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RESUMO  

Objetivo:identificar o controle da infecção da corrente sanguínea por meio da inspeção dos cateteres 

venosos periféricos dos pacientes internados na Clínica Médica de um hospital federal do município 

do Rio de Janeiro. Método: trata-se de um estudo de natureza descritiva documental, retrospectivo, 

com abordagem quantitativa. Coletaram-se os dados por meio de uma análise documental de um 

bundle, dispondo-os em uma planilha tipo Excel® para, posteriormente, submetê-los à análise 

estatística descritiva simples. Resultados: sugere-se, pelos dados obtidos no estudo, que os 

profissionais de Enfermagem devem ser capacitados para alinhamentos no controle e na manutenção 

dos acessos venosos periféricos visando à prevenção da infecção da corrente sanguínea. Conclusão: 

tornam-se, desse modo, as atividades regulares desenvolvidas pela Educação Permanente em serviço 

primordiais na capacitação dos profissionais de saúde, proporcionando uma reflexão sobre os 

conhecimentos e as práticas assistenciais. Contribui-se, além disso, por meio da ênfase à criação de 

protocolos institucionais, para a relevância das medidas de boas práticas voltadas ao uso do acesso 

venoso periférico.  Descritores:Infecções Relacionadas a Cateter; Infecção Hospitalar; Cuidados de 

Enfermagem; Equipe de Enfermagem. 

ABSTRACT  

Objective:identify the control of bloodstream infection through the inspection of peripheral venous 

catheters of patients admitted to the Internal Medicine Clinic of a federal hospital in the city of Rio 
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de Janeiro. Method: this is a retrospective descriptive documental study with a quantitative 

approach. The data were collected by means of a documental analysis of a bundle, arranged in an 

Excel® spreadsheet and later submitted to simple descriptive statistical analysis. Results: it is 

suggested, by the data obtained in the study, that Nursing professionals should be trained for 

alignments in the control and maintenance of peripheral venous accesses aiming at the prevention 

of bloodstream infection. Conclusion: thus become the regular activities developed by the 

Permanent Education in service primordial in the training of health professionals, providing a 

reflection on the knowledge and care practices. It also contributes, through the emphasis on the 

creation of institutional protocols, to the relevance of good practice measures aimed at the use of 

peripheral venous access. 

Descriptors: Catheter Related Infections; Hospital Infection; Nursing Care; Nursing Team. 

RESUMEN 

Objetivo: identificar el control de la infección de la corriente sanguínea mediante la inspección de 

catéteres venosos periféricos en pacientes ingresados en la Clínica Médica de un hospital federal de 

la ciudad de Río de Janeiro. Método: se trata de un estudio naturaleza descriptiva, documental, 

retrospectiva con enfoque cuantitativo. Los datos fueron recolectados a través de un análisis 

documental de bundle, colocándolos en una hoja de cálculo tipo Excel® para luego someterlos a un 

análisis estadístico descriptivo simple. Resultados: se sugiere, con base en los datos obtenidos en el 

estudio, que los profesionales de Enfermería sean capacitados en alineaciones en el control y 

mantenimiento del acceso venoso periférico, con el objetivo de prevenir la infección de la corriente 

sanguínea. Conclusión: de esta manera, las actividades regulares desarrolladas por la Educación 

Continuada en servicio se vuelven primordiales en la formación de los profesionales de la salud, 

aportando una reflexión sobre los conocimientos y las prácticas asistenciales. Además, a través del 

énfasis en la creación de protocolos institucionales, contribuye a la relevancia de las medidas de 

buenas prácticas dirigidas al uso del acceso venoso periférico.  

Descriptores: Infecciones Relacionadas Con el Catéter; Infección Hospitalaria; Cuidado de 

Enfermería; Equipo de Enfermería. 
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Utilizam-se rotineiramente os dispositivos intravasculares venosos periféricos no ambiente 

hospitalar, em especial, pela equipe de Enfermagem, com a finalidade de administrar fluidos, 

fármacos, hemocomponentes e seus componentes, entre outros, viabilizando um efeito imediato na 

terapêutica do cliente1. 

Constitui-se o acesso venoso periférico, apesar de seu amplo emprego, em um risco às Infecções 

Relacionadas à Assistência à Saúde (IRAS), em especial, às Infecções Primárias da Corrente Sanguínea 

(IPCS), quando não manipulado de forma correta². Consistem-se as IRAS em uma circunstância, de 

proporção local ou sistêmica, consequente de uma reação adversa, devido à atuação de um agente 

infeccioso ou de sua toxina, que se apresenta após 48 horas do período de internação³. 

Sabe-se que a infecção da corrente sanguínea, entre as IRAS, é a mais frequente no serviço 

hospitalar, sobretudo, com relação aos cateteres intravasculares. Acrescenta-se que, no Brasil, a 

Klebsiella pneumoniae e o Acinetobacter spp são os principais microrganismos causadores dessa 

condição³,4. Correlaciona-se esse tipo de infecção a desfechos significativos de cunho prejudicial, 

pois prolonga o período de internação do paciente e gera altos custos hospitalares4.  

Informa-se que, dentre os países subdesenvolvidos, cerca de 17% da taxa de mortalidade remete 

a essas infecções4. Levantaram-se, no Brasil, mais especificamente pelo estudo Brazilian SCOPE 

(Surveillance and Control of Pathogens of Epidemiological Importance), 40% de mortalidade nos casos 

de infecção da corrente sanguínea²,4. 

Revela-se que, embora não existam muitos estudos que avaliem o impacto financeiro dessas 

infecções no território nacional, a Agência Nacional de Vigilância Sanitária (ANVISA) indica que o 

custo pode ser de 7.906 a 100 mil dólares americanos por essas ocorrências4. Divulgaram-se, diante 

dessa realidade, novas recomendações para cateteres periféricos, com informações práticas 

fundamentais a respeito da higiene das mãos, seleção do sítio de inserção, preparo da pele, 

estabilização, entre outras, para garantir a segurança do paciente4. Remete-se, considerando tais 

aspectos e a relevância do assunto, ao seguinte questionamento: “Como os cuidados da equipe de 

Enfermagem com os acessos venosos periféricos influenciam os fatores associados à ocorrência da 

IPCS?”. 
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Identificar o controle da infecção da corrente sanguínea por meio da inspeção dos cateteres 

venosos periféricos dos pacientes internados na Clínica Médica de um hospital federal do município 

do Rio de Janeiro. 

 

Trata-se de um estudo descritivo documental, retrospectivo, com abordagem quantitativa, 

realizado em um hospital federal do Rio de Janeiro, que está vinculado ao Ministério da Saúde, 

referenciado no atendimento de média e alta complexidade, com destaque para as cirurgias 

oncológicas, Hematologia pediátrica e adulta, Oftalmologia, Ortopedia e Otorrinolaringologia.  

Elencaram-se, como participantes do estudo, adultos e idosos de ambos os sexos, portadores de 

acesso venoso periférico, internados no período de agosto a novembro de 2018, com exceção dos 

clientes que estavam ausentes no momento da pesquisa por motivos de transferência para exames 

ou procedimentos, alta hospitalar ou óbito.  

Coletaram-se os dados por meio de um bundle criado pela CCIH desse hospital, denominado de 

Observação de Acessos Vasculares.  

Observa-se que esse documento tem a finalidade de avaliar a presença e as condições dos 

cateteres intravasculares dos clientes internados na unidade de Clínica Médica, sobretudo, 

informando a data de inserção da punção, o calibre do cateter, o aspecto do curativo, a presença de 

sangue no conector, a funcionalidade do fluxo e a presença de sinais flogísticos no óstio da punção. 

Identificaram-se e dispuseram-se os dados do estudo em uma planilha tipo Excel® para, 

posteriormente, submetê-los à análise estatística descritiva simples, calculando-se a média, a 

mediana e a moda. Utilizaram-se gráficos para melhor visualização e compreensão.  

Envolve-se a participação de seres humanos nesta pesquisa, diretamente ou indiretamente, 

tornando-se fundamental assegurar e respeitar os direitos e deveres de todos os participantes do 

estudo de acordo com a Resolução nº 466 2012 (BRASIL, 2012). 

Iniciou-se, portanto, a coleta de dados após a aprovação do Comitê de Ética em Pesquisa (CEP) da 

Universidade Federal do Estado do Rio de Janeiro (UNIRIO) como preconizado por essa resolução. 

Aprovou-se o projeto por meio do Parecer de número 3.692.097 (ANEXO 2). Dispensou-se o uso de 

Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE) neste estudo por referir-se à pesquisa 

documental na qual a coleta de dados se efetuou junto a fontes secundárias disponibilizadas por um 

hospital federal do Estado do Rio de Janeiro. 
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Encontrou-se, de forma geral, a avaliação de 793 acessos vasculares, conforme o instrumento de 

observação do hospital, visto que há a prevalência de acessos venosos periféricos (72%) em 

comparação aos acessos centrais (28%).     

Apresenta-se a data da punção registrada no curativo em maior número (77,85%), sendo que a 

ausência dessa informação é menos recorrente (22,14%) conforme demonstrado no gráfico 1. 

 

 

Gráfico 1: Registro no curativo com data da punção periférica. Rio de Janeiro, RJ, Brasil, 2018. 

Fonte do estudo: Elaborada pelos autores. 

Nota-se, com relação ao aspecto do curativo, o predomínio de curativos limpos (89,12%), pois 

poucos têm a presença de sujidades (10,88%), assim como ilustrado no gráfico 2.  

 

 

Gráfico 2: Aspecto do curativo. Rio de Janeiro, RJ, Brasil, 2018. 

Fonte do estudo: Elaborada pelos autores.  

Percebe-se, entretanto, que nenhum dos curativos de acesso venoso periférico é realizado com 

curativo estéril (filme), logo, 100% dos curativos utilizados nesses acessos são compostos por gaze e 

esparadrapo (não estéril).  

Detalha-se, por conseguinte, que os sinais flogísticos não puderam ser analisados, em relação aos 

acessos vasculares periféricos, devido à falta de visualização do local de punção pela escolha dos 

curativos utilizados nos mesmos.     

Declara-se que a presença de sangue nos conectores é mínima (18,73%), o que indica o habitual 

uso do acesso venoso periférico (81,17%), seja na infusão de medicamentos e soluções ou no teste de 

fluxo e refluxo do mesmo (Gráfico 3).  
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Gráfico 3: Presença de sangue em conectores. Rio de Janeiro, RJ, Brasil, 2018. 

Fonte do estudo: Elaborada pelos autores. 

 

Faz-se essencial a punção venosa periférica no tratamento dos pacientes internados em virtude de 

possibilitar uma via de acesso rápida, principalmente, em situações classificadas como emergências. 

Nota-se, conforme os resultados encontrados, que este dispositivo é utilizado rotineiramente no 

ambiente hospitalar, o que gera um indicativo de advertência com relação ao rompimento da 

integridade da pele e aos fatores de risco à IPCS1-2,4,6, 7. 

Torna-se indispensável a identificação do curativo do acesso referente à data, hora e ao 

profissional responsável pela inserção do dispositivo para o controle de validade da punção venosa6. 

Identifica-se, no entanto, no estudo (Gráfico 1), a falta dessas informações, sugerindo o 

desconhecimento de tempo de permanência do cateter.  

Pontua-se que o curativo estéril atua como uma barreira de proteção no local de inserção do 

dispositivo vascular contra sujidade, umidade e contato de microrganismos externos, o que minimiza 

o risco de infecção, além de fixar o cateter no interior da veia, reduzindo o deslocamento e, 

consequentemente, o risco de trauma vascular periférico6.   

Aponta-se, todavia, pelo gráfico 2, que os curativos dos cateteres venosos são realizados de forma 

não estéril, utilizando gaze e esparadrapo, o que diverge das novas recomendações da ANVISA. Alerta-

se, além disso, que essas coberturas são suscetíveis à umidade, sobretudo na realização da higiene 

corporal do cliente, necessitando da troca das mesmas, o que pode ocasionar a exteriorização 

acidental do acesso6.    

Impossibilitam-se, pela falta de adesão ao curativo transparente (estéril), a visualização do sítio 

de inserção e a identificação dos sinais inflamatórios ou infecciosos locais. Constituem-se, por 

conseguinte, fatores de risco para possíveis complicações, assim como o desenvolvimento de flebite 

e infecção6. 

Devem-se realizar a aspiração e o flushing, a fim de garantir o funcionamento do cateter e prevenir 

complicações, para verificar o retorno venoso antes de cada infusão e, consequentemente, impedir 

a presença de sangue estagnado no conector do dispositivo2.  

Propicia-se, pela presença de sangue no dispositivo, um meio para a cultura de microrganismos 

internos, podendo causar complicações em nível sistêmico, visto que os patógenos presentes 

localmente podem atingir a corrente sanguínea, ocasionando infecção, que, quando não controlada, 
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resulta no agravamento do paciente e, consequentemente, no seu comprometimento clínico. Expõe-

se esse cenário como um reflexo do descuido na manipulação desses dispositivos intravasculares, 

durante a internação do cliente, pela equipe de Enfermagem8. Aponta-se, assim, pelo gráfico 3, a 

presença de sangue em alguns conectores, indicando uma falha no manuseio desses dispositivos.  

Sugere-se, dessa forma, pelos dados obtidos no estudo, que os profissionais de Enfermagem devem 

ser capacitados para alinhamentos no controle e na manutenção dos acessos venosos periféricos, 

visando à prevenção da infecção da corrente sanguínea e outras complicações, que podem aumentar 

o tempo de internação e, até mesmo, gerar danos maiores à clínica do paciente. 

 

Possibilitou-se, por este estudo, uma análise mais profunda dos fatores associados à ocorrência de 

infecções da corrente sanguínea relacionadas ao uso de acesso venoso periférico. Tornou-se possível 

identificar, dessa forma, mesmo representando a minoria, que, dos acessos vasculares avaliados, 

22,14% se apresentavam sem data; 10,88% continham sujidades em sua cobertura e 18,17% traziam 

sangue em seus conectores. Ratifica-se, levando em consideração estas variáveis, que as infecções 

da corrente sanguínea são multifatoriais, o que exige uma vigilância constante por parte da equipe 

envolvida na assistência. 

Adverte-se, então, que o papel da equipe de Enfermagem na assistência dos clientes submetidos 

à terapêutica intravenosa, sobretudo com o cateter venoso periférico, compreende a avaliação 

sistêmica das respostas do organismo ao plano de cuidado proposto a fim de prevenir falhas e 

promover a segurança e o bem-estar dos usuários do serviço de saúde.    

Necessita-se, apesar da utilização corriqueira da via intravenosa periférica nas instituições 

hospitalares, de atenção integral ao manuseio e à manipulação do dispositivo, o que requer o 

desenvolvimento de competências científicas e técnicas dos profissionais, compondo uma equipe de 

saúde qualificada para a realização dos procedimentos. Tornam-se, desse modo, as atividades 

regulares desenvolvidas pela Educação Permanente em serviço primordiais como meio de atualização 

dos profissionais da instituição, proporcionando a reflexão sobre os conhecimentos e as práticas 

desenvolvidas no cotidiano durante a realização da assistência. Contribui-se, além disso, por meio 

da ênfase à criação de protocolos institucionais, para a relevância das medidas de boas práticas 

voltadas ao uso do acesso venoso periférico, possibilitando intervenções preventivas específicas e, 

consequentemente, um impacto positivo nos indicadores de qualidade de assistência da instituição. 
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