E } REALIZACAO DE ELETROCARDIOGRAMA
FUNDACAO

Leandro DATADA 1 yppqao | DATA DA ULTIMA SETOR Ne
Bezer!’a WAPLANTACAQ REVISAD
1 Enfermagem 38
EA
Enfermeiro ou F 338 %
14 Técp_icol Retirar os eletrodos e remover os v — ‘g
Auxiliar de residuos da pasta do térax e
Enfermagem imembros superiores e inferiores; T ‘e
Enfermeiro ou
Téchico/ IAcomodar o paciente no leito;
15 -
Auxiliar de
Enfermagem
El"nferlmelro ou Organizar os fios e o carro de
16 Tecnico/ ECG:
Auxiliar de '
Enfermagem
Enfermeiro ou Registrar no prontuario do
17 Técnico/ ar?iente i
Auxiliar de P '
Enfermagem
Recomendagbes:
+ Se o paciente tiver muito pelo fazer tricotomia;
e S0 usar o gel quando houver em pouca quantidade nos eletrodos.

-

REFERENCIAS

DUBIN, D. Interpretagido Rapida do ECG. 3% edicdo. Rio de Janeiro: Ed. Publicacbes
Médicas, 1996.




FUNDACAD E }

REANIMAGCAO CARDIOPULMONAR - SUPORTE BASICO DE VIDA

Leandro DATADA | \ppcg |DATA DA ULTIMA SETOR Ne
IMPLANTACAQ REVISAC
Ir
BEZE a 1 Enfermagem 39
FINALIDADE: o> : @‘

 Reverter uma arritmia e regularizar o ritmo cardiaco.

¥
L]

|
CE

L

AREA: Pediatria 2, observagéo adulto 2 e sala vermelha.

Qripa it

MATERIAL:

Equipamentos de protec¢ao individual;
Respirador manual (AMBU) com reservatorio;
Mascara de oxigénio;
Tabua para massagem cardiaca;
Oxigénio 100% a 15/min;
Desfibrilador Externo Automatico (DEA);
Gel condutor;
Luvas de procedimento.

|

NORMAS: Este instrumento deve ser de conhecimento e pratica de todos os colaboradores

dos Setores.

N° AGENTE ACAO OBSERVAGAO (\
Enfermeiro ou |Reconhecer os sinais imediatos ;_
Técnico/ da Parada Cardiopulmonar (PCR) E

01 Auxiliar de (ndo responsivo, sem respiragdo i \35-3‘5
Enfermagem. |ou com gasping e auséncia de %,\;

pulso); )
Enfermeiro ou
Técnico/ o~ PR
02 Auxiliar de Solicitar ajuda;

Enfermagem.




FUNDACAD E }

Leandro
Bezerra

REANIMACAQO CARDIOPULMONAR - SUPORTE BASICO DE VIDA

DATA DA ULTiMA
REVISAD

DATA DA

MPLANTACAD | VERSAO

SETOR

1

Enfermagem

Enfermeiro ou

Posicionar o paciente em decubito
dorsal sobre uma superficie plana

03  |Técnico/ . . .
Auxiliar de e rlglda_n (tabua — colocar embaixo
Enfermagem. [dO paciente);
Enfermeiro ou |Iniciar compressdes toracicas de
04 Techico/ qualidade (30 compressoes por
Auxiliar de minuto com 5cm de profundidade)
Enfermagem. [até a chegada do desfibrilador; A
Enfermeiro ou
Técnico/ Abrir vias aéreas e aplicar 2
Auxiliar de ventilagbes com mascara e
o5 [|Enfermagem |Respirador manual (AMBU) com
reservatério (Tragdo da mandibula
no trauma ou elevagio do mento
no paciente clinico);
Enfermeiro ou
Técnico/ )
06 Auxiliar de Instalar o DEA,;
Enfermagem
S
B
Aplicar rapidamente o tratamento ffii%ﬂ
Enfermeiro ou |elétrico conforme indicagao do :\%‘{E
Técnico/ DEA (repetir a cada 2 minutos ou 2
07  |Auxiliar de 5 ciclos de 30 compressdes e 2 \
Enfermagem |ventilagdes por meio do respirador )
manual (AMBU) com oxigénio a
15 Vmin; )




REANIMACAO CARDIOPULMONAR ~ SUPORTE BASICO DE VIDA
FUNDACAD

Iéea ndro : Mi?&ﬁ}ﬁém veRsO | PATA DALLTIMA SETOR e
ezerra
1 Enfermagem 39

# o, f

0 Reiniciar a Reanimacao % ™

08 |[Enfermeiro ou Cardiopulmonar (RCP) com = ' -
compressdes imediatamente apés

Técnico/ L
cada choque prescrito. . j
que p *‘UH i

Auxiliar de
Enfermmagem

@@

“x

REFERENCIAS %L

American Heart Association. Destaque das Diretrizes da American Heart Association 2010 para
RCP e ACE. (versao em portugués). Disponivel em: http:www. Heart.org/idc/groups/heart-

pulbic@ecc/documents/downloadable/ucm_317343.pdf




REANIMACAO CARDIOPULMONAR - SUPORTE AVANCADO DE
VIDA _
fgémr;do b N F?LA;\&L;}F Eéfxo VERSAG DATAR gﬁstglgm SETOR IDENTIFICACAQ
Bezerra 1 Enfermagemn 40
FINALIDADE: b %
§F 342 ‘
ot

e Reverter uma arritmia e regularizar o ritmo cardiaco. %:

AREA: Pediatria 2, observagéo adulto 2 e sala vermelha.

MATERIAL:
* Equipamentos de protegao individual,
¢ Oxigénio 100% a 15 I/min;

<% Carro de Parada Cardiorrespiratdria para Reanimagdo Cardiopulmonar, precisamente
equipado com:

» Respirador manual (AMBU) com reservatorio;

s Tubo orotraqueal (n° 7.0, 7.5, 8.0 ou 8.5);

« Material de intubagéo (cabo e lamina de laringoscoépio n® 2.0, 3.0, 4.0, 5.0 e guia),

s Material de aspiracéo (aspirador e sonda traqueal (de aspiragao) n° 12 ou 14),

s Tabua para massagem cardiaca,;

o Desfibrilador/ monitor cardiaco e eletrodos;

e Gel condutor,;

+ Medicagées (adrenalina, amiodarona, fentanil, soro fisiologico 0,9%),

¢ Seringas de 20 mil, 10 ml e 05 m|;

« Equipo para soro;

e Agulhas (40x12 e 30x8),

s Luva estériln® 7.5, 8.0 ou 8.5;

« Luvas de procedimento,

e Cadargo para fixar o tubo;

e Scalp n°® 19, dispositivo intravenoso {jelco) n°14, 16 ou 18.
NORMAS: Este instrumento deve ser de conhecimento e pratica de todos os colaboradores
dos Setores.

N° AGENTE ACAO OBSERVAGAO
Enfermeiro ou Reconhecer os sinais imediatos

01 Técnico/ da Parada Cardiopulmonar (PCR)
Auxiliar de (ndo responsivo, sem respiracéo

Enfermagem. lou com gasping e auséncia de

pulso);




FUNGACAG E ;

Leandro
Bezerra

REANIMAGAQO CARDIOPULMONAR — SUPORTE AVANCADO DE
VIDA

DATA DA ULTIMA
REVISAD

DATA DA

IMPLANTACAG | YERSAO

SETOR

IDENTIFICACAO

1

Enfermagemn

40

Enfermeiro ou

Tecnico/ . .
- d :

02 Auxiliar de Acionar a equipe de parada I
Enfermagem. M
Enfermeiro ou o )

03 Téchico/ Abrir vias aéreas e fazer 30
Auxiliar de compressdes para 02 ventilagdes,

Enfermagem.

Enfermeiroou | = | , B

Técnico/ Minimizar as interrupgdes nas
04 Auxiliar de compressoes,

Enfermagem.

Enfermeiro ou

Tecnico/ Comprimir o torax continuamente

Auxiliar de e com qualidade (100

05 |[Enfermagem |compress&es/ min com 5¢cm de

profundidade e aguardar o retorno
do térax),

Enfermeiro ou

Técnico/ Alternar a pessoa que aplica as

06 - _

Auxiliar de massagens a cada 2 minutos;
Enfermagem

Enfermeiro ou [Mentilar com respirador manual
Técnico/ (AMBU) (frequéncia de 08 a 10

07 - . o =
Auxiliar de movimentos respiratario por N
Enfermagem |minuto) com oxigénio 15 l/min; \

ol
Enfermeiro ou |Reiniciar a Reanimagao
Técnico/ Cardiopulmonar (RCP) com %\

08 lauxiliar de compressdes imediatamente apos

Enfermagem |cada choque prescrito.

>
S

RUBRICA
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REANIMACAO CARDIOPULMONAR - SUPORTE AVANCADO DE

L2

VIDA
EUNDACAD 7
Iéeandro |MF?LTNAT22;§O versho | PATA DAL SETOR IDENTIFICACAQ
ezerra
1 Enfermagem 40
Yooy,
o
§F_ 342
L

Enfermeiro ou

%
e

— V9
og |l&cnico/ Conseguir via aérea avangado
Auxiliar de (TOT ou mascara laringea); N
Enfermagem N i
Enfermeiro ou , L
Técnico/ Cons!derar monitorizagdo pelo
10 |Auxiliar de capnégrafo (se houver
Enfermagem [eduipamento);
Enfermeiro ou
11 Técnico/ Realizar acesso venoso (cateter
Auxiliar de curto e calibroso);
Enfermagem
Enfermeiro ou
Técnico/ . e .
12 Auxiliar de Realizar a monitorizagéo cardiaca;
Enfermagem
Enfermeiro ou |Administrar medicagdes prescritas
13 Técnico/ e logo apés fazer um bolus de
Auxiliar de 20cc de SF 0,9%% e elevar o
Enfermagem jmembro (braco);
Enfermeiro ou |Analisar ritmo cardiaco a cada 2
14 Técnico/ minutos e checar pulso a cada
Auxiliar de cic|0;
Enfermagem
Enfermeiro ou
15 Técnico/ Ligar e preparar a carga do
Auxiliar de desfibrilador,

Enfermagem

- %




REANIMACAO CARDIOPULMONAR - SUPORTE AVANCADO DE

( S ) VIDA
Aok DATA DA DATA DA ULTIMA
g%g g?rl;ao IMPLANTACAO VERSAC REVISAD SETOR IDENTIFICACAQ
1 Enfermagem 40
3 .Qnﬁ-’i‘ﬁe., i

Enfermeiro ou . .
Técnico/ Aplicar rapidamente o choque 345 %

16 Auxiliar de elétrico se indicado e prescrito ‘\\ £
Enfermagem pelo médico; g Q
Enfermeiro ou .
Técnico/ Reiniciar a RCP com

17 |Auxiliar de compressdes imediatamente apds
Enfermagem cada choque prescrito,
Enfermeirc ou . _ ]
Técnico/ Realizar cuidados pos-parada

18 |auxiliar de cardiorrespiratdria logo que
Enfermagem retorne a circulacéo espontanea;
Enfermeiro ou

19 Técnico/ Registrar os procedimentos no
Auxiliar de prontuario do paciente;
Enfermagem
Enfermeire ou

op  [1&cnico/ Reorganizar a unidade do
Auxiliar de paciente;
Enfermagem
Enfermeiro ou

21 Técnico/ Repor carro de parada apés
Auxiliar de reanimagao.
Enfermagem

REFERENCIAS

American Heart Association. Destaque das Diretrizes da American Heart Association 2§40 para

RCP e ACE. (versdo em portugués). Disponivel em: http:www. Heart.org/idc/gtoup

pulbic@ecc/documents/downloadable/ucm_31 7343 pdf

eart-




FUNDAGRD
 eandro
Bezerra

ADMISSAO DA CRIANCA EM PCR

DATA DA_
IMPLANTACAQ

DATA DA ULTIMA

VERSAO REVISAC

SETOR e

1 Enfermagem 41

OBJETIVOS: Manutencéo da vida por meio da ressuscitagio cardiorrespiratéria, procurando
correto aporte de oxigénio aos tecidos, quando o individuo ndo pode realizé-lo, evitando
desta forma a morte orgénica.

ORIENTAGOES: Este instrumento deve ser de conhecimento e pratica de todos os
profissionais do Servigco de Enfermagem.

U

RESPONSAVEL ACAO ATIVIDADE
Equipe de 01 Reconhecer os sinais e sintomas de PCR encaminhando o paciente a
Enfermagem sala de estabilizagao.
Equipe de 02 |Aci . lantonist
Enfermagem cionar o médico plantonista.
Equipe de 03 Posicionar o paciente com cabeceira 0° em posigdo horizontal sobre
Enfermagem uma superficie firme - Tabua de reanimag&o.
Equipe de 04 Realizar monitorizagao cardiaca e pung¢do venosa (preferencialmente
Enfermagem uma veia calibrosa)
Equipe de 05 Posicionar o carro de urgéncia colocando gel condutor nas pas do
Enfermagem cardioversor.
. 1 . Hiperestender pescogo do paciente e proceder a ventilagbes com
Meg:%c;/rriqaugi de 08 dispositivo bolsa-mascara-valvula ligado a fonte de oxigénio antes e
g apos intubacio, ventilando de forma adequada.
Médico/ Colocar a regido hipotenar da méo sobre metade do esterno, evitando o
Enfermeiro 07 [apéndice xifoide e comprimindo o térax, aproximadamente 2 a % de
sua profundidade.
Em:?rlr?gi/r o 08 i{Coordenar a compresséo e ventilagdo na relagéo 15:2.
T RS
Médico/ 09 Palpar o pulso carotideo ou femural periodicamente e observar R%\
Enfermeiro tamanho das pupilas como uma indicacao da resposta;
Médico/Equipe de 10 Manter reanimacdo até que o paciente apresente sinais vitais ou até
Enfermagem que a situagio se torne irreversivel; )
Ed
Enf . 11 Auxiliar o médico na conversdo do ritmo\cardi¥co quando houver
ntermeiro necessidade (taquicardia ventricular ou fiﬂa gb/ventricular),
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ADMISSAQ DA CRIANGCA EM PCR

N

L
A Aa’ GATA DA DATA DA ULTIMA
Leandro . | VERSAO . SETOR e
IMPLANTACAO REVISAQ
Bezerra <
1 Enfermagem 41
Equipe de 12  |Administrar terapéutica medicamentosa conforme orientacdo médica;
Enfermagem
Médico 13 |Prescrever o procedimento.
Equipe de 14 Checar na prescri¢do e registrar nas evolugdes.
Enfermagem
Equipe de 15 Encaminhar o responsavel legal do paciente a recepcéo para abertura
Enfermagem do atendimento.
Equipe de 16 Explicar o procedimento ac paciente e/ou acompanhante.
enfermagem

W RUBRICA
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E ; SONDAGEM NASOENTERICA E NASOGASTRICA
E}ggﬁ&m le&LATZéAO VERSAQ DAT‘:_.:E[{,‘;S%T'MA SETOR IDENTIFICACAO
Bezerra
1 Enfermagem 42
FINALIDADE: ,Q,vm-a.,,“
\.:9
o e S48 | ¢
¢ Descomprimir o intestino e remover gas e liquido. e—_ [ 2
+ Diagnosticar a motilidade gastrintestinal e outras disfun¢des. : s
¢ Administrar medicamentos € alimenios. Y ‘F
¢ Prevenir obstrugdo no pds-operatorio gastrintestinal.
« Aliviar a obstrugao do intestino delgado. *’WN* uﬁv

AREA: Pediatria 2, observacéo adulto 2 e sala vermelha.

MATERIAL.:

01 sonda Dobb Hoff com fio guia (mandril}. A op¢éo por essa sonda vai depender do
tempo de permanéncia do paciente e do posicionamento que a sonda ficar.

01 sonda de Levine n® 12 ou 14 (para gavagem) n°® 16 ou 18 (drenagem) (se localizacio
no estbmago);

01 par de luvas de procedimento,

01 estetoscopio,

01 pacote de gazes;

01 seringa de 20 ml;

Esparadrapo;

Xilocaina geléia ou vaselina.

N
NORMAS: Este instrumento deve ser de conhecimento e pratica de todos os colaboradores"i-.\
dos Setores. o \\
N° AGENTE ACAO OBSERVACAO @H
Verifique a indicagéo da N\
01 Enfermeiro sondagem;
P NN
Y /f )
02 Enfermeiro Prepare o material a ser utilizado; @
3




FUNDACAD E ;

Leandro
Bezerra

SONDAGEM NASOENTERICA E NASOGASTRICA

DATA DA — TDATA DA ULTIMA
IMPLANTACAD | VERSAO REVISAO

SETOR

IDENTIFICAGAO

1

Enfermagem

42

03

Enfermeiro

Revise a histéria médica do
paciente para problemas nasais
(ex: hemorragias nasais, cirurgia
oral facial, trauma facial, fratura
de base de cranio, histéria
passada de aspiragdo ou terapia
anticoagulante);

\‘“ ‘4
349 %

-

(& 23

oicipa e

04

Enfermeiro

Avalie o estado mental do
paciente,

05

Enfermeiro

Realize a higiene das méos,
avalie a desobstrucdo das
narinas, peca ao paciente que
feche cada narina alternadamente
e respire. Examine cada narina
quanto a abertura e a pele;

06

Enfermeiro

Identifique fique a capacidade
para engolir € determine se ha
risco para aspiracao;

07

Enfermeiro

Ausculte o abdome para analisar
0s sons intestinais;

08

Enfermeiro

Explique e oriente o paciente
sobre a importancia e a
necessidade do uso da sonda e
se possivel deixar que ele
autorize;

09

Enfermeiro

Deixar a cabeceira do leito
elevada a 45° graus. Coloque o
travesseiro atras da cabeca e dos
ombros,




EGRIJACAD E ;

Leandro
Bezerra

SONDAGEM NASOENTERICA E NASOGASTRICA

DATA DA ULTIMA
REVISAQ

DATA DA

IMPLANTACAQ | VERSAO

SETQR

IDENTIFICACAC

1

Enfermagem

10

Enfermeiro

Faca a medida da extensac da
sonda, que deve ser introduzida,
colocando seu orificio distal na
ponta do nariz, estendendo-a até
o Iébulo da orelha e dai até o
apéndice xiféide; (Quando houver
indicagdo do posicionamento na
segunda/terceira por¢ao do
duodeno ou jejuno, a sonda
migrara espontaneamente com o
estimulo peristaltico 25 cm ou
mais);

11

Enfermeiro

Calcar as luvas;

12

Enfermeiro

Introduza o fio guia de forma
segura até o final da sonda
verificando o posicionamento do
guia, para que este ndo saia em
um dos orificios;

13

Enfermeiro

Lubrifique a sonda com
anestésico topico. Apos verificar
se o paciente tem alguma
obstrugéo nasal, selecionar a
narina, observar tambhém, se
existe desvio de septo, o que
podera dificultar a passagem da
sonda. Algumas vezes, o uso do
proprio anestésica local pode ser
causa de desconforto passageiro,
introduza delicadamente a sonda
na narina, acompanhando o septo
nasal e superficie superior do
palato duro;

P
2

A
?ﬁ/i;
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At




FUNIACAD E ;

Leandro
Bezerra

¢:°. 'm‘
<

SONDAGEM NASOENTERICA E NASOGASTRICA (8 _ ;

]

DATA DA ULTIMA
REVISAD

DATA DA

WMPLANTACAD | YERSAD

SETOR IDENTE

1

Enfermagem 1M, .‘v,

14

Enfermeiro

Oriente o paciente para relaxar os
musculos da face e, quando sentir
que a sonda chegou a garganta,
parar de inspirar e engolir, para
evitar a sensacao de nausea,
causada pela presenca da sonda
na faringe (Caso esteja
consciente);

15

Enfermeiro

Se o paciente esta consciente,
ofereca dgua e pega para dar
pequenos goles. Em cada
degluticdo da agua, introduza
lenta e delicadamente a sonda
através da narina, avang¢ando até
o esdfago e estdmago, guiando-
se pela medida feita
anteriormente;

16

Enfermeiro

Nos pacientes com reflexos
diminuidos, fletir a cabega para
que a glote se feche e proteja as
vias aéreas. Quando, apos cada
degluticdo, a sonda caminha
espontaneamente na sua mao,
sinal que a sonda esta se
posicionando corretamente no
esdfago;

17

Enfermeiro

Retirar o fio guia apds a
passagem da sonda de Dobb
Hoff,

&




FUNDACAQ
Leandro
Bezerra

SONDAGEM NASOENTERICA E NASOGASTRICA

DATA DA ULTIMA
REVISAD

DATA DA

wpLANTACAD | VERSAO

SETOR IDENTIFICAGAD

1

Enfermagem

42

18

Enfermeiro

Observe se o paciente apresenta
tosse, dificuldade respiratoria,
cianose, agitacao, que podem ser
manifestagdes de um desvio de
sonda para as via aéreas. Nesse
caso, devera ser retirada e
reintroduzida,;

o
¥ I

&

19

Enfermeiro

Quando sentir resisténcia na
introdugéo da sonda de Levine ou
Dobb Hoff, verifique se ela ja
atingiu o estdbmago. Isto pode ser
verificado por meic de uma das
formas: aspirar suco gastrico com
seringa de 20 ml (seringas
menores sao contra—indicadas,
porque oferecem pressao
excessiva e podem danificar a
sonda e lesar a mucosa gastrica):
introduzir de 10 a 20 ml de ar
através da sonda e auscultar com
estetoscopio, logo abaixo do
apéndice xiféide (deve-se
auscultar um ruido, indicando que
a extremidade da sonda esta no
estdbmago e esta pérvia),
mergulhar em agua a extremidade
proximal da sonda e verificar se
ha saida de bolhas de ar. Isto
indica que ela esta nas vias
aéreas. Faga este uitimo
procedimento com cuidado, para
se evitar ocorréncia rara de
aspiragao de liquido para o
pulmao. Além das manobras
indicadas, observe se o paciente
apresenta dispnéia, cianose,
prostragéo ou ainda dificuldade
para falar;

£ o
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FUNDACAD
Leandro
Bezerra

SONDAGEM NASOENTERICA E NASOGASTRICA

DATA DA ULTIMA
REVISAQ

DATA BA

WPLANTACAD | YERSAQ

SETOR

IDENTIFICACAC

1

Enfermagem

g

20

Enfermeiro

Depois de confirmado o
posicionamento gastrico, para a
sonda de Dobb Hoff migrar até o
intestino delgado, ela deve ser
fixada na face do paciente,
deixando-se uma alga que sera
desfeita espontaneamente
conforme os movimentos
peristalticos. A instalacéo no
intestino ocorre de forma lenta,
geralmente apos 24 horas,
dependendo da peristalse
gastrintestinal, o que permitira a
passagem pelo piloro. Para a
chegada da sonda no intestino
seja mais rapida, pode-se lancgar
mé&o de algumas manobras como:
colocar o paciente em decubito
lateral direito, estimular
deambulacio ou ainda
administrar drogas estimulantes
da motilidade gastrica;

L™

¥
~4_
g“’“‘bd

——333 |
47)
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21

Enfermeiro

Se a sonda for de Levine, esta
deve chegar até o estdmago e
apos confirmacao, fixar a mesma;

22

Enfermeiro

Remova as luvas,descarte os
materiais (exceto o fio
guia,guarde este, pois em caso de
saida da sonda de Dobb Hoff o
mesmo poderd ser utilizado
novamente apos desinfecgéo com
alcool) e realize a higiene das
maos;

23

Enfermeiro

Pergunte se o paciente se sente
confortavel;

’

T




: } SONDAGEM NASOENTERICA E NASOGASTRICA
FUNDACAD

DATA DA " TDATA DA ULTINA -
Leandro WPLANTACAO | VERSAO CEVISED SETOR IDENTIFICACAD

Beze e 1 Enfermagem

Observe se o paciente esta com
qualquer dificuldade em respirar,
estd com tosse ou engasgo;

Ausculte os sons pulmonares;

Confirme posicionamento apos
resultado do Raio X. g

REFERENCIAS

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

PRADO, M.L.; GELBECKE, F.L. Fundamentos de Enfermagem. 2. Ed. Floriandpolis: Cidade
Futura, 2002.

SMELTZER, S.C.; BARE, B.G. Brunner & Suddarth: Tratado de Enfermagem Médico-
Cirdrgica. 10. ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2010.
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E ; VERIFICACAQ DE SINAIS VITAIS - PULSO
FUNDAGAC

Leandro DATADA | \pgoag | DATA DA ULTIMA SETOR Ne
IMPLANTACAO REVISAG

Beze rra 1 Enfermagem 43

FINALIDADE:

« Verificar a frequéncia cardiaca, detectar possiveis alteragdes no ritmo cardiaco e auxiliar

na terapéutica.

e M W’

p
& 355
LW

\\

AREA: Pediatria 2, observagéo adulto 2 e sala vermelha. % %

Bandeja;

Algodao embebecido em alcool;
Relégio com marcador de segundos;
Estetoscépio;

Caneta;

Formulario de registro.

MATERIAL: ““wee u#‘w

NORMAS: Este instrumento deve ser de conhecimento e pratica de todos os colaboradores
dos Setores.

N° AGENTE AGCAO OBSERVAGAO
Enfermeiro ou

01 [|Tecnico/ Lavar as maos; Pulso
Auxiliar de
Enfermagem.

Enfermeiro ou . L
Técnico! Conferir prescrigdo médica ou de

02 |Auxiliar de enfermagem; Pulso
Enfermagem.

Enfermeiro ou . _
Técnico/ Reunir o material & encaminhar-se

Auxiliar de ao leito do paciente;
Enfermagem.

03

L
B4



FUNDACAG E ;

VERIFICACAOQ DE SINAIS VITAIS - PULSO

DATA DA DATA DA ULTiMA

Leandro iMpLANTACAD | VERSAD REVISAO SETOR N
Bezerra
1 Enfermagem 43
& i ‘%
Enfermeiro ou &3 6 <
Técnico/ Certificar-se da identidade do Q\ 3
04 - . Pulso ©
Auxiliar de paciente; /4
Enfermagem. % T B t
"’*Mde
Enfermeiro ou
Técnico/
05  [|Auxiliar de Explicar o procedimento ao Pulso
Enfermagem. |paciente e deixa-lo em posigéo
confortavel;
Ay
Enfermeiro ou
Técnico/ Se 0 paciente esta em posigao
Auxiliar de supina, colocar seu antebrago ao
Enfermagem. (lado inferior do térax com o punho
estendido e a palma da mao para
baixo. Se o paciente estiver
06 sentado dobrar seu cotovelo a 90° Pulsagao radial
e apoiar seu antebrago na cadeira
OuU Nno préprio brago do
examinador. Estender
suavemente ¢ punho com a paima
da méae para baixo;
Enfermeiro ou |Colocar as pontas dos dois
Teécnico/ primeiros dedos de sua méo 1.
07 Auxiliar de sobre 0 sulco ao longo da area Pulsagao radial &\
Enfermagem. [radial ou do polegar do punho do : =
paciente; i}
Enfermeiro ou {Comprimir levemente contra o N
Técnico/ radio, inicialmente blogqueando o
08 Auxiliar de pulso e entdo relaxar a pressao Pulsacgao radial
Enfermagem. |de modo que o pulso se torne
facilmente palpavel; o
\ AN\
&Y
Enfermeiro ou |Ac sentir o pulso, utilizar o relégio
0og |Fécnico/ com o marcador de segundos e Pulsacso radial
Auxiliar de comecar a contar; )
Enfermagem.

o Beagy
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VERIFICACAOQ DE SINAIS VITAIS - PULSO

FYUNCAGRO E }

Leandro DATADA | \epcao | DATA DA ULTIMA SETOR Ne
TMPLANTACAD REVISAQ
Bezerra 1 Enfermagem
Enfermeiro ou
Técnico/ Se o pulso for regular contar por - .
10 Auxiliar de 15 segundos e multiplicar por 4, Pulsagdo radial
Enfermagem.
Enfermeiro ou (Se for irregular contar durante 1
11 Técnico/ minuto. Pulsacéo radial
Auxiliar de
Enfermagem.
Enfermeiro ou
12 I‘ecq‘lcog Realizar a desinfecgéo das olivas, Pulsagéo apical AN
uxiar ae corpo e diafragma;
Enfermagem.
Enfermeiro ou |Colocar o diafragma e o
13 Técnico/ estetoscopio na parte esquerda Pulsaca ical
Auxiliar de do torax, na altura do quarto U'sagao apica
Enfermagem. |espago intercostal;
Enfermeiro ou {Uma vez feito ausculta, contar os
14 Técnico/ batimentos cardiacos por 60 Pulsaca ical
Auxiliar de segundos utilizando o relégio com Hisagao apica
Enfermagem. |mostrador de segundos;
1E_[1fe(m<a/'iro OU Ise a frequéncia cardiaca for
15 Aecr;.lcod regular contar por 30 segundos e Pulsagao apical W
uxifiar ae multiplicar por 2; >
Enfermagem. %
(3
N
Enfermeiro ou )
4  |T€cnico/ Se a frequéncia cardiaca for Pulsagao apical ‘
Auxiliar de irregular contar durante 1 minuto.
Enfermagem.
Enfermeiro ou %
Técnico/ 5 :
17 | xiliar de Deixar a unidade em ordem; Pulsacao apical
Enfermagem.




i ; VER|F|CACAO DE SINAIS VITAIS - PULSO
FUNDACA DATA DA DATA DA ULTIMA "

Leandro WPLANTACAD | VERSAO REVISED SETOR

Bezerra
1 Enfermagem 43
Enf . Guardar o material em local ' ,
18 NIBIMEIN0 OU 155 opriado apos a realizagdo de Pulsagéao apical
Técnico/ . = .
- desinfecgao, $*
Auxiliar de Py ‘s
Enfermagem. S 3 8 i
Enfermeiro ou g\g\ X
Técnico/ s “ : QU™ 4
- Lavar as maos, Pul |
19 Auxiliar de ulsagao apica ‘“’N @
Enfermagem. e
Enfermeiro ou
Técnico/ Anotar os valores em folhas de o A
20 |Auxiliar de controle e comunicar o enfermeiro Pulsagao apical
Enfermagem. e o médico qualquer alteragao.

REFERENCIAS

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

PRADO, M.L.; GELBECKE, F.L. Fundamentos de Enfermagem. 2. Ed. Floriandpolis: Cidade
Futura, 2002.

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




FUNDAGAG E ;

VERIFICACAO DE SINAIS VITAIS ~ PRESSAO ARTERIAL

DATA DA | DATA DA ULTIMA .
!B%gggr%o IMPLANTACAD | YERSAO REVISAC SETOR N
1 Enfermagem 44
IFINALIDADE:

Detectar alteracdo nos valores da pressao sistolica e diastélica, auxiliando na terapéutica.

AREA: Pediatria 2, observacgao adulto 2 e sala vermelha.

MATERIAL:

Bandeja;

Algodéo embebecido em alcool;
Esfigmomanotmetro;

Estetoscopio;
Caneta;

Formulario de registro.

NORMAS: Este instrumento deve ser de conhecimento e pratica de todos os colaboradores
dos Setores.

NO

AGENTE

ACAO

OBSERVAGAO

01

Enfermeiro ou
Técnico/
Auxiliar de
Enfermagem.

Lavar as maos;

Presséao Arterial

02

Enfermeiro ou
Técnico/
Auxiliar de
Enfermagem.

enfermagem,;

Conferir prescrigdo médica ou de

Presséao Arterial

03

Enfermeiro ou
Técnico/
Auxiliar de
Enfermagem.

Reunir 0 material e encaminhar-se
ao leito do paciente;

JP;e;géo Arteriﬁl




FUNDAGAO E ;

Leandro
Bezerra

VERIFICACAO DE SINAIS VITAIS — PRESSAO ARTER!AL@?"“

i
DATA DA ~TTATA DA ULTINA <
IMPLANTACRD | YERSAD REVISAO SETOR L
1 Enfermagem 44 J
‘M’-\'x*‘,*?' !

Enfermeiro ou

04 Tecp_lco/ Cer’_nfnca::—se da identidade do Pressio Arterial
Auxiliar de paciente;
Enfermagem.
Enfermeiro ou
Técnico/
05 Auxiliar de Explicar o procedimento ao Pressao Arterial
Enfermagem. |paciente e deixa-lo em posigéo
confortavel,
. N
Enfermeiro ou |Fazer a desinfec¢ao das olivas e
06 Tecn!col do dlafr?gma do gstetoscpplo com Pressio Arterial
Auxiliar de o algoddo embebido em alcool;
Enfermagem.
Enfermeiro ou |Expor um dos membros
Técnico/ superiores deixando-o livre para o x .
07 Auxiliar de procedimento, retirando qualquer Press&o Arterial
Enfermagem. [roupa que cause compressao,
$pfe(m?iro OU ISegurar o antebrago do paciente
08 Aecq‘lcod ao nivel do coracdo com a palma Press&o Arterial
uxiiar de voltada para cima; NN
Enfermagem. - |
-:’é\ )
Enfermeiro ou |Palpar a artéria braquial e *‘T\:\l‘\
Teécnico/ posicionar o manguito 2,5 cm \\QJ\
Auxiliar de acima do local onde foi palpado o -
09  |Enfermagem. |pulso braquial & com o Presséo Arterial
mandmetro voltado para a
visualizagéo do profissional; X
A\
1) }\
Enfermeiro ou :
Téchico/ Com o manguito completamente
10 Auxiliar de vazio enrola-lo de modo uniforme Pressio Arterial
Enfermagem. [€ confortavel ao redor do brago do m

paciente;

o
D



FUNDACARQ
Leandro
Bezerra

VERIFICACAQ DE SINAIS VITAIS — PRESSAO ARTERIAL

DATA DA ULTIMA
REVISAQ

DATA DA

IMPLANTACAO VERSAG

SETOR

N®

1

Enfermagem

P

Enfermeiro ou

Sentir a pulsagéo da artéria radial,

F 367 %

%

T
(-

v
s
11 Técnico/ Pressao Arte®
Auxiliar de o T &
Enfermagem. s“ﬁ
e
Enfermeiro ou Insuflar o manguito até cessar a
Técnico/ pulsagédo da artéria radial.
12  |Auxiliar de Esvaziar vagarosamente o Pressao Arterial
Enfermagem. |manguito e observar o ponto onde
a pulsagao reaparece;
Epfer_me;lro OU |pesinsuflar o manguito
13 Aecf;_'cod rapidamente sem a necessidade Pressio Arterial
uxiliar de de verificar valores;
Enfermagem.
Enfermeiro ou |Colocar os receptores auditivos
14 Técnico/ do estetoscopio nas orelhas e P 20 Arterial
Auxiliar de certifica-se de que os sons ressao Arena
Enfermagem. [estejam bem audiveis;
Enfermeiro ou
Técnico/ Posicionar o estetoscdpio sobre a a ,
15 Auxiliar de artéria braquial; Presséo Arterial
Enfermagem. \
Enfermeiro ou Fech Jvula d 5o d . \“5
Ao echar a valvula de presséo do . RN
16  |T€cnico/ bulb tido horario até Pressio Arterial =S
Auxiliar de ulbo no sentido horario até L.
Enfermagem. [travar,
N
Enfermeiro ou Insuf ito até | .
Acni nsuflar o manguito até o valor 3 .
47  [Teécnico/ gy dica Pressao Arterial Q\
Auxiliar de encontrado na primeira medicao,

Enfermagem.

acrescentando mais 20 mmHg;




FUNDACAC

VERIFICACAO DE SINAIS VITAIS — PRESSAO ARTERIAL

DATA DA - | DATA DA ULTIMA .
Leandro MPLANTACAD | YERSAO REVISAD SETOR N
Bezerra
1 Enfermagemn 44
O
Desinsuflar o manguito f
Enfermeirc ou {lentamente observando com o >
Técnico/ auxilio do estetoscoépio a medicao
18 Auxiliar de correspondente ao primeiro som Pressio Arterial R
Enfermagem. [forte que € a presséo sistolica S
(maxima) e o ultimo som, surdo
ou abafada, que € a pressao
diastélica {(minimay),
Epfe{mcilro OU IApés desinsuflar completamente o
19 Aec:|_1r1co g manguito retira-lo completamente Press&o Arterial
uxiliar de do brago do paciente;
Enfermagem.
Enfermeiro ou
Técnico/ Os valores encontrados devem _
20  |Auxiliar de ser informados ao paciente em Presséo Arterial
Enfermagem. |valores numeéricos
Enfermeiro ou
2q  |Técnico/ Deixar a unidade em ordem; Pressao Arterial
Auxiliar de
Enfermagem.
Enfermeiro ou |Guardar o material em local ;
Aeni apropriado apés a realizacéo de . X K
22 Tecf‘.'°°’ dp .pf 5 .p ¢ Pressdo Arterial
Auxiliar de esInieceao;
Enfermagem.
Enfermeiro ou N
Técnico/ 5 ;
23 - 308" Pressao Arterial
Auxiliar de L.avar as maos; 's
Enfermagem. )
\ Jr
Enfermeiro ou {'&
Técnico/ Anotar os valores em folhas de P =0 Arterial
24 |auxiliarde  |controle e comunicar o enfermeiro ressao Arieria
Enfermagem. ¢ ° médico qualquer alteracao.
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{ ; VERIFICACAO DE SINAIS VITAIS — PRESSAO ARTERIAL
UNDACAD

Leandrd e DA, | versho | PATR DA CLTIMA SETOR Ne
CAO REVISAQ
Beze Ira 1 Enfermagem R 44
[ a1
n & 353 %
REFERENCIAS & 909 t
POTTER, P.A.; PERRY, A.G. Fundamentos de enfermagem: conceitos, processo e (att . Q
6ed. Rio de Janeiro. Guanabara, Koogan, 2006. (L j
L”ffpch.ie

PRADO, M.L.; GELBECKE, F.L. Fundamentos de Enfermagem. 2. Ed. Florianépolis: Cidade
Futura, 2002.

SMELTZER, S.C.: BARE, B.G. Brunner & Suddarth: Tratado de enfermagem meédico-
cirargica. 10. ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2010.

Lo e
AN

I
(A

)

______d.._...-C
G
.

2\5
b

RUBRICA \q,
uny <35



E ; VERIFICACAQ DE SINAIS VITAIS - RESPIRACAQ
FUNDACRO

DATA DA " [DATA DA ULTIVA . X
Leandro MPLANTACED | VERSAO iSO SETOR ) N

Bezerra

1 Enfermagem . 45 Quﬂfeu. %

)
FINALIDADE: \f:::ﬂEL_%

diagnostico e tratamento medico.

« Controlar a freqiiéncia respiratéria a fim de identificar alteragdes que auxiliem no ““

AREA: Pediatria 2, observagéo adulto 2 e sala vermelha.

MATERIAL:

+ Reldgio com marcador de segundos;
« Caneta azul ou preta;
+ Formulario de registro.

NORMAS: Este instrumento deve ser de conhecimento e pratica de todos os colaboradores
dos Setores.

N° AGENTE ACAO OBSERVAGAO

Enfermeiro ou
01 Técnico/
Auxiliar de
Enfermagem.

Lavar as maos;

Enfermeiro ou ] . o
Técnico/ Conferir prescrigdo médica ou de

02  |Auxiliar de enfermagem;
Enfermagem.

Enfermeiro ou

Técnico/ Reunir o material e encaminhar-se \%

03 Auxiliar de ao leito do paciente;
Enfermagem.
ol
Enfermeiro ou m
Técnico/ Certificar-se da identidade do
04 - . ]
Auxiliar de paciente;

Enfermagem. Q\ ’
GO BEEN
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FUNDAGAO E ;

Leandro
Bezerra

VERIFICACAO DE SINAIS VITAIS - RESPIRACAQO

DATA DA

DATA Da ULTIMA
IMPLANTACAO SETOR

VERSAQ REVISAC

1 Enfermagem

Enfermeiro ou

Técnico/
05 lAuxiliar de Explicar o procedimento ao — é
Enfermagem. |paciente e deixa-lo em posigao
confortavel;
Ry, ol de
Enfermeiro ou [Simular o controle do pulso
06 Técnico/ através da artéria radial e
Auxiliar de observar 0s movimentos
Enfermagem. respiratorios;
Enfermeiro ou icontar o numero de respiragoes
o7 [récnico/ (inspiragao e expiragéo = 1
Auxiliar de movimento) durante 60 segundos;
Enfermagem.
Enfermeiro ou
og |Técnico/ Deixar a unidade em ordem:;
Auxiliar de
Enfermagem.
Enfermeiro ou .
Tacnico/ Guardar o material em local
09 ecnico apropriado;
Auxiliar de ’
Enfermagem.
Enfermeirc ou
10 Tec?.“m’ Lavar as méaos;
Auxiliar de
Enfermagem.
Enfermeiro ou |Anotar o valor obtido em folhas de .
11 Técnico/ controle e comunicar o enfermeiro
Auxiliar de e 0 médico qualquer alteragao. N\,

Enfermagem.




8 ; ¥ 366
VERIFICACAQ DE SINAIS VITAIS - RESPIRACAO \g
EUNDAGAG ::
Leandrd R B T SETOR R T
Bezerra S ‘4
1 Enfermagem 45 %'M hod de
REFERENCIAS

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

PRADO, M.L.; GELBECKE, F.L. Fundamentos de Enfermagem. 2. Ed. Florianépolis: Cidade

Futura, 2002.

SMELTZER, S.C.; BARE, B.G. Brunner & Suddarth: Tratado de enfermagem médico-

cirargica. 10. ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2010.
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FUNDACAD { }

VERIFICACAO DE SINAIS VITAIS - TEMPERATURA

DATA DA : DATA DA ULTIMA o
E%ggﬂ-? ipLANTACRG | YERIAD REVISAQ SETOR N
1 Enfermagem 46
FINALIDADE: T w'¢

« Controlar a temperatura corpérea a fim de identificar alteragdes que auxiliem no

diagnéstico e tratamento médico.

et

L I B

367
D

AREA: Pediatria 2, observacao adulto 2 e sala vermelha.

?.:‘p
& 4

S

N

MATERIAL:
¢ Bandeja;
+ Algodao embebecido em alcool; Ay
» Termdmetro;
¢ Caneta,
« Formulario de registro.
NORMAS: Este instrumento deve ser de conhecimento e pratica de todos os colaboradores
dos Setores.
Ne AGENTE ACAO OBSERVACAO
Enfermeiro ou
Técnico/ I ‘
L -
01 Auxiliar de avar as maos; ‘9}7‘\
Enfermagem. T \\
. T
Enfermeiro ou _ o . oA
Técnicol Conferir prescricdo médica ou de <
02 |auxiliar de enfermagem;
Enfermagem. /j
Enfermeiro ou )
03 Técnico/ Reunir © material e encaminhar-se N\,
Auxiliar de ao leito do paciente;
Enfermagem.

eSS
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FUNDACARQ E }

Leandro
Bezerra

VERIFICACAO DE SINAIS VITAIS - TEMPERATURA

DATA DA ULTIMA
REVISAQ

DATA DA

IMPLANTACAQ | VERSAG

SETOR

HD

1

Enfermagem

,?eﬂﬂ-»m—

4? mgnﬂ"‘

g .,;/i,/yj'_// =
A

Enfermagem.

Enfermeiro ou
Técnico/ Certificar-se da identidade do I
04 - . }
Auxiliar de paciente; K
Enfermagem.
Enfermeiro ou
Técnico/
05 Auxiliar de Explicar o procedimento ao
Enfermagem. |paciente e deixa-lo em posigao
confortavel;
Enfermeiro ou |razer a desinfecgéo do
o [|Tecnico/ termdmetro com o algodao
Auxiliar de embebido em alcool;
Enfermagem.
Enfermeiro ou |[Colocar o termdémetro bem no
Técnico/ centro da axila. Abaixar o braco
07 |Auxiliar de do paciente sobre o termbémetro e
Enfermagem. |[cruza-lo sobre o peito;
Enfermeiro ou
Técnico/ Manter o term&metro posicionado
08 Auxiliar de por 5-10 minutos;
Enfermagem.
Enfermeiro ou |Remover o termbmetro e fazer a
09 Técnico/ leitura do mesmo ao nivel dos
Auxiliar de olhos
Enfermagem.
Enfermeiro ou |informar ao paciente a leitura
10 Tecp _|co/ obtida;
Auxiliar de Q/
Enfermagem. \ @\
Enfermeiro ou . . § AN
11 Técnico/ Deixar a unidade em ordem; .
Auxiliar de f




Leandro
Bezerra

FUNDACAQ E ;

VERIFICACAO DE SINAIS VITAIS - TEMPERATURA

IMPLANTACAQ

DATA DA VERSAD

DATA DA ULTIMA
REVISAC

SETOR

1

Enfermagem .

Enfermeiro ou

]
Técnico/ I e
12  |Auxiliar de Guardar o material em local \k
Enfermagem. |apropriado apds a realizagao de f-’-l
desinfecgao; - J
%’Mt&e
Enfermeiro ou
43 [Tecnico/ Lavar as maos;
Auxiliar de
Enfermagem.
.Er,‘fe'tme/" 0 OU tAnotar os valores em folhas de
14 Aec!:_lco 4 controle e comunicar o enfermeiro
uxihiar ae e o médico qualquer alteragéo.
Enfermagem.

REFERENCIAS

PCOTTER, P.A_; PERRY, A.G. Fundamentos de enfermagem: conceitos, processo e pratica.
ted. Rio de Janeiro. Guanabara, Koogan, 2006.

PRADO, M.L.; GELBECKE, F.L. Fundamentos de Enfermagem. 2. Ed. Florianépolis: Cidade
Futura, 2002.

SMELTZER, S.C.; BARE, B.G. Brunner & Suddarth: Tratado de enfermagem médico-

cirargica. 10. ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2010.
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VERIFICACAO DE MEDIDAS ANTROPOMETRICAS- PESO E
ALTURA
Em[ i ;‘é DATA DA DATA DA ULTIMA
eandro IMPLANTACAQ VERSAQ REVISAC : SETOR N®
Bezerra 1 Enfermagemf 47
FINALIDADE: 4)
3 70

+ Mensurar medidas antropométricas de pacientes internados.

ﬁ

AREA: Pediatria 2, observacao adulto 2 e sala vermelha.

MATERIAL:

+ Balanca plataforma com estadidmetro,
o Fita métrica;
e Papel Toalha.

NORMAS: Este instrumento deve ser de conhecimento e prética de todos os colaboradores
dos Setores.

N° AGENTE AGAO OBSERVAGAO
Enfermeiro ou

01 Técnico/ Informar ao cliente o que vai ser
Auxiliar de  ffeito;
Enfermagem.

Enfermeiro ou . ) .
Técnico/ Encaminhar o cliente até a

02 |Auxiliarde  |palanca;
Enfermagem.

Enfermeiro ou |certificar-se de que a balanga
o3 |Técnico/ plataforma esta afastada da

Auxiliar de parede;
Enfermagem. \\r/

Enfermeiro ou
04 Técnico/

Auxiliar de Destravar a balanga
Enfermagem. j?r/r
\ s ’6';,?\
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CUNDACAG E }

Leandro
Bezerra

VERIFICAGAO DE MEDIDAS ANTROPOMETRICAS- PESO E

ALTURA

DATA DA ULTiMA
REVISAG

DATA DA

IMPLANTACAC VERSAQ

SETOR

NO

1

Enfermag’ém

romtdies

.
..&

Enfermeiro ou

\erificar se a balanca esta
calibrada (a agulha do bragco e o

\@Z

371 “‘4.

‘l’

05 Técnico/ fiel devem estar na mesma linha
Auxiliar de horizontal). Caso contrario,
Enfermagem. |calibra-la, girando lentamente o

calibrador;
Enfermeiro ou

o6 |Técnico/ Esperar até que a agulha e o fiel
Auxiliar de estejam nivelados;

Enfermagem.
Enfermeiro ou

o7  |Técnico/ Ap6s aferir a balanga, ela deve

Auxiliar de ser travada;
Enfermagem.
Enfermeiro ou |Forra-la com papel toalha, no

og |Técnico/ local onde o paciente
Auxiliar de permanecera;

Enfermagem.

Enfermeiro ou |Posicionar o cliente no centro da

Técnico/ balanca, de modo ereto e imovel,

Auxiliar de com os pés juntos e 0s bragos

09 Enfermagem. |estendidos ao longo do corpo.

Manté-lo parado com as costas
para a haste graduada em
centimetros;

Enfermeiro ou

19  |Técnico/ Destravar a balanga;

Auxiliar de \‘\
Enfermagem.

Enfermeiro ou |Mover o cursor maior sobre a

Técnico/ escala numerica, para marcar 0s

11 Auxiliar de quilos, maver o cursor menor para
Enfermagem. |marcar 0os gramas;
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FUNDACAO
Leandro
Bezerra

VERIFICACAC DE MEDIDAS ANTROPOMETRICAS- PESO E

ALTURA

DATA DA
IMPLANTACAO

VERSAQ

DATA DA ULTIMA
REVISAC

SETOR

1

Enfermag’ei'n

Enfermeiro ou

4p  [Técnico/ Esperar até que a agulha do v TR %
Auxiliar de brago e o fiel estejam nivelados; \ﬂ
Enfermagem. K & ] ﬁ;ﬁ‘
e
Enfermeiro ou ITravar a balanga, evitando assim
13 Técnico/ que sua mola desgaste,
Auxiliar de assegurando o bom
Enfermagem. | ncionamento do equipamento;
Enfermeiro ou i i &
Al Realizar a leitura de frente para o
14 Técnico/ equipamento, a fim de visualizar
Auxiliar de melhor os valores apontados pelo
Enfermagem. |cursor:
Enfermeiro ou |Manter o cliente de pé, ereto, com
Técnico/ os bracos estendidos ao longo do
15 Auxiliar de corpo, com a cabega erguida,
Enfermagem. jolhando para um ponto fixo na
altura dos olhos;
Encostar os calcanhares, os
Enfermeiro ou jossos dos calcanhares devem se
16 Técnico/ tocar, bem como a parte interna
Auxiliar de de ambos os joelhos. Unir 0s pés, J o
Enfermagem. fazendo um &ngulo reto com as \&
pernas; = \
_“SJ
Elevar a haste graduada em oz
Enfermeiro ou |centimetros, com cuidado e 5
Técnico/ coloca-la perpendicularmente k
17 lauxiliar de sobre a cabega do cliente, N
Enfermagem. [fazendo a leitura da altura em N\
centimetros; AN
Enfermeiro ou [Solicitar ou auxiliar o cliente a
18  [Técnico/ descer da balanga e a calgar 0s
Auxiliar de sapatos.
Enfermagem.




VERIFICAGCAO DE MEDIDAS ANTROPOMETRICAS- PESO E
ALTURA
L{élélt(‘lﬁa ro DATADA | versao | DATA DA ULTIMA SETOR N
Boonrms IMPLANTACAG REVISAO .
1 Enfermagem N
e
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{ ; COLETA DE AMOSTRAS DE SANGUE E HEMOCOMPONENTES
FUNDACAO

Leandro DATADA | \ppcio | DATA DA ULTIMA SETOR Ne
IMPLANTACAD REVISAQ

Bezerra 1 Enfermagem 48

FINALIDADE:

+ Coleta de amostras com e sem anticoagulante, ndo hemolisadas para realizacéo dos
testes transfusionais e identificadas de modo a evitar a ocorréncia de reagtes
transfusionais por troca de amostras.

S °%

AREA: Pediatria 2, observagao adulto 2 e sala vermelha. %
/;/

[N
MATERIAL: L y

¢+ Garrote, algodao e alcool 70%
Seringa 10 mL e agulha (25x7 ou 25x8) descartaveis; B
Tubo a vacuo de 5 mL com tampa e anticoagulante;
Tubo a vacuo de 5 mL com tampa e sem anticoagulante;
Etiqueta para identificagdo da amostra;

Recipiente para descarte de material pérfuro-cortante;
Bata, 6culos protetores e mascara;

Luvas descartaveis;

Caixa térmica para organizagdo do material.

ogﬂ@

* & & o ° 9 ° @

NORMAS: Este instrumento deve ser de conhecimento e pratica de todos os colaboradores
dos Setores.

N° AGENTE ACAO OBSERVAGAO A
Enfermeiro ocu
Técnico/ Organizar o material;
01 -
Auxiliar de
Enfermagem.

Enfermeiro ou . .
02  |Técnico/ Explicar o paciente o

Auxiliar de procedimento a ser realizado;
Enfermagem.

Enfermeiro ou \cojear  as luvas  de
03 Tecnico/ procedimento;

Auxiliar de ’

Enfermagem.




FUNDACAD E }

Leandro
Bezerra

COLETA DE AMOSTRAS DE SANGUE E HEMOCOMPONENTES

DATA DA ULTIMA
REVISAC

DATA DA

WMPLANTACAD | YERSAO

SETOR

1

Enfermagem

s

Enfermeiro ou

Antes de coletar a amostra de
sangue os tubos com e sem

&
s - L™
04 jfcf‘.'c‘“’ anticoagulante devem ser
uxiliar de dentificad tiqueta: 7
Enfermagem. identificados com etiqueta; ;
Oy
Enfermeiro ou |A etiqueta de identificagéo &
Técnico/ padronizada e deve conter os
Auxiliar de seguintes dados: nome do
05 |Enfermagem. |paciente, registro ou prontuario,
numero do leito/setor, data da
coleta e nome do técnico
responsavel pela coleta;
Enfermeiro ou |Conectar a agulha na seringa
06 Técp_ico/ sem retirar a capa protetora e
Auxiliar de sem tocar na parte inferior da
Enfermagem. |agulha;
Epfer.melro Ol Movimentar o embolo da seringa
07 Técnico/ e pressiona-lo para retirar o ar;
Auxiliar de ’
Enfermagem.

Fazer a assepsia do local da
coleta com alcool etilico a 70% e
nao tocar mais nao local;

Higienizar as maos e calcar
luvas de procedimento

Escolher a veia puncionada e
ajustar o garrote;

Retirar a capa da agulha e fazer
a pungao,




COLETA DE AMOSTRAS DE SANGUE E HEMOCOMPONENTES
FUNDACAD

Leandro DATADA | vepsap |DATA DA ULTIMA SETOR Ne
IMPLANTACAO REVISAO
Bezerra 2
1 Enfermagem . 48
i @“" h"’o
Soltar o garrote assim que o o %
sangue comegar a fluir na \; - 78 %
¢

3
seringa; 7
Ao
Coletar 10 mL de sangue na ‘ﬂh;,“,f

seringa para o0s dois tubos, 5 mL
para o tubo com anticoagulante
e 5 mL para o tubo sem
anticoagulante. Em criangas com
dificuldade de acesso venoso
coletar, no minimo 3 mL, para o SN
tubo com anticoagulante;

Homogeneizar delicadamente o
tubo colhido com anticoagulante,
fazendo movimentos de
inversao;

Descartar a seringa e agulha em
caixa coletora de residuos
perfuro cortantes;

Orientar o paciente a pressionar

com algodao a regido .
puncionada, mantendo o brago \\
estendido, sem dobra-lo por ":
alguns minutos; “"'":_1\
==

Retirar as luvas e higienizar as
maos;

Encaminhar para HEMOCE afim
de realizar centrifugacéo das
amostras colhidas e dos testes
pré-transfusionais.




= ; COLETA DE AMOSTRAS DE SANGUE E HEMOCOMPONENTES
EUNDACRO

DATA DA DLTIMA

Leandro DATADA | vERsio ) SETOR Ne
IMPLANTACAO REVISAO
Zerfa
Be 1 Enfermagem 48
s TR
S ' %’o“
Recomendagbes: &

« A validade da amostra de sangue para os testes pré-transfusionais sera de no

validade da amostra ndo tenha expirado uma nova amostra de sangue, para
realizagéo dos testes, devera ser coletada.

« Uso obrigatério de EPI's (luvas, éculos de protegdo e mascaras);

e Caso as amostras colhidas estejam hemolisadas, fazer novo procedimento de

maximo com 48h apos a coleta. A cada nova transfusido, mesmo que o0 prazo c%‘q%

coleta.

s’




NOTIFICACAO DE DENGUE

FUNDAGAD
DATA DA N DATA DA ULTIMA o
Egazggrgo IMPLANTACAG | VERSAD REVISAD SETOR N
1 Enfermagem 49
. Yo
FINALIDADE: gﬁ“'m““k

e Notificar os casos suspeitos e confirmados de Dengue

\

<
AREA: Sala de medicacéo, Pediatria 2, observa¢édo adulto 2 e sala vermelha. "’N

J
2
de

’8
g

MATERIAL:
e Ficha do SINAN de notificagdo para dengue;
+ (Caneta;

NORMAS: Este instrumento deve ser de conhecimento e pratica de todos os colaboradores
dos Setores.

N° AGENTE ACAO OBSERVACAO

Paciente com suspeita de dengue deve
ser notificado no SINAN pelo
enfermeiro ja na sala de triagem;

Enfermeiro ou
Técnico/

01 -

Auxiliar de

Enfermagem.

Enfermeiro ou

‘ f." "V‘Vf g .
e

Técnico/ A notificagéo deve ser feita em caso de I
Auxiliar de suspeita de dengue se o paciente By
Enfermagem. apresentar febre e mais dois i ’
02 sintomas que estejam descritos na |
ficha do SINAN (mialgia, exantema,
nausea, vomitos, prova positiva do
lago e entre outros;
\
Enfermeiro ou [Sinais de alarme efou grave tem que \
03 Técnico/ ter sorologia;
Auxiliar de )
Enfermagem. rﬁ“
9

T RUBRIGA

}

o

orme

A
/)

3

0



NOTIFICACAO DE DENGUE

FUMDACAD
Leandrs T versio [PTAR TS v
1 Enfermagem 49
1\9" @
ol %
Enfermeiro ou o : 3 “\37\9 %
Técnico! Em caso de 6bito, deve ser feito o Froot— %,
04 Auxiliar de inquérito de obito por dengue e %
Enfermagem. encaminhar para a Regional |; g TH ,S,-
%ty *'P
de 1
Enfermeiro ou |[Em caso de ébito, a amostra de sangue
Técnico/ do paciente deve ser encaminhada
05 Auxiliar de para o LACEN com a xerox da
Enfermagem. |noftificagao;
A
Er'wfer_melro ou O cartdo de dengue deve ser entregue
06 Técnico/ para 0s casos suspeitos e confirmados;
Auxiliar de P ’
Enfermagem.
Enfermeiro ou |A sorologia deve ser feita em 10% dos
Técnico/ casos suspeitos de dengue;
07 -
Auxiliar de
Enfermagem.
Enfermeiro ou [O caso, quando notificado, deve ser e,
Técnico/ imediatamente inserido no sistema pelo \Q
08  |Auxiliar de auxiliar administrativo para ser T
Enfermagem. (|encerrado, /jz:_;j]
_l%r:lfer_melro ou Isolamento viral para dengue éde 5
09 ec'.“.'°°’ dias;
Auxiliar de '
Enfermagem. E(&
Enfermeiro ou [Caso o paciente colha a amostra de . \Q(N
Tecnico/ sangue na UPA e retorne para casa, o
10 Auxiliar de exame entregue ao paciente deve ser
Enfermagem. |visto pelo médico do Posto de Salde
da sua regiao;
(N

Gy



EUNDACAD

NOTIFICACAO DE DENGUE

DATA DA ULTIMA

Leandro DATADA | veRsio ) SETOR Ne
IMPLANTACAQ REVISAC
Bezerra E
i Enfermagem 49
Ry, %
A
Pacientes que venham encaminhados J _\Q_BJB %
Enfermeiro ou jde outras unidades de saude devem vir e 'E
11 Técnico/ com o SINAN da unidade que fez o
Auxiliar de encaminhamento e estar cadastrado TH @'
Enfermagem. [com o nome da unidade; % MP
de
Enfermeiro ou |Ao enviar a ficha para Regional | deve-
12 Técnico/ se sinalizar (escrever) na parte superior
Auxiliar de da ficha que foi DIGITADA,;
Enfermagem.
Enfermeiro ou
Técnico/ Mulheres em idade fértil de 10 a 49
13 A uxiliar d anos, deve-se investigar se teve filho
uxiliar ae no ano anterior.
Enfermagem.

T

‘/ .31"'1"'
£

f//f

i
[
7

f

[




CUNDACAD E ;

NOTIFICAGCAO DE CHIKUNGUNYA

DATA DA ULTIMA

DATA DA = o
I@%ggl('jr;o IMPLANTACAQ | VERSAO REVISAQ SETOR N
1 Enfermagem 0 50
FINALIDADE: o “
' 5381 %
4

e Notificar os casos suspeitos e confirmados de Chikungunya

AREA: Sala de medicacéo, Pediatria 2, observagio adulto 2 e sala vermelha.

MATERIAL:
« Ficha do SINAN de naotificagdo para Chikungunya;
« Caneta;

NORMAS: Este instrumento deve ser de conhecimento e pratica de todos os colaboradores dos

Setores. -
N° AGENTE ACAO OBSERVAGAO
En , Os sintomas de notificagdo estdo
NIETMEIFo U \yescritos na ficha de notificagsio do
01 Tecnico/ SINAN e os casos devem ser
Auxiliar de ©
Enfermagem. [notificados;
Enfermeiro ou
Técnico/ Sintomas clinicos; poliartralgia
02 Auxiliar de intensa(caracteristico da doenga), , |
Enfermagem.  ladema, febre alta de inicio sdbito e NS
outro sintoma como nausea; =
Enfermeiro ou =
03 Técnico/ A sorologia pode ser colhida até o
Auxiliar de 8° dia do inicio dos sintomas.
Enfermagem.




EUNGAGAO

NOTIFICACAO DE CHIKUNGUNYA

DATA DA ULTIMA

Leandro DATADA 1 \eRrsao ) SETOR Ne
IMPLANTACAQ REVISAO
r
Bezer a 1 Enfermagem 0 50
:P" A




FLNDACAD

NOTIFICACAQ DE ZYCA

Notificar os casos suspeitos ¢ confirmados de Zyca

Leandro DATADA | yppso | PATA DA ULTINA SETOR N
IMPLANTACAD REVISAQ
Bezerra 1 Enfermager
o“!&b—‘
FINALIDADE: F 383

L7

oa‘*‘@

-3

A\

L

(@ 7§

AREA: Sala de medicacdo, Pediatria 2, observagdo adulto 2 e sala vermelha.

T

MATERIAL:
Ficha do SINAN de notificagdo para Zyka;
Caneta;

NORMAS: Este instrumento deve ser de conhecimento e pratica de todos os colaboradores

dos Setores.

N° AGENTE ACAO OBSERVACAO
Enfermeiro ou

01 Técnico/ » Tem ficha de notificagio unica;
Auxiliar de
Enfermagem.
Enfermeiro ou os i ) fioacs . o},
Técnico/ S S|r_1t0masf. ehnoc:| lcag:.a.o esﬂtao ;}
Auxiliar de gﬁ:i‘rrl\tlos na ficha de notificacéo do ™
Enfermagem. 7 e 0s casos devem ser &

02 notificados; =Y

f"f{i;\

Enfermeiro ou | N N
Técnico/ Sintomas para notificagéo séo ~
Auxiliar de exantema pruriginoso (comum para N

03 Enfermagem. Zyka), artralgia intensa e dor "que \

muda de local”, além dos sintomas
descritos no SINAN;

\@ Dot




FHNIZACAD

NOTIFICACAQ DE ZYCA

DATA DA . DATA DA ULTIMA

Leandro .| VERSAD ) SETOR Ne
IMPLANTACAD REVISAD
Bezerra 1 enfermagem 51
o %
Enfermeiro ou |_ _ , ?" 382 %
Técnico/ O isolamento viral sera colhido para & —U | §
Auxiliar de GESTANTES com exantema até o 5° p. e
Enfermagem. dia: do 6° ao 8° dia colher a urina ao £ - ‘s,
04 invés do sangue e encaminhar para !
LACEN com copia do anexo 5 iej
(protocolo de microcefalia) e a xerox da
notificagao;
rmei . .
.%22?“(::,”0 ou O funcionamento do LACEN sera ate
05 o as 15 horas.
Auxiliar de

Enfermagem.




FUNDACAD E }

ATENDIMENTO SALA DE CLASSIFICACAO

Leandro tM;?&ErEéAo versip | DATR DA LLTIMA SETOR N°
Bezerra
1 Enfermagem 52
‘ﬂﬂﬁﬁh
FINALIDADE: & 385
o Classificar 100% dos pacientes utilizando o Protocolo de Manchester 5 "ﬁ"‘

AREA: Sala de medicacéo, Pediatria 2, observagéo adulto 2 e sala vermelha.

MATERIAL:
¢ Ficha de admiss&o para uso em caso de falha no sistema informatizado;
Software Manchester,
Impressora;
Termdémetro timpanico;
Oximetro de pulso;
Glicosimetro;
Aparelho de PA.

NORMAS: Este instrumento deve ser de conhecimento e pratica de todos os colaboradores dos

Setores.

NO

AGENTE

ACAO

OBSERVAGCAO

01

Enfermeiro ou
Técnico/
Auxiliar de
Enfermagem.

iAlocar a sala da qual deseja
visualizar o paciente ao entrar no
sistema Manchester;

02

Enfermeiro ou
Técnico/
Auxiliar de
Enfermagem.

Realizar triagem registrando a
queixa;

03

Enfermeiro ou
Té&cnico/
Auxiliar de
Enfermagem.

Escolher o fluxograma adequado;

04

Enfermeiro ou
Técnico/
Auxiliar de
Enfermagem.

Escolher o discriminador;

%




E ; ATENDIMENTO SALA DE CLASSIFICAGCAQ
FUNDACAO

DATA DA | DATA DA ULTIMA N
Leandro WPLANTACRD | YERSAO REISi0 SETOR N
Bezerra -
1 Enfermagem - 52
.&i “_%
-
| & . 386
Enfermeiro ou G ——— %6.
Técnico/ , . ) - %

05 Auxiliar de Confirmar a prioridade; {-‘
Enfermagem. <o ?t’
Enfermeiro ou
Técnico/ C . _

06 Auxiliar de Imprimir a ficha de triagem;

Enfermagem.
Enfermeiro ou

07 Técnico/ Desviar o usuario para espera do
Auxiliar de atendimento médico; My
Enfermagem.

Egg?qri?;'m U lidentificar o paciente utilizando as

08 Auxiliar de pzt)srziecl;:jec.:olorldas de acordo com a

Enfermagem. P ’

7. = e
S TRUBRICA \(;j f
Ny o8



FUNDAGAD

DESINFECCAO

DATA DA z DATA DA ULTIMA .
E%gglqrgo WPLANTACAQ | VERSAQ REVISAQ SETOR N
1 Enfermagem _ 53

FINALIDADE:

e Desinfectar as mascaras de aerossol adulto e infantil.

AREA: Expurgo

MATERIAL:

o Agua;
Sabao;
Detergente enzimatico,
Acido peracético;
Bacia;

Luvas;

NORMAS: Este instrumento deve ser de conhecimento e pratica de todos os colaboradores dos

)

N
17

Setores.
N° AGENTE AGAO OBSERVACAO
Enfermeiro ou
01 Técnico/
Auxiliar de Lavar com agua e sabao;
Enfermagem.
Enfermeiro ou .
Técnico/ Deixar submerso no detergente
02 Auxiliar de enzimatico, "de a_cordo com a
Enfermagem. recomendag¢do abaixo;
'Ergiiri?;lm OU |Deixar submerso no  &cido
03 Auxiliar de peracético conforme
recomendagio abaixo,
Enfermagem.
Enfermeiro ou |Fazer a secagem com pano ou
04 Técnico/ pistola de ar comprimido, se
Auxiliar de necessario.
Enfermagem.
05 Enfermeiro ou |Lavar ¢ material descrito _acima

1y 8%




FUNDACAD

DESINFECCAO

|_eandro IMF?LAALATAIZCAI\O versko | PATADALCTIMA SETOR No
Bezerra
1 Enfermagem 53
Técnico/ com agua e sabao; o "‘0.‘
Auxiliar de K4 ‘--'3§8 q
Enfermagem. S —
[ ——
Enfermeiro ou L s ‘$
06 Técnico/ Enxaguar com agua corrente; od de
Auxiliar de
Enfermagem.
Egii'}?;'ro ou Submgzr'gir totalmente no acido
07 Auxiliar de peracético em temperatura entre
30-40°C , durante 5 minutos .
enfermagem
Enfermeiro ou
08 Tec_n_|col Enxaguar com agua corrente ™~
auxiliar de
enfermagem
Enfer_meiro °U" | Deixar escorrer em local limpo até
09 Técnico/ secar:
Auxiliar de ’
Enfermagem.
Enfermeiro ou . .
oo Submergir totalmente no acido
10 Tecnico/ peracético em cuba propria;
Auxiliar de '
Enfermagem.
Epfe(meiro OU | Deixar totalmente imerso por 30
11 Técnico/ minutos;
Auxiliar de !
Enfermagem.
Erjfe(me|ro OU |Retirar da cuba com luvas de
12 Tecnico/ procedimento;
Auxiliar de '
Enfermagem. >
Enfermeiro ou W ®§
13 Técnico/ Enxaguar em agua corrente; X%
Auxiliar de
Enfermagem.
\
14 Enfermeiro ou {Deixar escorrer em local limpo até “yﬂ
Técnico/ secar/enxugar com flanela; Pt N




FURDAGAO

DESINFECCAO

DATA DA ULTIMA

Diluir 4 ml do produto em 1 litro de agua;
Imergir o material nessa solugdo em temperatura entre 30-40°C

Deixar o material submerso por um periodo de 5 minutos;
Lavar abundantemente com &gua para retirar o excesso de enzimatico.

Diluir o produto original para 0,2% em agua;
Diluir 40 ml do produto para cada 960 ml de agua;

Deixar o material submerso por um periodo de 30 minutos,
Realizar a diluicio sempre em local aberto e arejado;

Utilizar EPI (mascara, 6culos, avental e luvas).

INSTRUGOES PARA USO DO DETERGENTE ENZIMATICO (EMBALAGEM ORIGINAL):

INSTRUGOES PARA USO DO ACIDO PERACETICO A 0,2% A PARTIR DE 5% (EMBALAGEM
ORIGINAL):

DATA DA . o
 eandro WPLANTACAO | YERSAO REVISAO SETOR N
Bezerra
1 Enfermagem 53
45‘ sm%%‘
Enfermeiro ou 389 %
Técnicol Utilizar a solugdo pelo prazo
15 . A --- %
maximo de sete dias. )
— &
Recomendagdes: 14,“ de



UNDACAQ

LIMPEZA E DESINFECGAO DE ALMONTOLIAS

AREA: Expurgo

DATA DA «~ | DATA DA ULTIMA .
’éggg;qrgo MPLANTACAD | YERSAQ REVISAO SETOR N
1 Enfermagem 54
L )
FINALIDADE: & 39
e Desinfectar e limpar as almontolias; Lf \
L

¢ & o o @

MATERIAL:

e Sabao neutro;
Escova;
Balde escuro;
Hipoclorito;
Saco plastico;
Seladora.

NORMAS: Este instrumento deve ser de conhecimento e pratica de todos os colaboradores dos

Setores.

NO

AGENTE

ACAO

OBSERVACAO

01

Enfermeiro ou
Técnico/
Auxiliar de
Enfermagem.

Lavar com agua e sabao;

Limpeza

02

Enfermeiro ou
Técnico/
Auxiliar de
Enfermagem.

Imergir em um balde escuro com
tampa contendo solugéo de
Hipoclorito diluido a 0,5%, e deixar
por 30min;

-

;%*”'
‘_.-/.

W
\ AA

03

Enfermeiro ou
Técnico/
Auxiliar de
Enferrmagem.

Enxaguar com agua corrente;

04

Enfermeiro ou
Técnicol
Auxiliar de
Enfermagem.

Deixar secar naturalmente;

05

Enfermeiro ou

Embalar em saco plastico e selar.

A

iXuﬂ

J

1@

~J‘ Q



FUNDACEQ

LIMPEZA E DESINFECCAO DE ALMONTOLIAS

DATA DA N DATA DA ULTIMA R
igf;?gggo mpLANTACAQ | YERSAO REVISAQ SETOR N
1 Enfermagem 54
Técnico/
Auxiliar de
Enfermagem.
Recomendacdes:

Para obter Hipoclorito a 0,5%, diluir 1 litro de Hipoclorito a 1% em 1 litro de
agua, sempre deixar diluido em balde escuro com tampa e trocar a solugéo a cada 24 horas.

OBS.: - Devera ser marcado no balde o dia e horario de diluicio das solugdes que forem utilizadas
para imersao dos materiais a serem desinfectados.

- Usar EPI para limpeza de materiais e viatura ( luvas, avental impermeavel e 6culos de prote¢io).
- Utilizar roupa apropriada e toca para trabalhar na sala de esterilizagdo.

_

.. ,/"/
: \Jv’l‘(l’ Y e
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LIMPEZA E DESINFECCAO DE AMBU

EUNCACAO >
Leandro s o | vERSAO DATQEDGSQIE)T‘MA SETOR IDENTIFICACAD
Boacorrs IMPLANTACAO A

1 Enfermagem 55
FINALIDADE:

¢ Desinfectar e limpar o ambu;

EREA: Expurgo

-

MATERIAL:
Detergente enzimatico;
Escova;
Pistola de ar comprimido;
Saco plastico;
Seladora;

NORMAS: Este instrumento deve ser de conhecimento e pratica de todos os colaboradores dos

V.

Setores.
N° AGENTE | AGAO OBSERVAGAO
Enfermeiro ou
01 Tecnico/ Limpeza
Auxiliar de Lavar com agua e sabao; P
Enfermagem.
Enfermeiro ou | Imergir em um balde com tampa
Técnico/ contendo solucéo de _
02 Auxiliar de detergente enzimatico (endozime) Limpeza
Enfermagem. |diluido e deixar
aproximadamente 10 min;
Enfermeiro ou
Técnico/ Esfregar com escova se . |
03 Auxiliar de necessario; Limpeza
L Enfermagem.
’7 ]
Enfermeiro ou %
Técnico/ . ) .
04 Auxiliar de Enxaguar com agua corrente; Limpeza
Enfermagem.
05 . .
Enfermeiro ou | Imergir em um balde com tampa

e
2

-~
L]

W,



FUNDAGAO

LIMPEZA E DESINFECCAO DE AMBU

Leandro ‘M;?L’mrgém VERsio | PATA DA ULTIMA SETOR IDENTIFICACAO
Bezerra
1 Enfermagem 55
Técnico/ contendo solugdo de
Auxiliar de Acido peracético, e deixar por 30
Enfermagem. |min;
Enfermeiro ou
06 Técnico/ Enxaguar com agua corrente em Desinfeccio
Auxiliar de abundancia; ¢
Enfermagem.
Enfermeiro ou
Técnico/ Deixar secar naturalmente ou em . -
07 - ) Desinfecca
Auxiliar de secadora com ar frio; a0
Enfermagem.
Enfermeiro cu
Técnico/ . . u
8 - ar em saco plastico e selar. Desinfecca
0 Auxiliar de Embalar em saco plasti esinfecgdo
Enfermagem.
Recomendag¢oes:

¢ Devera ser marcado no balde o dia e horario de diluigao das solugdes que forem i
utilizados para imersao dos materiais a serem desinfectados; -
e Usar EPI para limpeza de materiais e viatura (luvas, avental impermeavel e 6culos de
protecao);
o Utilizar roupa apropriada e toca para trabalhar na sala de esterilizagéo.

/‘

fal
zw ‘>;

"'\
RUBRICA




FUNDACAQ

LIMPEZA DE ESFIGMOMANOMETRO

Leandro DATADA | yppozo | DATA DA ULTIMA SETOR IDENTIFICACAD
IMPLANTACAO REVISAC
Bezerra < -
1 Enfermagem 56
R )
o %
FINALIDADE: 65? 39 %
» Limpar o esfigmomandémetro. A ‘—-———__.4__ -
> B

E
= i

AREA: Expurgo

g.\gk'

MATERIAL:
¢ Sabdo neutro;
e Agua;
e Escova;

NORMAS: Este instrumento deve ser de conhecimento e pratica de todos os colaboradores dos

Setores.

NO

AGENTE

ACAO

OBSERVAGAO

01

Enfermeiro ou
Técnico/
Auxiliar de
Enfermagem.

Lavar com agua e sabio;

Limpeza

&
oy

02

Enfermeiro ou
Técnico/
Auxiliar de
Enfermagem.

Esfregar com escova;

Limpeza

03

Enfermeiro ou
Técnico/
Auxiliar de
Enfermagem.

Enxaguar com agua corrente;

Limpeza

04

Enfermeiro ou
Técnico/
Auxiliar de
Enfermagem.

Deixar secar naturalmente ou em
secadora;

Limpeza




LIMPEZA DE ESFIGMOMANOMETRO

FUNDACAD

DATA DA N DATA DA ULTIMA :
lé%g g?r%o IMPLANTACAO VERSAD REVISAD SETOR IDENTIFICACAQ
1 Enfermagem 56
Recomendagdes:

¢ Usar EPI para limpeza de materiais e viatura ( luvas, avental impermeavel e dculos de
protecio); _&.“m‘“’%“
» Ultilizar roupa apropriada e toca para trabalhar na sala de esterilizagéo. ‘}" . 3 9 %
o

KM*J’Q




LIMPEZA E DESINFECCAQ DO COLAR CERVICAL

EUNDACAD

Leandro DATADA | yepsag | DATA DA ULTIMA SETOR IDENTIFICAGAQ
Boverra IMPLANTACAG REVISAO

1 Enfermagem ) 57
FINALIDADE:

e Limpar e desinfectar o colar cervical.

AREA: Expurgo

MATERIAL:
o Solugao de detergente enzimético;
o Agua;
e FEscova;
A
NORMAS: Este instrumento deve ser de conhecimento e pratica de todos os colaboradores dos
Setores.
N° AGENTE ACAO OBSERVAGAO
Enfermeiro ou | Imergir em um balde com tampa
Técnico/ contendo solugée de detergente .
01 Auxiliar de Enzimatico (endozime) e deixar Limpeza
Enfermagem. |por 10 min; \
._:Ql\\\
Enfermeiro ou | Esfregar com escova; =
02 Técnicof Limpeza ‘\1
Auxiliar de peaas
Enfermagem. K=
Enfermeiro ou
Técnico/ . ] .
03 Auxiliar de Enxaguar com agua corrente; Limpeza
Enfermagem.
Enfermeiro ou | Imergir em um balde escuro com \s\‘
Técnico/ tampa contendo solucéo de . ~ N
04 |Auxiliarde | Hipoclorito diluido a 0,5% ou Desinfecgao
Enfermagem. | glutaraldeido e deixar por 30min; &S@
. T \ 7
Enfermeiro ou “W\ /
05 Tec_n_|co/ Enxaguar com agua corrente, sinfeccao
Auxiliar de )
Enfermagem. “ d)
Deixar secar naturaimente ou em . . =
f o~
08 Enfermeiro ou |secadora com ar quente; N _}@' Desin ecgac;/ 10 L’z‘@\@\

P



LIMPEZA E DESINFECCAO DO COLAR CERVICAL

P

7, S

FUNDACAD 0
: DATA DA i | DATA DA ULTIMA .
légggsrgo WPLANTACAG | VERSAC REVISAD SETOR IDENTIFICACAG
1 Enfermagem 57
: pﬂﬂ"&
Técnico/ ...c;.é 39 2 %
Auxiliar de S —
Enfermagem:. ’ﬂ
i& o1
Enfermeiro ou W*z
07 Técnico/ l4st . «
Auxiliar de Embatar em saco plastico e selar. Desinfeccéo
Enfermagem.
Recomendagoes:

» Para obter Hipoclorito a 0,5%, diluir 1 litro de Hipoclorito a 1% em 1 litro de agua,
sempre deixar diluido em balde escuro com tampa e trocar a solugdo a cada 24
horas.

OBS.: - Devera ser marcado no balde o dia e horario de diluicdo das solugdes que
forem utilizados para imersdo dos materiais a serem desinfectados.

e Usar EPI| para limpeza de materiais ( luvas, avental impermeavel e éculos de
protecao).

» Utilizar roupa apropriada e toca para trabalhar na sala de esterilizacéo.

RUBRICA Q—f

, e /
i”. 99'1;;/
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FUNGACAD

LIMPEZA E DESINFECGAO DO ESTETOSCOPIO .

Leandro DATADA | yroarg | DATA DA ULTIMA SETOR IDENTIFICAGAD
IMPLANTACAD REVISAG
Bezerra :
1 Enfermagem 58
| sl P
[FINALIDADE: & 398 %
» Limpar e desinfectar o estetoscépio. 5 r %5

/1

AREA: Expurgo

i

Cocipu ie

MATERIAL:
s Sabao neutro;
» Agua;
s Pano limpo;
e Alcool 70%.

NORMAS: Este instrumento deve ser de conhecimento e pratica de todos os colaboradores dos

Setores.

N° AGENTE AGAO OBSERVAGAO
Enfermeiro ou
Técnico/ Lavar com agua, sabao neutrc e . _

01 Auxiliar de esfregar com pano limpo; Limpeza N
Enfermagem. -

\‘:" \I

Enfermeiro oy | Friccionar com pano umedecido wfi ;

02 Técnico/ com alcool 70%, apenas nas Desinfeccdo "S:é\
Auxiliar de paries metalicas i
Enfermagem.
Enfermeiro ou

03 ;ﬁiﬁ;g?ge Deixar secar naturalmente; Desinfeccao Q\
Enfermagem. o~

N\
A\

Enfermeiro ou N

04 Técnico/ Repetir o processo por 3 (irés) Desinfeccao
Auxiliar de vezes,
Enfermagem.




SUNDACAQ

LIMPEZA E DESINFECCAQ DO ESTETOSCOPIO

Leandro f&iﬁrﬁi&i&o VERSAG DAT’Q?&%%T'MA SETOR IDENTIFICACAO
Bezerra HPLANTAC

1 Enfermagem 58
Recomendagbes:

*

e Utilizar roupa apropriada e toca para trabalhar na sala de esterilizégéo.

Usar EPI para limpeza de materiais ( luvas, avental impermeavel e 6culos de

protecéo).

S

.\’j
)

L

~




FUNDACAO

LIMPEZA E DESINFECCAO DE FRASCO DE ASPIRACAO

léeeg gcr:irléo | Mf&ﬁ}%m virshg | PATA DA DTIMA SETOR IDENTIFICACAO
1 Enfermagem 59
U
FINALIDADE: "

e Limpar e desinfectar frasco de aspiragao.

& %
F 400

AREA: Expurgo.

MATERIAL.
e Sabdo neutro;
e Agua;
s [Escova;
¢ Detergente enzimatico;
e Acido peracético;

NORMAS: Este instrumento deve ser de conhecimento e pratica de todos os colaboradores dos

Setores,
N° AGENTE ACAO OBSERVAGAO
Imergir em um balde com tampa
Auxiliar de | contendo solugéo de detergente . ‘
01 Limpeza, enzimatico {endozime) diluido e Limpeza \\
deixar por 10 min; X“\
=00
26
Auxiliar d L com agua, sab&o neutro e ( i\%
uxiliar de avar com agua, sa neu . R,
02 Limpeza. escova: Limpeza RS ::8:
03 Auxiliar de Enxaguar com agua corrente; Limpeza
Limpeza. g g : P
imergir em um balde com tampa \\\%
Auxiliar de | contendo solugdo de . . )
04 Limpeza. |Glutaraldeido, e Desinfecgao \)\)
deixar por 30min; %
05 ﬁ‘_?;:“ae;:e Enxaguar com agua corrente em Desinfecgao &\
peza. abundancia; g \
06 Agxiliar de |Deixar secar naturalmen_te ouem sinfeccso \
Limpeza. secadora com ar quente; K\

D

Y de




LIMPEZA E DESINFECCAO DE FRASCO DE ASPIRACAO

FUNDACAQ >
Iéeandro IM;)LAAL#E&O versio | PATD DA S TIMA SETOR IDENTIFICACAO
ng
ezerra 1 Enfermagem 59 .
o ey, %
&’
& 401 ¢
\ -'-—'—-._._._-
Recomendagdes: %

Devera ser marcado no balde o dia e horario de diluicio das solugées que forem utilizado

para imersao dos materiais a serem desinfetados;

Usar EPI para limpeza de materiais e viatura ( luvas, avental impermeavel e dculos de

protecao);

Utilizar roupa apropriada e toca para trabalhar na sala de esterilizagdo.




FUNDAGAD E }

LIMPEZA E DESINFECCAOQO DE TERMOMETRO CLINICO

Leandro | MJP&ErEéAo VERSAO DAT';E%ﬁS%g'MA SETOR IDENTIFICACAQ
Bezerra 1 Enfermagem 60
FINALIDADE:

¢ Limpar e desinfectar o termdmetro clinico.

AREA: Expurgo

MATERIAL:
e Sabdo neutro;
o Agua;
e Pano limpo;
s Alcool 70%.

NORMAS: Este instrumento deve ser de conhecimento e

Setores.

pratica de todos os colaboradores dos

NO

AGENTE

ACAO

OBSERVACACQ

01

Enfermeiro ou
Técnico/
Auxiliar de
Enfermagem.

Lavar com agua, sabao neutro e
esfregar com pano,

Limpeza

02

Enfermeiro ou
Técnico/
Auxiliar de
Enfermagem.

Secar com pano limpo;

Limpeza

y
i
t7

A
Uik

<{
[
b

0]

03

Enfermeiro ou
Técnico/
Auxiliar de
Enfermagem.

Imergir em alcool etilico a 70% e
deixar por 30min;

Desinfecgéo

ek

04

Enfermeiro ou
Técnico/
Auxiliar de
Enfermagem.

- Deixar secar naturaimente.

Desmfecg:aqi
AN

! \JL
j et S’Q Go
% s e@’?:
. vj Z < 'l1 <



8 LIMPEZA E DESINFECCAO DE TERMOMETRO CLINICO
FUNDAGAD

PATADA o | vERsag | DATA DA ULTIMA SETOR IDENTIFICACAQ
Leandro IMPLANTACAO REVISAQ
Bezerra 1 Enfermagem 60
Recomendagdes: o Ty,
¥4
0.

: .
» Utilizar roupa apropriada e toca para trabalhar na saia de esterilizagao™ %3




EUNDACAOD E }

LIMPEZA E DESINFECGAO DE CIRCUITO INALATORIO COMPLETO

Leandro \ Mi?ﬁﬁﬁé 1o | vERSAO | PATE DA LTMA SETOR IDENTIFICACEO
Bezerra 1 Enfermagem 61
FINALIDADE: o P9,

¢ Limpar e desinfectar circuito inalatério completo.

AREA: Expurgo.

MATERIAL:

e Sabao neutro;
Agua;
Escova;

Detergente enzimético;
Acido peracético;

NORMAS: Este instrumento deve ser de conhecimento e pratica de todos os colaboradores dos

Setores.

N° | AGENTE AGAO OBSERVAGAO
Imergir em um balde com tampa
01 Auxiliar de contendo solugio de detergente Limpeza
Limpeza. enzimatico {endozime) diluido e P
deixar por 10 min;
Auxiliar de | Esfregar com escova retirando .
02 Limpeza. toda a secre¢ao se necessario; Limpeza
Auxiliar de . _ .
03 Limpeza. Enxaguar com agua corrente; Limpeza ~
Imergir em um balde com tampa \
04 Agmhar de conter?dp solucio de acido Desinfecgio
Limpeza. peracético, e
deixar por 30min;
Auxiliar de . - =
05 Limpeza Enxaguar com agua corrente em Desinfgecao
peza. abundéncia; N o &m
06 Agxiliar de | Deixar secar naturglmente ocuem sinfeccao 21
Limpeza. secadora com ar frio; \




LIMPEZA E DESINFECCAQ DE CIRCUITO INALATORIO COMPLETO

EHDAGAD - J %
DATADA  } \rocin | DATA DA ULTIMA SETOR IDENTIFICAGAD
eanaro IMPLANTAGAQ REVISAQ
Bezerra 1 Enfermagem 61
1 ' “s
> %
Recomendagdes: i

+ Devera ser marcado no balde o dia e horario de diluigdo das solugdes que forem u&za o)
para imersio dos materiais a serem desinfetados;

« Usar EPI para limpeza de materiais e viatura ( luvas, avental impermeavel e 6culos de de
protecao);

« Utilizar roupa apropriada e toca para trabalhar na sala de esterilizagao.




FUNDAGAS E }

LIMPEZA E DESINFECCAQ DE CIRCUITO DE ASPIRACAO

» Limpar e desinfectar circuito de aspiragdo completo.

COMPLETO
lLeandro —
DATA DA : TA DA ULTiMA X
Bezerra IMPLANTACAQ VERSAQ REVISAD SETOR IDENTIFICACAD
1 Enfermagem 62
FINALIDADE:

AREA: Expu

rgo.

MATERIAL:

*® & » 0

Sab&o neutro;
Agua;
Escova;
Detergente enzimatico;
Acido peracético;

NORMAS: Este instrumento deve ser de conhecimentc e pratica de todos os colaboradores dos

Setores.
N° AGENTE ACAO OBSERVACAO
A
Imergir em um balde com tampa g
01 Auxiliar de | contendo solugédo de detergente Limpeza <%
Limpeza. enzimatico (endozime) diluido e P L
deixar por 10 min; ,,_;—ﬁ
02 Auxiliar de Esfregar com escova retirando Limpeza )
Limpeza. toda a secre¢do se necessario, P
7 \
Auxiliar de , _ . \
03 Limpeza. Enxaguar com agua corrente; Limpeza x
Imergir em um balde com tampa
04 Aqmllar de conterjo!o solugao de acido Desinfecgio
Limpeza. peracético, e
deixar por 30min;
P oy
Auxiliar de . x
05 Limpeza Enxaguar com agua corrente em Deginfeccéo
impeza. abundéncia; A\ L
Auxiliar d ¢
06 LL.'X' lar ae Deixar secar naturalmente ou em esinfeccio
'mpeza. secadora com ar frio; : e —
o0 FElq

D
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LIMPEZA E DESINFECGCAQ DE CIRCUITO DE ASPIRACAQ
FUNDACO COMPLETO
Leandro ,
Bezerra IM;)&L’}E&O versAo | PATA DA DLTIMA SETOR || IDENTIFICACAD
1 Enfermagem 6; 9 .
& <
| | F- 307
;\
Recomendacgdes: g %1 ~—

Devera ser marcado no balde o dia e horario de diiuicdo das solugdes que forem utiliza
para imersdo dos materiais a serem desinfetados;

Usar EPI para limpeza de materiais e viatura ( luvas, avental impermeavel e dculos de
protecio);

Utilizar roupa apropriada e toca para trabalhar na sala de esterilizagéo.

e

o’




FUNDACED
Leandro
Bezerra

LIMPEZA E DESINFECCAO DE PRANCHA

DATA DA ULT#MA
REVISAC

DATA DA

IMPLANTACAD | VERSAC

SETCR IDENTIFICACAD

1

Enfermagem

FINALIDADE:
¢ Limpar e desinfectar de prancha.

AREA: Expurgo.

MATERIAL:
* Hipoclorito;
e Agua;
+« Sabdo neutro;
e Escova/pano;
¢ Detergente enzimatico;
o Alcool 70%;

NORMAS: Este instrumento deve ser de conhecimento e pratica de todos os colaboradores dos

Setores.
N° AGENTE AGCAO OBSERVACAO
Auxiliar de Remover o excesso de residuos . N
01 Limpeza com papel toalha ou pano velho se Limpeza RS
peza. necessario; hy
..__\,\>_ i
s
Passar hipoclorito a 1% nos locais N
02 Auxiliar de | onde existir sangue ou outros Limpeza
Limpeza. fluidos P
corpéreos, e deixar por 10min; _
: %43
03 Agmhar de |Lavar com agua, sabaoc neutrg e Limpeza \%\
Limpeza. esfregar com escova ou pano;
04 Auxiliar de Secar com pano limpo; Desinfecgéo
Limpeza. '
Friccionar com pano umedecido @/
05 Agxiliar de |em alcool etilico a 70% e deixar sinfecgio
Limpeza. secar
repetindo este procedimento por 3 e,
(trés) vezes. (\;{{o Baa,

@

oy et
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LIMPEZA E DESINFECCAO DE PRANCHA

EUNDACAD

Bezerra o [0 [PRnl [ e [ ook
1 Enfermagem: 63

— | P
& y 2
F409 %
¥ £
) °

Recomendagoes: -f;‘ o Tha 'G'

« Se a superficie a ser limpa apresentar fluidos corpéreos (vémito, sangue, etc.) retirar e "‘Jw
excesso com papel absorvivel ou pano velho e aplicar organoclorado em pé ou outro
desinfetante adequado por 10min, apés, remover o desinfetante com pano limpo e proceder
a limpeza,

O hipoclorito j& vem diluido na proporgéo de 1%;

e Usar EPI para limpeza de materiais e viatura ( luvas, avental impermeavel e oculos de

prote¢ao).




CSD LIMPEZA E DESINFECCAQO DE SUPERFICIE
FUNDACAO

DATA DA ~ DATA DA ULTIMA .
18.22291%0 WPLANTACKG | VERSAO P SETOR IDENTIFICACAQ

1 Enfermagem ’ 64

) .m'
.

FINALIDADE: ¥ 4 "%
; %

* Limpar e desinfectar superficie.

Y

AREA: As superficies que estiverem com presenca de matéria organica em areas criticas, S&fpdde
criticas e nao-criticas

MATERIAL:
e Sabao neutro;
+ Agua;
* Pano limpo/ Papel;
o Desinfetante; A&
¢ Produto de desinfecgio:

NORMAS: Este instrumento deve ser de conhecimento e pratica de todos os colaboradores dos
Setores.

N° AGENTE ACAO OBSERVACAO
.
Com uso de luvas, retirarem o \ "
01 Auxiliar de  |excesso da carga contaminante Desinfaccs PN
Limpeza. em papel absorvente ou pano eceao

velho;

Auxiliar de Desprezar o papel ou pano vetho

02 ; em saco plastico de lixo ou Desinfecgéo
Limpeza. encaminhar para lavanderia;
f\\%f
Auxiliar de Aplicar sobre area atingida, \)\
03 Limpeza desinfetante adequado e deixar o Desinfeccao \\“

tempo necessario;

Remover ¢ desinfetante com pano
Auxiliar de molhado e proceder a limpeza

04 Limpeza. |com agua e sab&o no restante da Desipfeccéo @/
superficie. Q

\ .
. Aplicar o produtc sobre a matéria ' v '
Auxiliar de . o
05 Limpeza orgénica e esperar 0 tempo de scontaminaga
peza. acao deste; )




LIMPEZA E DESINFECCAO DE SUPERFICIE

T o

FUNDACAD >
Leandro DATADA | yppoao | DATA DA ULTIMA SETOR IDENTIFICACAD
IMPLANTACAO REVISAQ
Bezerra - 1 Enfermagem iim'
:p ‘%
- Remover o contetido ﬁl_
Auxiliar de descontaminado com auxilio de \_&
06 - pape! absorvente ou pano velho Descontaminag »
Limpeza. ) 4
(usando luvas); w
- Desprezar o lixo e proceder a
07 Auxiliar de  |limpeza usual, com agua e sabao, Descontaminacio
Limpeza. no restante da superficie. ¢
- As areas que permanecem
Umidas ou molhadas tém mais
condigbes de albergar e reproduzir
germes gram-negativos .
o e fungos; as dreas empoeiradas N
Auxiliar de N
08 L podem albergar germes gram- Descontaminagao
impeza. o . -
positivos, microbactérias e outros.
Dai, a
necessidade de secar muito bem
as superficies e artigos, e de ser
proibida a VARREDURA SECA.
™
N,
=
Recomendagodes: -

As superficies fixas (pisos, paredes, tetos, portas, mobiliarios, equipamentos e demalsfff‘j&

mstalagoes) nao representam risco significativo de transmissao de infecgéo.

E desnecessaria a desinfeccio de paredes, pisos, tetos, janelas, portas, a menos que haja
respingo ou deposicdo de matéria organica, quando é recomendada a desinfecgao
localizada. Quando néo ha, sera realizada somente limpeza com agua

e sabjo.

Existem locais e mobiliarios que podem constituir risco de contaminagéo para pacientes e
profissionais, pela presenga de descarga de excreta, secregao ou exsudacio de material
organico. Estes locais necessitam de descontaminag&c antes ou concomitante a limpeza.

criticas e nao-criticas deverdo sofrer processo de desinfec¢do ou descontaminagio
localizada e, posteriormente, deve-se realizar a limpeza com agua e sabdo em toda a
superficie, sempre utilizando os EPI necessarios.

As superficies que estiverem com presenca de matéria organica em areas criticas, semi- Q\}\




LIMPEZA E DESINFECCAOQ DE SUPERFICIE

FUNDAGAD

DATA DA | DATA DA OLTivA -
Ié%gg?rgo WPLANTACAO | VERSAO REVISAO SETOR || IDENTIFICACAO
1 Enfermagem 64
ot e,
& 4
J 12

Fluxograma dos passos seqienciais do processamento de su erficiés:

SUDERFICIES COM PRESENGA DE
MATEFRIA QRGANIKCA

DESINFECCAC

RETIRAR MATERIA ORGANICA COM
PAWO O PAPEL

APLICAR O DESIHFETAWTE

APOS TEMPO DE AGAO REMOVER
DESINFETANTE DA AREA

y

Mg

G

DESCONTAMDPIACAD

APTICAR O PRODUTO

APGS TEMPO DE ACAQ RETIRAR
PRODUTO COM P

O OLF PAPEL

LIMPAR COM AGUAE SABAD O
RESTANTE DA AREA

SECAR A% SUPERFICIES




3 LAY H .‘ ¢
Credibilidade e Eficiéncia "“ $13 4‘%
%

FUNDACAD "-’

Leandro . | |
Bezerra K T _t

e ROTINA DE FUNCIONAMENTO DO SERVIGO DE FARMACIA EM UPA

SOLUCITACAO DE AQUISICAQ DE MEDICAMENTOS E CORRELATOS

Obijetivo

E objetivo deste procedimento & estabelecer critérios para aquisicdo de
medicamentos para o setor de farmdécia da unidade.

Alividades A

Os medicamentos e correlatos requisitados obedecerdo acs seguinies
procedimentos:

- A aqguisicdo de medicamentos & realizada a cada 30 dias, obedecendo
seu estoque critico, consumo médic mensal e poder financeiro da
unidade;

- A solicitacdo de medicamentos e correlatos serd feita pelo farmacéutico

e auxiliar de farmdcia do setor, levando-se em conta o consumo médio

nos Ultimos 30 dias e o estoque critico de reserva; \\ _\
5

- O registro de medicamentos & feito em planitha e retidos no computador

"%
da farmacia; . 3;
\.

B\ A

- O pedido de medicamentos € encaminhado do administrador da
unidade, para que o mesmo providencie com urgéncia;

CORRELATOS PARA ABASTECIMENTO DA FARMACIA.
Objetivo

E objetivo deste procedimento é estabelecer critérios ecebimento,

armazenamento e conservacdo de medicamentos e T s no setor de

\c
RECEBIMENTO, ARMAZENAMENTO E CONSERVACAQO DE MEDICAMENTOS E Q?\\

farmdacia e amoxarifado da unidade. ‘
’\i)@ A pont W S© 2N
ra 2@‘5
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Atividades
No ato do recebimento, cada entrada é conferida de acordo com o
pedido.
S&o redlizadas as seguintes agoes:
Ay~

- Os medicamentos recebidos sao separados em drea especifica
(quarentena) até a sua conferéncia;

- O farmacéutico ou o funciondrio responsdvel pelo recebimento
conferem as apresentacdes, dosagens, quantidades, lote e validade dos
medicamentos que estdo sendo entregues com o quantitativo
especificado no pedido;

- Serd feita uma inspecdo visual dos produtos farmacéuticos para verificar
sud integridade;

- Qualguer discordancia entre a fatura e os medicamentos recebidos
deverd ser comunicada, por escrito, a Central para os devidos ajustes
e/ou correcoes;

- Nao serdo recebidos medicamentos quebrados, com embalagens
violadas ou cuja data de validade seja inferior a sessenta dias (excegdes
serdo analisadas pelo farmacéutico).

Para armazenamento e conservacdo, faram-se os seguintes
procedimentos:

- Os medicamentos sGo armazenados somente apds o recebimento

oficial; W K&
D /%s
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- Na Farmdcia, os medicamentos sdo estocados em prateleiras, em
bandejas de pldastico em ordem clfabética e por especidlidade
tarmacéutica, maniendo distancia entre os produtos, paredes, tetos e
chao, faciltando assim a circulacdo do ar, sdo fracionados
individualmente, onde na embalagem terdo que estarem identificados
com lote e data de validade, sendo os medicamentos constantes na
portaria 344/98 e antimicrobianos guardados em armdrios especificos
identificados e fechados com chave, d qual ficard sob vigilia do
farmacéutico; A

- Os medicamentos séo estocados rigorosamente por lote e por prazo de
validade, sendo que os produtos com datas de validade mais proximas
serdo dispensados primeiramente;

- E fixado nas bandejas o nome do produto. Se houver recebimento de
dois lotes diferentes do mesmo produto, idenfifica-se e estoca
separadamente priofrizando o lote com data de validade mais proxima;

- Materiais passiveis de quebra {frascos, ampolas} sdo guardados em
bandejas sendo menos exposto a acidentes;

- No almoxarifado, as solugdes de grande volume serdo armazenadas em
estrados, com identificacdes de fdcil visualizacdo e obedecendo a
quantidade mdaxima de empilhamento e a organizacéo por validades;

- Os medicamentos sujeitos a Controle sGo estocados em bandejas, mas
em armdgrio fechados com chave diferente do destinado co
armazenamenio de medicamentos bdsicos, com as mesmas operacoes,

cuidados e preservacoes redlizadas para os anteriores; %{

- A unidade ndo possui medicamentos termolabeis;
- A estocagem é feita separadamente, por lote e prazo de validade;

- O ambiente, € mantido limpo e corganizado, cuja temperatura deve ser
mantida entre 15°C a 30°C, como manda a especificacéo do fakricante;
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- As temperaturas didrias deverdo ser registradas no inicio e final do
expediente, mantendo-se registro didrio em formuldrio proprio e distinto
para cada setor, o qual deverd conter um termdmetro em operagdo.

RELACIONAMENTO INTERPROFISSIONAL

Objetivo
E objetivo deste procedimento & estabelecer critérios para um bom
relacionamento interpessoal dentro da farmdcia, bem como com os outros
setores e profissitonais da unidade.
Atividades
- Procurar manter um bom relacionamento pessoal e profissional com a
equipe do Centro de Saude da Familia e com os usudrios;
- Respeitar todos os acordos pactuados para o bom funcionamento do "
.,
setor; 2 \
- Acolher bem os usudrios e os profissionais de saldde; f,‘::a N
- Quvir o usudrio atentamente, prestando-lhe informagdes quando \ \“:\

solicitadas;

- Sensibilizar os usudrios e os profissionais de saude quanto aos protocolos e
rotinas do servigo prestado;

- Participar dos momentos de discussdo de forma assidua e
compromissadda, respeitando as diferengas de opinido; \
- O farmacéutico estard em plena disposicdo para qualgquer auditoria

interna com outros profissionais do setor ou qualguer outro procedimento

que esteja ligado ou ndo & coleta de informagdes relacionada a
medicamentos para melhor farmacoterapia ao paciente. @

L 4
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LIMPEZA E CONSERVACAQ DA FARMACIA E ALMOXARIFADO

Objetivo

E objetivo deste procedimento é estabelecer critérios para limpeza e
higienizacdo da farmacia.

Atividades

- A limpeza e higienizagdo da farmdcia sdo feitas diariamente em cada

setor;
- Sd&o utilizados hipoclorito de sédio e desinfetante para desinfecgdo e

descontaminacdo do pisc e paredes;

- E utilizado dlcool 70% p/v para a desinfeccdio de armdrios, cadeiras e
mesas gue se enconfram no setor;

- A limpeza didria é registrada em formuldrio especifico retido na unidade;
- Qualquer emergéncia que solicite limpeza prévia deverd ser solicitada
pelo farmacéutico ou auxiliar de farmdacia do sefor.

FORNECIMENTO DE MEDICAMENTOS PARA O “CARRINHO DE PARADA™
DA SALA VERMELHA
Objetive

E objetivo deste procedimento & estabelecer critérios para abastecimento
e melhor controle de estoque de emergéncia do "“carrinho de parada” da sala

vermelha.

Atividades )

O “carrinho de parada” € o local onde se dispdem medicagentos para
uso emergencial, no caso da UPA, ele estd localizado na fglg/vermelha. Ele
obedece aos seguintes procedimentos:

- Clredi.bilidgd:e;g Eficiéncia f& 417

Bezerra K—ﬂ— &

Fundagiio Leandro Bezerra de Menezes ~N
Rua. Sio Pedro, 3.000 - Santa Teresa — Juazeiro do Norte — Ceard
Cnpj: 06.746.713/0001-85




Sy ¥
i 418 Q«%
— &
A
[EM BRANCO |
f
| EM BRANCO |

(EM BRANCO |




Credibilidade e Eficiéncia
FUNDACAO

Leandro | E‘
Bezerra

- Uma lista com todos os medicamentos dispostos & elaborada pelo
farmacéutico, bem como conferida e assinada juntamente com o chefe
do setor;

- O reabastecimento é feito toda vez que hd uso da sala vermelha, na
oportunidade é feita uma prescricdo médica padronizada de todos os
medicamentos usados, para que o farmacéutico providencie a reposicdo o
mais répido possivel;

- O “carrinho de parada” é fechado sob chave e lacrado na presenga do
farmacéutico e do responsavel pelo setor toda vez que é reabastecido; A

DISPENSACAQO DE MEDICAMENTOS PARA O SETOR DE ADMINISTRACAO
DE MEDICAMENTOS (ENFERMARIA)
Objetivo

F objetivo deste procedimento é estabelecer critérios para controle de
estoque e consumo médio mensal do setor de administracdo de medicamentos
[enfermaria)

Alividades \ o

Os medicamentos prescritos pelo médico durante a triagem sdo }?\\
encaminhados para a enfermaria para gue os mesmos sejam administrados no -
paciente. O controle de estoque e pedido destes medicamenios obedecerd
Qos seguintes procedimentos:

- A dispensa¢do para o setor de enfermaria é feita a cada 24 horas, salvo
em finqis de semana onde & dispensado para um correspondente de 48
horas, uma vez gque a farmdécia permanece fechada durante o final de
semana;

Fundagdo Leandro Bezerra de Menezes
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- E feita uma requisicdo de medicamentos solicitada por um técnico de
enfermagem ou um enfermeiro, esta solicitagdo € acompanhada de todas
as prescricdes medicas administradas no paciente naquele periodo;

- O farmacéutico ou o auxiliar de farmdcia verificard a quantidade de
medicamentos solicitada, bem como as quantidades de medicamentos
prescritas pelo médico;

- O farmacéutico ocu o auxiliar de farmacia providenciard a entrega de
medicamentos no setor o mais rapido possivel;

- Ao entregar o técnico de enfermagem ou o enfermeiro conferirdo o ™
pedido e assinar&io o recebimento;

- O farmacéutico ou o auxiliar de farmdacia dard saida em pilanilha
especifica de controle de estoque da farmdcia;

- As prescri¢des meédicas e os formuldrios de pedidos serdo guardados em
lugares especificos;

- As prescricoes médicas contendo medicamentos controlados ser@o
guardadas separadas das demais.

DESCARTE DE MEDICAMENTOS E CORRELATOS VENCIDOS e
Objefivo =

E objetivo deste procedimento é estabelecer critérios para gerenciamento
e destino de medicamentos e correlatos com prazo de validade expirado.

Atividades

- Os medicamentos e correlatos sdo retirados de circulagdo 30 dias antes
de expirar ¢ seu prazo de validade para que ndo comprometa.a eficacia
durante o fratamento ou administracdo do paciente;

£,
Ce
ui
>
/S-\ Ao
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- Seu destino € o encaminhamento para incineracdo junto d uma empresa
responsavel pela incineracdo de matérias hospitalares da unidade, ou
ainda encaminhados para a unidade de vigilGncia sanitaria estadual mais
proxima para o devido recolhimento, bem como a exigéncia de um
certificado de enfrega dos mesmos;

- Caso perceba-se que grande gquantidade de medicamento seja expirada
seu prazo de validade, de acordo com a baixa demanda do mesmo. O
farmacéutico poderd fazer uma doacdo para outras unidades dos
municipios que use os produtos ou mesmo destine-os para a CAF local para
posterior encaminhamento para outro setor de maior demanda. A

¢« ROTINA DE FUNCIONAMENTO DO PROCESSO SELETIVO.

- SETOR PESSOAL E RECRUTAMENTO.
1. OBJETIVO

Este procedimento tem a finalidade de estabelecer o processo de execucao
das atividades do Setor de Recursos Humanos.

2. APLICACAO

Aplica-se ao Setor de RH e a seus colaboradores.

3. REFERENCIAS

- Consclidacdo das Leis do Trabalho

- Convengao Coletiva do Trabalho

4. DEFINICOES E SIGLAS

Fundagdo Leandro Bezerra de Menezes
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Cnpj: 06.746.713/0001-85



Credibilidade e Eficiéncia
FUNDAGAD R R

Leandro \ ol j

Bezerra "

ASO - Atestado de Salde QOcupacional
BB - Banco do Brasil
CAGED - Cadasiro Geral de Empregados e Desempregados

CNAB - Borderd, ou seja, arquivo em Txi* criado para geracdo de remessas
bancarias

CTPS - Carteira de Trabalho e Previdéncia Social

DAC - Descricdo e Andlise de Cargos

DIRF - Declaracdo de imposto de Renda Pessoa Fisica

DP — Departamento de Pessoal

FGTS - Fundo de Garantia por Tempo de Servico

FSP - Formuldirio de Solicitacdo de Pessoal

GRRF - Guia de Recolhimento de Rescisdo do Fundo de Garantia

INSS - Instituto Naciona! da Previdéncia Social

.‘/’

IRRF - Imposto de Renda Retido na Fonte

MTE - Ministério do Trabalho e Emprego 3\\\
PCD - Pessoas com Deficiéncia I‘E

b
!
1
i

i

h

PIS - Programa de Integragdo Social

RAIS - Relacdo Anual de Informacdes Social

RH - Recursos Humanos

2

SEFIP - Sistemma Empresa de Recolhimento do FGTS e Informagdes a Previdéncia
Socidl

SET - Sindicato das Empresas de Transportes

Fundacdo Leandro Bezerra de Menezes
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5. RESPONSABILIDADES

E de responsabilidade:

¢ Gerente de RH - Gerenciar e fazer cumprir as atividades do RH, com foco
nos confratos de gestdo;

« Coordenador de Departamento de Pessoal — Coordenar e fazer cumprir
todas as atividades de DP;

* Andlista de RH - Executar e anadlisar os processos de cadastro,
lancamentos da folha, gerar férias, rescisdio, impostos, controle de planos N
e beneficios dos colaboradores, dentre outros;

* Assistente de RH — Auxiliar nos processos de RH;

* Unidades de Saude - Enviar informogtes de colaboradores para
execugdo de atividades, como férias, vale transporte e relatérios para
compor folha de pagamento;

« Financeiro - Lliberar remessa de pagamento da Folha e aprovisionar os
encargos trabalhistas.

6. DETALHAMENTO DAS ATIVIDADES

6.1 Descricdo e Andlise de Cargos X%\ \

E o processo que descreve os cargos com suas respectivas afribuigdes de modo NS
detathado e os respectivos niveis de responsabilidades.

Os objetivos da Descricdo e Andlise de Cargos sdo:
- Identificar os Cargos e Fungdes que a organizagcdo possui na sua estrutura;

g
=
- Definir as atribuicdes para cada cargo ou fungdo; %

6.2 AdmissGo

6.2.1 Processo Seletivo

a) Quando da necessidade de contratagdo de pessoal p
Unidade, sdo redlizadas duas etapas conforme os seguint

Fundagio Leandro Bezafra de Menezes
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Receber dos gestores a solicitagcdo de pessoal para que seja realizado o
processo seletivo em adequagdo ao perfil informado.

A drea de recrutamento e selecdo do setor de RH encaminhard por e-mail
a necessidade de confratacdo, juntamente com o formuldrio de
solicitacdo de pessoal e a DAC da fungdo ao setor para realizacdo do
recrutamento, para realizacdo da 1° Etapa do processo seletivo;

Apds o setor realizar a 19 etapa, os candidatos classificados serdo
encaminhados € indicados para a 2° etapa do processo, juntamente com
os respectivos curriculos e fichas técnicas contendo o parecer dos
candidatos, que serd repassado para o gestor solicitante fazer andlise e A
aprovacao do perfil;

Apo6s andlise dos candidatos, a unidade serd informada dos que
participardo da 29 etapa do processo, que se trata da entrevista com o
Comité de Entrevista, composto pelo gestor solicitante da vaga.

As entfrevistas com os candidatos serdo agendadas pelo setor requisitante,

Apds entrevista com o Comité e da escolha do candidato, o setor de
recrutamento serd informada e ird comunicar ao candidato aprovado

para se apresentar a unidade e assim, iniciar o processo de admissdo. A
=

Processo Admissional \{i )
f"_w/

O candidato aprovado € encaminhado para o setor de RH para dar inicio NS
ao processo admissional;

E entregue o checklist para providéncias da documentacdio necessdria

para admissGo; >
Receber do candidato toda documentagdo para triagem e andlise dos \%:}
mesmos, de acordo com perfil de cada cargo;

Os documentos incompletos ndo serdo recebidos, sendo devolvidos ao

candidato;
Os candidatos com documentagdo completa serdo encaminhados para

exames admissionais e, apds emissdo do ASO, pelo Meédico Trabalho,
os documentos serdo encaminhados para o prec de cadastr @
admissional no sistema da Folha; ‘}

G QL Dol :

.Y
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As fotos 3x4 dos candidatos serGo digitalizadas durante o processo de
cadastro no sistema da Folha para confecgdo dos crachds e impressdo
da ficha de registro de empregados;

Aos candidatos que ndo tiverem conta no BB, serGo entregues cartas de
abertura de conta saldrio;

A conclusGo do processo de admissdo dar-se-d com a assinatura da CITPS;

Processo Seletivo Programa Jovem Aprendiz

O RH solicita por e-mail candidatos para ¢ processo seletivo do Programa
de Jovem Aprendiz & instituigdio parceira, credenciada junto ao MTE;

Apss indicagdo dos candidatos, € realizado o processo de selecdo pelo
RH que consiste em avaliacdo de desempenho através de testes de
conhecimento especifico da drea, dindmicas de grupos e individuais;

A relagdo dos aprovados € encaminhada para a contratante para
liberacdo da admissdo dos jovens aprendizes;

Os alunos/candidatos aprovados seguem 0 mesmo processo admissional
descrito no item 6.2.2, com excecdo ao checklist, para providenciar
documentos com itens especificos do seletivo;

ApOs processo  admissional, © aprendiz retorna a unidade para
recebimento da CTPS e assinatura do Confrato de Aprendiz, como
também recebe os seguintes materiais:

a) Carta de apresentacdo a Unidade de Sadde em que ird redlizar suas
atividades praticas;
b} Camisa padronizada;

c) Crachd de identificagao.
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6.2.4 Processo Seletivo para as Unidades de Saude

O processo seletivo para a confratacdo de candidatos para trabalhar nas
Unidades de Saude é feito pela Contfratante e os candidatos selecionados séo
encaminhados a unidade, seguindo 0s passos abaixo:

+ Recebe oficios e/ou e-mail da Confratante com relacdao dos candidatos,
contendo nome completo, cargo e Unidade de Sadde a ser alocado;
» Segue processo admissional conforme descrito no item 6.2.2.

6.2.5 Processo Seletivo -PCD

« Efeita a captac@o de curriculos em meio fisico e/ou eletrénico, disponiveis
em banco de dados proprio ou através de andncios em meios de
comunicacao {jornais, sites de anuncios, redes socidis, dentre outros);

o O processo seletivo é redlizado pelo RH considerando: avdliacdo de
curriculos, laudo médico comprovando a deficiéncia e entrevista
individual;

e Apds selecionados, 0s candidatos passam pelo mesmo processo
admissional citado no item 6.2.2. \

6.2.6 Movimentacdo de Pessoa na Unidade | ::H

Caso haja transferéncia de drea ou de setor, substituicdo, promocdo, alteracdo .- "%ﬁ
salarial cu qualgquer outra movimentagcdo & necessdrio que o Gestor solicitante TR
informe & drea de recrutamento e selegdo do RH, para que seja feito o registro,
que deverd ser devidamenie preenchido e assinado pelo Gerente.

6.3 Folha de Pagamento \S\

6.3.1 Elaboragdo da Folha de Pagamento

\__'

A elaboracd&o da folha de pagamento referente ds Unidades de Salde @

05 de cada més.
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Durante esse periodo de elaboracdo sdo recebidas as informacdes para
compor a folha: faltas, adicional noturno, hora extra, gratificacdo, suspensdo.
Esse processo pode ser manuadl e importado pelo registro do ponto eletrénico,
com excecdo a gratificacdo, suspensdo e hora exira. Apds o levantamento de
todos os proventos e descontos, procede-se a elaboracdo da folha de
pagamento, observando o seguinte processo:

Discriminam-se os proventos (horas normais, horas extras, adicionais,
etc.) e os descontfos {contribuicdo previdencidria, adiantamentos,
vale-transporte, etc.);

O Adiciondal Noturno e © Afraso - sdo importados pelo sistema do
ponto eletrdnico instalado na unidade de salde para o sistema da
folha de

pagamento, onde este processo, antes da importacdo, passa por
andlise dos departamentos de pessoal das unidades de sadde;
Relatdrio de Falta e Atraso — apds andlise do registro de ponto sdo
refirados os relatdrios no qual consta a quantidade de faltas de
cada colaborador e o langcamento de faltas é readlizado
manualmente no sistema da folhag;

As Horas Extras, Gratificagdes e Didrias — stio autorizadas pela
Contratante e enviadas via e-mail pelas unidades de salde para
lancamento manual no sistema da folha de pagamento.

Notal: Apds a conclusd@o dos langamentos manuais e importacdo do ponto €
feita a gera¢cdo da folha de pagamento.

6.3.2 Fechamento da Folha de Pagamento

Com as informagdes lancadas e andlisadas € redlizada importacéio para
planilha de folha de pagamento em Excel para os seguintes objetivos:

Enviar para conferéncia nas devidas unidades de saude e aguardar
andlise e aprovacdo da folha; :
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¢ Enviar folha para prestagcdo de contas na Contratante para andlise
geral da folha de pagamento;

e Apss andlise e liberacdo pela Confratante para pagamento da
folha, o RH imprime os relatérios para reandlise ou ajustes realizados
pela Contratante;

o Gerar remessa de pagamento atraves de arquivo *.ixt (CNAB). Nesta
fase sGo geradas duas remessas: pagamento de saldrio e pensdo;

¢ Enviar remessa de pagamento para o Gerenciador Financeiro do BB;

« Enviar relatério de remessas geradas para o setor financeiro efetuar a M-
liberacdo e controle das referidas remessas;

« Imprimir contracheques e relatdrio de pagamento da folha pelo BB;

¢ Imprimir folha de pagamento com o detalhamento do saldrio
Bruto/Liquido para comparacdo com o relatério de pagamento do
sistema do BB;

¢ Imprimir e salvar em *.pdf e disponibilizar relatérios da folha de
pagamento para o setor Financeiro.

6.4 Impostos

e ApOs fechamento das folhas de pagamento, sdo gerados os .
impostos/encargos trabalhistas: INSS, FGTS/SEFIP, IRRF sobre a foiha, )
IRRF sobre férias, IRRF sobre 13° PIS sobre a folha, Contribuicdo
Sindical, Contribuicéo Assistencial e Mensalidade Sindical.

e Finalizado a extracdo de fodos os impostos, 0s mesmos sAo
repassados para o Financeiro efetuar 0 pagamento das guias, com
a excecdo do IRRF sobre a folha, IRRF sobre as férias, IRRF sobre 13°,
PIS sobre a folha que é lancada no sistema (BB DARF) do BB para
pagamento, posteriormente encaminhado para liquidacdo, através
do gerenciador financeiro.

Nota: No dia seguinte ao pagamento, o RH acessa o gerenciador financeiro e
baixa os arquivos de retorno das guias de impostos, acessa o BB .DARF e imprime
as guias liguidadas e encaminha para arquivo.

D,
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6.5 Processo Demissional

O processo demissional da unidade de sadde se dd quando a diregdo envia
oficios/e-mails com a relagdo dos funciondarios que irdo ser desligados. Diante
das informacdes, sao realizadas as etapas abaixo:

O RH entra em contato com os funciondrios € solicita o comparecimento
do mesmo ao RH para assinar avise prévio, de acordo com o tempo de
servico e sdo encaminhadas para exames demissionais, como rege a CLT;
No sistema da CAIXA/Conectividade Social & impresso o extrato/saldo do
FGTS para o cdlculo dos 40% que € gerado no GRRF;

As rescisdes sdo geradas no sistema de folha de pagamento juntamente
com as GRRF e Guias do Seguro Desemprego € sao encaminhadas para
geréncia de RH assinar, juntamente com a carteira de trabalho,
retornando ao DP para conferéncia de assinaturas;

O valor liquido referente & rescis@o do colaborador € pago afravés de
arquivo eletronico *.ixt CNAB e transmitido ao Banco do Brasil através do
Gerenciador Financeiro. J& GRRF sGo encaminhadas em forma de guia de
FGTS para o setor financeiro efetuar o pagamento;

Para os casos em que o funciondrio tiver a partir de 12 meses de carteira
assinada, a rescisdo serd encaminhada para fins de homologacdo do
sindicato representante da categoria;

Caso o funciondrio deseje desligarse da empresa, ele deverd
comparecer ao setor de RH e solicitar por carta a punho o pedido de
demissdo.

Nota': O colaborador deverd entregar ao RH o crachd, como também deverd
ser blogueado ao acesso ao sistema do ponto eletrénico e biométrico.

6.6 Férias

6.6.1
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Por Solicitacdo da Contratante
« O RH envia para a unidade de saude a planitha para ephimento com
a programagdo das férias; . wy’dﬁy
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A unidade elabora, junto com os seus respectivos colaboradores, ©

cronograma e a data das férias;
Na proximidade das férias, o RH da Unidade de Sadde enviard para o RH
da Fundacgdo a carteira de frabalho dos respectivos funciondrios;

O RH da Fundacéoe ird atudlizar a carteira de frabalho e gerard no sistema
da folha para impressao dos avisos e recibos de férias;

Apds assinatura pelo DP, s@o enviados os documentos ds unidades de
salde para entregar aos colaboradores assinarem, sendo devolvida uma
via para o arquivo;

Concluido esse processo € encaminhada a relacdo de liquidos de férias
para pagamento no sistema do BB.

6.7 Outras Atividades Realizadas pelo Setor de RH

6.7.1

6.7.2

O CAGED é gerado mensalmenie no sistema da folha e importado para o
programa  CAGED, para registro junto ao Governo Federal de toda
movimentacdo admissional, demissional e transferéncia de empregados.

Controle de Vale Transporte

As unidades fazem o controle de quem opta pelo vale, enviando ao RH
declaragdo dos funciondrios optante ou ndo. Essa informagdo € lancada
no sistema para o cdlculo da folha;

O RH recebe planilha mensal com programa¢do de vale transporte de
todas as unidades de saude para andlise e correcdo;

Apo6s andlise, a planilha é lancada no Sistema de Bilhetagem, emitindo-se
boleto;

Quando efetuado pagamento, creditam-se o©os referidos valores cos
funciondrios.

CAGED
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Controle de Atestado Médico

Os atestados médicos de até 15 dias de licenga sdo homologados pelo
Médico do Trabalho alocado na organizagdo;

Para fins de contfrole de afastamentos e direitos, os atestados sdo
lancados no sistema da folha;

E feito monitoramento dentro do praze de 60 dias, se os funciondrios
apresentaram atestados onde a soma dos dias de afastamento € superior
a 15 dias serd solicitado novo atestado médico para agendamento de
pericia médica junto a previdéncia social.

Impressdo e Arguivamento de Documentos

S&o impressos e arquivados todos os documentos inerentes & Fiscalizagdo como:
Rescisdes; Folha de Pagamento, Férias, CAGED, INSS, FGTS, PIS, DIRF, IRRF {sobre
Folha, Férias e 13°), Oficios de Contratagdo, RAIS, Dossiés Funcional dos
Empregados (FORM33), Processos de Pensdo Alimenticia, Comprovantes de Vale
Transporte/Sistema de Bilhetagem Automdtica, confrole de entrega de CITPS,
processos trabalhistas, controle de cormrespondéncias recebidas e enviadas &
Contratante e outros inerentes ao setor.

6.7.5

Processos Trabalhistas

Recebe-se notificacdes da Justica do Trabalho

Analisar o conteldo da reclamagdo trabaihista;

Enviar para o setor juridico, a fim de receber instrugdo para providenciar
documentos e anexar ao processo e aguardar audiéncia;
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