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1 OBJETIVO

Estabelecer rotina a ser adotada no preparo do corpo, apos a constatacéo do 6bito.

2 APLICACAO
Esta norma se aplica a todas as unidades funcionais do INC.

Este POP esta totalmente vinculado ao POP.AQUALI.005 OBITO.

3 REFERENCIAS

DECRETO N° 39094 DE 12/08/2014 - Institui o Regulamento Cemiterial e Funerario do
Municipio do Rio de Janeiro, mediante disciplina da legislacdo local dos cemitérios e da
execucao dos servigos funerarios da cidade e da outras providéncias.

DECRETO N° 24.986, DE 29 DE DEZEMBRO DE 2004 - dispde sobre o funcionamento dos
fornos crematorios da concessionaria e das permissionarias de cemitérios do municipio do Rio
de Janeiro.

PADRONIZACAO DA NOMENCLATURA DO CENSO HOSPITALAR PADRONIZACAO DA
NOMENCLATURA DO CENSO HOSPITALAR - Série A. Normas e Manuais Técnicos 2.a
edicdo revista Brasilia — DF 2002.

PARECER TECNICO COREN-SP 037/2019 dispe sobre retirada de fio de marcapasso,
provisorio ou definitivo e destinacdo. 2019.

PARECER TECNICO CREMESP n°4737/15 dispbe sobre retirada de dispositivos cardiacos
eletrdnicos de pacientes ou cadaveres. 2017.

RESOLUCAO COFEN 358 / 2009 — Dispde sobre a Sistematizacdo da Assisténcia de
Enfermagem e a implementacdo do Processo de Enfermagem em ambientes, publicos ou
privados, em que ocorre o cuidado profissional de Enfermagem, e d& outras providéncias.
SECRETARIA DE ASSISTENCIA A SAUDE (SAS) Portaria n.° 312 de 30 de abril de 2002.
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4 RESPONSABILIDADES
FUNCAO ATRIBUICOES
Médico e Retirar dispositivos implantaveis, caso haja necessidade.

Enfermeiro plantonistado | ¢ Acompanhar o cumprimento desta rotina;

setor e Verificar os materiais necessarios;
Técnico ou Auxiliar de e Realizar o preparo do corpo de acordo com 0
enfermagem do setor preconizado neste POP.

MATERIAIS NECESSARIOS:
» Equipamentos de Protecédo Individual (EPI) — (de acordo com a orientacédo da SCIH);
= Biombo;
* Pinga longa;
= Algodao e/ou gaze nao esterilizada;
= Atadura de crepe;
» Fita crepe;
= Seringas de 10 e 20 ml;
= Formulério de Aviso de Obito (ANEXO 1);
= Lencol,
» Recipiente para o descarte dos materiais;
= Cobre corpo (saco de 6bito);
= Hamper,
= Maca;
Caso necessério, selecionar os materiais:
» Sistema de aspiracdo montado (cateter de aspiracdo de 10 a 14 french, extensdes de
silicone, frascos redutor de presséao e de coletor intermediério e rede de vacuo);
= Tesoura ou bisturi;
= Bacia com agua;

» Degermante / Sabonete liquido;
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6 DESCRIC}AO DOS PROCEDIMENTOS PARA PREPARO DO CORPO

7.1 O Técnico de enfermagem/auxiliar de enfermagem do setor coloca o biombo, se
necessario;

7.2  Posiciona a cama na horizontal com a cabeceira levemente elevada;

7.3 Paramenta-se com os EPIs;

7.4  Solta os lencgbis da cama e retira o travesseiro;

7.5 Fecha os olhos do paciente, pressionando as palpebras. Caso néo seja possivel, fixa-las
com tiras de fitas adesivas;

7.6 Retira os cateteres, as canulas e os drenos com auxilio de tesoura ou bisturi, se
necessario, colocando-os em um recipiente de descarte;

7.7 Realiza curativo oclusivo nos sitios de insercao de dispositivos que estiverem drenando
secrecoes, utilizando gazes e fita adesiva;

7.8  Aspira secre¢cfes da naso e orofaringe, se necessario;

7.9 Coloca ou reposiciona a protese dentaria se houver;

7.10 Tampona os orificios naturais do corpo (narinas, ouvidos e regifes orofaringea, vaginal e

anal) com algodao seco, com auxilio de uma pinca longa, de tal maneira que ndo apareca o

algodao;

7.11 Remove os curativos e refazé-los, quando for necessario;

7.12 Realiza a higiene do corpo com compressa Umida com agua e degermante ou sabonete

liquido na presenca de sangue, secrecdes e outras sujidades;

7.13 Remove os lencdis sujos e molhados, desprezando-os no hamper;

7.14 Sustenta a mandibula com atadura crepe ou com esparadrapo, amarrando-o0 no alto da

cabeca;

7.15 Une as maos sobre a regido epigastrica e fixa-as com atadura crepe ou esparadrapo;

7.16 Junta os pés e fixa-os com atadura crepe ou fita adesiva;

7.17 Dispde o cobre corpo (saco plastico) no leito e realiza o envelopamento;

7.18 Afixa cépia preenchida do Formulario de Aviso de Obito (Anexol) sobre o térax do

paciente e a outra cépia na parte externa do cobre corpo.

7.18.1 Nao retirar a pulseira de identificacdo. Caso a mesma esteja ausente ou
ilegivel, providenciar nova pulseira, e recoloca-la no punho ou tornozelo,
certificando-se que os dados contidos na mesma se referem ao paciente/corpo
certo.

7.19 Auxilia a disposicao do corpo sobre a maca de transporte;
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7.20 Recolhe os materiais e encaminha os descartaveis ao expurgo;
7.21 Relne e empacota dos pertences do paciente;
7.22 Retira os EPIs;

7.23 Higieniza as maos;

8 SITUACAO ESPECIAL

Nas Unidades de Terapia Intensiva: Em casos de Obito com a existéncia de dispositivo
implantavel, solicitar a retirada ao médico plantonista intensivista da prépria unidade.

Nas Enfermarias: Em casos de 6bito com a existéncia de dispositivo implantavel, solicitar a
retirada ao médico plantonista intensivista da UCIC.

Encaminhar o dispositivo implantavel retirado a Geréncia de Residuos para o descarte

adequado.
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ANEXO 1 - FORMULARIO DE AVISO DE OBITO (FAO)

NSTITUTO
NACIONAL
DE CARDIOLOGIA

AVISO DE OBITO
"NOME DO PACIENTE:
"DATA DO OBITO: "HORA DO OBITO: "SETOR DO OBITO:
"Ne PRONTUARIO: "DATA DE NASCIMENTO:

"NOME DO MEDICO QUE ATESTOU O OBITO:

OBSERVACOES:

‘DATA "ASSINATURA DO ENFERMEIRO DO SETOR




