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APRESENTAÇÃO
O guia Boas Práticas na Atenção Primária à Saúde apresenta orientações técnicas e operacionais destinadas a apoiar gesto-

-

Reafirma-se a importância da identificação profissional adequada e do uso de vestimenta compatível com cada categoria pro-
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ATENÇÃO! Os padrões visuais apresentados neste guia podem ser utilizados como fundo em postagens, apresentações 
institucionais ou como imagem principal em documentos, contribuindo para o fortalecimento do protagonismo e da iden-
tidade das atividades desenvolvidas pela Atenção Primária à Saúde.

-
tato pelo e-mail saps@saude.gov.br
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INTRODUÇÃO

-
dopplers e equipamentos de reabilitação 

-

-
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APARELHO DE RAIOS X PORTÁTIL

BENEFÍCIOS E INDICAÇÃO DE USO NA APS

 

 

 

Seu uso contribui para:

 

 

 

REGISTRO DA INFORMAÇÃO NO PEC e
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ELEMENTO ORIENTAÇÃO OPERACIONAL NO PEC e-SUS APS

Tipo de registro Atendimento individual.

Local no PEC Atendimento clínico individual/solicitação de exame.

Campos do registro Indicação clínica e registro do exame solicitado ou realizado

Soap Avaliação: justificativa clínica. Plano: solicitação, acompanhamento e conduta.

BOAS PRÁTICAS DE USO E CONSERVAÇÃO DO EQUIPAMENTO
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BALANÇA DIGITAL PORTÁTIL 
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BENEFÍCIOS E INDICAÇÃO DE USO NA APS

-

-
-

INSTRUÇÕES DE USO E POSICIONAMENTO

1. 

2. 

3. 

4. 

Observação: 
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CÁLCULO DO IMC

Peso

X Altura)

IMC ESTADO NUTRICIONAL

Abaixo do peso

Adequado

Sobrepeso

Obesidade grau I

Obesidade grau II

Obesidade grau III
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PERCENTIL

ÍNDICES ANTROPOMÉTRICOS PARA CRIANÇAS MENORES DE 5 ANOS

PESO PARA 
A IDADE

PESO PARA 
A ESTATURA

IMC PARA 
A IDADE

ESTATURA 
PARA A IDADE

Muito baixo peso 
para a idade

Magreza acentuada Magreza acentuada
Muito baixa estatura 

para a idade

Baixo peso 
para a idade

Magreza Magreza
Baixa estatura 
para a idade

Peso adequado 
para a idade

Eutrofia Eutrofia

Estatura adequada 
para a idade

Risco de sobrepeso Risco de sobrepeso

Peso elevado 
para a idade

Sobrepeso Sobrepeso

Obesidade Obesidade
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PERCENTIL
ÍNDICES ANTROPOMÉTRICOS PARA CRIANÇAS DE 5 A 9 ANOS

PESO PARA IDADE ESTATURA PARA IDADE IMC PARA IDADE

Muito baixo peso 
para a idade

Muito baixa estatura 
para idade

Magreza acentuada

Baixo peso para a idade Baixa estatura para a idade Magreza

Peso adequado 
para a idade

Estatura adequada 
para a idade

Eutrofia

Sobrepeso

Peso elevado 
para a idade

Obesidade

Obesidade grave



36  |  Ministério da Saúde

PERCENTIL
ÍNDICES ANTROPOMÉTRICOS PARA ADOLESCENTES

IMC PARA IDADE ESTATURA PARA IDADE

Magreza acentuada Muito baixa estatura para a idade

Magreza Baixa estatura para a idade

Eutrofia

Estatura adequada para a idadeSobrepeso

Obesidade

Obesidade grave
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REGISTRO DA INFORMAÇÃO NO PEC e

-

-
-

-

-
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ELEMENTO ORIENTAÇÃO OPERACIONAL NO PEC e-SUS APS

Tipo de registro Escuta inicial/pré-atendimento, atendimento individual ou atividade coletiva.

Local no PEC Seção “Antropometria, sinais vitais e glicemia capilar”.

Campos obrigatórios Peso (kg). Altura (cm), quando aferida.

Cálculo automático IMC gerado automaticamente quando o peso e a altura são registrados

Sigtap

O registro do peso corporal (kg) e, quando aferida, da altura (cm) no PEC e-SUS APS gera auto-

puericultura, o registro dessas medidas também resulta na vinculação automática do procedimento 

Soap Registro localizado no “Objetivo”.

Atividade coletiva
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BOAS PRÁTICAS DE USO E CONSERVAÇÃO DO EQUIPAMENTO
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PARA 
SABER 
MAIS

  (https://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/guia_alimentar_populacao_
brasileira_2ed.pdf -

  (https://bvsms.saude.gov.
br/bvs/publicacoes/guia_organizacao_vigilancia_alimentar_nutricional.pdf
para a avaliação das medidas antropométricas e do consumo alimentar que precisam ser constantemente realizadas em 

  (https://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/alimentos_regionais_brasileiros_2ed.pdf) 

  (https://bvsms.saude.
gov.br/bvs/publicacoes/matriz_organizacao_cuidados_alimentacao_aps.pdf
apoiam na organização dos processos de trabalho e na melhora da oferta de cuidados em alimentação e nutrição para a 
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CADEIRA DE RODAS
-
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BENEFÍCIOS E INDICAÇÃO DE USO NA APS

-

INSTRUÇÕES DE USO E POSICIONAMENTO

1. 

2. 

3. 

4. 

5. 

6. 
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BOAS PRÁTICAS DE USO E CONSERVAÇÃO DO EQUIPAMENTO

 

 

 -
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CÂMARA CIENTÍFICA REFRIGERADA
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BENEFÍCIOS E INDICAÇÃO DE USO NA APS

-
-

-

-
-

A câmara científica refrigerada deve ser utilizada exclusivamente para o armazenamen-
to de imunobiológicos, sendo proibido o uso para alimentos, bebidas, medicamentos de uso geral ou outros insumos.
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INSTRUÇÕES DE USO E POSICIONAMENTO

1. 
-

2. 

3. 

4. 

5. 

6. 
-

7. -

8. 

9. 
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BOAS PRÁTICAS DE USO E CONSERVAÇÃO DO EQUIPAMENTO

 -

 
-

 

-

 -

 -

 -

 -
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 -
-

 

PARA 
SABER 
MAIS

  (https://www.gov.br/saude/pt-br/
centrais-de-conteudo/publicacoes/guias-e-manuais/2025/rede-de-frio-pni.pdf -

-
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DERMATOSCÓPIO DIGITAL
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BENEFÍCIOS E INDICAÇÃO DE USO NA APS

-

-

INSTRUÇÕES DE USO E POSICIONAMENTO

1. 

2. 

3. 

4. 

5. 
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6. 

7. 

8. 

9. -

10. 

REGISTRO DA INFORMAÇÃO NO PEC e

As imagens capturadas durante a avaliação dermatoscópica devem ser descritas no campo de exame físico ou avaliação 

-

-
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ELEMENTO ORIENTAÇÃO OPERACIONAL NO PEC e-SUS APS

Tipo de registro Atendimento individual presencial ou mediado por telessaúde.

Local no PEC Atendimento clínico individual.

Campos principais Exame físico/avaliação clínica.

Registro de imagem

Descrição dos achados; anexação, quando disponível. Registrar descrição dos achados no campo 
pertinente do Soap e, quando necessário, anexar arquivos do atendimento (funcionalidade disponí-
vel no Objetivo e dependente de habilitação). A anexação é opcional, habilitada pelo Administrador 
da Instalação, com limite de até 5 Mb (.jpg, .jpeg, .png e .pdf).

Modalidade 
(atendimento 
mediado por 
tecnologia)

corretamente a modalidade.

Sigtap
Em atendimentos mediados por tecnologia, registrar o procedimento no campo “Procedimentos 

Soap
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BOAS PRÁTICAS DE USO E CONSERVAÇÃO DO EQUIPAMENTO

 

 Não imerja o equipamento em líquidos e evite o uso de materiais abrasivos que possam danificar a superfície óptica ou os 

 

 

 

 

 

 -
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BENEFÍCIOS E INDICAÇÃO DE USO NA APS

-

A disponibilidade do DEA nas unidades básicas de saúde fortalece a capacidade de resposta das equipes diante de eventos 

-

ATENÇÃO! Recomenda-se que todos os profissionais que atuam na UBS, independentemente de sua função, possuam 
conhecimentos básicos para o reconhecimento de situações de emergência, o acionamento do equipamento, o correto 
posicionamento dos eletrodos e a organização do fluxo assistencial, bem como estejam orientados quanto à necessi-
dade de acionar imediatamente a equipe de saúde para garantir a continuidade do cuidado.



  59

INSTRUÇÕES DE USO E POSICIONAMENTO

 on-off

 Aplique as pás no tórax do paciente:

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 Aplique o choque: pressione o botão de choque quando instruído — o paciente pode apresentar uma contração muscular 
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 Posicione o paciente em recuperação (quando indicado): se não houver suspeita de trauma e o paciente apresentar respi-

 

 -

 -
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REGISTRO DA INFORMAÇÃO NO PEC e

-
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O procedimento Sigtap será registrado conforme o tipo de atendimento de urgência realizado (atendimento de urgência na 
-

ELEMENTO ORIENTAÇÃO OPERACIONAL NO PEC e-SUS APS

Tipo de registro Atendimento individual de urgência.

Local no PEC
(selecionar tipo de atendimento: urgência).

Campos principais
Registro pelo Soap com ênfase em: sinais vitais/medidas; exame físico; achados e evolução do 
evento agudo; intervenções/manobras realizadas; resposta imediata; conduta e desfecho. Incluir 
classificação de risco/vulnerabilidade, quando aplicável.

Soap
-

apreciação de gravidade/risco.

Sigtap
A partir dessas ações, o PEC e-SUS APS gera automaticamente a vinculação do procedimento: 



  63

BOAS PRÁTICAS DE USO E CONSERVAÇÃO DO EQUIPAMENTO

 

 

 

 -
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PARA 
SABER 
MAIS

 (https://cpr.heart.org/-/media/cpr-fi-
les/cpr-guidelines-files/highlights/hghlghts_2020eccguidelines_portuguese.pdf -

-

  (https://www.ribeiraopreto.sp.gov.br/
portal/pdf/saude472202202.pdf

-

 (https://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/protocolo_suporte_avanca-
do_vida.pdf
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DIAPASÃO 128 HZ
-

BENEFÍCIOS E INDICAÇÃO DE USO NA APS
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INSTRUÇÕES DE USO E POSICIONAMENTO

EXAME SENSORIAL

1. -

2. 

3. 

4. 

5. 

-
-

et al.
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TESTE DE WEBER

1. 

2. 

3. 
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TESTE DE RINNE

1. 

2. 
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PARA 
SABER 
MAIS

  (https://
bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/estrategias_cuidado_pessoa_diabetes_mellitus_cab36.pdf -
nha de cuidado da pessoa com diabetes mellitus tem por finalidade fortalecer e qualificar a atenção à pessoa com essa 

  (https://www.gov.br/saude/pt-br/
composicao/saps/publicacoes/livros/manual-do-pe-diabetico-estrategias-para-o-cuidado-da-pessoa-com-doenca-
-cronica
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DINAMÔMETRO

-
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BENEFÍCIOS E INDICAÇÃO DE USO NA APS

-

INSTRUÇÕES DE USO E POSICIONAMENTO

1. 
-

2. 
-

3. 

4. Ajuste a empunhadura do equipamento de acordo com o tama-
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5. 

6. 

7. -

REGISTRO DA INFORMAÇÃO NO PEC e

-

O procedimento Sigtap correspondente à avaliação funcional muscular ou à reabilitação será registrado de forma manual ou 
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ELEMENTO ORIENTAÇÃO OPERACIONAL NO PEC e-SUS APS

Tipo de registro Atendimento clínico individual com avaliação funcional (medida de força muscular por dinamometria).

Local no PEC
exame físico ou em observações do exame, conforme o arranjo local do prontuário).

Campos principais
teste (p.ex.: preensão palmar; sentado; cotovelo a 90°), número de tentativas e melhor valor, pre-
sença de dor/limitação, comparação entre lados e interpretação clínica (p.ex.: redução de força; 
assimetria).

Soap dor). A (Avaliação): síntese clínica do achado (p.ex.: diminuição de força/preensão; assimetria rele-

Sigtap
Quando aplicável ao cuidado prestado, registrar procedimentos/intervenções no “Plano” do Soap, 

dinamômetro, por si, compõe o registro clínico e não implica procedimento adicional automático).
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RECOMENDAÇÕES PARA A INTERPRETAÇÃO DO EXAME

O quadro a seguir apresenta os pontos de corte utilizados como referência para risco clínico de acordo com as recomenda-

SEXO kgf INTERPRETAÇÃO

Baixa força muscular

Baixa força muscular

BOAS PRÁTICAS DE USO E CONSERVAÇÃO DO EQUIPAMENTO

 -
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PARA 
SABER 
MAIS

  (https://drive.google.com/file/d/1inygu5N

  (
org.br/wp-content/uploads/2022/04/1649787227_Manual_de_Recomendaes_para_Diagnstico_e_Tratamento_da_Sarco-
penia_no_Brasil-1.pdf
condição comum entre idosos e que pode ser monitorada por meio do uso de equipamentos como dinamômetros e balan-
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DOPPLER VASCULAR
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BENEFÍCIOS E INDICAÇÃO DE USO NA APS

-

 

 

 

 

 

ATENÇÃO! O doppler vascular portátil não substitui o doppler duplex arterial ou venoso, constituindo-se como ferra-
menta de triagem e apoio à decisão clínica no âmbito da Atenção Primária à Saúde.

INSTRUÇÕES DE USO E POSICIONAMENTO

1. 

2. 

3. 

4. 

5. 
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6. 

7. 

8. 

9. 

10. 

11. 

12. 
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REGISTRO DA INFORMAÇÃO NO PEC e

-

O procedimento Sigtap correspondente à avaliação vascular periférica ou à consulta realizada deve ser registrado conforme 
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ELEMENTO ORIENTAÇÃO OPERACIONAL NO PEC e-SUS APS

Tipo de registro Atendimento individual.

Local no PEC Exame físico.

Campos principais

Campo “membros inferiores” incluir registro de: Lateralidade e segmento avaliado; presença/au-
sência de fluxo ao Doppler, intensidade/qualidade do sinal (quando aplicável), simetria entre mem-

-
tercorrências) e interpretação clínica.

Soap
arterial periférica) e relação com o problema/condição avaliada.

Sigtap
A avaliação vascular com Doppler, quando registrada como parte do exame físico, compõe o regis-
tro clínico e, em regra, não implica procedimento adicional, salvo se houver procedimento clínico 
específico registrado no Plano.
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BOAS PRÁTICAS DE USO E CONSERVAÇÃO DO EQUIPAMENTO

 

 

 

 

 -
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ELETROCARDIÓGRAFO DIGITAL
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BENEFÍCIOS E INDICAÇÃO DE USO NA APS

O eletrocardiógrafo integrado à telessaúde é um recurso essencial na Atenção Primária à Saúde para a avaliação rápida e 

INSTRUÇÕES DE USO E POSICIONAMENTO

1. 

2. 

3. 

4. 

5. 

6. 

7. 

8. 

9. -

10. 

11. 
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RECOMENDAÇÕES PARA INTERPRETAÇÃO

COMPONENTE 
ANORMAL

DESCRIÇÃO POSSÍVEIS CAUSAS

Ondas P Anormais
Sobrecarga atrial esquerda ou direita, bati-

Ondas P Ausente
-

da, hiperpotassemia (grave).

Arritmia sinusal.

(continua)
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COMPONENTE 
ANORMAL

DESCRIÇÃO POSSÍVEIS CAUSAS

Longo Bloqueio atrioventricular de primeiro grau.

Bloqueio atrioventricular Mobitz I, taquicar-
dia atrial multifocal.

Complexo QRS Aumentado
Bloqueio de ramo direito ou esquerdo, 
flutter ventricular, fibrilação ventricular, hi-
perpotassemia.

(continua)

(continuação)



  91

COMPONENTE 
ANORMAL

DESCRIÇÃO POSSÍVEIS CAUSAS

Intervalo QT Longo

Infarto do miocárdio, miocardite, cardio-
miopatia por estresse, hipocalcemia, hi-
popotassemia, hipomagnesemia, hipoti-
reoidismo, hemorragia subaracnoidea ou 
intracerebral, acidente vascular encefálico, 
síndrome do QT longo congênita, antiarrít-
micos (p.ex.: sotalol, amiodarona, quinidi-
na), antidepressivos tricíclicos, fenotiazinas 
e outros fármacos.

Intervalo QT Curto
Hipercalcemia, hipermagnesemia, doença 
de Graves, digoxina.

Segmento ST Infradesnível

Isquemia miocárdica; infarto do miocárdio 
posterior agudo; digoxina, hipertrofia ven-
tricular; embolia pulmonar; BRE (nas deri-

-
-

tassemia.

(continua)

(continuação)
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COMPONENTE 
ANORMAL

DESCRIÇÃO POSSÍVEIS CAUSAS

Segmento ST Elevação

Isquemia miocárdica; infarto do miocárdio; 

-
fia ventricular esquerda; hiperpotassemia; 
embolia pulmonar; digoxina; variação nor-
mal (p.ex.: síndrome do coração do atleta); 
hipotermia.

Onda T Ampla
Hiperpotassemia, infarto do miocárdio, 
BRE, acidente vascular encefálico e hiper-
trofia ventricular.

Onda T
Baixa amplitude, 

retificada ou 
negativa

Isquemia miocárdica, miocardite, idade, 
etnia, hiperventilação, ansiedade, uso de 
bebidas quentes ou frias, sobrecarga ven-
tricular esquerda, certos fármacos (p.ex.: 
digoxina), pericardite, embolia pulmonar, 

-
túrbios eletrolíticos (p.ex.: hipopotassemia), 
cardiomiopatia por estresse.

(conclusão)
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REGISTRO DA INFORMAÇÃO NO PEC e

-

-
-
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ELEMENTO ORIENTAÇÃO OPERACIONAL NO PEC e-SUS APS

Tipo de registro
Atendimento clínico individual, com registro do ECG como exame complementar vinculado ao epi-

Local no PEC

Anexo de exame de até 5 Mb, formatos .jpg/.jpeg/.png e .pdf, com título, categoria e observações complementares 
(conforme opções do sistema).

Modalidade (discussão entre profissionais mediada por tecnologia), registrar no atendimento (incluindo o caso 
clínico no plano/compartilhamento do cuidado, quando utilizado) e manter o exame anexado.

Soap -

Sigtap

Procedimentos administrativos (p.ex.: tipo de consulta) podem aparecer mapeados e preenchidos 
automaticamente na finalização e devem ser conferidos. Quando o ECG for realizado como pro-
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BOAS PRÁTICAS DE USO E CONSERVAÇÃO DO EQUIPAMENTO
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PARA 
SABER 
MAIS

 (https://aps-repo.
) — Orientações sobre os critérios clínicos e ope-

  (https://www.msdmanuals.com/pt/profissional/doen%C3%A7as-cardiovas-
-
-



  97



98  |  Ministério da Saúde

BENEFÍCIOS E INDICAÇÃO DE USO NA APS

O bisturi elétrico é um equipamento que possibilita a realização de cortes e cauterização de tecidos por meio de corrente 
-

-

INSTRUÇÕES DE USO E POSICIONAMENTO
1. 

2. 

3. 

4. 

5. 

6. -



  99

7. 

8. -

9. 

10. 

11. 

12. -

13. Oriente-o sobre o procedimento e certifique-se de que não há contato com superfícies metálicas ou áreas de dobra de 

14. 

15. 
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REGISTRO DA INFORMAÇÃO NO PEC e

-

-
-

ELEMENTO ORIENTAÇÃO OPERACIONAL NO PEC e-SUS APS

Finalidade do 
equipamento

-
veis com o escopo da APS.

Tipo de atendimento Atendimento individual.

(continua)
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ELEMENTO ORIENTAÇÃO OPERACIONAL NO PEC e-SUS APS

Local de registro no 
PEC

Atendimento clínico individual.

Descrição do 
procedimento

Registrar no campo “Procedimento realizado”, com detalhamento da indicação clínica, do local 
anatômico, da técnica utilizada e da evolução imediata.

Uso do equipamento
Registrar o uso do eletrocautério como tecnologia utilizada no cuidado, sem caracterizar procedi-
mento cirúrgico de maior complexidade.

Soap
-

to e seguimento).

Sigtap

Registrar o procedimento assistencial efetivamente realizado, conforme o tipo de atendimento re-

eletrocautério não gera procedimento Sigtap específico nem conversão automática.

Consentimento Registrar, quando aplicável, a obtenção de consentimento esclarecido.

Pós-procedimento Registrar orientações, sinais de alerta, necessidade de retorno ou encaminhamento.

(conclusão)
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BOAS PRÁTICAS DE USO E CONSERVAÇÃO DO EQUIPAMENTO

 

 

 -

 

 

 -
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ELETROESTIMULADOR DE CORRENTE TENS E FES

transcutânea — do inglês Transcutaneous Electrical Nerve Stimulation) voltada ao alívio da dor (eletroanalgesia) e a FES (esti-
mulação elétrica funcional — do inglês Functional Electrical Stimulation
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BENEFÍCIOS E INDICAÇÃO DE USO NA APS

-

-

-
-

-

A utilização desses recursos deve ocorrer sob responsabilidade de fisioterapeutas ou de outros profissionais legalmente habi-
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INSTRUÇÕES DE USO E POSICIONAMENTO

1. 

2. 

3. 

4. 

5. 

6. 

7. 

8. 

9. 

10. 

REGISTRO DA INFORMAÇÃO NO PEC e

O registro da utilização do eletroestimulador de correntes TENS e FES na Atenção Primária à Saúde deve ser realizado nos 
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ELEMENTO ORIENTAÇÃO OPERACIONAL NO PEC e-SUS APS

Tipo de registro Atendimento clínico individual (reabilitação) realizado por profissional da eMulti (p.ex.: fisioterapeuta).

Local no PEC Atendimento de reabilitação.

Profissional

Campos principais

Registrar de forma objetiva: indicação/queixa funcional; região/segmento avaliado e lateralidade; 
achados do exame físico funcional (amplitude de movimento, força, marcha, equilíbrio, dor etc.); 
metas/objetivos terapêuticos; intervenções realizadas e resposta imediata; além de orientações e 
encaminhamentos, quando pertinentes.

Soap
-

ção): síntese interpretativa (problemas/condições e impacto funcional).

CUIDADOS COM O EQUIPAMENTO
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ESFIGMOMANÔMETRO DIGITAL
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BENEFÍCIOS E INDICAÇÃO DE USO NA APS

-

Seu uso é especialmente benéfico no acompanhamento longitudinal de pessoas com hipertensão arterial e outras condições 

-

INSTRUÇÕES DE USO E POSICIONAMENTO

1. -

2. 

3. 

4. 

5. 
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6. Aguarde a leitura: espere até que o aparelho termine de 

7. Leia os resultados: o aparelho digital exibirá os valores 
da pressão arterial sistólica (pressão máxima) e diastólica 

8. Registre os resultados: anote a pressão arterial sistólica 
(número mais alto) seguida pela pressão diastólica (nú-

9. 

10. -

ATENÇÃO! Os esfigmomanômetros digitais podem não fornecer leituras precisas da pressão arterial caso haja alguma 
irregularidade no pulso, como fibrilação atrial. Portanto, recomenda-se verificar o pulso radial ou braquial manualmen-
te antes de proceder com a aferição da pressão arterial. Caso detecte alguma irregularidade no pulso, é recomendável 
realizar a aferição da pressão arterial de forma manual, utilizando ausculta direta sobre a artéria braquial.
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et al.
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CIRCUNFERÊNCIA 
cm

DENOMINAÇÃO 
DO MANGUITO

LARGURA DO 
MANGUITO (cm)

COMPRIMENTO 
DA BOLSA (cm)

Recém-nascido 3 6

Criança 5 15

Infantil 8 21

Adulto pequeno 10 24

Adulto 13 30

Adulto grande 16 38

Coxa 20 42

et al.
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CIRCUNFERÊNCIA DO BRAÇO 
cm

CORREÇÃO

26

0 0

32

34

36

42

44

46
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mmHg mmHg

PA normal e

Pré-hipertensão e/ou

HA estágio 1 e/ou

HA estágio 2 e/ou

HA estágio 3 e/ou 110
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REGISTRO DA INFORMAÇÃO NO PEC e

ELEMENTO ORIENTAÇÃO OPERACIONAL NO PEC e-SUS APS

Tipo de registro Escuta inicial/pré-atendimento ou atendimento individual.

Local no PEC Seção “Antropometria, sinais vitais e glicemia capilar”.

Campos obrigatórios

Técnica de aferição

Soap Registro localizado no “Objetivo”.

Integração clínica
Subsidia avaliação e plano terapêutico, especialmente no cuidado às condições crônicas; pré-natal 
e outros.

BOAS PRÁTICAS DE USO E CONSERVAÇÃO DO EQUIPAMENTO

-
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ESPIRÔMETRO DIGITAL
-
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BENEFÍCIOS E INDICAÇÃO DE USO NA APS

-

INSTRUÇÕES DE USO E POSICIONAMENTO

1. 

2. 

3. 

4. 

5. 

6. 
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7. 

8. 

seguintes comandos:

 

 

 

9. -

10. 

11. 
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INTERPRETAÇÃO DO EXAME DE ESPIROMETRIA NA APS

O principal parâmetro para a identificação de distúrbio ventilatório obstrutivo é a redução da relação entre o volume expira-

-

-
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ETAPA O QUE AVALIAR INTERPRETAÇÃO NA APS

Aceitabilidade e 
reprodutibilidade das manobras

Exames sem qualidade técnica adequada devem ser interpretados 
com cautela, pois podem refletir erro técnico e não alteração clínica.

Comparação com o limite 

Avaliar valores percentuais 
previstos

-
re distúrbio restritivo ou padrão pseudorrestritivo.

Análise complementar quando Podem auxiliar na suspeita de obstrução inicial, especialmente em 
pessoas sintomáticas ou com fatores de risco.

 Comparação entre valores pré Apoia a avaliação clínica, mas não diferencia isoladamente asma 
e DPOC.

Sintomas, fatores de risco e A interpretação deve ser sempre integrada ao contexto clínico e à 
probabilidade pré-teste.

Definição de seguimento ou 
encaminhamento

-
bios complexos indicam encaminhamento para avaliação especia-
lizada.
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REGISTRO DA INFORMAÇÃO NO PEC e

A vinculação do procedimento Sigtap ocorre conforme o tipo de atendimento registrado e a organização da Rede de Atenção 
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ELEMENTO ORIENTAÇÃO OPERACIONAL NO PEC e-SUS APS

Tipo de registro Atendimento individual.

Local no PEC Exames complementares.

Campos principais

Modalidade

Soap -
plicações clínicas), articulada com o quadro clínico.
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BOAS PRÁTICAS DE USO E CONSERVAÇÃO DO EQUIPAMENTO

 

 

 

 

 

 

 



  123

ESTESIÔMETRO

-
-
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INSTRUÇÕES DE USO E POSICIONAMENTO

DIABETES MELLITUS

Local de avaliação: 

 

 

Técnica de aplicação: 

1. -
sional de saúde deve orientar e demonstrar o teste usando o monofilamento em uma área da pele com sensibilidade normal 

2. 

3. 

4. 
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5. 

6. -

7. 

HANSENÍASE

O exame de sensibilidade tátil para avaliar lesões na pele com o uso de um estesiômetro deve começar com o monofilamento 
-
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CLASSIFICAÇÃO DO GRAU DE INCAPACIDADE FÍSICA LEGENDAS

OLHOS MÃOS PÉS MONOFILAMENTOS

preservadas; consegue ocluir com 
força e formação de pregas palpebrais 

simétricas e com grande resistência 
à abertura da pálpebra forçada 

pelo examinador 
E 

E 

logarítmica) ou conta dedos a 6 metros.

mãos preservada 
E 

Sensibilidade palmar 
preservada: sente o 
monofilamento 2 g 

(roxo).

pés preservada
E

Sensibilidade plantar 
preservada: sente o 
monofilamento 2 g 

(roxo).

 
preencher círculo na cor verde

 
preencher círculo na cor azul

 
preencher círculo na cor roxa

1

Diminuição da força muscular das 
pálpebras sem deficiências visíveis: 

apresenta resistência mínima à 
abertura forçada pelo examinador 

E/OU 
Diminuição ou perda da sensibilidade 

ausente ao toque do fio dental ou 
diminuição/ausência do piscar.

Diminuição da 
força muscular 

da(s) mão(s) sem 
deficiências visíveis

 E/OU 
Alteração da 
sensibilidade 

palmar: não sente o 
monofilamento 2 g 

(roxo).

Diminuição da força 
muscular do(s) pé(s) 

sem deficiências 
visíveis
E/OU

Alteração da 
sensibilidade 

plantar: não sente o 
monofilamento 2 g 

(roxo).

círculo na cor vermelha

com X na cor vermelha

vermelha, sem preencher

preencher na cor preta

(continua)
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CLASSIFICAÇÃO DO GRAU DE INCAPACIDADE FÍSICA LEGENDAS

OLHOS MÃOS PÉS MONOFILAMENTOS

2

Deficiência(s) visível(eis) causada(s) 
pela hanseníase, como: lagoftalmo; 

 
e opacidade corneana.

E/OU
 

(tabela logarítmica) ou 
não conta dedos a 6 metros, 

excluídas outras causas.

Deficiência(s) 
visível(eis) 

causada(s) pela 
hanseníase, 

como: garras; 

atrofia muscular; 
mão caída; lesões 

Deficiência(s) 
visível(eis) 

causada(s) pela 
hanseníase, 

como: garras; 

atrofia muscular; 
mão caída; lesões 

1. O círculo fora da palma da mão indica a 
avaliação da região dorsal entre o polegar 
e o indicador, inervado pelo radial; 2. O cír-
culo fora da planta do pé indica a avaliação 
da região dorsal entre o hálux e o segundo 
artelho, inervado pelo fibular. ATENÇÃO! 
As deficiências classificadas como grau 
1 e/ou 2 somente serão atribuídas à han-
seníase quando excluídas outras causas. 

alteração de sensibilidade (não sente 2 g).

(conclusão)



128  |  Ministério da Saúde

BOAS PRÁTICAS DE USO E CONSERVAÇÃO DO EQUIPAMENTO
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ESTETOSCÓPIO
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BENEFÍCIOS E INDICAÇÃO DE USO NA APS

 

 

 

 

INSTRUÇÕES DE USO E POSICIONAMENTO

AUSCULTA ABDOMINAL

-

-

-
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A D

B C

ATENÇÃO! De maneira alguma é apropriado realizar a ausculta sobre a roupa. Essa falha significativa é frequentemente 
observada na prática clínica e pode levar à interferência de artefatos, prejudicando a precisão do exame. É essencial 
que se preste atenção ao tubo do estetoscópio, pois qualquer atrito com objetos pode gerar artefatos indesejados.
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AUSCULTA CARDÍACA

Foco aórtico Foco pulmonar Foco aórtico acessório Foco tricúspide Foco mitral
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ÁREA DE AUSCULTA LOCALIZAÇÃO

Situa-se no segundo espaço intercostal direito, justaesternal.

Localiza-se no segundo espaço intercostal esquerdo, junto ao esterno.

Área compreendida entre o terceiro e o quarto espaço intercostal esquerdo, paraesternal.

Corresponde à base do apêndice xifoide, ligeiramente para a esquerda.

Situa-se no quinto espaço intercostal esquerdo na linha hemiclavicular e corresponde ao ictus cordis 
ou ponta do coração.

AUSCULTA PULMONAR

A ausculta pulmonar é um procedimento no qual o profissional de saúde escuta os sons produzidos pelos pulmões e pelas 
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1. 

2. 

3. 

4. 
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REGISTRO DA INFORMAÇÃO NO PEC e

ELEMENTO ORIENTAÇÃO OPERACIONAL NO PEC e-SUS APS

Tipo de registro Atendimento individual.

Local no PEC Atendimento clínico individual.

Campos do registro Informações distribuídas nos campos do atendimento, especialmente nas seções do Soap.

Soap
Objetivo: achados da ausculta (p.ex.: presença ou ausência de ruídos, sons adventícios). Avaliação: 
interpretação clínica dos achados. Plano: conduta adotada, orientações e encaminhamentos.
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BOAS PRÁTICAS DE USO E CONSERVAÇÃO DO EQUIPAMENTO

 

 

 

 

 

PARA 
SABER 
MAIS

 -
 (
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FITA MÉTRICA

-
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BENEFÍCIOS E INDICAÇÃO DE USO NA APS

Seu uso é indicado para:

 

 

 

 

INSTRUÇÕES DE USO E POSICIONAMENTO

1. 

2. Estenda a fita métrica desde o bordo superior da sínfise púbica (ponto fixo) ao longo da linha média do abdome até o fundo 

3. 
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o fundo uterino apresenta-se intrapélvico até aproximadamente 12 semanas de gestação, e por volta da 
-

ção numérica entre a altura do fundo uterino e a idade gestacional. A medição sequencial do fundo uterino é essencial 
para acompanhar o progresso da gravidez e detectar precocemente possíveis variações no crescimento fetal, como ma-
crossomia ou restrição, assim como alterações na quantidade de líquido amniótico, como oligodramnia e polidramnia.

MEDIDA DA ALTURA UTERINA

utilização de uma curva de crescimento padrão da AU em relação à idade gestacional se mostra eficaz para diagnosticar a res-
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MEDIDA DO PERÍMETRO CEFÁLICO

1. 

2. A leitura da medida deve ser feita no ponto onde a 

3. Certifique-se de que a fita métrica não esteja muito 

4. Retire a fita métrica e faça a desinfecção com ál-

5. 

6. Registre as medidas no prontuário e na Caderneta 
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MEDIDA DA CIRCUNFERÊNCIA ABDOMINAL

SEXO
RISCO DE COMPLICAÇÕES METABÓLICAS ASSOCIADAS À OBESIDADE

AUMENTADO SUBSTANCIALMENTE AUMENTADO

1. 

2. Faça uma pequena marca com uma caneta no ponto médio entre a borda inferior da última costela e o osso do quadril (crista 

3. 
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4. 
-

5. 

Quando não for viável localizar o ponto médio da circunferência da cintura, deve-se medir 
a menor circunferência disponível.
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REGISTRO DA INFORMAÇÃO NO PEC e

ELEMENTO ORIENTAÇÃO OPERACIONAL NO PEC e-SUS APS

Tipo de registro Atendimento clínico individual.

Local no PEC
físico).

Campos do registro
Descrever os achados da ausculta conforme o sistema avaliado e a lateralidade, quando aplicável: 
pulmonar (sibilos, estertores); cardíaca (ritmo, bulhas, sopros); abdominal (ruídos hidroaéreos); e, 

Soap

-
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BOAS PRÁTICAS DE USO E CONSERVAÇÃO DO EQUIPAMENTO

 

 

 

 

 

PARA 
SABER 
MAIS

  (https://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/caderneta_crianca_menina_5.ed.pdf) — 
-

-

  (https://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/protocolos_
atencao_basica_saude_mulheres.pdf -
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-
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BENEFÍCIOS E INDICAÇÃO DE USO NA APS

-
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INSTRUÇÕES DE USO E POSICIONAMENTO

1. 

2. 

3. 

4. Posicione a pessoa de forma estável e ajuste a angulação da luz para incidir diretamente sobre a área a ser examinada ou 

5. 

6. 
-

7. 
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BOAS PRÁTICAS DE USO E CONSERVAÇÃO DO EQUIPAMENTO

 

 -
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GLICOSÍMETRO
-
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BENEFÍCIOS E INDICAÇÃO DE USO NA APS

-

É indicado principalmente para:

 

 

 

 

não há evidências científicas suficientes que justifiquem o monitoramento frequente da glicemia ca-
pilar em pessoas com diabetes mellitus tipo 2 em uso exclusivo de medicamentos antidiabéticos orais. Nesses casos, 

custo-efetiva para o controle glicêmico ao longo do tempo.

INSTRUÇÕES DE USO E POSICIONAMENTO

TESTE DE GLICEMIA CAPILAR

1. 

2. 

3. 
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4. 

5. 

6. 

7. 

8. 
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REGISTRO DA INFORMAÇÃO NO PEC e

-

ELEMENTO ORIENTAÇÃO OPERACIONAL NO PEC e-SUS APS

Tipo de registro Atendimento individual.

Local no PEC Atendimento clínico individual.

Campos do registro Informações registradas nos campos do atendimento, especialmente nas seções do Soap.

Soap
-

dutas, orientações, ajustes terapêuticos ou encaminhamentos.

Sigtap
Procedimento compatível com teste de glicemia capilar, com vinculação automática pelo PEC e-SUS 
APS.
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BOAS PRÁTICAS DE USO E CONSERVAÇÃO DO EQUIPAMENTO
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BENEFÍCIOS E INDICAÇÃO DE USO NA APS

-

-
-
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INSTRUÇÕES DE USO E POSICIONAMENTO

1. -
-

2. -
-

3. -

4. Examine e limpe a pele com água e sabão neutro ou clo-

5. 

6. 

7. 

8. 

9. -

10. 
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REGISTRO DA INFORMAÇÃO NO PEC e

O registro adequado das informações no Prontuário Eletrônico e-SUS APS constitui etapa fundamental do processo de cui-

-
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ELEMENTO ORIENTAÇÃO OPERACIONAL NO PEC e-SUS APS

Finalidade do 
equipamento

-
dual e reabilitação funcional, no escopo da APS.

Tipo de atendimento Atendimento individual.

Local de registro no 
PEC

Atendimento clínico individual ou atendimento de reabilitação.

Descrição da 
intervenção

Registrar a indicação clínica, a região tratada e a finalidade terapêutica nos campos descritivos do 
atendimento.

Parâmetros gerais
Registrar, de forma descritiva, o recurso terapêutico utilizado (p.ex.: laser terapêutico de baixa in-
tensidade), sem detalhamento técnico-operacional.

Soap
Objetivo (condição clínica), Avaliação (indicação terapêutica), Plano (intervenção realizada, orien-
tações e seguimento).

Sigtap
Registrar o procedimento assistencial realizado (p.ex.: atendimento fisioterapêutico ou tratamento 
em reabilitação). 

Registro de evolução Registrar resposta clínica e a necessidade de continuidade ou ajuste do plano terapêutico.
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BOAS PRÁTICAS DE USO E CONSERVAÇÃO DO EQUIPAMENTO
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MARTELO DE REFLEXO

-

BENEFÍCIOS E INDICAÇÃO DE USO NA APS

 

 

 

 

INSTRUÇÕES DE USO E POSICIONAMENTO

Pontos tendinosos que devem ser examinados e como avaliar: 

1. 

2. 

3. 

4. 
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MEMBROS SUPERIORES

Bicipital: 
Reflexo esperado: 
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Estilorradial ou braquiorradial: -
Reflexo esperado: contração do músculo braquiorradial e 
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Tricipital: 
Reflexo 

esperado: 
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MEMBROS INFERIORES

Patelar:
Reflexo esperado:
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Aquileu:
-

Reflexo esperado:
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ao realizar a avaliação dos reflexos profundos, deve-se conhecer a quais nervos cada ponto se refere, 
bem como os níveis de integração e os músculos testados, para que o diagnóstico seja mais preciso.
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REGISTRO DA INFORMAÇÃO NO PEC e

ELEMENTO ORIENTAÇÃO OPERACIONAL NO PEC e-SUS APS

Tipo de registro Atendimento clínico individual.

Local no PEC Atendimento clínico individual.

Campos do registro Informações distribuídas nos campos do atendimento.

Soap -
cias e contexto clínico).
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BOAS PRÁTICAS PARA AVALIAÇÃO DOS REFLEXOS

 

 

 

 

 Registre os achados conforme a escala padronizada: 

 

 

 

 

 

BOAS PRÁTICAS DE USO E CONSERVAÇÃO DO EQUIPAMENTO
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peak 
flow
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BENEFÍCIOS E INDICAÇÃO DE USO NA APS
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REGISTRO DA INFORMAÇÃO NO PEC e

ELEMENTO ORIENTAÇÃO OPERACIONAL NO PEC e-SUS APS

Tipo de registro

Local no PEC

Soap
-

cia, classificação da gravidade/risco, quando aplicável (p.ex.: controle de asma). P (Plano): condutas 

monitoramento/retorno e encaminhamentos.

BOAS PRÁTICAS DE USO E CONSERVAÇÃO DO EQUIPAMENTO
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OFTALMOSCÓPIO 

BENEFÍCIOS E INDICAÇÃO DE USO NA APS

O oftalmoscópio é indicado para a triagem e o acompanhamento de condições como retinopatias (especialmente diabética e 

 

 -
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EXAME DO FUNDO DE OLHO

-
lizar a oftalmoscopia direta conforme as etapas a seguir: 

1. 

2. 

3. 

inclinação inferior com relação à linha do olhar da 
pessoa possibilitará a visualização do reflexo ver-

-

4. Coloque a sua mão esquerda sobre a testa ou o 

5. 

-
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6. 

7. 

8. 

-

-

TÉCNICA DO TRV 
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OTOSCÓPIO
-

OTOSCÓPIO MANUAL
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OTOSCÓPIO DIGITAL

-

-
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BENEFÍCIOS E INDICAÇÃO DE USO NA APS

-
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INSTRUÇÕES DE USO E POSICIONAMENTO

1. 

2. Explicação ao paciente: informe o paciente sobre o pro-
-

3. 
-

4. -

5. -
-

6. 

7. Seleção do espéculo: escolha o espéculo de tamanho adequado ao paciente e assegure que esteja limpo e bem fixado ao 

8. Posição das mãos e do instrumento: segure o otoscópio com a mão correspondente ao lado a ser examinado (direita para 
-
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9. 

10. 

11. 

ACHADOS OTOSCÓPICOS: NORMALIDADE E ALTERAÇÕES

A avaliação otoscópica é uma etapa fundamental do exame 

subsidiando a identificação precoce de agravos e a definição 

O reconhecimento dos achados de normalidade e das princi-
pais alterações otoscópicas contribui para qualificar o diag-

orientar o manejo adequado no ponto de cuidado e apoiar a 
-

-
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ESTRUTURA 
AVALIADA

ACHADOS DE 
NORMALIDADE

PRINCIPAIS 
ALTERAÇÕES

POSSÍVEIS 
INTERPRETAÇÕES CLÍNICAS

Pavilhão 
auricular

Simétrico, sem lesões, 
sem dor à manipulação

Edema, hiperemia, dor, 
deformidades

Otite externa, trauma, 
pericondrite

Conduto 
auditivo 
externo

Pele íntegra, rosada, 
sem secreções ou obstruções

Hiperemia, edema, secreção, 
cerúmen impactado, 

corpo estranho

Otite externa, 
cerúmen impactado, 

infecção fúngica ou bacteriana

Presença de 
cerúmen

Quantidade discreta, 
não obstrutiva

Cerúmen impactado 
total ou parcial

Hipoacusia condutiva, 
desconforto auricular

Secreção no 
conduto

Ausente Purulenta, serosa, sanguinolenta
Otite externa, 

otite média supurada, trauma

Membrana 
timpânica – 
coloração

Perolada, acinzentada, 
translúcida

Hiperemiada, opaca, amarelada
Otite média aguda, 

otite média com efusão

Membrana 
timpânica — 
integridade

Íntegra, contínua
Perfuração, retração, 

abaulamento
Otite média crônica, 

barotrauma, infecção

(continua)
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ESTRUTURA 
AVALIADA

ACHADOS DE 
NORMALIDADE

PRINCIPAIS 
ALTERAÇÕES

POSSÍVEIS 
INTERPRETAÇÕES CLÍNICAS

Membrana 
timpânica — 
posição

Posição neutra Abaulada ou retraída
Inflamação aguda, 

disfunção da tuba auditiva

Cone de luz Presente e bem definido Ausente ou distorcido
 

ou estruturais

Mobilidade 
da membrana 
(se avaliada)

Preservada Reduzida ou ausente
Presença de líquido 

em orelha média

Dor ao exame Ausente Presente, especialmente à tração
Otite externa 

(dor à tração é sugestiva)

(conclusão)
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REGISTRO DA INFORMAÇÃO NO PEC e

-

O procedimento correspondente no Sigtap será registrado de acordo com o tipo de atendimento clínico ou de teleassistência 
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ELEMENTO ORIENTAÇÃO OPERACIONAL NO PEC e-SUS APS

Tipo de registro Atendimento individual.

Local no PEC Exame físico.

Campos principais

Modalidade
Teleconsulta ou teleinterconsulta, quando houver compartilhamento de imagens ou discussão re-
mota do caso.

Soap Objetivo (achados do exame) e Avaliação (interpretação clínica).

Sigtap
gera procedimento Sigtap específico. Quando houver intervenção, podem ser utilizados, conforme 

restrito a corpos estranhos superficiais”.
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BOAS PRÁTICAS DE USO E CONSERVAÇÃO DO EQUIPAMENTO
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OXÍMETRO DE PULSO DIGITAL
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BENEFÍCIOS E INDICAÇÃO DE USO NA APS

uso apresenta os seguintes benefícios:

 

 

 -

 

 

 -

 -
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INSTRUÇÕES DE USO E POSICIONAMENTO
1. 

2. 

3. 

4. 

5. 

6. 

7. 

8. 

9. 

10. 

BOAS PRÁTICAS DE USO E CONSERVAÇÃO DO EQUIPAMENTO

USO DO EQUIPAMENTO
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CONSERVAÇÃO E MANUTENÇÃO

 

 

 

 

 

 display

BOAS PRÁTICAS COMPLEMENTARES
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RETINÓGRAFO PORTÁTIL
O retinógrafo portátil é um equipamento de imagem que permite a captura de fotografias do fundo de olho (retina) de maneira 
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BENEFÍCIOS E INDICAÇÃO DE USO NA APS

-

APLICAÇÕES PRIORITÁRIAS

O retinógrafo portátil tem aplicação estratégica em:

 

 

 -

 

INSTRUÇÕES DE USO E POSICIONAMENTO
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 Ajuste o foco para posicionamento e aponte para a mancha 

 

 Realize os procedimentos necessários para envio das ima-

 

 

REGISTRO DA INFORMAÇÃO NO PEC e
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ELEMENTO ORIENTAÇÃO OPERACIONAL NO PEC e-SUS APS

Tipo de registro Atendimento individual.

Local no PEC Exames complementares.

Tipo de exame Retinografia (fotografia do fundo de olho).

Campos principais

Modalidade

Soap Avaliação (incorporação do laudo ou achados à análise clínica).

Sigtap

Registro da evolução
Utilizar os achados para orientar o plano de cuidado, acompanhamento, encaminhamento ou se-
guimento clínico.
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ATENÇÃO!

 O telediagnóstico ocorre quando a imagem é capturada localmente e interpretada por profissional especialista a dis-
tância.

 

 O uso do retinógrafo portátil não gera procedimento Sigtap automaticamente; a vinculação depende do modelo de 

BOAS PRÁTICAS DE USO E CONSERVAÇÃO DO EQUIPAMENTO
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PARA 
SABER 
MAIS

 “Diretrizes de Atenção à Saúde Ocular na Infância: detecção e intervenção precoce para a prevenção de deficiências 
 (https://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/diretrizes_atencao_saude_ocular_infancia.pdf -

  (https://www.gov.br/conitec/pt-br/midias/con-
sultas/relatorios/2021/20210219_relatorio_pcdt_retinopatia_diabetica_cp_13.pdf

-

  (https://diretriz.dia-

-
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SONAR FETAL PORTÁTIL
O sonar fetal portátil é um equipamento usado para detecção e monitoramento dos batimentos cardíacos fetais durante a 
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BENEFÍCIOS E INDICAÇÃO DE USO NA APS

O uso do sonar fetal portátil na APS oferece:

 

 

 -

 

 

 

 

 

 

INSTRUÇÕES DE USO E POSICIONAMENTO

1. 

2. -

3. 

4. 
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5. 

6. Conte os batimentos cardíacos fetais por um mi-

7. Registre as informações dos batimentos cardía-
-

8. Avalie os resultados da ausculta dos batimentos 

Observação: o detector fetal não deve permane-
cer com resíduo de gel após cada uso.

-
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ELEMENTO ORIENTAÇÃO OPERACIONAL NO PEC e-SUS APS

Tipo de registro Atendimento clínico individual.

Local no PEC Exame físico obstétrico.

Campos principais

Soap
-

mento.

BOAS PRÁTICAS DE USO E CONSERVAÇÃO DO EQUIPAMENTO
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As sondas vesicais de alívio e demora são materiais utilizados para drenar a urina da bexiga quando há dificuldades na micção 
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BENEFÍCIOS E INDICAÇÃO DE USO NA APS

A sondagem vesical de alívio ou de demora é um procedimento utilizado para promover a drenagem urinária quando há dificul-

 

 

 

 

 

-

LISTA DE MATERIAIS

 Kit de cateterismo contendo os seguintes materiais estéreis: 

a. 

b. 

c. 

d. 

e. 
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f. 

g. 

h. 

 Se sonda de demora: 

a. 

b. 

c. 

d. 

e. 

f. 

 Material complementar: 

a. 

b. 

PREPARAÇÃO E INSTRUÇÕES PARA O PROCEDIMENTO
1. 

2. 

3. 
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MANEJO DE RESISTÊNCIA

CUIDADOS COM O CATETER

 

 

 

CUIDADOS DOMICILIARES

-

ATENÇÃO! 
resultando em danos maiores na inserção. Cheque a orientação do fabricante quanto ao volume do balonete.

-
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ELEMENTO ORIENTAÇÃO OPERACIONAL NO PEC e-SUS APS

Tipo de registro
Atendimento clínico individual, com registro de procedimento/in tervenção realizada durante o cui-
dado.

Local no PEC
(intervenções/procedimentos).

Campos principais

Indicação clínica, tipo de sondagem (alívio/intermitente; demora/permanência; irrigação vesical), 
técnica e condições do procedimento (asséptica), calibre do cateter, via de inserção, volume in-
suflado no balão (quando sonda de demora), fixação e sistema coletor, características do efluente 
(volume, aspecto, presença de sedimentos/hematúria/odor), intercorrências (dor, resistência, san-
gramento), orientações e sinais de alerta, e plano de seguimento/retirada/troca, quando aplicável.

Soap

-

registrar a intervenção realizada, orientações, monitoramento, prescrição e encaminhamentos.

Sigtap
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TÁBUA DE PROPRIOCEPÇÃO 



210  |  Ministério da Saúde

BENEFÍCIOS E INDICAÇÃO DE USO NA APS

-

-

-
-

-

INSTRUÇÕES DE USO E POSICIONAMENTO

1. 

2. 

3. 
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4. 

5. 

6. 

7. 

8. 

9. 

REGISTRO DA INFORMAÇÃO NO PEC e

-
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CUIDADOS COM O EQUIPAMENTO
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TERMÔMETRO DIGITAL
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BENEFÍCIOS E INDICAÇÃO DE USO NA APS

-
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REGISTRO DA INFORMAÇÃO NO PEC e

-

ELEMENTO ORIENTAÇÃO OPERACIONAL NO PEC e-SUS APS

Tipo de registro Atendimento clínico individual, com registro de sinais vitais.

Local no PEC
-

cial”, conforme fluxo local.

Campos principais Sinais vitais; valor da temperatura aferida; local da mensuração; data e horário.

Soap
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BOAS PRÁTICAS DE USO E CONSERVAÇÃO DO EQUIPAMENTO
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TIRAS REAGENTES PARA URINÁLISE 

BENEFÍCIOS E INDICAÇÃO DE USO NA APS

-
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-
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PROCEDIMENTO PARA A UTILIZAÇÃO DE TIRAS REAGENTES NA ANÁLISE DE 
URINA 

1. 

2. 

3. 

4. 

5. 

6. -

7. 

8. 

9. Descarte com segurança: descarte as tiras reagentes usadas de acordo com as diretrizes de segurança e disposição de 
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REGISTRO DA INFORMAÇÃO NO PEC e

ELEMENTO ORIENTAÇÃO OPERACIONAL NO PEC e-SUS APS

Tipo de registro
Atendimento clínico individual, com registro de exames realizados e/ou interpretados no contexto 

Local no PEC

Campos principais

Soap

-

-
tações, monitoramento/retorno, solicitação de exames complementares, prescrição e encaminha-
mentos, quando indicados.



  221

BOAS PRÁTICAS DE USO E CONSERVAÇÃO DO EQUIPAMENTO
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ULTRASSOM PARA FISIOTERAPIA
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BENEFÍCIOS E INDICAÇÃO DE USO NA APS

-

-

-
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INSTRUÇÕES DE USO E POSICIONAMENTO

1. 

2. 

3. 

4. 

5. 

6. 

7. 

8. -

9. 
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REGISTRO DA INFORMAÇÃO NO PEC e

ELEMENTO ORIENTAÇÃO OPERACIONAL NO PEC e-SUS APS

Tipo de registro
Atendimento clínico individual realizado por profissional da eMulti (fisioterapia), com foco em avalia-
ção funcional e intervenção terapêutica.

Local no PEC Atendimento fisioterapêutico / atendimento de reabilitação.

Campos principais Indicação clínica, região tratada e resposta terapêutica.

Soap
-

cação quando utilizada). P (Plano): condutas, exercícios, orientações, frequência/cronograma, e 
procedimentos realizados.

Sigtap Atendimento fisioterapêutico / reabilitação.

Profissional
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CUIDADOS COM O EQUIPAMENTO
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ULTRASSOM PORTÁTIL PARA DIAGNÓSTICO POR IMAGEM

BENEFÍCIOS E INDICAÇÃO DE USO NA APS

-

-

-
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-

ultrassom portátil é particularmente viável e relevante na Atenção Primária:

 

 

 -
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INSTRUÇÕES DE USO E POSICIONAMENTO

1. 

2. 

3. 

4. 

5. 

6. 

7. 

8. 

9. -

10. 

REGISTRO DA INFORMAÇÃO NO PEC e

O registro da utilização do ultrassom diagnóstico portátil na APS deve ser realizado nos campos já existentes do PEC e-SUS 
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ELEMENTO ORIENTAÇÃO OPERACIONAL NO PEC e-SUS APS

Finalidade do 
equipamento Saúde.

Tipo de atendimento Atendimento individual.

Local de registro no 
PEC

Exames complementares.

Descrição do exame Registrar a indicação clínica, a região avaliada e os principais achados, de forma objetiva.

Funcionalidade
Anexar imagens ou registros do exame, quando disponíveis.

Modalidade
-

leinterconsulta.

Soap Objetivo (exame realizado e achados) e Avaliação (interpretação clínica e conduta).

Sigtap
de forma automática.
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CUIDADOS COM O EQUIPAMENTO
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REFERÊNCIAS

et al. Novas recomendações de espirometria da Sociedade Brasileira de Pneumologia e Tisiologia 
Jornal Brasileiro de Pneumologia

Anais 
Brasileiros de Dermatologia

Diretrizes de ressuscitação cardiopulmonar

Manual de instruções

Tábua proprioceptiva ortopédica

et al.
Diabetes Metabolism Research and Reviews

Arquivos Brasileiros de Cardiologia

et al. Atualização da Diretriz de Ressuscitação Cardiopulmonar e Cuidados Cardiovasculares de Emergência 
Arquivos Brasileiros de Cardiologia
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Diário Oficial da União

Cardiologia

Diretrizes para a organização da Rede de Atenção Materna e Infantil no âmbito do SUS

Diretrizes para o cuidado das pessoas com doenças crônicas

Guia alimentar para a população brasileira

Guia para a organização da Vigilância Alimentar e Nutricional na Atenção Primária à 
Saúde

Linha de cuidado da hipertensão arterial no adulto

Linha de cuidado para a atenção integral à saúde da pessoa idosa no SUS

Linha de cuidado para a pessoa com deficiência na atenção básica

Manual de gestão de bens móveis e imóveis no âmbito do SUS



  237

Manual de normas e procedimentos para vacinação

Manual de rede de frio do Programa Nacional de Imunizações

Portaria GM/MS nº 2.436, de 21 set. 2017

Protocolo clínico e diretrizes terapêuticas para atenção integral às pessoas com IST

Caderno de atenção 
domiciliar

Envelhecimento e saúde 
da pessoa idosa

Saúde da criança: 
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Saúde da pessoa com 
doença crônica

Pré-natal e Puerpério

Linha de Cuidado da Asma

Boas práticas para atuação nos territórios: Atenção 

Protocolos de Regulação Ambulatorial: 

Estratificação de risco clínico para hipertensão arterial sistêmica 
e doença renal crônica

et al. Revista Brasileira de Ginecologia e Obstetrícia

et al. Revista Enfermagem Atual In Derme S. l.

et al. Age and Ageing

et al. Efeitos da terapia com laser em dor lombar S. l.: s. n.
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Consulta de equipamentos e materiais permanentes do SUS

Laserpulse

Sonopulse III

IFU Dinamômetro JAMAR

et al. Arquivos Brasileiros de Cardiologia

Manual MSD S. l.

et al. Clínica médica

Fotóforo MD HL 8300
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As redes de atenção à saúde

MiniSpirLIGHT PT_BR

BMJ

et al. Fisioterapia e Pesquisa

Inovação e tecnologia em saúde

Linha de cuidado para a pessoa idosa no âmbito da atenção primária

et al. Revista Brasileira de Cirurgia Plástica

Fundamentos de Enfermagem

Guia prático de habilidades em otoscopia

Manual de POPs

et al. Revista Brasileira de Fisioterapia



  241

et al. Arquivos Brasileiros de Cardiologia

et al. International Journal of Behavioral Nutrition 

Desenvolvimento de ambiente virtual de aprendizagem

Manual de cuidados com os pés para pessoas com diabetes

Propedêutica cardiovascular na atenção básica

et al.

Who child growth standards
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