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Procedimentos em APS

* Acesso

* Integralidade

* Longitudinalidade
 Coordenacao do Cuidado



Procedimentos Frequentes em APS

* Drenagem de Abcesso

* Cantoplastia

* Drenagem de Hematoma Sub-ungueal
* Retirada de Anel

* Insercao de DIU

e Lavagem Otologica

* Corpo Estranho em Orelha Externa

e Ziper Preso

e Remocao de Anzol

« Tamponamento Nasal Anterior




) Drenagem de Abcesso

* Antissepsia
* ANESTESIA
* Incisao

* Drenagem



) Drenagem de Abcesso
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) Drenagem de Abcesso

Linhas de menor
lensao da pele




) Drenagem de Abcesso




P Cantoplastia




4 Cantoplastia
* Antissepsia

* Anestesia — Bloqueio Digital
* Remoc¢ao do Granuloma

* Avulsao e Remocao do canto ungueal

* Curetagem do Leito Ungueal



P Cantoplastia

» Bloqueio Digital




P Cantoplastia

» Bloqueio Digital




i Cantoplastia
» Bloqueio Digital

* Observagao:

v NUNCA usar anestésico com vasoconstritor
em extremidades do corpo



P Cantoplastia

» Bloqueio Digital
* Observacao:

v NUNCA usar anestésico com vasoconstritor
em extremidades do corpo




P Cantoplastia

» Remocao do Granuloma




P Cantoplastia

» Avulsao do Canto Ungueal




P Cantoplastia

» Avulsdo do Canto Ungueal
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P Cantoplastia

» Avulsao do Canto Ungueal




P Cantoplastia

» Aspecto Final




gura 4 — Re 0 &m clunha da borda e matnz eais: A) incisdo em cunha no sentido disfal para
prcmmai B} incisdo prolonga-se até a base da unha; C) ressecgdo em cunha da borda ungueal e do tecdo
de granwacdo, [)) deialhe da area ressecada; E) aspecio apos curefagem do leito e malriz ungueais; F e
G) aproximagdo das bordas da ferida com ponfos simples ou com esparadrapo; H) resulfado final.



Hematoma sub-ungueal




Hematoma sub-ungueal




Hematoma sub-ungueal

* Observacao:

v" N3o usar agulha



Insercao de DIU

* Esclarecimentos sobre anticoncepcao

* CP normal de no maximo 6 meses

* Exame ginecologico (toque e especular)
* Antissepsia

* Pincamento da borda anterior do colo

* Histerometria

* |[nsercao do DIU



Insercao de DIU

*VIDEO









Solid white rod










Hold stable

Retract inserter
tube 1-2 cm
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Approximately 2 cm




Lavagem Otolodgica

Tampao de Cerumem
Sem historia de perfuracao timpanica
Ceruminoliticos

Soro aquecido na temperatura do corpo
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Corpo Estranho na Orelha

warm water or olive oll




Preso

Ziper
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Retirada de Anel
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Remocao de Anzol
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Loop string
around wrist




Tamponamento Nasal Anterior










Lista de Materiais para Procedimentos em APS

Cuba rim (4 un.)

Cuba redonda (4 un.)

Seringa de 20mL ou maior
Agulhas de varios calibres

Pinca de Backhaus de 6¢cm (5 un.)
Cabo de bisturi n23

Laminas 15e 11

Cabo de bisturi cilindrico tipo
Beaver

Minildminas Beaver 67 e 65

Tesoura Metzembaum curva de 14
cm (5 un.)

Pinca de Adson de 12 cm (5 un.)
Fio dental

Pincas hemostaticas de Halsted
(mosquito) de 12 cm (6 un. curvas
e 4 un. retas)

Afastadores de Senn (2 un.)
Ganchos do tipo Gilles-Dingmann

Porta-agulhas de Derf de 12 cm
para fios 5.0 e 6.0 (2 un.)

Porta-agulhas de Mayo-Hegar de
15 cm para fios 4.0 e mais
calibrosos

Pinca baioneta (2 un.)
Tenta canula (6 un.)
Eletrocautério
Cadarco



Procedimentos em APS

Vamos Comecar?

Obrigado!
umpierre@ufrgs.br
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