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MOTIVO DE RETIRADA DE CATETERES VENOSOS PERIFERICOS EM
ADULTOS E IDOSOS INTERNADOS EM UMA UNIDADE DE
HEMODINAMICA

Objetivo: Avaliar o motivo de retirada de cateteres venosos periféricos em adultos e idosos
admitidos em um servico de hemodindmica de um hospital publico e de ensino. Referencial
tedrico: A Terapia Infusional (TI) consiste em um procedimento invasivo, comum entre
pacientes hospitalizados. Além de técnicas e habilidade manual por parte do profissional de
enfermagem € importante ter conhecimentos relacionados a anatomia e fisiologia do sistema
vascular assim como farmacologia (URBANETTO; PEIXOTO; MAY, 2016). A
implementacdo da terapia intravenosa faz parte do cotidiano da enfermagem. Pode ser
estabelecido como um conjunto de conhecimentos e técnicas que visam a administracdo de
solugdes ou farmacos no sistema circulatério, incluindo o preparo do paciente para a terapia, a
escolha, a obtencdo e a manutencdo do acesso venoso periférico, bem como os cuidados
referentes a frequéncia de troca do cateter, curativos, dispositivos de infusdo e solucgdes
(JUNIOR,2016). A assisténcia de enfermagem tem como prioridade ao cuidar dos pacientes
hospitalizados, em uso de cateteres venosos periféricos (CVP) de modo a facilitar o conforto
do paciente e reduzir o custo. Todo este cuidado contribui para melhorar tempo de
permanéncia desse dispositivo, evitando assim, reinsercdes desnecessarias, diminuindo o
desconforto do paciente e menos custo durante a hospitalizacdo (MCNEILL et al., 2009).
Complicagdes pelo uso de CVP como a flebite, obstrucdo, infiltracdo, extravasamento e
remocdo acidental, podem aumentar o custo e tempo da hospitalizacdo e incomodo ao
paciente (JOHANN et al., 2016). Um estudo realizado por Johann e colaboradores (2016)
apontou que flebite (31%), infiltracdo (20%) e obstrucdo (19%) foram as complicacbes que
mais ocorreram em adultos hospitalizados. Dentre essas complicacBes podemos evidenciar a
flebite que é uma inflamacdo aguda de uma veia caracterizada por edema, dor, desconforto e
eritema ao redor do local de inser¢cdo (SANTOS; SECOLLI, 2005). Existem diversos fatores
capazes de provocar a flebite e podem ser ocasionadas devido a 3 origem, sendo elas de
origem mecanica, quimica ou bacteriana. Flebite pode ocorrer durante a pungdo venosa ou até
48 horas apds a remocdo (URBANETTO; PEIXOTO; MAY, 2016). Alguns fatores que
podem contribuir para a ocorréncia dessas complicacdes sdo 0s tipos de cateter utilizado, o
preparo do local da puncéo, a técnica de insercdo e o tempo de permanéncia do cateter, além
de caracteristicas intrinsecas do paciente (JUNIOR, 2016). O uso de curativos no CVP tem
como resultado a prevencdo das complicacbes ja citadas, por reduzir contaminacdes
extrinsecas e o trauma no local de inser¢do, devendo manté-lo limpo e seco, permitindo
observacdo continua para deteccdo precoce de complicacdes (JUNIOR,2016). Considerando a
importancia destas complicacfes para a permanéncia do CVP, este estudo busca elucidar os
motivos pelos quais 0s mesmos sdo retirados em adultos e idosos internados em uma Unidade
de Hemodinamica. Método: Trata-se de um subprojeto de um estudo quantitativo de carater
descritivo e retrospectivo de um projeto maior intitulado “Manejo de acessos venosos em
adultos em um hospital de ensino”. A populacdo foi composta por adultos e idosos admitidos
na Unidade de Hemodindmica de um hospital publico e de ensino em Uberaba, cidade polo da
Macrorregido Triangulo Sul e referéncia em alta complexidade em Minas Gerais. Foram
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incluidos todas os pacientes, maiores de 18 anos, admitidos na Unidade de Hemodinamica, no
periodo de marco de 2016 a margo de 2018 e que fizeram uso de cateter venoso periférico
para seu tratamento. Para tanto, os dados foram coletados diariamente, por meio de consulta
as anotacdes de enfermagem no prontuério na Unidade de Hemodindmica. Foram utilizados
dois instrumentos para a coleta de dados que contemplam variaveis referentes a puncéo
venosa periférica. O projeto foi enviado para aprovacdo da Geréncia de Pesquisa e Ensino da
instituicdo de estudo e Comité de FEtica em Pesquisa. Todos os prontuarios que se
enquadraram nos critérios de inclusdo foram consultados manualmente pelos pesquisadores e
auxiliares de pesquisa devidamente capacitados, nos momentos oportunos na unidade. Por se
tratar de dados secundarios, foi realizada uma solicitagdo ao Comité de Etica em Pesquisa
para a dispensa da assinatura do TCLE. Foram consideradas as diretrizes e normas
regulamentadoras de pesquisas envolvendo seres humanos, Resolucdo n° 466/2012, do
Conselho Nacional de Satde em todos os aspectos. Os dados foram duplamente digitados e
validados em uma planilha do Microsoft Office® do Excel® e posteriormente exportados e
analisados no software IBM® Statistical Package for the Social Sciences® (SPSS) versédo
19.0. Foram analisadas as variaveis numéricas e as variaveis categdricas por meio de
frequéncia e percentual, mediante estatistica descritiva com medidas de tendéncia central
(meédia, mediana) e de dispersdo (desvio padrdo). Analise: Foram consideradas elegiveis e
inseridas na pesquisa 335 prontuarios de pacientes admitidos na Unidade de hemodin&mica do
respectivo hospital. Nos prontuéarios analisados, foi observado quanto ao sexo e faixa etaria, 0
predominio de individuos do sexo masculino e populacdo acima de 60 anos. Segundo KUHN
et al. (2015), as mulheres apresentam um amplo conhecimento das doengas e seus sinais e
sintomas, procurando de forma continua os servicos de saude, em principal na atencao
primaria, e participam mais de campanhas que promovam a salde e o bem-estar e de
estratégias de prevencdo a doencas e seus agravos. O fato de homens postergarem ao maximo
a procura por ajuda médica, alegando dificuldades diante da possibilidade de perda do
emprego, da necessidade de estar ativo e de demonstrar resisténcia, desprezam o
reconhecimento dos primeiros sintomas de uma possivel doenca. Ao desvalorizar o
autocuidado e adiar a procura por assisténcia médica e preventiva, 0 homem aumenta 0s
riscos de sofrer danos mais fatais e isto se reflete no fato de os homens serem alvo de
problemas de alta letalidade (COSTA E MAIA, 2009). Quanto ao tempo de permanéncia do
cateter venoso periférico nos individuos do estudo, a média foi de 17,81 horas, considerando
todos os tipos de calibres. Os cateteres venosos com calibres menores (22G, 24G),
apresentaram menor tempo de permanéncia em comparagd0 aos cateteres venosos com
calibres maiores (18G, 20G). Segundo estudo de FROTA (2017) ao analisar os cateteres que
apresentaram infiltracdo, no total de cateteres, o calibre 20 reduziu o risco de infiltracdo em
0,25 quando comparado ao calibre 22. Estudo afirma que cateteres de calibres pequenos (22G
e 24G) tem 1,84 chances a mais de sofrer complicacbes quando comparados com grandes
calibres (18G a 20G). Quanto ao motivo da retirada programada do cateter venoso periférico o
mais recorrente foi por alta hospitalar e o motivo de retirada ndo programada do cateter
venoso periférico mais recorrente foi por complicacdes locais. Segundo a Agencia Nacional
de Vigilancia Sanitaria (2017), o cateter periférico ndo deve ser trocado logo apds um periodo
inferior a 96 h. Deve-se estender a frequéncia de troca para prazos superiores ou quando
clinicamente indicado. Portanto, a avaliacdo rotineira e frequente das condicdes do paciente,
sitio de insercdo, integridade da pele e do vaso, duracdo e tipo de terapia prescrita, local de
atendimento, integridade e permeabilidade do dispositivo, integridade da cobertura estéril e
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estabilizacdo estéril ira determinar necessidade de troca do cateter venoso periférico.
Concluséo: O estudo concluiu que o motivo de retirada de cateteres venosos periféricos em
adultos e idosos admitidos em um servico de hemodindmica de um hospital publico e de
ensino mais recorrente foi quando programada, por alta hospitalar e o motivo de retirada
quando ndo programada foi por complicacBes locais. Para os profissionais da salde,
particularmente a equipe de enfermagem envolvida diretamente nesta prética, a identificacao
dos fatores envolvidos nas puncBes venosas periféricas podera orientar em adocdo de novas
praticas assim como a incorporacao de outras ferramentas para a assisténcia, contribuindo no
sucesso do manejo das complicacdes locais em acessos venosos periféricos.
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