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EPA 12. Executar procedimentos médicos gerais

Ao completar o curso de Medicina,
independentemente da especialidade ou
area de atuagdo planejada para o futuro,
todos os médicos devem ter conhecimento
e saber realizar determinados procedimentos
essenciais para o atendimento basico a
pacientes. A EPA 12 tem como objetivo
avaliar a competéncia do aluno na execugao
desses procedimentos.

Os principios de assepsia e
antissepsia sao fundamentais para o controle
e a prevencao de infecgbes. As técnicas sdo
comumente praticadas em salas de cirurgia,
parto e em ambientes de procedimentos
invasivos, diagndsticos ou terapéuticos.
Também sdo indicadas em avaliacdes e
procedimentos a beira do leito, como a
inser¢do de dispositivos em areas estéreis
do organismo ou cavidades, como insercdo
de dreno toréacico, linha venosa ou cateter
vesical (1).

O cateterismo vesical é um
procedimento bastante comum em
diferentes niveis de atendimento.

Atividades profissionais confiabilizadoras essenciais para a pratica médica

Aproximadamente 13% dos pacientes
atendidos em diferentes organizagdes do
National Health Service da Inglaterra sdo

submetidos a cateterismo da bexiga urinaria.

Nesse contexto, mais de 18% dos pacientes
internados em hospitais gerais recebem
sonda vesical de demora (2).

A capacitagdo para o suporte basico
de vida, através da correta técnica de
ressuscitagdo cardiorrespiratdria, é exigéncia
ao corpo clinico dos principais hospitais. No
Brasil, estima-se uma incidéncia de morte
sUbita em aproximadamente 70 vitimas
por ano, sendo que 50% poderiam ter sido
recuperadas por manobras adequadas de
ressuscitagdo cardiorrespiratéria (3).

Cateteres intravenosos periféricos
sdo os dispositivos intravenosos mais
utilizados em pacientes hospitalizados.
Estima-se que até 70% dos pacientes em
hospitais de cuidados agudos precisam de
um cateter intravenoso periférico, e cerca
de 200 milhes sdo usados a cada ano
nos Estados Unidos. Habitualmente, os

Oly Campos Corleta
Paulo de Carvalho Contu

cateteres intravenosos sao utilizados para
fins terapéuticos, como administragdo de
medicamentos, fluidos ou hemoderivados,
mas também podem ser Uteis como meio
para coleta de sangue com fins diagndsticos.
A técnica correta de pungdo venosa e
inser¢do do dispositivo, combinada com os
cuidados de manutencéo estao associados
a menor incidéncia de complicagdes,

como a tromboflebite (4). Esta habilidade
foi incorporada, ainda que, na tradi¢do da
pratica médica brasileira, este procedimento
seja muito mais frequentemente realizado
pelos profissionais de enfermagem.

O estudante confidvel comunica-se de
maneira apropriada, inteligivel e respeitosa
com o paciente e familiares, assegurando-
se de que eles compreenderam as razdes
do procedimento. Ao demonstrar confianca
proporcional ao seu nivel de conhecimento
e habilidade, gera seguranca e conforto
aos mesmos que compreendem estar em
um contexto de decisdo compartilhada.

Ao executar o procedimento utiliza
corretamente as precaugdes e técnicas
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assépticas, exibe e aplica o conhecimento
de anatomia, fisiologia, indicacdes,
contraindicagdes, riscos, beneficios e
alternativas para cada procedimento,
quando for o caso, adotando as medidas

para minimizar as complicagdes. Em caso de
necessidade, procura ajuda oportunamente.

O aluno do internato deve ser
capaz de executar adequadamente a

técnica de antissepsia, sondagem vesical,

ressuscitagdo cardiopulmonar basica,
ventilacdo com mascara e bolsa (ambu),
puncdo venosa periférica e inser¢do de
acesso intravenoso (5).
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Fungdes principais com
competéncias relacionadas

Atividades profissionais confiabilizadoras essenciais para a pratica médica

EPA 12. Executar procedimentos médicos gerais

Comportamentos que
exigem intervengao
pedagogica

Desenvolvimento dos comportamentos
(O aluno pode estar em niveis distintos de desenvolvimento
dentro da mesma linha)

Comportamentos esperados de um
aluno confiavel

Demonstrar habilidade técnica
para o procedimento.

CP1

Falta habilidade técnica.
Falha em observar
técnica asséptica quando
necessario.

Habilidades técnicas sdo
aplicadas com variagéo.
Completa o procedimento de
maneira nao confidvel.

Usa precaugdes universais
e técnica asséptica
inconsistentemente.

Encara os procedimentos como
tarefas mecénicas a serem
realizadas, frequentemente
inicia quando requisitado por
outros.

Reluta em adaptar a
abordagem quando indicado.

Demonstra preparacao necessaria para
executar os procedimentos.

Executa o procedimento corretamente
em multiplas ocasides ao longo do
tempo.

Usa consistentemente as precaugdes
universais e a técnica asséptica.

Entender e explicar a anatomia,
a fisiologia, as indicacdes

e as contraindicacdes e as
potenciais complicagdes do
procedimento.

CP1

Exibe a falta de
consciéncia das
lacunas de conhecimento.

N3o entende os principais
problemas na execucéo de
procedimentos, como indicagbes,
contraindicacdes, riscos, beneficios
e alternativas.

Demonstra conhecimento
limitado das complicages dos
procedimentos e de como
minimiza-las.

Descreve os principais
problemas na execugao de
procedimentos: indicagdes,
contraindicacdes, riscos,
beneficios e alternativas.

Demonstra conhecimento das
complicagdes comuns dos
procedimentos, mas reluta em
reduzi-las.

Demonstra e aplica conhecimento
pratico basico de anatomia, fisiologia,
indicacoes, contraindicagdes, riscos,
beneficios e alternativas para cada
procedimento.

Conhece e toma medidas para reduzir as
complicagdes dos procedimentos.

Comunicar-se com o paciente
e familiares para assegurar que
eles entenderam as atividades
prévias e posteriores aos
procedimentos.

CP7 HCRI6 P6

Usa linguagem imprecisa
ou apresenta informagao
distorcida por preconceitos
pessoais.

Desconsidera os desejos do
paciente e da familia.

Nao obtém consentimento
apropriado antes de
executar o procedimento.

Usa jargdes ou outras formas nao
efetivas de comunicag&o.

N&o percebe a resposta
emocional do paciente.

N3zo envolve o paciente
na tomada de decisdo
compartilhada.

As conversagdes sao
respeitosas, geralmente sem
jargoes e trazem a tona os
desejos do paciente e da
familia.

Quando focado na tarefa
durante o procedimento pode
relutar em perceber a resposta
emocional do paciente.

Demonstra habilidade focada

no paciente quando executando
procedimentos (evita jargdes, participa
na tomada compartilhada de decisées,
considera a resposta emocional do
paciente.

Demonstrar confiaga que
deixa pacientes e familiares
confortaveis

DPP7 DPP1

Exibe autoconfianga
excessiva e realiza acdes
que poderiam levar perigo
a pacientes e membros da
equipe assistencial.

Exibe falta de confianca que
aumenta o estresse e desconforto
de pacientes ou excesso de
autoconfianga que mina confianca
do paciente se o aluno insiste em
executar o procedimento.

Aceita ajuda quando oferecida.

Pede ajuda se houver
complicagées.

Procura ajuda oportunamente.

Tem confianca proporcional ao nivel de
conhecimento e habilidade, o que deixa
pacientes e familiares confortaveis.

Este esquema mostra o desenvolvimento de proficiéncia nas EPAs essenciais. Ndo deve ser usado como instrumento de avaliacdo. Decisées de confiabilizagdo devem ser tomadas
depois das EPAs terem sido observadas em muiltiplos cenarios, com contextos, acuidade, complexidade e caracteristicas de pacientes diferentes.
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EPA 12. Executar procedimentos médicos gerais

Descricdo da EPA

Ao completar o curso de Medicina, todos os médicos precisam demonstrar competéncia na
execugao de alguns procedimentos essenciais para prestar atendimento basico a pacientes.
Estes procedimentos incluem os seguintes:

- Ressuscitacao cardiopulmonar bésica

- Ventilagdo com mascara e dispositivo e mascara e bolsa (ambu)

- Puncao venosa

- Acesso venoso avangado

Principais funcoes:

* Demonstrar habilidades técnicas (motoras) necessérias para o procedimento

* Entender e explicar a anatomia, a fisiologia, as indicagdes, os riscos, as contraindicagdes, os
beneficios, as alternativas e as potenciais complicagdes do procedimento

* Comunicar-se com pacientes e familiares para garantir a passagem de explicagdes e
instrugdes antes e apods o procedimento

* Tratar as complicagdes do procedimento

* Demonstrar confianga que deixa paciente e familiares confortaveis

Dominios de competéncia mais
relevantes

- Cuidados com a pessoa (CP)

- Habilidades de comunicagéo e relacionamento interpessoal (HCRI)
- Profissionalismo (P)

- Desenvolvimento Pessoal e Profissional (DPP)

Competéncias criticas para decisdes de
confiabilizacdo em cada dominio

CP1 DPP7
CP7 P6
HCRI6

DPP1

Métodos de avaliacdo

* No comego do internato, explicar cada uma das EPAs essenciais a serem confiabilizadas
como pré-requisito para ingressar na residéncia médica, as competéncias esperadas, os
critérios e o processo de avaliagao.

* Os procedimentos descritos serdo executados em manequins ou em cenérios de pratica e
avaliados conforme o questionario de avaliagdo de cada procedimento.
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EPA 12. Competéncias

Competéncia critica

Comportamentos pré-confiabilidade

Comportamentos indicativos de confiabilidade

Cuidados com a pessoa (CP)

CP1

Realizar todos os procedimentos médicos,
diagnésticos e cirdrgicos considerados
essenciais para a area de prética.

Aluno nao tem habilidade para procedimentos que
incluem manejo da via aérea, uso de precaugdes
universais e técnica asséptica. Ndo consegue listar
indicacdes, contraindicacdes, referéncias anatomicas,
equipamentos, técnica do procedimento ou potenciais
riscos e complicagdes. Nao consegue, de maneira
confidvel, executar procedimentos basicos incluindo
puncdo venosa, puncgao arterial e instalagdo de cateter
Venoso.

Este aluno tem habilidades basicas para procedimentos,
incluindo o manejo da via aérea, o uso de precaugdes
universais e técnica asséptica. Consegue listar
indicacdes, contraindicacdes, reparos anatémicos,
equipamento, técnica do procedimento e potenciais
riscos e complicacdes de procedimentos basicos. Aborda
complicacdes. Executa confiavelmente procedimentos
basicos, incluindo puncéo venosa, puncéo arterial e
colocacao de cateter venoso.

CP7

Aconselhar e educar os pacientes e suas
respectivas familias para capacité-los a
participar de seu cuidado e possibilitar a
tomada de decisdes compartilhadas.

No coléquio com pacientes e familiares utilisa
frequentemente jargdes e exibe preconceitos pessoais.
Nao leva em consideragdo as circunstancias especificas
do paciente. Da pouca oportunidade para discussao ou
perguntas. Define o plano para o paciente sem engaja-lo.

Escuta atentamente paciente e familiares, expressando
cuidado, preocupacdo e empatia. Mantém tom
respeitoso e raramente usa jargdes médicos. Verifica
se ha entendimento do paciente e da familia.
Reconhece que a circunstéancia do paciente é variavel e
comeca a envolver o paciente e a familia em decisdes
compartilhadas.

Habilidades de comunicacg&o e relacionamento i

nterpessoal (HCRI)

HCRI5
Manter registros médicos abrangentes,
oportunos e legiveis.

A documentacao tem erros de omiss&o e informacoes
falsas. No caso de omissdes, a documentacéo é
frequentemente incompleta, partes criticas do
prontuario (p.ex. histéria médica pregressa) e dados
criticos (diagnésticos da histéria médica pregressa)
podem estar faltando, pode ndo documentar o que foi
realmente dito e feito, e pode falhar em comunicar o
raciocinio clinico. As informacdes falsas podem constar
de inclusdo de informacdo detalhada desnecessaria.

O prontuario frequentemente ndo é disponivel para
revisdo por outros membros da equipe assistencial
para utilizagdo no momento apropriado no cuidado do
paciente. Documentagdo manuscrita pode ser ilegivel. A
documentacéo pode ser inconsistente com as politicas
institucionais, como o uso de abreviaturas ou a omissao
de data, hora e assinatura.

A documentacdo é completa e exprime exatamente a
histéria do paciente usando os aspectos fundamentais
da interacdo médico-paciente e o servico prestado, no
entanto ndo sendo excessivamente longa e detalhada.
Por vezes, adapta a documentacao a situacao especifica.
Todos os dados importantes sdo verificados e a fonte

é expressa. Erros identificados no prontuario médico
séo relatados e medidas apropriadas sdo tomadas para
corrigi-los. O raciocinio clinico é bem documentado.
Os principais bancos de dados especificos do paciente
sdo mantidos e atualizados quando aplicavel. A
documentacgao estad completa e disponivel para que
outros a analisem dentro de um prazo adequado para
ajudar no cuidado do paciente. A documentagdo
manuscrita é sempre legivel. A documentacao é
consistente com a politica institucional, como evitar o
uso de abreviaturas proibidas e toda a documentagao
tem o horério, data e assinatura.
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Competéncia critica

Comportamentos pré-confiabilidade

Comportamentos indicativos de confiabilidade

Habilidades de comunicacgao e relacionamento i

nterpessoal (HCRI)

HCRI6

Demonstrar sensibilidade, honestidade e
empatia em conversas dificeis, incluindo
aquelas sobre morte, fim de vida, eventos

adversos, més noticias, divulgacdo de erros,

e outros topicos sensiveis.

Nao prevé ou interpreta as emocdes de outros na
comunicacao verbal e ndo verbal. Ndo tem consciéncia
de suas préprias reagdes emocionais e comportamentais
e pode transmitir emocdes na comunicacao (p.ex.
ansiedade, exaltacdo ou raiva) que podem precipitar
respostas emocionais nao intencionais em outros. Nao
gerencia com eficacia as proprias emocdes fortes e as
dos outros.

Prevé, interpreta e reage a emocdes em tempo real com
comportamento apropriado e profissional nos cenéarios
tipicos da comunicacdo médica, incluindo aqueles que
despertam emocgdes fortes. Usa estas habilidades para
ganhar e manter aliangas com os outros. Situagdes
atipicas e ndo previstas podem, entretanto, despertar
emocoes fortes, resultando em inabilidade de moderar
o comportamento préprio € manejar as emoc¢oes.

Profissionalismo (P)

P6

Demonstrar um compromisso com os
principios éticos relativos a prestacao

ou a suspenséao de cuidados, com a
confidencialidade, com o consentimento
informado e com as préticas comerciais,
incluindo a conformidade com as leis, com
as politicas e com as regulamentacdes
relevantes.

Tem entendimento basico dos principios éticos,
politicas formais e procedimentos e ndo os infringe
intencionalmente, mas nao os aplica consistentemente
para diferentes dilemas éticos.

Adere aos principios éticos e geralmente os aplica
consistentemente em dilemas éticos. Segue politicas
formais e procedimentos. Reconhece e limita os
conflitos de interesse.
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Competéncia critica

Comportamentos pré-confiabilidade

Comportamentos indicativos de confiabilidade

Pratica baseada em sistemas (PBS)

PBS3

Incorporar consideragdes de
conscientizacdo de custos e analise de risco-
beneficio no atendimento de pacientes e/
ou de base populacional.

Nao se preocupa com os custos na avaliacdo e no
tratamento dos pacientes, incluindo fatores externos
ao sistema (p.ex. socioecondmicos, culturais, grau

de instrucao e plano de salde), fatores internos do
sistema (provedores, fornecedores, financiadores e
compradores). Demonstra frustracdo com esforco de
contencgdo de custos, percebendo-os como demandas
externas que interferem no trabalho.

Demonstra compreens&o dos fatores internos e
externos relacionados com o custo. Avalia criticamente
a informacao disponivel da avaliagdo, exames ou do
tratamento para permitir priorizagao e otimizagao

do custo e do risco-beneficio para um determinado
paciente. Usa ferramentas da tecnologia de informag&o
para ajudar na tomada de decisbes e adota estratégias
para diminuir o custo e o risco para individuos.

Desenvolvimento pessoal e profissional

DPP7

Demonstrar autoconfianga, que deixe a
vontade pacientes, familiares e membros da
equipe de salude.

Fala de maneira confiante, mas ainda ndo tem certeza
de quando e como articular claramente as limitacdes
pessoais ao paciente e a familia. Exibe comportamento
que reflete algum conforto e confiangca com o papel de
médico, mas familiares ndo se sentiriam necessariamente
confortaveis sem confirmacdes de colegas mais
experientes ou supervisor.

Demonstra consciéncia sobre quando ser confiante
com base no conhecimento e nas habilidades e quando
expressar a incerteza com situacdes e diagndsticos.

O alinhamento emergente entre conhecimento e
habilidade e grau de certeza permite que as familias
figuem a vontade em muitas situacdes.




Aluno em estagio de pré-confiabilidade

Silvia esté trabalhando em um servico de cirurgia geral. Nos rounds
matinais, ela é solicitada a reposicionar um acesso venoso perdido na
Sra. Amir, que esta no segundo dia pds-operatério de mastectomia
radical direita modificada para cancer de mama. Silvia diz & Sra Amir,
“Estou aqui para reposicionar o seu acesso venoso”. Sra. Amir afirma que
estava esperando que o acesso ndo precisaria ser reposicionado neste
momento, porque terd alta em breve. Ela pergunta por que tem que
ser reposicionado, e Silvia afirma néo ter certeza, mas diz que verificara.
Ela sai do quarto e retorna para contar a Sra. Amir que o acesso venoso
ainda é necessério por causa da sua medicagao analgésica. Silvia leva
dois minutos para reunir seus suprimentos e retorna ao carrinho de
suprimentos vérias vezes para buscar coisas que havia esquecido. A

Sra. Amir assiste com crescente preocupagao. Enquanto prepara um
torniquete para o brago direito, Silvia diz & Sra. Amir que ela procurara
uma “veia antecubital”. A Sra. Amir diz: “Eu ndo tenho certeza do que é
isso, mas me disseram que eu nao poderia ter acessos venosos no meu
brago direito”. A Sra. Amir aponta para uma placa acima de sua cama
informando, “Nenhum procedimento no brago direito”. Silva muda para
o brago esquerdo, aplica um torniquete e pega algodao embebido em
alcool para comegar a preparar. A Sra. Amir pergunta se ela vai lavar as
méos. Silvia vai até a pia, mas esquece de soltar o torniquete, fazendo
com que a Sra. Amir diga que seu braco estd comegando a doer. Silvia
retorna, libera o torniquete e pede desculpas. A Sra. Amir pergunta a
Silva: “Quantos acessos venosos vocé colocou?” Ela admite “alguns
poucos”. A Sra. Amir pede por um profissional mais experiente para
colocar o acesso venoso. No dia seguinte, nos rounds, Silvia nota que

0 acesso venoso foi substituido. O médico assistente pergunta se ha
alguma evidéncia de flebite no local, ao que Silvia tem que responder:
“Eu ndo tenho certeza, eu ndo veriﬁquei".

Atividades profissionais confiabilizadoras essenciais para a pratica médica

Aluno confiavel

Silvia estd trabalhando em um servico de cirurgia geral. Nos rounds
matinais, a enfermeira notifica a equipe que o acesso venoso da Sra.

Amir caiu durante a noite, ela estd no segundo dia pds-operatério de
mastectomia radical direita modificada para cancer de mama. Percebendo
que a Sra. Amir ainda esté necessitando medicagdo analgésica intravenosa,
ela se voluntaria para reposicioné-lo. Silvia usa élcool gel antes de entrar
no quarto e se apresenta a Sra. Amir, afirmando: “Estou aqui para discutir
o reposicionamento do seu acesso venoso com a senhora”. Ela discute

os riscos e os beneficios da colocacdo de um novo acesso intravenoso,
informando que a Sra. Amir pode néo precisar de um se sentir que sua

dor poderia ser manejada com medicamentos por via oral. A Sra. Amir
expressa seu entendimento, mas solicita que um novo acesso seja colocado
para tentar deixar sua dor sob controle primeiro. Silvia explica a Sra.

Amir que ela vai reunir os suprimentos e, em seguida, tentar instalar um
acesso venoso no bracgo esquerdo da Sra. Amir, porque ela sabe do risco
aumentado de edema com a colocacéo no brago do mesmo lado da sua
cirurgia. Depois de lavar as maos, Silvia retorna ao leito com todos os
suprimentos necessarios. Como Silvia usa uma cadeira de rodas, ela abaixa
a cama da paciente até uma altura confortavel para garantir que ela tenha
acesso adequado ao brago da paciente e a todos os suprimentos. Ela aplica
um torniquete no brago esquerdo e explica que tentara colocar o acesso
venoso em uma das grandes veias que cruzam o cotovelo da Sra. Amir.
Silvia prepara a 4rea usando técnica asséptica e completa com sucesso a
insergdo intravenosa do cateter, aplicando um curativo estéril e certificando-
se de que o acesso flui e reflui com facilidade e o local ndo apresenta
evidéncias de edema. Quando Silvia sai da sala, novamente usando éalcool
gel, ela comunica os detalhes da colocagédo do acesso venoso a enfermeira
da Sra. Amir para garantir que eles sejam documentados corretamente. No
dia seguinte, nos rounds, Silvia observa que o local do acesso esta limpo,
seco e intacto, sem evidéncia de flebite.
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Atividades profissionais confiabilizadoras essenciais para a pratica médica

EPA 12. Questionario de avaliagao - atendimento a parada cardiorrespiratéria

Local da avaliagdo: O Laboratério de Simulagdo O Local de prética clinica (Hospital, UBS,...)

Verifica resposta e apneia 5-10 segundos.

0O Sim
0 Nao
O Precisa melhorar.

Chama ajuda

0O Sim

O Nao

O Precisa melhorar

Verifica pulso carotideo.
0 Sim

0 Nao

O Precisa melhorar

Posicdo das maos corretas
Q Sim

0 Nao

O Precisa melhorar

Frequéncia >100/min (cada 30 em 18s).

O Sim
0 Nao
O Precisa melhorar.

Profundidade das compressdes (>5cm)
O Sim

0O Nao

O Precisa melhorar

Permite reexpansao torécica em pelo menos 23/30 compressdes

O Sim
0O Nao
O Precisa melhorar

Duas ventilagdes com ambu em menos de 10s
O Sim

0 Nao

O Precisa melhorar

Proporcao correta: 30 compressdes/2 ventilagoes
O Sim

O Nao

O Precisa melhorar.

Verifica o pulso apés 2 minutos
O Sim

O Nao

O Precisa melhorar

Avaliacédo Global

O Pode apenas acompanhar.

O Faz pequena parte da tarefa com apoio direto.

O Faz a maior parte da tarefa com supervisdo direta.
O Faz a tarefa sozinho com supervisdo a distancia

0 O aluno age com independéncia, sem supervisdo. [Nao se aplica]

Especifigue uma competéncia que o aluno desempenhou bem.

Especifique uma competéncia que o aluno precisa melhorar.




Atividades profissionais confiabilizadoras essenciais para a pratica médica

EPA 12. Questionario de avaliagao - ventilacido com ambu

Local da avaliagdo: O Laboratério de Simulagdo O Local de prética clinica (Hospital, UBS,...)

Abre a via aérea com elevacdo do mento ou da Ventila 10-12/min, elevacado do térax a cada ventilagao
mandibula (sem suspeita de lesdo coluna cervical). O Sim

0 Sim 0 Néo

0 Nao O Precisa melhorar

O Precisa melhorar
Coloca canula nasal ou faringea de tamanho apropriado

Posiciona a méscara cobrindo o nariz e a boca O Sim

sem passar do mento 0 Nao

O Sim O Precisa melhorar
0 Nao

O Precisa melhorar
Avaliacdo Global

Segura a méascara com a técnica E-C. O Pode apenas acompanhar.

O Sim O Faz pequena parte da tarefa com apoio direto.

O Nao O Faz a maior parte da tarefa com supervisao direta.
O Precisa melhorar O Faz a tarefa sozinho com supervisao a distancia

0 O aluno age com independéncia, sem supervisdo. [Ndo se aplica]

Especifiqgue uma competéncia que o aluno desempenhou bem.

Especifiqgue uma competéncia que o aluno precisa melhorar.
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Atividades profissionais confiabilizadoras essenciais para a pratica médica

EPA 12. Questionario de avaliagao - técnica asséptica

Local da avaliagdo: O Laboratério de Simulagdo O Local de prética clinica (Hospital, UBS,...)

Faz higiene das maos.
O Sim

0 Nao

O Precisa melhorar

Técnica correta de calgar luvas
0 Sim

0 Nao

0O Precisa melhorar

Prepara e delimita o campo
O Sim

0 Nao

0 Precisa melhorar

Coloca material e solugdes estéreis no campo
e em recipientes adequados

O Sim

0 Nao

0 Precisa melhorar

Descarta corretamente o material, inclusive o
cortante

0 Sim

0 Nao

O Precisa melhorar.

Retira as luvas sem se contaminar
0O Sim

0 Nao

O Precisa melhorar

Permite reexpansao toracica em pelo menos 23/30 compressoes
O Sim

O Nao

O Precisa melhorar

Avaliacdo Global

O Pode apenas acompanhar.

O Faz pequena parte da tarefa com apoio direto.

O Faz a maior parte da tarefa com supervisao direta.

O Faz a tarefa sozinho com supervisao a distancia

0 O aluno age com independéncia, sem supervisdo. [Nao se aplica]

Especifigue uma competéncia que o aluno desempenhou bem.

Especifique uma competéncia que o aluno precisa melhorar.




Atividades profissionais confiabilizadoras essenciais para a pratica médica

EPA 12. Questionario de avaliagao - sondagem vesical

Local da avaliagdo: O Laboratério de Simulagdo O Local de prética clinica (Hospital, UBS,...)

Organiza o equipamento.
O Sim

O Nao

O Precisa melhorar

Usa precaugdes universais incluindo higiene das
mé&os

0O Sim

O Nao

O Precisa melhorar

Posiciona-se no lado do paciente que corresponde a
sua mao dominante

O Sim

O Nao

O Precisa melhorar

Abre o material de maneira estéril
0O Sim

O Nao

O Precisa melhorar

Calca luvas

O Sim

0O Nao

QO Precisa melhorar

Prepara o campo estéril
O Sim

O Nao

O Precisa melhorar

Arruma o material para usar
O Sim

O Néo

O Precisa melhorar

Limpa o meato uretral com a mdo dominante
usando movimentos circulares para fora do
meato. Retrai o prepucio se necessario.

O Sim

O Néo

O Precisa melhorar

Segura a sonda com a mao dominante a 5cm da
extremidade e a lubrifica

O Sim

0 Nao

O Precisa melhorar

Insere o cateter, avancando até obter fluxo de
urina

0O Sim

O Nao

O Precisa melhorar

Insere mais 5cm em mulheres e até o conector
em homens

0O Sim

0O Nao

O Precisa melhorar

Especifiqgue uma competéncia que o aluno desempenhou bem.

Especifiqgue uma competéncia que o aluno precisa melhorar.

Infla o balonete (ndo, se ndo obter urina ou se
haver resisténcia)

0O Sim

O Nao

O Precisa melhorar

Segura a sonda com a mdo dominante a 5cm da
extremidade e a lubrifica

O Sim

0 Nao

O Precisa melhorar

Certifica-se que o cateter esta retido na parte
baixa da bexiga e nao sob tensao

O Sim

0 Nao

O Precisa melhorar

Avaliacao Global

O Pode apenas acompanhar.

O Faz pequena parte da tarefa com apoio direto.
O Faz a maior parte da tarefa com supervisdo direta.
O Faz a tarefa sozinho com superviséo a distancia
0 O aluno age com independéncia, sem
supervisdo. [Nao se aplica]
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