r,_‘ UNIVERSIDADE FEDERAL DA PARAIBA

cusnl @ HOSPITAL UWI\X\N/EDRE%RII?YRIO LAURO EBSER
_- . ' HOSPITAIS UNIVERSITARIOS FEDERAIS
Tipo do PROCEDIMENTO / ROTINA POP.UTI.001 - Pagina 1/5
Documento
Titulo do Monitoriza¢do da pressao arterial invasiva com | Emissdo: 16/07/2020 | Préxima revisdo:
Documento transdutor de pressio Versdo: 2.0 16/07/2022
1. OBJETIVOS

Subsidiar a avaliacdo fidedigna da pressao intra-arterial do paciente. Consiste na

introducao de um cateter em uma artéria, através de pungao percutanea direta ou dissecgdo. A
puncdo arterial percutanea podera ser realizada pelo Enfermeiro, respaldado pela Resolugdo COFEN
n2390/2011, enquanto que a dissec¢do arterial € de competéncia exclusiva da equipe médica. Apos
a cateterizagdo arterial, o cateter é conectado a um sistema de transdutor de pressao o qual é
adaptado ao monitor multiparamétrico, para efetuar a leitura continua da Pressdao Arterial
Diastolica (PAD); Pressdo Arterial Sistélica (PAS) e Pressao Arterial Média (PAM).

2. MATERIAL

(dome);

escolhido);

Kit para monitorizagdo de pressdao invasiva com transdutor de pressdao

Suporte para transdutor de pressao;

Suporte de soro;

Monitor com entrada modulo para pressao invasiva;

Modulo e cabo para pressao invasiva, no caso do monitor da Dixtal;
01 frasco de soro fisioldgico 0,9% 500 ml;

Bolsa pressurizadora;

Gorro; mascara descartavel e avental para todos envolvidos no procedimento;
Luvas de procedimento;

Luvas estéreis cirlrgica;

Clorexidina alcodlica e degermante;

Bandeja de pequena Cirurgia;

Pacote de campos e capotes estéreis;

Oculos protetores para responsavel em realizar o procedimento;

Jelco n2 18,20 e 22; ou cateter monolumen (dependendo do sitio de insercdo

Fio mononylon 3.0/ Ladmina de Bisturi;
Esparadrapo;

Gaze estéril;
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° Lidocaina sem vaso-constrictor;
) Seringa de 1cc;
) Atadura de crepom;
. Régua de nivel.

3. DESCRICAO DOS PROCEDIMENTOS

Lavar as maos;

Organizar todo o material necessario numa bandeja;

Explicar o procedimento ao paciente;

Usar EPl recomendado- luvas, mdscara, avental, gorro e 6culos de protecao;
Friccionar as maos com alcool gel por 30 segundos;

Preparar mesa para procedimento (pacote de capote e campos cirurgicos, kit de

transdutor de pressao, bandeja de pequena cirurgia, jelco, clorexidina alcdolica e degermante, fio
mononylon, gaze);

Calcar as luvas de procedimento;

Instalar médulo de pressdo invasiva e cabo de trandutor de pressdao ao monitor

multiparamétrico;

Verificar se as conexdes estdo adequadamente fixadas;

Conectar o kit monitorizacdo ao SF 0,9%;

Preencher o equipo do kit com SF 0,9%, certificando de que todo o ar foi retirado;
Conectar o dome no suporte de soro;

Posicionar a bolsa pressurizadora no SF 0.9% e insufla-la até atingir 300 mmHg para

garantir que todo o sistema seja preenchido e mantido com a solugao.

Conectar o cabo do monitor ao dome;

Escolher a artéria a ser cateterizada;

Colocar luvas estéreis e capote;

Realizar a antissepsia e assepsia da area adjacente a artéria a ser puncionada;
Colocar campos estéreis;

Introduzir (Pungdo Percutanea/Dissec¢do) o cateter na artéria;

Conectar a ponta do transdutor diretamente ao cateter jelco, que foi insertado na

artéria pelo responsavel pelo procedimento;
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Observar se a curva apresentada no monitor esta compativel com uma curva de PA
invasiva;
Fixar o cateter;
Realizar curativo com gaze e atadura (ou transparente), evitando garroteamento;
Manter o paciente na posi¢cdo supina e com a cabeceira da cama elevada entre 30 e
45 graus;

Nivelar o transdutor com o ponto estabelecido entre a linha axilar e a média e o
guarto espaco intercostal do paciente, com o auxilio da régua de nivel;

Lavar o sistema usando a alavanca do dome ;

Fechar no three way do transdutor de pressao a via referente ao paciente, abrir a via
que da acesso ao ar ambiente ;

Zerar o sistema no canal de pressao invasiva do monitor;

Fechar no three way a via que da acesso ao ar ambiente; abrindo a que dd acesso ao
paciente;

Aguardar o aparecimento e a estabilidade da curva, observando se a curva da PAI
estd adequada e proceder a leitura;

Manter o monitor com os alarmes ligados;

Retirar as luvas;

Lavar as maos;

Friccionar as maos com alcool gel por 30 segundos;
Anotar o valor encontrado na folha de balancgo hidrico;

Caso a curva nao apresente morfologia adequada, pesquisar: obstrucao do cateter;
presenca de ar ou sangue no sistema; extensdes longas; extensdes complacentes;

Atentar para o preenchimento completo de todo o sistema;

Apds montagem do sistema de PAI, nas aferi¢cbes subseqlientes lembrar sempre de
conferir o posicionamento adequado do dome (ponto 0) antes de realizar as medidas;

Inspecionar constantemente o local de insercdo do cateter, buscando sinais
flogisticos.

Verificar a permeabilidade do cateter continuamente;
Realizar curativo e trocar a solugdo heparinizada a cada 24 horas;
Certificar-se do perfeito funcionamento dos materiais;

Comunicar queixas frequentes de dor no local e alteragbes no tracado
eletrocardiogréfico.
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Monitorar o tempo de permanéncia do cateter;
Antes da retirada do cateter, verificar coagulograma;

ApOds a retirada do cateter, comprimir o local de inser¢ao por 5 minutos, realizar
curativo estéril e manter vigilancia do local por 2 horas.
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5. HISTORICO DE REVISAO

VERSAO DATA DESCRICAO DA ALTERAGCAO

Elaboracdo do procedimento/rotina monitorizagdo da
1.0 20/05/2016 pressdo arterial invasiva com transdutor de pressdo na
Unidade de Cuidados Intensivos e Semi-intensivos.

Trata-se da adequacdo ao novo modelo de elaboracdo e

2.0 16/07/2020 controle de documentos institucionais da EBSERH.
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