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Titulo: Verificagdo do Perimetro Abdominal :
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1. Definicao

E o ato de mensurar a circunferéncia abdominal da crianca.

2. Objetivos

e Obter parametro de referéncia para avaliacdo da circunferéncia abdominal do paciente;

e Determinar as altera¢gdes da circunferéncia abdominal ao longo do tempo;

e Avaliagcédo do desenvolvimento, estado nutricional ou risco de distensdo abdominal infantil,
e Fornecer dados para identificacdo de algumas patologias que causam alteracdo do

perimetro abdominal estando associadas a deposicdo da gordura abdominal.

3. Publico-Alvo

Equipe de enfermagem.

4. Indicagdes e Contraindicagdes

Indicacdes:
e Criancas em atendimento ou internadas;
e Criancas com distensdo abdominal ou com fatores de risco para desenvolver;
e Comp06e um dos itens do exame fisico.

Contraindicacdes:

e Nao ha.

5. Materiais e Equipamentos Necessarios

e Prescricdo médica atualizada;
e Fita métrica;

e Superficie plana;

e Alcool a 70%;

e Gaze nao estéril,

e Caneta e papel para anotacao.
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6. Descricdo do Procedimento

1. Verificar a prescricdo médica atualizada;

2. Verificar em prontuério o perimetro abdominal anterior, se disponivel;

3. Verificar se a crianga tem alguma patologia que possa alterar o valor do perimetro
abdominal;

4. Checar 0s nove certos, neste caso, atentando para os 4 principais itens: paciente certo,
hora certa, anotagéo certa, e orientacdo ao paciente/acompanhante certa,

5. Separar o material necessario;

Realizar a desinfeccdo da fita métrica com gaze e alcool a 70%. Esperar secagem
espontanea;
Apresentar-se ao paciente e acompanhante;

8. Comparar o nome completo e data de nascimento inscritos na pulseira de identificagédo do
paciente com os dados do prontuario, placa do leito e confirmacdo verbal do
paciente/acompanhante;

9. Explicar ao paciente/acompanhante o procedimento a ser executado e sanar possiveis
davidas antes de executar o procedimento;

10.Promover privacidade utilizando um biombo, caso necessario;

11.Higienizar as maos com agua e sabéao (conforme POP 39);

12.Posicionar a crianca em decubito dorsal, preferencialmente em uma superficie plana, em
posicao anatdmica com o abdome relaxado: a posicdo recomendavel € em decubito dorsal
com os joelhos flexionados. No caso de lactentes, mantenha as pernas flexionadas com
os joelhos nos quadris. A flexdo do joelho ajuda a relaxar a musculatura abdominal da
crianga;

13.Expor a regido abdominal da crianga: afastar a roupa do paciente de forma que a regiao
da cintura fique despida;

14.Posicionar-se lateralmente ao paciente e localizar o ponto médio entre a ultima costela e
a crista iliaca;

15.Passar a fita métrica ao redor do abdome do paciente ao nivel da cicatriz umbilical (é a
parte mais larga do abdome) ajustando a fita métrica no mesmo nivel em todas as partes.

16. A fita métrica ndo deve ficar larga, nem apertada;

17.Pedir ao paciente que inspire e, em seguida, que expire totalmente;

18.Faca a medicao no final da expiragéo;

19.Realizar a leitura antes que a pessoa inspire novamente;
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20.0Obter o resultado da medida no ponto de encontro da fita métrica;

21.Informe ao médico e/ou enfermeiro sobre qualquer alteracao significativa (como superior

22.Acomodar a crianca ao leito hospitalar de forma confortavel, adequada e segura,
23.Recolher o material e deixar o ambiente em ordem);

24.Higienizar as maos com agua e sabao (conforme POP 39);

25.Registrar em impresso proprio o valor do perimetro abdominal;

26.Registrar demais fatores abdominal observados como distensdo, massas, relagdo com

27.Carimbar e assinar o que foi registrado.

a 10 % do valor da ultima medi¢&o) na circunferéncia abdominal ou no exame abdominal;

refeicbes, dor, etc.;

7. Observacdes

Procurar observar e avaliar simetria, contorno, peristalse, massas, distensdo ou cicatrizes
na regiao;

Para criangcas maiores e se for facilitar a medida, pode-se solicitar ao paciente que fique
em pé, ereto, com abdome relaxado, bracos estendidos ao longo do corpo e as pernas
paralelas, ligeiramente separadas (25-30 cm);

A medida abaixo da regido do umbigo é inadequada porque o preenchimento da bexiga
pode influenciar a leitura;

N&o realizar a mensuracdo apos as refeicoes;

N&o faca a medicdo por cima de roupa, pois pode afetar a medicdo. Remova e afaste
gualquer tecido que possa interferir com a capacidade de colocar a fita métrica em torno
do abdome;

Apertar demais a fita métrica ou deixa-la dobrada resulta em medicéo imprecisa;

Se for auscultar os ruidos hidroaéreos, realizar antes de medir a circunferéncia abdominal,

pois a palpacdo e manobras podem alterar os ruidos.
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