POP 30 - ELETROCARDIOGRAMA -ECG

Objetivo: realizar o exame para avaliar a transmissdo de impulsos cardiacos a uma

representacdo gréfica, que registra a atividade elétrica do coracdo e identifica alteraces

ou condicdes de normalidade.

Execucéo: Enfermeiro, Médico, Técnico em enfermagem, Auxiliar de Enfermagem

Material:
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Aparelho de ECG;

Eletrodos;

Papel toalha;

papel lencol;

gaze;

Material para tricotomia (aparelho de barbear);
Gel para ECG;

Papel registro

Procedimento:

1.

o ~ w

Verificar se o aparelho esta ligado na tomada na voltagem indicada
e, que o fio terra estdconectado ao aparelho e posicionado
corretamente;

Ligar o aparelho e ajustar conforme instrugdes de funcionamento;
Explicar o procedimento ao paciente;

Higienizar as maos;

Orientar o paciente para que retire objetos de metal (brincos, relégios,
pulseiras, entre outros), deitar-se mantendo decubito dorsal, manter
pernas descruzadas e bracos lateralizados em relacéo ao corpo;

Realizar quando necessario, a tricotomia nas areas com maior concentragdo de
pelos;

Se necessario, limpe a pele do paciente com compressa de gaze seca,
antes de aplicar o eletrodo;

Aplicar o gel para ECG e colocar os 4 clamps + ventosas ou eletrodos
descartaveis (4 derivacOes periféricas), sendo um em cada face ventral
ou face medial dos pulsos e na faceventral ou medial das pernas,
evitando as proeminéncias 0sseas.

Posicionar os clamps + ventosas ou eletrodos descartaveis nas

derivacdes apicais no torax,conforme a sequéncia:



e V1: Quarto espaco intercostal na borda esternal direita;

e VV2: Quarto espaco intercostal na borda esternal esquerda;

e V3: metade da distancia entre V2 e V4;

e V4: Quinto espaco intercostal na linha hemiclavicular;

e V5: Quinto espaco intercostal na linha axilar anterior (1/2 a
distancia entre V4 eV6);

e V6: Quinto espaco intercostal na linha média, nivelado com V4

10. Observar irregularidades no tracado, se caso alguma das derivacoes
ndo esteja corretamenterepresentada, neste caso reposicione-se,
coloque o fio terra em outro local e recomece.

Atencdo: Nos aparelhos operam no modo manual, o profissional
devera selecionar as derivacOes e registra-las uma a uma. Nestes
aparelhos, imprimir um D2 longo: com o eletrodonessa posigéo,
registrar o tracado por cerca de 4 a 5 segundos;

11. Se o paciente for portador de marcapasso definitivo ou em
situacdo de urgéncia commarcapasso temporario, anote a presenca
do mesmo;

12. Ao terminar o procedimento, retirar os eletrodos do usuario,
promovendo a limpeza de todoo gel residual das extremidades
reutilizaveis

13. Recomponha a unidade;

14. Realizar a limpeza do aparelho ao final de todos os procedimentos;

15. Desligar sempre o equipamento, recolher a extensdo do fio terrae e

desconecta-lo da tomadade energia antes de iniciar a limpeza.

16. Guardar os cabos de modo organizado e preferencialmente alinhados
em 2 feixes, um paraderivacOes apicais e outro para as derivacgoes
periféricas, para facilitar o uso em uma situacdo de emergéncia,;
Registro: Registrar data e hora da realizacdo do procedimento em prontuario fisico e
eletronico. Registrar na folha do tragado de ECG, nome, nimero do prontuario. Se o
paciente precisar levaro exame para 0 médico que solicitou, se possivel reter a copia e

anotar no prontudrio a retiradados exames pelo paciente.



