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RESUMO: O cateter venoso central totalmente implantado vem sendo utilizado desde 1983,
tornando-se essencial no tratamento de pacientes com cincer. Possibilita a infusio de
quimioterdpicos, hemoderivados e nutri¢do parenteral, além de terapias endovenosas e
coleta de sangue para exames laboratoriais. Logo, este estudo teve como objetivo avaliar o
conhecimento dos enfermeiros que atuam no Pronto Socorro, de um Hospital Universitério,
localizado no interior do Estado de Sdo Paulo, sobre o manejo e os cuidados com cateter
venoso central totalmente implantével, tipo port-a-cath. Tratou-se de um estudo descritivo,
exploratério, de campo com abordagem quantitativa, realizado com 10 enfermeiros que
atuavam em Pronto Socorro. Quanto aos resultados verificou-se a existéncia de lacunas
relacionadas ao conhecimento do manejo e dos cuidados deste tipo de dispositivo, além de
divergéncias entre os profissionais sobre a existéncia ou nio de protocolos que abordassem
a técnica de pungio do port-a-cath. Conclui-se, portanto, que os enfermeiros, que atuam no
Pronto Socorro, necessitam de capacitagio e programas de atualizacio referente ao manejo
e aos cuidados com cateter venoso central totalmente implantével. Além disso, verifica-se a
necessidade de rever como estd sendo executado o processo de construgio e implantagio dos

protocolos, os quais tém como objetivo, orientar a execugio das a¢des de forma segura.

Descritores: Dispositivos de acesso vascular. Cuidados de Enfermagem. Conhecimento.
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ABSTRACT: The totally implantable central venous access has been used since 1983,
becoming essential in the treatment of cancer patients. It allows the infusion of
chemotherapy drugs, blood derivatives and parenteral nutrition, in addition to intravenous
therapies and blood sample for laboratory tests. Next, this thesis had aimed to evaluate the
nurses’ knowledge that work in the Emergency Room, in a University Hospital, based in
S3o Paulo state countryside, about the management and care of a totally implantable central
venous access, of the variety port-a-cath. It was a descriptor, exploratory, field research,
with a quantitative approach, made with 10 nurses who had been working in the Emergency
Room. As the results, it aimed that there were gaps related to the knowledge about
management and care of this kind of device, in addiction to disagreements between
professionals about the existence of institutional protocols that address the port-a-cath
puncture technique. It concludes, therefore, that the nurses, that work in the Emergency
Room, need training and updating programs about the management and care with the
totally implantable central venous access. In addition, we aim the necessity to review how
the process of construction and implementation protocols are being made, the ones that

aims, to guide the execution of the actions safely.

Descriptors: Vascular acess devices. Nursing care. Knowledge.

INTRODUCAO

Pacientes que se submetem a tratamentos prolongados e necessitam do uso constante
da rede venosa apresentario, em algum momento, fragilidade vascular periférica. Os
pacientes portadores de cincer se destacam dentre estes, uma vez que o tratamento
quimioterapico é responsivel por essa condi¢do. Nesses casos, é preciso optar por recursos
que viabilizem acesso venoso seguro e de longa permanéncia, o que pode ser obtido por meio
do uso de cateter venoso central (PIRES; VASQUES, 2014).

O tratamento quimioterdpico consiste na aplicacdo de drogas antineoplésicas, a
maioria endovenosa, logo a presenca de um acesso venoso vascular adequado é fundamental
nos pacientes submetidos a terapia endovenosa prolongada. Nesse sentido, o uso constante
da rede venosa periférica, que usualmente se faz por pungio, por meio de agulhas e cateteres
de polietileno, leva a exaustio deste sistema venoso, gerando limita¢Ses intrinsecas como
esclerose venosa, flebites periféricas e extravasamento. Estes problemas se agravam quando
da necessidade da utilizagdo de solugdes hiperosmolares ou vesicantes, por periodos
prolongados de tratamento (KOW ALSKI et al, 2002).

O cateter venoso central totalmente implantado (CVC-TI) vem sendo utilizado

desde 1983, tornando-se essencial no tratamento de pacientes com céincer. Possibilita a
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infusio de quimioterdpicos, hemoderivados e nutri¢io parenteral, além de coleta de sangue
para exames laboratoriais (VASQUES; REIS; CARVALHO, 2009).

Um exemplo de cateter de longa permanéncia totalmente implantivel, é conhecido
como port-a-cath, o qual foi criado para permitir acessos repetidos ao sistema vascular
venoso, evitando o trauma associado as técnicas invasivas normalmente utilizadas
(GUIMARAES, et al, 2004).

Trata-se de um cateter com didmetro inferior a 10 Fr, capaz de ser introduzido através
de veia periférica ou central e que, apds passagem por trajeto subcutineo, é ligado a um
reservatdrio implantado normalmente em cima da fiscia muscular do local determinado
para a confec¢io da loja. Como nenhum outro segmento do conjunto fica exteriorizado, esse
tipo de cateter tem menor risco de infec¢io e maior duragio em relagdo aos cateteres semi-
implantaveis (ZERATI et al, 2017).

Tal dispositivo constitui-se de cateter (feito de silicone ou poliuretano) e port
(cAmera de titinio coberta por um septo de silicone puncionivel), sendo implantado
cirurgicamente. O acesso ao dispositivo é feito por meio de pungdo na pele sobre o port com
agulha nio cortante (agulha Huber) e os cuidados incluem lavagem com solugio fisiolégica
e heparinizagdo, os quais devem ser realizados mensalmente (VASQUES; REIS;
CARVALHO, 2009).

O septo de silicone do cateter comporta até 2.000 pungdes, configurando-se, portanto,
como uma ampla vida atil (AVILA, 2017).

As principais indicagdes para colocagio de cateteres totalmente implantdveis sio:
necessidade de acesso venoso frequente, uso de firmacos vesicantes e inadequacio do
sistema venoso periférico (ZERATI, 2015).

Os beneficios do port-a-cath consistem em: seguranca no momento de infusio da
quimioterapia, redugio do risco de extravasamento e flebite quimica (AVILA, 2017). Além
de preservar a rede venosa periférica (minimizagio das multiplas pungdes), diminui o risco
de trombose e favorece o tratamento ambulatorial (OLIVEIRA et al, 2020).

Para o cateter manter uma vida util prolongada é indispensével o cuidado do
enfermeiro especializado, utilizando técnicas e materiais apropriados para puncio, manuseio
e manutengio desses dispositivos, pois apesar de apresentar-se como uma via segura,
algumas complicacdes relacionadas ao seu uso podem surgir, sendo as mais comuns

infecces, infiltracio, extravasamento e obstru¢io, sendo, portanto, o enfermeiro o
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profissional habilitado para identificar e sanar tais anormalidades (DAMACENA et al,
2020).

A competéncia técnica e legal para o enfermeiro realizar a pungio de cateter tipo Port-
a-cath encontra-se amparada pelo Decreto n? 94.406 de 1987, regulamentador da Lei n? 7.498

de 1986, no seu artigo 82, inciso I, alineas “c”, “g”, “h” e inciso II, alineas “b”,

(BRASIL, 1987).
Porém, de acordo com o Conselho Federal de Enfermagem (COFEN), todo
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profissional terd que avaliar criteriosamente sua competéncia técnica, cientifica, ética e legal
e somente aceitar encargos ou atribuicdes, quando capaz de desempenhar de forma segura
para si e para outrem (COFEN, 2017).

Logo, verifica-se que o profissional enfermeiro é de grande importincia para os
pacientes que fazem uso do cateter venoso central totalmente implantado, tendo em vista
que ele é o profissional habilitado para manusear todo sistema de CVC-TI, realizando
curativos, pungdes e outros procedimentos (VIEIRA, 2015).

Mendonga et al (2011), afirmam que o conhecimento, a competéncia, a habilidade e a
seguranca da equipe de enfermagem refletem diretamente no tratamento, podendo assim
diminuir os riscos a satide do paciente e possibilitar uma qualidade de vida melhor.

Sabe-se que o cincer infelizmente ainda toma conta do mundo; é a segunda principal
causa de morte em paises desenvolvidos e foi responsével por 9,6 milhSes de ébitos em 2018.
De acordo com dados da Organizacio Mundial da Satide, em 4mbito global, uma em cada
seis mortes sdo relacionadas 4 doenca e com o envelhecimento da populacio, esse panorama
tende a se intensificar (EEP, 2019).

De acordo com o Instituto Nacional do Cincer - INCA, o Brasil terd 625 mil novos
casos de cincer a cada ano do triénio 2020-2022, logo a importincia da capacitacio
profissional para uma assisténcia segura e de qualidade para os pacientes oncolégicos
(INCA, 2020).

Naturalmente, h4 cuidados e tratamentos gerais e, também, especificos para quem
sofre da doenca. Porém, no decorrer disso tudo, um paciente com diagnéstico de cincer pode
passar por uma situagio de emergéncia como qualquer pessoa, saudivel ou nio, ou ainda
pode apresentar intercorréncias oncoldgicas como dores relacionadas ao cincer, febre em um

intervalo de até 28 dias apds a aplicagio da quimioterapia e nesses casos o paciente pode
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procurar o Pronto Socorro para receber o primeiro atendimento, de forma efetiva, para
depois se dirigir as Institui¢des Especializadas em Oncologia (EEP, 2019).

Portanto, a assisténcia ao paciente oncolédgico, incluindo os cuidados com o cateter
totalmente implantédvel, tipo port-a-cath, deve ser de dominio geral dos profissionais da
satde, e nio especifico daqueles que trabalham no servigo oncolégico.

Diante do exposto, este estudo apresentou a seguinte questio norteadora: qual o
conhecimento dos enfermeiros que atuam na Unidade de Pronto Socorro sobre os cuidados
com o cateter totalmente implantavel tipo port-a-cath?

Logo, esta pesquisa teve como objetivo avaliar o conhecimento dos enfermeiros que
atuam em Pronto Socorro, de um Hospital Universitario localizado no interior do Estado
de S3o Paulo, sobre o manejo e os cuidados com cateter venoso central totalmente

implantével, tipo port-a-cath.

MATERIAL E METODO

Tratou-se de um estudo descritivo, exploratério, de campo, com abordagem
quantitativa.

A pesquisa foi realizada no Pronto Socorro de em um Hospital Universitirio
localizado no interior do Estado de Sio Paulo, sendo a populagio composta por todos os
enfermeiros que atuavam neste setor, porém, um profissional havia sido desligado da
institui¢do no periodo de coleta de dados, logo a amostra foi composta por 10 enfermeiros.
Para a coleta de dados foi utilizado um instrumento composto por questdes fechadas.

O projeto de pesquisa foi submetido 4 aprovacio do Comité de Etica em Pesquisa
(CEP) da Universidade Sio Francisco, atendendo, desta forma, as determinacdes
preconizadas pela Resolugdo n? 466/12 do Conselho Nacional de Sadde. A coleta de dados
somente foi iniciada apds a aprovagio do CEP com o nimero CAAE 57052122.4.0000.5514.

Assim, os dados foram coletados no periodo entre maio e junho de 2022, sendo
realizada uma visita na Unidade de Pronto Socorro com a finalidade de apresentar a intencio
da pesquisa e agendar uma data para a realizagcio de uma entrevista com os enfermeiros dos
plantdes diurno e noturno. De acordo com o agendamento estabelecido as pesquisadoras
estiveram presentes na Institui¢io de Estudo, a fim de apresentar aos profissionais os

objetivos e a metodologia da pesquisa e apds o aceite verbal foi solicitada as assinaturas do
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Termo de Consentimento Livre e Esclarecido. Apés a autorizagio formal, as pesquisadoras
realizaram a entrevista, seguindo o instrumento de coleta de dados previamente elaborado.

Os dados foram analisados segundo as varidveis do estudo, por meio de percentual
simples, sendo apresentados sob a forma de tabelas e quadros e posteriormente comparados

a literatura.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Em relacdo ao perfil dos enfermeiros que atuavam no Pronto Socorro houve um
predominio de profissionais jovens entre 24 e 35 anos 7 (70%), do sexo feminino 8 (809%) e
com tempo de formacio entre 2 meses e 7 anos 8 (80%).

Quanto ao tempo de trabalho na institui¢io a maioria referiu atuar hd menos de 3
anos, porém em relagdo ao tempo de trabalho no setor de Pronto Socorro 5 (50%) referiram
atuar ha menos de 1 ano e 5 (50%) entre 1 e 12 anos.

A maioria referiu ter curso de pés-graduagio ou estar cursando 8 (80o%). Entre as
especialidades concluidas destacaram-se: UTI (1); Urgéncia e Emergéncia (2); Cardiologia e
Hemodinimica (1). J4, entre as especialidades que estdo sendo cursadas, destacaram-se: UTI
(1); Urgéncia e Emergéncia (2); Oncologia (1).

Estimativas do Conselho Nacional de Secretarias Municipais de Satde
(CONASEMS), com base em dados do IBGE, indicam que mulheres representam 659 dos
mais de seis milhdes de profissionais atuantes no setor puiblico e privado de satide, em todos
os niveis de complexidade da assisténcia. Em algumas carreiras, como Fonoaudiologia,
Nutri¢do e Servico Social, elas ultrapassam goo dos profissionais e em outras, como
Enfermagem e Psicologia, representam mais de 8oco (CONASEMS, 2020).

A experiéncia profissional, o envolvimento institucional e a estabilidade adquirida
pelo tempo de servico sdo fatores que estimulam, nos profissionais, a permanéncia em uma
organizagio e, ainda, verifica-se que o tempo de trabalho em uma institui¢io pode estar
associado a proposta de trabalho e 4 satisfacdo individual (FORMIGA et al, 2005).

Ainda, levando-se em consideracio que toda pessoa tem direito a4 adequada
assisténcia de enfermagem, que o atendimento de enfermagem ao ser humano deve ser
considerado em sua totalidade, que o enfermeiro atua em diversos campos de acio,
exercendo atividades de assisténcia, administra¢do, ensino, pesquisa e integracdo, nos niveis

. ;. ’ . ey e 1 ~ A . , .
primdrio, secundério e tercidrio e que a constante evolugio das ciéncias da saide exige do
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enfermeiro permanente atualizagdo e, muitas vezes, especializacio, verifica-se a importincia
da busca continua de conhecimento e aperfeicoamento profissional (SANTOS et al, 1984
apud MATINS et al 2006).

Tabela 1 — Informacdes relacionadas a capacitacdo. manejo e cuidados com cateter venoso

cenfral totalmente implantavel. tipo Port-a-Cath. de acordo com os enfermeiros do Pronto
Socorro. Braganca Paulista, 2022 (N = 10).

REALIZACAO DE CAPACITACAO RELACIONADA N %
AO MANEJO E CUIDADOS COM O CATETER

Sim* 06 60,00
Niao 04 40.00
REAIIZACAO DE PUNCOES DO CATETER N %
Sim** 03 30.00
Nio o7 70,00
EXISTENCIA DE PROTOCOLO RELACIONADO N %
AO MANEJO E CUIDADOS COM O CATETER

Sim 01 10,00
Nao 04 40,00
Desconhego 05 50.00

* 05 enfermeiros relataram ter realizado capacitacio relacionada ao manejo do cateter tipo Port-a-Cath pela propria instituicio;
1 enfermeiro relatou ter realizado capacitacio externa.

**Em relacio aos enfermeiros que referiram ja ter realizado punc¢io do cateter tipo Port-a-Cath verificou-se que: 1 enfermeiro
relatou ter realizado 1 puncio; 1 enfermeiro relatou ter realizado 3 puncdes: 1 enfermeiro relatou ter realizado 5 puncdes. Além
disso. dos enfermeiros que realizaram punc¢io do cateter, constatou-se que 1 enfermeiro relatou apresentar dificuldade em
relacdo i técnica.

Fonte: Proprias autoras

Quanto s informagdes relacionadas a capacitagdo, manejo e cuidados com cateter
venoso central totalmente implantivel, tipo Port-a-Cath, verificou-se que dos 10
enfermeiros que participaram deste estudo, 6 (60%) referiram ter realizado capacitacdo
referente ao manejo e cuidados com o cateter, porém 4 (40%) relataram nio ter realizado
nenhuma capacitagdo. Dos 6 enfermeiros que realizaram capacitagio, 5 referiram que a
mesma foi oferecida pela prépria instituicao.

Em relagdo 3 realizagio de puncdes do cateter apenas 3 (30%) relataram ji ter
puncionado: o primeiro enfermeiro realizou uma pungio; o segundo trés pungdes e o terceiro
cinco pungdes. Além disso, dos enfermeiros que realizaram puncio do cateter, constatou-se
que um enfermeiro relatou apresentar dificuldade em relagdo a técnica.

Quando perguntado sobre a existéncia de protocolos relacionados ao manejo e
cuidados com o cateter, verificou-se divergéncias nas respostas, visto que 5 (509%) referiram
que desconhecem; 4 (40%) relataram que n3o existem protocolos e apenas 1 (10%) relatou a
existéncia dos mesmos.

Estudos apontam a deficiéncia de conhecimento dos profissionais e da capacidade de
manipulacdo desse dispositivo. Esse fato torna-se preocupante, uma vez que a manutencio
do dispositivo caracteriza-se como uma pritica privativa ao enfermeiro (PIRES;

VASQUES, 2014).
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Pacheco et al (2014), realizaram um estudo que teve como objetivo, descrever o
conhecimento do enfermeiro em relacio aos cuidados com o cateter venoso central
totalmente implantado, assim, relataram a necessidade de organizacio das rotinas e
capacitagdo no servico como fatores que auxiliam o profissional a proceder com acerto e
seguranca durante a assisténcia de enfermagem aos pacientes portadores de cateter tipo port-
a-cath.

Por outro lado, a padronizacio de condutas, baseada em evidéncias, por meio de
manuais e protocolos é uma forma de garantir uma pratica clinica qualificada, pois permite
aos profissionais o esclarecimento de dividas e orienta a execucdo das agdes, oferecendo
maior seguranca a estes durante a realizagdo do procedimento (HONC’)RIO; CAETANO;
ALMEIDA, 20m).

Tabela 2 — Indicacdes para a implantacao do cateter Port-a-Cath. segundo conhecimento dos

enfenueiroEs do Pronto Socorro. Braganca Paulista, 2022 (N = 10).
INDICACOES N %
Quimioterapia 04 40,00
Quinuoterapia e TMO 02 20,00
Quinuoterapicos, hemoderivados, nutrigio parenteral, coleta 02 20,00

de sangue para exames laboratoriais. terapias endovenosas

Presenca de duvidas quanto a indicacio 02 20,00

TOTAL 10 100

Fonte: proprias autoras.

Referente as indicagdes para a implantacio do Cateter Port-a-cath, 4 (40%) dos
enfermeiros relataram ser indicado apenas para administragdo de quimioterapia, 2 (20%)
relataram ser indicado para quimioterapia e Transplante de Medula Ossea (TMO), 2 (20%)
relataram ser indicado para quimioterdpicos, hemoderivados, nutri¢io parenteral, coleta de
sangue para exames laboratoriais e terapias endovenosas, e 2 (20%) relataram ter ddvidas
quanto 2 indicag3o.

As indicagdes para o implante do cateter totalmente implantado sdo: administragio
de quimioterapia, hemoderivados, antibiéticos, nutricdo parenteral, analgésicos e
necessidade frequente de coleta de amostra de sangue. Atualmente, cada vez mais pacientes
oncolédgicos e hematolégicos fazem uso deste tipo de dispositivo, j4 que proporciona acesso

venoso seguro, ficil e de grande aceitagao (HEIBL et al, 2010).
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Desta forma, os dados da tabela 2 demonstraram que apenas 2 enfermeiros

apresentaram conhecimento sobre as diversas indicacdes para a implantacdo do cateter Port-
a-Cath.
Tabela 3 — Conhecimento dos enfermeiros do Pronto Socorro em relacdo ao tipo de agulha

indicada para puncdo do cateter Port-a-Cath e prazo para troca da agulha em pacientes
internados. Braganca Paulista, 2022 (N = 10).

TIPO DE AGULHA INDICADA N %o
Hubber 04 40,00
Scalp e Huber 04 40,00
Presenca de duvidas sobre o tipo de agulha utilizada 02 20,00
PRAZ0O PARA TROCA DE AGULHAS N %
EM PACIENTES INTERNADOS

24hs 01 10,00
48hs 04 40.00
72hs 01 10,00
Presenca de dividas quanto ao prazo de troca de agulha 04 40,00

Fonte: proprias antoras.

Em relagio ao tipo de agulha indicada para a pungido do Cateter Port-a-cath, 4 (40%0)
dos enfermeiros relataram ser a agulha tipo Huber, 4 (400%) referiram que pode ser tanto
Scalp quanto Huber e 2 (20%) referiram ter ddvidas sobre o tipo de agulha utilizada.

Quanto a troca de agulhas em pacientes internados 4 (40%) dos enfermeiros
referiram que a agulha deve ser trocada a cada 48horas; 4 (400) relataram ter ddvidas em
relacdo ao periodo da troca a agulha; 1 (1000) referiu que a troca da agulha deve ser a cada 24
horas e 1 (10%) a cada 72 horas.

A pungio do reservatério (port) deve ser realizada com agulha angulada, prépria para
uso na membrana do reservatério (agulha tipo Huber). Além disso, nio se deve utilizar
agulha hipodérmica ou dispositivo com asas e cinula metalica (scalp) (BRASIL, 2017).

Alguns estudos recomendam a permanéncia da agulha em pacientes internados por
no maximo 7 dias (1 semana), apés esse periodo é indicado a troca da mesma (PIRES;
VASQUES, 2014).

Diante do exposto, verificou-se que apenas 4 enfermeiros indicaram a agulha de
Huber para pun¢io e nenhum enfermeiro referiu que a troca da agulha, em pacientes

internados, pode ser a cada 7 dias, conforme apresentado pela literatura.
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Tabela 4 — Conhecimento dos enfermeiros do Pronto Socorro em relacdo ao curativo na
insercdo da agulha de puncéo do cateter Port-a-Cath. Braganca Paulista, 2022 (N = 10).

CURATIVO N %o

Recomenda-se a oclusdo com o uso de gaze 02 20.00
Recomenda-se a oclusdio com filme transparente 03 30.00
Tanto a gaze quanto o filme transparente podem ser utilizados 03 30.00
Presenca de duvidas quanto a realizacdo do curativo 02 20.00
TOTAL 10 100

Fonte: proprias autoras.

Em relagdo a técnica de curativo na inser¢do da agulha de puncio do cateter Port-a-
Cath, 2 (20%) dos enfermeiros relataram que a oclusio do cateter deve ser com uso de gaze,
3 (30%) referiram que deve ser utilizado filme transparente, 3 (3000) relataram que tanto a
gaze quanto o filme transparente podem ser utilizados e 2 (209%) referiram ter ddvidas.

Referente ao curativo na inser¢do da agulha de puncdo do cateter Port-a-Cath
podemos observar que os enfermeiros tém o conhecimento sobre o manejo do curativo,
porém observou-se a presenca de ddvidas sobre a oclusdo com gaze ou filme transparente.

Sempre que este cateter estiver em uso (infusio de medicamentos ou fluidos) ¢é
necessario que no local de inser¢do da agulha se faca um curativo que tem como objetivo
estabilizar a agulha (OLIVEIRA et al, 2016).

No que se refere a coberturas/curativo, a inser¢do do cateter deve ser protegida com
cobertura, gaze, filme transparente ou semipermedvel estéril; trocar o curativo com gaze
estéril a cada 48 horas ou antes, se sujo, solto ou imido, e a cada 7 dias para curativos com
filme transparente semipermeével ou antes, se sujo, solto ou dmido; em pacientes com
discrasias sanguineas, sangramento local, sudorese excessiva, optar por curativos com gaze
estéril; durante o banho proteger com plastico (COSTA, 2017).

Quadro 1 - Conhecimento dos enfermeiros do Pronto Socorro em relacdo a técnica para puncio
do cateter Port-a-Cath. Braganca Paulista, 2022 (N = 10).

TECNICA PARA PUNCAO DO CATETER ENFERMEIROS (E)
Necessita de técnica asséptica E1:E3: E4; E6; EB

O sentido da antissepsia (uso de clorexidina alcoolica) no El: E2: E3.E4: E3; ET: E8. E1D
local de implantagio do cateter deve ser do centro para a

periferia

O angulo de msercéio da agulha deve ser de 90° E4: E7: E8: E10

O angulo de msercio da agulha deve ser de 43° E1l

Presenca de dovidas quanto a técnica para puncio do cateter E3; E9;

Fonte: propnias autoras.
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Quanto a técnica de puncgio do cateter Port-a-Cath, 5 (50%) dos enfermeiros disseram
que necessita de técnica asséptica, 8 (809%) relataram que o sentido da antissepsia no local de
implantagio do cateter, com uso de clorexidina alcéolica, deve ser do centro para periferia,
4 (4090) referiram que o ingulo de inser¢do da agulha deve ser de 902, 1 (109%) referiu que o
angulo deve ser 452 e 2 (20%) relataram ter ddvidas quanto a técnica para pungdo do cateter.

Recomenda-se realizar antissepsia com gaze embebida em clorexidina alcodlica, com
movimentos circulares, iniciando do centro para a periferia, até perfazer uma 4rea de 8 a 10
cm (repetir essa agdo pelo menos trés vezes) (WINGESTER; MELO, 2018).

A solucdo antisséptica de clorexidina apresenta a¢io bactericida para cocos gram-
positivos e bacilos gram-negativos, agdo antiviral para virus lipofilicos (influenza,
citomegalovirus, herpes, HIV) e acdo fungicida (BRASIL, 2017; MENDONCA et al, 2011).

Deve-se puncionar o ponto médio do cateter, entre o polegar e o indicador da mio
dominante, introduzindo a agulha de Huber em 4ngulo reto em relacdio a pele (902)
(WINGESTER; MELO, 2018).

Além da antissepsia da pele a ser puncionada, o correto preparo do material a ser
utilizado (méscara cirtrgica simples, gorro, gaze, luva estéril e agulha tipo Huber) sio
medidas importantes na prevencio de infeccio do cateter venoso central totalmente
implantavel (HENRIQUIE et al, 2013).

Diante dos resultados apresentados, constatou-se a presenca de fragilidades
relacionadas ao conhecimento da técnica para puncio do cateter port-a-cath, visto que dos
10 enfermeiros entrevistados, apenas 2 (E4 e E8) demonstraram ter conhecimento mais
amplo quanto as etapas do procedimento, ou seja, em relagio a necessidade de técnica
asséptica, ao sentido da antissepsia (do centro para a periferia) e quanto ao ingulo de
inser¢io da agulha (909).

Quadro 2 - Conhecimento dos enfermeiros do Pronto Socorro em relacio aos cuidados para
manter a permeabilidade do cateter Port-a-Cath. Braganca Paulista. 2022 (N = 10).

CUIDADOS PARA MANTER ENFEERMEIROS (E)
A PERMEABILIDADE DO CATETER
Recomenda-se a realizacio de flush com 3SF0,9% apds cada uso El: E2: E3: E4: E5: E6: ET: EB
seguida da sua heparinizagio
A manutencdo da permeabilidade do Porf, em cateteres de E3: E4: E7: EL10

pacientes que ndo estdo em uso, & garantida pela adequada
manutencio deste, como o cuidado com a puncdo e heparinizacio
periddica, uma vez por més

A manutencio da permeabilidade do Porf, em cateteres de ES8
pacienies que ndao estdo em uso, & garantida pela adequada
manutenc¢io deste, como o cuidado com a pungio e heparinizagio
periodica, uma vez por semana

Presenca de davidas quanto aos cuidados para manter a E9
permeabilidade do cateter
Fonte: proprias autoras.
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Em relacdo ao conhecimento sobre os cuidados para manter a permeabilidade do
cateter Port-a-Cath, 8 (809) responderam que é recomendado o uso do flush com SF o,99%
apés cada uso, seguida da sua heparinizagio; 4 (40%) responderam que a manutencio da
permeabilidade do cateter, de pacientes que nio estio em uso, deve ser realizadas uma vez
por més através de puncdo e heparinizagdo; 1 (109%) referiu que a puncdo e heparinizagio
periddica, deve ser realizadas uma vez por semana, em pacientes que nio estio em uso do
cateter e 1 (100%) relatou apresentar ddvidas quanto aos cuidados para manter a
permeabilidade do cateter.

A manutencio do cateter é realizada pela lavagem com flush de SF o0,9%, sendo
necessario apés cada infusio, independente da solu¢do que foi administrada, e quando o
cateter nio est4 sendo utilizado é recomendado a heparinizacio (PIRES; VASQUES, 2014).

As conexdes ligadas ao CVC-TI devem ser rigorosamente manuseadas para evitar
contaminagdo direta ou indireta do paciente por microrganismos (MENEZES;
BITTENCOURT; MENEZES, 2013). A administracdo de medicamentos, dentre os quais
os quimioterdpicos, requer higienizacdo das mios imediatamente antes do contato e
antissepsia com alcool a 700 das conexdes, visto que alguns microrganismos responséaveis
por infec¢des provenientes da utilizacgdo de um CVC-TI sio oriundas das mios dos
profissionais que manipulam este dispositivo (BONASSA; GATO, 2012; SANTOS et al,
2014).

Em relacio ao tempo de heparinizacdo, quando o cateter nio estd em uso, os
fabricantes recomendam a realizagdo a cada 30 dias (1 més), porém alguns estudos apontam
que nio houve prejuizo da permeabilidade do cateter que foram heparinizados entre 30 e 60
dias (PIRES; VASQUES, 2014).

Logo, constatou-se através dos dados representados no quadro 2, que dos 10
enfermeiros que participaram deste estudo apenas 3 (E3; E4; E7) demonstram ter
conhecimento quanto a importincia da realizacdo de flush com SFo,9% apés cada uso do
cateter, seguida da sua heparinizacio e que a puncio e heparinizacio dos cateteres de

pacientes que nio estdo em uso deve ser realizada uma vez por més.
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CONCLUSAO

O presente estudo teve como objetivo avaliar o conhecimento dos enfermeiros que
atuam em Pronto Socorro, de um Hospital Universitario, localizado no interior do Estado
de S3o Paulo, sobre o manejo e os cuidados com cateter venoso central totalmente
implantdvel, tipo port-a-cath.

Os resultados demonstraram que quanto s informagdes relacionadas a capacitagio,
manejo e cuidados com cateter venoso central totalmente implantavel, tipo Port-a-Cath,
verificou-se que dos 10 enfermeiros que participaram deste estudo, 6 (60%) referiram ter
realizado capacitagio referente ao manejo e cuidados com o cateter, porém 4 (40%) relataram
nio ter realizado nenhuma capacitagdo. Dos 6 enfermeiros que realizaram capacitacio, 5
referiram que a mesma foi oferecida pela prépria instituicdo.

Em relagdo 3 realizagio de puncdes do cateter apenas 3 (30%) relataram ji ter
puncionado: o primeiro enfermeiro realizou uma puncio; o segundo trés puncdes e o terceiro
cinco pungdes. Além disso, dos enfermeiros que realizaram puncio do cateter, constatou-se
que um enfermeiro relatou apresentar dificuldade em rela¢do a técnica.

Quando perguntado sobre a existéncia de protocolos relacionados ao manejo e
cuidados com o cateter, 5 (50%) referiram que desconhecem; 4 (40%) relataram que nio
existem protocolos e apenas 1 (10%) relatou a existéncia dos mesmos.

Referente as indicacdes para a implantagdo do Cateter Port-a-cath, apenas 2 (20%)
apresentaram conhecimento sobre as diversas recomendacdes.

Em relagio ao tipo de agulha indicada para puncio do cateter e prazo para troca da
agulha em pacientes internados, verificou-se que apenas 4 enfermeiros indicaram a agulha
de Huber para pun¢io e nenhum enfermeiro referiu que a troca da agulha, em pacientes
internados, pode ser a cada 7 dias, conforme apresentado pela literatura.

Quanto ao curativo na inser¢io da agulha de puncio do cateter Port-a-Cath
constatou-se que os enfermeiros tém o conhecimento sobre o manejo do curativo, porém
observou-se a presenca de dividas sobre a oclusio com gaze ou filme transparente.

Constatou-se a presenca de fragilidades relacionadas ao conhecimento da técnica
para pungio do cateter port-a-cath, visto que dos 10 enfermeiros entrevistados, apenas 2
(20%0) demonstraram ter conhecimento em relagdo a necessidade de técnica asséptica, ao

sentido da antissepsia (do centro para a periferia) e quanto ao 4ngulo de inser¢do da agulha

(909).
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Em relacio ao conhecimento sobre os cuidados para manter a permeabilidade do
cateter, apenas 3 (30%) demonstram ter conhecimento quanto a importincia da realizagio
de flush com SFo,9% apés cada uso do cateter, seguida da sua heparinizacio e que a pungio
e heparinizacio dos cateteres de pacientes que ndo estio em uso deve ser realizada uma vez
por més.

Logo, conclui-se que os enfermeiros, que atuam no Pronto Socorro, necessitam de
capacitacdo e programas de atualizacdo referente ao manejo e aos cuidados com cateter
venoso central totalmente implantdvel, visto a existéncia de lacunas no conhecimento
relacionado a este tipo de dispositivo. Além disso, verifica-se a necessidade de rever como
estd sendo executado o processo de construgio e implantacdo dos protocolos, os quais tém
como objetivo, orientar a execugido das a¢des de forma segura.

Os enfermeiros, independentemente da sua 4rea de atuagio, precisam estar aptos para
prestar assisténcia com qualidade e seguranga, logo a importincia da busca constante do
conhecimento e do acompanhamento das inovagdes cientificas e tecnolégicas.

Diante do exposto, espera-se que este estudo contribua para uma reflexdo sobre a
constante necessidade de reformular os modos de pensar, de ser e de agir diante dos

requisitos da prética assistencial.
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