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APRESENTACAO

O setor do Hiperdia, dentro da Secretaria Municipal de Salide de lvai,
presta servigo e assisténcia para toda a populagdo Ivaiense, na prevengdo de doengas e
trabalhando em agdes para a promogado a saude.

Buscando um melhor atendimento, viu-se a necessidade de implantar o
POP — Procedimentos Operacionais Padrdo, que de forma clara e simplificada poderao
ajudar o profissional a desempenhar sua fungdo com mais seguranca e eficiéncia,
melhorando a qualidade no atendimento ao publico e ao profissional.



PROCEDIMENTO OPERACIONAL PADRAO
POP 01 - PRECAUCOES PADRAO

Elaborado pela Revisado: Aprovado pela
Enfermeira do Glauciane A. Secretdria
Hiperdia Dalzotto Municipal Saude
Cynthia Verenka Enfermeira Erica Schornobai
Coren 201.437 COREN /PR 346.887

| ATRIBUICAO: Integrantes da Equipe de Satde |

OBIJETIVO: Por meio de agbes conjuntas, oferecer maior qualidade e atendimento
humanizado ao usuario, assegurando uma rotina segura e trabalho facilitado ao
profissional. Diminuindo riscos de infec¢des.

ACAO DESCRICAO

1. lLavagem das mados | ¢ Antes e depois de qualquer procedimento
e/ou uso de solugdo
antisséptica

2. Uso de luvas e Sempre que possa conter o risco de entrar em contato

com fluidos corporais durante procedimentos como

curativo, administracdo de medicamentos, coleta de

sangue de capilar, etc

3. Uso de mascara, |e Sempre que possa conter o risco de entrar em contato

oculos protetor, com respingos de fluidos corporais durante
touca procedimentos como curativo, etc

4. Uso de avental [e Sempre, para evitar contaminagdo do
/ialeco, sapato uniforme/vestimenta com fluidos contaminantes.
fechado

5. Calcados e Para evitar contaminagdo dos pés
impermeaveis 3]
fechados

6. Desprezo de perfuro | ¢ Para o descarte de materiais perfuro cortantes, sempre
cortantes utilizar recipientes apropriados e rigidos, as agulhas

nunca devem ser encapadas novamente /[N
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PROCEDIMENTO OPERACIONAL PADRAO
POP 02 - LAVAGEM e DESINFECCAO DAS MAOS

Elaborado pela Revisado: Aprovado pela
Enfermeira do Glauciane A. Secretdria
Hiperdia Dalzotto Municipal Saude
Cynthia Verenka Enfermeira Erica Schornobai
Coren 201.437 COREN /PR 346.887

[ ATRIBUICAO: Integrantes da Equipe de Saude I

OBIJETIVO: Por meio de acbes conjuntas, oferecer maior qualidade e atendimento
humanizado ao usudrio, assegurando uma rotina segura e trabalho facilitado ao
profissional. Diminuindo riscos de infeccdes.

ACAO DESCRICAO
Lavar as m3os com agua | Antes e apds qualquer procedimento
e sabdo
@ Sem encostar na pia, molhar as maos
/% Colocar sabonete liquido suficiente para lavar toda a mdo
Sﬁ\ Friccionar as palmas das mdos
\\&Q Friccionar a palma da mdo sobre o dorso da outra mdo
entrelagando os dedos. Repetir na outra mao
X}ﬁ Com os dedos entrelagados, friccionar as palmas das maos
@ As costas dos dedos deverdo ser lavados fechando-os nas
palmas das outras mdos. Com movimentos de vai e vem
/Q/\h Com a palma da mdo fechada no polegar, lavar com
Y movimentos circulares
W Esfregar as digitais na palma da m3o oposta
% Esfregar de forma circular o punho da mdo oposta
§ Retire o sabdo das maos com agua corrente
/ﬁ Com uma toalha de papel seque as maos
//’j{ﬁ Aproveite a mesma toalha de papel que secou as maos para
fechar a torneira ,m
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ACAO DESCRICAO
Desinfeccdo das mados | Antes e apds qualguer procedimento
com solucdo

antisséptica

Colocar quantidade de alcool suficiente na palma da mao

Friccionar as palmas das maos

Friccionar a palma da mdo sobre o dorso da outra mao
entrelagando os dedos. Repetir na outra mao

Com os dedos entrelagados, friccionar as palmas das maos

As costas dos dedos deverdo ser lavados fechando-os nas
palmas das outras maos. Com movimentos de vai e vem

Com a palma da mao fechada no polegar, lavar com
movimentos circulares

Esfregar as digitais na palma da mao oposta

Esfregar de forma circular o punho da mao oposta
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PROCEDIMENTO OPERACIONAL PADRAO
POP 03 - PRESSAO ARTERIAL

Elaborado pela Revisado: Aprovado pela
Enfermeira do Glauciane A. Secretaria
Hiperdia Dalzotto Municipal Saude
Cynthia Verenka Enfermeira Erica Schornobai
Coren 201.437 COREN /PR 346.887

LATRIBUI(;EO: Equipe de Enfermagem / Equipe da limpeza |

OBIJETIVO: Por meio de agdes conjuntas, oferecer maior qualidade e atendimento
humanizado ao usuario, assegurando uma rotina segura e trabalho facilitado ao
profissional. Diminuindo riscos de infecgdes.

ACAO DESCRICAO

1. Parametros Abaixo de 100x60 mmHg: Hipotensao

120x80 mmHg: normotensado

140x90 mmHg: Limite Hipertensdo (estagio 1)

160x100 mmHg: Hipertenso moderado (estagio 2)

Acima de 180x110 mmHg: Hipertenso grave (estagio 3)

(levar em consideracdo a idade do paciente)

2. Técnica e Deixar o braco descoberto, evitando compressdo;

e Posicionar o brago na altura do cora¢do, apoiado, com a
palma da mao voltada para cima e o cotovelo ligeiramente
flexionado;

e Colocar o manguito no braco, sem deixar folgas, acima da
fossa cubital;

e Cuidar para que as borrachas do manguito ndo se cruzarem
devido ao ruido que produzem;

e (Centralizar o meio da parte compressiva do manguito sobre
a artéria braquial;

e Manter a borda inferior do manguito aproximadamente 2,5
cm acima da dobra do cotovelo; Colocar o mandmetro
anerodidede modo que fique bem visivel;

Solicitar ao paciente que ndo fale durante a mensuragao;

e Localizar com os dedos a artéria braquial, na altura da
dobra do cotovelo;

e Colocar o estetoscopio no ouvido (com as olivas auriculares
voltadas para frente), e o diafragma do estetoscépio sobre
a artéria braquial;

e Fechar a valvula de ar, insuflar rapidamente o manguito até
o desaparecimento do pulso radial;

e Observar que deve ser inflado 20-30 mmHg, acima do
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ponto de desaparecimento do pulso radial;

Abrir a valvula vagarosamente;

Observar no manémetro o ponto que é ouvido o primeiro
batimento ou som de Korotkoff fase | (pressdo sistolica);
Observar o ponto em que o som foi ouvido por ultimo ou
sofreu uma mudanga nitida Korotkoff fase Il (pressdo
diastolica);

Retirar todo o ar do manguito e remové-lo;

Limpar as olivas auriculares com algoddo embebido em
alcool a 70%;

Higienizar as maos conforme POP 02.

3. Sinais e sintomas
de alteragao

Enjoo

Dor de cabega

Dor na nuca

Sonoléncia

Zumbido no ouvido

Pequenos pontos de sangue nos olhos
Visao dupla ou embagada

Dificuldade para respirar

Palpitagdes cardiacas

Cansago incomum

4. Alimentacgdo e
estilo de vida

Diminuir a quantidade de sal nos alimento
Evitar alimentos industrializados

Consumir verdura, fruta e vegetais

Atividades aerdbico-fisica 30 min. 3x na semana
Abandonar tabagismo (se incluso na rotina)

5. Fatores de risco

..VV..VVVV................

Homem > 55 anos

Mulher > 65 anos

Tabagismo

Dislipidemias (qualguer doa demais citados):
Colesterol total > 190 mg/dl|

Triglicerideos > 150 mg/dl e/ou

HDL - C <40 mg/dl e/ou

LDL - C > 100mg/dI

Diabetes melitus

Historia familiar prematura de DCV (familiar de 12 grau):
Homem < 55 anos

Mulher < 65 anos

Obesidade (IMC >ou igual a 30 kg/m2)
Consumo de alcool

Sedentarismo

Sindrome de apnéia obstrutiva do sono
Sindrome metabdlica

& L@%Mﬂl@@ '
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6. Classificacdo de | | Fatores de | PA normal | HAS HAS HAS
risco risco PAS 130- | Estagiol | Estdgio 2 | Estagio3
139 ou HAS 140- | HAS 160- | HAS
PAD 85-89 | 159 179 180/ou
ou ou mais
PAD 90-99 | PAD 100- | ou
109 PAD
110/ou
mais
Sem fator | Baixo risco | Baixo risco | Médio Alto risco
de risco risco
1-2 fatores | Baixo risco | Médio Alto risco | Alto risco
de risco risco
3/ou mais | Médio Alto risco | Alto risco | Alto risco
fatores de | risco
risco
Presencade | Altorisco | Altorisco | Alto risco | Alto risco
LOA, DCV,
DRC ou DM
LOA: Lesdo de Orgdo Alvo
DCV: Doenca Cardiovascular
DRC: Doenca Renal Cronica
DM: Diabetes Melito
7. Rotina de exame Exame Baixo Médio Alto risco
risco risco
Dosagem de glicose | Semestral | Semestral | Quadrimestral
em jejum
Dosagem de glicose | Semestral | Semestral | Quadrimestral
pos prandial
Hemoglobina Semestral | Semestral | Quadrimestral
glicada
Creatinina Anual Anual Semestral
Estimativa da taxa | Anual Anual Anual
de filtragdo
glomerular
Colesterol Total: | Anual Anual Semestral (se
LDL, HDL = taxa de
Triglicerideoa creatinina
normal)
Potassio Anual Anual Anual
Rotina de urina Anual Anual Anual
Microalbumina em | Anual Anual Anual ,

% L@y J(WM@_
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urina de 24h

Relacdo em urina | Anual Anual Anual

Albumina/creatinina

em amostra isolada

Fundoscopia Anual Anual Anual

Eletrocardiograma 2 anos Anual Anual

8. Fluxo de | | Risco Médico Enfermeiro Dentista

atendimento - APS Baixo risco 2 Xano 2 X ano Anual

Médio risco 2 Xano 3 Xano Anual

Alto risco 3 Xano 4 X ano Anual

An

*Priorizacdo do atendimento
- Sinais Vitais alterados
- Necessidades visiveis que dificultem a espera

OR Uaff_\
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PROCEDIMENTO OPERACIONAL PADRAO
POP 04 - DIABETES

Elaborado pela Revisado: Aprovado pela
Enfermeira do Glauciane A. Secretaria
Hiperdia Dalzotto Municipal Saude
Cynthia Verenka Enfermeira Erica Schornobai
Coren 201.437 COREN /PR 346.887

| ATRIBUICAO: Equipe de Enfermagem / Equipe da limpeza l

OBIJETIVO:Por meio de agdes conjuntas, oferecer maior qualidade e atendimento
humanizado ao usudrio, assegurando uma rotina segura e trabalho facilitado ao
profissional. Diminuindo riscos de infeccdes.

ACAO DESCRICAO
1. Parametros e Jejum: 70 a 110mg/dl: normal
Jejum: 110 a 125mg/dI: alterado (verificar)
Pés refeicdo: superior a 140mg/dl: elevado
Abaixo de 60mg/dl: hipoglicemia
(levar em consideracdo a idade do paciente)
Preparar o material;
Higienizar as maos conforme POP 02;
Separar o material necessario;
Calgar luvas de procedimento;
Verificar se o glicosimetro esta calibrado e se confere com
atira;
Verificar prescricdao médica;
e Explicar o procedimento ao paciente e perguntar sobre a
preferéncia por algum dedo;
e Ligar a maquina;
e Limpar a drea de pungdo com élcool 70% e aguardar 15
segundos;
e Colocar a lanceta contra o lado do dedo onde existem
menos terminagdes nervosas;
e Realizar movimento firme e rdpido na perfuragdo do dedo;
e Segurar a tira quimica sobre a drea da puncgdo e apertar
suavemente até que a gota de sangue seja suficiente para
cobrir o espago indicador da fita;
e Aplicar pressao na drea da puncao até que o sangramento
pare;
e Observar o resultado da glicemia;
e Descartar residuos corretamente;
e Higienizar as maos conforme POP 02;

v el
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. Sinais e sintomas de

alteracao

Polidria
Polidipsia
Polifagia

Perda ponderal

. Alimentacdo e estilo

de vida

Fazer ao menos 3reficoes intercalados com 2 lanches
saudaveis por dia

Evitar sucos industrializados, refrigerantes, doces em
geral

Consumir dietas vegetais, frutas e outros alimentos com
baixa caloria

Atividades aerdbico - fisica 30 min. 3x na semana

. Classificagdo de risco

Baixo Risco

HbA1C: 7% /ou maior
Pessoas com pré diabetes (glicemia de jejum alterada)
Tolerancia diminuida a glicose

Médio risco

Niveis pressoricos - PA <130/80 mmHg
LDL <100 mg/dL
HbAlc >7% e <9%

*Sem antecedentes de internagdes por complicagdes
agudas nos ultimos 12 meses
*Sem complicagdes cronicas

Alto risco
HbAlc <9%
acrescentar>130/80 mmHg
Niveis pressoricos - PA 130/80 mmHg
Complicagbes agudas Hipoglicemia
Cetoacidose
Sd.  Hiperosmolar  ndo
cetdlica
Complicagbes cronicas Retinopatia diabética

Doenga renal diabética
Insuficiéncia Renal crénica
Pé diabético

Neuropatia sensitivo-
motora

Micro angiopatia

ﬁf\ A0
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6. Rotina de exame

Exame Baixo Médio Alto risco
risco risco
Glicose de jejum Anual Anual Semestral
Acido drico Anual Anual Anual
Creatinina Anual Anual Semestral
Taxa filtragdo | Anual Anual Anual
glomerular
Colesterol Total: | Anual Anual Semestral
LDL, HDL e (se taxa
Triglicerideos de
creatinina
normal)
Potdassio Anual Anual Anual
Rotina de urina Anual Anual Anual
Micro albumina em | - - Anual
urina de 24h
Relagdo em urina | --- - Anual
Albumina/creatinina
em amostra isolada
Eletrocardiograma 2 anos Anual Anual
7. Fluxo de

atendimento — APS Risco Médico Enfermeiro Dentista
Baixo risco 2Xano 2Xano Anual
Médio risco | 2 Xano 2 X ano Anual
Alto risco 3Xano 3Xano Anual

Aa

*Priorizacdo do atendimento

-Sinais Vitais alterados

-Necessidades visiveis que dificultem a espera

&
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PROCEDIMENTO OPERACIONAL PADRAO
POP 05 - SALA DO HIPERDIA

Elaborado pela Revisado: Aprovado pela
Enfermeira do Glauciane A. Secretaria
Hiperdia Dalzotto Municipal Saude
Cynthia Verenka Enfermeira Erica Schornobai
Coren 201.437 COREN /PR 346.887

| ATRIBUICAO: Equipe de Enfermagem / Equipe da limpeza

OBJETIVO: Por meio de acbes conjuntas, oferecer maior qualidade e atendimento
humanizado ao usuario, assegurando uma rotina segura e trabalho facilitado ao
profissional. Diminuindo riscos de infecgdes.

ACAO

DESCRICAO

: (8

Antes de iniciar as

Limpeza concorrente

atividades de rotina, | ¢ Limpeza didria
fazer a limpeza | e Realizar a limpeza de superficies com 4dgua e sabdo
concorrente € | « Secar com pano seco e limpo
limpeza terminal a|e Fazer a desinfeccdio de objetos e superficies usando
cada més alcool 70%
Limpeza terminal
e E mais completa que a limpeza concorrente
e Requer limpeza completa, parede, forro, pisos, vidros,
portas, etc
2. Vistoriar material de | # Balanca de pesagem
uso, se necessario | e Estetoscopio
comunicar chefia | @  Esfigmomanémetro
para reparos e Aparelho para HGT e fitas
e lanceta ou agulha
e Algoddo
e Almotolia com alcool 70%
3. Manter a sala em | e Repor materiais de uso
ordem e Guardar cada coisa em seu lugar
e Trocar almotolias semanalmente
e (aixa coletora de lixo perfuro cortante
e Lixo comum e contaminado
4. Acessar o sistema /| e Recepcionar o paciente
prontuario e iniciar o | e Explicar o procedimento a ser realizado
atendimento e |nterrogar o motivo que se encontra na unidade de satde
5. Lavagem das maos | @ Lavar as mdos/desinfeccdo (conforme técnica de lavagem
e/ou uso de solucdo das maos na POP 02)
antisséptica e Antes e depois de cada atendimento

In
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6. UsodeEPls e Luva de procedimento
e Avental
e Sapatos fechados e impermeaveis
e Touca, 6culos de protecdo e mascara (se necessario)
7. Aferir sinais vitais e Pressdo arterial (POP 03)
e Estatura (anexo 01)
e Circunferéncia abdominal (anexo 02)
e Peso (anexo 03)
e Glicemia (HGT) (POP 04)
8. Dialogar com usudrio | @ Possiveis sinais e sintomas
e Ultima consulta com médico
e Uso de medicamentos
e Alimentacdo
e Atividades fisicas
e Orientacdes
9. Encaminhar para | ® QOrientar e encaminhar ao servico médico:
servico médico caso | e Sinais vitais alterados
necessdrio e Apresentar sinais e sintomas
e Necessdrios exames para controle
e Necessario renovagdo de receita
e QOutros motivos necessdrios
10. Registrar dados e Registrar os dados no sistema IDS /prontudrio
e Realizar estratificacdo de risco no sistema IDS /
prontudrio do paciente, conforme doenga base
Registrar dados no aprazamento e no cartdo do usuario
11. Concluir Encaminhar a Farmdcia para retirada dos medicamentos
atendimento no referente ao Programa Hiperdia
setor e Orientar sobre o retorno para novo atendimento
12. Desinfecgdo dos Fazer a desinfecgdo com dlcool 70% dos aparelhos
materiais utilizados para os sinais vitais a cada troca de paciente

v
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PROCEDIMENTO OPERACIONAL PADRAO

POP 06 - TECNICA DE LIMPEZA / DESINFECCAO

Elaborado pela Revisado: Aprovado pela
Enfermeira do Glauciane A. Secretdria
Hiperdia Dalzotto Municipal Saude
Cynthia Verenka Enfermeira Erica Schornobai
Coren 201.437 COREN /PR 346.887

| ATRIBUIGAO: Equipe de limpeza

OBIJETIVO: Por meio de agdes conjuntas, oferecer maior qualidade e atendimento
humanizado ao usuario, assegurando uma rotina segura e trabalho facilitado ao
profissional. Diminuindo riscos de infeccGes.

ACAO

DESCRICAO

1. Limpeza concorrente

Limpeza realizada diariamente, Umida, realizadas em
varias dependéncias da unidade.
Limpeza menos completa que a terminal

2. Limpeza terminal

Limpeza mais completa que a concorrente, de toda
superficie vertical e  horizontal, das diferentes
dependéncias da unidade (piso, paredes, teto, porta,
vidros, etc).

O periodo que ocorre a limpeza depende da area a ser
limpa (lugar contaminado, menos contaminado)

3. Técnica de limpeza /
desinfecgdo de
superficies

®* YVVVSe® e e

Lavar as mdos / desinfec¢do (conforme técnica de
lavagem das mdos na POP 02), antes e depois de cada
atividade

Evitar o uso de joias

Fazer uso de uniforme

Fazer uso de EPI:

Avental

Sapatos fechados e impermeaveis

Luva de protegdo

Se necessadrio, Oculos de protegdo, gorro e mascara

Antes de iniciar a limpeza, retirar as roupas sujas e lixo do
ambiente a ser limpo, sem agitar, para evitar
contaminacao

N3o varrer a seco e nao espanar dentro da Unidade de
Saude

Iniciar a limpeza pela mobilia (de cima para baixo),
paredes (do mais longe para o mais perto) e por ultimo o
piso (do fundo da unidade, salas, corredor em diregdo a

saida) % W M@_
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e lLavar as mdos/desinfec¢do (conforme técnica de lavagem
das mdos na POP 02), antes e ap0s cada atividade
4. Descontaminacdo de | ¢ Fazer uso de EPI:
superficies » Avental
contaminadas » Sapatos fechados, impermeaveis
(matéria organica) » Luva de protecdo
» Se necessdrio, Oculos de protecdo, gorro e mascara
e Com papel absorvente, retirar o excesso do material
organico
e Aplicar desinfetante por 10 min.
e Retirar o desinfetante com pano molhado
e Fazer a limpeza com dgua e sabdo
e Lavar as mdos/desinfec¢do (conforme técnica de lavagem
das mdos na POP 02), antes e depois de cada atividade
5. Varredura Umida e Deve ser realizado diariamente
e Fazer uso de EPL:
» Avental
» Sapatos fechados, impermeaveis
» Luva de protecdo
» Se necessdrio, 6culos de protegdo, gorro e mascara
e Deixar a drea a ser limpa livre
e Um balde até a metade de agua limpa e outro ate a
metade com dgua
e edetergente
Molhar o pano no balde com detergente, torcer o
excesso, colocar no rodo/vassoura
e Passar no piso do fundo do recinto em diregdo a saida, de
forma a lavar toda a area e sem tirar o pano do chdo
Retirar o excesso de sujeira, jogando no lixo
Molhar outro pano com agua limpa, torcer, colocar no
rodo/vassoura, passando do fundo do recinto em diregdo
a saida, a fim de retirar o sabdo do piso
Secar bem, usando um pano bem torcido
e Lavar as maos/desinfecgdo (conforme técnica de lavagem
das mdos na pop 02), antes e apds cada atividade
6. Limpeza do piso e Deve ser realiza do quinzenalmente
e Fazer uso de EPL:
» Avental
» Sapatos fechados, impermeaveis (bota de borracha)
» Luva de protegdo
» Se necessario, 0culos de protec¢do, gorro e mascara
e Deixar a area a ser limpa livre
e Um balde até a metade de agua limpa e outro ate a

metade com agua e detergente
Molhar o pano no balde com detergente, sem torcer,

colocar no rodo/vassoura 10 0
et

< &
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Passar no piso molhando toda a drea a ser esfregada
Esfregar o piso com uma vassoura, do fundo do recinto
em direcdo a saida

e Com o rodo, retirar a dagua suja levando até um
escoamento

e Repetir o procedimento até a area ficar limpa

e Molhar outro pano com agua limpa, sem torcer, colocar
no rodo/vassoura, passando do fundo do recinto em
direcdo a saida, a fim de retirar o sabdo do piso
Repetir o procedimento até ficar sem sabdo
Secar bem, usando um pano bem torcido

e Lavar as maos/desinfeccdo (conforme técnica de lavagem
das maos na pop 02), antes e apds cada atividade

7. Limpeza de janelas e | @ Deve ser realizado quinzenalmente
portas e Fazer uso de EPI:

» Avental

» Sapatos fechados, impermedveis (bota de borracha)

» Luva de protegao

» Se necessario, 6culos de protegdo, gorro e mascara

e Forrar embaixo da janela / porta a ser limpa

e Um balde até a metade de dgua limpa e outro ate a
metade com agua e detergente

e Com um pano molhado com dgua limpa e torcido retirar a
poeira

e Molhar outro pano com agua e sabdo, torcer, passar em
toda a superficie (trincos, maganetas, soleira, moldura)

e Com outro pano, molhar em agua limpa e passar em toda
a superficie, a fim de remover todo o sabdo

e Secar a superficie com pano limpo e seco

e Retirar os panos usados para forrar

e Lavar as mdos/desinfeccdo (conforme técnica de lavagem
das mdos na pop 02), antes e apds cada atividade

8. Limpeza de paredes | e Deve ser realizado mensalmente
e teto e Fazer uso de EPI:

» Avental

» Sapatos impermedveis, impermedveis (bota de borracha)

» Luva de protegdo

» Se necessario, oculos de protegdo, gorro e mascara

e Deixar a area a ser limpa livre

e Um balde até a metade de agua limpa e outro ate a
metade com dgua e detergente

e Molhar um pano em 3agua limpa, torcer, colocar no
rodo/vassoura e retirar o pé do teto e das paredes,
passando em um unico sentido

e Molhar outro pano no balde com detergente, torcer,

colocar no rodo/vassoura




Passar no teto, limpando em um unico sentido

Molhar outro pano com agua limpa, torcer, colocar no
rodo/vassoura, passando no teto, a fim de retirar o sabdo
Secar bem, usando um pano bem torcido

Repetir o procedimento para lavar as paredes

Lavar as mdos/desinfecgdo (conforme técnica de lavagem
das mdos na POP 02), antes e apds cada atividade /)

e,
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ANEXO 01

L)
L

Verificagdo de MEDIDA DE ALTURA

- Higienizar as maos conforme POP 02;

- Pegar fita métrica;

- Solicitar ao paciente que retire os sapatos;

- Deixar o paciente em pé, de posicdo reta, encostado na parede;
- Verificar a medida;

- Higienizar as mdos conforme POP 02;

ANEXO 02
% Verificagdo de MEDIDA ABDOMINAL

- Higienizar as maos conforme POP 02;

- Pegar fita métrica;

- Solicitar ao paciente que retire blusas pesadas, volumosas, que possam ser
retiradas;

- Deixar o paciente em pé, de posigao reta;

- Verificar a medida na regido abdominal;

- Higienizar as mdos conforme POP 02;

ANEXO 03

*e

%

Verificagdo de PESO CORPOREO

- Higienizar as mdos conforme POP 02;
- Ligar a balanga;

- Solicitar ao paciente que retire os sapatos e roupas pesadas;
- Ajudar o paciente a subir na balanca;

- Verificar o peso;

- Ajudar o paciente a descer da balancga;
@ Higienizar as mdos conforme POP 02;

) Enfermel® laucianeA. Dalzotts
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