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Resumo

Introdugao: Os cateteres de longa permanéncia sio recursos amplamente utilizados em terapias prolongadas devido
ao conforto e a seguranga que promovem. Entretanto, seu uso nio isenta a ocorréncia de complicagoes, entre as quais
os processos infecciosos. Objetivo: Descrever as complicagdes associadas ao uso do cateter totalmente implantdvel do
tipo Port o cath, em criangas e adolescentes em tratamento oncolégico ou de doenga hematolégica. Método: Pesquisa
documental e descritiva, realizada em prontudrios de pacientes de um ambulatério especializado ¢ em quatro hospitais
de uma cidade do interior Paulista, nos anos de 2006 2 2010. A amostra foi constituida por 61 prontudrios de criangas
e adolescentes com idade entre 2 meses a 17 anos de idade. Realizada estatistica descritiva das varidveis categéricas e
medidas de posicao das varidveis continuas. Resultados: Verificou-se incidéncia de 13,1% de complicacoes relacionadas
ao uso do Port o cath, sendo 6,6% para complicagdes precoces, e igual percentual para complicacoes tardias associadas a
processos infecciosos. Trés dos quatro cateteres retirados por infecgao (75%) haviam sido implantados em pacientes com
diagndstico de leucemia. O tempo médio de permanéncia do cateter foi de 506,3 dias (23-1.335dias). Conclusao: A
incidéncia de retiradas do cateter por infecgio (6,6%) sugere a necessidade de adogdo de protocolos para manipulagio
dos cateteres e investimentos em capacitagio de pessoal como medidas voltadas a redugio das complicagoes.
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INTRODUCAO

A utiliza¢ao de cateteres intravasculares para
administracio de medicamentos, fluidos, derivados
sanguineos, suporte nutricional e monitorizagao
hemodinimica, constitui-se num dos importantes avangos
tecnoldgicos nos tratamentos de longa duragio, porém
a implantagao e utilizagio dos mesmos podem acarretar
riscos, especialmente os eventos infecciosos graves que
elevam os custos hospitalares e colocam em risco a vida
dos pacientes'™.

Cateteres venosos centrais podem ser de curta
permanéncia, como os utilizados em unidades de terapia
intensiva (mono ou duplo limen, cateter para hemodidlise
ou cateter baldo fluxo dirigido), e de longa permanéncia,
utilizados em terapia endovenosa prolongada. Estes
tltimos podem ser classificados como semi-implantdveis
(cateter de silicone tunelizado) ou totalmente implantdveis
(Port o cath)®.

O uso dos cateteres semi-implantdveis ¢ indicado
a criangas muito pequenas, nas quais a instalacio
do recepticulo do sistema totalmente implantdvel ¢é
dificultada pela falta de tecido celular subcutineo ou em
individuos de diferentes idades com necessidade didria
de puncio para coleta de sangue para exames, infusao de
grande quantidade de liquidos ou hemoderivados’. Os
cateteres totalmente implantdveis de longa permanéncia,
do tipo Port o cath, sio geralmente inseridos na regido
infraclavicular e sua utilizagio data do final dos anos
de 1970, com maior difusio na década seguinte, apés o
desenvolvimento de reservatérios subcutineos, féceis de
manusear e mais configveis®’.

Os cateteres de longa permanéncia podem ser
utilizados em individuos de todas as idades, incluindo
criangas, devido ao conforto que promove ao se
evitar seguidas pungoes de acesso, principalmente em
tratamentos de longa dura¢io. Apresentam menor
risco de complicagoes quando comparados aos de curta
permanéncia. Entretanto, a seguranga da técnica nio
evita por completo a ocorréncia de complicagoes, que
acarretam aumento da morbimortalidade dos pacientes
com condi¢ao clinica debilitada pela patologia de base e
dos custos hospitalares'.

O percentual de complicagoes decorrentes da
utilizacdo do cateter de longa permanéncia varia entre
0,7% a 30% dos pacientes, em fungio de sua condigao
clinica, da habilidade da equipe que realiza o implante e
daquela que o manipula, do tempo de permanéncia do
cateter, da localizacio do acesso, da solucio infundida,
entre outros®”.

Nio hd consenso sobre as complicagdes decorrentes
da utilizagao dos cateteres totalmente implantdveis;
entretanto a maioria dos autores as classifica em precoces
e tardias. As primeiras sio as que ocorrem entre 48 horas
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a sete dias da implantagdo do acesso venoso, ou até sua
primeira utilizagdo, e as tardias aquelas que ocorrem
posteriormente a esse periodo®.

As complicagdes precoces estio relacionadas ao
implante do dispositivo podendo causar pneumotdrax,
hemotérax, hidrotérax ou hidromediastino, embolia
gasosa, sangramento, lesio do ducto tordcico, perfuragao
venosa, puncdo arterial, fratura do cateter, migracio da
ponta do cateter, arritmias e perfuracio cardiaca associada
ou nio a tamponamento cardfaco’.

As complicagdes tardias mais comuns so as infeccdes
decorrentes da colonizagao do tinel com migracio
intraluminal, da obstrucao do cateter, da desconexao do
recepticulo, do extravasamento de liquidos ou ainda da
migracio do cateter”.

Nas infec¢des, os micro-organismos mais comumente
identificados sio Staphylococcus aureus, bacilos aerébios
gram-negativos ¢ Candida albicans e, embora inexista
consenso sobre a associacio de infeccio aos curativos
de cateteres intravasculares, destaca-se o risco envolvido
na sua manipula¢io'’, a importincia da capacitagio
dos profissionais que os realizam ¢ o estabelecimento de
protocolos para os procedimentos a troca de curativos®'’.

O enfermeiro tem importante papel no processo
terapéutico, visto que é o profissional da equipe
multidisciplinar que mais manipula o sistema de
cateteres implantados, realizando curativos, pungoes
e outros procedimentos. A manuten¢io adequada por
longo prazo depende fundamentalmente dos cuidados
multdiprofissionais®. Entretanto, os estudos envolvendo
cateter implantével realizados por enfermeiros constituem-
-se minoria no universo da publicacao®.

A interagdo do paciente com a equipe cuidadora,
especialmente tratando-se de criangas ¢ adolescentes,
facilita 0 manuseio e pode contribuir com a redugio das
complicacoes. Nesse processo, a interacio entre a equipe
multidisciplinar é essencial para a utilizacdo correta
dos cateteres de longa duragio. E necessirio que todos
os envolvidos na assisténcia conhecam a necessidade
de cuidados especiais de assepsia na manipulagio dos
cateteres, prevenindo o risco de infec¢do. Uma equipe
treinada e experiente na instalagio e utiliza¢io do sistema
de cateter venoso pode reduzir significativamente o
indice de complicagoes do procedimento, justificando o
investimento realizado em capacita¢ao®'’.

Diante do exposto, o objetivo desse estudo foi descrever
as complicagbes associadas ao uso do cateter totalmente
implantdvel do tipo Port 0 cath, em criangas e adolescentes
em tratamento oncoldgico ou de doenca hematolégica.

METODO

Estudo documental, descritivo e quantitativo,
realizado em prontudrios de criangas e adolescentes



com diagnéstico de neoplasia e doencas hematoldgicas,
atendidas em ambulatério especializado do interior do
estado de Sio Paulo.

O ambulatério assiste gratuitamente a criangas
e adolescentes com diagnéstico de cincer e doengas
hematoldgicas cronicas e suas respectivas familias e ¢
mantido por uma Organizacio nio Governamental com
recursos do Sistema Unico de Satde e doagoes. Oferece
suporte de exames laboratoriais e de imagem, necessdrios
a conducdo do tratamento ¢ acompanhamento da
equipe multiprofissional especializada. Na indicagio de
internagdo ou de procedimento cirtrgico, os pacientes
sdo encaminhados a um dos quatro hospitais da cidade,
do sistema publico ou privado, de acordo com o tipo de
vinculo que a familia possui. Uma dnica equipe médica
realiza os implantes dos cateteres nos diferentes hospitais.

No ambulatério, foram selecionados os prontudrios
de criangas e adolescentes que atenderam aos critérios de
inclusao, ou seja, ter diagnéstico de neoplasia ou de doenca
hematoldgica e ter sido submetido a implante de Porz o
cath entre junho de 2006 a junho de 2010. A amostra foi
constituida por 61 prontudrios de criangas e adolescentes
com idade entre um més e 17 anos.

A coleta de dados foi feita nos prontudrios e livros de
registros dos centros cirtrgicos dos hospitais, utilizando-
-se um roteiro estruturado contendo dados como: idade,
sexo, diagndstico, sitio de inser¢o, data de implantacio/
retirada, tipo de cateter, complicagdes.

Os dados foram coletados no periodo de margo e julho
de 2010 por uma das pesquisadoras apds autorizagio das
administragoes das instituicoes envolvidas (ambulatério
e hospitais) e parecer favordvel do Comité de Etica em
Pesquisa (CEP) da Faculdade de Medicina de Jundiaf
(Protocolo 65/2010), aprovado em 7/4/2010.

A pesquisa seguiu rigorosamente as recomendagoes
da Resolu¢io CNS/MS 196/96. Ressalta-se que por se
tratar de revisao de prontudrios foi dispensado o Termo
de Consentimento Livre e Esclarecido.

Os dados foram tabulados no programa Excel -
Windows/XP e foi utilizada andlise descritiva com elaboracio
de tabelas de frequéncia das varidveis categéricas e medidas
de posicao (média) das varidveis continuas.

RESULTADOS

A amostra foi constituida por 61 prontudrios de
criangas e adolescentes com idade entre um més e 17 anos,
submetidos a implante de Port 0 cath e em tratamento
oncoldgico ou de doenga hematoldgica na instituicio
em estudo.

A média de idade das criancas e adolescentes estudados
foi de 8,9 anos e, na distribuicdo por faixa etdria,
verificou-se maior frequéncia de utilizag¢do de cateter
de longa permanéncia entre os adolescentes de 10 a 17

Complicacées Associadas ao Uso do Port o cath

anos (45,9%), seguido dos escolares (26,2%), conforme
demonstrado na Tabela 1.

Tabela 1. Distribuicdo das criancas e adolescentes com cateteres
venosos centrais fotalmente implantaveis por faixa etdria e sexo. S@o
Paulo, Brasil, 2010

Fai
CI,IX.CI Masculino | Feminino | Total %
etdria
Lactente 5 2 7 11,5
Pré-escolar 4 6 10 16,4
Escolar 11 5 16 26,2
Adolescente 16 12 28 45,9
Total 36 25 61 100,0

Daamostra, 59% eram do masculino, com predominio
em todas as faixas etdrias, exceto na pré-escolar, em que
as meninas apareceram com frequéncia 20% maior que
0s meninos.

Entre as criancas e adolescentes estudados, os trés
diagndsticos mais frequentes foram os de leucemia
linfoide aguda com 34,4% (n=21), seguido pelo linfoma
de Hodgkin e osteossarcoma, ambos com 11,4% (n=07).
Dos 61 prontudrios analisados, dois ndo registravam
diagnéstico.

Os resultados indicaram que a primeira op¢do de
local para insercio do cateter foi a veia subcldvia direita,
o0 que ocorreu em 68,9% (n=42) da amostra, seguido pela
veia subcldvia esquerda, 3,3% (n=2), e veia axilar direita,
1,6% (n=1). Em caso de insucesso ou outra justificativa,
a puncio foi realizada em sitio alternativo, como membro
superior. Em 26,2% (n=16) prontudrios, nao havia
registro de sitio de inser¢ao do cateter. A técnica de Selding
foia de primeira escolha para pun¢io da veia subcldvia no
procedimento de implante do cateter em estudo.

Dos 61 cateteres implantados, nove foram retirados,
sendo quatro retiradas motivadas por complicagoes
tardias relacionadas a infeccdo, conforme representado
na Tabela 2.

Tabela 2. Distribuicdo dos motivos de retirada do cateter totalmente
implantavel. Sdo Paulo, Brasil, 2010

Motivo da retirada Fr. %
Concluséo do tratamento 4 44,4
Infeccdo 4 44,4
Desisténcia do tratamento 1 11,2
Total 9 100,0

Os quatro cateteres retirados por infec¢do tiveram
como causa: o risco de sepse, em dois casos (50%); um
por Candida néo albicans (25%); ¢ um por Klebsiella
oxitoca (25%). Em duas criancas/adolescentes, novos
cateteres foram reimplantados apds a resolugao do quadro
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infeccioso, sendo que em apenas um dos pacientes houve
reimplante de cateter de longa permanéncia.

Foram registrados quatro casos de complicagdes
precoces, sendo um devido ao insucesso nas tentativas de
puncio da veia subcldvia direita e esquerda, remetendo
a implanta¢ao do cateter na veia axilar direita; os outros
trés casos ocorreram devido ao mau posicionamento do
cateter (1), alteracoes no ritmo cardfaco (1) e obstrucao
por dobra do cateter (1). Todas corrigidas imediatamente
ap6s a deteccdo da complicagio.

Somando-se as complicagdes precoces e as tardias,
observa-se que oito dos 61 cateteres implantados foram
retirados devido a complicagées, resultando numa
incidéncia de 13,1 % de complicagdes.

O tempo de permanéncia acumulado de uso dos
cateteres foi de 30.884 dias, com média de permanéncia
de 506,3+363,7 dias de uso. Calculado o tempo médio
de permanéncia apenas para os pacientes que concluiram
o tratamento, a média se eleva para 1.013,2+114,2 dias
de uso, contrapondo-se ao tempo médio daqueles que
tiveram seus cateteres retirados devido a infec¢io, que foi
de apenas 187,5£196,6 dias de uso.

O menor tempo de uso do cateter, no estudo, foi
de 23 dias, implantado em uma adolescente de 11 anos
de idade com diagnéstico de leucemia mieloide aguda,
retirado devido ao risco de sepse e o maior tempo de
permanéncia registrado foi de 1.335 dias, implantado em
uma menina de sete anos de idade, com diagndstico de
leucemia linfoide aguda, com tratamento ainda em curso
no momento da coleta de dados. Em dois casos, houve
registro de 6bito com 1.278 dias e 178 dias, cuja causa
nao foi relacionada 2 infec¢io do mesmo.

Ao se agrupar o tempo de permanéncia dos cateteres
em intervalo de classes, pode-se observar que a maior
frequéncia de tempo de uso ocorre no periodo de até
300 dias e que 64% dos cateteres permanecem nos
seus respectivos receptores por perfodo de até 600 dias,
conforme demonstram os dados da Tabela 3.

Tabela 3. Permanéncia (em dias) do cateter venoso central segundo
intervalo de classe. Jundiafi, Brasil, 2010

Tempo de p-ermanencm Er. %
(dias)
0 - 300 22 36,1
301 - 600 17 27,9
601 - 900 11 18,0
> 901 11 18,0
Total 61 100,0
DISCUSSAO

A maior frequéncia de uso do cateter totalmente
implantdvel ocorreu em adolescentes, diferente de estudo
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nacional que encontrou maior frequéncia entre os pré-
-escolares. Na prevaléncia relacionada ao género, o estudo
revelou haver maior percentual de implantagio de Port o
cath entre meninos, tal como mostrou estudo anterior®.

Trés dos quatro cateteres retirados por infecgdo (75%)
tinham sido implantados em pacientes com diagnéstico de
leucemia, corroborando estudo que afirma serem esses os
que apresentam maior taxa de infecgao decorrente do uso
de cateter totalmente implantdvel de longa permanéncia®.
A preferéncia pelo sitio de inser¢ao, veia subcldvia direita,
também corrobora outros estudos que indicam ser essa a
via de primeira escolha para a insercio do cateter®”.

Esses resultados remetem a indmeras reflexoes,
principalmente quando se acrescenta na andlise o indicador
de mortalidade de 25% relacionado as complicagoes tardias
associadas ao uso do cateter, além da suscetibilidade a
infeccao das criancas e adolescentes do estudo, em funcao de
sua condi¢ao de satde comprometida pela baixa imunidade.

Verifica-se a necessidade de investimentos em pessoal
qualificado e em educa¢io permanente com vistas a
redugio desses indicadores, principalmente pelo fato de
serem em grande medida a¢oes de prevengao conhecidas
e descritas em protocolos'’, e de atitudes respaldadas
legalmente como a de se estabelecer no 4mbito dos
hospitais, os limites de atuacio do pessoal de enfermagem
de forma a amparar os profissionais no exercicio de suas
fungées, almejando a qualidade da assisténcia oferecida
aos usudrios dos sistemas publicos e privados de satde.

No ambulatério que serviu como campo de pesquisa,
os procedimentos de enfermagem que envolvem a
manipulacio de cateter implantado sdo realizados
exclusivamente por enfermeiros. Nos hospitais que
atendem as criancas e adolescentes nos hordrios em que
o ambulatério esta fechado (durante a noite e nos finais
de semana), a rotina ¢ diferente, nio sendo exclusividade
do enfermeiro a manipulacio dos mesmos.

As limitacoes deste estudo, como a restricio literdria,
principalmente no que se refere as publicacoes de
enfermagem, bem como a impossibilidade de afirmar
que as complicacoes encontradas estavam associadas
a manipulagdo dos cateteres, remetem a necessidade
de novas pesquisas e observincia da Lei do Exercicio
Profissional n° 7.498/86, Artigo 11°, que: atribui ao
enfermeiro a execugio privativa dos procedimentos de
maior complexidade na enfermagem e a priorizacio dos
pacientes em situacio de maior gravidade''. Isto requer
dos hospitais mais atencio aos requisitos legais, a adogao
de protocolos especificos, e a0 quadro de profissionais
compativeis com a demanda de servigo.

CONCLUSAO

O estudo revelou que a incidéncia de complicagoes
associadas ao implante e ao uso dos cateteres totalmente



implantdveis de longa permanéncia do tipo Port o cath,
em criancas e adolescentes em tratamento oncoldgico e
doenca hematolégica, foi de 13,1%. Para as complicagoes
precoces, a incidéncia foi de 6,6%, percentual igual ao
das complicagoes tardias, todas associadas a processos
infecciosos.

Destaca-se a necessidade de maior reflexdo sobre a
pouca importincia atribuida pela equipe de satde ao
registro das intercorréncias e da assisténcia oferecida,
atentando-se para a descricio objetiva ¢ completa
dos procedimentos realizados, das caracteristicas, da
localizacio dos dispositivos, do tipo de curativo, ¢ as
observagdes sobre o aspecto dos tecidos que recobrem o
local da inser¢io do cateter. Enfim, de toda e qualquer
informacio relevante sobre a condi¢io do paciente,
seja antes ou apds a realizacio de um procedimento,
de forma a tornar o prontudrio um instrumento mais
confidvel para fins de pesquisa e fidedigno dos cuidados
realizados.

A despeito da vontade e da motivagio despendidas
durante seus plantdes para bem atender aos pacientes,
alguns profissionais de enfermagem, conscientes ou
nao, envolvem-se num conflito legal ao atuarem fora do
Ambito de suas atribui¢oes e, dessa forma, contribuem para
aumentar a vulnerabilidade dos pacientes a infec¢ao por
nio terem capacita¢io para manipular os cateteres com a
seguranga necessria.
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Abstract

Introduction: Indwelling catheters are resources widely used in prolonged therapies due to the comfort and safety
they provide. However, their usage does not exempt the occurrence of complications, including infectious processes.
Objective: To describe the complications associated with the use of the indwelling catheters Porz o cath type, in
children and adolescents under cancer treatment or with hematological disease. Method: Documentary and descriptive
research carried out in records of patients held in a specialized clinic and four hospitals in a city in the state of Sao
Paulo, in the years from 2006 to 2010. The sample consisted of 61 medical records of children and adolescents aged
2 months to 17 years. Descriptive statistics of categorical variables and position measurements of continuous variables
were carried out. Results: There was a 13.1% incidence of complications related to use of the Port o cath, and 6.6%
for early complications, and same percentage for late complications associated with infectious processes. Three of the
four catheters removed due to infection (75%) had been implanted in patients diagnosed with leukemia. The mean
duration of catheter use was 506.3 days (23-1,335dias). Conclusion: The incidence of catheter withdrawals due to
infection (6.6%) suggests that protocols for manipulation of catheters and investment in improving staff capacity and
measures aimed at reducing complications need to be adopted.

Key words: Catheters, Indwelling; Catheterization, Central Venous; Infection; Neoplasms; Nursing Careh

Resumen

Introduccién: Los catéteres de larga duracién son recursos ampliamente utilizados en terapias prolongadas debido
al conforto y seguridad que promueven. Sin embargo, su uso no exime a la aparicién de complicaciones, tales como
procesos infecciosos. Objetivo: Describir las complicaciones asociadas con el uso de un catéter totalmente implantable
del tipo Port o cath, en nifos y adolescentes en tratamiento contra el cdncer o enfermedad hematolégica. Método:
Investigacion documental y descriptiva realizada en la historia clinica de los pacientes de una consulta especializada y
en cuatro hospitales en una ciudad del interior de Sao Paulo, entre los afios 2006 y 2010. La muestra fue constituida
por 61 historias clinicas de nifios y adolescentes entre 2 meses y 17 afios de edad. Se realizé una estadistica descriptiva de
las variables categéricas y las mediciones de posicién de las variables continuas. Resultados: Se observé una incidencia
del 13,1% de complicaciones relacionadas con el uso del Porz o cath, y el 6,6% de complicaciones precoces, ¢ igual
porcentaje para las complicaciones tardias asociadas a procesos infecciosos. Tres de los cuatro catéteres retirados debido
a la infeccidn (75%) habian sido implantados en los pacientes diagnosticados con leucemia. El tiempo promedio de
permanencia del catéter fue de 506,3 dfas (23-1.335dfas). Conclusién: La incidencia de retiradas del catéter debido
a infecciones (6,6%) sugiere la necesidad de adoptar protocolos para la manipulacién de catéteres y la inversién en
capacitacién del personal con la finalidad de reducir las complicaciones.
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