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ÁREA EMITENTE: GERÊNCIA DE ENFERMAGEM - GE 

 

ASSUNTO: BANHO DE ASPERSÃO COM AUXÍLIO 

1. Objetivo:  

1.1. Proporcionar higiene e conforto ao paciente. 

2. Considerações Gerais: 

 

2.1. Quando for possível, o paciente deve ser incentivado a tomar banho sozinho, mas sentado em cadeira 

de banho e sob observação, a fim de prevenir queda da própria altura ou da cadeira. 

2.2. Antes do banho, deve-se colocá-lo no vaso sanitário para estimular a evacuação, fazendo massagem na 

região abdominal. 

2.3. É muito importante verificar a temperatura da água do chuveiro, para não provocar acidentes em 

pacientes que estejam impossibilitados de se locomover. 

2.4. Os cabelos devem ser lavados, as unhas devem ser aparadas e limpas quando necessário, no mínimo 1 

vez/semana. 

2.5. Devem-se enxugar bem as dobras e os espaços interdigitais do paciente. 

2.6. Quando houve curativos, estes devem ser feitos logo após o termino do banho. 

2.7. Deve-se estimular o autocuidado. 

 

3. Materiais Necessários: 

 

3.1. EPI’S (máscara descartável, capote descartável, touca descartável); 

3.2. Luvas de procedimento; 

3.3. Cadeira de banho; 

3.4. Roupa de uso pessoal; 

3.5. Comadre ou papagaio; 

3.6. Produtos de higiene pessoal (escova de dente, sabonete, pasta de dente, xampu); 

3.7. Álcool a 70%; 

3.8. Toalha de banho; 

3.9. Lençol; 

3.10. Gazes. 
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4. PROCEDIMENTO 

4.1. Higienize as mãos; 

4.2. Explique o procedimento ao paciente; 

4.3. Calce as luvas de procedimento; 

4.4. Higienize a cadeira de banho passando um pano e álcool a 70% e trava a mesma no lado do 

leito; 

4.5. Retire as vestes do paciente; 

4.6. Coloque o paciente cuidadosamente na cadeira; 

4.7. Cubra o paciente com a toalha ou o lençol de maneira que não fique exposto; 

4.8. Encaminhe o paciente para o chuveiro; 

4.9. Teste a temperatura da água na face interna do seu antebraço; 

4.10. Ofereça material de higiene oral ou ajude o paciente a fazê-lo; 

4.11. Lave o rosto do paciente sem sabão, cuidando para que a água não atinja os ouvidos; 

4.12. Lave ou auxilie o paciente a lavar o corpo e os cabelos com xampu, retirando-o logo em 

seguida; 

4.13. Lave a região íntima por último; 

4.14. Seque o paciente com a toalha; 

4.15. Tire as luvas de procedimento; 

4.16. Vista o paciente, ou então o cubra com lençol ou toalha; 

4.17. Encaminhe o paciente para o quarto; 

4.18. Auxilie o paciente a ir para o leito; 

4.19. Auxilie o paciente a se vestir e estimule-o a pentear os cabelos; 

4.20. Deixe o paciente confortável; 

4.21. Higienize as mãos; 

4.22. Registre as informações na folha de anotação de enfermagem do prontuário do paciente. 

Sigla: 

BACA 
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