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1. OBIJETIVOS
e Realizar avaliagao fisioterapéutica nos pacientes internados nas enfermarias adulto
da Clinica Médica e Clinica Cirurgica do Hospital Universitario da Universidade da
Grande Dourados (HU-UFGD/Ebserh), seguindo critérios pré-estabelecidos ou
demandas para acompanhamento fisioterapéutico;
e Normatizar o fluxo das atividades e rotinas envolvidas na assisténcia fisioterapéutica
nas enfermarias do HU-UFGD da admissdo do(a) paciente até sua alta hospitalar.
2. MATERIAIS

01 caneta esferografica (azul ou preta);

Equipamentos de protegao individual (EPIs): luvas de procedimento, éculos, mascara,
avental, touca;

Ficha de avaliagao funcional do paciente internado na enfermaria;
Estetoscdpio;
Oximetro;

Carimbo pessoal.

3. DESCRICAO DOS PROCEDIMENTOS

Responder solicitacdo de parecer conforme solicitagdo no AGHU de pacientes
internados na enfermaria da Clinica Médica para acompanhamento da fisioterapia;

Consultar exames de imagens e laboratoriais a fim de coletar informacdes relevantes
no processo de adoecimento;

Realizar higienizacdo das maos (PRT.CCIRAS.001);

Utilizar EPIs: luvas de procedimento, dculos, mascara, touca, avental ou conforme
precaucao adotada;

Dirigir-se ao leito do(a) paciente;

Identificar-se para o(a) paciente e/ou acompanhante e explicar o objetivo da
avaliacdo fisioterapéutica;

Realizar a avaliacdo fisioterapéutica, conforme ficha padronizada de Avaliacdo
Funcional do(a) paciente Internado(a) na Enfermaria (ANEXO). Na ficha consta: Escala
de MRC (Medical Research Council), escala de KPS (Karnofsky Performance Status),
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10.

11

12.

indice de Barthel, teste de levantar e sentar (2 minutos), Pimax e Pemax (Press3o
inspiratéria e expiratdria maxima), além de realizar a ausculta pulmonar e verificar os
sinais vitais do(a) paciente;

Definir apds avaliacdo, se o(a) paciente atende aos critérios de elegibilidade para o
atendimento fisioterapéutico;

Iniciar a avaliagdo e/ou atendimento fisioterapéutico nos(as) pacientes que possuem
demandas para a fisioterapia;

Realizar antissepsia das maos ao final da avaliacdo e/ou atendimento fisioterapéutico;

. Finalizar o preenchimento da ficha padronizada de Avaliacdo Funcional do(a) paciente

internado(a) na Enfermaria, assim como os atendimentos com assinatura e carimbo
do fisioterapeuta responsavel;

Armazenar os impressos no prontuario fisico do(a) paciente conforme a rotina do
setor.

Observagoes:

A Avaliagao Funcional do(a) Paciente Internado(a) na Enfermaria referida, é realizada
exclusivamente por fisioterapeutas;

Assistir aos pacientes conforme solicitacdo de parecer e se ha demanda para a
realizacdo de acompanhamento fisioterapéutico;

Efetuar o registro da assisténcia prestada de forma clara, objetiva, cronolégica, legivel
e completa, utilizando a ficha de Avaliacdao Funcional do(a) paciente internado(a) na
Enfermaria e no sistema AGHUX;

Interromper totalmente a assisténcia fisioterapéutica no caso de alta fisioterapéutica,
alta hospitalar ou mudanca de quadro clinico do(a) paciente que for contraindicada a
fisioterapia;

Caso o(a) paciente apresente qualquer alteracdo hemodinamica, respiratério e/ou
neuroldgico, suspender a avaliacdo fisioterapéutica e comunicar as equipes médicas
e de enfermagem.

Registrar o ocorrido no prontudrio do paciente.
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Nome:
Idade:

Diagnos

Diagnéstico fisioterapéutico

ANEXO A - Ficha de avaliagao funcional do paciente internado na enfermaria

SERVICO DE FISIOTERAPIA
HOSPITAL UNIVERSITARIO

AVALIAGAO FUNCIONAL DO PACIENTE
INTERNADO NA ENFERMARIA

u

HOSPITAL
UNIVERSITARIO
DA UFGD

“Aqui vocé serd bem cuidado”

tico clinico:

Data da avaliagao:

Data da internagao:

Leito: Procedéncia: UTI() Ambulatério () Outro setor/servigo ()
KPS (Karnofsky Performance Status)
KPS Deambulacio Atividade e Presenca de doenca Autocuidado Nivel Consciéncia
100% Total Sem sinais ou queixas, sem evidéncias de doenga Independente Normal
90% Total Minimos sinais e sintomas da doenga, capaz de Independente Normal
realizar suas atividades sem esforgo
o Alguns sinais e sintomas da doenga, realiza suas
80% Total .o Independente Normal
atividades com esforgo
70% Reduzido Incapgmdade para realizagao de atividades Independente Normal e confuso
laborais/trabalho
60% Reduzido Limitagdo atividades domesticas/hobbie Ocasional ajuda Normal e confuso
50% Sentado Cul(_iados médicos frequentes/incapacidade de Consideravel assisténcia solicitada Normal/sonolento/confuso
realizar qualquer esforgo
40% Maior parte no leito Limitacdo reall_zac;aq e au vidades/doenca Assisténcia parcial (periodo) continua Normal/sonolento/confuso
extensa/necessita cuidados especiais
. Limitagao para realiza¢do qualquer atividade/doenga
30% Total restrito o = B totalmente dependente Normal/sonolento/confuso
debilitante/morte ndo eminente
N . Limitagdo para realizagdo qualquer atividade/doenga
20% Total restrito N . totalmente dependente Normal/sonolento/confuso
severa/suporte vida para tratamento/morte eminente
o . Limitacao para realiza¢do qualquer atividade/doenga
10% Total restrito - totalmente dependente Sonolento/coma/confuso
extensa/ agonico
0%

Morte
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MRC (Medical Research Council): 0 A 60 Indicadores Admissio Alta
[ndice de Barthel
Movimento / Escore D E MRC
— Karnofsky Performance Status
Abdug¢ao de Ombro (KPS)
Flexdo de Cotovelo Teste sentar e levantar em 2
min.
Extensdo de Punho X
PImax
Flexao de Quadril PEmax
Extensdo de Joelho
Dorsiflexao
TOTAL

Ausculta pulmonar:

Sinais Vitais:
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Indice de Barthel
Atividade Fomtos | Critérbs
10 Drieta va oral independente - Ali menta-se sozinho, usando tmlher sem
. .. y disfagiz.
1 ih”] ?i?;‘c?bﬁ dgi:gﬂ; ﬁ:ftje 5 Dieta va oral a sistida - necessitz de supervisdo + posicionamento adequado
2 0 Dicta va anc  impozaibilidadc de reecber dicta V O devido condiglio clinica,
) ) ) nivel d: conscigacia oudewido disfagia.
Asseio/ cidados pessoais: consegue 5 Realizade forma independents, mesmo seado necessiria suoervisio.
2 pentear-se, izer abarba e excovar os = - T 3
dentes. 0 Nio rediza a atividade, sendo esta efetuada por terceiros
3 | Baho: lavatodo o corpo (inclui entrar B Sezinhe, s m nenhuna yjuda.
¢ =air do cluveiro). 0 Precisade alguma ajuda.
N . 10 Controkh as fezes
4 f:?;:gi’ sonmene contmiar:a siich 5 Controh parcialmente
0 Nio coatrola
10 Controh :a micgio sendo que conmmnica a equipe e solicity coletor ouo
manusaa de foma independents.
5 VEcgio. 5 Controh parcialmente — 350 de fraldas, sendo que relata ter controle mas ssta
impossbilidade de manisear o coletor 03 mover-seno leito
0 Use desenda vesical de demora / ndo confrola
10 Indepesdente
6 Uso do banheiro 5 Precisade ajudaparcial
0 Deepencente
10 Indepesdente
6 Westuario N Necessta de ajuda, masconsegue fazer oma parte
0 Necessta de ajuda total
15 Muda ¢ deciibiio e senz-se de forma independente na bzira do leito
Ivbbilidade 20leito (mudanga de ; i - . - 2
; R a2 ol 10 Muda ce decubiio mas ndo senta-se de forna mdependente 20 letto
para sentzdo no leito @ com membros 3 Neressta de acdisténeia para 2 mohilidadanolsitn
inferiores pendantes 4 heira o leitn) 0 Nio semove no leito ou sstd impossibilidzde de mover =2 no leito devide
proce dmentos clinicos.
15 Anda szanho por mais d= meia qiadra =mnenhima ajuda.
9 Marcha o e v 10 Necessta de pecue na ajuda (verbal ou fisica).
VArCNA 03 UsQ d&Ca AGET S.
: 5 Usa caceira de pdas, mas consegie mareji-la sozinho, sem nenhuma ajuda.
0 Nav cursey ue andar vuusar cadeita de rodas
10 Consegue subir sozinho sem nentuma ajuda.
10 Escada. 3 Necessta de ajuda (verbal ou fisica).
0 Necessta de ajuda total
Total
Observacdes:
Fisioterapenta Data
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