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CHECKLIST DE CONFERENCIA DE CARRO DE EMERGENCIA

CAPIXABA

Codigo: F.HABF. 059

Revisdo: 05

Elaboracdo: 06/09/2023

Data do evento: / / Setor:

N° Estoque do Carro:

Motivo da abertura do carro: ( ) Intercorréncia (

( ) Conferéncia do Enfermeiro Diarista

) Conferéncia programada (

) Auditoria Farmdcia

Nome completo do paciente:

Ne do Atendimento:

Data de nascimento do paciente: / /
QUANTIDADE Quantidade
Cédigo Medicamentos (Carro de Emerg~éncia - Adulto) CBRIGATORIA LOTE VALIDADE MAT/MED A
GAVETA - MEDICAGCOES REPOR
1554 Acido acetilsalicilico 1000mg 06 comprimidos
3660 Adenosina 6mg/2mL 03 ampolas
1430 Agua destilada 10mL 05 ampolas
1504 Amiodarona, cloridrato 150mg/3mL - MAV 08 ampolas
1424 Atropina, sulfato 0,25mg/1mL 06 ampolas
2716 Clopidogrel bissulfato 75 mg 04 comprimidos
1495 Diazepam 10mg/2mL - PSICO 02 ampolas
4870 Dextrocetamina cloridrato 100 mg/2mL - PSICO 02 ampolas
Dobutamina, cloridrato 250mg/20mL - MAV
1535 04 ampolas
1536 Dopamina, cloridrato 50mg/10ml - MAV 05 ampolas
1539 Epinefrina 1mg/1mL (Adrenalina) - MAV 20 ampolas
1217 Etomidato 20mg /10 mL - PSICO 02 ampolas
1471 Fenitoina sédica 250mg/5mL - PSICO 04 ampolas
1265 Fentanila, citrato 0,05mg/mL — 10mL — PSICO/MAV 04 frascos
1263 Fentanila, citrato 0,05mg/mL - 2MI - PSICO/MAV 02 ampolas
1474 Fenobarbital 200mg/ 2mL - PSICO 02 ampolas
1425 Flumazenil 0,5mg/5mL - PSICO 02 ampola
1529 Furosemida 20mg/2mL 05 ampolas
1445 Glicose Hipertdnica 50% - 10mL - MAV 05 ampolas
1441 Gluconato de Célcio 10% - 10mL - MAV 02 ampolas
1486 Haloperidol 5mg/1mL - IM 01 ampola
1299 Hidrocortisona 100 mg 02 frascos
1301 Hidrocortisona 500 mg 02 frascos
1507 Isossorbida, dinitrato 5mg sublingual 03 comprimidos
Lidocaina, cloridrato 2% sem vaso - 20mL
1236 02 frasco
6369 Lidocaina geleia 2% - 10g TB 01 tubo
1525 Metoprolol, tartarato 5mg/5mL - MAV 03 ampola
4198 Midazolan, cloridrato 50 mg/10 mL - PSICO/MAV 04 ampolas
1496 Midazolam, cloridrato 15mg/ 3 mL - PSICO/MAV 05 ampolas
1511 Nitroglicerina 25mg/5 mL - MAV 02 ampola
1522 Nitroprusseto de sddio 50mg/2mL - MAV 02 ampolas
1271 Naloxona, cloridrato 0,4mg/1mL 02 ampolas
Norepinefrina, hemitartarato 8mg/4 mL

4221 i (Noradrenalina) - MAV ¢ 08 ampolas
1315 Prometazina 50mg/2mL 02 ampolas
1219 Propofol 200mg/20mL — PISCO/MAV 02 ampolas
1249 Suxametonio, cloridrato 100mg 02 frascos
1444 Sulfato de magnésio 10% - 10ml - MAV 04 ampolas
2598 Sulfato de magnésio 50% - 10mL - MAV 04 ampolas
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6573 ‘ Vasopressina 20Ul/1ml I 02 ampolas I I
GAVETA — CIRCULACAO E SOLUCOES
1773 Cateter Venoso central duplo [imen 01 unidade
6501 Cateter intravenoso periféricoflexivel n2 14
c/ dispositivo de Seguranca 02 unidades
cada
Cateter intravenoso periféricoflexivel n2 16
6502 ¢/ dispositivo de Seguranga 02 unidades
cada
Cateter intravenoso periféricoflexivel n2 18
6398 ¢/ dispositivo de Seguranga 02 unidades
cada
Cateter intravenoso periféricoflexivel n2 20
6030 c/ dispositivo de Seguranca 02 unidades
cada
Cateter intravenoso periféricoflexivel n2 22
6029 ¢/ dispositivo de Seguranga 02 unidades
cada
6028 Agulha 25x7 ¢/ dispositivo desegurancga 10 unidades
4885 Agulha 40x12 c/ dispositivo 10 unidades
segurancga
1845 Seringa 5 mL slip (bico) 05 unidades
1846/6428 Seringa 10ml slip/ lock (rosca) 05 unidades
1848/6424 Seringa 20 mL slip/ lock 05 unidades
1834 Equipo bomba infusdo fotossensivel 02 unidade
1821 Equipo macrogotas em Y 05 unidades
1831 Equipo bomba de infusdo 05 unidades
1828 Equipo microfix (bureta) 01 unidade
1818 Conexdo ( polivias 4 vias) 02 unidades
1860 Torneira de trés vias (three ways) 01 unidades
2017 Fio nylon 3-0 ¢/ Agulha de 3 cm 01 unidade
4500 Fio nylon 4-0 ¢/ Agulha de 3 cm 01 unidade
2720 Lamina de bisturi n2 20 02 unidade
1813 Eletrodo descartavel 10 unidade
2727 Compressa de gaze estéril 7,5 x7,5 05 pacotes
1436 Soro Fisiolégico 0,9% 100 ml 01 frascos
1437 Soro Fisiolégico 0,9% 250 ml 02 frascos
1438 Soro Fisiolégico 0,9% 500 ml 03 frascos
1448 Glicose 5% 250 ml 01 frasco
1449 Glicose 5% 500 ml 01 frasco
1432 Bicarbonato de sddio 8,4% 250ml 02 frasco
1534 Manitol 20% frasco 250ml 01 frasco
GAVETA - VIAS AEREAS
5710 Extensor de aspiragdo 02 unidades
1920 Luva estéril n2 7,0 02 pares
1921 Luva estéril n2 7,5 02 pares
1923 Luva estéril n2 8,0 02 pares
1796 R :
Canula Endotraqueal n2 7,0 (TUBO) 02 unidades
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1798 Canula Endotraqueal n2 7,5 (TUBO) 02 unidades

1799 Canula Endotraqueal n2 8,0 (TUBO) 02 unidades

1800 Canula Endotraqueal n2 8,5 (TUBO) 02 unidades

cada

3323 Fixador de tubo 02 unidades

6622 Canula de traqueostomia n2 7,0 01 unidade

6623 Canula de traqueostomia n2 7,5 01 unidade

6621 Canula de traqueostomia n2 8,0 01 unidade

6624 Canula de traqueostomia n2 8,5 01 unidade

3322 Fixador de Canula 01 unidade

ALM Fio guia — bancada superior 01 unidade
4547 - ALM Cabo de Iarlngoscc?plo —bancada 01 unidade

superior

1955 - ALM Ambu adulto — bancada superior 01 unidade
3910- ALM | Lamina de laringoscépio —n. 03 e 04 01 ur;g:lc?:e de

5711 Extensor de 5|I|1cc;r:r:e para oxigénio 02 unidades

1735 Cateter nasal tipo 6culos 01 unidade

1732 Sonda nasogastrica N2 18 01 unidade

1733 Sonda nasogastrica N2 20 01 unidade

1756 Sonda Uretral N2 10 02 unidades

1757 Sonda Uretral N2 12 02 unidades

GAVETA — MATERIAIS DIVERSOS

5691 Dreno de tdrax 28 01 unidade

5689 Frasco para drenagem torax 2000ml 01 unidade
3826 - ALM Canula orofaringea (guedel) n° 4 01 unidade
3834 - ALM Canula orofaringea (guedel) n° 5 01 unidade
697 - ALM Pilha de Iarlngoscgplo —bancada 02 unidades

superior
1659 Gel condutor ¢/ 1000ml 01 frasco
Carro reposto? ( )siM ( )NAO
N2 lacre ROMPIDO: N. lacre NOVO:
Assinatura e carimbo do Enfermeiro Assinatura e carimbo do Farmacéutico

> Em caso de lacre amarelo ou problemas de conferéncia de carro de emergéncia realizar anotagdo do
motivo/acdo realizadas abaixo:

DATA MOTIVO DO LACRE AMARELO OU AGAO REALIZADA PARA ASSINATURA E CARIMBODO
PROBLEMASIDENTIFICADOS NA CONFERENCIA ENFERMEIRO
RESPONSAVEL PELA ACAO
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