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1. OBIJETIVOS
e Planejar e organizar o processo de transporte;

e Padronizar e sistematizar as condutas da equipe durante o transporte intra-hospitalar
de clientes;

e Regulamentar as responsabilidades dos profissionais para o transporte intra-hospitalar.

e Estimular reflexGes e possiveis adequacdes, por parte dos profissionais de saude, acerca
da seguranca indispensavel no transporte seguro do cliente nos momentos:

o Admissdo do cliente;
o Realizacdo de exames diagndsticos e de procedimentos terapéuticos e cirdrgicos;
o Transferéncias entre leitos ou entre as unidades;

o Alta hospitalar.

2. DESCRICAO

O transporte intra-hospitalar é conceituado como o deslocamento temporario ou definitivo
de pacientes no interior da instituicdo hospitalar, realizado por profissionais de saude com a
finalidade de viabilizar procedimentos diagndsticos ou terapéuticos, bem como possibilitar a
transferéncia para unidades assistenciais especializadas (JAPIASSU, apud SANTOS et al., 2023). Por
envolver a garantia da seguranga do paciente, é mister compreender que o transporte dos
pacientes carece de assisténcia continua e multiprofissional durante todo o seu processo. Para isso,
deve-se assegurar a atuacdo de profissionais em quantitativo suficiente de acordo com o grau de
complexidade que o caso requeira.

3. CRITERIOS DE INCLUSAO E EXCLUSAO
3.1. Critérios de inclusdao

e Clientes adultos e pediatricos hospitalizados e atendidos no Hospital Universitario Ana
Bezerra (HUAB — UFRN).

3.2. Critérios de exclusao

¢ Incapacidade de manter oxigenagao, ventilagao e performance hemodinamica durante
o transporte;

e Impossibilidade de permanéncia no local de destino pelo tempo necessario;

e Clientes neonatos (fazer a citacdo do POP de transporte de neonatos).
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4. ATRIBUICOES, COMPETENCIAS E RESPONSABILIDADES
4.1. Equipe Multidisciplinar (Médico, Enfermeiro, Técnico em Enfermagem e Fisioterapeuta)

e A equipe multidisciplinar envolvida devera ter conhecimento sobre o protocolo
multiprofissional do transporte e seguir as normas estabelecidas no protocolo;

e Manter-se atualizada e capacitada para manipular os equipamentos necessarios
durante o transporte. Caso o profissional ndo esteja apto a manipular o equipamento
procurar ajuda de um profissional habilitado para tal;

e Analisar o risco beneficio do transporte de alto risco;
e Conhecer o quadro atual do cliente: diagndstico de internagdo e evolugdo clinica;

e Prever todas as intercorréncias e complicacdes que possam ocorrer no trajeto e adotar
medidas preventivas;

e Estabelecer comunicacao efetiva com as equipes dos locais de origem e de destino;

e Ser capacitado/conhecimento em suporte avancado de vida, ventilacgdo mecanica e
obtencdo de via aérea artificial;

e N3o compete aos profissionais de Enfermagem a condug¢do do meio (maca e/ou cadeira
de rodas) em que o paciente estd sendo transportado (ANEXO DE RESOLUCAO COFEN
N2 0588/2018).

4.2. Maqueiro

e Conduzir a maca ou a cadeira de rodas do cliente, juntamente com equipe
multiprofissional, em todas as dependéncias da instituicdo, para a realizacdo de exames,
procedimentos cirurgicos, transferéncias ou altas.

4.3. Recepcionista Hospitalar
e Providenciar o prontuario, os exames, a prescricdo médica e outros;
e Encaminhar as solicitacbes de exames e outros a unidade de destino;

e Registrar a alta hospitalar ou a transferéncia para outra unidade de internagao no
sistema hospitalar AGHU (Aplicativo de Gestdo para Hospitais Universitarios).

4.4. Profissional da Higienizagdo

e Realizar a limpeza terminal da maca de transporte e, se transferido, da unidade do
cliente;
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e Realizar a limpeza do trajeto do setor de origem ao setor de destino, em caso de
transporte de pacientes com doengas infectocontagiosas de alta transmissibilidade (por
exemplo, Covid-19).

AGENTE

ACAO

NAO CONFORMIDADE

FASE PRE TRANSPORTE

CLASSIFICACAO

Analisar as condi¢cGes clinicas do
cliente por meio da monitorizacdo das

Caso o cliente esteja instavel o
médico devera estabiliza-lo antes

medidas hemodinamicas e | do transporte;
respiratorias e, se necessario, da | Em caso de instabilidade
analise dos gases arteriais (PCO2 e | hemodinamica ou outra ndo
PO2). conformidade, aguardar a
resolucio do problema e/ou
Enfermeiro, avaliar os riscos/beneficios junto
Fisioterapeuta e/ou ao médico responsavel para
Médico autorizar  ou suspender o
transporte;
Avaliar rigorosamente a
necessidade de transporte em
clientes em uso de tromboliticos.
Classificar o tipo de transporte: baixo,
. médio e alto risco;
Enfermeiro e/ou ) L
Médico Convocar a equipe que participara do
transporte, de acordo com o risco.
PLANEJAMENTO
Entrar em contato com o local de | Adiar, se necessario, o transporte
destino, dando informacbes sobre o | do cliente ao local de destino, até o
. quadro clinico e dados pessoais do | momento oportuno.
Enfermeiro efou | .
Médico clle.nte;
Estimar os tempos de transporte e de
permanéncia do cliente no local de
destino.
Realizar o] planejamento | Comunicar qualquer nao
individualizado do transporte: meio de | conformidade ao chefe da unidade;
locomocgdo; trajeto; tempo de | Aguardar decisdes.
permanéncia; materiais e
equipamentos necessarios; cuidados
Enfermeiro especificos, nUmero e categoria dos

profissionais envolvidos;
Solicitar os equipamentos eletronicos
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necessarios a Central de Equipamentos.

Determinar os medicamentos que
Médico poderdo ou ndo ser interrompidos
durante o transporte.
EXECUCAO

Recepcionista Hospitalar

Providenciar o prontudrio, os exames,
os medicamentos, a prescricdo médica
e outros;

Encaminhar as solicitacdes de exames
e outros a unidade de destino.

Enfermeiro e Técnico de

Reunir e preparar os materiais e
equipamentos que forem necessarios
para o transporte:

Testar o funcionamento dos
equipamentos eletronicos (monitores,
ventilador de transporte, Bomba de
infusdo - BIC, outros);

Verificar se as  baterias dos
equipamentos eletronicos estdo
totalmente carregadas (autonomia de,
no minimo, 3 horas);

Evitar  transportar o cliente
intubado com dispositivo
reanimador manual (AMBU®);

Restringir o uso para medidas de
seguranca de falha técnica do
ventilador de transporte e/ou para
transferéncia de leito;

Ndo umidificar o 02, quando
prescrito fluxo inferior e igual a 3
L/min;

Utilizar o ventilador de transporte

Enfermagem Checar o nivel de oxigénio (02) nos | acoplado ao mandmetro. N&o
cilindros, considerando fluxo e tempo | fluxdmetro;
(ideal que esteja cheio); Manter 0s equipamentos
Colocar agua destilada (AD) no copo | conectados a rede elétrica até o
umidificador do cilindro de oxigénio, se | momento do transporte;
for o caso. Cilindro na posi¢do vertical; | Comunicar qualquer nao
Configurar a BIC para o modo | conformidade ao Enfermeiro e ao
transporte; Chefe da Unidade;
Providenciar o meio de transporte e Aguardar decisdes.
verificar a sua integridade e
funcionalidade.

Equipe Paramentar-se com equipamentos de

Multiprofissional

protecdo individual indicado.

Enfermeiro e Técnico
de Enfermagem

Preparar o cliente,
necessario:

Verificar e registrar os sinais vitais
(transporte de baixo risco, médio e
Altorisco) e monitorizar o
cliente (transporte de médio e de alto
risco);

Interromper a infusao de dieta enteral,

no que for

MINISTERIO DA
EDUCAGCAO

GOVERNO DO

Ral lm

DO LADO DO POVO BRASILEIRO




Transporte Intra-Hospitalar de Clientes.PRT.DENF.002 - versdo 1

Pagina 7/16

fechar e lavar o cateter enteral;
Desprezar os efluentes
coletoras, cateter vesical de
demora, cateter gastrico e outros);
Fechar os cateteres gastrico e vesical e
o sistema da derivacdo ventricular
externa, exceto a dos drenos (torax,
Kher, tubo laminares e outros);
Administrar medicamentos
(analgésicos, sedativos, anti-eméticos

(bolsas

e outros), conforme prescrigao
médica;
Manter o acesso venoso pérvio

(salinizar o cateter intravascular
periférico OU fechar o equipo de
solugdes OU manté-lo sob infusdo em
gotejamento gravitacional ou em BIC,
dependendo do tipo de medicamento*®
e do estado clinico do cliente). O
volume do medicamento devera ser o
suficiente até a unidade de destino ou
retorno a de origem;

* As infusGes de nutricdo parenteral e drogas
vasoativas, tais como noradrenalina;
nitroglicerina, nitroprussiato de sédio,
dopamina, dobutamina, sedagdo, epinefrina
evasopressina, sdo obrigatdrias em BIC e ndo

podem ser interrompidas.

Fisioterapeuta e/ou
Médico e/ou
enfermeiro

Programar e instalar o ventilador de
transporte —VT (ciclado a pressdo ou a
volume), ajustando-o as necessidades
do cliente, observando o padrao
respiratorio, ausculta pulmonar e
sinais vitais.

Qualquer assincronia (cliente-
ventilador), investigar possiveis
causas e, se necessario, substituir o
VT;

Nos casos de transporte de clientes
na mesma Unidade (transferéncia

de leito), mediante avaliacdo
médica pode ser transportado
utilizando reanimador manual

(AMBU®) com oferta de 02
suplementar. Ndo sendo
necessario a utilizagdo do VT.

Equipe Multiprofissional

Transferir o cliente para o meio de
transporte indicado com seguranca;
Realizar a mobilizacdo em bloco,
guando indicado;

Solicitar avaliagdo médica para
contencdo quimica, quando o
cliente possuir risco de queda ou
de outra lesdo, devido a agitacdo
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Manter a cabeceira elevada (30-45°),
se ndo for contraindicado;

Realizar contencdo mecanica, se
prescrito pelo médico.

psicomotora, mesmo
contengdo mecanica.

com a

FASE DURANTE O TRANSPORTE

Enfermeiro e Técnico
de Enfermagem

Elevar as grades laterais da
cama/maca;
Cobrir o cliente com lencol ou
cobertor.

Enfermeiro

Comunicar ao profissional do local de
destino que o cliente esta sendo
encaminhado;

Solicitar ao  técnico/auxiliar de
enfermagem para verificar o trajeto e
agilizar a utilizagdo do elevador.

Equipe Multiprofissional

Transportar o cliente com agilidade e
presteza, juntamente com  os
documentos e outros materiais
necessarios (medicamentos, kits de
medicamento e materiais);

Manter vigilancia constante no cliente,
nos parametros vitais, no
funcionamento dos equipamentos e na

permeabilidade/integridade dos
dispositivos invasivos durante o
transporte;

Nos recém-nascidos (RN), controlar a
temperatura das incubadoras.

Prestar os cuidados necessarios,
diante de intercorréncias, para
corrigir o problema identificado,
considerando a complexidade e a
gravidade do caso;

Se ocorrer extubagao acidental ou

falha no ventilador, ventilar o
cliente adulto com a bolsa
mascara-ventilatéria, com 02

umidificado a 12L/min;

O médico e/ou enfermeiro deverdo
classificar a complexidade do
agravo, ou seja, se o reparo requer
acdo imediata ou mediata;

Se o reparo requer acao imediata,
prestar atendimento no local até a
resolucdo do problema ou
estabilizacdo, depois, deslocar para
o local de destino ou para a
unidade mais préoxima ou retornar
a unidade de origem;

Se o reparo requer acao mediata,
tomar providéncias quando chegar
no local de destino ou quando
retornar ao local de origem.

Enfermeiro e Técnico
de Enfermagem

Se o tempo de permanéncia no local
for prolongado, avaliar a necessidade
de abrir ou fechar drenos e cateteres,
de reiniciar a infusdo da dieta enteral,
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de administrar medicamentos de
horario, de checar a capacidade do
cilindro de oxigénio e outros.

RETORNO

Enfermeiro e Técnico
de Enfermagem

No transporte bidirecional:

Antes de retornar a unidade de origem,
verificar conexoes,
posicionamento de cateteres,
funcionamento dos equipamentos e
nivel de oxigénio do torpedo, se for o
caso.

Enfermeiro e Técnico
de Enfermagem

No transporte unidirecional:

Transferir os cuidados do cliente aos
profissionais da unidade de destino;
Retornar a unidade de origem com o
equipamentos e materiais de
patrimonio da unidade e da Central de

Material e Esterilizagdo (CME).

FASE POS TRANSPORTE

Equipe Multiprofissional

Retornar o cliente a assisténcia que ele
recebia previamente ao transporte,
conforme avaliacdo médica
(medicacGes em infusdo, ventilagcdo
mecanica no ventilador estaciondrio,
monitorizacdo e outros).

Caso o cliente apresente alguma
alteracdo hemodindmica ao final
do transporte, o médico devera
avaliar a necessidade de ajuste nas
medidas terapéuticas.

Enfermeiro e Técnico
de Enfermagem

Verificar o] posicionamento, a
funcionalidade e o curativo dos
dispositivos invasivos, como por
exemplo os drenos, os cateteres e
outros.

Reposicionar ou remover o0s
cateteres e drenos tracionados,
refazer ou fixar curativos soltos e
comunicar outras nao
conformidades ao enfermeiro ou
ao médico.

Obs: Os cateteres enterais e
intravasculares ndo deverdo ser
reposicionados.

Enfermeiro, Técnico de
Enfermagem,
Médico/Fisioterapeuta

Monitorar o cliente por uma hora apds
retorno do transporte.

Enfermeiro e Técnico
de Enfermagem

Encaminhar 0s equipamentos
eletrénicos a unidade de onde foram
adquiridos (monitores cardiacos e de

pressao, oximetro de pulso,
desfibrilador, aspirador portateis e
ventilador de transporte), para
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proceder a limpeza e a desinfeccdo;
Providenciar a limpeza e a desinfeccdo
dos equipamentos de patrimonio da
unidade (bombas de infusdo; veiculos
de transporte).

Enfermeiro

Registrar no prontuario a data e o
hordrio do encaminhamento ao local
de destino; os cuidados realizados, a
descricdo dos profissionais envolvidos,
a presenca de intercorréncias, se
houver, e o hordrio de retorno ao local
de origem, se for o caso.

As acOes descritas neste protocolo
qgue nao puderem ser realizadas
deverdo ser justificadas no
prontuario e/ou no livro de
ocorréncia.

Recepcionista Hospitalar

Registrar a alta hospitalar ou a
transferéncia para outra unidade de
internagdo no sistema hospitalar
AGHU (Aplicativo de Gestdo para
Hospitais Universitarios).

Equipe multiprofissional,
responsaveis técnicos de
cada categoria e chefias
das unidades
assistenciais

Supervisionar o cumprimento deste
protocolo.

Se identificado qualquer fator
contribuinte ao evento adverso,
tomar acoes preventivas,
comunicar as chefias, notificar o
evento ou near miss (quase erro)
no Vigihosp (Sistema de
notificacoes de eventos adversos e
gueixas técnicas) e propor
educacdao em servico para toda a
equipe.
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5. COMPLICACOES COMUNS

Alteracbes dos niveis pressoricos; parada cardiorrespiratoria; arritmias; acidente
vascular cerebral; insuficiéncia respiratdria; broncoaspiragdao, vomitos; alteragao do
nivel de consciéncia; agitacdo; crise convulsiva; dor; hipotermia; aumento da pressdo
intracraniana; hipo/hiperglicemia e broncoespasmo.

Extubacdo; obstrucdo de vias aéreas por secrecdes; pneumotorax; tracdo de cateteres;
perda do acesso venoso; interrupcao da infusdo de drogas vasoativas; término do
medicamento e falhas técnicas dos equipamentos.

6. RECOMENDAGCOES GERAIS

O cliente devera sempre ser transportado em algum meio de transporte, o qual devera
ser adequado e seguro as condigdes clinicas, fisicas e idade do cliente, podendo ser na
cama, maca, bercos comum ou aquecido, incubadora e cadeira de rodas;

Os veiculos de transporte (maca, incubadora, cadeira de rodas e outros) deverdo ser de
materiais leves, possuir mecanismos de mobilizacdo de decubito e ter freio,
direcionamento, deslizamento suave, protecao lateral e suporte para soro, bombas de
infusdo, cilindros de oxigénio, monitores e outros;

No transporte de baixo risco, o cliente ndo precisara ser monitorizado, mas os sinais
vitais deverdo ser aferidos antes e apds o transporte e registrados em impresso proprio
no prontuario;

No transporte de médio e de alto risco, os clientes deverdo ser transportados
monitorizados (frequéncia cardiaca, saturacdo de oxigénio, e se necessario, pressdo
arterial sistémica);

Os equipamentos eletronicos deverao ser selecionados de acordo com o diagndstico e
estado clinico do cliente. No transporte de alto risco, sdo recomendados, no minimo,
monitores para avaliacdo de sinais vitais (oximetro de pulso ou monitor
multiparamétrico portatil, dependendo da avaliacdo do médico e do enfermeiro) e
ventilador de transporte, se o cliente estiver intubado.

No transporte de alto risco, um dos profissionais da equipe (fisioterapeuta, médico ou
enfermeiro) devera ser eleito como responsdvel pela monitorizacdo da ventilacdo e dos
sinais vitais durante o transporte;

O numero e a categoria de profissionais envolvidos no transporte intra-hospitalar
variardo de acordo com as condicbes clinicas e o peso do cliente e o nimero e
complexidade de dispositivos invasivos e equipamentos utilizados. A composigao
minima respeitara as indicagdes descritas no Quadro 1;
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QUADRO 1. COMPOSICAO MINIMA DE PROFISSIONAIS

CLASSIFICACAO COMPOSICAO MINIMA DE PROFISSIONAIS
Baixo risco (1) Técnico/Auxiliar de Enfermagem
Médio Risco (1)  Técnico/Auxiliar de Enfermagem e (1)
Enfermeiro ou (1) Médico
Alto Risco (1) Enfermeiro; (1) Fisioterapeuta*; (1) Técnico de
enfermagem e (1) Médico

Composicdo minima de profissionais, de acordo com a classificacdo do risco do transporte. *O
fisioterapeuta integrard a equipe de transporte quando o cliente estiver em ventilagdo mecanica
necessitando de altos valores da Pressdo Positiva Expiratéria Final (PEEP) e/ou Pressdo inspiratoria (PINSP),
ou quando mediante avaliagdo da equipe for necessario.

e As precaucdes deverao ser cumpridas durante o transporte, considerando as condi¢cdes
clinicas do cliente em isolamento respiratério, reverso e/ou por contato (Quadro 3);

QUADRO 3: ESPECIFICACAO DO USO DE EQUIPAMENTOS DE PROTEGCAO INDIVIDUAL

Tipo de Precaugdes Profissional Cliente

Precaucdes por contato Luvas de procedimento
Avental descartavel

Precaucbes por aerossois Mascara N95 Mascara
cirdrgica
Precaucdes por goticula Mascara cirurgica Mascara
cirdrgica
Precaucdo de | Luvas de procedimento | Mdscara
protecdo/reverso Avental descartavel | cirurgica

Mascara cirurgica

Especificacdo do uso de equipamentos de protecdo individual: profissional e cliente, considerando o tipo de
precaucgdo, conforme protocolo de Comissdo de Controle de Infecgdo Hospitalar (CCIH).

e Aunidade queirareceber o cliente devera ser comunicada da condigdo clinica do cliente:
idade, peso, diagndstico e sinais vitais. Informar as especificacbes dos tipos de
dispositivos invasivos, os materiais/equipamentos necessarios, a descricdo do uso de
medicamentos, a necessidade de adoc¢do de precaugdes especificas e a hora exata da
transferéncia;
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e Os kits de intubacdo traqueal e de materiais de suporte deverdo estar disponiveis nas
unidades de internacdo e acondicionados em recipientes e em locais especificos.
Selecionar a quantidade e a numeracdo dos materiais de acordo com as especificidades
do cliente;

e O transporte do cliente, se ndo for de carater de urgéncia/emergéncia, devera ser
evitado durante as trocas de plantées e no horario de visitas. Sendo necessdrio no
horario de visita, comunicar a familia;
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FLUXOGRAMA DO TRANSPORTE INTRA-HOSPITALAR SEGURO (TIHS) DE PACIENTES
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