
DADOS DO ESTABELECIMENTO
Razão Social:
Nome Fantasia:
CNPJ/CPF:
Endereço:
Município:
Responsável Legal :
Horário de Funcionamento :
Número de funcionários: 
POP (Informar número sequencial do POP) – COLETA DE MATERIAIS BIOLÓGICOS (SANGUE)
1. Objetivo
Descrever de forma padronizada as etapas para a execução da atividade (nome da atividade), garantindo a conformidade com a RDC nº 786/2023.
2. Campo de Aplicação
Técnicos de laboratório, biomédicos, bioquímicos.
3. Responsabilidades
· Colaboradores: Executar corretamente as etapas conforme descrito neste POP.
· Responsável Técnico: Monitorar e garantir o cumprimento do procedimento.
4. Referências
· RDC nº 786/2023/ANVISA
· (Outras normas internas ou externas relevantes, se aplicável)
5. Materiais e Equipamentos Necessários
5.1 Material de coleta: Agulhas descartáveis, Scalp (borboleta) para coleta de sangue, Seringas descartáveis, Tubo de coleta a vácuo com diferentes aditivos (EDTA, heparina, citrato, ativador de coágulo), Microtubos para coleta de pequenas amostras.
5.2. Equipamentos de Suporte: Suporte para tubos de ensaio, Maleta ou bandeja para transporte de materiais, Maca ou cadeira apropriada para coleta, Lavatório com água corrente e dispensadores de sabão e papel-toalha.
5.3. Materiais de Proteção Individual (EPIs): Luvas descartáveis, Máscaras    

cirúrgicas, Aventais descartáveis, Óculos de proteção.
5.4. Materiais de Higiene e Desinfecção: Álcool 70%, Algodão, Desinfetante 

(especificar)
para superfícies.
5.5. Documentação e Identificação: Etiquetas para identificação de amostras
6. Procedimento
6.1. Higienizar as mãos, conforme (inserir o nº de pop referente a higienização);
6.2. Reunir o material necessário em bandeja;
6.3. Checar pedido de exames e confrontar com a etiqueta de identificação do paciente antes de convocá-lo à sala de coleta;
6.4. Verificar necessidade de cobertura externa do tubo, conforme determinação.
6.5. Explicar ao paciente e ao acompanhante o procedimento;
6.6. Conferir novamente a identificação do tubo, solicitando ao paciente verbalizar seu nome completo e data de nascimento;
6.7. Expor a região a ser puncionada;
6.8. Posicionar o garrote cerca de 7,5 cm a 10 cm acima do local escolhido, com o laço para cima;
6.9. Solicitar ao paciente para que abra e feche a mão, mantendo a mesma fechada;
6.10. Realizar fricção da pele para antissepsia com o algodão umedecido com álcool a 70% em movimento espiral centrífugo, por três vezes;
6.11. Aguardar a secagem espontânea do antisséptico e não tocar mais o local antes de proceder à punção;
6.12. Tracionar a pele do paciente com o polegar da mão não dominante, cerca de 2,5cm abaixo do local selecionado para a punção, no sentido da porção distal do membro,
6.13. Assegurar que o garrote não permaneça mais que um minuto no braço do paciente, e que seja respeitado um tempo de dois minutos antes de garrotear novamente, caso seja necessário. Quanto ao posicionamento do laço para cima,justifica-se por evitar a contaminação da área de punção.
6.14. Informar ao paciente de forma antecedente a punção, o momento de introdução da agulha;
6.15. Introduzir a agulha, com o bisel voltado para cima, aspirando a quantidade de sangue necessária para o(s) exame(s) solicitado(s), ou ainda, se em uso do vacutainer, acoplar o tubo diretamente no dispositivo observando o preenchimento sanguíneo até a linha específica impressa no tubo;
6.16. Soltar o garrote e solicitar ao paciente que abra a mão;
6.17. Comprimir o local da punção com algodão seco, solicitando ao paciente que continue por mais dois ou três minutos;
6.18. Em caso do uso de seringas, NÃO EXECUTAR o procedimento de espetar a agulha na tampa de borracha do tubo para a transferência do sangue. Colocar o sangue coletado depositando lentamente a amostra no sentido da parede do tubo, cuidando para que não haja contaminação da extremidade da seringa com o anticoagulante ou com o ativador de coágulo;
6.19. Homogeneizar o tubo (exceto os de tampa amarela ou vermelha) com movimento inversão de 8 a 10 vezes, ou conforme determinação do fabricante, mantendo o tubo em posição vertical por 30 minutos em grade para acondicionamento;
6.20. Aplicar um curativo adesivo no local;
6.21. Orientar o paciente com relação aos cuidados pós
6.22. Recolher os materiais e destiná-los ao descarte correto, conforme POP (inserir o nº de pop referente ao descarte);
6.23. Retirar as luvas de procedimento;
6.24. Higienizar as mãos, conforme POP 1 ou POP 2;
6.25. Realizar o condicionamento das amostras coletadas em grade, colocando-as sob refrigeração (com gelo reciclávelF) em caixa térmica específica;
6.26. Ao finalizar as coletas do dia, reunir os pedidos e a listagem de pacientes, enviando juntamente com as amostras coletadas.
7. REGISTROS GERADOS
Listar todos os registros/documentos que devem ser preenchidos ou gerados durante a execução do procedimento. Exemplo:
7.1 Formulário de Limpeza (FRM-001)
7.2 Check-list de Verificação de Equipamentos (FRM-002)
8. ANEXOS
8.1 Incluir anexos com formulários, fluxogramas, ilustrações, checklists, etc. se houver.
9. Disposições Finais
O procedimento deve ser revisado periodicamente ou sempre que houver mudanças no processo ou legislação.
Os treinamentos devem ser realizados com todos os colaboradores.
Porto Velho, ….. de ………………...…. de 202…..
Modelo elaborado por: Lara Fabian Gonçalves Dourado 


           Estagiária de Biomedicina.

ANEXO I
Lista de POPs para Laboratórios 
1. POPs Gerais de Gestão da Qualidade
1.1 POP Elaboração, aprovação e controle de documentos
1.2 POP Controle de registros
1.3 POP Gestão de não conformidades
1.4 POP Ação corretiva e preventiva
1.5 POP Auditorias internas
1.6 POP Treinamento e qualificação de pessoal
1.7 POP Gestão de risco
1.8 POP Controle de mudanças
1.9 POP Gestão de reclamações técnicas

2. POPs Técnicos e Operacionais
2.1 POP Cadastro e preparo do paciente para coleta
2.2 POP Identificação e rotulagem de amostras
2.3 POP Coleta de materiais biológicos (sangue, urina, fezes, secreções, etc.)
2.4 POP Armazenamento e transporte de amostras
2.5 POP Rejeição e descarte de amostras
2.6 POP Preparo de reagentes e soluções
2.7 POP Calibração e manutenção de equipamentos
2.8 POP Execução dos exames laboratoriais (por metodologia e setor)
2.9 POP Liberação e validação de resultados
2.10 POP Encaminhamento de amostras para laboratórios de apoio (se aplicável)

3. POPs de Biossegurança e Limpeza
3.1 POP Paramentação e uso de EPI
3.2 POP Higienização das mãos
3.3 POP Desinfecção e esterilização de materiais
3.4 POP Limpeza de áreas críticas, semicríticas e não críticas
3.5 POP Gerenciamento de resíduos (Plano de Gerenciamento de Resíduos de Serviços de Saúde - PGRSS)
3.6 POP Acidente com material biológico (conduta pós-exposição)
4. POPs de Controle de Insumos e Suprimentos
4.1 Recebimento, conferência e armazenamento de materiais e reagentes
4.2 Controle de validade e rastreabilidade de insumos
4.3 Inventário e controle de estoque
4.4 Descarte de reagentes vencidos ou impróprios
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