um més e adultos. MAximo 4ml em

adultos.

Deltoide: Paciente podera ficar sentado ou decubito lateral. Localizar
musculo deltéide que fica 2 ou 3 dedos abaixo do acromio. Tragar um
triangulo imaginario com a base voltada para cima e administrar a
medicacdo no centro do triangulo imaginario. Maximo 2ml em adulto.
Contra indicado em clientes com complicagcdes vasculares em

membros usperiores, com parestesia ou paralisia dos bragos e em
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mulheres mastectomizada.

Escolha correta da agulha:
» Faixa etaria, via, solucao (aquosa, oleosa ou suspenséao) ADULTO: 25
x 6/7, 30 x 6/7, 30 x 8, 25 x 8, 30 x 8, 30 x 8 CRIANCA: 20 x 6, 25 x
6/7,30x8,20x6,25x8,30x8

REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS

1. POTTER, P. A.; PERRY, A. G. Fundamentos de enfermagem. Rio de
Janeiro. Elsevier, 2009.

2. PREFEITURA MUNICIPAL DE CURITIBA. Secretaria Municipal da Saude.
Departamento de Urgéncia e Emergéncia. Manual de procedimentos
operacionais padrao. Curitiba, 2019.

3. SAO PAULO (CIDADE). Secretaria da Salde. Coordenacdo da Atencdo
Bésica.

Manual de normas, rotinas e procedimentos de enfermagem: atencéo basica.
2. ed. Sao Paulo: SMS, 2015.
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PROCEDIMENTO Pop N°: 048

OPERACIONAL PADRAO - | Pag. 1-2
POP

Data de

Administracdo de medicamento via | Revisio
intramuscular — técnicaem Z

2022

Objetivo: Administrar medicamento na técnica ideal para evitar o refluxo do medicamento
para a camada subcutdnea, evitando o aparecimento de nddulos doloridos por reacdo
inflamatdria, principalmente no caso de aplicacbes feitas com solugbes oleosas (como
Perlutan e Anticoncepcionais*) e a base de ferro (como Noripurum). O Noripurum pode

deixar manchas escuras na pele.

Responsavel: Enfermeiro, Técnico | Quando: Sempre que necessario

ou Auxiliar de Enfermagem

ETAPAS DO PROCEDIMENTO

Condi¢cdes necesséarias:
* 1. Medicamento prescrito.
* 2. Agulha de acordo com massa corporal (As de calibre 25x8 ou 30x8 sdo
reservadas para solugdes oleosas e para suspensdes de penicilina, para facilitar a
aplicagdo e ndo entupir a agulha).

* 4.Seringa 5ml ou 3 ml.

5. Algodao embebido em alcool 70%.

6. Algodao seco.
« 7. Bandeja.
Descricdo do procedimento:
« 1. Certificar-se da prescrigdo médica, observando a medicacao, a via
de administracédo, a dosagem e horario.
* 2. Higienizar as maos (POP).
« 3. Ler o rotulo da dosagem do medicamento, verificando a data de

validade.
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4. Preparar o medicamento e 0os materiais necessarios na bandeja,
verifique os nove cerrtos (paciente, medicacao, dose, via, horario,
tempo, validade, abordagem e registro).

5. Esclarecer ao cliente sobre a medicacéo que ira receber.

6. Calcar as luvas.

7. Via e local de aplicacao IM- a regido mais ultilizada é a regiao glutea
nos quadrantes superior externo

8. Posicionar o cliente de modo que auxilie no relaxamento do musculo,
evitando o extravasamento e minimizando a dor.

9. Fazer anti-sepsia do local com algodao embebido em alcool 70%.
10. puxar a pele firmemente para o lado ou para baixo com a parte da
mao esquerda (se canhoto faga com a méo oposta). Ou com os dedos
da mao espalmada, esticar firmemete a pele

11. Introduzir a agulha num angulo de 90° com a pele esticada, com
bisel lateralizado.

12. Aspirar suavemente o émbolo com méao livre e observar a presenca
de sangue, caso houver, retirar agulha desprezar material e reiniciar o
procedimento novamente

13. Injetar o liquido, empurrando lentamente o émbolo, aguardar 10
segundos antes de retirar a agulha.

14. o estirameto da pele somente cessara apos retirada da agulha.

15. Retirar o conjunto agulha e seringa em movimento Unico.

16. Utilizar bola de algoddo no local da aplicacdo para tamponar,
evitando que o medicamento extravase (ndo massagear).

17. Descartar seringa/agulha em recipientes pérfuro-cortante, agulhas
sem dispositivo de seguranca NUNCA reemcapar.

18. Manter local limpo e organizado

19. Retirar luvas.

20. Higienizar as maos (POP).

21. Anotar no prontuéario do cliente o procedimento, as observacgbes e

intercorréncias, em casos de intercorréncias comuicar enfermeiro e/ou
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medico imediatamente.

OBSERVACAO:

A técnica em Z é o método de aplicagdo mais usado para 0s
Anticoncepcionais Injetaveis, pois evita o refluxo do medicamento
a formacdo de nédulos, e o escurecimento da pele. Ndo
massagear o local apds a aplicacéo.

REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS

1. POTTER, P. A.; PERRY, A. G. Fundamentos de enfermagem. Rio de
Janeiro. Elsevier, 2009. 2. FIGUEIREDO, N. M. A.; VIANA, D. L.; MACHADO,
W. C. A. Tratado pratico de enfermagem. Yedis Editora. 2 ed. v. 2. S&o
Caetano do Sul, 2008. 3. AME - Dicionario de Administracdo de
Medicamentos na Enfermagem: 2009-2010. Rio de Janeiro: EPUB, 2009.
2. PREFEITURA MUNICIPAL DE CURITIBA. Secretaria Municipal da Saude.
Departamento de Urgéncia e Emergéncia. Manual de procedimentos
operacionais padrao. Curitiba, 2019.
3. SAO PAULO (CIDADE). Secretaria da Salde. Coordenacido da Atencdo
Bésica.
Manual de normas, rotinas e procedimentos de enfermagem: atencao béasica.
3. ed. Sdo Paulo: SMS, 2015.
4. https://portal.coren-sp.gov.br/wp-content/uploads/2020/09/Parecer-010.2020-

Administra%C3%A7%C3%A30-de-medicamento-via-intramuscular.pdf
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PROCEDIMENTO Pop N°: 049

OPERACIONAL PADRAO - | Pag. 1-2
POP

Data de

Administracdo de medicamento via | Revisio

subcutanea
2022

Objetivo: Obter uma resposta farmacolégica adequada e acdo sistémica

moderada ou quando outras vias nao sdo indicadas

Responsavel: Enfermeiro, Técnico | Quando: Sempre que necessario

ou Auxiliar de Enfermagem

ETAPAS DO PROCEDIMENTO

Condi¢cdes necessarias:

1. Terapia medicamentosa prescrita.

2. Medicamento.

3. Luva de procedimento.

4. Agulha.

5. Seringa.

Algodao embebido em alcool 70%.

6. Algodao seco.

7. Bandeja.

Descricdo do procedimento:

1. Certificar-se da prescricdo médica, observando a medicacgéo, a via
de administracédo, a dosagem e horario.

2. Higienizar as maos.

3. Preparar o medicamento e 0s materiais necessarios na bandeja,
verifique os nove cerrtos (paciente, medicacdo, dose, via, horario,

tempo, validade, abordagem e registro).
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* 4. Preparar o medicamento e os materiais necessarios na bandeja.

» 5. Esclarecer ao cliente sobre a medicagao que ira receber.

* 6. Calcar as luvas.

7. Escolher o local para administracdo do medicamento (glateo,
deltéide ou vasto lateral).

» 8. Posicionar o cliente de modo que auxilie no relaxamento do musculo,
evitando o extravasamento e minimizando a dor.

» 9. Fazer anti-sepsia de local com algodao.

* 10. Introduzir a agulha num angulo de 90° a pele.

« 11. Proceder a aspiracdo antes de injetar o medicamento no musculo,
para certificar de que nenhum vaso sanguineo foi atingido.

« 12. Injetar o liquido, empurrando lentamente o émbolo.

« 13. Retirar o conjunto agulha e seringa em movimento Unico.

 14. Utilizar bola de algoddo para tamponar, evitando que o
medicamento extravase.

« 15. Descartar seringa/agulha em recipientes pérfuro- cortante.

« 16. Retirar luvas.

« 17. Higienizar as maos.

« 18. Anotar no prontuario do cliente o procedimento, as observacdes e

intercorréncias.

OBSERVACOES: 1. Na administrac&o realizar rodizios 2. Locais de aplicag&o:
*Regido deltdide no terco proximal. *Face superior externa do braco. *Face

anterior da coxa. *Face anterior do antebraco.

REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS

1. POTTER, P. A.; PERRY, A. G. Fundamentos de enfermagem. Rio de
Janeiro. Elsevier, 2009.

2. AME - Dicionario de Administracdo de Medicamentos na Enfermagem:
2009-2010. Rio de Janeiro: EPUB, 2009.

3. FIGUEIREDO, N. M. A.; VIANA, D. L.; MACHADO, W. C. A. Tratado prético

de enfermagem. Yedis Editora. 2 ed. v. 2. S&do Caetano do Sul, 2008
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PROCEDIMENTO Pop N°: 050
OPERACIONAL PADRAO - Pag. 1-2
POP
Administracdo de medicamento Data de
Via Nasal Revisao 2022

Objetivo: Auxiliar no tratamento terapéutico.

Responsavel: Enfermeiro, Técnico ou | Quando: Sempre que necessario

Auxiliar de Enfermagem

ETAPAS DO PROCEDIMENTO

Condicdes necessarias:
* 1. medicamento prescrito,
+ 2.gaze
» 3. luva de procedimento

* 4. Bandeja

Descricdo do procedimento:

* 1. Higienizar as maos (POP)

2. Prepara material necessario para medicacao na bandeja

» verificar os nove certos (paciente, medicacao, dose, via, horario, tempo,
validade, abodagem e registro)

. orientar paciente quanto ao procedimeto

. calcar luvas

. posicionar paciente inclinado a cabeca para tras

. aplicar medicacgao

. manter cabeca inclinicada por 1 minuto

. reposicionar paciente de forma confortavel

.
© 00 N O O b~ W

. desprezar os residuos em local proprio

e 10. deixar local limpo e organizado
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e 11. retirar luva

e 12. higienizar as maos (POP)

e« 13. Checar e anotar no prontuario do cliente o procedimento, as
observacfes e intercorréncias, em casos de intercorréncias comuicar

enfermeiro e/ou medico imediatamente.

REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS

1. file:///C:/Users/Usu%C3%Alrio/Desktop/POP%201.6 ADMINISTRA%C3%87%C3%83

0%20DE%20MEDICAMENTOS%20POR%20VIA%20NASAL.pdf
2. https://hcfmb.unesp.br/wp-content/uploads/2022/05/POP-GE-001-
ADMINISTRACAO-DE-MEDICACAO-NASAL-pdf.pdf
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PROCEDIMENTO Pop N°: 051
OPERACIONAL PADRAO - | Pag. 1-2
POP

Data de

Administragdo de medicamento Via | Revisdo

ocular
2022

Objetivo: Obter uma resposta farmacolégica adequada através da via

indicada.

Responsavel: Enfermeiro, Técnico | Quando: Sempre que necessario

ou Auxiliar de Enfermagem

ETAPAS DO PROCEDIMENTO

Condicdes necessarias:

1. Bandeja

2. Medicamento.

3. Luva de procedimento.
4. Gaze estéril.

5. SF 0,9% 10 ml.

Descricdo do procedimento:

1. Higienizar as maos (POP)

2. Prepara material necessario para medicac¢ao na bandeja

3. verificar os nove certos (pacinete, medicagao, dose, via, horario,
tempo, validade, abodagem e registro)

4. orientar paciente quanto ao procedimeto

5. calcar luvas
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6. Pedir ao cliente para deitar em decubito dorsal ou sentar-se em uma
cadeira com a cabeca ligeiramente hiperestendida.

6. Limpar as palpebras do cliente com gaze embebida em SF0,9%
(canto interno para o externo).

7. Descartar a gaze e usar uma para cada limpeza.

8. Com a méo dominante repousando sobre a fronte do cliente, segure
o frasco da solucéo oftalmolégica aproximadamente 1 a 2 cm acima do
saco conjuntival. 9. Expor o saco conjuntivo inferior e segurar a
palpebra superior bem aberta com a médo ndo dominante, solicitar ao
cliente para olhar para o teto.

10. Instilar a medicacdao.

11. Oferecer gaze ao cliente para limpar o excesso.

12. Higienizar as maos.

13. checar e registrar o precedimeto realizado em prescrigdo e anotar
intercorrencias, Caso houver intercorréncias comunicar enfermeiro e/ou

médico.

POMADA

1. Segure o aplicador acima da palpebra inferior, apliqgue uma camada
fina de pomada de maneira uniforme ao longo da borda interna da
palpebra inferior sobre a conjuntiva, desde o canto interno para o
externo;

2. Peca ao cliente para que feche os olhos e esfregue ligeiramente a
palpebra em movimentos circulares com a gaze, quando o atrito nao for
contraindicado.

3. Desprezar materiais utilizados, observando especificidade de cada
um.

4. Higienizar as méos (POP)

5. checar e registrar o precedimeto realizado em prescricdo e anotar
intercorrencias, Caso houver intercorréncias comunicar enfermeiro e/ou

médico.
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REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS

1. POTTER, P. A.; PERRY, A. G. Fundamentos de enfermagem. Rio de
Janeiro. Elsevier, 2009. 2. FIGUEIREDO, N. M. A.; VIANA, D. L.; MACHADO,
W. C. A. Tratado pratico de enfermagem. Yedis Editora. 2 ed. v. 2. S&o

Caetano do Sul, 2008.
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PROCEDIMENTO Pop N°: 052
OPERACIONAL PADRAO - | Pag. 1-2
POP

Data de

Administragdo de medicamento Via | Revisdo
oral

2022

Objetivo: Obter uma resposta farmacolégica adequada, de acao sistémica

lenta ou quando outras vias nao sao indicadas

Responsavel: Enfermeiro, Técnico | Quando: Sempre que necessario

ou Auxiliar de Enfermagem

ETAPAS DO PROCEDIMENTO

Condicdes necessarias:
« 1. Terapia medicamentosa prescrita.
« 2. Copo descartavel para medicacoes.
« 3. Agua.
* 4. Bandeja.
Descricdo do procedimento:
« 1. Certificar-se da prescricdo médica, observando a medicacdo, a via

de administracéo, a dosagem e o horario.

2. Higienizar as maos.

3. Ler o rotulo e a dosagem do medicamento, verificando a data de
validade.

» verificar os nove certos (pacinete, medicacéo, dose, via, horario, tempo,
validade, abodagem e registro)

* 4, Informar o procedimento ao cliente e/ou familiar
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« 5. Colocar o medicamento no copo descartavel sem toca-lo. Usar
seringa ou medidor para medicamentos liquidos.

* posicionar o paciente sentado

» 6. Oferecer a medicacéo ao cliente em uma bandeja.

« 7. Oferecer 4gua para ajudar na degluticédo.

« 8. Permanecer ao lado do cliente até que este degluta todo o
medicamento.

* 9. Higienizar as maos.

» 10. Registrar o procedimento e observagdes no prontuario do cliente.

OBSERVACAO:

Lactentes:

Levantar a cabecga do lactente.

Abrir a boca, empurrando o queixo para baixo.

Colocar o conta-gotas ou seringa no canto da boca e lentamente derramar o medicamento.

Pré-escolares:
Levantar a cabega e ombros da crianga.

Colocar a seringa ou copinho na boca da crianca e lentamente derramar o medicamento.

Escolares:
Ensinar a criancga a engolir o medicamento (quando pilula).

Se ndo conseguir, triturar a pilula e misturar com um liquido.

REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS

1. POTTER, P. A.; PERRY, A. G. Fundamentos de enfermagem. Rio de
Janeiro. Elsevier, 2009. 2. FIGUEIREDO, N. M. A.; VIANA, D. L.; MACHADO,
W. C. A. Tratado pratico de enfermagem. Yedis Editora. 2 ed. v. 2. S&o
Caetano do Sul, 2008. 3. AME - Dicionario de Administracdo de
Medicamentos na Enfermagem: 2009-2010. Rio de Janeiro: EPUB, 20009.
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PROCEDIMENTO Pop N°: 053
OPERACIONAL PADRAO - Pag. 1-2
POP
Data de
Cateterismo vesical de demora Revisao
2022

Objetivo: Realizar a técnica de cateterismo vesical de demora de forma

segura para o cliente, prevenindo infeccéo do trato urinario.

Responsavel: Enfermeiro Quando: Sempre que necessario

ETAPAS DO PROCEDIMENTO

Condicdes necessarias:

1. Bandeja.

2. Pacote estéril de cateterismo vesical (cuba-rim, cuba redonda,
gazes, seringa 20 ml, pinca, ampola de &agua destilada e campo
fenestrado, bolas de algodao ou gaze).

3. Sonda vesical folley (duas vias) ou cateter vesical de irrigacao (trés
vias).

4. Solucao anti-séptica (PVPI tépico).

5. Bolsa coletora (sistema fechado).

6. Esparadrapo e micropore.

7. Luva esteéril.

8. Lubrificante hidrossoluvel (Xilocaina gel).

9. Saco plastico para lixo.

10. Material para higiene externa pré-sondagem: sabao liquido, jarro
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com agua morna, comadre, toalha, impermeéavel, luvas de
procedimento e luvas de banho.
Descricdo do procedimento:

» 1. Higienizar as maos.

2. Reunir o material.

3. Explicar ao cliente o procedimento

4. Preservar a privacidade do cliente, levando-o para uma sala fechada

e individual.

« Caso seja feito em domicilio, realizar em um ambiente que preserve a
privacidade do cliente.

« 5. Colocar o cliente em posicdo ginecoldgica, expondo apenas 0s
genitais (feminina); o cliente do sexo masculino deve ser posicionado
em decubito dorsal horizontal com as coxas ligeiramente abduzidas e
realizar higiene intima com 4gua morna e sabao (quando necessario).

* 6. Colocar o pacote de cateterismo vesical sobre a cama entre as
pernas do cliente, proximo aos genitais.

» 7. Abrir o pacote aproximando o campo das nadegas da paciente,
mantendo os principios assépticos.

« 8. Abrir a embalagem da sonda vesical colocando-a no campo estéril.

* 9. Colocar a solucéo anti-séptica na cuba redonda.

« 10. Calgar luvas estéreis de acordo com a técnica.

« 11. Testar o balonete da sonda e aspirar a 4gua destilada com seringa
de 20 ml.

« 12. Fazer 7 trouxinhas com a gaze ou usar as bolas de algodao e

utilizar a pinca com a méo direita para pinca-las.

« 13. Assepsia do meato uretral:

A- SEXO FEMININO
* (1) Limpar primeiramente com movimento unico e firme os grandes
labios ao lado mais distante de cima para baixo, no sentido antero-

posterior (clitoris-anus). Desprezar o algodao.
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(2) Fazer o mesmo procedimento com o outro lado.

(3) Afastar os grandes labios com a mé&o n&o-dominante, usando o
dedo polegar e indicador e proceder da mesma maneira a limpeza dos
pequenos labios.

(4) Fazer a limpeza do meato urinario, com movimento uniforme no
sentido antero-posterior.

(5) E por ultimo fazer a limpeza diretamente no meato urinario.
Lembrando que deve-se usar uma bola de algoddo embebida de

solucao anti-séptica para cada area.

B- SEXO MASCULINO

Quando o cliente ndo é circuncisado, retirar o prepucio com a mao nao
dominante, segurar o pénis pela diafise, exatamente abaixo da glande.
Retrair o meato uretral entre o polegar e o indicador. Manter a mao
nao-dominante nessa posicdo durante todo o procedimento.

Fazer a limpeza da glande com movimentos circulares de cima para
baixo (da glande para o corpo e a base do pénis) repetir o
procedimento 3 vezes.

Colocar a pin¢a sobre o campo.

Colocar o campo fenestrado com a mao dominante.

Manter a mao ndo-dominante na genitalia.

Pegar a sonda com a mao dominante, deixando a ponta da sonda na
cuba-rim.

Aplicar xilocaina na ponta da sonda.

Avisar ao cliente sobre da introducao da sonda, e pedir para ele relaxar
a musculatura do quadril.

Introducao da sonda:

A- FEMININA

Pedir a cliente que faca forca para baixo, como se fosse urinar, e

introduzir lentamente a sonda através do meato uretral.
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« Avancar a sonda por um total de 5 a 7,5 cm no adulto ou até que a
urina flua para fora da extremidade da sonda.

* Quando a urina aparecer, avancar a sonda por mais 2,5 a 5 cm. Nao
forcar em caso de resisténcia.

« Liberar os grandes labios e segurar firmemente e o cateter com a méo

nao-dominante. Insuflar o baldo.

B- MASCULINO
* Levantar o pénis, para posicionar perpendicularmente ao corpo do

cliente, e aplicar uma tracao suave.

Pedir ao cliente que faca forca para baixo, como se fosse urinar, e

introduzir lentamente a sonda através do meato urinario.

* Avancar a sonda por 17 a 22,5 cm no adulto ou até que a urina flua na
extremidade da sonda. Quando a urina aparecer, avancar a sonda por
mais 2,5 a 5cm. Em caso de resisténcia nao forcar.

* Abaixar o pénis e segurar firmemente a sonda com a mao néo-
dominante. Insuflar o balonete e reduzir o prepucio.

+ Insuflar o balonete e conectar a sonda na extenséo da bolsa coletora.

» Certificar se a sonda esta na bexiga, tracionando-a delicadamente até

notar resisténcia e descalcar as luvas.

Fixando a sonda:
A- FEMININA Fixar a sonda na parte interna da coxa com micropore, para
proteger a pele, permitir uma folga na sonda para evitar tensdo sobre a

mesma.

B- MASCULINA Fixar a sonda no 4pice da coxa ou na parte inferior do
abdome, permitir uma folga na sonda para evitar tensdo sobre a mesma.

» Desprezar, se necessario, o volume urinario retido na bolsa coletora.

* Higienizar as maos.

« Anotar no prontuario do cliente o procedimento e marcar o retorno para
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1. APECIH . Prevencéao de Infeccdo do Trato Urinario. Sdo Paulo: Associacéo
Paulista de Estudos e Controle de Infeccado Hospitalar, 2009.
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PROCEDIMENTO Pop N°: 054
OPERACIONAL PADRAO - Pag. 1-2
POP
Data de
Cateterismo vesical de alivio Revisdo
2022

Objetivo: Realizar a técnica de cateterismo vesical de alivio de forma segura

para o cliente, prevenindo infec¢ao do trato urinario.

Responsavel: Enfermeiro Quando: Sempre que necessario

ETAPAS DO PROCEDIMENTO

Condicdes necessarias:

1. Bandeja.

2. Pacote estéril de cateterismo vesical (cuba-rim, cuba redonda,
gazes, seringa 20 ml, pinca, ampola de &agua destilada e campo
fenestrado, bolas de algodao ou gaze).

3. Sonda uretral estéril de calibre compativel (uma via).

4. Solucao anti-séptica (PVPI tépico).

5. Luva estéril.

6. Lubrificante hidrossoluvel (Xilocaina gel).

7. Saco plastico para lixo.

8. Material para higiene externa pré-sondagem: sabao liquido, jarro
com &gua morna, comadre, toalha, impermeavel, Iluvas de

procedimento e luvas de banho.

Descricdo do procedimento:
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Higienizar as m&os.

2. Reunir o material.

3. Explicar ao cliente o procedimento

4. Preservar a privacidade do cliente, levando-o para uma sala fechada
e individual. Caso seja feito em domicilio, realizar em um ambiente que
preserve a privacidade do cliente.

5. Colocar o cliente em posi¢cdo ginecologica, expondo apenas 0s
genitais (feminina); o cliente do sexo masculino deve ser posicionado
em decubito dorsal horizontal com as coxas ligeiramente abduzidas e
realizar higiene intima com 4gua morna e sabao (quando necessario).
6. Colocar o pacote de cateterismo vesical sobre a cama entre as
pernas do cliente, proximo aos genitais.

7. Abrir o pacote aproximando o campo das nadegas da paciente,
mantendo os principios assépticos.

8. Abrir a embalagem da sonda vesical colocando-a no campo estéril.

9. Colocar a solucéo anti-séptica na cuba redonda.

10. Calgar luvas estéreis de acordo com a técnica.

11. Testar o balonete da sonda e aspirar a agua destilada com seringa
de 20 ml.

12. Fazer 7 trouxinhas com a gaze ou usar as bolas de algodao e
utilizar a pinca com a méo direita para pinca-las.

13. Assepsia do meato uretral:

A- SEXO FEMININO

Limpar primeiramente com movimento Unico e firme os grandes |abios
ao lado mais distante de cima para baixo, no sentido antero-posterior
(clitéris-anus). Desprezar o algodao.

(2) Fazer o mesmo procedimento com o outro lado.

(3) Afastar os grandes labios com a mao ndo-dominante, usando o
dedo polegar e indicador e proceder da mesma maneira a limpeza dos

pequenos labios.
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* (4) Fazer a limpeza do meato urinario, com movimento uniforme no
sentido antero-posterior.

« (5) E por ultimo fazer a limpeza diretamente no meato urinario.
Lembrando que deve-se usar uma bola de algoddo embebida de

solucao anti-séptica para cada area.

B- SEXO MASCULINO

* Quando o cliente ndo é circuncisado, retirar o prepucio com a mao nao
dominante, segurar o pénis pela diafise, exatamente abaixo da glande.
Retrair o meato uretral entre o polegar e o indicador. Manter a mao
nao-dominante nessa posicdo durante todo o procedimento.

* Fazer a limpeza da glande com movimentos circulares de cima para
baixo (da glande para o corpo e a base do pénis) repetir o
procedimento 3 vezes.

» Colocar a pinca sobre o campo.

» Colocar o campo fenestrado com a méo dominante.

« Manter a mdo ndo-dominante na genitalia.

* Pegar a sonda com a mao dominante, deixando a ponta da sonda na
cuba-rim.

« Aplicar xilocaina na ponta da sonda.

* Avisar ao cliente sobre da introducdo da sonda, e pedir para ele
relaxar a musculatura do quadril.

* Introducéo da sonda:

A- FEMININA

* Pedir a cliente que faca forca para baixo, como se fosse urinar, e
introduzir lentamente a sonda através do meato uretal.

* Avancar a sonda por um total de 5 a 7,5 cm no adulto ou até que a
urina flua para fora da extremidade da sonda. Quando a urina
aparecer, avangar a sonda por mais 2,5 a 5cm.

B- MASCULINO

* Levantar o pénis, para posicionar perpendicularmente ao corpo do

137




Prefeitura de

MANDIRITUBA

cliente, e aplicar uma tracéo suave.

Pedir ao cliente que faca forca para baixo, como se fosse urinar, e
introduzir lentamente a sonda através do meato urinario.

Avancar a sonda por 17 a 22,5 cm no adulto ou até que a urina flua na
extremidade da sonda. Quando a urina aparecer, avancar a sonda por
mais 2,5 a 5cm.

Verificar a saida de diurese pelo cateter, deixando-a cair na cuba rim.
Realizar movimento de compressdo da bexiga para auxiliar na saida
da diurese.
Apés a saida completa da diurese, clampar o cateter com a pinca e
remové-lo da uretra
Desprezar todo material.
Higienizar as méos.
Anotar no prontuario do cliente o procedimento, a quantidade de

diurese eliminada e observacoes.

REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS

1. APECIH . Prevencao de Infeccdo do Trato Urinario. S&o Paulo: Associacéo

Paulista de Estudos e Controle de Infeccdo Hospitalar, 2009.
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de Janeiro, 2009.
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PROCEDIMENTO Pop N°: 055
OPERACIONAL PADRAO - | Pag. 1-2
POP

Data de

Coleta de Exame Citopatoldgico | Revisdo
CérvicoVaginal

2022

Objetivo: Rastreamento de avaliacdo ginecologica das mulheres em idade

fertil

Responsavel: Enfermeiro Quando: Conforme a agenda ou

guando necessario.

ETAPAS DO PROCEDIMENTO

L]
[ERN

. Espéculo (tamanho pequeno, médio e grande).
. L&mina com uma extremidade fosca.

. Espétula de Ayre.

. Escova cervical.

. Par de luvas para procedimento.

. Formulério de requisicdo do exame.

. Lapis n.°. 2 (para identificacdo da lamina).

. Méascara cirargica e 6culos de protecao.

L]
© 00 N O ol h WD

. Fixador apropriado.

» 10. Recipiente para acondicionamento das laminas.
« 11. Avental ou lencol

* 12. Foco de Luz.
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Descricdo do procedimento:

ANTES DE INICIAR A COLETA

1. Verificar se a paciente & Virgem. Se for, ndo colher. S6 0 médico
podera fazé-lo.

2. Perguntar se esta gravida ou suspeita estar. Caso afirmativo néo
colher material endocervical.

3. ldentificar a lamina, na extremidade fosca, com lapis n.° 2, com as
iniciais do nome da mulher, data de nascimento. Identificar o frasco que
vai acondicionar a lamina com o nome completo da mulher, data de
nascimento, data da coleta e estabelecimento de saude.

4. Preencher o formulario completo, com letra legivel e sem rasura.

5. Realizar a Consulta de Enfermagem.

COLETA

1. Crie um ambiente acolhedor. Comportar-se com cortesia e respeitar
a privacidade da mulher.

2 . Orientar a cliente sobre o desenvolvimento do exame, procurando
deixa-la menos ansiosa.

3. Solicite & cliente que esvazie a bexiga.

4. Em seguida que ela retire a parte inferior da roupa, dando-lhe o
avental ou um lencol para que se cubra, indicando o banheiro ou outro
local reservado.

5. Solicite que ela deite na mesa, auxiliando-a a posicionar-se
adequadamente para o exame.

6. Cubra-a com o lencol.

7. Inicie a primeira fase do exame, expondo somente a regidao a ser
examinada, verificando: a) VULVA - se ha lesbes esbranquicadas ou
hipercrébmicas, nodulos, verrugas e/ou feridas. b) A VAGINA - o

aspecto, a existéncia de lesdes, poélipos, verrugas e corrimentos.
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8. Colocacao do espéculo: a) Escolha o espéculo mais adequado ao
tamanho da vagina da paciente. A dificuldade em localizar o colo pode
estar na escolha errada do tamanho do espéculo. O espéculo de
tamanho pequeno deve ser utilizado em mulheres que nao tiveram
parto vaginal (normal), muito jovens, menopausadas e em mulheres
muito magras. O espéculo de tamanho grande pode ser o indicado
para as mulheres multiparas e para as obesas. Condi¢cdes
intermediarias ou em caso de duvida, use o de tamanho médio.

b) Introduza o espéculo, procedendo da seguinte forma: - Nao
lubrifique o espéculo com qualquer tipo de 6leo, glicerina, creme ou
vaselina. - No caso de pessoas idosas com vaginas extremamente
ressecadas, recomenda-se molhar o espéculo com soro fisiolégico ou
solucéo salina.

Introduza-o em posigao vertical e ligeiramente inclinado. - Iniciada a
introducdo faca uma rotacdo de 90.°, deixando-o em posicao
transversa, de modo que a fenda da abertura do espéculo fiqgue na
posicdo horizontal. - Uma vez introduzido totalmente na vagina, abra-o
lentamente e com delicadeza. Se houver dificuldade para visualizar o
colo, sugira que a cliente tussa, ndo surtindo efeito tente manobra de
manipulacdo delicada com os dedos para afastar as parede vaginais. -
Se ao visualizar o colo houver grande quantidade de muco ou
secrecdo, seque-o delicadamente com uma gaze montada em uma
pinca, sem esfregar, para ndo perder a qualidade do material a ser

colhido.

9. Coleta da Ectocérvice:

a) Utilize a espatula de madeira tipo Ayre, do lado que apresenta
reentrancia. b) Encaixe a ponta mais longa da espatula no orificio
externo do colo, apoiando-a firmemente, fazendo uma raspagem na

mucosa ectocervical em movimento rotativo de 360.°, em torno de todo
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o orificio, procurando exercer uma pressao firme, mas delicada, sem
agredir o colo, para ndo prejudicar a qualidade da amostra. Caso
considere que a coleta ndo tenha sido representativa, faca mais uma

vez 0 movimento de rotacao.

c) Estenda o material ectocervical na lamina dispondo-o no sentido
vertical, ocupando 1/3 da parte transparente da lamina, esfregando a
espatula com suave pressédo, garantindo uma amostra uniforme.

Coleta de fundo de saco:

a) Utilize, agora, a extremidade oposta da espatula. Recolha material,
raspando suavemente o fundo de saco vaginal. b) Estenda o material
na lamina paralelamente ao primeiro esfregaco.

Coleta do canal cervical:

a) Utilize a escova de coleta endocervical.

b) Recolha o material introduzindo a escova delicadamente no canal
cervical, girando-a 360.°.

c) Ocupando 1/3 restante da lamina, estenda o material rolando a
escova de cima para baixo.

Fixacdo do Material:

a) A fixacdo do esfregaco deve ser procedida imediatamente apos a
coleta, sem nenhuma espera.

b) Borrifar a lamina com o spray fixador a uma distancia de 20cm.

c) Colocar a lamina dentro do seu recipiente.

Retirar o especulo suavemente.

16. Colocar a mulher em posi¢éo confortavel e pedir para se trocar.

17. Retirar as luvas e lavar as méos.

18. Anotar o procedimento, a inspecao clinica e as intervencdes no
prontuério da cliente.

19. Orienta-la quanto ao tempo que levard para a chegada do

resultado do exame.

142




Prefeitura de

MANDIRITUBA

REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS

1. LABPAC. Anatomia Patalégica e Citopatologia. Manual de Coleta de
Citologia Cervico Vaginal. Disponivel em:
http://www.labpac.com.br/labpac/var/arquivos/docs/MANUAL DE COLETA.pd
f 2. POTTER, P. A.; PERRY, A. G. Fundamentos de enfermagem. Elsevier.
Rio de Janeiro, 2009. 3. TAYLOR, C; LILLIS,C; LEMONE,P. Fundamentos de
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PROCEDIMENTO Pop N°: 056
OPERACIONAL PADRAO — Pag. 1-2
POP
Data de
Coleta de teste do Pezinho Revisao
2022

Objetivo: Estabelecer rotinas de execucéo de procedimentos de enfermagem

Responséavel: Auxiliares, técnicos | Quando: Quando necessario

de enfermagem, Enfermeiros

ETAPAS DO PROCEDIMENTO

MATERIAL
* 1. Luvas de procedimento;
« 2. Alcool a 70%
+ 3. Gaze ou algodao

* 4. Lanceta com ponta triangular (disponibilizada pela FEPE)

5. Cartdo especifico para coleta;

DESCRICAO DO PROCEDIMENTO
« 1. Recepcionar a familia, orientando sobre o exame;
» 2. Preencher os formuléarios, livros de registros e cartdo de coleta,
chegando todas as informacdes com a familia
« 3. Solicitar a m&@e que permaneca em pé e segure a crianga na posi¢ao

vertical;
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4. Higienize as maos

5. Envolver o pé e o tornozelo da crianga, com o dedo indicador e o
polegar, mantendo-o fletido, deixando exposto apenas o calcanhar

6. Massagear o calcanhar do bebe suavemente

7. Fazer antissepsia no local, com algodao e &lcool a 70%

8. Secar o excesso de alcool

9. Puncionar o local, com movimentos firme e continuo (sentido quase
perpendicular a superficie da pele)

10. Desprezar a primeira gota, limpando-a com algodéo ou gaze seca;
11. Encostar levemente o verso do papel filtro, na direcao do circulo, a
partir da segunda gota, fazendo leves movimentos circulares;

12. Repetir o procedimento até preencher os quatros circulos

13. Ao término da coleta deitar a crianga no colo ou mana, comprimir o
local com algodéo ou gaze

14. Desprezar a lanceta no lixo perfuro-cortante

15. Colocar amostra para secagem por periodo de 3 a 4 horas

16. higenize as mé&os

17.Realizar anotacao de enfermagem, assinar e carimbar

18. Registrar o procedimento em planilha de producéo

19. Manter a sala em ordem

Observacao:

N&o realizar coleta em salas frias e/ou com ar refrigerado

N&o ha necessidade de jejum da crianga

Iniciar a coleta somente apés checar se todos os dados foram
preenchidos corretamente

Manter o calcanhar do RN sempre abaixo do nivel do coracao facilita o
fluxo

A puncao é exclusiva nas laterais da regido plantar, no calcanhar, para
nao correr o risco de atingir 0 0Ss0;

Durante a coleta, deixar o sangue fluir naturalmente, de maneira
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homogénea, impregnando os dois lados do papel filtro

Caso nao obtenha uma mancha adequada de sangue, aguardar a
formacéo de uma nova gota, colocando préximo a primeira gota

Nunca preencha o0s espacos vazios com pequenas gotas para
completar a &rea total, pois proporciona sobreposicdo do sangue e
interfere no exame

Caso necessario faca uma nova puncao para obter a gota adequada,
gue deverda ser proximo da primeira, nunca no mesmo local, utilizando
nova lanceta

A secagem da amostra deve ser realizada com os cartdes na
horizontal, nunca as expondo ao sol

ApOs secas, as amostras devem ser acondicionadas em um unico

envelope, e este enviado & Secretaria Municipal de Saude

REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS

FEPE
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PROCEDIMENTO
OPERACIONAL PADRAO
POP

Pop N°: 057

Pag. 1-3

Sondagem Nasogastrica

Data de
Revisdo 2022

Objetivo: Possibilitar ao cliente que ndo pode ou ndo quer comer de receber nutrientes.

O médico pode prescrever alimentacdo duodenal quando o cliente ndo tolerar a

alimentacdo gastrica ou quando ha expectativa de aspiracdo com a alimentacéo

gastrica.

Responséavel: Enfermeiro e médico

OouU sempre que necessario.

Quando: De acordo com a prescricdo médica

ETAPAS DO PROCEDIMENTO

Material

Bandeja.

Sonda gastrica ou enteral com guia.
Seringa de 20ml.

Copo com agua.

Abaixador de lingua.

Lanterna

Cuba rim

Lubrificante: xilocaina gel a base de agua;
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Esparadrapo e micropore.
Toalha.

Estetoscopio.

Luvas de procedimento.
Saco plastico para lixo.
EPI

Procedimento:

Higienizar as méos.

Explicar o procedimento e a finalidade ao cliente e familiares.

Realizar exame fisico dirigido (SSVV, nivel de consciéncia, seios para-nasais,
cavidade nasal e oral, térax, abdémen, extremidades, pele).

Colocar o paciente em Fowler.

Organizar o material e colocar na mesa de cabeceira.

Manter a privacidade do cliente.

Calcar as luvas de procedimento, a mascara e o oculos.

Proteger térax do cliente com a toalha e remover 6culos e préteses dentarias
(caso o cliente use). Oferecer a cuba rim ao cliente e explicar que assim que
atravessar a orofaringe a sonda poderd ativar o reflexo de vomito.

Instruir o cliente a relaxar e respirar normalmente enquanto ocluir uma narina.
Selecionar a narina com maior fluxo de ar.

Medir a distancia de introducdo da sonda: descartar a pontinha preta, colocar
a extremidade da mesma da piramide nasal ao I6bulo da orelha, depois do
I6bulo da orelha ao apéndice xiféide. No caso da nasoentérica medir mais 4
ou 5 cm abaixo do apéndice xiféide (trés a quatro dedos). Marcar com 0

esparadrapo até onde a sonda deve ser inserida.

Lubrificar os primeiros 8 cm da extremidade da sonda com o lubrificante.

Avisar ao cliente que o procedimento ird comecar.

Orientar o cliente a estender o pescogco para trds (contra o travesseiro) e

introduzir a sonda na narina escolhida.

ApOs passar pela nasofaringe posterior, pedir para o cliente abrir a boca e com o
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auxilio do abaixador e da lanterna verificar se a sonda ndo enrolou na boca e
esta descendo pela orofaringe corretamente.

Pedir para o cliente fletir a cabeca em direcdo ao térax, caso sinta resisténcia,
solicitar ao cliente que degluta.

Interromper a introducéo da sonda se o cliente comecgar a tossir ou engasgatr,
observar cianose, angustia respiratoria, e dispneia. Recuar a sonda ligeiramente
para trs caso ele continue tossindo.

ApOs o paciente relaxar, avancar cuidadosamente com a sonda enquanto 0
cliente engole a seco, até que a distancia marcada com esparadrapo atinja a
narina do paciente.

Localizacdo da sonda (testes): Teste 1. Pedir ao paciente para falar, HUMM
Teste 2: Examinar a parede posterior da faringe, com lanterna. Teste 3:Conectar
a seringa a sonda e aspirar verificando se reflui conteddo. Se nao for obtido o
conteudo gastrico, coloque o paciente em decubito lateral esquerdo (DLE) e
aspire normalmente. Teste 4: Conectar a seringa a extremidade da sonda.
Colocar o diafragma do estetoscépio sobre o hipocondrio e, imediatamente
abaixo do rebordo costal. Injetar 10 ml de ar, enquanto auscultar o abdome do
paciente.

Para o posicionamento intestinal, colocar o cliente em decubito lateral direito.
Inspecionar o nariz e a orofaringe para irritagcdo depois da introducao.

Perguntar ao cliente se ele esta confortavel.

Observar para dificuldade respiratéria ou vémito.

Fixar a sonda.

Anotar o procedimento no prontuéario do cliente e marcar o retorno para trocar a
sonda.

Observacdes: -Irrigue a sonda para dieta de 8 em 8 h com até 50 ml de agua
para manté-la desobstruida.

O posicionamento da sonda para dieta € especialmente importante, porque
sondas para dieta de pequeno calibre podem deslizar para o interior da traqueia
sem gque sejam provocados sinais imediatos de angustia respiratoria, tais como

7

tosse, engasgamento, arquejamento ou cianose. Contudo, € comum o cliente
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tossir se a sonda penetrar na laringe. Nao use o0 arame-guia para

reposicionamento da sonda.

REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS

1. POTTER, P. A.; PERRY, A. G. Fundamentos de enfermagem. Elsevier. Rio de
Janeiro, 2009. 2. TAYLOR, C; LILLIS,C; LEMONE,P. Fundamentos de Enfermagem: a

arte e a ciéncia do cuidado de enfermagem. 5 ed. Artmed. Porto Alegre. p. 1592, 2007.

PROCEDIMENTO Pop N°: 058
OPERACIONAL PADRAO -
POP Pag. 1-2

Data de

Troca de Bolsa de Estoma Revisio 2022

Objetivo: Avaliar a capacidade do cliente para se ajustar a uma alteragcdo na imagem

corporal e para participar no autocuidado, orientando.

Responséavel: Enfermeiro Quando: De acordo com a prescricdo médica

Ou sempre que necessario.

ETAPAS DO PROCEDIMENTO

Material de uso:

e Luvas de procedimento

e Sistema de bolsa coletora indicada ao cliente.

e Placa

e Pacote de gaze

e Soro Fisiologico 0,9% ou solucéo de limpeza de bolsa.
Procedimento:

e Receber o cliente com atengéo.

e Manter o cliente relaxado em posicéo confortavel, mantendo privacidade.

e Higienizar as méos.

e Calcar as luvas de procedimentos.

e Remover a bolsa, tencionando levemente a pele para baixo, enquanto levanta a
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Descartar a bolsa suja e a placa em saco plastico; guardar o “clamp” para
reutilizacao.

Limpar a pele, utilizando a compressa de gaze para remover as fezes.

Lavar com soro fisioldgico ou outro produto indicado e secar a pele por completo,
depois de limpar. E normal que o estoma sangre discretamente durante a
limpeza e secagem.

Aplicar a placa, utilizando guia de medic&o ou padrao para determinar o tamanho
do estoma.

Marcar o tamanho correto sobre a parte posterior da placa e cortar conforme o
tamanho do estoma (é aceitavel cortar cerca de 0,5 cm maior que o tamanho do
estoma).

Remover a cobertura de papel da placa, centralizar a abertura sobre o estoma e
pressionar a placa para baixo sobre a pele periostomal.

Fixar a bolsa sobre os bordos da placa de acordo com as orientagbes do
fabricante.

Aplicar o fechamento na parte posterior da bolsa com o “clamp”.

Retire as luvas.

Higienizar as maos.

Realizar a anotacao do procedimento e observacdes no prontuario do cliente.

REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS

1. POTTER, P. A.; PERRY, A. G. Fundamentos de enfermagem. Elsevier. Rio de
Janeiro, 2009. 2. TAYLOR, C; LILLIS,C; LEMONE,P. Fundamentos de Enfermagem: a
arte e a ciéncia do cuidado de enfermagem. 5 ed. Artmed. Porto Alegre. p. 1592, 2007.
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PROCEDIMENTO OPERACIONAL | POP N° 059
PADRAO — POP 5ag 13
Curativo Data de Reviséo 2022

Objetivo: Protecao e a cicatrizacao das feridas.

Responsavel: Enfermeiro, medico e | Quando: de acordo com a prescricdo

técnico de enfermagem médica, enfermagem ou sempre que

necessario.

ETAPAS DO PROCEDIMENTO

Material:

Pacote de curativo (pinca Kelly, pinca dente de rato, pinga anatémica e/ou pingca
mosquito).

Soro fisioldgico (0,9%) aquecido ou em temperatura ambiente.

Agulha 40/12 ou 25/8.

Seringa 20 ml.

Gaze, chumaco.

Luva de procedimento ou estéril se necessario.

Saco plastico para descarte do material utilizado.

Cobertura ou produto tépico prescrito (cremes, pomadas, hidrocoldides, etc.).
Esparadrapo, fita adesiva e "micropore”.

Faixa crepe de 8 ou 15cm (atadura).

Tesoura (Mayo e Iris).

Cuba rins ou bacia
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Procedimento:

Receber o cliente de maneira cordial.

Explicar o procedimento a ser realizado.

Manter o cliente em posicéo confortavel.
Higienizar as maos.

Preparar o material para a realizagcéo do curativo.
Avaliar a ferida.

Calcar a luva de procedimento.

Remover cuidadosamente as fitas adesivas com solucgéo fisiologica a 0,9%; caso
haja aderéncia aos tecidos recém formados, umedeca-o com solucéo fisiolégica
a 0,9% até que se desprenda. Este cuidado reduz as chances de traumatizar o
tecido de granulag&o no leito da ferida.

Abrir o pacote de curativo, mantendo o campo estéril e em seguida, calcar a luva

estéril.

Realizar a limpeza da ferida, com a pinca e gaze embebida no soro fisiolégico
0,9%.

Seguir com a limpeza da ferida com solucao fisiologica a 0,9% em jatos
(mediante uma perfuracdo no frasco com uma agulha de calibre 30 x 8mm ou 40
x 1,6mm, preferencialmente morno ou em temperatura ambiente). Sempre ter
uma segunda pessoa auxiliando na utilizacdo do soro fisiol6gico, para nao

ocorrer contaminacdo do campo estéril.

Havendo tecido desvitalizado solto, sua remocao pode ser auxiliada suavemente
com a pinga hemostética do pacote de curativo, com gaze embebida em solucéo
fisiologica a 0,9%, sem esfregacdo e com cuidado para nao provocar

sangramento.

Realizar a mensuragcéo com a réegua de papel e registro fotogréafico (se possivel.
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e Secar o tecido ferida com gaze seca.
e Tipos de curativo:

e CURATIVO SIMPLES ; realizado por meio da oclusdo com gaze estéril no local

da lesdo, mantendo-a seca e limpa.

¢ CURATIVO OCLUSIVO ; realizado na lesdo com sua total cobertura, evitando o

contato com o meio externo.

e CURATIVO UMIDO; usado é para proteger drenos e irrigar a lesdo com

determinada solucéo tépica exemplo 6leo de girassol.
e CURATIVO ABERTO; limpeza da lesdo mantendo-a exposta ao meio externo.

e CURATIVO COMPRESSIVO; promovem a hemostasia local prevenindo a

hemorragia

e Aplicar a cobertura escolhida na ferida com a pinca e a gaze, evitando que se
espalhe na pele integra.

e Ocluir o curativo, conforme a necessidade com:(cobertura secundaria, gazes,

compressas algodonadas, ataduras e bota de Unna).
e Recolher todo o material e deixar o local em ordem.
e Higienizar as maos.

e Anotar no prontuario do cliente o procedimento realizado, a avaliacdo feita da

ferida e sua evolucao.
e Agendar o préximo dia para trocar o curativo.

e Orientar Proteger sempre as Ulceras com gazes, compressas, antes de aplicar
uma atadura. Trocar o curativo com gaze a cada 24 horas ou quando estiver

umido, sujo ou solto.

REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS

1. POTTER, P. A.; PERRY, A. G. Fundamentos de enfermagem. Elsevier. Rio de
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Janeiro, 2009. 2. TAYLOR, C; LILLIS,C; LEMONE,P. Fundamentos de
Enfermagem: a arte e a ciéncia do cuidado de enfermagem. 5 ed. Artmed. Porto
Alegre. p. 1592, 2007.

COVAS, B. et al. Manual de Padronizacédo de Curativos Prefeitura do Municipio de Séo

Paulo | Secretaria Municipal da Saide -SMS -SP PREFEITURA MUNICIPAL DE SAO

PAULO SECRETARIA MUNICIPAL DA SAUDE PREFEITO. Disponivel em:

<https://docs.bvsalud.org/biblioref/2021/04/1152129/manual_protocoloferidasmarco2021
digital .pdf>. Acesso em: 26 ago. 2022.
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PROCEDIMENTO Pop N°: 060
OPERACIONAL PADRAO -
POP Pag. 1-2

Data de

Atencao Farmacéutica Revisio 2022

Objetivo: Prevencédo, deteccdo e resolucdo de problemas relacionados a

medicamentos e promoc¢ao do uso racional dos medicamentos.

Responséavel: Farmacéutico e | Quando: Quando solicitado pelos pacientes e
auxiliares de farmacias de acordo com a disponibilidade do

farmacéutico

ETAPAS DO PROCEDIMENTO

Condi¢cbes necessarias:
e Recursos humanos, clientes, prescricbes médicas atualizadas, acesso ao
prontuario do paciente e referencial tedrico (livros) disponivel para consultas.
Descricao do procedimento:
e Identificar pacientes portadores de doencas crbnicas nao-transmissiveis
atendidos na Unidade de Saude
e Oferecer o servico de atencédo farmacéutica e agendar a visita domiciliar com o
paciente ou através de agente comunitario de saude;
e Na visita verificar se a (s) prescricdo (0es) esta (8o) atualizada (s) e coletar
dados gerais sobre o paciente e sua saude geral;

e De posse dos dados, o farmacéutico realiza estudo de todos os medicamentos
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utilizados pelo usuario, em relagdo a posologia utilizada, interacdo droga X
alimento, droga x droga, reacdes adversas;

e Identificar problemas relacionados aos medicamentos e outras necessidades do
paciente;

e Elaborar um plano de atuagdo para o paciente em conformidade com suas
necessidades;

e Agendar retornos em dias e horarios que melhor atendam a disponibilidade do
paciente e do responsavel pelo acompanhamento.

e Com estudo definido obtém-se a avaliacdo dos resultados, e sédo repassadas ao
usuario ou seu responsavel, todas as informacfes necessarias para o0 seu
tratamento bem como qualquer informacédo que o farmacéutico julgue necessario
para um melhor tratamento;

e Orientar 0 paciente ou seu responsavel a respeito da patologia (hipertenséo,
diabetes, dislipidemia, doencas da tirebide e outras doencas cronicas nao-
transmissiveis);

e Ressaltar a importancia da adesdo a terapia (uso diario dos medicamentos
prescritos pelo médico ou outros profissionais, nos horarios e doses adequados);

¢ Informar sobre a importancia do controle do peso corporal e dos componentes de
uma dieta adequada para prevencdo e controle das doencas crbnicas nao-
transmissiveis;

e Durante todo o tratamento o farmacéutico ird acompanhar o usuério, verificando
sempre que julgar necessarios os parametros fisiolégicos e bioldgicos, e
acompanhando de perto as possiveis alteracfes de tratamento, feitas pelo
prescritor, e se julgar necessario realizara novo estudo;

e O farmacéutico deve sempre orientar 0 usuario a buscar assisténcia de outros
profissionais de saude, quando julgar necessario, considerando as informacdes

ou resultados decorrentes das ac¢des de atengdo farmacéutica;

REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS

HERNANDEZ, D. S.; CASTRO, M. M. S.; DADER, M. J. F. Método Dader. Manual de
Seguimento Farmacoterapéutico. Edicdes Universitarias Lusofonas, 32 edicdo. Lisboa,
2010. RDC 44/09
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PROCEDIMENTO Pop N°: 061
OPERACIONAL PADRAO -
POP Pag. 1-2

Data de

AfericGes antropométricas gestantes RevisAo 2022

Objetivo: Utilizar técnicas e os instrumentos adequados para afericdo de medidas
antropomeétricas.

Responséavel: Enfermeiro, Médico, | Quando: Mensalmente ou sempre que
técnicos de enfermagem agente | necessario

comunitario.

ETAPAS DO PROCEDIMENTO

Material:
e Balanca digital
e Estadiometro
Descrigcdo do procedimento:
Avaliacao de Peso:
¢ Antes de cada pesagem, a balanca deve ser destravada, zerada e calibrada;
e A gestante, descalca e vestida apenas com avental ou roupas leves, deve subir
na plataforma e ficar em pé, de costas para o medidor, com 0s bragos

estendidos ao longo do corpo e sem qualquer outro apoio;

e Ler o peso em quilogramas na escala maior e em gramas na escala menor. No
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caso de valores intermediarios (entre os tracos da escala), considerar 0 menor
valor. Por exemplo: se o cursor estiver entre 200 e 300 g, considerar 200 g;

Anotar o peso encontrado no prontuério e no cartdo da gestante.

Avaliacao de Altura:

A gestante deve estar em pé e descalga, no centro da plataforma da balanca,
com os bracos estendidos ao longo do corpo. Quando disponivel, podera ser
utilizado o antropdmetro vertical;

Calcanhares, naddegas e espaduas devem se aproximar da haste vertical da
balanca. No caso de se usar antrop6metro vertical, a gestante deveré ficar com
calcanhares, nddegas e espaduas encostados no equipamento;

A cabeca deve estar erguida de maneira que a borda inferior da 6rbita fiqgue no
mesmo plano horizontal que o meato do ouvido externo;

O encarregado de realizar a medida devera baixar lentamente a haste vertical,
pressionando suavemente os cabelos da gestante até que a haste encoste no
couro cabeludo;

Fazer a leitura na escala da haste. No caso de valores intermediarios (entre os

tracos da escala), considerar o menor valor. Anotar o resultado no prontuério.

REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS

1. Ministério da Saude. Manuel técnico Pré-Natal e Puerpério: Atencdo Qualificada

e Humanizada. Brasilia, 2006.

Brasil. Ministério da Saude. Secretaria de Atencdo a Saude. Departamento de
Atencdo Basica. OrientacOes para a coleta e analise de dados antropométricos
em servigos de saude: Norma Técnica do Sistema de Vigilancia Alimentar e
Nutricional - SISVAN / Ministério da Saude, Secretaria de Atencdo a Saude,

Departamento de Atencéo Basica. — Brasilia: Ministério da Saude, 2011. 76 p.: il.
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PROCEDIMENTO Pop N°: 062

OPERACIONAL PADRAO -

POP Pag. 1-3

Promocdo Da Saude Para Gestantes - Data de
Orientacbes Necessarias Revisdo 2022

Objetivo: Realizacao de orientacdes a gestante, para promocao da saude por meio de

acOes educativas.

Responséavel: Enfermeiro, Médico, | Quando: Sempre que necessario
Técnicos de enfermagem e agente

comunitario

ETAPAS DO PROCEDIMENTO

Condicdes necessarias:

e Encontros para que tais conversas sejam possiveis. Descricdo do procedimento:

e Orientar a gestante:

e O profissional deve oferecer informacfes importantes e objetivas, de acordo com
o0 interesse das gestantes, propiciar a troca de experiéncias e contar sempre com
a participacdo de uma equipe multiprofissional.

e Orientar 0 adulto quanto a alimentagdo adequada, para tal utilizar 10 Passos da

Alimentacdo Saudavel do Ministério da Saude:

e PASSO 1) Coma feijao com arroz todos os dias ou, pelo menos, cinco vezes por
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semana. Esse prato brasileiro € uma combinagcdo completa de proteinas e faz
bem a saude.

PASSO 2) Consuma diariamente trés porcdes de leite e derivados e uma porcao
de carnes, aves, peixes ou ovos. Retirar a gordura aparente das carnes e a pele
das aves antes da preparacao torna esses alimentos mais saudaveis.

PASSO 3) Consuma, ho maximo, uma por¢ado por dia de 6leos vegetais, azeite,

manteiga ou margarina.

PASSO 4) Evite refrigerantes e sucos industrializados, bolos, biscoitos doces e
recheados, sobremesas e outras guloseimas como regra da alimentacao.

PASSO 5) Diminua a quantidade de sal na comida e retire o saleiro da mesa.
PASSO 6) Beba pelo menos dois litros (seis a oito copos) de agua por dia. Dé
preferéncia ao consumo de agua nos intervalos das refei¢des.

PASSO 7) Torne sua vida mais saudavel. Pratique pelo menos 30 minutos de
atividade fisica todos os dias e evite as bebidas alcodlicas e o fumo.

PASSO 8) Faca pelo menos trés refeicbes (café-da-manha, almoco e jantar) e 2
lanches saudaveis por dia. Nao pule as refei¢cdes.

PASSO 9) Inclua diariamente seis por¢des do grupo dos cereais (arroz, milho,
trigo, paes e massas), tubérculos como as batatas e raizes como a mandioca nas
refeicbes. Dé preferéncia aos graos integrais e aos alimentos em sua forma mais
natural.

PASSO 10) Coma diariamente pelo menos trés porcdes de legumes e verduras
como parte das refeicbes e trés por¢cdes ou mais de frutas nas sobremesas e
lanches.

Sugestdes de alguns temas a serem abordados:

* Importancia do pré-natal; « Aleitamento materno — vantagens e manejo da
amamentacao (anatomia da mama e fisiologia da lactagéo; posicionamento e
pega correta; duracdo das mamadas e os tipos de leite; ordenha manual e banco
de leite humano); direitos da mae que amamenta; aconselhamento em
aleitamento materno;

* Trabalho de parto, parto e puerpério; « Cuidados com o recém-nascido;
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Planejamento familiar.

¢ Informar as maes sobre as vantagens do aleitamento materno pode influenciar
aguelas que ainda nao se decidiram, ou as que ainda nao tomaram uma deciséo
final. Mas aumentar o apoio social € a forma mais eficiente de facilitar a op¢édo da
mulher pelo aleitamento materno e fazer com que ela mantenha tal opc¢éo.

e Para isso se faz necessario a inclusdo do parceiro, mée, amiga nas atividades

educativas.

REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS

Brasil. Ministério da Saude. Secretaria de Atencdo a Saude. Departamento de Atencéo
Basica. Protocolos do Sistema de Vigilancia Alimentar e Nutricional — SISVAN na
assisténcia a saude / Ministério da Saude, Secretaria de Atencdo a Saude.

Departamento de Atengdo Basica.— Brasilia: Ministério da Saude, 2008.

Brasil. Ministério da Saude. Pré-natal e Puerpério: atencdo qualificada e humanizada —
manual técnico. Série A. Normas e Manuais Técnicos. Série Direitos Sexuais e Direitos

Reprodutivos — Caderno n° 5. Brasilia : Ministério da Saude, 2006f.

MINAS GERAIS. Secretaria de Estado de Saude Atencdo ao pré-natal, parto e
puerpério: protocolo Viva Vida. 2 ed. Belo Horizonte: SAS/SES, 2006. 84 p.
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PROCEDIMENTO Pop N°: 063

OPERACIONAL PADRAO -

POP Pag. 1-3

Afericbes antropométricas de criancas Data de
menores de 2 anos Revisdo 2022

Objetivo: Utilizar técnicas e os instrumentos adequados para afericdo de medidas
antropomeétricas.

Responséavel: Enfermeiro, Médico e | Quando: Mensalmente ou sempre que
técnicos de enfermagem e agente | necessario

comunitarios

ETAPAS DO PROCEDIMENTO

Materiais

Balanca Pediatrica

Fita métrica

Antropémetro infantil
e Maca
Descricdo do procedimento:
Avaliacéao do Peso
e Balanca pediatrica eletronica (digital
e Forrar (papel lencgol).

e A balanca deve estar ligada antes de a criangca ser colocada sobre o
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equipamento.

Esperar que a balanca chegue ao zero.

Despir totalmente a crianca com o auxilio da mae/responsavel.

Colocar a crianga despida no centro do prato da balanca, sentada ou deitada, de
modo que o peso fique distribuido. Manter a crianga parada (0 maximo possivel)
nessa posicao.

Orientar a mae/responsével a manter-se proximo, sem tocar na crianga, nem no
equipamento.

Aguardar que o valor do peso esteja fixado no visor e realizar a leitura.

Anotar 0 peso no prontuario.

Marcar o peso na Caderneta de Saude da Crianga.

Retirar a crianca.

Avaliagao Altura

Deitar a crianca no centro do antropdmetro descalca e com a cabeca livre de
aderecos.

Manter, com a ajuda da mae (ou responsavel), a cabeca apoiada firmemente
contra a parte fixa do equipamento, com 0 pescoco reto e o queixo afastado do
peito; os ombros totalmente em contato com a superficie de apoio do
antropometro; e os bragos estendidos ao longo do corpo.

As nadegas e os calcanhares da crianca devem estar em contato com a
superficie que apoia o antropdmetro.

Pressionar, cuidadosamente os joelhos da crianca para baixo com uma das
maos, de modo que eles fiqguem estendidos.

Juntar os pés, fazendo um angulo reto com as pernas pés pernas.

Levar a parte mével do equipamento até as plantas dos pés, com cuidado para
gue ndo se mexam.

Realizar a leitura do comprimento quando estiver seguro de que a crianca nao se
moveu da posicdo indicada.

Anotar o resultado no prontuario.

Marcar o comprimento na Caderneta de Saude da Crianca.

Avaliacdo Perimetro cefalico:
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e Preferencialmente utilizar fita métrica de papel ou de metal flexivel, ja que a fita
métrica flexivel pode esticar.

e Colocar a fita em torno da cabeca da crianca, passando pelos pontos
imediatamente acima das sobrancelhas e orelhas, e em torno da saliéncia
occipital.

e Anotar o resultado no prontuario.

e Marcar a medida na Caderneta de Saude da Crianca.

REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS

1. Brasil. Ministério da Saude. Secretaria de Atencdo a Saude. Departamento de
Atencdo Basica. Orientacbes para a coleta e analise de dados antropométricos em
servicos de saude: Norma Técnica do Sistema de Vigilancia Alimentar e Nutricional -
SISVAN / Ministério da Saude, Secretaria de Atencdo a Saude, Departamento de
Atencao Bésica. — Brasilia: Ministério da Saude, 2011. 76 p.: il.

2. PORTAL EDUCACAO
http://www.portaleducacao.com.br/medicina/artigos/11754/avaliando-o-
perimetrocefalico-da-crianca#ixzz2c3f8NHVm acessado em 16/05/2018
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PROCEDIMENTO Pop N°: 064
OPERACIONAL PADRAO -

POP Pag. 1-2

Técnica de aspiracdo de traqueostomia ou Data de
tubo orotraqueal Revisdo 2022

Objetivo: Limpeza e manutencdo das vias aéreas livres e permeaveis garantindo

melhor ventilacdo e oxigenacao ao paciente prevenindo complicacées no quadro clinico

geral do paciente.

Responsavel: Enfermeiro, técnicos | Quando: paciente com excesso de secrecdes

de

enfermagem, meédicos, | pulmonares que interrompa o fluxo de ar das

fisioterapeuta vias respiratorias

ETAPAS DO PROCEDIMENTO

Material;

Soro Fisiolégico a 0,9%;

Seringa estéril.

Sonda para aspiracao traqueal (endotraqueal, orotraqueal, nasotraqueal). (EPIS)
- 6culos, luva estéril, mascara, jaleco de manga longa.

Aspirador elétrico ou a vacuo.

Gaze.

Extensao de silicone estéril.
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Descricao do procedimento:

Realizar a higienizacdo das maos;
Aferir os sinais vitais;

Colocar os equipamentos de protecéo individual

Colocar todo o material que sera utilizado proximo ao leito do paciente;

Explicar a finalidade do procedimento ao paciente quando este estiver
consciente;

Proteger os olhos do paciente das secrecoes;

Elevar o decubito a 30° ou 409
Testar o funcionamento do aspirador antes de utiliza-lo;
Abrir a embalagem da sonda de aspiracédo de forma a expor apenas a parte que
serd conectada a fonte de aspiracdo, segurando o invélucro com uma mao
(esquerda) e a sonda com a outra (direita) para evitar contaminagao e vice-
versa se o profissional for canhoto;

Da mesma forma, ligar a fonte de suc¢cdo com a mao esquerda e desconectar a
macronebulizacdo ou ventilador (se for o caso), segurando a sonda com a mao
direita durante a aspiracao e vice-versa se o profissional for canhoto; -Introduzir
a sonda de aspiracdo na canula ou tubo traqueal, sem succao até o ponto de
resisténcia estimulando o reflexo da tosse, liberando o vacuo durante a
expiracao;

Manter a sonda de aspiracao por um tempo maximo de 15 segundos, tirando-a
da tragueia suavemente em movimentos de rosca; dar intervalos de alguns
segundos entre cada aspira¢ao, intercalando com oxigénio, caso necessario; -
Instilar Soro Fisiolégico a 0,9% na canula ou tubo com uma seringa estéril,
conforme a secrecdo esteja espessa ou se constate a presenca de rolhas;
Repetir a aspiracdo quantas vezes for necessario, sempre intercalando com a
ventilagdo do paciente;

Apos o procedimento, desconectar a sonda da fonte de aspiracéo e descarta-la;
Lavar o sistema de aspiragdo com Soro Fisiolégico a 0,9% ou agua destilada e
desligar o aspirador;

Desconectar a extensdo de silicone e envia-la para a esterilizagdo e quando néo

167




Prefeitura de

MANDIRITUBA

for possivel, proteger a extremidade como invélucro da sonda de aspiracao.
e OBS: a secrecdo aspirada deve ser desprezada a cada seis horas ou quando

necessario e, o recipiente deve ser lavado com 4gua e detergente.

REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS

1- Sarmento, GJV. O ABC da fisioterapia respiratoria. Ed Manole, 2009. 2- BRITO,
R.R. Recursos manuais e instrumentais em fisioterapia respiratoria. Barueri, SP:
Manole, 2009.

PROCEDIMENTO Pop N°: 065
OPERACIONAL PADRAO -
POP Pag. 1-2

Data de

Anamnese e primeira consulta odontolégica Revisio 2022

Objetivo: Diagnosticar e consequentemente tratar adequadamente as lesdes bucais e

dentais

Responsavel: Cirurgido-dentista Quando: Primeira consulta

ETAPAS DO PROCEDIMENTO

Condi¢cbes necessarias:

e Equipo odontoldgico quando realizado no consultério ou luz natural em espacos
sociais identificados (creches); espelho, explorador e pinca. A anamnese e
exame de primeira consulta sdo realizados tanto nos atendimentos de demanda
espontania quanto nos atendimentos agendados. No caso de um atendimento
de urgéncia, o paciente é atendimento somente para alivio sintomatico e
agendado para a continuacdo do tratamento.

Descricdo do procedimento:
1- Realizar anamnese:

e 1.1- identificagéo;
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e 1.2 - queixa principal;

e 1.3- historia da doenca atual;

e 1.4- historia buco-dental;

e 1.5- historia médica;

e 1.6- habitos.

e 2- Realizacdo de exame fisico intra e extrabucal:

e 1.1- Descrever e anotar as lesdes

e 1.2- Formular as hipoteses de diagnostico

e 1.3- Realizar exame(s) complementar(es)

e 1.4- Estabelecer o diagndstico final

e 1.5- Quando possivel realizar o tratamento

e 1.6- Encaminhar quando necessario

e Resultado esperado: Conhecer a situacdo epidemiolégica de saude bucal na
dea de PSF

REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS

12. Governo do Estado de S&o Paulo.Qualidade e resolutividade na atencdo bésica:
recomendacdes de semiologia. Dez,2004.

13. Brasil. Ministério da Saude. Secretaria Executiva. Programa Saude da Familia:
equipes de saude bucal / Ministério da Saude. — Brasilia: Ministério da Saude, 2002.
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PROCEDIMENTO Pop N°: 066
OPERACIONAL PADRAO -
POP Pag. 1-2
e Data de
Lavagem, armazenamento e esterilizacdo de
materiais odontoldgicos Revisao 2022

Objetivo: Manutencdo da biosseguranca por parte do profissional

Responsavel: Auxiliar de saude bucal | Quando: Toda vez que o material for utilizado

ETAPAS DO PROCEDIMENTO

Condicdes necessarias:

e Detergente, recipiente vazado, papel crepado e autoclave.

e Descrigéo dos procedimentos:

e 1- Fazer a pré-lavagem dos instrumentos com agua quente ou fria e
posteriormente a imersdo completa dos artigos em cesto vazado de recipiente
com tampa, com solucdo desincrustante quimica ou enzimatica. Apos o tempo e
imersédo recomendado pelo fabricante, procede-se a friccdo manual com escova
de cerdas de nylon macias.

e 2- Posteriormente retira-se o0 cesto vazado com 0s instrumentos que devem ser
levados para a lavagem em agua corrente e para a remocao total do detergente

utilizado.
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3- Os instrumentos devem ser secos com jato de ar comprimido em grande fluxo
e volume. O jato de ar oferece a vantagem de secar as articulagdes e as areas
inacessiveis as toalhas absorventes

4- Embalar em papel crepado mantendo o instrumento estéril até que seja
desempacotado para o uso.

5- ApOs todos os procedimentos executados pelo esquema geral de
esterilizacdo, o material estara preparado para ser introduzido na autoclave
para a esterilizagcdo propriamente dita. O tempo varia de acordo com o tipo de
embalagem e da natureza do material que se deseja esterilizar. O tempo
méximo, quando do uso de uma embalagem mais volumosa, ser4 de 30

minutos.

REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS

1- Lima, Sérgio N. M. Caderno cientifico: esquema geral de esterilizacdo. Central de
recirculacdo de material.Ribeirdo Preto, DABI ATLANTE, 2001

2- BRASIL, Ministério da Saude. Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria. Consulta
Publica n.° 64, de 20 de dezembro de 2011. Brasilia : Ministério da Saude, 2011.
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PROCEDIMENTO Pop N°: 067

OPERACIONAL PADRAO -

POP Pag. 1-2

Limpeza Dos Artigos Instrumentais e Data de
Materiais odontoldgicos Revisdo 2022

Objetivo: manter os artigos livres de sujidades e evitar a proliferacdo de micro-
organismos, eliminando a matéria organica e micro-organismos, controlando a

formacéo de biofilme

Responsavel: Auxiliar de saude bucal | Quando: Toda vez que o material for utilizado

ETAPAS DO PROCEDIMENTO

Condicdes necessarias:

e Esponja macia, detergente enzimatico, recipiente com tampa e/ou ultrassom
para limpeza, escova com cerdas de nylon macias, lupa, luvas de borracha,
oculos, avental impermeavel, gorro, mascara, pano limpo, agua

Descricao dos procedimentos:
e 1- Higienizar as méos.
e 2-Colocar o gorro, mascara, oculos, avental impermeavel.

e 3- Calcar as luvas de borracha.
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e 4- Manter os artigos apés o uso preferencialmente em recipientes com agua
tampados, evitando a desidratacdo da matéria organica.

e 5- Preparar a solucdo de detergente enzimatico, conforme orientacdo do
fabricante.

e 6- Retirar o instrumental da 4gua, deixando escorrer o excesso.

e 7- Retirar os artigos da 4gua e proceder a limpeza manual.

e com auxilio de esponjas, escovas e solucédo de detergente enzimatico.

e 8- Imergir os artigos em solucéo de detergente enzimatico e manté-los durante o
tempo preconizado pelo fabricante.

e 9- Enxaguar com agua corrente

e 10- Secar os artigos com pano limpo e seco.

e 11- Encaminhar os artigos que estiverem em boas condi¢des de uso para a area
de preparo e esterilizacao.

e 12- Lavar as luvas antes de retira-las.

e 13- Higienizar as maos.

Resultado esperado: Manutencdo da biosseguranca por parte do profissional

REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS

1- Lima, Sérgio N. M. Caderno cientifico: esquema geral de esterilizacdo. Central de
recirculacdo de material.Ribeirdo Preto, DABI ATLANTE, 2001

2- BRASIL, Ministério da Saude. Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitéria. Consulta
Publica n.° 64, de 20 de dezembro de 2011. Brasilia : Ministério da Saude, 2011.
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PROCEDIMENTO Pop N°: 068

OPERACIONAL PADRAO -

POP Pag. 1-2

Acondicionamento dos artigos para Data de
esterilizacdo em autoclave odontoldgica Revisdo 2022

Objetivo: Manter a esterilidade, assegurando a existéncia de barreira fisica eficiente a

penetracdo de micro-organismos apoés a esterilizacdo. Garantir a rastreabilidade.

Responsavel: Auxiliar de consultério | Quando: Toda vez que o material for utilizado
dentario

ETAPAS DO PROCEDIMENTO

Condicdes necessarias:
e Papel crepado, fita crepe com indicador quimico adequado a embalagem,
indicador quimico interno (teste multiparamétrico ou integrador), caneta,

materiais, instrumentais, compressas de gazes.

Descricao dos procedimentos:
e 1-Higienizar as méos.

e Embalar em papel crepado , os kits e instrumentos e materiais, respeitando a
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rotina de uso.

e Colocar o indicador multiparamétrico ou integrador em todos os pacotes ou pelo
menos Nno interior dos pacotes mais criticos.

e Obs. Remover o ar do interior dos pacotes antes da selagem e selar o papel
grau cirurgico, deixando uma borda de 2 cm em um dos lados da embalagem, de
modo a facilitar a abertura asséptica do pacote.

e Tesoura e outros materiais articulados devem ser colocados abertos na
embalagem para que o agente esterilizante atinja as areas criticas do artigo.

e I|dentificar as s embalagens com nome do artigo se necessario, data de
esterilizacéo, data limite para uso (O material esterilizado em papel crepado nao
vence a esterilizagdo desde que se observe a inviolabilidade da embalagem),
namero do lote e nome do funcionario. Nas embalagens de papel crepado utilize
um pedaco de fita crepe.

Resultado esperado: Manutencdo da biosseguranca por parte do profissional

REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS

1- Lima, Sérgio N. M. Caderno cientifico: esquema geral de esterilizacdo. Central de
recirculacdo de material.Ribeirdo Preto, DABI ATLANTE, 2001

2- BRASIL, Ministério da Saude. Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria. Consulta
Publica n.° 64, de 20 de dezembro de 2011. Brasilia : Ministério da Saude, 2011.
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PROCEDIMENTO Pop N°: 069
OPERACIONAL PADRAO -
POP Pag. 1-2

Data de

Teste bioldgico das autoclaves odontolégica Revisio 2022

Objetivo: Validar a eficacia e eficiéncia da esterilizacao.

Responsavel: Auxiliar de saude bucal | Quando: semanalmente

ETAPAS DO PROCEDIMENTO

Condicdes necessarias:

Autoclave, ampolas para teste bioldgico, pacotes desafio, incubadoras

Descricao dos procedimentos:

Lavar as maos;

2. Selecionar os pacotes “desafio”;

3. Colocar as ampolas no meio dos pacotes;

4. ldentificar as ampolas de acordo com a posi¢ao dentro da autoclave;

5. Carregar a autoclave junto com os pacotes “testes” colocando-0s na camara

interna nas seguintes posic¢des: fundo/meio/porta;
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6. Fechar a autoclave;

7. Iniciar o ciclo;

8. Ao término da esterilizac&o, esperar esfriar;

9. Abrir porta lado “de carga”;

10. Liberar carga;

11. Retirar as ampolas dos pacotes identificando-as (posicdo dentro da
autoclave);

12. Colocar na incubadora as ampolas com inclinacdo de 45° para quebra-las;
13. Colocar na incubadora junto com as ampolas que foram esterilizadas, a
ampola teste identificando-a como “teste”;

14. Ligar a incubadora;

15. Fazer registro em planilha propria;

16. Realizar 12 leitura 08 horas apos ter ligado a incubadora e registrar: Positivo
(+) se uma das ampolas que foram esterilizadas mudar de cor roxa para amarela
e negativo (-), se as ampolas esterilizadas permanecerem com a mesma cor
roxa;

17. Realizar 22 leitura 16 horas ap0és ter ligado a incubadora;

18. Realizar 32 leitura 24 horas ap0ds ter ligado a incubadora;

19. Realizar 42 leitura 32 horas ap0ds ter ligado a incubadora;

20. Realizar 52 leitura 40 horas ap6s ter ligado a incubadora;

21. Realizar 62 leitura 48 horas apos ter ligado a incubadora;

22. Registrar em planilha prépria “ + ou -” de acordo com a coloragdo das
ampolas; 23. Desprezar as ampolas, usando luvas de procedimento, em local
préprio (caixa pérfuro- cortantes);

Obs.: 1. Os pacotes utilizados para o teste deverdo ser encaminhados para a

lavanderia.

2. Caso ocorra mudanca de coloracao das ampolas, comunicar imediatamente a Chefia
do Centro de Material Esterilizado; 3. Recolher todos 0s pacotes que pertencem aquele
lote e interditar autoclave.

Resultado esperado: Garantia da esterilizagéao
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REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS

1- Lima, Sérgio N. M. Caderno cientifico: esquema geral de esterilizacdo. Central de
recirculacéo de material.Ribeirdo Preto, DABI ATLANTE, 2001.

2- BRASIL, Ministério da Saude. Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitéria. Consulta
Publica n.° 64, de 20 de dezembro de 2011. Brasilia : Ministério da Saude, 2011.

3- Centro de Atencdo a saude. Hosptal uniersitario da UFJF. 2011.
http://www.ufjf.br/hu/files/2011/05/POP-07-teste-biol%C3%B3gico.pdf acessado em 21-
082013.
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PROCEDIMENTO Pop N°: 053
OPERACIONAL PADRAO -
POP Pag. 1-2

Data de
Sondagem Nasogastrica Revisio 2022

179




Prefeitura de

MANDIRITUBA

Objetivo: Possibilitar ao cliente que ndo pode ou ndo quer comer de receber nutrientes.
O médico pode prescrever alimentacdo duodenal quando o cliente ndo tolerar a
alimentacdo gastrica ou quando ha expectativa de aspiracdo com a alimentacéo

gastrica.

Responséavel: Enfermeiro e médico Quando: De acordo com a prescricdo médica

OU Ssempre que necessario.

ETAPAS DO PROCEDIMENTO

Condicdes necessarias:
e Bandeja.
e 2. Sonda gastrica ou enteral com guia.
e 3. Seringa de 20ml.
e 4. Copo com agua.
e 5. Abaixador de lingua.
e 6. Lanterna.
e 7.Cubarim.
e 8. Lubrificante: xilocaina gel a base de agua;
e 9. Gaze.
e 10. Esparadrapo e micropore.
e 11. Toalha.
e 12. Estetoscopio.
e 13. Luvas de procedimento.
e 14. Saco plastico para lixo.
e 15 EPI

Descricdo do procedimento:
e Higienizar as maos.
e 2. Explicar o procedimento e a finalidade ao cliente e familiares.

e 3. Realizar exame fisico dirigido (SSVV, nivel de consciéncia, seios para-
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nasais, cavidade nasal e oral, torax, abdémen, extremidades, pele).

e 4. Colocar o paciente em Fowler.

o 5. Organizar o material e colocar na mesa de cabeceira.

e 6. Manter a privacidade do cliente.

e 7. Calcar as luvas de procedimento, a mascara e o oculos.

e 8. Proteger torax do cliente com a toalha e remover 6culos e proteses
dentarias (caso o cliente use). Oferecer a cuba rim ao cliente e explicar que
assim que atravessar a orofaringe a sonda podera ativar o reflexo de vomito.

e 9. Instruir o cliente a relaxar e respirar normalmente enquanto ocluir uma
narina. Selecionar a narina com maior fluxo de ar.

10. Medir a distancia de introducéo da sonda: descartar a pontinha preta, colocar
a extremidade da mesma da piramide nasal ao l6bulo da orelha, depois do I6bulo
da orelha ao apéndice xifoide. No caso da nasoentérica medir mais 4 ou 5 cm
abaixo do apéndice xifoide (trés a quatro dedos). Marcar com o esparadrapo até
onde a sonda deve ser inserida.

11. Lubrificar os primeiros 8 cm da extremidade da sonda com o lubrificante.

12. Avisar ao cliente que o procedimento ird comecar. 13. Orientar o cliente a
estender o pescoc¢o para trds (contra o travesseiro) e introduzir a sonda na
narina escolhida.

14. ApGs passar pela nasofaringe posterior, pedir para o cliente abrir a boca e
com o auxilio do abaixador e da lanterna verificar se a sonda ndo enrolou na
boca e esta descendo pela orofaringe corretamente.

15. Pedir para o cliente fletir a cabeca em direcdo ao torax, caso sinta
resisténcia, solicitar ao cliente que degluta.

16. Interromper a introducéo da sonda se o cliente comecar a tossir ou engasgar,
observar cianose, angustia respiratéria, e dispnéia. Recuar a sonda ligeiramente
para tras caso ele continue tossindo.

17. Apés o paciente relaxar, avancar cuidadosamente com a sonda enquanto o
cliente engole a seco, até que a distancia marcada com esparadrapo atinja a
narina do paciente.

18. Atencdo: pacientes com alteracdo do nivel de consciéncia poderdo néo
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apresentar esses sinais, mesmo com a sonda posicionada no pulmao.

e 19. Localizacdo da sonda (testes): Teste 1: Pedir ao paciente para falar, HUMM
Teste 2: Examinar a parede posterior da faringe, com lanterna. Teste 3:Conectar
a seringa a sonda e aspirar verificando se reflui conteddo. Se néo for obtido o
conteudo gastrico, coloque o paciente em decubito lateral esquerdo (DLE) e
aspire normalmente. Teste 4: Conectar a seringa a extremidade da sonda.
Colocar o diafragma do estetoscépio sobre o hipocondrio e, imediatamente
abaixo do rebordo costal. Injetar 10 ml de ar, enquanto auscultar o abdome do
paciente.

e 20. Para o posicionamento intestinal, colocar o cliente em decubito lateral
direito.

e 21.Inspecionar o nariz e a orofaringe para irritagdo depois da introducéao.

e 22. Perguntar ao cliente se ele esta confortavel.

e 23. Observar para dificuldade respiratéria ou vomito.

e 24, Fixar a sonda.

e 25. Anotar o procedimento no prontuario do cliente e marcar o retorno para trocar
a sonda.

e Observacdes: -Irrigue a sonda para dieta de 8 em 8 h com até 50 ml de agua
para manté-la desobstruida. -Alterne a fixacdo da sonda na direcdo do lado
interno e externo do nariz, para evitar pressdo constante na mesma area nasal.
Inspecione a pele quanto a rubor e lesé&o. -Proporcione higiene nasal
diariamente.

e -O posicionamento da sonda para dieta € especialmente importante, porque
sondas para dieta de pequeno calibre podem deslizar para o interior da traquéia
sem que sejam provocados sinais imediatos de angustia respiratéria, tais como
tosse, engasgamento, arquejamento ou cianose. Contudo, é comum o cliente
tossir se a sonda penetrar na laringe. Nao use 0 arame-guia para

reposicionamento da sonda.

REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS
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1. POTTER, P. A.; PERRY, A. G. Fundamentos de enfermagem. Elsevier. Rio de
Janeiro, 2009. 2. TAYLOR, C; LILLIS,C; LEMONE,P. Fundamentos de Enfermagem: a

arte e a ciéncia do cuidado de enfermagem. 5 ed. Artmed. Porto Alegre. p. 1592, 2007.
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PROCEDIMENTO Pop N°: 054
OPERACIONAL PADRAO -
POP Pag. 1-2

Data de

Troca de Bolsa de Estoma Revisio 2022

Objetivo: Avaliar a capacidade do cliente para se ajustar a uma alteragdo na imagem

corporal e para participar no autocuidado, orientando-o.

Responséavel: Enfermeiro Quando: De acordo com a prescricdo médica

OuU Ssempre que necessario.

ETAPAS DO PROCEDIMENTO

Condi¢cbes necessarias:

1. Luvas de procedimento

2. Sistema de bolsa coletora indicada ao cliente.
3. Placa

4. Pacote de gaze.

5. Soro Fisiolégico 0,9% ou solucdo de limpeza de bolsa.

Descricao do procedimento:

1. Receber o cliente com atencéao.

2. Manter o cliente relaxado em posicao confortavel, mantendo privacidade.

3. Higienizar as méos.

4. Calgar as luvas de procedimentos.

5. Remover a bolsa, tencionando levemente a pele para baixo, enquanto levanta
a placa.

6. Descartar a bolsa suja e a placa em saco plastico; guardar o clamp para
reutilizacao.

7. Limpar a pele, utilizando a compressa de gaze para remover as fezes.

8. Lavar com soro fisiologico ou outro produto indicado e secar a pele por

completo, depois de limpar. E normal que o estoma sangre discretamente
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durante a limpeza e secagem.

e 9. Aplicar a placa, utilizando guia de medicdo ou padréo para determinar o
tamanho do estoma.

e 10. Marcar o tamanho correto sobre a parte posterior da placa e cortar conforme
o tamanho do estoma (é aceitavel cortar cerca de 0,5 cm maior que o tamanho
do estoma).

e 11. Remover a cobertura de papel da placa, centralizar a abertura sobre o
estoma e pressionar a placa para baixo sobre a pele periostomal.

e 12. Fixar a bolsa sobre os bordos da placa de acordo com as orientacdes do
fabricante.

e 13. Aplicar o fechamento na parte posterior da bolsa com o clamp.

e 14, Retire as luvas.

e 15, Higienizar as maos.

e 16. Realizar a anotacdo do procedimento e observag6es no prontuério do cliente.

REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS

1. POTTER, P. A.; PERRY, A. G. Fundamentos de enfermagem. Elsevier. Rio de
Janeiro, 2009. 2. TAYLOR, C; LILLIS,C; LEMONE,P. Fundamentos de Enfermagem: a

arte e a ciéncia do cuidado de enfermagem. 5 ed. Artmed. Porto Alegre. p. 1592, 2007.
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PROCEDIMENTO Pop N°: 055
OPERACIONAL PADRAO -
POP Pag. 1-2

Data de

Curativo lesao aberta Revisio 2022

Objetivo: Protecao e a cicatrizacao das feridas.

Responséavel: Enfermeiro Quando: De acordo com a prescricao médica

ou sempre que necessario.

ETAPAS DO PROCEDIMENTO

Condicdes necessarias:
e Pacote de curativo (pin¢a Kelly, pinca dente de rato, pinca anatdmica e/ou pinca
mosquito).
e 2. Soro fisiologico (0,9%) aquecido ou em temperatura ambiente.
e 3. Agulha 40/12 ou 25/8.
e 4. Seringa 20 ml.
e 5. Gaze, chumaco.
e 6. Luva de procedimento ou estéril se necessario.

e 7. Saco plastico para descarte do material utilizado.

8. Cobertura ou produto tépico prescrito (cremes, pomadas, hidrocoléides, etc.).

9. Esparadrapo, fita adesiva e "micropore" ou similar.

10. Faixa crepe de 8 ou 15cm (atadura).

11. Tesoura (Mayo e Iris).
Descrigcdo do procedimento:
e Receber o cliente de maneira cordial.

e 2. Explicar o procedimento a ser realizado.
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3. Manter o cliente em posicéo confortavel.

4. Manter a postura correta durante o curativo.

5. Higienizar as méaos.

6. Preparar o material para a realizacdo do curativo.

7. Avaliar a ferida.

8. Calcar a luva de procedimento.

9. Remover cuidadosamente as fitas adesivas com solucéo fisiologica a 0,9%;
caso haja aderéncia aos tecidos recém formados, umedec¢a-o com solugéo
fisiologica a 0,9% até que se desprenda. Este cuidado reduz as chances de
traumatizar o tecido de granulacédo no leito da ferida.

10. Abrir o pacote de curativo, mantendo o campo estéril e em seguida, calcar a
luva estéril.

11. Realizar a limpeza das adjacéncias da ferida e pele periferida, com a pinca e
gaze embebida no soro fisioldgico 0,9%.

12. Seguir com a limpeza da ferida com solucao fisiolégica a 0,9% em jatos
(mediante uma perfuracéo no frasco com uma agulha de calibre 30 x 8mm ou 40
x 1,6mm, preferencialmente morno ou em temperatura ambiente). Sempre ter
uma segunda pessoa auxiliando na utilizacdo do soro fisiolégico, para nado
ocorrer contaminacao do campo estéril.

13. Havendo tecido desvitalizado solto, sua remocédo pode ser auxiliada
suavemente com a pinca hemostatica do pacote de curativo, com gaze
embebida em solucao fisiolégica a 0,9%, sem esfregacdo e com cuidado para
nao provocar sangramento.

14. Realizar a mensuracdo com a régua de papel e registro fotogréafico (se
possivel), dependendo do tamanho da ferida, pode ser mensurada a cada 15
dias. Esse processo pode auxiliar no acompanhamento da evolucéo da ferida e a
determinar a eficicia do curativo.

15. Secar o tecido periferida com gaze seca. Nao secar a ferida, pois ela deve
ser mantida umida.

16. Aplicar a cobertura escolhida na ferida com a pinca e a gaze, evitando que

se espalhe na pele integra.
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17. Ocluir o curativo, conforme a necessidade (cobertura secundaria, gazes,
compressas algodonadas, ataduras e bota de Unna).

18. Recolher todo o material e deixar o local em ordem.

19. Higienizar as méaos.

20. Anotar no prontuario do cliente o procedimento realizado, a avaliacao feita da
ferida e sua evolucéao.

Agendar o préximo dia para trocar o curativo.

Observacoes: - Proteger sempre as Ulceras com gazes, compressas, antes de
aplicar uma atadura. - Nao apertar demais a atadura, devido ao risco de
gangrena, por falta de circulacdo. - Iniciar o enfaixamento sempre, no sentido
distal para o proximal para evitar garroteamento do membro. - Observar sinais e
sintomas de restricdo circulatéria: palidez, eritema, cianose, formigamento,
insensibilidade ou dor, edema e esfriamento da &area enfaixada. - Trocar o
curativo com gaze a cada 24 horas ou quando estiver imido, sujo ou solto. - A
recomendacdo atual, para realizacdo do curativo consiste em manter a ferida
limpa, Umida e coberta, exceto incisbes fechadas e locais de insercdo de

cateteres e introdutores e fixadores externos.

REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS

1. POTTER, P. A.; PERRY, A. G. Fundamentos de enfermagem. Elsevier. Rio de
Janeiro, 2009. 2. TAYLOR, C; LILLIS,C; LEMONE,P. Fundamentos de Enfermagem: a

arte e a ciéncia do cuidado de enfermagem. 5 ed. Artmed. Porto Alegre. p. 1592, 2007.
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PROCEDIMENTO Pop N°: 056
OPERACIONAL PADRAO -
POP Pag. 1-2

Data de

Curativo Lesao fechada Revisio 2022

Objetivo: Protecao e a cicatrizacao das feridas.

Responséavel: Enfermeiro Quando: De acordo com a prescricdo médica

Ou sempre que necessario.

ETAPAS DO PROCEDIMENTO

Condicdes necessarias:
e 1. Pacote de curativo (pinca Kelly, pinca dente de rato, pinga anatémica e/ou
pingca mosquito).
e 2. Soro fisiologico (0,9%) aquecido ou em temperatura ambiente.
e 3. Agulha 40/12 ou 25/8.
e 4. Seringa 20 ml.

e 5 Gaze.

6. Luva de procedimento e estéril.

7. Saco plastico para descarte do material utilizado.

8. Esparadrapo, fita adesiva e "micropore" ou similar.

9. Faixa crepe de 8 ou 15cm (atadura).
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e 10. Tesoura (Mayo e Iris).
Descricao do procedimento:

e Receber o cliente de maneira cordial.

2. Explicar o procedimento a ser realizado.

e 3. Manter o cliente em posi¢ao confortavel.

e 4. Manter a postura correta durante o curativo.

e 5. Higienizar as maos.

e 6. Preparar o material para a realizacéo do curativo.

e 7. Avaliar a incisdo quanto aos sinais de inflamagé&o ou infeccéo.

e 8. Calcar a luva de procedimento.

e 9. Remover cuidadosamente as fitas adesivas com solucao fisiolégica a 0,9%;
caso haja aderéncia, umedeca-o com solucado fisiolégica a 0,9% até que se
desprenda.

e 10. Montar a pin¢a Kelly com gaze, auxiliada pela pinca anatémica.

e 11. Umedecer a gaze com soro fisiolégico.

e 12. Proceder a limpeza da incisédo de dentro para fora, sem voltar ao inicio da
les&o

e 13. secar a incisdo com gaze e em seguida, secar a pele ao redor. A incisdo
deve ser mantida bem seca

e 14, ocluir com gaze, chumaco e outro curativo prescrito

e 15. Fixar com micropore se necessario com atadura

e 16. Recolher todo o material e deixar o local em ordem.

e 17. Higienizar as maos.

18. Anotar no prontuéario do cliente o procedimento realizado, a avaliagdo feita
da ferida e sua evolugédo. Agendar o préximo dia para trocar o curativo.
Observagdes: - O curativo deve ser trocado a cada 24 horas ou sempre que estiver
saturado (Umido).

- Se for observado sinais de infeccdo na incisdo, o cliente devera passar em

avaliacdo medica para mudanca de conduta e introducao de cobertura no curativo.

REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS
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1. POTTER, P. A.; PERRY, A. G. Fundamentos de enfermagem. Elsevier. Rio de
Janeiro, 2009. 2. TAYLOR, C; LILLIS,C; LEMONE,P. Fundamentos de Enfermagem: a

arte e a ciéncia do cuidado de enfermagem. 5 ed. Artmed. Porto Alegre. p. 1592, 2007.
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Data de

Atencao Farmacéutica Revisdo 2022

Objetivo: Prevencdo, deteccdo e resolucdo de problemas relacionados a

medicamentos e promoc¢ao do uso racional dos medicamentos.

Responséavel: Farmacéutico Quando: Quando solicitado pelos pacientes e
de acordo com a disponibilidade do

farmacéutico

ETAPAS DO PROCEDIMENTO

Condi¢cbes necessarias:
e recursos humanos, paciente, prescricbes médicas atualizadas, acesso ao
prontuario do paciente e referencial teérico (livros) disponivel para consultas.
Descrigcdo do procedimento:
e Identificar pacientes portadores de doencas cronicas nao-transmissiveis

atendidos na Unidade de Saude, integrantes ou ndo dos grupos oferecidos no
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2. Oferecer o servico de atencéo farmacéutica e agendar a visita domiciliar com
0 paciente ou através de Agente Comunitario de Saude;

3. Na visita verificar se a (s) prescricdo (6es) esta (ao) atualizada (s) e coletar
dados gerais sobre o paciente e sua saude geral,

4. De posse dos dados, o farmacéutico realiza estudo de todos os
medicamentos utilizados pelo usuario, em relacdo a posologia utilizada,
interacdo droga x alimento, droga x droga, reacdes adversas;

5. Identificar problemas relacionados aos medicamentos e outras necessidades
do paciente;

6. Elaborar um plano de atuacdo para o paciente em conformidade com suas
necessidades;

7. Agendar retornos em dias e horarios que melhor atendam a disponibilidade
do paciente e do responséavel pelo acompanhamento.

8. Com estudo definido obtém-se a avaliacdo dos resultados, e sdo repassadas
ao usuario ou seu responsavel, todas as informacfes necessarias para o seu
tratamento bem como qualquer informacdo que o farmacéutico julgue
necessario para um melhor tratamento;

10. Orientar o paciente ou seu responsavel a respeito da patologia
(hipertensédo, diabetes, dislipidemia, doencas da tiredide e outras doencas
cronicas nao-transmissiveis);

11. Ressaltar a importancia da adeséo a terapia (uso diario dos medicamentos
prescritos pelo médico ou outros profissionais, nos horarios e doses
adequados);

12. Informar sobre a importancia do controle do peso corporal e dos
componentes de uma dieta adequada para prevencao e controle das doencas
cronicas nao-transmissiveis;

13. Durante todo o tratamento o farmacéutico ira acompanhar o usuario,
verificando sempre que julgar necessarios os parametros fisiologicos e
biologicos, e acompanhando de perto as possiveis alteracdes de tratamento,

feitas pelo prescritor, e se julgar necessario realizara novo estudo;
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e 14. O farmacéutico deve sempre orientar o usuario a buscar assisténcia de
outros profissionais de saude, quando julgar necessario, considerando as

informagdes ou resultados decorrentes das agdes de atencao farmacéutica;

REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS

HERNANDEZ, D. S.; CASTRO, M. M. S.; DADER, M. J. F. Método Dader. Manual de
Seguimento Farmacoterapéutico. Edigbes Universitarias Luséfonas, 32 edicdo. Lisboa,
2010. RDC 44/09
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AfericGes antropométricas gestantes RevisAo 2022

Objetivo: Utilizar técnicas e os instrumentos adequados para afericdo de medidas

antropomeétricas.

Responséavel: Enfermeiro e Médico Quando: Mensalmente ou sempre que

necessario

ETAPAS DO PROCEDIMENTO

Condicdes necessarias:
e 1.Balanca
e 2. Estadibmetro

Descricdo do procedimento:
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e Peso: 1. Antes de cada pesagem, a balanca deve ser destravada, zerada e
calibrada;

e 2. A gestante, descalca e vestida apenas com avental ou roupas leves, deve
subir na plataforma e ficar em pé, de costas para o medidor, com 0s bracos
estendidos ao longo do corpo e sem qualquer outro apoio;

e 3. Mover o marcador maior (kg) do zero da escala até o ponto em que o braco da
balanca incline-se para baixo, voltar, entdo, para o nivel imediatamente anterior
(o brago da balanca inclina-se para cima);

e 4. Mover o marcador menor (g) do zero da escala até o ponto em que haja
equilibrio entre o peso da escala e o0 peso da gestante (o braco da balanca fica
em linha reta, e o cursor aponta para o ponto médio da escala);

e 5. Ler o peso em quilogramas na escala maior e em gramas na escala menor.
No caso de valores intermediarios (entre os tracos da escala), considerar o
menor valor. Por exemplo: se o cursor estiver entre 200 e 300 g, considerar 200
g

e 6 Anotar 0 peso encontrado no prontuario e no cartdo da gestante.

e Altura 1. A gestante deve estar em pé e descalca, no centro da plataforma da
balanca, com os bracos estendidos ao longo do corpo. Quando disponivel,
podera ser utilizado o antropémetro vertical;

e 2. Calcanhares, nddegas e espaduas devem se aproximar da haste vertical da
balanca. No caso de se usar antropémetro vertical, a gestante devera ficar com
calcanhares, nddegas e espaduas encostados no equipamento;

e 3. A cabeca deve estar erguida de maneira que a borda inferior da orbita fique
no mesmo plano horizontal que o meato do ouvido externo;

e 4. O encarregado de realizar a medida deverd baixar lentamente a haste
vertical, pressionando suavemente os cabelos da gestante até que a haste
encoste no couro cabeludo;

e -+ Fazer a leitura na escala da haste. No caso de valores intermediarios (entre os

tracos da escala), considerar o menor valor. Anotar o resultado no prontuario.

REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS
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1. Ministério da Saude. Manuel técnico Pré-Natal e Puerpério: Atencdo Qualificada e

Humanizada. Brasilia, 2006.

Brasil. Ministério da Saude. Secretaria de Atencdo a Saude. Departamento de Atencao
Bésica. Orientacdes para a coleta e analise de dados antropométricos em servicos de
saude: Norma Técnica do Sistema de Vigilancia Alimentar e Nutricional - SISVAN /
Ministério da Saude, Secretaria de Atencdo a Saude, Departamento de Atencéo Basica.
— Brasilia: Ministério da Saude, 2011. 76 p.: il.

PROCEDIMENTO Pop N°: 059
OPERACIONAL PADRAO -

POP Pag. 1-2

PROMOGAO DA SAUDE PARA GESTANTES | P2t@ de
— ORIENTAGOES NECESSARIAS Revis&o 2022

Objetivo: Realizacao de orientacdes a gestante, para promocao da saude por meio de

acOes educativas.

Responsavel: Enfermeiro Quando: Sempre que necessario

ETAPAS DO PROCEDIMENTO

e Condicbes necessarias: 1. Encontros para que tais conversas sejam possiveis.

Descricao do procedimento:
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1. Orientar a gestante:
2. Orientar o adulto quanto a alimentacao adequada, para tal utilizar 10 Passos
da Alimentacao Saudavel do Ministério da Saude:

PASSO 1) Coma feijdo com arroz todos os dias ou, pelo menos, cinco vezes por
semana. Esse prato brasileiro € uma combinacdo completa de proteinas e faz

bem a saude.

PASSO 2) Consuma diariamente trés por¢des de leite e derivados e uma porcao
de carnes, aves, peixes ou ovos. Retirar a gordura aparente das carnes e a pele

das aves antes da preparacédo torna esses alimentos mais saudaveis.

PASSO 3) Consuma, no maximo, uma por¢ao por dia de 6leos vegetais, azeite,

manteiga ou margarina.

PASSO 4) Evite refrigerantes e sucos industrializados, bolos, biscoitos doces e

recheados, sobremesas e outras guloseimas como regra da alimentacgao.

PASSO 5) Diminua a quantidade de sal na comida e retire o saleiro da mesa.

PASSO 6) Beba pelo menos dois litros (seis a oito copos) de agua por dia. Dé

preferéncia ao consumo de agua nos intervalos das refeicoes.

PASSO 7) Torne sua vida mais saudavel. Pratique pelo menos 30 minutos de

atividade fisica todos os dias e evite as bebidas alcodlicas e o fumo.

PASSO 8) Faca pelo menos trés refei¢cdes (café-da-manhd, almoco e jantar) e 2

lanches saudaveis por dia. Nao pule as refei¢des.

PASSO 9) Inclua diariamente seis por¢des do grupo dos cereais (arroz, milho,

trigo, paes e massas), tubérculos como as batatas e raizes como a mandioca
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nas refeicdes. Dé preferéncia aos graos integrais e aos alimentos em sua forma

mais natural.

PASSO 10) Coma diariamente pelo menos trés porcdes de legumes e verduras
como parte das refeicdes e trés porcbes ou mais de frutas nas sobremesas e

lanches.

O profissional deve oferecer informacfes importantes e objetivas, de acordo
com o interesse das gestantes, propiciar a troca de experiéncias e contar

sempre com a participacao de uma equipe multiprofissional.

Sugestdes de alguns temas a serem abordados:

* Importéncia do pré-natal; « Aleitamento materno — vantagens e manejo da
amamentacao (anatomia da mama e fisiologia da lactacdo; posicionamento e
pega correta; duracdo das mamadas e os tipos de leite; ordenha manual e
banco de leite humano); direitos da méde que amamenta; aconselhamento em
aleitamento materno;

» Trabalho de parto, parto e puerpério; « Cuidados com o recém-nascido; *

Planejamento familiar.

A orientacdo normalmente inclui os seguintes componentes, que devem ser
considerados separadamente: * Informagdes sobre as vantagens do aleitamento
materno para motivar mulheres a amamentar; * Educagao sobre a técnica de
amamentagao para aquisicao de habilidades e autoconfianca; « Exame fisico
das mamas e preparacdo dos mamilos. E importante o uso de materiais

educativo

Informar as maes sobre as vantagens do aleitamento materno pode influenciar
aguelas que ainda néo se decidiram, ou as que ainda ndo tomaram uma deciséo

final. Mas aumentar o apoio social € a forma mais eficiente de facilitar a opcao

197




Prefeitura de

MANDIRITUBA

da mulher pelo aleitamento materno e fazer com que ela mantenha tal opgéo.

e Para isso se faz necessario a inclusdo do parceiro, mae, amiga nas atividades

educativas.

REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS

Brasil. Ministério da Saude. Secretaria de Atencdo a Saude. Departamento de Atencéo
Basica. Protocolos do Sistema de Vigilancia Alimentar e Nutricional — SISVAN na
assisténcia a saude / Ministério da Saude, Secretaria de Atencdo a Saude.

Departamento de Atencéo Basica.— Brasilia: Ministério da Saude, 2008.

Brasil. Ministério da Saude. Pré-natal e Puerpério: atencdo qualificada e humanizada —
manual técnico. Série A. Normas e Manuais Técnicos. Série Direitos Sexuais e Direitos

Reprodutivos — Caderno n° 5. Brasilia : Ministério da Saude, 2006f.

MINAS GERAIS. Secretaria de Estado de Saude Atencdo ao pré-natal, parto e
puerpério: protocolo Viva Vida. 2 ed. Belo Horizonte: SAS/SES, 2006. 84 p.
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Afericbes antropométrica s de criancas Data de
menores de 2 anos Revisdo 2022

Objetivo: Utilizar técnicas e os instrumentos adequados para afericdo de medidas

antropomeétricas.

Responsavel: Enfermeiro, técnico de | Quando: Mensalmente ou sempre que

enfermagem  e/ou  auxiliar  de | necessario

198




Prefeitura de

MANDIRITUBA

enfermagem

ETAPAS DO PROCEDIMENTO

Condicdes necessarias:

Balanca Pediatrica
2. Fita métrica
3. Antropometro infantil

4. Maca

Descricdo do procedimento:

Peso: 1. Forrar (papel lencol) e destravar a balanca.

2. Verificar se a balanca esta zerada (agulha do braco e fiel na mesma linha
horizontal). Se ndo: zera-la girando lentamente o calibrador zera-la.

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

4. ApOs constatar que a balanca esta zerada ela deve ser travada.

5. Pedir a mae (ou responsavel) para despir a crianca.

6. Colocar a crianga deitada ou sentada no centro do prato, de modo a distribuir
0 peso igualmente.

7. Destravar a balanca mantendo a crian¢ca parada o0 maximo possivel nessa
posicao.

8. Orientar a mae/responsavel a manter-se préximo, sem tocar na crianca € no
equipamento.

9. Mover o cursor maior sobre a escala numérica para marcar os quilos.

10. Depois mover o0 cursor menor para marcar 0s gramas.

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

12. Travar a balanca, evitando, assim, que sua mola desgaste, assegurando o
bom funcionamento do equipamento.

13. Realizar a leitura de frente para o equipamento com os olhos ho mesmo nivel
da escala a fim de visualizar melhor os valores apontados pelos cursores. 14.
Anotar o peso no prontuario.

15. Retirar a crianga e o papel lencol, e retornar os cursores para zero.
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16. Marcar o peso na Caderneta de Saude da Crianca.

Se for utilizar balanca pediatrica eletrénica (digital)

1. A balanca deve estar ligada antes de a crianca ser colocada sobre o
equipamento. Esperar que a balanga chegue ao zero.

2. Despir totalmente a criangca com o auxilio da méae/responsavel.

3. Colocar a crianca despida no centro do prato da balanca, sentada ou deitada,
de modo que o peso fique distribuido. Manter a crianca parada (0 maximo
possivel) nessa posicdo. Orientar a

mae/responsavel a manter-se proximo, sem tocar na crianga, nem no
equipamento.

4. Aguardar que o valor do peso esteja fixado no visor e realizar a leitura.

5. Anotar 0 peso no prontuario.

6. Marcar o peso na Caderneta de Saude da Crianca.

7. Retirar a crianca.

Comprimento:

Forrar (papel lencol) a superficie de medida.

2. Deitar a crianca no centro do antropdmetro descalca e com a cabeca livre de
aderecos.

3. Manter, com a ajuda da mae (ou responsavel), a cabeca apoiada firmemente
contra a parte fixa do equipamento, com 0 pescoco reto e o queixo afastado do
peito; os ombros totalmente em contato com a superficie de apoio do
antropometro; e os bragos estendidos ao longo do corpo.

4. As nadegas e os calcanhares da crianca devem estar em contato com a
superficie que apoia o antropémetro.

5. Pressionar, cuidadosamente os joelhos da crianca para baixo com uma das
maos, de modo que eles figuem estendidos.

6. Juntar os pés, fazendo um angulo reto com as pernas pés pernas.

7. Levar a parte movel do equipamento até as plantas dos pés, com cuidado
para que nao se mexam.

8. Realizar a leitura do comprimento quando estiver seguro de que a criangca néao

se moveu da posicao indicada.
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e 9. Anotar o resultado no prontuario.
e 10. Marcar o comprimento na Caderneta de Saude da Crianca.

e 11. Retirar a crianca.

Perimetro cefélico:

e Preferencialmente utilizar fita métrica de papel ou de metal flexivel, ja que a fita
métrica flexivel pode esticar.

e 2. Colocar a fita em torno da cabeca da crianca, passando pelos pontos
imediatamente acima das sobrancelhas e orelhas, e em torno da saliéncia
occipital.

e 3. Anotar o resultado no prontuario.

e 4. Marcar a medida na Caderneta de Saude da Crianca.

e Perimetro toracico:

e 1. Preferencialmente utilizar fita métrica de papel ou de metal flexivel, j& que a
fita métrica flexivel pode esticar.

e 2. Colocar a fita em torno do térax ao nivel dos mamilos.

e 3. Anotar o resultado no prontudario.

REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS

1. Brasil. Ministério da Saude. Secretaria de Atencdo a Saude. Departamento de
Atencdo Basica. Orientacfes para a coleta e analise de dados antropométricos em
servicos de saude: Norma Técnica do Sistema de Vigilancia Alimentar e Nutricional -
SISVAN / Ministério da Saude, Secretaria de Atencdo a Saude, Departamento de

Atencédo Basica. — Brasilia: Ministério da Saude, 2011. 76 p.: il.

2. PORTAL EDUCACAO
http://www.portaleducacao.com.br/medicina/artigos/11754/avaliando-o-

perimetrocefalico-da-crianca#ixzz2c3f8NHVm acessado em 16/05/2018
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Técnica de aspiragéo de traqueostomia ou | 2@ de

tubo orotraqueal Revisdo 2022

Objetivo: Limpeza e manutencdo das vias aéreas livres e permeaveis garantindo

melhor ventilacdo e oxigenacao ao paciente prevenindo complicacées no quadro clinico

geral do paciente.

Responsével: Enfermeiro Quando: paciente com excesso de secrecdes

pulmonares que interrompa o fluxo de ar das

vias respiratorias

ETAPAS DO PROCEDIMENTO

Condicdes necessarias:

Soro Fisiolégico a 0,9%;

Seringa estéril.

Sonda para aspiracdo traqueal (endotraqueal, orotraqueal, nasotraqueal).
Equipamentos de protecdo individual (EPIS) - 6culos, luva estéril, mascara, jaleco
de manga longa.

Aspirador elétrico ou a vacuo.

Gaze.

Extensao de silicone estéril.

Descricao do procedimento:

Realizar a higienizacdo das maos;

Aferir os sinais vitais;

Colocar os equipamentos de protecéo individual

Colocar todo o material que sera utilizado proximo ao leito do paciente;

Explicar a finalidade do procedimento ao paciente quando este estiver
consciente;

Proteger os olhos do paciente das secrecoes; -

Elevar o decubito a 30° ou 409

Testar o funcionamento do aspirador antes de utiliza-lo;

Abrir a embalagem da sonda de aspiracédo de forma a expor apenas a parte que
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serd conectada a fonte de aspiragdo, segurando o invélucro com uma mao
(esquerda) e a sonda com a outra (direita) para evitar contaminagao e vice-
versa se o profissional for canhoto;

e Da mesma forma, ligar a fonte de sucgdo com a méao esquerda e desconectar a
macronebulizacdo ou ventilador (se for o caso), segurando a sonda com a mao
direita durante a aspiracao e vice-versa se o profissional for canhoto; -Introduzir
a sonda de aspiragdo na canula ou tubo traqueal, sem succdo até o ponto de
resisténcia estimulando o reflexo da tosse, liberando o vacuo durante a
expiracao;

e Manter a sonda de aspiracdo por um tempo maximo de 15 segundos, tirando-a
da traquéia suavemente em movimentos de rosca; dar intervalos de alguns
segundos entre cada aspiracao, intercalando com oxigénio, caso necessario; -
Instilar Soro Fisiolégico a 0,9% na canula ou tubo com uma seringa estéril,
conforme a secrecdo esteja espessa ou se constate a presenca de rolhas; -
Repetir a aspiracdo quantas vezes for necessario, sempre intercalando com a
ventilacdo do paciente;

e Apods o procedimento, desconectar a sonda da fonte de aspiracdo e descarta-la;

e Lavar o sistema de aspiracdo com Soro Fisiolégico a 0,9% ou agua destilada e
desligar o aspirador;

e Desconectar a extensao de silicone e envia-la para a esterilizacdo e quando néo
for possivel, proteger a extremidade como invélucro da sonda de aspiracao.

e OBS: a secrecdo aspirada deve ser desprezada a cada seis horas ou quando

necessario e, o recipiente deve ser lavado com agua e detergente.

REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS

1- Sarmento, GJV. O ABC da fisioterapia respiratoria. Ed Manole, 2009. 2- BRITO,
R.R. Recursos manuais e instrumentais em fisioterapia respiratéria. Barueri, SP:
Manole, 2009.
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Anamnese e primeira consulta odontologica Revis3o 2022

Objetivo: Diagnosticar e consequentemente tratar adequadamente as lesdes bucais e

dentais

Responsavel: Cirurgido-dentista Quando: Primeira consulta

ETAPAS DO PROCEDIMENTO

Condicdes necessarias:

Equipo odontoldgico quando realizado no consultério ou luz natural em espacos
sociais identificados (creches); espelho, explorador e pinca. A anamnese e
exame de primeira consulta sdo realizados tanto nos atendimentos de demanda
espontania quanto nos atendimentos agendados. No caso de um atendimento
de urgéncia, o paciente € atendimento somente para alivio sintomético e

agendado para a continuacdo do tratamento.

Descricao do procedimento:

1- Realizar anamnese:

1.1- identificacao;

1.2 - queixa principal;

1.3- histéria da doenca atual;

1.4- historia buco-dental;

1.5- historia médica;

1.6- habitos.

2- Realizacao de exame fisico intra e extrabucal:
1.1- Descrever e anotar as lesdes

1.2- Formular as hipéteses de diagndstico

1.3- Realizar exame(s) complementar(es)

1.4- Estabelecer o diagndstico final
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e 1.5- Quando possivel realizar o tratamento

e 1.6- Encaminhar quando necessario

e Resultado esperado: Conhecer a situacdo epidemioldgica de saude bucal na
dea de PSF

REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS

12. Governo do Estado de S&o Paulo.Qualidade e resolutividade na atencdo bésica:
recomendacdes de semiologia. Dez,2004.

13. Brasil. Ministério da Saude. Secretaria Executiva. Programa Saude da Familia:
equipes de saude bucal / Ministério da Saude. — Brasilia: Ministério da Saude, 2002.
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PROCEDIMENTO Pop N°: 063
OPERACIONAL PADRAO -
POP Pag. 1-2
. - Data de
Lavagem, armazenamento e esterilizacao de
materiais odontolégicos Revisdo 2022

Objetivo: Manutencédo da biosseguranca por parte do profissional

Responséavel: Auxiliar de saude bucal | Quando: Toda vez que o material for utilizado

ETAPAS DO PROCEDIMENTO

Condi¢cbes necessarias:

Detergente, recipiente vazado, papel crepado e autoclave.

Descricao dos procedimentos:

1- Fazer a pré-lavagem dos instrumentos com &gua quente ou fria e
posteriormente a imersdo completa dos artigos em cesto vazado de recipiente
com tampa, com solucéo desincrustante quimica ou enzimatica. Apos o tempo e
imersdo recomendado pelo fabricante, procede-se a friccdo manual com escova
de cerdas de nylon macias.

2- Posteriormente retira-se o cesto vazado com 0s instrumentos que devem ser
levados para a lavagem em agua corrente e para a remocao total do detergente
utilizado.

3- Os instrumentos devem ser secos com jato de ar comprimido em grande fluxo
e volume. O jato de ar oferece a vantagem de secar as articulagdes e as areas
inacessiveis as toalhas absorventes

4- Embalar em papel crepado mantendo o instrumento estéril até que seja
desempacotado para 0 uso.

5- Apo6s todos os procedimentos executados pelo esquema geral de
esterilizagdo, o material estara preparado para ser introduzido na autoclave

para a esterilizacdo propriamente dita. O tempo varia de acordo com o tipo de
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embalagem e da natureza do material que se deseja esterilizar. O tempo
méximo, quando do uso de uma embalagem mais volumosa, ser4 de 30

minutos.

REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS

1- Lima, Sérgio N. M. Caderno cientifico: esquema geral de esterilizacdo. Central de
recirculacdo de material.Ribeirdo Preto, DABI ATLANTE, 2001

2- BRASIL, Ministério da Saude. Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria. Consulta
Publica n.° 64, de 20 de dezembro de 2011. Brasilia : Ministério da Saude, 2011.
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PROCEDIMENTO Pop N°: 064

OPERACIONAL PADRAO -

POP Pag. 1-2

Limpeza Dos Artigos Instrumentais E Data de
Materiais odontoldgicos Revisao 2022

Objetivo: manter os artigos livres de sujidades e evitar a proliferacdo de micro-
organismos, eliminando a matéria organica e micro-organismos, controlando a

formacéao de biofilme

Responsavel: Auxiliar de saude bucal | Quando: Toda vez que o material for utilizado

ETAPAS DO PROCEDIMENTO

Condi¢cbes necessarias:

e Esponja macia, detergente enzimatico, recipiente com tampa e/ou ultrassom
para limpeza, escova com cerdas de nylon macias, lupa, luvas de borracha,
oculos, avental impermeavel, gorro, mascara, pano limpo, agua

Descricao dos procedimentos:

e 1- Higienizar as méaos.

e 2-Colocar o gorro, mascara, 6culos, avental impermeavel.

e 3- Calcar as luvas de borracha.

e 4- Manter os artigos ap0s o uso preferencialmente em recipientes com agua
tampados, evitando a desidratacdo da matéria organica.

e 5- Preparar a solucdo de detergente enzimatico, conforme orientacdo do
fabricante.

e 6- Retirar o instrumental da agua, deixando escorrer o excesso.

e 7- Retirar os artigos da agua e proceder a limpeza manual.
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com auxilio de esponjas, escovas e solucado de detergente enzimatico.

8- Imergir os artigos em solucdo de detergente enzimético e manté-los durante o
tempo preconizado pelo fabricante.

9- Enxaguar com agua corrente

10- Secar os artigos com pano limpo e seco.

11- Encaminhar os artigos que estiverem em boas condi¢des de uso para a area
de preparo e esterilizacao.

12- Lavar as luvas antes de retira-las.

13- Higienizar as maos.

Resultado esperado: Manutencdo da biosseguranca por parte do profissional

REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS

1- Lima, Sérgio N. M. Caderno cientifico: esquema geral de esterilizacdo. Central de
recirculacdo de material.Ribeirdo Preto, DABI ATLANTE, 2001

2- BRASIL, Ministério da Saude. Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria. Consulta
Publica n.° 64, de 20 de dezembro de 2011. Brasilia : Ministério da Saude, 2011.
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PROCEDIMENTO Pop N°: 065

OPERACIONAL PADRAO -

POP Pag. 1-2

Acondicionamento dos artigos para Data de
esterilizacdo em autoclave odontoldgica Revisdo 2022

Objetivo: Manter a esterilidade, assegurando a existéncia de barreira fisica eficiente a

penetracdo de micro-organismos apos a esterilizacdo. Garantir a rastreabilidade.

Responsavel: Auxiliar de consultério | Quando: Toda vez que o material for utilizado

dentéario

ETAPAS DO PROCEDIMENTO

Condicdes necessarias:
e Papel crepado, fita crepe com indicador quimico adequado a embalagem,
indicador quimico interno (teste multiparamétrico ou integrador), caneta,

materiais, instrumentais, compressas de gazes.

Descricdo dos procedimentos:
e 1-Higienizar as méos.
e Embalar em papel crepado , os kits e instrumentos e materiais, respeitando a
rotina de uso.

e Colocar o indicador multiparamétrico ou integrador em todos os pacotes ou pelo
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menos Nno interior dos pacotes mais criticos.

e Obs. Remover o ar do interior dos pacotes antes da selagem e selar o papel
grau cirurgico, deixando uma borda de 2 cm em um dos lados da embalagem, de
modo a facilitar a abertura asséptica do pacote.

e Tesoura e outros materiais articulados devem ser colocados abertos na
embalagem para que o agente esterilizante atinja as areas criticas do artigo.

e Identificar as s embalagens com nome do artigo se necessario, data de
esterilizac&o, data limite para uso (O material esterilizado em papel crepado nao
vence a esterilizagdo desde que se observe a inviolabilidade da embalagem),
namero do lote e nome do funcionario. Nas embalagens de papel crepado utilize
um pedaco de fita crepe.

Resultado esperado: Manutencédo da biosseguranca por parte do profissional

REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS

1- Lima, Sérgio N. M. Caderno cientifico: esquema geral de esterilizacdo. Central de
recirculacdo de material.Ribeirdo Preto, DABI ATLANTE, 2001

2- BRASIL, Ministério da Saude. Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria. Consulta
Publica n.° 64, de 20 de dezembro de 2011. Brasilia : Ministério da Saude, 2011.
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PROCEDIMENTO Pop N°: 066
OPERACIONAL PADRAO -
POP Pag. 1-2

Data de

Teste bioldgico das autoclaves odontolégica Revisio 2022

Objetivo: Validar a eficacia e eficiéncia da esterilizacao.

Responsavel: Auxiliar de saude bucal | Quando: semanalmente

ETAPAS DO PROCEDIMENTO

Condicdes necessarias:

Autoclave, ampolas para teste bioldgico, pacotes desafio, incubadoras

Descricao dos procedimentos:

Lavar as maos;

2. Selecionar os pacotes “desafio”;

3. Colocar as ampolas no meio dos pacotes;

4. ldentificar as ampolas de acordo com a posi¢cao dentro da autoclave;

5. Carregar a autoclave junto com os pacotes “testes” colocando-0s na camara

interna nas seguintes posi¢des: fundo/meio/porta;
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6. Fechar a autoclave;

7. Iniciar o ciclo;

8. Ao término da esterilizac&o, esperar esfriar;

9. Abrir porta lado “de carga”;

10. Liberar carga;

11. Retirar as ampolas dos pacotes identificando-as (posicdo dentro da
autoclave);

12. Colocar na incubadora as ampolas com inclinacdo de 45° para quebra-las;
13. Colocar na incubadora junto com as ampolas que foram esterilizadas, a
ampola teste identificando-a como “teste”;

14. Ligar a incubadora;

15. Fazer registro em planilha propria;

16. Realizar 12 leitura 08 horas apos ter ligado a incubadora e registrar: Positivo
(+) se uma das ampolas que foram esterilizadas mudar de cor roxa para amarela
e negativo (-), se as ampolas esterilizadas permanecerem com a mesma cor
roxa;

17. Realizar 22 leitura 16 horas ap0és ter ligado a incubadora;

18. Realizar 32 leitura 24 horas ap0ds ter ligado a incubadora;

19. Realizar 42 leitura 32 horas apés ter ligado a incubadora,;

20. Realizar 52 leitura 40 horas ap6s ter ligado a incubadora;

21. Realizar 62 leitura 48 horas apos ter ligado a incubadora;

22. Registrar em planilha prépria “ + ou -” de acordo com a coloragdo das
ampolas; 23. Desprezar as ampolas, usando luvas de procedimento, em local
préprio (caixa pérfuro- cortantes);

Obs.: 1. Os pacotes utilizados para o teste deverdo ser encaminhados para a

lavanderia.

2. Caso ocorra mudanca de coloragao das ampolas, comunicar imediatamente a Chefia
do Centro de Material Esterilizado; 3. Recolher todos 0s pacotes que pertencem aquele
lote e interditar autoclave.

Resultado esperado: Garantia da esterilizagéao
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REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS

1- Lima, Sérgio N. M. Caderno cientifico: esquema geral de esterilizacdo. Central de
recirculacéo de material.Ribeirdo Preto, DABI ATLANTE, 2001.

2- BRASIL, Ministério da Saude. Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitéria. Consulta
Publica n.° 64, de 20 de dezembro de 2011. Brasilia : Ministério da Saude, 2011.

3- Centro de Atencdo a saude. Hosptal uniersitario da UFJF. 2011.
http://www.ufjf.br/hu/files/2011/05/POP-07-teste-biol%C3%B3gico.pdf acessado em 21-
082013.
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