
≥ 121 bpm

110 a 120 bpm

50 a 109 bpm

≤ 49 bpm

≥ 25 ipm 

20 a 24 ipm

10 a 19 ipm

≤ 9 ipm

≥ 160 mmHg

140 a 159 

86 a 139

≤ 85 mmHg 

(média ≤ 85  )

≥ 110 mmHg

90 a 109

45 a 89

≤ 44 mmHg 

≤ 35,4 oC

35,5 a 37,4 oC

37,5 - 38,4 oC

ALTA ≥ 38,5 oC

≥ 94%

91 a 93 %

≤ 90%

A:ALERTA/ S:SONO

REBAIXADO 

(V,D,N ou C)
FISIOLOGICO (F)

PEQUENO (P)

MODERADO (M) 

VOLUMOSO (V)

≥ 160 bpm

120 a 159 bpm

111 a 119

≤ 110

Sangramento= F: fisiológico (1 absorvente a cada 6 horas); P: pequeno sangramento (necessita troca de absorvente a cada 3-4 horas); M: sangramento moderado (1 absorvente noturno 

enche em 30 minutos e/ou presença de coágulos); V: sangramento importante (2 absorventes noturnos enchem em 30 minutos ou poça no lençol com mais de 50 cm de diâmetro ou peso do 

lençol ultrapassando 500 gramas, descontando o peso do lençol, ou hemorragia com sangue escorrendo para o chão).

Estado mental rebaixado= V: responde só ao chamado ou voz; D: responde somente a dor; N: não responde; C: confusão mental                                                                              FORM.DT.018

Proteinúria (+ a 4+)

ASSINATURA DO 

TÉCNICO / 

ENFERMEIRO

DIURESE (normal >50mL/h) 

Glicemia 70 – 110 (mg/dl)

Vômitos (no episódios)

Contrações - enfermeiro

(quantas em 10 min)

Escala da Dor (0 a 10)
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ALERTA PRECOCE E BALANÇO  
PACIENTE 

INTERNAÇÃO HOSPITALAR / ALAS DATA DE NASCIMENTO 

                                                                     PREENCHER QUANDO NÃO HOUVER ETIQUETA DISPONÍVEL
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