PROCEDIMENTO OPERACIONAL PADRAO — POP
CENTRO PRESSAO ARTERIAL MEDIA — PAM
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FINALIDADE:
Estabelecer os critérios e as praticas para orientar as agdes de enfermagem relacionadas a puncdo e mensuragéo de
PAM.

JUSTIFICATIVA:

Instalar um sistema que permita avaliar a pressao arterial invasiva em pacientes com instabilidade hemodinamica.

DEFINIGOES E SIGLAS:
PAM — Pressao Arterial Média

E a canulagéo de uma artéria para obtenco direta e continua da pressao arterial.

RESPONSAVEL PELA EXECUGAO:
e Enfermeiro;

e Técnico de Enfermagem

MATERIAL NECESSARIO:
e Bolsa pressorica;
e Cabo para Instalar no Monitor;
e Equipo do Transdutor de Press&o para monitor (DOMUS);
e Frasco de solugao fisioldgica 0,9% com 250ml, identificado com nome, data, hora de abertura do soro e leito do
paciente;
o Kit PAM;
e Régua de nivel;
e Solugdo antiséptica;
e Suporte Domus;

e Suporte para soro;

PROCEDIMENTO:

Profissional Descrigao

1. Higienizar as maos;
2. Explicar ao paciente o procedimento e a finalidade do mesmo;
3. Conectar o, equipo do Transdutor de Pressao no frasco de solugao fisiologica

0,9%;

Preencher o, equipo com soro fisiolégico e pendurar no suporte de soro;
ENFERMEIRO 5. Posicionar o paciente em decubito dorsal com membros inferiores e superiores
alinhados e com a cama em posigao horizontal, se possivel,

AUXILIO DO TECNICO DE
ENFERMAGEM

Elevar a cama em sua altura maxima;
Manter a cabeceira no minimo a 30° graus, quando nao estiver contra indicado;

Medir o ponto zero na linha média axilar e 4 espaco intercostal;
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Transpor este ponto para o ponto vermelho do DOMUS, com o auxilio da régua
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de nivel;

10. Conectar o cabo com o DOMUS e apés ligar no monitor;

11. Habilitar a Art no Monitor (MENU; OUTROS; MUDANCA DE MODULO; Art);

12. Conectar o cabo no monitor testar onde aparece ZERO NECESSARIO;

13. Conectar a extremidade do equipo da PAM no cateter arterial;

14. Zerar o monitor (Clicar no Vermelho Art; Art Zerar. Fechar lado para o paciente;
clicar para zerar; aguardar aparecer msg zero concluido);

15. Abrir a danula da via lateral;

16. Selecionar o sitio de pungao;

17. A eleicéo da artéria a ser puncionada obedecera aos critérios de qualidade do
pulso e menores riscos de complicagbes; Artéria radial, pediosa ou femoral,
geralmente obedece-se a esta ordem de escolha;

18. Realizar Teste de Allen nos casos de selegao de artéria radial;

19. Realizar a antissepsia da pele de acordo com rotina estabelecida, na area
escolhida para puncéo;

20. Verificar as perfeitas condi¢gdes do cateter de puncao;

21. Realizar a punc¢éao da artéria escolhida utilizando um angulo de 15°;

22. Conectar o cateter ao sistema de monitorizagao;

23. Fixar o cateter a pele do paciente;

24. Realizar a leitura da PAM, esperar aparecer a curva e valor no monitor € anotar
no prontuario;

25. Higienizar as maos;

26. Checar no prontuério do paciente o procedimento realizado.

OBSERVAGOES:
e O frasco de solugéo fisiologica 0,9% da PAM deve ser trocado a cada 96 horas, o domus deve ser rotulado e
trocado a cada 96 horas;
e Comunicar a enfermeira caso ocorram alteragées bruscas do valor da PAM.
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