o PROCEDIMENTO DATA: 19/03/2014
< % OPERACIONAL | POPCDC  N°042
g UERJ 5 H' > PADRAO DE

fS‘TﬁIN$ HOSPITAL UNIVERSITARIO ENFERMAGEM ReViSéO: 00 PAG 1

COLETA DE SANGUE ARTERIAL

_ |Enfa. ('s) Sandra Chaves, Andreia Paz , Silvia Santos, Eliane Passos e
ELABORACAQO:Elisabete Novello

VALIDACAO:|Isolamento Infantil e Unidade Intermediaria CirGrgica

REVISAO:

APROVACAO:| Enf® Rogério Marques de Sousa

CONCEITO

Consiste na amostra de sangue arterial para analise gasométrica.

FINALIDADE

Auxiliar no diagnostico, conduzir terapéutica e detectar o nivel dos gases (02 e CO2) no sangue,
avaliando a adequacdo da oxigenacéo e ventilacdo e o estado acido-basico através da medicao

dos componentes respiratorios e ndo respiratorios.

INDICACOES E CONTRA INDICACOES

Indicacgéo:

e Monitorizar a eficacia de terapéuticas utilizadas; monitorizar pacientes criticos; periodos
perioperatorio e pds-operatorio; detectar e tratar desequilibrios eletroliticos e avaliar funcao
pulmonar.

Contraindicacao:

e Auséncia de pulso radial palpavel, teste de Allen modificado negativo ( ndo tentar esta
artéria radial para amostra); celulite ou infeccdo na é&rea arterial; fistula ou shunt
arteriovenoso; trombocitopenia grave; protrombina ou tempo de tromboplastina parcial (

contra-indicagéo relativa).

RESPONSAVEL PELA PRESCRICAO | RESPONSAVEL PELA EXECUCAO | HORA DE
ENF

Médico e enfermeiro Enfermeiro 10 min.
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MATERIAL/EQUIPAMENTOS

e 01 seringa de 01 ou 03ml

e Escalpe (opcional)

e Heparina sddica 5.000Ul / ml -5 ml

e 01 par de luva de procedimento

e Bandeja ou cuba rim

e Alcool a 70%

e Alcool glicerinado a 70%

e Algodéao

e 01 agulha de pequeno calibre, compativel com o paciente
e Esparadrapo ou adesivo hipoalergénico
e Gaze ndo-estéril

e Etiqueta de identificacdo

DESCRICAO TECNICA

1. Ler o pedido do exame solicitado para o paciente;

2. Preparar etiqueta de identificagcdo do material, contendo os seguintes dados do paciente:
nome completo, registro, enfermaria, leito, data, horario da coleta;

3. Realizar higienizagcdo das maos com agua e sabdo conforme o POP CCIH N°01;

4. Separar uma bandeja para o procedimento;

5. Fazer desinfeccdo da bandeja com gaze embebida em alcool 70% e aguardar secagem

espontanea, unidirecional, repetindo o movimento trés vezes;
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Higienizar as m&os com alcool glicerinado 70%;
Separar 0 material para o procedimento, colocando-o na bandeja;

Colocar gorro, mascara cirdrgica, 6culos de protecéo e luva de procedimento ( EPIs);

© © N o

Heparinizar a seringa e o escalpe (caso seja utilizado). Aspirar aproximadamente 0,1ml de

heparina, puxando o émbolo para tras em posicéo vertical; logo apés empurrar o embolo

retirando toda heparina ( somente a luz interna da seringa deve ficar heparinizada).

10.Identificar a seringa com a etiqueta do paciente, contendo home completo, registro,
enfermaria, leito, data, horario;

11.Retirar os EPIs utilizados;

12.Higienizar as m&os com alcool glicerinado a 70%;

13.Levar a bandeja até a unidade do paciente e coloca-la na mesa de cabeceira;

14.Apresentar-se ao paciente e acompanhante;

15.Checar os dados de identificacao na pulseira do paciente conforme o POP CIC (Cuidado

Indireto ao Cliente) N° 041;

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

17.Promover privacidade, utilizando biombos, se necessario;

18.Posicionar o paciente em decubito dorsal, expondo apenas a area de puncao, elevar o
pulso com um pequeno travesseiro ou coxim e pedir que estenda os dedos para baixo (isso
dobra o pulso e coloca a artéria radial mais perto da superficie);

19.Escolher o local da pungéo, sentindo o pulso periférico com o dedo indicador e médio
(Braquial ou Radial). Se possivel, realizar a prova de Allen;

20.Higienizar as m&os com alcool glicerinado;

21.Colocar gorro, mascara cirargica, 6culos de protecéo e luva de procedimento (EPIS);

22.Realizar a antissepsia local com élcool 70% com 3 fricges, a partir do ponto selecionado,
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com movimentos circulares de dentro para fora aguardando a secagem por 1 minuto;

23.Introduzir a agulha no plano subcutaneo com o bisel para cima, em um angulo de 45°; na
direcédo do sentido da artéria (radial ou braquial). Caso seja femoral utilizar angulo de 90°;

24 .Puxar delicadamente o émbolo;

25.Certificar-se que puncionou a artéria, observando a caracteristica do sangue;

26. Aspirar aproximadamente 1,0 ml de sangue;

27.Retirar a agulha comprimindo o local da pun¢do com algoddo ou gaze seca por
aproximadamente 5 minutos ou até total estancamento de sangue ( hemostasia);

28.Retirar o escalpe (caso tenha sido utilizado) e desprezar em coletor pérfuro-cortante,
acoplando uma nova agulha para protecéo da seringa;

29.Rolar suavemente a seringa nas maos, para homogenizar a amostra de sangue;

30.Retirar a bolha de ar da seringa;

31.ldentificar a seringa com etiqueta do paciente;

32.Verificar se 0 sangramento parou;

33.Retirar as luvas de procedimento;

34.Higienizar as maos com alcool glicerinado 70%;

35.Deixar o paciente confortavel,

36.Manter a organizacdo da unidade do paciente;

37.Desprezar o material utilizado nos locais apropriados;

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

39.Realizar as anotac¢des necessarias, assinando e carimbando o relato no prontuario do
paciente..

40. Entregar imediatamente o material coletado no laboratério, protocolando em impresso

préprio.
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CUIDADOS ESPECIAIS/ PLANO DE CONTINGENCIA

Indica-se a utilizacdo de agulhas de pequeno calibre, para adultos 25X7mm ou 30X7mm,
para criangas escalpe 27 e 25. Pode ser utilizado também agulhas hipodérmicas 13X 4,5
mm;

Locais para a puncao em ordem de preferéncia: artérias radiais, braquiais e femorais.
Deve-se evitar a puncdo nas artérias femorais devido maior incidéncia de complicacées

( abscessos, fistulas arteriovenosas, etc);

Antes que um cateter seja introduzido na artéria radial, deve-se avaliar a presenca de
circulacao colateral adequada para a mao pela artéria cubital através da prova de Allen.
Para realizar a prova de Allen modificada, a mao do paciente € segurada firmemente e o
enfermeiro comprime as duas artérias cubital e radial. O paciente, entédo, relaxa e aperta a
mao até que ela esteja esbranquicada. O enfermeiro libera a pressao da artéria cubital e
observa o retorno da coloracao para a mao. Quando a coloracédo retornar dentrode 5a 7
segundos, a circulagéo cubital € adequada. Se demorar mais de 15 segundos para o
retorno, o enchimento cubital é inadequado e esta artéria radial ndo deve ser puncionada;
Nos casos de hematoma deve-se observar a evolugcdo e manter curativo compressivo, se
necessario;

Indica-se aguardar 20 min. apds a realizacao de fisioterapia respiratoria (sempre que
possivel) para coleta de sangue arterial.

No caso de puncao de artéria radial, ndo utilizar o mesmo local mais de duas vezes, devido
ao risco de lesdo da artéria ou do nervo radial.

Apos coletado o sangue arterial deve ser encaminhado imediatamente para o laboratorio,

em até 10 min., quando n&o for possivel, colocar a amostra no gelo. Isso (impede as
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alteracdes nas tensfes de gas resultantes de processos metabdlicos que continuam apdés
o sangue ser colhido).

e Verificar a temperatura do paciente para avaliacgdo do resultado de acordo com a
temperatura corporal. No caso de hipotermia o resultado pode ser falseado, como a PCO2

e Ph com valor mais baixo.

DOCUMENTOS CORRELATOS (NORMAS, RESOLUGCOES, LEIS E ARTIGOS)

Lech Joana. Manual de procedimentos de enfermagem. Martinari,2006.

BRUNNER E SUDDARTH: Tratado de enfermagem médico cirurgico. Rio de JaneiroEd.
Guanabara Koogan, 122, edi¢ao, vol.2 2011.

NETTINA.S. M. Manual de pratica de enfermagem. Rio de Janeiro: Guanaba Koogan, 2007

FISCHBACH, FRANCES. Manual de enfermagem — Exames laboratoriais e diagnosticos.
Guanabara Koogan, 62. Edi¢cao,2002.

BOWDEN, Vicky R; GREENBERG, Cindy Smith.( traducdo de Mariangela Vidal Sampaio
Fernandes...et AL). Procedimentos de enfermagem pediatrica. 3%ed. Rio de Janeiro:

Guanabara Koogan, 2013.




