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1. CONCEITO 
 

O presente documento tem por objetivo a orientação da equipe de 

enfermagem (Enfermeiros e técnicos de enfermagem), acerca das Normas e 

Rotinas do setor de internação hospitalar do Hospital Geral de Mosqueiro. 

Cientes da necessidade de oferecer assistência de qualidade aos 

pacientes internados na instituição e fornecer subsidio técnico/ científico para 

realização das rotinas da equipe a coordenação de enfermagem em conjunto 

com a equipe assistencial atualizou o documento vigente. 

O presente manual estará em constante aprimoramento buscando a 

excelência na assistência. 

2. FINALIDADE 
 

Padronizar os procedimentos para seguimento da rotina de organização, 

continuidade do cuidado e autonomia da equipe. 

3. OBJETIVOS 
 

 Definir responsabilidades nos diferentes níveis de atuação da equipe; 

 Oferecer subsídio institucional que normatize as ações da equipe; 

 Ofertar assistência segura, eficiente e de qualidade a população. 

4. PÚBLICO ALVO 
 

Enfermeiros e técnicos de enfermagem 
 

5. LOCAL DE APLICAÇÃO 
 

Unidade de internação hospitalar do Hospital Geral de Mosqueiro: Clínica 

feminina, Clínica masculina, Clínica pediátrica, Leito de isolamento, Clínica 

obstétrica e Leito de internação cirúrgica. 
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6. RESPONSABILIDADES 
 

 Enfermeiro coordenador 

 Apresentar-se ao serviço no horário estabelecido para o turno respectivo 
detrabalho; 

 Cumprir escala de serviço estabelecida atendendo às demandas da 
instituição; 

 Elaborar escala mensal do serviço de Enfermagem, atentando para 

férias/ licenças e encaminhar em 2 (duas) vias para a secretaria da 

instituição; 

 Providenciar substituições na escala quando se fizer necessário; 

 Supervisionar as anotações de enfermagem nos prontuários; 

 Ler o relatório geral e atestar conhecimento sobre as ocorrências; 

 Checar o comparecimento dosfuncionários nos demais horários; 

 Supervisionar a ordem na clínica; 

 Supervisionar as atividades dos servidores, observando suas 

respectivasfunções e atribuições; 

 Elaborar, quando necessário, e avaliar 

periodicamente as ações de Enfermagem; 

 Manter contato com as demais coordenações da instituição; 

 Preparar e encaminhar a secretaria, mensalmente, até o dia 16, os 

consolidados dos plantões da equipe de enfermagem, dentre os quais 

estão os noturnos, feriados, domingos trabalhados, absenteísmo, abonos 

e outros; 

 Manter a secretaria informada sobre mudanças de escalas, convocações 

para plantões, dobras de plantão, compensação de horas, comunicação 

de abono, dentre outros mais específicos; 

 Realizar a Avaliação Anual de Desempenho de todos os servidores e 
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empregados da instituição; 

 
 Manter os POPs e manual de normas e rotinas sempre 

atualizados, seguindo o cronogramapré-estabelecido; 

 Participar de reuniões internas e externas com a Direção Geral e 

demais coordenações quando for solicitado; 

 Estabelecer contato com outros setores e demais chefias sempre que se 
fizernecessário; 

 Convocar reuniões com a equipe de enfermagem 

sempre que se fizer necessário; 

 Prestar assistência de enfermagem de acordo com a necessidade do 
serviço; 

 Solicitar material permanente que se faça necessário; 

 Requisitar aos setores competentes, o conserto do material 

permanente einstalações, quando necessário; 

 Esclarecer junto à equipe problemas ocorridos durante a jornada de 
trabalho; 

 Zelar pelo patrimônio da instituição; 

 Cumprir regulamento, regimento, ordem de serviço e portarias; respeitar 

os princípios da ética e determinações legais da sua profissão; manter 

relacionamento interpessoal positivo com a equipe de saúde. 

 
 Enfermeiro assistencial 

 Substituir o Coordenador do Serviço em seus impedimentos quando for 

designado para tal atividade. 

 Participar do processo de supervisão contínua e avaliação do 

desempenho das equipes de Enfermagem. 
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 Colaborar na execução e avaliação do planejamento a ser seguido a 

curto e longo prazo pelo serviço. 

 Avaliar a atuação dos funcionários junto à chefia; 

 Supervisionar as rotinas de trocas diária de látex, 

equipos, nebulizadores, torneirinhas e multivias; 

 Acompanhamento diário dos curativos, estabelecendo 

junto à equipe de enfermagem material a ser utilizado. 

 Acompanhamento diário das anotações de curativos em impresso próprio; 

 Conferir o carro de emergência e psicotrópicos; 

 Supervisionar a organização dos leitos; 

 Participar de reuniões periódicas com todo o pessoal de Enfermagem. 

 Cooperar com o Serviço de Educação Continuada na realização de 

treinamento,cursos e eventos na área de Enfermagem. 

 Manter organização de materiais e equipamentos do setor, destinando a 

consertos e trocas, se informando junto a equipe diariamente sobre materiais e 

equipamentos danificados; 

 Acompanhar o paciente grave no transporte inter-hospitalar; 

 Participar da visita diária e passagem de plantão da equipe de 

Enfermagem e equipe multidisciplinar. 

 Assessorar a Coordenação na vigilância do serviço, inclusive com a 

emissão de parecer técnico quando solicitado. 

 Cumprir regulamento, regimento, ordem de serviço e portarias. 

 Zelar pelo patrimônio da instituição. 
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 Respeitar os princípios da ética e determinações legais de sua 

profissão. Manter relacionamento interpessoal positivo com a 

equipe multidisciplinar. 

 Apresentar-se para receber o plantão no horário estabelecido para o turno; 

 Participar da passagem de plantão da equipe de enfermagem e/ou 

equipe interdisciplinar de saúde; 

 Conferir a presença de funcionários escalados; 

 Ler o relatório geral para ter conhecimento das ocorrências; 

 Realizar visita de enfermagem, leito a leito; 

 Assistir aos pacientes sob sua responsabilidade utilizando a 

Sistematização de Assistência da Enfermagem (SAE); 

 Registrar no relatório geral os funcionários escalados por turno de 

trabalho (presentes e ausentes), e a respectiva escala de atribuições e 

repousos. 

 Tomar conhecimento da escala de atribuições e avisos; 

 Informar ao Coordenador da Unidade, as possíveis ausências e ocorrências; 

 Verificar exames a serem encaminhados; 

 Admitir o paciente na clínica, conforme protocolo; 

 Supervisionar o preparo de pacientes para exames e cirurgias; 

Receber pacientes procedentes do Bloco Cirúrgico, em pós-operatório Imediato; 

 Orientar aos pacientes conscientes quanto ao preparo para

exames, conforme especificidades de cada um; 

 Supervisionar o preparo para exame; 

 Registrar no relatório de enfermagem a solicitação e marcação de 

exames e outros procedimentos; 

 Registrar no relatório de Enfermagem os exames e cirurgias realizadas; 
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 Abrir horários das prescrições médicas; seguindo a padronização 

dos horários,salvo exceções; 

 Supervisionar o técnico quanto à execução e 

checagem das prescrições médicas e de enfermagem dos 

usuários sob sua responsabilidade; 

 Instalar, trocar e supervisionar a Nutrição Parenteral (NPT); 

 Supervisionar as atividades da equipe de Enfermagem; 

 Auxiliar outros profissionais na realização de procedimentos complexos; 

 Fornecer as orientações de alta, encaminhando todos os exames 

realizados contidos no prontuário; 

 Checar resumo de alta; 

 Solicitar e acompanhar leito de transferência ao Núcleo Interno de 
Regulação (NIR); 

 Solicitar a equipe de higienização a realização de desinfecção 

terminal da unidade do usuário; 

 Supervisionar a organização dos leitos, posto de enfermagem, 

expurgo, sala de procedimentos; repouso e rouparia; 

 Supervisionar o armário de reserva de material médico-hospitalar; 

 Supervisionar o fornecimento de roupas para o plantão, 

assegurando a quantidade adequada para suprir a demanda diária; 

 Orientar, supervisionar e avaliar as atividades dos estagiários; 

 Participar conjuntamente com os docentes no processo do ensino 

envolvendo estagiário, residentes, interno e Graduandos de Enfermagem; 

 Realizar pedidos de Farmácia, Almoxarifado quando necessário; 

 Comunicar pendências e/ou intercorrências relativa ao paciente ao médico 
do plantão; 
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 Notificar problemas detectados em produtos e materiais médico-

hospitalares e encaminhar a amostra para a coordenação de enfermagem 

e farmácia; 

 
 

 Técnico de enfermagem 

 
 Apresentar-se para receber o plantão no horário estabelecido para o turno; 

 Tomar conhecimento da escala de atribuições de tarefas e avisos; 

 Admitir os pacientes no leito sob sua responsabilidade 

conforme fluxo de admissões; 

 Apresentar-se ao paciente do leito sob seus cuidados, logo que receber o 
plantão; 

 Verificar os Sinais Vitais de acordo com a prescrição (SSVV), 

anotando em impresso próprio com letra legível e sem rasuras: 

 Executar prescrição de enfermagem e médica dos pacientes sob os seus 
cuidados; 

 Administrar medicações e infusões, conforme 

prescrição, devidamente rotuladas; 

 Checar a medicação administrada com esferográfica preta ou azul; 

 Comunicar ao enfermeiro a falta de medicação ou insumos; 

 Circular as medicações não administradas informar o motivo ao 

enfermeiro do plantão e registrar no relatório do técnico de enfermagem; 

 Revisar todo o material necessário para a realização dos 

procedimentos sob sua responsabilidade; 

 Realizar banho no leito e auxiliar o paciente e/ou no 

banho no banheiro, Quando indicado; 
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 Preparar bandeja de material necessário para 

procedimentos da equipe multidisciplinar conforme protocolo 

de cada procedimento; 

 Auxiliar ao enfermeiro nos curativos de média e alta complexidade; 

 Auxiliar a equipe multidisciplinar quando solicitado; 

 Manter a ordem na unidade do paciente; 

 Realizar desinfecção concorrente do leito e equipamentos 2x ao dia; 

 Realizar limpeza terminal dos equipamentos após alta, óbito ou 
transferência do paciente; 

 Acondicionar os equipamentos nos locais pré-determinados; 

 Preparar o usuário para intervenções conforme POP específico; 

 Encaminhar o paciente ao Bloco Cirúrgico junto ao médico e o 

agente de transporte hospitalar quando solicitado ou conforme a 

programação; 

 Trocar equipos e multivias; 

 Trocar os umidificadores e sistema de aspiração fechado do leito sob sua 

reponsabilidade conforme protocolo, deixando rotulados; 

 Manter almotolias do leito sob sua responsabilidade, datadas e com tampas; 

 Manter ordem no posto de enfermagem, expurgo, repouso, rouparia, sala 

de procedimentos, material permanente, armário reserva, e demais 

ambientes, conforme escala de atribuições; 

 Buscar na Central de Material Esterilizado (CME) o 

material estéril, nos horários pré-estabelecidos e quando 

necessário; 

 Armazenar o material estéril em local próprio; 

 Fazer uso consciente do material estéril; 

 Encaminhar o material usado para a CME, de 

acordo com o horário estabelecido; 
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 Comunicar ao Enfermeiro, defeitos em equipamentos e instalações 

físicas observadas, assim como, ausência de material permanente no 

setor; 

 Colaborar com os estagiários; 

 Comunicar ao enfermeiro a necessidade de ausências do setor; 

 Passar o plantão para equipe seguinte, segundo rotina; 

 Cumprir escalas de serviço estabelecidas pela chefia ou seu substituto; 

 Participar das reuniões de equipe, quando solicitado; 

 Participar de treinamentos, cursos e eventos na área de Enfermagem; 

 Zelar pelo patrimônio da instituição; 

 Cumprir regulamento, regimento ordem de serviço e portarias; 

 Respeitar os princípios da ética e determinações legais de sua profissão; 

 Manter relacionamento interpessoal positivo com a equipe de saúde. 

 

 Normas referentes aos estágios 

 
 

 Apresentar-se com vestimentas adequadas ao ambiente hospitalar 

 Conhecer e respeitar as normas relacionadas ao fluxo de ensino, 

pesquisa e extensão recomendadas pela coordenação; 

 O aluno deverá apresentar-se na unidade ciente do plano de 

atividades a serem desenvolvidas, descritas pela coordenação do 

curso; 

 Adotar as normas de segurança do paciente instituídas; 

 Respeitar as normas e rotinas internas da instituição (acesso,

horários, fluxos, padronização de procedimentos, entre outros); 
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 Respeitar os princípios da ética e determinações legais de sua profissão; 

 Prestar assistência, apenas, quando sob orientação e supervisão de 

seus professores/ preceptores; 

 Comunicar ao preceptor do plantão o quadro do paciente e 

procedimentos realizados ou não do paciente sob sua responsabilidade 

ao término do seu horário de atividade; 

 Não realizar atividades que não tenha competência técnica, cientifica 

legal ou que não apresentam segurança ao paciente e aos seus 

familiares; 

 Não revelar informações de que tenha conhecimento 

em razão das suas atividades de ensino, pesquisa e extensão; 

 Manter o sigilo sobre informações dos pacientes; 

 Atender ao convite de autoridades para depor como testemunha ou 

declarar seu impedimento; 

 Registrar no prontuário do paciente as atividades e cuidados realizados 

com letra legível, em linguagem clara, objetiva, fidedigna, livre de 

julgamento ou de opiniões subjetivas e sem uso exagerado de siglas ou 

abreviações que prejudiquem o entendimento; 

 Manter cabelos sempre amarrados; 

 É proibido o uso de adorno ou acessórios desnecessários; 

 Usar uniforme padrão ou jaleco branco, calça comprida, camisa e sapato 

fechado, crachá de identificação; 

 O horário do estágio é estabelecido pela coordenação, devendo respeitar 

os horários de passagem de plantão dos profissionais do serviço, turno 

manhã de 07:00 as 13:00, tarde de 13:00 as 19:00; 

 Evitar gastos desnecessários e uso inadequado de materiais; 
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 Qualquer intercorrência por indisciplina, e comportamento ético 

profissional, pedir imediatamente a presença do supervisor de estágio 

para que, junto à coordenação do setor possam tomar as providencias 

cabíveis ao caso; 

 Ao final do estágio, o supervisor deverá enviar a coordenação do setor um 

relatório informando as principais situações de sucesso, bem como, as que 

precisam de atenção para melhorias; 

 É proibido assinar ações que não executou ou permitir que suas ações 

sejam assinadas por outro colega ou profissional.
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01 - PREENCHIMENTO DO CENSO DIÁRIO 

 
O preenchimento do censo deve ser realizado diariamente visando o acompanhamento da rotatividade dos 
pacientes no setor e para melhor visualização do número de admissões, altas, óbitos e transferências no livro de 
registro pela equipe durante a passagem de plantão, assim como maior segurança na coleta de dados pelos setores 
de estatística e epidemiologia hospitalar. 

 

Nº da ação 
 

Agente 
 

Ação 
 

Notas 

 

01 
 

Enfermeiro 
 

Anotar no livro de registro as 
admissões, altas, óbitos, 
transferências e 
administração de 
hemoderivados e 
hemocomponentes. 

 

 
02 

 
Enfermeiro 

 
Confrontar total numérico do 
censo em impresso próprio 
com o livro de registro e 
movimento da Unidade. 

 

 

03 
 

Enfermeiro 
 

Comunicar altas, admissões, 
óbitos e transferências ao 
núcleo interno de regulação. 

 

 

04 
 

Enfermeiro 
 

Conferir o censo na 
passagem do plantão. 
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02 - EVOLUÇÃO DE ENFERMAGEM (ENFERMEIRO) EM PRONTUÁRIO 

 
O registro será realizado no impresso “EVOLUÇÃO DA EQUIPE MULTIPROFISSIONAL” (APÊNDICE A). Cada 
profissional de enfermagem fará o registro dos atendimentos que realizou. Todos os registros de enfermagem em 
prontuário serão obrigatoriamente precedidos por data e hora e serão feitos com letra legível, a caneta azul ou preta, 
sem rasuras e sem deixar linhas em branco. Todos os registros de enfermagem em prontuário serão 
obrigatoriamente finalizados com assinatura do profissional e carimbo, contendo NOME COMPLETO, NÚMERO DE 
REGISTRO PROFISSIONAL NO COREN E CATEGORIA PROFISSIONAL. 

 

Nº da ação 
 

Agente 
 

Ação 
 

Notas 

 

01 
 

Enfermeiro 

 

Preencher o cabeçalho do 
impresso; 

 

 

02 
 

Enfermeiro 
 

Escrever as evoluções de 
 

Todos os pacientes 
enfermagem com caneta deveram ser evoluídos 
azul no período da manhã diariamente, assim como 
e tarde, e de caneta todas intercorrências e 
vermelha no período condutas tomadas 
noturno; deveram sempre ser 

 anotadas. 

 

03 
 

Enfermeiro 
 

Registrar a realização de 
exames para fins 
diagnósticos 

 

 

04 
 

Enfermeiro 
 

Registrar data e hora do 
atendimento/procedimento 

 

 

05 
 

Enfermeiro 

 

Utilizar apenas 
abreviaturas padronizadas 
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Nº da ação 
 

Agente 
 

Ação 
 

Notas 

 
 
 
 
 
 
 

 
06 

 
 
 
 
 
 
 

 
Enfermeiro 

 
- Fazer evoluções de 
enfermagem nos horários 
padronizados (08:00h e 
20:00h) e nas 
intercorrências 

 
- Registrar o 
atendimento/procedimento 
realizado 

 
- Destacar na capa do 
prontuário qualquer alergia 
referida pelo paciente ou 
acompanhante; 

 

 
 

07 

 
 
 

Enfermeiro 

 
Preencher todos os 
impressos  da 
Sistematização da 
Assistência de 
Enfermagem 

 

 

08 
 

Enfermeiro 
 

Assinar e carimbar 
 

O carimbo deve conter 
nome completo, número 
de registro no Coren e 
categoria profissional. 

 
Como referido na 
resolução COFEN nº 
0545/2017. 
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03 - REGISTRO DO ATENDIMENTO DA EQUIPE TÉCNICA DE ENFERMAGEM (ANOTAÇÃO DE 
ENFERMAGEM) 

 
Escrever as anotações de enfermagem com caneta azul no período da manhã e tarde, e de caneta vermelha no 
período noturno; escrever com letra legível; escrever de modo claro e conciso em impresso próprio: “ANOTAÇÃO 
DE ENFERMAGEM”; Assinar todas as anotações, não usar rubrica; utilizar apenas abreviaturas padronizadas; Não 
rasurar. 

 

Nº da ação 
 

Agente 
 

Ação 
 

Notas 

 

01 
 

Técnico de enfermagem 
 

Escrever as informações de modo exato, 
claro, completo, conciso e legível; 

 

 
02 

 
Técnico de enfermagem 

 

Escrever as palavras por extenso; Utilizar 
apenas abreviaturas padronizadas: 

 

 

03 
 

Técnico de enfermagem 

 

Realizar registro de enfermagemnos 
horários padronizados (08:00h e 20:00h) 
e nas intercorrências. 

 

 

04 
 

Técnico de enfermagem 
 

 Checar medicação administrada 
em horário padrão e justificar as 
não realizadas; 

 
 Registrar a realização de exames 

para fins diagnósticos; 

 

 

05 
 

Técnico de enfermagem 
 

 Relatar as informações sobre o 
estado do paciente e dos 
cuidados a ele dispensados. 

 
 Registrar saída do paciente: alta, 

óbito e/ou transferência; 
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04 - RELATÓRIO DE ENFERMAGEM (REGISTRO EM LIVRO DE ORDENS E OCORRÊNCIAS) 

 

Escrever de modo claro e conciso no relatório de enfermagem (livro de ocorrência) 

 

Nº da ação 
 

Agente 
 

Ação 
 

Notas 

 

01 
 
 

Enfermeiro 

 

 
Descrever a equipe de plantão; relatar 
intercorrências entre a equipe. 

 
O livro não 
deve ser 
usado 
para 
difamar ou 
desabonar 
a conduta/ 
postura da 
equipe. 

 

02 

Enfermeiro Iniciar com o sumário do movimento 
diário constando a clínica, número do 
leito e nome do paciente. 

 

 
03 

Enfermeiro Constar o movimento geral e as 
ocorrências relevantes: as admissões, 
altas, óbitos, transferências, gravidade do 
paciente, encaminhamentos, solicitações 
e realizações de exames, queixas, 
anormalidades observadas na evolução 
da doença, pacientes com controles e 
recomendações especiais; 

 

 

04 

Enfermeiro Assinar o livro  

 

05 
Enfermeiro Descrever a equipe de plantão;relatar 

intercorrências entre a equipe. 
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05 - REQUISIÇÃO DE MATERIAL E MEDICAMENTOS À FARMÁCIA/ ALMOXARIFADO 

 

Solicitar à Farmácia em impresso próprio o material necessário para uso em plantão; Realizada pelo técnico de 
enfermagem, observando a prescrição médica e sempre conferida e assinada pela Enfermeira da Unidade; Solicitar, 
diariamente, após a prescrição médica quando necessário 

 

Nº da ação 
 

Agente 
 

Ação 
 

Notas 

 
01 

Enfermeiro e Técnico de 
enfermagem 

Conferir os materiais e medicamentos 
recebidos; 

 

 
02 

Enfermeiro e Técnico de 
enfermagem 

Acondicioná-los em local apropriado;  

 
03 

Enfermeiro e Técnico de 
enfermagem 

Revisar materiais de reserva do armário, 
repondo quando necessário; 

 

 

04 
Enfermeiro e Técnico de 
enfermagem 

Comunicar intercorrências ao (a) 
Enfermeiro(a) plantonista; 

 

 

05 
Enfermeiro e Técnico de 
enfermagem 

Realizar revisão e reposição de material 
ao final do plantão. 
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06 – CUIDADOS COM A DIETA OFERECIDA AO PACIENTE 

 
Anotar na evolução o tipo de dieta oferecida ao paciente; Comunicar à Nutricionista as dietas especiais; Não permitir 
a entrada de alimentos extra-hospitalar para os pacientes, salvo em casos de autorização prévia do setor de 
nutrição. 

 

Nº da ação 
 

Agente 
 

Ação 
 

Notas 

 

01 

 

Técnico de enfermagem 
 

Seguir horário de dieta prescrita; 

 

 
 

02 

 

Enfermeiro 
 

Comunicar à Nutricionista as dietas 
especiais 

 

 
 

03 

 

Enfermeiro 
 

Não autorizar a entrada de alimentos 
extra-hospitalar para os pacientes. 

 

Permitir   a 
entrada de 
alimentos 
apenas 
com 
autorização 
prévia por 
escrito  do 
setor  de 
nutrição   e 
serviço 
social 
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07 – CUIDADOS COM A ROUPARIA 

 
Ao assumir o plantão sempre conferir a roupa que irá para a lavanderia; acondicionar a roupa contaminada em 
sacos plásticos identificados; recolher e circular com a roupa suja em hamper; enviar a roupa suja através do 
expurgo para a lavanderia; conferir as roupas vindas do setor de lavanderia; manter o armário de roupas em ordem. 

 

Nº da ação 
 

Agente 
 

Ação 
 

Notas 

 

01 
 

Técnico de enfermagem 
 

Separar roupas sujas de excretas e 
acondicioná-las em sacos plásticos, 
identificando-as. 

 

 

02 
 

Técnico de enfermagem 
 

Manusear roupa suja com cautela e 
devidamente paramentado. 

 

 

03 
 

Técnico de enfermagem 
 

Recolher a roupa suja em hamper. 

 

 

04 
 

Técnico de enfermagem 
 

Realizar contagem de roupa por ocasião 
de higienização do paciente e registrar. 

 

 

05 
 

Técnico de enfermagem 
 

Manter a roupa limpa, acondicionando-a 
no local apropriado de forma 
organizada. 

 

O Enfermeiro 
do  setor é 
responsável 
por 
supervisionar 
a realização 
das 
atividades 
descritas 
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08 – SOLICITAÇÃO DO SERVIÇO DE MANUTENÇÃO (CONSERTOS E REPAROS) 

 

Comunicar ao setor responsável a necessidade de reparos no setor 

 

Nº da ação 
 

Agente 
 

Ação 
 

Notas 

 

01 
 

Técnico de Enfermagem 
 

Comunicar a falha ou quebra de materiais 
e/ou equipamentos ao enfermeiro 

 

 

02 
 

Enfermeiro 
 

Encaminhar a ordem de serviço após 
assinatura de quem recebeu em duas 
vias, ficando uma no setor arquivado e a 
outra enviada ao setor de manutenção; 

 

 

03 
 

Enfermeiro 
 

Solicitar ou comunicar ao setor 
responsável; Identificar a solicitação 
(ordem de serviço): setor e data do 
pedido 
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09 – ADMISSÃO DE PACIENTE 

 
Encaminhar o paciente após a ciência do Setor de Internação; o paciente deverá ser acompanhado por alguém do 
setor de urgência, com prontuário em mãos. 

 

Nº da ação 
 

Agente 
 

Ação 
 

Notas 

 
01 

   
Quando não 

   houver pessoal 
   disponível no setor 
   de internação, a 
   admissão do 
   paciente deverá 
   ser realizada 
  

Enfermeiro/ Técnico de 
enfermagem/ Médico. 

 

Informar o setor de Regulação e 
internação sobre a necessidade de 
internação do paciente. 

respeitando todo o 
processo que 
compete a equipe 
de      enfermagem 

   ficando as 
   pendências 
   administrativas 
   para um outro 
   momento. 

 
02 

  
Após realização dos trâmites 

 

  administrativos para internação 
 Enfermeiro/ Técnico de hospitalar informar a equipe de 
 enfermagem/ Médico. Enfermagem da Ala de internação 
  sobre a admissão do paciente, após 
  liberação do leito no setor direcionar 
  o paciente   e   acompanhante   para 
  enfermaria. 

 
03 

 
Enfermeiro e Técnico de 
enfermagem 

 
 
 
 

 

 
Arrolar os pertences do paciente e 
entregar na recepção ou familiares, 
devidamente registrado no livro de 
ocorrências 

 

 
 

 
Se paciente 
inconsciente  e 
desacompanhado 
manter 
armazenado até 
que  possa 
entregar para um 
acompanhante. 
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10 – ALTA HOSPITALAR DE PACIENTE 

 
Deve ser sempre prescrita e assinada pelo médico na folha de prescrição e sumário de alta; Informar ao paciente e 
a família sobre a alta.Entregar o prontuário devidamente organizado ao setor competente (Núcleo de regulação 
interna). 

 

Nº da ação 
 

Agente 
 

Ação 
 

Notas 

 

01 
 

Enfermeiro 

 

Confirmar a alta do paciente junto ao 
médico plantonista. 

 

 

02 
 

Enfermeiro 

 

Aguardar familiares para receber o 
paciente. 

 

 

03 
 

Enfermeiro 

 

Comunicar ao paciente sua alta, 
transportando-o na maca ou cadeira de 
rodas quando se fizer necessário. 

 

 

04 
 

Enfermeiro 

 

Registrar a alta na evolução de 
enfermagem. 

 

 
05 

 
Enfermeiro/ Técnico de 

enfermagem 

 
Comunicar ao setor de contas médicas e 
protocolar a entrega do prontuário 
completo no setor de internação/ 
regulação. 

 

 

06 

 

Enfermeiro/ Técnico de 
enfermagem 

 
Solicitar a desinfecção da Unidade. 

 

 

07 

 

Enfermeiro/ Técnico de 
enfermagem 

 

Providenciar desinfecção do material de 
uso pessoal junto a CME. 

 

 
08 

 
Enfermeiro/ Técnico de 

enfermagem 

 
Devolver medicação à Farmácia quando 
houver necessidade como no caso dos 
controlados 

 

 

09 
 

Enfermeiro/ Técnico de 
enfermagem 

 

Devolver itens particulares do paciente se 
houver. 

 

 

10 
 

Enfermeiro/ Técnico de 
enfermagem 

 
Solicitar a desinfecção da Unidade. 
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11 - ALTA A PEDIDO DO PACIENTE OU FAMILIAR 

 

Quando houver o pedido do paciente ou responsável legal sobre o pedido de alta hospitalar acionar a equipe de 
assistência social e psicologia; Informar ao paciente a necessidade de assinatura do termo de responsabilidade. 

 

Nº da ação 
 

Agente 
 

Ação 
 

Notas 

 

01 
 

Técnico de 
enfermagem 

 

Informar à enfermeira, médico plantonista, assistente social e 
psicologia a ocorrência. 

 

A equipe de 
assistência 
social e 
psicologia 
devem 
sempre ser 
informadas 
da 
situação. 

 

02 
 

Enfermeiro 
 

Realizar escuta do paciente sobre os motivos do pedido de 
alta hospitalar e explicar-lhe didaticamente as possíveis 
implicações que poderão interferir na recuperação do seu 
estado de saúde. 

 

O paciente 
e familiar 
deve ser 
informado 
de todas as 
possíveis 
implicações 
negativas 
desta 
decisão. 

 

03 

  

Assinatura do termo de responsabilidade pelo paciente e/ou 
familiar pela retirada do mesmo do ambiente hospitalar. 

 

 

04 
 

Enfermeiro/ assistente 
social/ psicologia 

 

Anexar ao prontuário o termo de responsabilidade, 
devidamente assinado. 

 

 

05 
 

Enfermeiro 
 

Registrar a alta na evolução de enfermagem. 

 

 

06 
 

Enfermeiro e técnico 
de enfermagem 

 

 

Comunicar ao setor de contas médicas e entregar o 
prontuário completo no setor de destino. 
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12 -TRANSFERÊNCIA INTER E EXTRA-HOSPITALAR DE PACIENTE 

 

Deve ser sempre prescrita e assinada pelo médico; Solicitar à Enfermeira de plantão ou Assistente Social para: 
confirmar vaga; providenciar transporte; comunicar aos familiares a transferência e solicitar a presença. Acompanhar 
sempre o paciente até o setor de destino; Não levar o paciente deambulando; Encaminhar junto ao paciente a ficha 
de referência e a cópia do prontuário quando for solicitado. 

 

Nº da ação 
 

Agente 
 

Ação 
 

Notas 

 

01 
 

Enfermeiro 
 

Comunicar a atualização do quadro 
clínico do paciente e necessidade de 
solicitar vaga junto ao setor de regulação 
interna do hospital. 

 

 

02 
 

Enfermeiro 

 

Após confirmação de leito disponível para 
transferência, comunicar à família e 
paciente. 

 

03 Enfermeiro/ Médico Preencher check-list de transferência e avaliar 
a condição clínica do paciente e o tipo de 
transporte necessário. 

 

 

04 
 

Enfermeiro/ Médico 

 

Providenciar encaminhamento médico, 
caso seja transferido para outro serviço 
hospitalar. 

 

 

05 
 

Enfermeiro 

 

Providenciar acompanhamento adequado 
da equipe de saúde 

 

 

06 
 

Enfermeiro/ Assistente 
social/ Psicólogo 

 

Providenciar acompanhante 

 

 

07 
 

Enfermeiro/ Técnico de 
enfermagem/ Médico 

 

Solicitar transporte 

 

Ambulância 
própria ou 
do SAMU 

 

08 
 

Enfermeiro/ Técnico de 
enfermagem 

 

Comunicar ao paciente sua transferência, 
transportando em maca ou cadeira de 
rodas até a Unidade de destino ou até a 
ambulância. 
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Nº da ação 
 

Agente 
 

Ação 
 

Notas 

 

08 
 

Enfermeiro/ Técnico de 
enfermagem 

 

Providenciar xerox dos laudos de exames 
realizados quando solicitados. 

 

 

09 
 

Enfermeiro 
 

Registrar no livro de ocorrência e censo. 

 

 

10 
 

Enfermeiro 

 

Registrar o encaminhamento na evolução 
de enfermagem. 

 

 

11 

 

Enfermeiro/ Técnico de 
enfermagem 

 

Comunicar ao setor de contas médicas. 

 

 

12 

 

Enfermeiro/ Técnico de 
enfermagem 

 

Entregar prontuário completo e corrigido 
no setor de destino do paciente. 

 

 

13 

 

Enfermeiro/ Técnico de 
enfermagem 

 

Solicitar desinfecção da Unidade. 

 

 

14 

 

Enfermeiro/ Técnico de 
enfermagem 

 

Providencia desinfecção do material de 
uso pessoal junto a CME. 

 

 

15 
 

Enfermeiro/ Técnico de 
enfermagem 

 

Devolver medicação à Farmácia quando 
houver necessidade como no caso de 
controlados. 
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13 – EVOLUÇÃO PARA ÓBITO 

 

Esperar a constatação do óbito pelo médico atentando para a hora da ocorrência; Realizar sempre os cuidados pós- 
morte com respeito e dignidade; Identificar o corpo com nome completo e horário da constatação do óbito; Acionar a 
equipe médica, assistência social e psicologia para comunicar à família. 

 

Nº da ação 
 

Agente 
 

Ação 
 

Notas 

 

01 
 

Enfermeira 
 

Confirmar o óbito com o médico plantonista 

 

 

02 
 

Enfermeira/técnico de 
enfermagem/médico 

 

Solicitar a presença da assistente Social e 
psicologia para comunicar à família; 

 

 

03 
 

Técnico de enfermagem 
 

Preparar o corpo com dignidade e respeito. 

 

 

04 
 

Técnico de enfermagem 
 

Identificar o corpo e o lençol envoltório ou 
saco destinado a esta finalidade, com a 
etiqueta contendo os seguintes dados: 
Nome do falecido; setor onde estava 
internado; data e hora do óbito; assinatura 
do responsável pela preparação do corpo. 

 

05 Enfermeira Registrar nos livros de registro, ocorrência 
e censo. 

 

06 Enfermeira Fazer a evolução de enfermagem, 
notificando a hora e causa do óbito. 

A causa do óbito 
citada na 
evolução deve 
ser fidedigna a 
causa     descrita 
em declaração 
de óbito. 

07 Enfermeira/Técnico de 

Enfermagem/agente de 
transporte hospitalar 

Encaminhar o corpo ao necrotério, 
conservando atitude de respeito. 

É PROIBIDA  A 
FILMAGEM DOS 
CORPOS 
CONFIGURANDO 
CRIME DE 
VILIPÊNDIO DE 
CADÁVER. 
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Nº da ação 
 

Agente 
 

Ação 
 

Notas 

 

08 
 

Enfermeira/ Técnico de 
Enfermagem 

 

Encaminhar e protocolar a entrega do 
prontuário no setor de contas médicas. 

 

 

09 
 

Enfermeira/ Técnico de 
Enfermagem 

 

Solicitar limpeza geral da Unidade. 

 

 

10 
 

Enfermeira/ Técnico de 
Enfermagem 

 

Providenciar a desinfecção do material de 
uso individual junto a CME. 

 

 

11 
 

Enfermeira/ Técnico de 
Enfermagem/Agente de 

transporte hospitalar 

 

Entregar o corpo à família quando 
solicitado, bem como objetos de uso 
pessoal do falecido. 

 



 

Página 32 de 64 

 

 

 

 

14 – ORIENTAÇÕES AO ACOMPANHANTE 

 

É permitida apenas a permanência de um acompanhante; a troca de acompanhante deverá ser comunicada e 
autorizada pelo enfermeiro responsável; em casos especiais decidir em acordo com a equipe de assistentes sociais 
e psicólogos a conduta mais adequada. 

 

Nº da ação 
 

Agente 
 

Ação 
 

Notas 

 

01 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
 

Equipe 
multiprofissional 

 

 Orientar o acompanhante quanto as normas do 
hospital: 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
 

O reforço 
diário das 
normas do 
hospital 
devem ser 
realizados 
de  forma 
assertiva. 

 O acompanhante deve permanecer junto ao paciente; 

 Não é permitido ao acompanhante sentar-se ou deitar- 
se no leito do paciente ou leito vizinho, mesmo este 
estando vazio; 

 Não é permitido ao paciente ou acompanhante entrar 
no Posto de Enfermagem; 

 

 O acompanhante deve ajudar na alimentação, 
mudança de decúbito, asseio e demais necessidades 
do paciente; 

 

 O acompanhante não deve alimentar-se da refeição 
do paciente; 

 Não é permitido fumar no Hospital; 

 O acompanhante não deve transitar entre as 
enfermarias; 

 Não é permitido   ao   acompanhante   interferir   na 
assistência de enfermagem, especificamente no 
controle do gotejamento do soro. 

 

02 
 

Técnico de 
enfermagem 

 
A roupa de cama do paciente deve ser solicitada ao pessoal 
da equipe de enfermagem, evitando o acesso ao armário da 
rouparia. 
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15 – PASSAGEM DE PLANTÃO 

 

Seguir sempre horário padronizado de07:00 e 19:00 horas com tolerância de 15 minutos. Entregar prescrições, 
solicitação de exames e/ou outros pessoalmente para próxima equipe; visitar os pacientes leito a leito; conferir todo 
o material do setor. 

 

Nº da 

ação 

 

Agente 
 

Ação 
 

Notas 

 

01 
 

Enfermeiro/Técnico 
de Enfermagem 

 
Fazer leitura do livro de ocorrências da enfermagem. 

 

A comunicação é a 
principal ferramenta para 
o efetivo cuidado 
continuo do paciente. 

 

02 
 

Enfermeiro/Técnico 
de Enfermagem 

 

Evitar conversas paralelas durante a passagem de 
plantão. 

 

 

03 
 

Enfermeiro/Técnico 
de Enfermagem 

 

Enfatizar intercorrências relevantes às assistências de 
enfermagem. 

 

Realizar com atenção a 
passagem de plantão 
para não incorrer em 
negligencia na 
assistência. 

 

04 
 

Enfermeiro/Técnico 
de Enfermagem 

 

Conferir material permanente e repassar o setor 
organizado para a próxima equipe. 

 

 

05 
 

Enfermeiro/Técnico 
de Enfermagem 

 

Comunicar danos e perdas de material ao Enfermeiro 
assistencial e a coordenação de enfermagem. 

 

 

06 
 

Enfermeiro/Técnico 
de Enfermagem 

 

Comunicar empréstimos de material, protocolando-os. 

 

 

07 
 

Enfermeiro/Técnico 
de Enfermagem 

 

Conferir censo diário. 
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16 – ASSISTENCIA AOS EXAMES LABORATORIAIS 

 

Comunicar o setor para designar data e horário para a realização dos exames; acompanhar sempre o paciente na 
realização do exame; não encaminhar o paciente deambulado; obedecer ao preparo prévio do exame. 

 

Nº da 

ação 

 

Agente 
 

Ação 
 

Notas 

 

01 
 

Enfermeiro/ 
Técnico de 
Enfermagem 

 
Verificar a prescrição de solicitação de exames. 

 

 

02 
 

Enfermeiro/ 
Técnico de 
Enfermagem 

 

Verificar se o pedido está completo; 

 

 

03 
 

Enfermeiro/ 
Técnico de 

Enfermagem 

 

Anotar no livro de ocorrência o comunicado; 

 

 

04 
 

Enfermeiro/ 
Técnico de 
Enfermagem 

 

Providenciar resultados com urgência; 

 

 

05 
 

Enfermeiro/ 
Técnico de 
Enfermagem 

 

Registrar a coleta na evolução de enfermagem e livro de 
ocorrência, notificando a hora e o tipo de exame a ser 
realizado; 

 

 

06 
 

Enfermeiro/ 
Técnico de 
Enfermagem 

 

Comunicar ao médico de plantão a chegada dos 
resultados; 

 

 

07 
 

Enfermeiro/ 
Técnico de 

Enfermagem/ 
médico 

 

Anexar o resultado no prontuário e na folha de exames 
complementares. 

 

OBS.: Para pacientes 
com balanço hídrico 
rigoroso, anotar o 
volume colhido (urina 
e sangue). 
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17 -  ASSISTÊNCIA AOS EXAMES RADIOLÓGICOS 

 

Comunicar o setor para designar data e horário para a realização dos exames; acompanhar sempre o paciente na 
realização do exame; não encaminhar o paciente deambulado; obedecer ao preparo prévio do exame. 

 

Nº da 

ação 

 

Agente 
 

Ação 
 

Notas 

 

01 
 

Enfermeiro/ 
Técnico de 
Enfermagem 

 

Comunicar-se com o setor responsável, certificando-se do 
horário; 

 

 

02 

 

Enfermeiro/ 
Técnico de 
Enfermagem 

 
Verificar se o pedido está completo; 

 

 

03 
 

Enfermeiro/ 
Técnico de 
Enfermagem 

 

Encaminhar o paciente ao setor em cadeira de roda ou 
maca; 

 

 

04 
 

Enfermeiro/ médico 
 

Se urgente, providenciar laudo provisório de imediato 

 

 

05 
 

Enfermeiro 
 

Registrar no livro e na evolução de enfermagem 

 

 

06 
 

Enfermeiro/ médico 
 

Providenciar transporte e pedido de autorização assinado 
pelo departamento administrativo, em casos de exames 
especiais realizados fora do hospital. 

 

 

07 
 

Enfermeiro/ 
Técnico de 
Enfermagem 

 

Comunicar-se com o setor responsável, certificando-se do 
horário; 
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18 - ASSISTÊNCIA AOS EXAMES ESPECIALIZADOS / ULTRASSONOGRAFIA/ ELETROCARDIOGRAMA 

 

Tomar as precauções necessárias com respeito ao manuseio do equipamento; certificar-se doseu perfeito 
funcionamento; manter os aparelhos limpos e protegidos. 

 

Nº da 

ação 

 

Agente 
 

Ação 
 

Notas 

 

01 
 

Enfermeiro/ 
Técnico de 
enfermagem 

 

Diariamente testar o funcionamento de todos os 
equipamentos; 

 

 

02 

 

Enfermeiro/ 
Técnico de 
enfermagem 

 
Providenciar limpeza prévia dos aparelhos; 

 

 

03 
 

Enfermeiro/ 
Técnico de 
enfermagem 

 

Comunicar à chefia de enfermagem todo e qualquer dano 
causado aos aparelhos e equipamentos; 

 

 

04 
 

Enfermeiro/ 
Técnico de 
enfermagem 

 

Manusear com cautela para manter a integridade dos 
aparelhos e equipamentos. 

 

O ECG  poderá ser 
realizado   por 
Enfermeiro ou Técnico 
de  Enfermagem 
devidamente 
capacitado. 
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19 – CUIDADOS NO MANUSEIO APARELHOS E EQUIPAMENTOS 

 

Comunicar a chefia casos de danos, perdas, extravio ou inutilização; manter atualizada a relação de material 
permanente e equipamentos; aplicar sanção para o responsável de danos e perdas de acordo com o caso. 

 

Nº da 

ação 

 

Agente 
 

Ação 
 

Notas 

 

01 
 

Enfermeiro/ 
Técnico de 
enfermagem 

 

Fazer controle de todo material permanente e 
equipamento da unidade diariamente, quanto a: 
danos, perdas, empréstimos e inutilização; 

 

 

02 
 

Enfermeiro/ 
Técnico de 
enfermagem 

 

Fazer levantamento mensal do material; 

 

 

03 
 

Enfermeiro/ 
Técnico de 
enfermagem 

 

Providenciar consertos ou reposição sempre 
que necessário; 

 

 

04 
 

Enfermeiro/ 
Técnico de 
enfermagem 

 
Comunicar irregularidades a chefia. 
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20 – UTILIZAÇÃO DE IMPRESSOS 

 

Mantê-los sempre em ordem observando sua quantidade e padrão do setor; observar preenchimento correto; usar 
os impressos de acordo com a necessidade. 

Nº da 

ação 

 

Agente 
 

Ação 
 

Notas 

 

01 

 

Enfermeiro/ 
Técnico de 
enfermagem 

 

Manter os impressos sempre em local acessível; 

 

 

02 

 

Enfermeiro/ 
Técnico de 
enfermagem 

 

Manter sempre organizados nos prontuários, pastas e armários; 

 

 

03 
 

Enfermeiro/ 
Técnico de 
enfermagem 

 

Providenciar para não faltar na Unidade; 

 

 

04 

 

Enfermeiro/ 
Técnico de 
enfermagem 

 

Fazer economia, não os desprezando. 

 



 

 
 

 

 
 

21– PADRONIZAÇÃO DE HORÁRIOS 

 

Obedecer criteriosamente o horário estabelecido para medicação, verificação de sinais vitais, troca de plantão e 
visitas. 

 

Nº da 

ação 

 

Agente 
 

Ação 
 

Notas 

 

01 
 

Enfermeiro/ 
Técnico de 
enfermagem 

 

Ministrar medicamentos, conforme padronização de horários estabelecidos na 
prescrição médica; 

 

 

02 
 

Enfermeiro/ 
Técnico de 
enfermagem 

 

Verificar SSVV de acordo com a prescrição médica ou/e horário padrão: 12h- 
18h-24h-06h, ou a critério médico; 

 

 

03 
 

Enfermeiro/ 
Técnico de 
enfermagem 

 

Realizar curativos, após a higiene corporal ou sempre que estiver saturado; 

 

 

04 
 

Enfermeiro/ 
Técnico de 
enfermagem 

 

As trocas de curativos devem ser realizadas prioritariamente no período 
diurno após o banho ou higienização dos pacientes. O banho dos RN`s devem 
ser realizados prioritariamente pela equipe do noturno a partir das 06h. 

 

  Horário de Medicação para 24 horas 
 

1x ao dia  10:00 ou ás 16:00 horas 
 

2 x ao dia ou 12/12 horas  06:00 e 18:00 horas 

 
3 x ao dia ou 08/08 horas  06:00, 14:00 e 22:00 horas 

 
4 x ao dia ou 06/06 horas  06:00, 12:00, 18:00 e 24:00 horas 

 
6x ao dia ou 04/04 horas 06:00, 10:00, 14:00, 18:00, 22:00, 02:00 

 
Em jejum  06h00min horas 

 
 Págin 
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22 – CONTROLE DO CARRO DE EMERGÊNCIA E VENTILADOR MECÂNICO 

 

Organizar o carro de emergência e seus componentes; Realizar testagem funcional do laringoscópio e desfibrilador; 

conferir o lacre e controlar periodicamente os materiais contidos no carro (quantidade, validade e integridade). 

Montar e testar o ventilador mecânico. 

 

Nº da 

ação 

 

Agente 
 

Ação 
 

Notas 

 

01 
 

Enfermeiro 
 

● Verificar a presença e o número do lacre antes de abrir o 
carro de emergência para conferência; 

 

● Organizar o carro de emergência e seus componentes; 

 
● Elaborar escala de limpeza do carro; 

 

● Realizar a testagem funcional do laringoscópio e desfibrilador; 

 

● Quantificar e repor os materiais necessários; 

 

● Checar a integridade do lacre e registrar em impresso próprio 
(APÊNDICE B), o uso do carro durante o plantão. 

 

● Testar a funcionalidade do ventilador mecânico. 

 

 

 

 

 

 

 
Diariamente  o 

Enfermeiro 

deverá 

registrar no 

impresso de 

controle diário 

o número do 

lacre 

encontrado. 

 

02 
 

Técnico de 

enfermagem 

 

● Realizar a limpeza do carro e seus acessórios após 
atendimento emergencial; 

 

● Auxiliar o Enfermeiro na organização do carro de emergência; 
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23 – ORGANIZAÇÃO DA SALA DE SUTURA 

 

 

Nº da 

ação 

 

Agente 
 

Ação 

 
Estabelecer a rotina de controle da sala de sutura e organização para 

uso imediato. 

 

Notas 

 

 

 

 

 

 
 

01 

 

 

 

 
 

Enfermeiro e 

técnico de 

enfermagem 

 

● Manter a sala limpa e organizada; 

 

● Manter a sala abastecida de gazes, ataduras, compressas 
estéreis, algodão ortopédico, SF 0,9%, fios de sutura, kits de 
instrumentais para sutura e curativos. 

 

● Clorexidina degermante e aquosa. 
 

● Observar o abastecimento e validade de anestésicos locais. 

 

É de 

responsabilida 

de do 

Enfermeiro 

plantonista do 

setor  como 

chefia imediata 

da equipe 

realizar    a 

divisão de 

tarefas e 

supervisionar 

a realização 

das mesmas. 
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24 – ORGANIZAÇÃO DA SALA VERMELHA 

 

 

Nº da 

ação 

 

Agente 
 

Ação 

 
Estabelecer a rotina de controle da sala vermelha e organização 

para uso em imediato em caso de urgência. 

 

Notas 

 

 

 

 

 

 
 

01 

  

● CHECK LIST SALA VERMELHA: Verificar a 
funcionalidade dos equipamentos (DEA, monitores, 
respiradores), identificando nos equipamento o nome do 
funcionário e o turno que fez o teste. 

 

 
 

É de 

Responsabilidade 

Enfermeiro e 

técnico de 

● Fazer o check-list dos materiais permanentes ( torpedo de 
02, bomba de infusão, ambú, laringoscópio e o que 
houver); 

do Enfermeiro 

plantonista do 

setor como chefia 

enfermagem  imediata da 

 ● Verificar a funcionalidade do painel da rede de gases 
completando as faltas e solicitando consertos, se 
necessário (válvulas redutoras de oxigênio e de ar 
comprimido, válvulas de aspiração em ar comprimido e 
vácuo, fluxômetros de ar comprimido e oxigênio); 

equipe realizar a 

divisão de 

tarefas e 

supervisionar  a 

realização das 

 
● Manter paredes montadas com umidificadores limpos, 

secos e com látex fechados na embalagem estéril; 

mesmas. 

 
● Manter bacias, baldes, comadres e papagaios limpos; 

 

 
● Manter organizado o material em estoque; 
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APÊNDICE A - AIH LAUDO INTERNAÇÃO 
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APÊNDICE B - SUMÁRIO DE ALTA TRANSFERÊNCIA
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APÊNDICE C - IDENTIFICAÇÃO FOLHA DE ROSTO 
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APÊNDICE D - ANAMNESE FRENTE 
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APÊNDICE E - PRESCRIÇÃO MÉDICA COM EVOLUÇÃO 
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APÊNDICE F - PRESCRIÇÃO MÉDICA SEM EVOLUÇÃO 
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APÊNDICE G - EVOLUÇÃO MULTPROFISSIONAL 
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APÊNDICE H - FORMULÁRIO DE IDENTIFICAÇÃO DO PACIENTE 
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APÊNDICE I - DIAGNÓSTICO DE ENFERMAGEM 
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APÊNDICE J - ANOTAÇÃO DE ENFERMAGEM 
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APÊNDICE K - HISTÓRICO DE ENFERMAGEM ADMISSÃO 
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APÊNDICE L - FICHA DE ACOMPANHAMENTO E SOLICITAÇÃO DE CURATIVOS 
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APÊNDICE M - ESCALA DE BRADEN Q – PEDIATRIA 
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APÊNDICE N - ESCALA DE BRADEN 
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APÊNDICE O - FICHA DE ACOMPANHAMENTO PSICOSSOCIAL 
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APÊNDICE P - ESCALA DE MORSE 
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APÊNDICE Q - IDENTIFICAÇÃO DO RN-PLANTAR 
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APÊNDICE R - ESCALA DE FUGULIN FRENTE 
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APÊNDICE R - ESCALA DE FUGULIN COSTA 
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APÊNDICE S – PASSAGEM DE PLANTÃO DA ALA HOSPITALAR (ENFERMEIROS) 
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APÊNDICE T – CHECK-LIST DE TRANSFERECIA SEGURA 

CHECKLIST DE TRANSFERENCIA SEGURA 

EXTRA-HOSPITALAR 

SETOR/UNIDADE: DATA: 

DESTINO: 

MOTIVO DA TRANSFERENCIA: ( ) TRAUMA ( ) CIRURGIA GERAL ( ) OBSTETRÍCIA 
( )OUTROS: 

 

LEITO, EXAME OU AVALIAÇÃO COMFIRMADO: ( ) NÃO ( ) SIM 

ESPECIALIDADE: 

REALIZADO O CONTATO COM O SETOR DESTINATARIO: 

NOME DO FUNC. FUNÇÃO:    

HISTORICO / DADOS 

NOME DO PACIENTE: 

 
POSSUI PLANO DE SAÚDE ( ) NÃO ( ) SIM :    

REGISTRO: SEXO: 

D.N: IDADE 

HIPOTESE DIAGNOSTICA:   

MALETA DE TRANSFERENCIA ( ) NÃO ( ) SIM 

CONDIÇÃO CLINICA – PRÉ TRANSFERENCIA 

PA : X FC: SATO2 % FR GLICEMIA   

NIVEL DE CONSCIENCIA:( ) ORIENTADO ( ) CONFUSO ( ) SEDADO GLASGOW:   

LESÃO DE PELE: ( )NÃO (  )SIM - LOCAL TIPO   

INCISÃO CIRURGICA: ( )NÃO ( )SIM - LOCAL TIPO   

CURATIVO ( )NÃO ( )SIM - LOCAL TIPO   

ALERGIA: ( ) NÃO ( ) SIM:   

OXIGENIOTERAPIA ( ) NÃO ( ) SIM: VOLUME DE O2:_ _L/MIN   
TIPO DE DISPOSIVO   

PRECAUÇÃO: ( ) PADRÃO ( ) CONTATO   ( ) AEROSSOL ( ) GOTÍCULAS 

MOTIVO PARA PRECAUÇÃO:    

RISCOS ASSISTENCIAIS:( ) NÃO ( )QUEDA ( )BRONCOASPIRAÇÃO ( )HEMORRAGIA 

( ) OUTROS   

 

FAMILIAR / ACOMANHANTE: ( ) NÃO ( ) SIM ( ) NÃO SE APLICA 
NOME DO ACOMANHANTE: _ 
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*ESPECIFICO PARA CASOS OBSTÉTRICOS  

I. G: DINAMICA UTERINA:   

A. U: B.C.F: DILATAÇÃO UTERINA:   
REALIZOU TESTE RÁPIDO: ( ) NÃO ( ) SIM, QUAIS?    

COMORBIDADE ESPECIFICA DA GESTAÇÃO: 

PROFISSIOAL AVALIADOR: 

 

CONDIÇÃO CLINICA – DURANTE A TRANSFERENCIA HORA: 

PA : X FC: SATO2 % FR GLICEMIA   

NIVEL DE CONSCIENCIA:( ) ORIENTADO ( ) CONFUSO ( ) SEDADO GLASGOW:   

 

CONDIÇÃO CLINICA – PÓS TRANSFERENCIA HORA: 

PA : X FC: SATO2 % FR GLICEMIA   

NIVEL DE CONSCIENCIA:( ) ORIENTADO ( ) CONFUSO ( ) SEDADO GLASGOW:   

MALETA DE TRANSFERENCIA DEVOLVIDA ( ) NÃO ( ) SIM 

 
 

PACIENTE FICOU INTERNADO NA UNIDADE DESTINO (   ) NÃO ( ) SIM 

PACIENTE RETORNOU PARA UNIDADE DE ORIGEM ( ) NÃO ( ) SIM 

 
REALIZOU EXAME ( ) NÃO ( ) SIM – QUAL    

 
 

 

 
TROUXE RESULTADO OU FICHA DE AVALIAÇÃO ESPECIALIZADA ( ) NÃO ( ) SIM 

 
DATA E HORA DA SAIDA DA UNIDADE DE ORIGEM:   

 

DATA E HORA DA CHEGADA A UNIDADE DESTINO:    

 

 

 
PROF. ACOMPANHANTE NA TRANSFERENCIA MOTORISTA DA AMBULANCIA 

NECESSITA DE MEDICO NO TRANSPORTE ( ) NÃO ( ) SIM 

 

 NOME DO MEDICO:  _______________________ 
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