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PROCEDIMENTO OPERACIONAL PADRAO - POP
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AREA EMITENTE: UTI ADULTO

ASSUNTO: GLICEMIA CAPILAR

1. Objetivo:

1.1Verificar os niveis de glicose no sangue, por meio de fitas reagentes.

2. Consideracoes Gerais

2.1 Verifique o prazo de validade das fitas reagentes;

2.2 Faca rodizio dos locais de puncdo, consultando as anotacdes de enfermagem, observando diretamente

os dedos, e calcaneos;

2.3 0 ato de inclinar a mao do paciente para baixo favorece o enchimento capilar mais rapido;

2.4 Nunca esfregue a fita reagente no sangue que ficou aderido a pele;

2.5 Nao é recomendado utilizar sangue de artérias ou veias; o exame destina-se especificamente & obtengao

dos padrdes da glicemia nos vasos capilares.

2.6 Resultados normais:

a.

b
C
d.

Glicemia de Jejum = 70 e 110 mg/dL
Antes do almogo ou jantar = entre 70 e 110 mg/dL
Uma hora pés as refeigbes = entre 90 e 160 mg/dL

Duas horas apds as refeicbes = entre 90 e 120 mg/d/

3. Materiais Necessarios:

3.1
3.2
3.3
3.4
3.5
3.6

w
\l

Bandeja;

Luvas de procedimento;

Aparelho para glicemia capilar;

Fitas reagentes;

Lancetas ou agulhas de 10mmx30mm;

Algodao;

Alcool a 70% ou clorexidina alcodlica 5%.

Responsavel
Enfermeiro / Téc de Enfermagem

4. PROCEDIMENTO

4.1 Higienize as maos;

4.2 Prepare o material necessario para o procedimento em uma bandeja;
4.3 Leve o material para o leito do paciente;

4.4 Explique o procedimento ao paciente;

4.5 Ligue o aparelho e verifique a calibracao;

4.6 Observe se o codigo das fitas € compativel com a do aparelho, bem como a data de validade

delas;

4.7 Retire a fita e tampe o frasco;




4.8 Separe a lanceta ou agulha de 10mmx30mm;

4.9 Calce as luvas de procedimento;

4.10 Ligue o aparelho e introduza a fita, conforme orientacao do fabricante;

4.11 Faca a assepsia do dedo com o algodao embebido em alcool a 70% ou clorexidina alcodlica;
4.12 Pressione a ponta de um dos dedos mantendo-o abaixo do nivel do coragdo, para obter maior
afluxo de sangue;

4.13 Fure na lateral no dedo, fazendo pressao em seguida, até formar uma gota de sangue
suficiente para preencher o campo delimitado na fita reagente;

4.14 Pingue a gota de sangue no local indicado na fita, sem encostar o dedo;

4.15 Coloque o algoddao seco sobre o local puncionado e solicite que o paciente faca a
compreensao, caso esteja consciente e orientado;

4.16 Proceda conforme a orientacdo do fabricante, aguarde o resultado e anote o valor;

4.17 Retire a lanceta do equipamento e pegue a agulha para desprezar no recipiente de material

Responsavel:

perfuro cortante;
4.18 Retire as luvas de procedimento;

4.19 Recolha o material, mantendo a unidade organizada;

Enfermeiro ou Técnico de Enfermagem

4.19 Lave a bandeja com agua e sabdo, seque com papel toalha e passe alcool a 70% ou
clorexidina alcodlica;

4.20 Realize higienizagdo das maos;

4.21 Cheque o procedimento realizado, registrando o valor obtido na folha de anotacdo de
enfermagem do prontuario do paciente;

4.22 Comunique ao enfermeiro e ao médico do plantdo, se o resultado estiver fora dos parametros

normais.
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