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RESUMO

by

As Infeccbes Relacionadas a Assisténcia a Saude (IRAS) sdo eventos adversos
comuns na prética hospitalar, acarretando morbidade, mortalidade e custos elevados.
No contexto dos Cateteres Venosos Centrais (CVC), as IRAS representam uma
preocupacao significativa. O presente estudo tem como objetivo elencar os principais
cuidados de enfermagem para prevenir infeccfes de corrente sanguinea associadas
ao uso de CVC. Trata-se de uma revisao integrativa da literatura, que identifica,
seleciona, avalia e sintetiza informag@es cientificas sobre as Infec¢des Relacionadas
a Assisténcia a Saude (IRAS). Observou-se que entre os principais cuidados
identificados na prevencao das infeccfes relacionadas ao manuseio do CVC pelos
profissionais de saude: higienizacdo adequada das maos, o uso de antissépticos
durante a insercdo e manutencdo do CVC, a troca regular de curativos, o
monitoramento continuo do dispositivo e a implementacdo de Procedimentos
Operacionais Padrdo (POP). Embora reconhecidos, ainda ha variagdo na
conformidade com o0s protocolos, ressaltando a importancia de programas de

capacitacao e educacéao continuada para todos os profissionais envolvidos.

Palavras-Chaves: Cateteres venosos centrais, Infeccdo, Enfermagem, Cuidados de

enfermagem



ABSTRACT

Healthcare-Associated Infections (HAIs) are common adverse events in hospital
practice, causing morbidity, mortality and high costs. In the context of Central Venous
Catheters (CVC), HAIs represent a significant concern. The present study aims to list
the main nursing care to prevent bloodstream infections associated with the use of
CVC. This is an integrative review of the literature, which identifies, selects, evaluates
and synthesizes scientific information about Healthcare-Associated Infections (HAIS).
It was observed that among the main precautions identified in the prevention of
infections related to the handling of the CVC by health professionals, adequate hand
hygiene, the use of antiseptics during the insertion and maintenance of the CVC, the
regular change of dressings, continuous monitoring of the device and the
implementation of Standard Operating Procedures (SOP). Although recognized, there
is still variation in compliance with protocols, highlighting the importance of training and

continuing education programs for all professionals involved.

Keywords: Central venous catheters, Infection, Nursing, Nursing care
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1 INTRODUCAO

As infeccdes relacionadas a assisténcia a saude (IRAS) séo consideradas
eventos adversos frequentes quando se trata da assisténcia nos servi¢cos de saude,
além de serem considerados um problema complexo na pratica assistencial, elas
contribuem para o aumento da incidéncia da morbidade e mortalidade e da elevacao

dos custos nos servicos hospitalares (ANVISA, 2021).

Os dados disponiveis nos Estados Unidos da América (EUA) e na Europa
apontam despesas estimadas em varios bilhdes de délares por ano. Como também o
CENTERS FOR DISEASE CONTROL AND PREVENTION dos Estados Unidos da
América (CDC/EUA), aponta que os gastos médicos gerados pelas IRAS nos hospitais
somente nos EUA, giram em torno de 35,7 a 45 milhdes de dolares ao ano (ANVISA,
2021).

Na Europa o efeito econémico é estimado em 7 bilhdes de euros anualmente.
No Brasil, foi elaborado um estudo que calculou as despesas de diaria total e média,
gue estado relacionadas a estadia de pacientes com IRAS ou sem IRAS. O mesmo
apontou que a despesa diaria do paciente com IRAS foi 55% superior ao de um
paciente sem IRAS (ANVISA, 2021).

As IRAS podem ser ocasionadas a partir de inumeros focos, sejam eles por
meio do trato respiratorio, trato urinario e até mesmo por meio da corrente sanguinea
(Baldavi et al.,2022).

Segundo Sousa et al., (2018), tém-se como IRAS as infec¢bes ocasionadas
por agentes infecciosos ou por suas toxinas, encontradas em pacientes nos servicos
assistenciais e que nao existiam no momento da admissédo. Além disso, os autores
afirmam que a infeccdo de corrente sanguinea relacionada a cateteres centrais
(ICSRC) e identificada quando ha a presenca de um crescimento de algum agente
etiolégico na coleta de hemoculturas dentro de um periodo de 48 horas apos a

internacdo do paciente no servi¢o de saude.

Entre as principais IRAS, tem-se a infec¢do de corrente sanguinea por meio do

uso de Cateter Venoso Central (CVC), ressaltou-se que a utilizacdo desses cateteres
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a principio pode ocasionar infeccdes locais e até mesmo sistémicas, bem como seu
uso prolongado pode contribuir para o desencadeamento de infec¢des, sobretudo por

agentes multirresistentes (Alves, 2021).

Os CVC sao dispositivos vasculares, utilizados com a finalidade de infundir
solucbes que sdo administradas por via endovenosa profunda para o tratamento do
paciente hospitalizado quando ndo ha condi¢cdes de acesso periférico (Sousa et al.,
2018). Dentre essas solugbes pode-se mencionar a utilizacdo de hemoderivados,
terapia medicamentosa, tratamentos quimioterapicos, nutricdo parenteral e entre
outros (Sousa et al., 2018). Este dispositivo é frequentemente utilizado em ambientes

hospitalares (Siqueira et al., 2023).

Podem ocorrer diversos eventos adversos associados ao uso de cateteres
venosos centrais tais como complicacdes locais e sistémicas, incluindo: infiltracado,
extravasamento, flebite, obstrucdo, trombose, infeccdo, hipertermia, embolia,

pneumotdrax, hemotorax, inclusive a morte (Bulcao, 2018).

De acordo com a literatura, essas complicacdes indesejadas estdo associadas
a sinais clinicos de infeccdo, como febre, hipotensdo arterial, hipotermia, calafrios,

taquicardia, calafrios, choque séptico e confusdo mental (Siqueira et al., 2023).

A enfermagem precisa promover acdes capazes de garantir a seguran¢a do
paciente, adotando medidas eficazes e preventivas para que seja oferecida uma
assisténcia adequada e de qualidade, para mitigar maiores danos e internacdes
prolongadas, visto que é o enfermeiro que supervisiona e executa 0 manejo clinico,
devendo executar as medidas de prevencdo do CVC, favorecendo o bem estar do
individuo, evitando complicacdes que comprometa a sua saude (Barbosa et al., 2020;
Blot et al., 2022).

Por essa razao, a equipe precisa estar apta a prestar um cuidado seguro aos
pacientes submetidos ao tratamento com CVC durante as intervencdes de cuidados
clinicos como plasmaférese, higienizagdo das méos e do cateter, mudanca de
decubito ou troca de curativos, pois sdo os profissionais que tém maior contato com

0s pacientes durante sua internacédo (Da mata et al., 2021).



O cateter venoso central € um acesso venoso vascular seguro, porém as
praticas inadequadas no seu manuseio podem acarretar complicacbes para o
paciente, incluindo infec¢des da corrente sanguinea. Com isto, o presente estudo
justifica-se pela importancia de apresentar estratégias para reducao dessas infeccoes.
E de extrema importancia a abordagem desse tema nas instituicbes de satde e
ensino, pois somente a educacdo continuada, aliada a adesao as boas praticas no
cuidado ao paciente com esses dispositivos vasculares centrais, podera reduzir as

altas taxas de morbidade e mortalidade e o custo dos servi¢cos de saude.

As praticas corretas tanto a nivel de geréncia, bem como a nivel assistencial e
as capacitacfes voltadas a profissionais responsaveis pela assisténcia que tem por
finalidade conscientizar, informar e sensibilizar podem reduzir o nimero de infec¢des
da corrente sanguinea associada ao uso de CVC (Faria et al., 2021). Desta forma tem-
se: quais os principais cuidados de enfermagem para prevenir as infeccfes da

corrente sanguinea em pacientes com CVC?



2 OBJETIVO
2.1 Geral

e Elencar os principais cuidados de enfermagem para prevenir infeccéo

de corrente sanguinea em pacientes com cateter venoso central.

2.2 Especificos

e Identificar, analisar e descrever na literatura cientifica quais os cuidados
de enfermagem para prevencao de infecgbes de corrente sanguinea
associada ao uso de cateter venoso central

e Apresentar sintese dos dados identificados

e Categorizar os cuidados assistenciais, gerenciais e de educacédo
permanente nas unidades de terapia intensiva.

e Propor as recomendacdes adequadas para mitigar as infeccOes

associadas ao uso de CVC.



3 METODOLOGIA

Trata-se de uma revisdo integrativa da literatura de natureza descritiva e
exploratoria, tem como objetivo identificar, selecionar, avaliar e sintetizar informacgdes
cientificas sobre o tema. Esta metodologia € indispensavel porque permite aos
exploradores o livre-arbitrio de adquirir uma visdo geral da pesquisa nos anos
estudados e abordar os pontos que ainda nao tiveram tanta relevancia em sua
abordagem nos demais estudos, por essa razdo podem orientar a definicdo e

perspectiva de novas pesquisas importantes (Pereira et al., 2018).

Para realizar esta revisao foram aplicadas as etapas: 1) identificacdo do tema
e formulacéo do objetivo e da questao norteadora, 2) estabelecimento dos critérios de
inclusdo e exclusdo, 3) busca de dados, 4) definicAo das informacdes a serem
extraidas dos estudos relacionados, 5) avaliacdo dos estudos incluidos, 6)

interpretacdo dos resultados, 7) apresentacao da revisdo/sintese do conhecimento.

A estratégia de busca ocorreu através de buscas online de producdes
cientificas nas bases de dados: Base de Dados de Enfermagem (BDENF) e Literatura
Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias da Saude (LILACS) Medical Literature
Analysis and Retrieval System Online (MEDLINE) por meio da busca na Biblioteca
Virtual de Saude (BVS).

A busca dos artigos ocorreu com associacao de descritores com o auxilio do
operador booleano AND: “Cateteres venosos centrais” AND “Infecgdo” AND

“‘Enfermagem” AND “Cuidados de enfermagem”.

Foram adotados como critérios de inclusdo para a escolha dos artigos: artigo
publicado nos Uultimos cinco anos, estudos disponiveis gratuitamente, textos
completos, publicados em portugués, inglés e espanhol. Os critérios de exclusdo sao:
estudos sobre infecgcbes que néo estejam relacionados ao uso do cateter venoso

central, artigos duplicados na base de dados, estudos de revisao da literatura.

Para organizacdo das informacdes dos artigos que foram selecionados para
revisao integrativa foi elaborado: coleta de dados, dados de identificacdo dos artigos,
objetivo do estudo, tipo do estudo, periodo do estudo, resultados, analise dos
resultados e conclusoes.
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Apoés o cruzamento dos descritores na Biblioteca virtual de saude, na fase de

identificacédo, verificou-se um total de 30 artigos. (Figura 1).

Figura 1- Fluxograma da selec&o dos estudos de acordo com o modelo PRISMA.

Resultado da Busca
LILACS (n=13) MEDLINE
(n=10) BDENF (n=7)
Total:30

Identificagao

Artigo selecionados com
— base no titulo
n=24

Excluidos a partir da
leitura do objetivo
n=13

Triagem

Excluidos a partir da
—] leitura do resumo
n=8

Artigo selecionado para
compor a amostra final
n=5

Inclusdo

Para a construcdo dos resultados de forma didatica, a amostra final foi
composta por 5 artigos, estes sdo organizados em quadro e analisados de forma
descritiva. O presente trabalho trouxe uma tabela descritiva destacando-se a
identificacdo dos estudos selecionados informac6es como estudo titulo, autores,

método, objetivo, resultados e concluséo.
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4. RESULTADOS E DISCUSSAO

Quadro 1 Caracteristicas dos artigos selecionados na pesquisa

Estudo Titulo do Autor Método | Objetivo | Resultados | Conclusa
/Ano artigo 0
El Juciana Método | Analisar Os Considera-
2019 Andlise das | |sabel da de as etapas | resultados | se que a
etapas do Silva, Andlise do apontaram equipe
processo de Sandra de processo | inconformid estava
cuidado ao Maria Falhas e de ades como | comprome
paciente com Cezar Efeitos cuidado falta de tida com a
cateter central Leal, ao critério de | qualificaca
Betina paciente | indicacéo e o do
Bittencourt com riscos processo
, Karin cateter | relacionado de
Viegas venoso sa CPCVC.
central | protecao de | Entretanto,
(CPCVC) | barreirae a e
buscando | insercdo e | necessaria
identificar [ manutenca a
falhas o do implement
potenciai cateter. acao de
S para a estratégias
prevenca para
o de promover
infeccéo acoes que
de impecam a
corrente ocorréncia
sanguine das falhas
ana potenciais.
unidade
de
terapia
intensiva.
E2 Camila Transver | Avaliar o | Participara Os
2020 Bundle de Adriana sal conhecim | m duzentos | resultados
cateter venoso | Barbosa | Descritiv | entoe o | e noventae | mostram
central: Costa, 0 comporta dois que o
conhecimento | Fernanda | Quantitati| mento profissionai | conhecime
€ Lopes VO dos Ss. Em ntoe o
comportament [ Aradjo, profission | relacdo ao | comporta
ode Anna ais das | conhecimen | mento dos
profissionais | Caroline Unidades | to, oitem | profissiona
em unidades Leite de higiene das is em
de terapia Costa, Terapia maos relacéo ao
intensiva Allana dos Intensiva | apresentou | feixe de
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adulto

Reis
Corréa,
Denise

Miyuki
Kusahar,

Bruna
Figueiredo
Manzo

em
relacao
as acoes
recomen
dadas no
bundle de
prevenca
o de
infeccéo
da
corrente
sanguine
a
relaciona
da com
cateter
Venoso
central.

maior nivel
tanto para o
momento
de insercao
(92,46%)
guanto para
0 momento
de
manutenca
0 (97,27%).
O uso da
clorexidina
como anti-
séptico,
seguido
alcool
(47,94%) e
o]
forneciment
o de data
para hub ou
conectores
(19,87%)
foram os
itens menos
conhecidos.
Quanto ao
comportam
ento, 0s
profissionai
s relataram:
usar
sempre a
vestimenta
correta para
insercao do
cateter
(84,25%),
nunca
esperar o
antisséptico
secar
(25,34%) e
nunca
limpar o
hub ou
conectores
com alcool
70%

cateter
Venoso
central
apresenta
m
deficiéncia
S,
revelando
a
Importanci
ade
promover
programas
de
formacéao
para este
dominio
de
conhecime
nto.
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(23,86%).
E3 Andlise das Carla Exploraté | Analisar | Participara 0]
2021 praticas Larissa ro as m 83 seguiment
assistenciais | Fernandes | descritivo | praticas | profissionai o das
para Pinheiro e assistenci s de medidas
prevencdo das | Aradjo, Transver ais no enfermage | preventiva
infecgdes Alexandy sal uso do me 25 S estava
primarias da Michel cateter meédicos. | comprome
corrente Dantas venoso Foram tido em
sanguinea Santos, central | observadas | oportunida
Larissa para a 260 des
Maria da prevencd | administra¢ | importante
Rocha o das oes de S para
Meira, InfecgBes | medicacbes evitar
Elisangela Primarias , 32 Infeccdes
Franco de da insercoes Primarias
Oliveira Corrente | de cateter e da
Cavalcant Sanguine | 29 trocas Corrente
e aem de Sanguinea
uma curativos. , sendo
Unidade Houve necessario
de inadequaca | reforcar a
Terapia | o da prética | educacédo
Intensiva. de permanent
higienizaca eea
o das maos | implement
nos acao de
procedimen | protocolos
tos de assistenci
manutenca ais
0,
principalme
nte entre os
técnicos de
enfermage
m. Os
melhores
resultados
foram
preparo da
pele (94%),
secagem
espontanea
do
antisséptico
antes das
puncdes
(96,87%) e

14




respeito as

trocas dos
equipos de
infusao
continua e
intermitente
(93,42%).
E4 Conhecimento Alanna Transver | Avaliar o | A mediana | Na andlise
2018 autorreferido | Gomes da sal conhecim do global das
das equipes Silva, Descritiv ento conhecimen | questdes
médica e de Adriana 0 autorrefer to elegiveis
enfermagem | Cristina de ido das | autorreferid para
quanto as Oliveira equipes 0 nas avaliacao
medidas de médica e | diferentes do
prevencao de de guestbes | conhecime
infeccéo da enfermag | pesquisada nto das
corrente em s foi de equipes,
sanguinea guanto as | 42,8%. Na | constatou-
medidas | avaliacéo se um
de do conhecime
prevenga | conhecimen nto
o de to sobre a | limitado as
infecgdo | insercdo do | medidas
da cateter o | considerad
corrente | percentual | as padrao
sanguine | autorreferid | ouro na
a o pelos prevencao
relaciona | médicos foi de
da ao de 100%. infeccéo
cateter Em da
venoso | contrapartid | corrente
central. a, as sanguinea
medidas de | relacionad
manutenca aao
o referidas cateter
pela equipe | venoso
de central,
enfermage | reforgcando
m foram a
inferiores a | importanci
50%, a de mais
destacando | investimen
-se a tos na
desinfeccéo | discusséo
do hub da
(35%) e prevencgao
tempo de dessa
duracao infeccao,
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para essa | bem como
desinfeccao na
(7,2%). educacéao
permanent
e
E5 Bundle para Marianna | Quantitati | Verificar | Relatou-se | Adverte-se
2019 prevencéao de Saba e} o] o] que,
infeccdo de | Fernandes conhecim | conhecimen | embora a
corrente , Marilia ento dos | to quanto maior
sanguinea Saba profission | ao bundle | parte dos
Fernandes ais por 53,6% | entrevistad
,Higina intensivist | da amostra; | os tenha
Kelly as sobre 53,6% mostrado
Lemos o bundle | apontaram um
Nogueira, para a aveia conhecime
Fernanda prevencd | subclavia nto
Souza o de como satisfatorio
Pontes, infeccéo primeiro em
Angela de sitio de | relag&o ao
Cristina corrente escolha bundle e
Fagundes sanguine para a aos
Goes, a insercao de | cuidados
Daniela relaciona | cateteres | no manejo
Fagundes da ao centrais, dos
de cateter enquanto | cateteres,
Oliveira. venoso | que 25,6% um
central e | respondera | percentual
sobre o0s m a veia | significativ
cuidados jugular. o]
no Evidenciou- | demonstro
manejo se, em u
deste relacdo aos | fragilidade
dispositiv | cuidados s ainda
o.M para a existentes.
manutenca
o do
cateter, que
51,6% dos
profissionai
s de
Enfermage
m
afirmaram
realizar
entre trés e
sete
cuidados
recomenda
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dos pelo
bundle,
enquanto
11,3%
referiram
adotar
apenas até
dois
cuidados.

Fonte: Elaborado pelo autor, 2024.

A partir da analise dos resultados e conclusfes dos estudos selecionados, foi
possivel observar notoriamente a importancia das boas préaticas, bem como o
conhecimento e o comportamento dos profissionais na prevencao de infeccoes
primarias relacionadas ao uso e manuseio do CVC.

Araujo et al. (2022) traz a partir de questionarios aplicados com profissionais
de saude atuantes na Unidade de Terapia Intensiva (UTI) a relacao de topicos através
de uma autoavaliacdo desses profissionais. A categoria dos médicos elencaram
praticas utilizadas de acordo com a periodicidades referentes a inser¢cao do CVC nesta
ordem: higienizacao das maos; uso da paramentacédo completa; preparo adequado da
pele; evitar puncao da veia femoral; verificacdo diaria bem como o registro do CVC e
retirada quando necessario.

Em relacdo a autoavaliacdo da equipe de enfermagem foram observados
pontos referentes a manutencdo do cateter venoso central quanto a frequéncia de
utilizacdo das praticas, sendo elas a higienizagcdo das maos antes e apos a
manipulacdo do dispositivo; limpeza dos conectores com &lcool a 70%; troca dos
circuitos, equipos e identificagdo dos mesmos; troca do curativo e cobertura
adequada; anotacdo em prontuério sobre avaliacdo do sitio de insergéo; retirada do
CVC guando for necessério. (Araujo et al., 2022).

Araujo et al. (2022), afirma que para reduzir significativamente a Infeccdo
Primaria da Corrente Sanguinea (IPCS) tanto estudos em hospitais nacionais quanto
no ambito internacional obtiveram resultados positivos associados a pratica de
higienizacdo das mé&os antes da insercao de CVC , a antissepsia da pele e secagem
do antisséptico. Aléem disso, é percebido a importancia da utilizacdo de barreira
maxima bem como evitar a puncéo de femorais.

17




Quanto a reducéo de infeccdes relacionadas ao manuseio do cateter venoso
central destaca-se os cuidados relacionados aos curativos desse dispositivo, como a
atencao durante o banho, utilizagdo de mecanismos de barreira para a protecao
durante a higienizagdo corporal e a utilizagdo de curativos transparentes para a
observacao diaria e avaliacdo da presenca de sinais de infeccéo. (Silva et al., 2019;
Araujo et al., 2022).

De acordo com Silva et al. (2019), em relacdo as boas préticas na insercao e
manipula¢cdo do CVC para a reducéo de infec¢des da corrente sanguinea foi pontuado
a utilizacdo de clorexidina alcodlica 0,5% para a assepsia da pele antes da puncao
venosa, a criacdo de um Procedimento Operacional Padrdo (POP) para avaliar a
necessidade do procedimento contribuindo na melhoria do cuidado e a capacitacao
dos profissionais de enfermagem quanto a realizagéo da assepsia de danulas, frascos
e ampolas de medicacdo com alcool a 70%.

Concomitante a isso, os cuidados na manutencdo do CVC sao realizados
maioritariamente pela equipe de enfermagem, nas diretrizes do seu estudo destaca-
se a recomendacdo do pacote bundle elaborado com cinco componentes:
higienizacdo das maos; barreira maxima durante a passagem do cateter; antissepsia
com clorexidina; sitio de inser¢cdo adequado e reavaliacdo diaria da necessidade da
manutencdo do cateter. Observou-se que o maior percentual da equipe de
enfermagem referiu possuir conhecimento da existéncia do bundle referente ao uso
do CVC e admite que a sua aplicabilidade pode trazer beneficios aos pacientes
(Fernandes et al., 2019).

Para Costa et al. (2020) evidencia que os profissionais da salde que mais
obtiveram treinamento em relacdo aos cuidados de prevencao a infeccdo do CVC
foram os técnicos de enfermagem e enfermeiros. Salienta que a capacitacdo dos
profissionais que estdo diretamente ligados no processo do cuidado em relagédo ao
CVC, educacdo continuada com treinamentos peridédicos contribuem para o
fortalecimento de estratégias relacionadas a adeséo de condutas que visem a reducéo
das taxas de IPCS.

No entanto, em certas ocasides, os procedimentos requerem a participacao de
multiplos membros da equipe médica, o que pode resultar em uma menor
conformidade com os protocolos de prevencédo de infeccBes. Adicionalmente, a

natureza frequente de procedimentos invasivos pode levar os profissionais de saude
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a priorizarem a execucao desses procedimentos em detrimento das praticas de
esterilizacéo (Silva et al., 2019).

Contudo, apesar da existéncia de diretrizes de prevencdo bem definidas, ha
uma necessidade continua de aprimoramento, dado que os resultados ainda indicam
niveis inadequados de adesao por parte dos profissionais de saude participantes. Isso
sugere a importancia de uma reflexdo sobre a valorizacdo dos protocolos clinicos
como ferramentas orientadoras na tomada de decisGes e na fundamentacdo das
praticas baseadas em evidéncias (Silva et al., 2018).

Portanto, € fundamental realizar programas de capacitacdo e educacao
continuada para todos os profissionais de saude envolvidos na inser¢cao e manutencgao
de CVC, a fim de prevenir infec¢des relacionadas a esse dispositivo. E essencial fazer
uma avaliagdo do conhecimento e do comportamento da equipe para desenvolver
acOes e estratégias mais eficazes em prol da seguranca dos pacientes internados no
ambiente hospitalar que utilizam o CVC. A urgéncia de atualizar e capacitar equipes
de enfermagem surge da necessidade de garantir a eficacia nos servigos prestados e
nos resultados alcancados. Essa atualizagdo deve abranger todos os membros da
equipe, visando auxilid-los na tomada de decisdes mais informadas, aprimorar 0s
cuidados de enfermagem e elevar a qualidade do atendimento prestado aos pacientes
(Costa et al., 2020).
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5. CONCLUSAO

E evidente a importancia das boas praticas e do conhecimento dos
profissionais de salude na prevencdo de infec¢Bes primarias relacionadas ao uso e
manuseio do CVC. Chega-se a concluséo de que as abordagens da enfermagem para
prevenir infeccdes em CVC incluem: lavagem das maos com soluc¢des antissépticas,
uso de pacotes de prevencdao, troca e curativos diarios com clorexidina em caso de
sujeira, monitoramento apos a insercdo de conectores valvulados e limpeza do cateter
com élcool 70%.

Embora haja um reconhecimento geral da importancia das diretrizes de
prevencdo, a conformidade com os protocolos ainda € variavel, e a participacdo de
multiplos membros da equipe médica pode impactar negativamente a adesdo as
praticas de esterilizacdo. Esses resultados ressaltam a necessidade continua de
programas de capacitacdo e educacdo continuada para todos os profissionais de
saude envolvidos na insercdo e manutencao do CVC.

Diante disso, recomenda-se uma abordagem abrangente que inclua avaliacao
do conhecimento e comportamento da equipe, implementacdo de estratégias de
educacao continuada e atualizacdo dos protocolos clinicos com base em evidéncias.
E imperioso dizer que os profissionais de salde estejam plenamente capacitados e
engajados em praticas que visem a seguranca do paciente e a prevencao de infec¢des
associadas ao uso de CVC. Logo, essa teméatica além de fortalecer a seguranca do
paciente, também eleva os padrfes de exceléncia no ambiente hospitalar.
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