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CONCEITO

funcionamento do estado circulatorio.

E a elevacdo palpavel do fluxo sanguineo percebido em varios pontos do corpo. Reflete o

FINALIDADE

saude do paciente, avaliando a frequéncia cardiaca, ritmo e qualidade do pulso.

Realizar avaliacdo fisica do sistema cardiovascular e fornecer dados para determinar o estado de

INDICACOES E CONTRA INDICACOES

Indicacdes:

e Admisséo do paciente;

aumento da intensidade da dor);

Contraindicacdes: ndo ha

e Antes e depois de procedimentos cirargicos;

e Antes e depois de um procedimento diagnostico invasivo;

cardiovascular, respiratoria e de controle da temperatura;

¢ Quando o paciente relata sintomas inespecificos ou desconforto fisico.

e Antes, durante e depois da administracdo de medicacbes que afetam as funcdes

¢ Quando muda a condicao fisica geral do paciente (como na perda da consciéncia ou no

e Antes e depois de intervencdes de enfermagem que influenciam um sinal vital (por

exemplo, antes da deambulac&o de um paciente que estava em repouso na cama,);

RESPONSAVEL PELA PRESCRICAO

RESPONSAVEL PELA EXECUCAO

HORA
ENF

DE

Médico

Enfermeiro

10 min.
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Enfermeiro Técnico de enfermagem

MATERIAL/EQUIPAMENTOS

Bandeja e/ou cuba rim

Reldgio de pulso com ponteiro de segundos
Estetoscépio (afericdo apical)

Gaze ndo estéril ou bolas de algodéo.
Almotolia de alcool a 70%

Caneta e impresso para anotacéo

Luvas de procedimento

DESCRICAO TECNICA

1.

WD

© oN o O

Ler a prescricdo do paciente;

Realizar higienizacdo das maos com agua e sabao conforme o POP CCIH N°01;

Separar uma bandeja ou cuba rim para o procedimento;

Fazer desinfeccdo da bandeja com gaze embebida em alcool 70% unidirecional, repetindo
0 movimento trés vezes, e aguardando secagem espontanea;

Higienizar as maos com alcool glicerinado 70%;

Separar o material para o procedimento, colocando-o na bandeja;

Levar a bandeja até a unidade do paciente e coloca-la na mesa de cabeceira;
Apresentar-se ao paciente e/ou acompanhante;

Checar os dados de identificacao na pulseira do paciente conforme o POP CIC (Cuidado
Indireto ao Cliente) N° 041,
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10.Levar a bandeja até a unidade do paciente e coloca-la na mesa de cabeceira;

11.Apresentar-se ao paciente e/ou acompanhante;

12.Checar os dados de identificacdo na pulseira do paciente conforme o POP CIC (Cuidado
Indireto ao Cliente) N° 041;

13.Orientar o paciente e/ou acompanhante quanto ao procedimento;

14.Promover privacidade, utilizando biombos, se necessério;

15.Posicionar adequadamente o paciente para o procedimento;

16.Higienizar as maos com alcool glicerinado a 70%;

17.Calcar as luvas de procedimentos.

18.Determinar o local de afericdo do pulso (temporal, carotideo, apical, braquial, radial, ulnar,
femoral, popliteo, tibial posterior, dorsal do pé);

19.Manter o paciente confortavel, mantendo o braco estendido ao longo do corpo, se paciente
deitado, ou com o braco dobrado a 90 graus, apoiado e com a palma da méo voltada para
baixo, caso esteja sentado.

20.Posicionar os dedos, indicador e médio de uma das méos do examinador, sobre a artéria
escolhida;

21.Usar uma pressao suave para localizar a area de pulsacédo mais forte.

22.Empregar uma pressao mais forte para contar a frequéncia, determinar o ritmo e avaliar a
qualidade da pulsacéao.

23.Contar a frequéncia de pulsos durante 30 segundos, se 0 pulso estiver regular e multiplicar

o total por dois e/ou durante 60 segundos para pulso irregular.

e Em caso de necessidade da afericdo do pulso apical: Introduzir as olivas do
estetoscopio nos ouvidos, colocando o diafragma sobre o apice do coracdo do paciente
(quinto espaco intercostal esquerdo da linha hemiclavicular) Contar o numero de pulsos
durante 30 segundos e multiplicar por dois ou durante 60 segundos para fornecer os

pulsos por minuto, contando o pulso inicial como zero. (realizar desinfec¢ao das olivas
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do estetoscopio com gaze ou bola de algoddo embebida em alcool a 70% antes e apos
a verificacéo);
24. Deixar o paciente confortavel,
25.Manter a organizacdo da unidade do paciente;
26.Desprezar o material utilizado nos locais apropriados;
27.Realizar higienizacdo das maos com agua e sabdo conforme o POP da CCIH N°01;
28.Realizar as anotagfes necessarias, assinando e carimbando o relato no prontuério do
paciente (técnico de enfermagem na folha de observacédo de enfermagem e o enfermeiro

na folha de evolucéo).

CUIDADOS ESPECIAIS/ PLANO DE CONTINGENCIA

e Se 0 pulso estiver irregular faca uma avaliacdo do pulso apical/radial para detectar o pulso
deficiente (déficit de pulso), observar existéncia de doencga arterial difusa (alteracdo de
pulsos).

e Avaliar sinais e sintomas de alteracdo do volume de pulsacdo e do débito cardiaco
(dispnéia, fadiga, dor toracica, ortopnéia, sincope, palpitacdo, distensdo da veia jugular,

edema de membros inferiores e superiores, cianose ou palidez cutanea.

DOCUMENTOS CORRELATOS (NORMAS, RESOLUCOES, LEIS E ARTIGOS)

e POTTER, Patricia A; PERRY, Anne Griffin. Fundamentos de enfermagem. 6 ed. Rio de

Janeiro: Editora Elsevier, 2005.




