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RESUMO

O acesso venoso central tem extrema importancia pelo poder de infundir grandes quantidades de
liguidos em um curto espaco de tempo, pode controlar a instabilidade hemodinamica do paciente e
administracdo de solugdes que possam ser agressivo ao acesso periférico. A infeccdo hospitalar
adquirida por cateter venoso central € um dos riscos onde a enfermagem tem uma atuagdo especifica
e critica, desde a inser¢do, manutencdo/manipulacdo e remoc¢éo. Este trabalho tem como objetivo
buscar na literatura os dados sobre a prevencdo de infecdo hospitalar associado ao cateter venoso
central. O estudo tem por finalidade contribuir com a equipe de enfermagem sobre a melhor
estratégia para evitar infeccéo relacionada ao cateter venoso central garantindo, ao mesmo tempo, a
qualidade e a seguranca na pratica assistencial, tanto para o paciente quanto para o profissional. Foi
usado como metodologia uma busca literaria utilizando a base de dados SCIELO, MEDLINE,
BIREME, GOOGLE ACADEMICO E LILLACS. Foram encontrados, no total 62 artigos, sendo uma
dissertacdo de mestrado, 42 foram pré-selecionados, utilizando o critério de exclusdo foram
encontrados desses pré-selecionados 26 artigos, totalizando, finalmente 16 artigos inclusos na
pesquisa. Nas reflexdes finais foram relatados a deficiéncia em educacdo continuada, nos
treinamentos da equipe de enfermagem para garantir um atendimento adequado e seguro em relacdo
a profilaxia contra infec¢é@o e a falta de novas pesquisas sobre essa tematica foram identificados em
todos as artigos utilizados, havendo uma unanimidade em relagdo anecessidade de novos estudos
sobre essa tematica.

Palavras-Chaves: Infec¢cdo Hospitalar. Controle de Infec¢@o. Cateter Venoso Central.

ABSTRACT

The central venous access has the extreme relevance because its power of infuse large amount of
liquids in a very short time, it can control the patient hemodynamic instability and the administration of
solutions that can be aggressive to the peripheral access. The hospital infection acquired by central
venous catheter is one of the risks that the nursing has the particular and critical practice, since the
insertion, maintenance/manipulation and removal. This work has the aim of searching in literary data
about infection prevention in hospitals associated with central venous catheter. This work aims to
contribute with the nursing work group on the best strategy to prevent infection related to central
venous catheter ensuring, at the same time, the quality and safety in practice assistance both the
patient and the professional. It was used as methodology a literary search using databases from
SCIELO, MEDLINE, BIREME, GOOGLE ACADEMICO and LILACS. There were found in total 62
articles, one dissertation, 42 were pre-selected, using the exclusion criterion were found, between
those selected, 26 articles, finally totaling 16 articles included in the studies. In the final reflections
there were reported the deficiency in continuing education, the training of nursing staff to ensure
appropriated care about prophylaxis against infection and the lack of new researches about this
thematic were identified on all articles used, so it was concluded a need about new studies on this
thematic.
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INTRODUCAO
Em 1952 foi realizado o primeiro cateterismo venoso central por Aubaniac,

devido a necessidade de infundir grandes quantidades de liquidos em um curto



espaco de tempo. Porem esta técnica so se difundiu na década de setenta (70) com
a nutricado parenteral.(AUBANIAC, 1952 apud BASILE-FILHO et al., 1998).

Atualmente, o uso de cateter central em ambiente hospitalar é muito frequente
com multiplos propésitos, sendo de pratica rotineira e de grande utilidade para
garantir um atendimento adequado e satisfatério ao paciente. (TAKIISHI, VIEIRA,
BECHUATE2013.) No entanto, ha falhas técnicas que vém sendo executadas com
frequéncia, de forma que foram incorporadas a pratica com pouca discussao dos
riscos que acompanham esses atos. (MENDONCA, et al. 2011).

Deve-se lembrar que, embora a relacao risco/beneficio seja satisfatoria, ha
complicacbes sendo relacionada ao seu uso. (BASILE-FILHO A et al.1998).
Estratégias de intervencdes para correcdo dessas falhas tém sido um desafio para a
enfermagem. Os cuidados com procedimentos que envolvem o acesso deve ser
uma prioridade de toda a equipe que assiste o paciente, de modo que uma vigilancia
multi e interdisciplinar eficaz desenvolva a prevencdo e o controle de possiveis
intercorréncias, € a enfermagem que esta presente na maior parte do tempo sendo
direta ou indiretamente envolvidos na implantacdo e manuseio do cateter venoso
central, assim com maior possibilidade de atuacdo na profilaxia e controle das
infeccdes relacionadas.(MENDONCA, et al. 2011).

Considerando que € de responsabilidade do profissional enfermeiro
estabelecer o bem estar e garantir a qualidade do trabalho,cabe a ele participar da
escolha desse acesso central, em consonancia com o médico responséavel e pelo
atendimento ao paciente, é que se faz imprescindivel a construcdo de um
conhecimento sélido e pautado em principios, para que o0 mesmo assuma o cuidado
de qualidade e a educacao sobre o tema.(MENDONCA, et al. 2011).

Este estudo tem como objetivo de buscar e avaliar na literatura os cuidados
necessarios para se evitar uma infeccao hospitalar por acesso venoso central. Como
justificativa este trabalho de revisdo bibliografica baseia na ciéncia de que a
assisténcia de enfermagem trabalha através de resultados da verificacdo da
qualidade da assisténcia possibilitando ao enfermeiro o conhecimento e o

desenvolvimento de técnicas adequadas e intervencdes direcionadas.



METODOLOGIA

Este estudo utilizou como metodologia a revisédo integrativa da literatura, a
qual tem como finalidade reunir e sintetizar o conhecimento cientifico ja produzido
sobre o tema investigado, buscar, avaliar e analisar as evidéncias disponiveis nas
base de dados:SCIELO, MEDLINE, BIREME, GOOGLE ACADEMICO E LILLACS.

Para a confeccao deste trabalho de revisao literaria foram desenvolvidas as
etapas tais como: definicdo do tema, busca literaria no més de julho de 2015, anélise
da busca literaria, avaliacao e interpretacdo dos dados em agosto de 2015.

A selecédo dos artigos foram realizadas nos idiomas Portugués com base nos
dados Scientific Electronic Library Online ( SCIELO) , Biblioteca Regional de
Medicina (BIREME), GOOGLE ACADEMICO, Literatura Latino-Americana e do
Caribe em Ciéncias da Saude (LILACS), Medical Literature Analysis and Retrieval
Sistem on-line (MEDLINE) utilizando como descritores as palavras-chave: infeccao
hospitalar, controle de infec¢des e cateter venoso central.

Foram encontrados, no total 62 artigos, um sendo dissertacdo de mestrado,
42 foram pré-selecionados, utilizando o critério de exclusdo foram encontrados
desses pré-selecionados 26 artigos, totalizando, finalmente 16 inclusos na pesquisa.
O quadro 1, mostra os artigos pesquisados referente ao tem.

O critério de inclusédo séo artigos publicados no periodo de 1990 a 2014. Teve
como critério de excluséo, artigos relacionados com imunodepressivos, hemodialise,

oncoldgicos, recém-nascidos e pediatricos.

DESENVOLVIMENTO

Uma das possibilidades da ocorréncia de contaminagdo do cateter no
momento de sua insercdo é devido afalta de técnica séptica e contaminacao pela
equipe durante seguidas manipulacdes do cateter através das maos e/ou do trato
respiratério de profissionais da saude. (De CiCCO, CAMPISI, MATOVIC, 2003 apud
GROTHE at al., 2010)

Estima-se que sO nos Estados Unidos (EUA) cinco milhdes de cateteres
venosos centrais sdo inseridos por ano. A infeccdo de corrente sanguinea
relacionada ao cateter venoso central ocupa o terceiro lugar como causa de infecgao
hospitalar referindo a 14%. (RICHADRS et al, 2000 apud SIQUEIRA, 2011).



Com essa taxa, tem-se o prolongamento do tempo de internacdo de 7 a 19
dias, com taxa de mortalidade, que vem alcancando picos de 25% (RICHADRS et al.
2000 apud SIQUEIRA, 2011).

Segundo Siqueira et al. (2011), a taxa de infeccdo em relagdo ao sitio de
insercdo do cateter venoso central é maior quando se utiliza a via inguinal, em
comparac¢ao com a via jugular interna e subclavia. No entanto, na literatura ndo ha
um consenso de qual via se da mais a infec¢cdo hospitalar, pois os trabalhos
realizados se da mais pela via jugular em pacientes nas UTIs. (NERRER et al. 2001;
O GRADY et al, 2002 apud SIQUEIRA et al, 2011).

Ha uma deficiéncia nos estudos relacionados a infeccédo hospitalar por cateter
venoso central. O primeiro estudo observacional e descritivo relatado foi realizado na
Alemanha e publicado em 2006, encontrando alto indice de infec¢é@o relacionando
ao cateteres: 4,3/1000 por dia. Na UTIs foram registrados 1,8/1000 por dia.
(VONBERG et al. 2006 apud SIQUEIRA et al. 2011). Ja nos Estados Unidos (EUA)
o primeiro estudo dessa tematica observacional foi publicado em 2007 apresentando
resultado semelhante ao descrito acima, porem com controversas, esperava-se um
resultado menor em um ambiente fora da UTIs por ser pacientes com menor
gravidade. Assim, pela utilizacdo do acesso venoso central ser rotina nos hospitais,
as complicagcdes graves que apresentam, ao impacto econdmico que uma
bacteremia ou ate mesmo uma septicemia pode causar a instituicdo e ao usudrio,
observa-se a necessidade de mais estudos para ajudar a esclarecer métodos
seguro satisfatério ao atendimento garantindo qualidade de vida. (SIQUEIRA et al.
2011).

Os sinais de infec¢ao no local da insergcéo formado pela passagem do cateter
venoso central sdo caracterizados pelo aparecimento de eritema, enduragdo e
secrecdo purulenta, podendo ser evidenciados durante o exame fisico do paciente
ou detectados pela equipe de enfermagem, durante a troca de curativo do cateter
venoso central. A coloracdo pelo Gram, a cultura dos exsudatos purulentos e a
hemocultura podem auxiliar no diagnostico dessas infec¢des. (BASILE-FILHO et al.
1998).

A infecdo hospitalar pode estar relacionada ao cateter e caracteriza-se por
uma febre continua, entre 38,5 e 39 C, calafrios, disturbios de consciéncia, oliguria,
diminuicdo da perfusédo periférica, leucocitose com acentuado desvio a esquerda,

intolerancia a glicose, acidose metabdlica compensada e elevacao insidiosa da



ureiae da creatinina plasmatica, sem outro foco de infeccdo evidente.(BASILE-
FILHO et al. 1998). Esses sinais podem desaparecer em vinte e quatro (24) a
guarenta e oito (48) horas, apds a remocao do cateter, porem o inconveniente dessa
situacdo é o grande numero de cateteres retirados com suspeita de estarem
causando infeccdoque, posteriormente, mostraram-se estéreis ou apenas
colonizados. (BASILE-FILHO et al. 1998).

De acordo com Ferreira (2011) infeccéo relacionada ao cateter central, deve-
se levar com consideracdo, a situacao clinica do paciente, o tipo de cateter, a
técnica de insercdo, a localizacdo, a frequéncia da manipulacdo do sistema e a
permanéncia desse cateter, que em média € de 10 dias. A utilizacdo de antisséptico
tem visto como uma ferramenta para impedir a colonizacdo microbiana no cateter,
porem ha uma ressalva de que a utilizagdo continua de um mesmo antisséptico
pode selecionar as bactérias resistentes. (FERREIRA, 2011).

Foram encontrados, no total 62 artigos, um sendo dissertacdo de mestrado,
42 foram pré-selecionados, utilizando o critério de exclusdo foram encontrados
desses pré-selecionados 26 artigos, totalizando, finalmente 16 inclusos na pesquisa.

O quadro 1, mostra numeros de artigos pesquisados, conforme plataforma de

pesquisa relacionados ao descritores do tema, entre os anos de 1990 a 2014.

Quadro 1. Plataformas de Pesquisas usadas como fontes de pesquisa.

FONTE ENCONTRADOS | PRE-SELECIONADOS COM CRITEFEIO INCLUIDOS
DE EXCLUSAO
SCIELO 30 24 19 S
BIREME 10 7 2 5
MEDLINE 8 4 2 2
GOOGLE 6 3 1 2
ACADEMICO

LILACS 8 4 2 2
TOTAL 62 42 26 16




De acordo com Andrade et al. (2010), um paciente com uso do cateter venoso
central tem 6,6 vezes maior a oportunidade de uma infegdo em comparacao aos que
nao tem esse dispositivo, acrescentando mortalidade, morbilidade e custos.
(PRONOVOST et al. 2006, apud ANDRADE et al, 2010).

A infeccdo da corrente sanguinea associada a inser¢cdo e manutencdo de
cateter venoso central € uma das mais graves complicacbes, acarretando o
prolongando da internacdo e aumentando 0s custos da assisténcia médica.
(MENDONCA et al, 2011).

A colonizacdo do cateter antecede a infeccdo ocorrendo pela migracdo do
microorganismo pelo local de insercdo e pela contaminacdo do limen do cateter.
(ANDRADE et al, 2010).

Segundo Mendoncga (2008), ha recomendacfes que garante a qualidade do
servico prevenindo a contaminagao e consequentemente diminui o risco de infeccao:
educacdo e treinamento dos profissionais, vigilancia dos sinais flogisticos,
higienizacdo correta das méaos, insercdo e manipulagdo correta do cateter, troca do
equipo conforme protocolo.

O profissional de enfermagem, tanto na sua funcdo gerencial, quanto
assistencial, deve supervisionar a equipe de enfermagem e seus procedimentos,
invasivos ou ndo, conforme a Lei do Exercicio da Enfermagem. Portanto, na
supervisao direta, no trabalho em conjunto e na atuacdo frente os programas de
educacao continuada, o profissional de enfermagem tem a funcdo importantissima
na identificacdo e notificacdo dos casos de infecgcdo associada aos cuidados em
saude. Para garantir a profilaxia das infec¢des de acordo com a Portaria n° 2616, de
1998, ainda vigente, a qual indica como um dos membros executores da Comissao
de Controle de Infeccdo Hospitalar (CCIH). Para tal funcdo, indica-se um
profissional de enfermagem, com o papel de fornecer informacgdes e atualizagoes
sobre métodos e técnicas de prevengdo de contaminacdo cruzada, vigilancia
epidemioldgica, sistema de notificacdo, provimento de protocolos e padronizacéo de
rotinas. (BRASIL, 1998).



CONSIDERACOES FINAIS

O profissional de enfermagem e sua equipe sao, no ambiente hospitalar, os
atores que mais mantem contato com o paciente e consequentemente, o contato
direto com os dispositivos invasivos, assumindo um papel importante na prevencao
de infecgdes associadas ao acesso venoso central. As informagdes e o treinamentos
sobre as normas e técnicas corretas para uso do cateter, contribuem para o
desenvolvimento da sua atuacdo e se adequam a sua realidade e subjetividade de
cada servico. No entanto, educacédo continuada foi um dos assuntos mais abordados
na literatura, o treinamento da equipe para um atendimento adequada e a falta de
estudos sobre essa tematica, foram identificados como principais deficiéncia
encontrada. Trés artigos e uma tese de doutorado referiram que os dispositivos com
duplo ou triplo lamen ocorrem mais infecdo devido a sua maior manipulacao, contra
um artigo que refere que tanto com um ou com Varios limens, relatou que o risco é o
mesmo. Em relacdo ao acesso, trés artigos referiu que a veia subclavia é a mais
utilizada e € a que se da menos infeccdo em relacéo a jugular e a femural, porém
um artigo e uma tese de doutorado referiram que a jugular consiste no local em que
ocorre menor numero de infecgcdo. HA uma concordancia de que o acesso pela
femural deve ser evitada, devido ao grande risco de complicacdes por trombose
venosa profunda. No entanto, existe a necessidade de novos estudos que tragam
maiores informacfes e técnicas de cuidados para evitar infeccbes associadas ao

cateter venoso central.
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