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FINALIDADE:

Retirar a sonda vesical de demora sem qualquer dano ao paciente.

JUSTIFICATIVA:

Retirar de forma definitiva ou proviséria a sonda vesical de demora.

DEFINICOES E SIGLAS:

SVD: sonda vesical de demora.

RESPONSAVEL PELA EXECUGAO:

Enfermeiro/Técnico de Enfermagem/Auxiliar de Enfermagem.

MATERIAL NECESSARIO:
e Biombo;
e Luva de procedimento;
e Gaze;
e Dispositivo urinario externo;

e Seringa de 20ml.

PROCEDIMENTO:

Profissional Descrigao

Confirme o paciente, a prescricdo médica e o procedimento a ser realizado;
Higienize as maos;

Prepare o material necessario para o procedimento numa mesa auxiliar;
Leve o material ao quarto do paciente;

ENFERMEIRO Explique o procedimento ao paciente;

I o

Confira o nome completo do paciente que consta na prescricdo e na pulseira de
identificacao;

TECNICO DE 7. Promova a privacidade do paciente colocando biombo e/ou fechando a porta do
ENFERMAGEM quarto;
Higienize as maos;
Calce as luvas de procedimento;

AUXILIAR DE 10. Coloque o paciente em decubito dorsal e certifique-se que o0 saco coletor esteja
ENFERMAGEM vazio (caso ndo esteja esvazie 0 mesmo);
11. Retire a fixagcdo da sonda e cubra a regido de forma que somente a area ao redor
da sonda fique exposta;

12. Se houver sujidade ou crostas ao redor da sonda, realize higiene local;
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13. Conecte a seringa na via que possui a valvula de insuflagdo do balao e aspire
todo o volume;

14. Retire a sonda lentamente, até a completa saida;

15. Seque a regido com gazes;

16. Auxilie o paciente a se vestir e/ou coloque a fralda descartavel,

17. Deixe o paciente confortavel;

18. Recolha o material do quarto/box e descarte o material em lixo adequado;

19. Lave a bandeja com agua e sabéo, seque com papel toalha e faga desinfecgao
com alcool a 70%;

20. Higienize as méos;

21. Cheque e anote o procedimento realizado. Assine e carimbe.

OBSERVAGOES

e Se houver resisténcia na retirada da sonda, aspire novamente o baldo e verifique se existe algum volume residual.
Caso continue a resisténcia, interrompa o procedimento e comunique o enfermeiro;

e Apos a retirada da sonda, observe e anote a primeira miccdo espontanea. Oriente ao paciente a possibilidade de

ardor ao urinar ou de retengao urinaria.
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