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PROCEDIMENTO OPERACIONAL PADRAO - POP 1 de 2

AREA EMITENTE: COMISSAO DE CONTROLE DE INFECCAO HOSPITALAR - CCIH

ASSUNTO: PUNCAO VENOSA PERIFERICA

1. Objetivo:

1.1
1.2
1.3
1.4

Coleta de sangue venoso;
Infusdo continua de solucdes;
Administragao de medicamentos;

Manutengdo de uma via de acesso venosa.

2. Consideragoes Gerais:

2.1 Lavar previamente as maos para: troca de curativo, manipulacao das conexdes (troca de

soro e/ou administracdo de medicamentos);

2.2 Troca de curativos: a cada 24 horas (diariamente);

2.3 Troca da puncdao com scalp: a cada 72 horas (a cada 3 dias) ou imediata caso aparecam

sinais inflamatorios flogisticos (hipertermia, calor, dor, edema, secrecdo).

2.4 Troca da pungdo com jelco: a cada 96 horas (a cada 4 dias) ou imediata caso aparecam

sinais inflamatdrios flogisticos (hipertermia, calor, dor, edema, secregao).

3. Materiais Necessarios:

3.1
3.2
3.3
3.4
3.5
3.6
3.7
3.8

Bandeja;
Garrote;
Alcool a 70%;
Bolas de algodao;
Cateter venoso apropriado;
Esparadrapo ou filme transparente estéril;
Fita adesiva hipoalergénica estéril;

Luvas de procedimento.




Responsaveis: Enfermeiros e técnicos de enfermagem

4., PROCEDIMENTO

4.1 Reunir material em bandeja limpa;

4.2 Explicar procedimento ao paciente;

4.3 Higienizar as maos;

4.4 Calcar luvas de procedimento;

4.5 Escolher local do acesso venoso, expor area de aplicacdo e verificar condigdes da
veia;

4.6 Garrotear o local a ser puncionado (adultos aproximadamente 5 a 10cm do local da
puncao venosa);

4.7 Orientar paciente a manter o braco imével;

4.8 Realizar antissepsia com algoddo embebido em alcool a 70%, em movimentos
circulares, do centro para as extremidades;

4.9 Tracionar a pele para baixo, com o polegar, abaixo ao local a ser puncionado;

4.10 Introduzir, com o bisel voltado para cima, o cateter venoso na pele, a um angulo
aproximado 30 a 45°;

4.11 Direcionar o cateter, introduzindo-o na veia (em caso de cateter com mandril,
introduzir o cateter no interior da veia, removendo entdo o mandril);

4.12 Abrir o cateter e observar o refluxo sanguineo em seu interior;

4.13 Soltar o garrote;

4.14 Realizar administracao de medicamento, infusdo continua de solugdo ou prosseguir
a manutencao de acesso, conforme finalidade da puncao;

4.15 Observar se ha sinais de infiltragdo, extravasamento de liquido infundido, hematoma
no local da pungao ou queixas de dor ou desconforto;

4.16 Fixe o dispositivo com esparadrapo ou adesivo hipoalergénico se necessario

4.17 Recolha o material e encaminhe os residuos para o expurgo (SEM reencapar
agulha), descartando os perfurocortantes em recipiente adequado;

4.18 Lavar bandeja com agua e sabdo, secar com papel toalha e higienizar com alcool a
70%:;

4.18 Retirar luvas de procedimento;

4.19 Higienizar as maos.
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