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1. INTRODUCAO

Banho refere-se a higienizacdo do paciente, com fins terapéuticos ou de limpeza, de forma a satisfazer as
necessidades de higiene e conforto. A realiza¢do do banho, seja no leito ou de aspersao, deve seguir critérios
técnicos e éticos, garantindo seguranca, privacidade e dignidade ao paciente, respeitando suas condicdes

clinicas e limitag0es fisicas.

2. OBJETIVOS

e Proporcionar bem-estar e higiene;
e Estimular a circulacao;

e Viabilizar a inspecdo corporal;

e Prevenir lesdes de pele;

e Prevenir infecgdes;

e Observar estado geral do paciente.

3. ABRANGENCIA

Unidades de Pronto Atendimento e Coordenag¢des de Emergéncia Regional geridas pela RioSaude.

4. DEFINICOES E SIGLAS

4.1. Definigbes

N3o se aplica.
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4.2. Siglas

EPI - Equipamento de Proteg¢ao Individual
10T - Intubagao Oro Traqueal

MMII = Membros inferiores

PVP - Pungdo Venosa Periférica

5. RESPONSABILIDADES

ATIVIDADE RESPONSABILIDADE

5.1. Conferir necessidade do banho de
acordo com evolugbes anteriores, Equipe de Enfermagem

avaliagao médica e de enfermagem.

5.2. Verificar liberagao para o banho. Equipe de Enfermagem

5.3. Indicar tipo de banho e
Enfermeiro
supervisionar a execuc¢do da atividade.

5.4. Explicar o procedimento ao
Equipe de Enfermagem

paciente.

5.5. Separar o material necessario. Equipe de Enfermagem
5.6. Realizar o procedimento. Equipe de Enfermagem
5.7. Organizar o material apds o banho. Equipe de Enfermagem
5.8. Evoluir o procedimento no sistema. Equipe de Enfermagem
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6. DESCRICAO DO PROCEDIMENTO

6.1. Materiais para Banho no Leito
e EPI: Luvas de procedimento e se necessario, dculos protetores, avental e mascara cirurgica;
® Jarra com agua morna;
e Bacia;
e Compressas de banho (contingenciada por algodao hidrofilico)
e Sabdo liquido;

e Produtos/materiais de higiene pessoal (sabonete, shampoo e condicionador de cabelo, escova de

cabelo/pente);
e Toalha;
e Roupa de cama (02 lengdis, fronha e cobertores);
® Roupas pessoais: calcinha, sutid, camisola etc.;
e Alcool 70%;
e Biombo (se necessario);
e Fraldas (se necessario);
e Hamper;

® Escovas de dentes ou espatula com gaze nado estéril.
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6.2. Técnica de Banho no Leito para pacientes dependentes
e Realizar a higieniza¢do das maos, conforme POP.DEA.015 — Higienizagao das Maos;

e Reunir material necessario de forma individualizada por paciente no carrinho funcional e posicionar

hamper proximo ao leito;

e Colocar os EPI’s (mdscara, avental, 6culos e luvas de procedimento), conforme o POP.DEA.009 —

Equipamento de Protecdo Individual;
e Fechar janelas, portas e cortinas do leito ou colocar o biombo;
e Explicar ao paciente o procedimento;
e Atentar para a manutencdo da privacidade do paciente;

e Retirar o excesso de roupa de cama. Remover coxins, cobertor e soltar a roupa de cama, prestando
atencdo para a contengdo do paciente, a fim de evitar que haja tracdo e retirada de sonda e/ou

cateteres;
e Calcar as luvas de procedimento;

e Fazer higiene oral do paciente e lavar a cabeca; (caso o paciente esteja em uso de ventilacdo
mecanica, realizar higiene oral conforme POP.MULTI.009 — Higiene oral em paciente adulto sob

ventilagdo mecanica)

e Em pacientes em IOT, o enfermeiro devera realizar aspiracao de secrecdes antes do banho conforme

POP.DEA.010 — Aspiracdo de vias aéreas;
® Secar a cabeca e trocar a agua do banho, obrigatoriamente, apds a lavagem da cabeca;

e |niciar a higiene do rosto com dgua e sabonete, seguindo a sequéncia face e pescoco, realizando

sempre o enxague, secando cada drea apds a higiene com uma toalha;
e Lavar os olhos, limpando o canto interno para o externo, usando gaze;
e Colocar a toalha de banho sobre o térax do paciente;

e Descer o lencol até a regido pubiana e deixar os bracos sobre a toalha;
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e Realizar higiene das axilas, bracos e maos, com agua e sabonete, realizando sempre enxague,

despejando com a jarra a dgua na bacia. Apds a higiene da regido, secar cada drea com a toalha;

e Descobrir o térax e o abdome da paciente, ensaboando e enxaguando e secar cada area apds a

higiene com uma toalha;
e Observar a regido infra mamadria nas pacientes, evitando deixar umidade no local;
® Posicionar-se aos pés do leito e iniciar a higiene dos MMII com movimentos continuos;
e Desprezar a agua da bacia;
e Realizar a higiene da genitdlia, se a paciente ndo for capaz de fazé-la;

e Colocar a paciente em decubito lateral e iniciar a higiene das costas e das nadegas da paciente,

ensaboar, enxaguar e secar com auxilio da toalha;
e Realizar a massagem de conforto com hidratante;

e Deixar o paciente em decubito lateral, empurrando a roupa Umida para o meio do leito, limpar o

colchdo com alcool a 70% em sentido unidirecional;
® Proceder a arrumacao do leito, com o paciente em decubito lateral,;
e Virar o paciente sobre o lado pronto do leito;
e Retirar a roupa suja e despreza-la no hamper;
e Terminar a arrumacao do leito;
e Colocar a roupa de cama limpa;
e Retornar a paciente a posicdo dorsal;
e Certificar-se que a paciente estd completamente limpa e seca;
e Vestir a paciente deixando-a confortavel;
e Realizar higieniza¢do das maos;

e Deixar a enfermaria organizada;
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® Registrar em impresso de enfermagem préprio. (Proceder as anotacdes de enfermagem, constando
as condigOes gerais do paciente, presenca de lesdes, ou de sinais sugestivos de lesao por pressao,

cuidados prestados, ocorréncias adversas e as medidas tomadas)

6.3. Observagoes
e Realizar o banho no leito com dois profissionais de enfermagem;

e Realizar o procedimento em pacientes do sexo feminino com no minimo um profissional do sexo

feminino;
® Observar condigdes da pele e proeminéncias ésseas durante o procedimento;

e Realizar o procedimento em pacientes graves com o monitor multiparametro ligado e sob a

supervisdo do enfermeiro;
® Levantar a grade da cama toda vez que afastar-se do leito;
e Evitar friccdo da pele em pacientes idosos;
e Realizar limpeza do leito, mobilidrios e equipamentos apds o término do banho;

e Trocartodos os curativos e fixagdes, conforme a prescricao de enfermagem, apds o término do banho.

6.4. Atengdo a pontos importantes e possiveis riscos

e Riscos e possiveis eventos adversos associados: quedas do paciente, retirada acidental de drenos e
acessos, extubacdo acidental, hipotermia devido a exposicdo, queimadura térmica com agua,
instabilidade de pacientes criticos, risco de agressdo aos profissionais em caso de paciente em surto
ou agressivo. Qualquer incidente/evento adverso devera ser notificado ao Nucleo de Seguranca do

Paciente.

e Realizar o banho no leito com no minimo dois profissionais de enfermagem. Os pacientes do sexo

feminino, o banho devera ser realizado com no minimo um profissional do sexo feminino;

® Levantar a grade da cama toda vez que afastar-se do leito;
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Evitar a exposicao desnecessdria do cliente, mantendo aquecido, sempre que possivel;
Colocar as roupas sujas no hamper e nao as jogar em pisos (no chao);

Atentar para a prevencao de tragdo de cateteres venosos/ drenos/ tubos/traqueostomias, etc.;
Avaliar risco de ressecamento da pele e mucosas, principalmente em pessoas idosas;

Realizar outros procedimentos de higiene e cuidados apds o banho (curativos, troca de fixacdo de
tubos e cateteres etc.) sempre atentando para realizacdo de procedimentos mais limpos antes dos

mais contaminados e troca de luvas e higiene das maos entre procedimentos;

Em pacientes criticos ou instaveis manter monitorizagdo hemodinamica nao invasiva durante o

banho, minimamente oximetria de pulso;
Realizar limpeza do leito, mobiliarios e equipamentos apds o término do banho;
Cuidados especificos em paciente em surto ou restritos no leito;

Padronizar o horario do banho de acordo com as rotinas da unidade, porém respeitar a preferéncia

do cliente sempre que possivel;

Sugerir que o cuidador ou acompanhante participe do cuidado para uma eventual necessidade de
cuidado no domicilio apds internagdo e alta. Lembrando que a enfermagem é responsavel pelo

cuidado na unidade de saude.

6.5. Materiais para Banho de Aspersao dos pacientes semi - dependentes

Luva de procedimento;

Sabao liquido;

Produtos de higiene pessoal (sabonete, shampoo e condicionador de cabelo);
Toalha;

Roupa de cama (02 lencgédis, fronha e cobertores);

Roupas pessoais: calcinha, sutia, camisola etc.
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e Alcool 70%;
e Hamper;

e Aparelho de barbear (conforme necessidade);
e Escova de cabelo/pente;

e Material de higiene oral: escova e pasta de dentes.

6.6. Técnica de Banho de Aspersao dos pacientes semi -dependentes
e Realizar a higieniza¢ao das maos, conforme POP. DEA. 015 - Higienizacao das Maos;
e Explicar ao paciente o que sera feito;
e \Verificar se o banheiro encontra-se seco e limpo;
® Reunir o material e levar ao banheiro;
e Calcar as luvas de procedimento;

e Certificar-se de que a cadeira higiénica tenha sido previamente limpa e posicione-a ao lado do leito,

com as rodas travadas);
e Encaminhar o paciente ao banheiro na cadeira higiénica;

e Manter a privacidade do paciente durante o procedimento; Observagdo: este pode ser um momento
apropriado para perguntar se ele deseja usar o vaso sanitdrio e realizar a higiene oral. Fornega o

material e se necessario, ajude-o a escovar os dentes.

e Auxiliar o paciente a se despir, oferecer auxilio para lavagem de cabelos ou barbear, se for o caso;

caso ndo consiga fazer sozinho;
e Abrir o chuveiro, regular a temperatura da dgua e orientar o paciente sobre o manuseio da torneira;
e |niciar o banho, garantindo a privacidade do paciente apds avaliacdo do profissional de enfermagem;

e Enxugar ou ajudar o paciente a fazé-lo, observando as condigdes da pele e a reagao do banho;
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e \estir e pentear o paciente caso ndo consiga fazé-lo sozinho;

® Retirar a roupa de cama suja e despreza-la no hamper;

e Arrumar o leito; em seguida, auxiliar o paciente a acomodar-se confortavelmente;
e Conduzir o paciente ao leito, colocando-o em posicao confortdvel;

e Retirar as luvas e realizar higiene das maos;

® Registrar em impresso de enfermagem proprio.

6.7. Materiais para Banho de Aspersao dos pacientes independentes
e Luva de procedimento;
e Produtos de higiene pessoal (sabonete, shampoo e condicionador de cabelo);
e Toalha;
e Roupa de cama (02 lencgdis, fronha e cobertores);
e Roupas pessoais: calcinha, sutid, camisola etc./ Roupa hospitalar
e Alcool 70%;
e Hamper;
e Aparelho de barbear (conforme necessidade);
e Escova de cabelo/pente;

e Material de higiene oral: escova e pasta de dentes.
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6.8. Técnica de Banho de Aspersao dos pacientes independentes
e Realizar a higieniza¢do das maos, conforme POP. DEA. 015 - Higienizagao das Maos;
e Orientar o paciente sobre o cuidado que serd realizado;
e Entregar a roupa para o paciente;
® Acompanhar o paciente até o banheiro;
e \Verificar o paciente a cada 15 minutos para saber se esta precisando de ajuda;
e Calcar a luva de procedimento;
e Retirar a roupa de cama suja e despreza-la no hamper;
® Arrumar o leito;
e Retirar as luvas e realizar higiene das maos;
® Registrar em impresso de enfermagem proprio;

Observagao: Orientar sobre prevencao de quedas, incluindo usar chinelos de borracha para ndo escorregar
durante o banho, manter a luz do banheiro acesa no periodo noturno, utilizar as barras de seguranca para

apoio em caso de desequilibrio e solicitar ajuda em caso de tonturas.

7. FORMULARIOS E/OU DOCUMENTOS RELACIONADOS

N3o se aplica.

8. REFERENCIAS

e BARE, B. G.; SUDDARTH, D. S. Brunner — Tratado de Enfermagem Médico — Cirurgico. 122 Ed. Rio de

Janeiro: Guanabara Koogan, 2011.

e POTTER, P.A.; PERRY, A.G. Fundamentos de Enfermagem. 92 Ed. Sdo Paulo: Elsevier, 2018.
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