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1. OBJETIVO: introdugcdo de uma sonda estéril de calibre adequado até a bexiga,
através da uretra, a fim de drenar a urina, quando o paciente esta impossibilitado de

urinar, ou para coletar urina asséptica para exames.
2. ABRANGENCIA: enfermeiros.
3. MATERIAIS E RECURSOS NECESSARIOS:

3.1. Equipamentos de Prote¢ao Individual (EPI’s): luvas de procedimento, 6culos de

seguranga, gorro, mascara cirurgica, avental descartavel.

3.2. Materiais Especificos para o Procedimento: Bandeja, biombo, sonda vesical
duas vias — foley ou Sonda uretral (o calibre varia conforme o tamanho da uretra); Kit
de cateterismo estéril (cuba rim, cuba redonda, pinga), campo duplo e/ou fenestrado,
clorexidina aquosa; lidocaina gel a 2% (sem vasoconstritor), 01 seringa de 20 ml (para
pacientes do sexo masculino); luvas estéreis, 3 pacotes de compressa de gaze, mesa

auxiliar e para higiene intima, recipiente graduado.

4. PROCEDIMENTOS

1. Realizar a higienizacdo das maos com agua e sabao antisséptico (minimo 30

segundos) ou alcool gel (minimo 15 segundos);

2. Verificar a prescricado médica;

3. Providenciar os materiais necessarios e o biombo;

4. Reunir os materiais na bandeja, colocar a bandeja no carrinho auxiliar;

5. Dirigir-se ao paciente;

6. Apresentar-se ao paciente e seu acompanhante;

7. Perguntar para o paciente e /ou acompanhante: “Qual seu nome completo?”, “Qual

€ sua data de nascimento?”, “Sabe seu numero de registro hospitalar?”;

8. Conferir os dados da pulseira e placa de identificacdo do leito com os dados

relatados;
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9. Explicar o procedimento e a finalidade ao paciente e/ou acompanhante;

10. Garantir a privacidade do paciente colocando o biombo e orientando o

acompanhante;

11. Realizar higienizagdo das maos com agua e sabao antisséptico (minimo 30

segundos) ou com alcool gel (minimo 15 segundos);

12. Realizar higiene intima, conforme POP GE 065 — HIGIENE INTIMA ou solicitar ao

técnico de enfermagem que a realize;

13. Realizar higienizagdo das mé&os com agua e sabdo antisséptico (minimo 30

segundos) ou com alcool gel (minimo 15 segundos);
14. Colocar os 6culos de seguranga, mascara cirurgica, avental descartavel e gorro;

15. Realizar o preparo da mesa auxiliar ou solicitar auxilio ao técnico de enfermagem
(neste caso, o técnico de enfermagem devera estar paramentado com mascara cirurgica

€ gorro):
16.  Abrir o campo estéril sobre mesa auxiliar;

17.  Abrir os materiais dentro do campo, com técnica asséptica: sonda vesical duas vias
(foley), campo fenestrado, kit de cateterismo, 3 pacotes de compressas de gazes, luvas

estéreis e seringa de 20ml (se paciente do sexo masculino);
18. Abrir a almotolia de clorexidina aquosa;

19. Colocar a clorexidina aquosa na cuba redonda, em quantidade suficiente para a

antissepsia;

20. Posicionar o paciente em decubito dorsal horizontal (DDH):
. Homem: pernas esticadas;

. Mulher: pernas afastadas e fletidas.

21. Realizar higienizagdo das méos com agua e sabdo antisséptico (minimo 30

segundos) ou alcool gel (minimo 15 segundos);
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22. Calgar luvas estéreis;

23.  Organizar os materiais sobre a mesa auxiliar;

24. Dobrar as gazes e coloca-las na cuba com o antisséptico;

25.  Arrumar o campo fenestrado, desfazendo a dobra, para facilitar a utilizagao;

26. Paciente masculino: retirar o émbolo da seringa de 20ml e solicitar ao técnico de
enfermagem, que deve estar paramentado com mascara cirurgica e gorro, que
coloque toda a lidocaina gel a 2% contida no tubo dentro da seringa, apertando o tubo

lentamente;

27.  Paciente do sexo feminino: colocar lidocaina gel a 2% sobre uma gaze, o suficiente

para lubrificar a ponta da sonda,

28.  Utilizar, em ambos os casos, bisnaga nova (lacrada) e descartar a primeira porgéao,

pela possibilidade de contaminac&do durante a abertura;
29. Montar a pinga com a gaze para antissepsia;
30. Embeber a gaze com o antisséptico;
31. Sondagem Masculina:

* Retrair o prepucio com mao n&do dominante;

* Segurar o pénis perpendicularmente apontado-o para o umbigo (adngulo de 30°)
com a méao nao dominante colocando o polegar e indicador logo abaixo da glande

expondo o meato uretral;
* Manter a mao ndo dominante nesta posi¢cao durante todo o procedimento;

* Realizar a antissepsia da area da uretra para periferia com a gaze embebida em

clorexidina;
* Realizar movimentos unicos e desprezar a compressa de gaze a cada movimento;

* Manter a pinga de assepsia, em local adequado sem contaminar os materiais

estéreis contidos na mesa auxiliar;
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32.

33.

34.

Colocar o campo fenestrado com a mao dominante;

Injetar lentamente a lidocaina gel, que foi reservado na seringa de 20ml, no orificio

uretral delicadamente;

Aguardar de 30 segundos (minimo) a 2 minutos para a passagem da sonda (tempo

de analgesia);
Sondagem Feminina:
Lubrificar a ponta da sonda com lidocaina gel;

Retrair cuidadosamente os grandes e pequenos labios para expor completamente

0 meato uretral, com a m&o ndo dominante;

Manter a mao ndao dominante nessa posicao, durante todo o procedimento;
Pegar, com a mao dominante, a pinga com a gaze embebida no antisséptico;
Realizar a antissepsia da area perineal, da uretra para a periferia;

Realizar movimentos unicos e desprezar a compressa de gaze com antisséptico a

cada movimento;
Colocar o campo fenestrado com a mao dominante;
Aproximar a cuba rim e manter a por¢ao distal da sonda dentro da cuba;

Introduzir toda a sonda vesical delicadamente com a mao dominante e prosseguir

até refluir diurese;

35.

Pingcar a sonda com a pinga, para diminuir o fluxo de drenagem ou interromper

caso seja necessario esvaziar a cuba rim;

36.
37.
38.
39.
40.

Retirar a sonda quando cessar a drenagem da diurese;
Despejar a diurese em recipiente graduado;

Colocar o material utilizado na bandeja;

Retirar as luvas estéreis, descartando-a em lixo branco;

Posicionar o paciente confortavelmente no leito;
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41. Realizar higienizagdo das méos com agua e sabdo antisséptico (minimo 30

segundos), ou alcool gel (minimo 15 segundos);

42. Calgar luvas de procedimento;

43. Quantificar e desprezar a diurese em local apropriado;
44. Desprezar os materiais nos locais apropriados;

45. Retirar mascara cirurgica, gorro e avental descartavel;

46. Limpar o carrinho auxiliar com agua e sab&o, secar e realizar desinfeccdo com
alcool 70INPM;

47. Lavar a bandeja com agua, sabao e apds, secar, friccionar alcool 70INPM e

guarda-la;
48. Retirar a luva de procedimento;

49. Realizar a higienizacao das maos com agua e sabao antisséptico (minimo 30

segundos), ou alcool gel (minimo 15 segundos);
50. Retirar os 6culos de segurancga, lava-los com agua, sabao, seca-los e guarda-los;

51. Realizar a higienizagdo das maos com agua e sabao antisséptico (minimo 30

segundos), ou alcool gel (minimo 15 segundos);
52.  Checar prescricao médica;

53. Realizar anotacdo de enfermagem no Sistema de Informagdo Hospitalar (SIH),
anotar o volume drenado no balango hidrico e, na aba de anotagdes, descrever indicagéo
do cateter, as caracteristicas da diurese drenada, o profissional responsavel pela insercao
da sonda, data e hora da insercao, dor ou queixas do paciente durante a realizagcao do

procedimento.
5. CONTINGENCIA

Caso o SIH esteja indisponivel, a solicitagdo dos materiais devera ser realizada

manualmente e, posteriormente, solicitado no sistema.
Na falta de clorexidina aquosa utilizar antisséptico tépico (PVPI).
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NUNCA utilizar clorexidina alcodlica.

6. OBSERVAGOES

» Sempre que possivel, a sondagem vesical deve ser acompanhada por outro
profissional, podendo este auxiliar o procedimento (com paramentagdo completa), e

garantindo o bem-estar do paciente e prevenindo situagdes que possam ser mal

interpretadas;
. Verificar o calibre da sonda compativel com a uretra.
. Caso ocorra falso trajeto ou contaminacéao, reiniciar o procedimento com novo

material estéril;

. Em caso de eventos adversos como lesao do canal uretral, sangramento, dor ou
resisténcia durante o procedimento, deve-se interromper o procedimento, comunicar o

meédico responsavel e registrar ocorréncia em eventos adversos;

. Na sondagem masculina observar o retorno do prepucio, para impedir a ocorréncia

de parafimose;

. O SESMT orienta que os 6culos de segurangca devem ser lavados com agua e
sabao neutro e secado com papel macio e, apenas em casos de procedimentos de
assisténcia com pacientes de isolamento e/ou projegdo de secregcbes e liquidos
biolégicos, apds a secagem, deve ser utilizado quaternario de aménio e, na auséncia
deste, alcool 70 INPM. Em ambos os casos, apds a lavagem, evitar friccionar o papel

nas lentes para secagem.
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