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Exame clinico na enfermagem

Prof. Jorge Luiz Lima

Introducéo

= Potter (2002, p.03) afirma que para ajudar uma pessoa a
manter, aumentar e recuperar o nivel de salde, o enfermeiro
deve ser capaz de estabelecer os julgamentos clinicos

adequados. '

Identificacdo de problemas Evolugéo do quadro

sExame Fisicok

Prescrigéo de cuidados
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Avaliacao geral

= O exame deve ser céfalo-caudal;

= Sempre inspecionar, palpar, percutir e auscultar, com
excecado do abdome;

= Verificar simetria de ambos os lados do corpo;

= Proceder a educacéo e orientacéo ao autocuidado;

» Usar abreviaturas e termos técnicos nas orientagdes;
= Considerar fatores que enfureciam nos sinais vitais.
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Posicoes

= Sentada
= Supina
= Empé

Dependera de como e quando é realizado o exame. Alguns
clientes podem sentar-se outros estao restritos ao leito.
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Técnica e preparo

Ambiente deve ser tranquilo ;

= Assegurar a privacidade do cliente;

= Lavar as méaos antes e depois;

= Preparo psicolégico;

= Ajudar o cliente a subir e descer da mesa de exame;
= Aquecer estetoscopio.
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Preparo do cliente

= Explicar a finalidade do exame;

= Ao examinar cada sistema organico, explicar com maior
detalhe;

= Deixar o cliente relaxado e manter o contato visual;
= Nunca for¢ar o cliente a continuar;

= Adaptar a velocidade do exame de acordo com a tolerancia
fisica e emocional do cliente;

= Acompanhar as expressdes faciais do cliente;

= Ao examinar a genitélia (caso o cliente permita), manter uma
terceira pessoa de preferéncia do mesmo sexo do cliente.
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Material

= Balanca;

= Esteto,

= Esfigmomandémetro;
= Lupa;

= Espatula;

= Termbmetro;
= Fita métrica;
= Lanterna;

= Luvas (em caso de precaucado de contato).
= OBS: esses sdo 0s principais instrumentos.
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ConsideracOes anatomicas
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Inspecao

= A inspecdo consiste no processo de observacdo. Um exame
visual das partes do corpo;

= Deve-se perceber os sinais precoces de anormalidades;

m A prética leva o enfermeiro a perceber as variacdes de uma
pessoa para a outra.
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Palpacéao

A palpacdo envolve o uso do sentido do tato: avalia-se
resisténcia, elasticidade, aspereza, textura e mobilidade.

= As pontas dos dedos sdo utilizadas para avaliar, textura,
forma, tamanho e consisténcia.

= O dorso da mao avalia a temperatura.
= A palma da méo e sensivel a vibracgéo.
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Modalidades de palpacéao

Leve
Profunda
Bimanual
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Areas e critérios de avaliacdo

Pele Temperatura, hidratacdo, resistencia,
textura, tensao e elasticidade,
sensibilidade.

Figado e Tamanho, forma, sensibilidade, presenca

intestino ou auséncia de massa.

Pulmées Vibracéo de sons locais.

Tiredide e Aumento, simetria, mobilidade, tamanho,

linfonodos sensibilidade, localizacéo.

Artérias Amplitude, freq., ritmo do pulso,
elasticidade arterial.

Msculos Tamanho, forma, tdnus, sensibilidade e

rigidez.
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Percussao

= Para Potter (2002, p. 39): percussao € bater no corpo com as
pontas dos dedos para demarcar (..) muita pratica é
necessaria para se tornar competente na percussao.

= S&o cinco os sons basicos da percusséo:

= Timpanico: como um tambor (viscera vazia)
= Ressonancia: oco (pulméo normal)

= Hiper-ressonante: pulméo enfisematoso;

= Macico: sélido (viscera cheia, ou figado);

= Som claro: musculo.
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Percussao

Figado menor
que o normal

Ressonancia bem
acima da margem




Timpanismo na
ascite. g e

Liquido

fquidk
i {macicez)

kel (timpanismo)

C

Sinal de piparote

O timpanismo se
estende
lateralmente & sua
marca orig
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Ausculta

= E a audigio dos sons produzidos pelo corpo. A maioria deles
é audivel com o estetoscopio.

= Dicas:
= Prestar atencdo no som, assim como em suas caracteristicas;

= O sino do estetoscépio deve ser utilizado para auscultar sons
mais graves (sons cardiacos anormais).

= Usar o diafragma para sons cardiacos, intestinais e
pulmonares normais.

m Caracterizando o som: sopro, borbulhante, ruido hidroaéreo.
A duracdo é curta, média ou longa?

= Os sons sao hiperativos ou hipoativos?
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Torax

= Tipos de térax;

Tipos de térax
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[Manobra de Ruault ]
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[Manobra de expansib.pulmonar ]
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[Palpagéo de ganglios ]
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Focos

= Adrtico IIEID

= TricUspide ao
direito do apé
xifoide

A semiologia € a mesma
que difere séo os biotipos da'pess
onde o local de ausculta pode ser
referida nos livros como base do
apéndice, ao lado direito ou 4° esp
IE como afirma potter. O importante
avaliar o biotipo de cada pessoa.

Frémito tatil

= Avaliar se ha diferenca de
vibracao.
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Percussao : toérax

» Pulméo;
= Coracao;
= Figado.
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Abdome

= Inspecao; (estrias, cicatrizes, retracdes)

= Tipo: normal, globoso, batraquio, pendular, avental, escavado.
= Palpacao; (massas, dor?)

= Percussao; (sons caracteristicos)

= Ausculta. (ruidos hidroaéreos de 3 a 5 p/ min)
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Palpacéao superficial icm

Profunda

Mais demorada 2,5 cm

Pélo inferior
Ho rim direito

abdorminal

Area cecal Célon
descendente

efou sigmoide
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[Palpagéo do baco

Linha axilar
anteri

moderada)

- 7 cm {esplenomegalia
\.marcada}
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Palpacéao do figado

Bimanual

Método de
Mathieu.
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Sinal de Blumberg

= Ponto de McBurney

= Sinal de Blumberg: dor crénica
guando aperta e aguda quando

solta abruptamente. 2/
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Manobra de Rouvising

Ceco

= Impulsionar o ar com as pontas dos dedos até o ponto
de insercéo do apéndice.
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Ausculta do atrito aortico
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Exame genital

Feminino: Inspecdo e palpacédo (genital ou/ anal) : buscar
sinais e sintomas de afec¢des. Exame das mamas.

Masculino Inspe¢do e palpacdo: uretra e dorso do pénis.
Exame prostatico apés 35 anos.

Exame MMII
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Revisao

Pontos-chave
Conceitos-chave
Nomenclatura

Lavagem das maos;
Desinfecgéo dos instrumentos.
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