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Area de Concentracdo: Inovagdes educacionais em salde orientadas pela
integralidade do cuidado

Linhas de pesquisa:

Linha 2 — Ensino em Saude nos Contextos de Pratica do SUS:

A linha de pesquisa tem como objetivo proporcionar aos profissionais participantes o
desenvolvimento de capacidades de elaborar, implantar e avaliar projetos e acdes
educacionais nos contextos de pratica do ensino em salde, com a introducédo de
estratégias educacionais nos servicos de saude que proporcionem integracdo entre
universidade e rede de atencéo, de forma a proporcionar melhorias tanto na formagéao
profissional dos cursos graduacdo quanto na atencéo a saude da populacao.

Minuta

Trata-se de produto educacional, oriundo da dissertacdo de mestrado Acdes
educativas como fator para reducdo do absenteismo de pacientes no exame de
colonoscopia na unidade de saude. Este produto foi elaborado sob demanda da
“secretaria de saude do estado de S&o Paulo, em consonéncia com a modalidade do
Programa de Mestrado Profissional, que tem como premissa a construcao de produtos
técnico tecnoldgicos inovadores, motivados por probleméatica identificada no cenario
de praticas profissionais dos autores e, portanto, propde encaminhamentos para a
solugdo de um problema identificado previamente e abordado cientificamente. A
aderéncia do Produto ao PDI da USCS se da a partir de dos seguintes Objetivos para
o Desenvolvimento: -3. Vida saudavel, 4 — Educacgéo de Qualidade e 9 — Inovacgdes e
Infraestrutura. Articula-se a area de concentracdo e linha de pesquisa Ensino em
Saude nos Contextos de Préatica do SUS: considerando que o produto auxilia a
reducdo do absenteismo no exame de colonoscopia que ocorre no ambito do Sistema
Unico de Saude — SUS.



FICHA TECNICA

Objetivo da
dissertacdo

Analisar os fatores que influenciam o absenteismo de pacientes nos
exames de colonoscopia na unidade de saude.

Objetivo do Produto
Educacional

Elaborar material ilustrativo como forma de capacitacdo aos
agendadores de exames das unidades de salde referenciadas.

Publico-alvo

Funcionarios do sistema Unico de Saude que realizam
agendamento do Exame de Colonoscopia.

Complexidade

Média complexidade, pois o produto possui uma configuracdo
simples, mas o problema a ser solucionado posiciona-se com
persistente, mesmo apos ac¢des que objetivaram reduzi-lo.

Tipo de impacto

O seu Impacto € Real, pois permite a reducdo da quantidade de
pessoas que faltam na realizac&do da colonoscopia e assim,
possibilitar

gue a fila de espera para 0 exame seja reduzida.

Area de impacto

Impacto econdmico, pois otimiza os recursos financeiros e humanos
do Sistema de Salde e Impacto Social, pois 0 exame geralmente
est4 atrelado ao diagnostico e tratamento de doengas graves.

Qual o impacto

Impacto Alto, o custo de realizagdo do exame de colonoscopia é alto,
gue associado a alta taxa de ndo comparecimento estabelece um
grande gasto inadequado do Sistema de Saude. Adicionalmente, a
agilidade de realizagdo do exame pode implicar em melhorias no
diagnéstico e tratamento de doengas que levam os pacientes a 6bito.

Aplicagao

O produto se aplica nos sistemas de agendamento de exames de
colonoscopia, apesar de possuir aplicacdo para todas as unidades
do sistema de saude que realizam este exame, ele foi elaborado
dentro do contexto da secretaria de salde do estado de S&o Paulo.

Replicabilidade

Este produto pode ser utilizado em qualquer unidade do sistema de
Salde que realiza agendamento de exame de Colonoscopia e
adicionalmente também para os locais que realizam o exame de
Endoscopia. Logo ele possui grande potencial de repicagem.

Financiamento

O financiamento da pesquisa e elaboracéo do produto foi realizado
pela propria pesquisadora. No entanto, a pesquisadora contou com
bolsa para o pagamento da mensalidade, concedida pelo Governo
do estado de S&o Paulo.

Registro/
propriedade
intelectual

Produto de Ensino: Aprendizado para a reducdo do absenteismo no
exame de Colonoscopia no Sistema Unico de Saude © 2024 by Tania
Esli Marego Souza is licensed under CC BY-NC-ND 4.0

Abrangéncia

O produto foi elaborado a partir da legislagéo brasileira que aborda o
sistema de salde, neste contexto, 0 mesmo pode ser aplicado em
qualquer local do territério nacional.

Teor Inovativo

O teor inovativo € médio, pois apesar de se tratar de uma forma
convencional de transmitir informacdes, ele nao foi aplicado para

esta
finalidade até o momento.

Estagio da
tecnologia

O estagio de tecnologia utilizado para elaborar este produto é Baixo,
pois ela esta resistente e consolidada.

Transferénciade
conhecimento

Conhecimento necessério para realizar a adequada orientacdo dos
pacientes que fardo o agendamento do exame de colonoscopia.
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INTRODUCAO

Esta almeja atender ao propoésito técnico do projeto de mestrado, por meio da
elaboracdo de um material ilustrativo voltado a orientagdo e capacitacdo dos
profissionais das unidades referenciadas responsaveis pelo agendamento dos
exames de colonoscopia, bem como dos demais profissionais envolvidos nesse
processo. O intuito € contribuir para um melhor aproveitamento das vagas
disponibilizadas aos municipios referenciados, promovendo uma maior qualidade no
atendimento aos usuarios do sistema SUS.

Assim, o produto proposto permitirdA ao profissional responsavel pelo
agendamento identificar o protocolo de forma mais clara e objetiva, além de contribuir
para o aperfeicoamento e o melhor desempenho nas atividades diarias.

Sendo assim, foi elaborada uma cartilha ilustrativa com o protocolo e o
fluxograma de agendamento, inicialmente para os profissionais do Hospital Regional
de Osasco. Posteriormente, sera encaminhada aos municipios que realizam esses
agendamentos, como forma de capacitacdo. O material contém orientacdes
detalhadas sobre o agendamento de exames de colonoscopia para 0s pacientes
atendidos nas unidades de saude.

Sua elaboracéo foi baseada na pesquisa com 0s usuarios que participaram do
estudo e informaram os motivos das auséncias, com o objetivo de contribuir para
solucionar as dificuldades encontradas. As duvidas relacionadas ao processo de
agendamento serdo incorporadas para garantir que 0s pacientes sejam realmente

agendados, seguindo o protocolo proposto para o exame solicitado.

Link do video com as instrucfes para realizar um agendamento:

https://youtu.be/NtXyFaXtwgqg?feature=shared



https://youtu.be/NtXyFqXtwgg?feature=shared

Guia com informacdes sobre o que é necessario para agendamento do exame
de colonoscopia.

Caso paciente apresente
alguma comorbidade da
qual falei, o
agendamento é
realizado junto com a
equipe anestésica

Acima de 65 anos, é
obrigatério ter a liberagao do
cardiologista, pacientes com
menos de 65 anos com
problemas cardiacos, ou algum
tipo de comorbidade, doengas
graves, ou neuropatias, & y
~_necessario liberagdo também.
= =

O que preciso saber ‘\‘
antes de realizar o ‘
agendamento do

\ exame de
o colonoscopia?

Fonte: Elaborado pela autora (2024).

caso deseje maior
detalhamento ou mais

As informagdes que vou te
apresentar, fazem parte do

Ah, ndo se esqueca

-
/ que o pedido médico 5 5

também precisa estar I protocolo de atendimento informagdes, pode
\ preenchido / que esta a sua disposi¢éo perguntar que explico
™ corretamente # no comprovante de novamente

agendamento,

Fonte: Elaborado pela autora (2024).
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- ) Muito importante,
/ Se nao seguir as N\ Este protocolo é seguindo

/ orientagdes, o paciente \ téo importante corretamente, vamos

{ n&o sera atendido e ) assim?

\ voltara para a fila de /

conseguir diminuir a
nossa fila de espera

espera

Fonte: Elaborado pela autora (2024).

Como devo proceder \\\

{ caso o paciente ndo \
possua a liberagdo do /|
cardiologista. /

Vou te apresentar o
fluxograma
detalhado

Fonte: Elaborado pela autora (2024).
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FLUXOGRAMA PARA AGENDAMENTO DE EXAMES DE COLONOSCOPIA

Liberagio para

Paciente
comparece a
consulta medica

Medico faz
solicitacao do exame

agendamento
de exames

Encaminha paciente Medico faz
20 medico com solicitagoes
chek list do protocolo necessanas

Fonte: Elaborado pela autora (2024).

PROTOCOLO PARA AGENDAMENTO DE EXAMES DE COLONOSCOPIA

PROTOCOLO AGENDAMENTO PACIENTE MENOR DE 65 ANOS SEM COMORBIDADES
- Sem problemas de saude, agendamento normal;

PACIENTES MENOR DE 65 ANOS COM COMORBIDADES

- indice massa corporal (IMC) acima de 35, agendamento é realizado nos dias do anestesista, sendo assim, entrar
em contato com a origem para confirmagéo da agenda junto ao setor;

- Pacientes com problemas cardiacos como: insuficiéncia cardiaca, infarto prévio, arritmia, usuarios em uso de
marca-passo, entre outros problemas cardiacos devem trazer avaliagdo do cardiologista explicando o grau de
risco para o exame;

Pacientes com doengas graves, neuropatias, limitagado cognitiva ou debilitados devem informar no momento do
agendamento para que o agendamento seja realizado junto com equipe anestésica;

- O exame so sera realizado mediante a avaliagao;

PROTOCOLO AGENDAMENTO PACIENTES MAIOR DE 65 ANOS

- Trazer avaliagao do cardiologista explicando o grau de risco para o exame
- O exame s6 sera realizado mediante a avaliacao;

Fonte: Elaborado pela autora (2024).
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Protocolo para checar se o paciente se enquadra para prosseguir com

agendamento:

Com a utilizacdo do Protocolo, asseguramos e respeitamos o principio da
equidade para os usuarios, além de ser uma ferramenta que auxilia os profissionais
das unidades de saude no conhecimento da parte técnica necessaria para prosseguir
com o agendamento do exame solicitado pelo médico para o diagnéstico do paciente.
O protocolo é um instrumento que precisa ser revisado periodicamente para
garantir adequac0des pertinentes. Embora néo esteja livre de imperfeigdes, por ser um
instrumento dinamico, com as revisbes adequadas, ele ndo causara prejuizos ao
usuario nem a instituicdo de saude.

OBS.: Para os agendamentos de exames a serem realizados no Hospital
Regional de Osasco, em relacdo a liberacdo do cardiologista, na auséncia deste
profissional, 0 médico clinico que acompanha o paciente podera solicitar os exames
necessarios conforme o protocolo, avaliar o paciente e liberar a realizacdo do exame,

indicando o risco cirurgico ASA.
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Termo de Consentimento Livre e Esclarecido

g8 ® SAO PAULO

GOVIRENG DO ESTADD

SETOR DE ENDOCOPIA
HOSMTAL REGIOMAL DE OSAS00— DR, VIVALDD MARTING SIMOES

I
Termo de Consentimento Informado para
Exames Endoscopia e Colonoscopia

0 ferma de cansentiments & um deoumenss de nfarmacio & aceile de= riscos & benaficios dos
procedimentas propasies pela eouipe médics. € o processo pelo qual o pacients (ou seu
raprasentante legal] d4 permissSo oy recusa submetsr se a um procedimenss médico, E
abrigataria por bei e, avenlualidads da fegativa de ouma das parkes emooassina-k, o
procedimenta em guastio ndo paderd ser realzado.

Os  examas endesctpicos Endosoopia  Digastiva  Alla [EDA)] & Colnoscopia
caracterizam se pela aquisicio de imagens em empa reasl da superdicie inlema doEsdfaga,
Estdmagse & Duodeno, no caso da EDA e do Chlon ra Colonascapis, para tal andlzs, &
rmporiants que ssles argdos se enconirem vazios @ poranta, fecsssiamde prepanrg som
jejum para a EDA e jejum mais prepan calénica para a Coknoscopia. Tante a EDA como a
Colomascapia sdo realizadss sob sedacds cam assishEnca medica para saguranca @ canforis
i pasciare.

Apts a recuparacio do exame e da sedacio o paciente receberd uma refeicke lave para
absersacio de sua acsibscks e serd arientads, canpnlaments com seu scompanhante, dos
cuidados que deverd bar nas praximas horas @ dias,

Salientamas, canlome arientacdes prdvias, que desaconselhamos a realizacho destes
procedimentas com infervalos inferiones a 4 semanas de visgens ou coOMpromisses impartanies
& que, na impossibilidads deste intervalo, & equipe médica = de anfermagem sajam avisadas
pais, durante esies axames pode haver o disgndstioo & relirada de lesfes, &8s quais podem
Emnitar ouimpedir a paricipacic do pacienie am compromissos ou viagens.

Como em qualguer pracedmentno, 0% exames endoscépicos podem gerar efeites adversos
nerenbes das prdprias pracedmentos, de seu prepam & medicacdes independentas da pericia
& axperies ds aquipe. Dentre asbas, o mais camuns:

= Flebite inflamaciio no local da aplicacdo das medicamentas & sona);
= Hematamas na lecal da infusde dos madicameantos:

» Reacdes aléngicas anbes desconhacidas,

= Embolias (formacdo e migracda de pequenos codqulkas);

= Depressdo respiratona (diminuigia da oxigenacio sanguinea);
= Hipotersio (queda de prassdo),

= Hipoglicemia {queadas das taxas de sedoar);

= Desidrstacio;

= Miuseass & wamitos:

» Dezcompensacdo de doencas j& existentes;

= Sansibilidade au discrelo dokrimenta na garganta;

= Descanfario @ dor abdaminal apds o axame:

= Bacberemia (iremanes, sensacho de fria inlensa);

= Fefire & Infeccdes, entre outras.

Complicagies, apasar de raras ambém padem ocorrer: am ate 0,1% dos casos poderdo
goarrer peduractes, requerendo ntermacdo & eventual tratamenta cirdrgico; @am até 0,6% dos
camos poderda ocomer hemarragias requerendo ntarmacio com aventual ratamento cirrgios,
sk necessana, & bansfusdo sanguinea; em até 8% dos casos pade ooormer bacteremia
transitaria &, raraments, infeccio peneralizada com fzos de trataments pralongado. Infeccdes
prolengadas sia exliremamente ranas.,

Esclarecemos gue duranle os% exames endoscopicos, tanis ma EDA como na

Fonte: Governo de S&o Paulo: https://www.saude.sp.gov.br/resources/ses/perfil/cidadao/ homepage-
new/outros-destaques/editais-de-chamamento-publico/03_edital_chamamento_n._01-
24 18.04.24 1.pdf
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Colorascapia podem  ser identificadas lesSes como pdlipos, entre cutras  lesdes, que
necessitem ser reliradas par diferenbes técnicas na dependéncia de suas caraclerisbicas,
tamanha & localizagida, entre outros fabores, & esseccio de lestes siou a realizacio de aulros
procedimentas tem maiores nsoos de complicacies e destas, as mais frequentes sdo
sangramensos & perfurapbes.
Esclarecemos que trabalhamos com os mais rigidos oitérios de seguranca e estamos
preparades pars atender 3 todas passives complicssias,
Diznte da scima exposto, declans qua:
1. Eu recehi, li & disculi com o médica da aquipe de Endescapia Digestiva o Infarmatide sobre
o procedimente denominedo ENDOSCOPIA DIGEETIVA ALTA efou COLOMOSCOPIA. Eu
compreendi que serei submetide 3 um procedimento, de acards com @ solctacio do meuy
mardicn assistande, que anvolee & passaqem de om apamlbeiendoscapio afou calenoscdpio)
para o médico examinar o inberior do Esdlfago, Estormapa @ Duodano alou Inbesiing grossn & se
necesshng, realzar bidpsias (reifradade fraqmentas para axame] au cubtras procedimentos,
2. Eu compresndi gue o esame poderd ser incomplebe ou lesdes  paderdo passar
desperoabidas, em caso de prepars insatisfatéeio, cu seja, haja restas alimentares ou feres no
nberion dos drgdos a serem axaminadas. O exame poderd ser SUSPeENs0 @ Sernsoessans uma
nava marcacdo @ novo prepars intestinal.

0 exame ainda poderd ser incomplelo guando houver alguma cbstrugda ou dificuldade
1Ecnica para & passagem do aparedho.
4. Sei que sersi submetido & ssdacio atraves da sdminiEiracio de medicacho venasa au &
anestesia geral venosa, conforme o mew estado clinico & julgamants do médicoda aquipe de
Anesiesia
5. Compreendi gue, embora em menos de 1% dos ceses, podem ooorer complicagbes
decomenies da aplcacio da sedacio (dor ou nfamacio no boal da injecio). Ainda mais
raramante, podem acarrer reaches i medcachn @ problemas cardiormespiratdrios durante o
procedimenta.
G, Compreendi gue duanie o exame disgndstico pode ser necessdno realizar algum
procedimenta lerapdutica coma: injecds de substincias para deler sangramenba gque estaja em
cursa, remogda de polipos com uso de bisturi eliioo ou dilstacdes. Quando remavidos e
recuperasdos, of pdlinas @ autras lesies serdo enviados para andlise histooatoligica.
T. Bai que esses procsdimentos lerapbulicos, sdo importanies no meuo ietamento, mas
aumentam o risco de complicagies como sangramentas @ pefuracies. & squips médica me
saplicou gue astas complicacbes, ambard incomuns, podem Ser sérias, podendo resuliar na
nacessidade de hospRalizachs, abté mesms em UTL por tempse prelongada, bransiusia
sanguinea, procadimento erdoscopicn adicienal, cirurgia de urglnciz &, apaesar de rarissimo,
fismcs de morte.
B. Saj g apesar de laE riscos, estes procedmentos representam a melbor opcho para
continuidade do meu dagndstica efou ratamenta. 3ei que possa recusar me aser submetido
a e=ie procedmento e declam que me foi informads gue a squipe médica S maner-se
disponivel para novoes atendmentos ra sus dres.
B. Seique em caso de dovidas, snais ou sinbamas que julgar esfranhas apos o procedimeanio
paderei entrar em canlato com o Servica de Endoscopia de Hospital Regicnal ou procurar o
mais répide passivel o Pronfo soocormo deste mesma hospital, ou ainda Pronta Socorre mais
proxima.
10. Sei que mantenha o dircito de revogar a gualguer momento este Temo de Consentimenio
antes que o procedimenta abjeta deste documenta tenha e realizada.
1. Declaro que me foram fornecidas odas estas informacies, verbalmente @ por escrito, &m
Inguagem dentra dos limiles de minka compreensda, e que todas as ddvidas am relagio ao
procedimenta foram esclarecidas.
12, Declare estar ciente que ndo podersi dingic ou realizar atividades gue necessiem de
atencho, ndo devenda ficar sazinho por um perkodo de 12 8 24 horas apos o exames.

Fonte: Governo de S&o Paulo: https://www.saude.sp.gov.br/resources/ses/perfil/cidadao/ homepage-
new/outros-destaques/editais-de-chamamento-publico/03_edital_chamamento_n._01-
24 18.04.24 1.pdf
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Morma Técnica Resolugda 535169 de 190648 Lei Estadual nimem 100241 de 17 demargo de
1959

OBS.: Para esse axame, @ abrigadaria a presenga de um acompanbante maior de 18 anos para
a wolta para casa. De acordo com & Resclucda do Consalha Federalde Medicinag 1886/2008,
SBT3 presenca de um acompanhbantes, g procedimanta nda poderd ser realizads

Assinabura

CPF:

Assinatura Médios

Data: i i

Fonte: Governo de S&o Paulo: https://www.saude.sp.gov.br/resources/ses/perfil/cidadao/ homepage-
new/outros-destaques/editais-de-chamamento-publico/03_edital_chamamento_n._01-
24 18.04.24 1.pdf
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Folder Informativo

Hospital Regional de Osasco

ORIENTACOES PARA
REALIZAR EXAME DE
COLONOSCOPIA

Em casos de dividas estamos a disposicéo no
Ramal: 2114

Orientagdes Gerais

Como realizar o ag de Ci

pacientes Internados:

opia para

Colaborador da Unidade de Internacdo devera se dirigir
a recepcdo do setor de endoscopia do HRO, junto com
o pedido médico e munida das informacdes
relacionadas ao paciente. O colaborador do setor de
endoscopia ira realizar o agendamento e devolver o
pedido j como pi te de marcacéo e o
termo de consentimento livre esclarecido para que seja
preenchido pelo paciente e ou acompanhante, em
casos de pacientes inconscientes e sem familiares ndo
realizamos o exame sem o consentimento assinado
pelo médico responsavel que solicitou 0 exame. Neste
momento serd entregue junto com o KIT agendamento
0 Kit de Manitol para ser ofertado na vespera do exame.

O agendamento para exames eletivos se faz a partir do
terceiro dia da solicitacdo para melhor preparo,

reduzindo por preparo ir
Cuidados que de ter quando o exame estiver
agendado:

E necessario que haja intervalo minimo de 5 ( cinco) dias
entre o exame de colonoscopia e a realizacaode outros
métodos diagnéticos, que utilizem constraste por via

oral;

O Procedimento de colonoscopia é realizado sob sedacao;
O paciente precisa suspender por 7 dias, anteriores a
realizacio do exame, com avallacao do seu medlco 0 uso
de medicacGes antic

marevan, coumadin, clopidogrel, plawx plagrel, iscover,
prasugrcl, effient, ticlopidina, assim como sulfato ferro e
xenical. Dois dias antes do exame deverd ser suspenso o
uso de exilato de dabigatrana, pradaxa e xarelto com
avaliacdodo seu médico;

No dia do exame, ndo devem ser administrados drogas
utilizadas no tratamento da diabetes. Exemplo: insulina

e metformina e anticoagulantes como o Clexane;

Nao hd necessidade de suspensdo das medicacbes
antihipertensivas;

Pacientes com problemas cardidcos (insuficiéncia
cardiaca, infarto prévio, armitmias) devem apresentar
carta de liberacdo do cardiologista (Avaliacdo

Fonte: Elaborado pela autora (2024).

Hospital Regional de Osasco,

cardiologica);

Pacientes com doencas graves ou debilitantes devem
informar a equipe no momento do agendamento;

Usudrios de marcapasso devem reprogramar o
dispositivo com seu cardiologista antes da realizacao do
exame.

3 dias antes do exame
Dieta sem fibras prescrita pelo médico na

Demonstrativo do Preparo

O resultado adequado do preparo
corresponde & evacuacéo de liquido
claro e sem residuos semelhante ao

desenho abaixo:

L] [ |8l

Preparo Pregara Pn:cnm Preparo
Adequado
Pronto para

realizar o

exame

min, em bolus, por meio de seringa, sem o suco de
laranja apenas o manitol, dgua e simeticona,

Importante ser informado, no momento de retirada
do preparo no setor de endoscopia, se o paciente
esta com SNE, para que o preparo entregue esteja
em conformidade.

unidade de origem. Exemplo: (sementes e cereais
integrais, tais como linhacdo, trigo, aveia, centeio,
cevadas e cereais matinais até a realizacdo do exame).
A ingestdo desses alimentos prejudica o preparo do
colon;

Na Véspera do exame

Pode: Dieta liquida sem residuos, prescrita pelo médico
responsavel pela assisténcia ao paciente na unidade de
origem. Na dieta liquida podem ser ofertados dgua de
coco, agua filtrada, caldo de came ou galinha, caldo de
verduras, chas, gelatinas (exceto de coloracéo escura),
sorvetes de cor clara sem leite, sucos de frutas de cor
clara.

N&o pode — Nio ofertar leite e seus derivados como:

logurte, coalhada, achocolatados, manteiga, requeijdo, gueijo,.

glg, ndo ofertar nenhum alimento de coloracdo vermelha ou de
coloracdio escura, como: tomate,beterraba, morango, etc.

Inicie a medicacdo: Dulcolax / Bisacodil (Iaxante) 2 (dois)
comprimidos as 15h e 2 ¢ i as 18h. P

com histérico de ipacdo (int preso),

se iniciar o preparo na ante vespera do exame, utilizando a
mesma posologia descrita acima (02 comprimidos de
bisacodil as 15h e 2 comprimidos as 18h). Podendo ser
prorrogado o tempo de preparo de acordo com avaliacao
do médico assistente.

As 15 horas: Inicie dieta liquida: Agua, chas, refrigerantes
(somente de coloracdo dlara), gelatina (cores claras), dgua de
coco, sucos {coados), sorvetes (sem leite), caldo de came
{coado) e bebidas isotdnicas.

Para os pacientes com dieta ofertada via sonda
pasoenteral, o preparo do manitol deve ser ofertado
pela sonda, em volume de 100ml a 200ml a cada 10

ico deverd ser administrado 1 hora antes do
inicin do manitol prescrito pelo médico assistente.

O preparo do manitol deve ser ofertado na vespera do
exame, com inicio as 21 horas e término no maximo as
22hs, (Sendo um preparo de 500ml de solucdo manitol
20% + 500mi de agua filtrada + 01 frasco de simeticong +
1 envelope de suco laranja ou limo, totalizando assim 1
Litro, sendo oferecido.um copo de 200ml a cada 10 min,
lembrando que o paciente precisa terminar em 1 hora
apbs o inicio do preparo.

Em casos de pacientes que deambulam estimular
deambulacdo.

E para i ac além da
administragdo do manitol as 21hs, realizar nova
dose as 5hs da manha do dia do exame com término
as 6hs e realizar a mudanga de decubito se
necessaro.

No dia do exame:

Manter Jejum absoluto, inclusive de dgua 8 (oito) horas antes
dohorario do exame.

- <

Se ario o pela

isténcia ao i na de origem,
podera prescrever clister e/ou flet eneema aquecido,
gota a gota, 1000ml por via retal até 3 horas antes
da realizagdo do procedimento. Caso seja
necessario ofertar nova dose de Solugdo Manitol
retirar no setor de endoscopia das 7 as 19hs, apos
este horario, finais de semana e feriados retirar o Kit
no setor de nutrigao.
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