WCN 2007 /Nursing Meeting

Levantamento sobre a infecciao na insercao do cateter de
duplo limen

Survey about infection at the site of a double-lumen catheter insertion

Inventario sobre la infeccion en la insercion del cateter de doble liimen
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RESUMO

Obijetivo: Identificar o indice de infecgio, o agente etiolégico, as complica¢des infecciosas e o tempo de permanéncia do cateter de duplo
limen em um mesmo perfodo em anos alternados. Métodos: Trata-se de um estudo retrospectivo realizado no Centro de Hemodialise do
Hospital de Base de Sao José do Rio Preto-SP, e foram incluidos todos os pacientes com infecgdo no local de inser¢éo do cateter de duplo
limen. Resultados: Dos 80 pacientes em tratamento hemodialitico no primeiro periodo de janeiro a junho de 2002, 21% eram portadores
de cateter e trés anos depois dos 186 pacientes nas mesmas condi¢des, 10,7% apresentavam terapia por cateter. Houve diminui¢do de
infecg¢des da corrente sangtiinea de 9,4% no tdltimo perfodo. A complicagao infecciosa mais freqiiente foi a bacteremia, e o agente etiolégico
mais encontrado o Staphylococcus anrens, o tempo médio de permanéncia do cateter foi de 43 dias nos dois periodos avaliados. Conclusio:
Este estudo demonstrou que houve melhora significativa quanto aos indices de infec¢do nessa populagio.

Descritores: Diilise renal/efeitos adversos; Infeccio; Staphylococcns aurens; Catéteres de demora

ABSTRACT

Objective: The purpose of this study was to identify the infection rate, etiologic agent, infectious complications and the double-lumen
catheter permanence in one same period in alternating years. Methods: This retrospective study was carried out in the Center of Hemodialysis
of the Hospital de Base de Sdo José do Rio Preto-SP. All patients who presented infection in the double-lumen catheter insertion site within
the period of the survey were included. Results: It was reported that of the 80 patients undergoing hemodialysis treatment in the first
period, from January to June 2002, 21% of the patients were using catheter. Three years later, 186 patients were in the same conditions, and
of these, 10.7% was being treated with catheter therapy. The bloodstream infections were reduced by 9.4% in the last period. Bacteremia
was the main prevailing infectiou complication. The Staphylococcus anrens was the most prevalent etiologic agent and the average double-
lumen catheter permanence time was of 43 days in both periods of the study. Conclusion: This study revealed that there was a significant
improvement as for the infection indexes in that population.
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RESUMEN

Objetivo: Identificar el indice de infeccién, el agente etiolégico, las complicaciones infecciosas y el tiempo de permanencia del catéter de
doble lumen en un mismo periodo en afios alternos. Métodos: Se trata de un estudio retrospectivo realizado en el Centro de Hemodialisis
del Hospital de Base de Sio José de Rio Preto-SP, y fueron incluidos todos los pacientes con infeccién en el lugar de insercién del catéter de
doble lumen. Resultados: De los 80 pacientes en tratamiento hemodialitico en el primer periodo de enero a junio del 2002, el 21% eran
portadores de catéter y tres afios después de los 186 pacientes en las mismas condiciones, el 10,7% presentaban terapia por catéter. Hubo
disminucién de infecciones de la corriente sanguinea del 9,4% en el dltimo periodo. La complicacién infecciosa mas frecuente fue la
bacteremia, y el agente etiolgico mds encontrado el Staphylococcus aureus, el tiempo promedio de permanencia del catéter fue de 43 dias en los
dos periodos evaluados. Conclusion: En este estudio se demostré que hubo mejora significativa en cuanto a los indices de infeccién en esa
poblacién.

Descriptores: Dialisis renal/efectos adversos; Infeccidn; Staphylococcus anrens; Catéteres de demora
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Levantamento sobre a infeccdo na inser¢ao do cateter de duplo lhimen
INTRODUCAO

Nas ultimas décadas, na area da nefrologia, observou-
se um crescente desenvolvimento de novos biomateriais e
tecnologias, os quais repercutem diretamente no tratamento
das pessoas com insuficiéncia renal cronica IRC)®.

Atualmente, estima-se que 13% dos pacientes com
insuficiéncia renal sdo regularmente tratados com cateteres
de uso temporario ou permanente®.

A utilizagdo do cateter temporario duplo-lumen,
trouxe varios beneficios como: praticidade, rapidez na
implantacdo permitindo seu uso imediato e, é indolor
durante a sessdo de hemodidlise®. Contudo o baixo fluxo
sanglineo e a ineficiéncia na hemodidlise podem estar
associados a localizagio inadequada da ponta do cateter
ou a0 déficit da circulacio central®.

O interesse pelo estudo foi despertado pela observagao
do crescente nimero de pacientes com infec¢ao no local
de insercdo do cateter de duplo limen, decorrente da
longa permanéncia do curativo realizado. A melhora da
assisténcia ao paciente portador de insuficiéncia renal
cronica ou aguda que fazem uso da hemodialise, visando
elevar a qualidade e a expectativa de vida é um desafio®.
Para que tal objetivo seja alcancado é primordial a redugao
do numero de infec¢des que acometem esses clientes, o
que gera a necessidade de haver cuidados na manipulagao
desses cateteres e do controle do tempo de permanéncia®.

No Brasil existem cerca de 50 mil pacientes com
insuficiéncia renal em programa hemodialitico, e a
qualidade de vida e mesmo a sobrevivéncia dependem
do desempenho dos acessos venosos?.

Freqiientemente, a permanéncia de cateter de duplo limen
por tempo prolongado estd associada a trombose venosa, a
infeccio e as complicagdes que obrigam a obten¢do de um
novo acesso ou que medidas para sua preservacao ocorram®.

Os pacientes submetidos a hemodialise sao mais
suscetiveis a processos infecciosos em razao das puncoes
e da colocacio de cateteres e proteses e a ocorréncia de
infeccdo é muito freqiiente em pacientes com IRC,
constituindo a principal causa de hospitalizacdo e a
segunda causa de morte nessa populagao®!'?,

Para que os cateteres constituam uma arma na luta
contra a doenga, a pratica assistencial no servigo de terapia
renal deve estar apoiada em um conjunto de atividades
criteriosamente estabelecidas, entre elas a vigilancia
epidemiolégica dessas infecgdes™™.

Diante do exposto, os objetivos deste estudo foram
identificar o indice de infeccio, agente etiolégico e tempo de
permanéncia do cateter de duplo limen utilizado na hemodialise
no periodo de janeiro a junho de dois anos diferentes.

METODOS

A andlise retrospectiva foi realizada em dois periodos:
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janeiro a junho em anos diferentes (G1-2002 e G2 - 2005).
O procedimento deu-se por meio de uma revisio das
fichas de Vigilancia Epidemiolégica (investigacdo e
notifica¢ao) do Centro de Controle de Infeccao
Hospitalar (CCIH) da Hemodialise do Hospital de Base
de Sdo José do Rio Preto nos perfodos supracitados.

Foram incluidos neste estudo, todos os pacientes
portadores de cateter de duplo limen que apresentaram
algum tipo de infec¢do no local de inser¢ao e que foram
notificados por esse Centro nos referidos periodos,
perfazendo, no G1: 110 pacientes atendidos na Unidade
de Nefrologia, sendo que 80 faziam tratamento
hemodialitico e, 20 utilizavam cateter de duplo limen.
No G2 foram incluidos aproximadamente 400 pacientes
atendidos, sendo 186 em tratamento hemodialitico e uma
média de 20 pacientes faziam uso de cateter de duplo
lamen.

Os dados foram coletados pesquisando-se as fichas
de Vigilancia Epidemiolégica do CCIH da Hemodialise.

O estudo foi aprovado pelo Comité de Etica em
Pesquisa da Faculdade de Medicina de Sdo José do Rio
Preto-SP. Para a anilise dos resultados, realizou-se a
codificagdo apropriada de cada uma das variaveis contidas
no instrumento de coleta de dados e elaborou-se um
banco de dados no qual os dados foram expressos em
numeros absolutos e relativos.

RESULTADOS

Tendo em vista o referencial e os procedimentos
utilizados para a coleta de dados, os resultados sio
apresentados e comparados, considerando as respectivas
discussdes nos dois perfodos estudados.

Tabela 1 - Distribuicio do nimero de ocorréncias de
infec¢do nos pacientes dos grupos 1 e 2 portadores de
cateter de duplo lumen, respectivamente, no periodo de
janeiro a junho de 2002 e 2005

Maés G1 G2

n % n %
Janeiro 6 16,7 6 207
Fevereiro 8 22,2 2 6.9
Marco 5 13,9 5 17,2
Abril 6 16,7 4 138
Maio 7 19,4 5 172
Junho 4 11,1 7 242
Total 36 100,0 29 100,0

Ao relacionarmos os dados de ocorréncias de infeccdo
nos pacientes portadores de cateter de duplo limen nos
periodos propostos, verifica-se na Tabela 1, que houve uma
diminui¢do do nimero de infec¢oes, tendo em vista que no
G1 do Centro de Hemodiilise em estudo, identificou-se 36
pacientes portadores de cateter de duplo limen com infeccio
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e no G2 esse numero foi reduzido para 29 pacientes
segundo os periodos estudados.

Tabela 2 - Distribuicio dos pacientes dos grupos 1 e 2
segundo o tipo de complicacdo infecciosa,
respectivamente, no periodo de janeiro a junho de 2002
e 2005

Complicagdes infecciosas Gl G2

n % n %
Bacteremia 22 61,10 15 51,7
Hipertermia 11 30,6 12 414
Outros 3 8,3 2 6,9
Total 36 100,0 29 100,0

De acordo com a Tabela 2, observa-se a taxa de
bacteremia em ambos os anos do estudo, 22 (61,1%)
no Gle 15 (51,7%) no G2. Dos 36 pacientes no G1, 11
(30,6%) apresentaram episodios de hipertermia e, no
G2 em 12 (41,4%) dos 29 pacientes.

Foram registrados dados referentes a vertigens, crises
convulsivas, tremores isolados e hipotensio, incluidos
no item “outros” das complicagdes infecciosas, a fim
de facilitar a visualizacdo dos dados obtidos.

Tabela 3 - Distribuicio dos agentes etiolégicos
encontrados na hemocultura de pacientes portadores de
cateter de duplo lumen com infecgio, segundo os grupos
1 e 2 no petiodo de janeiro a junho de 2002 e 2005

Agentes etiologicos Gl G2

n % n Yo
S. aureus 18 50,0 11 37,9
S. coagulase negativo 10 278 11 379
Outros § 222 7 242
Total 36 100,0 29 100,0

Como pode ser observado na Tabela 3, na
hemocultura dos 36 pacientes portadores de cateter de
duplo Iimen do G1, em 18 (50%) foram encontrados
focos de Staphylococcns anrens, em 10 (27,8%) S. coagulase
negativo e em 8 (22,2%) outros agentes etiologicos. Ja
no G2, foram encontrados focos de S. awrens em 11
(37,9%) das hemoculturas dos 29 pacientes, 11 (37,9%)
de S. coagulase negativo e 7 (24,1%) focos de outros
agentes infecciosos.

O tempo de permanéncia do cateter foi de 7 a 30
dias, tanto para os 12 pacientes do G1 (33,3%) quanto
para os 11 pacientes do G2 (37,9%).

DISCUSSAO
A taxa de bacteremia em pacientes portadores de

cateter é aproximadamente de 4% a 18%, sendo
responsavel por pelo menos, 8 mil casos anuais de sépsis

Ribeiro RCHM, Oliveira GASA, Ribeiro DF, Cesarino CB, Martins MI, Oliveira SAC.

e demais infeccoes relacionadas ao cateter®.

A bacteremia, na maioria dos casos, apresenta uma
elevagio da temperatura corporal, porém ha casos em
que ha somente a hipertermia resultando em uma
complica¢io infecciosa ndo associada a bacteremia”. Os
mesmos autores descrevem que, sio necessarias algumas
medidas para prevenir a infec¢do, como a desinfecgio
adequada das maos, técnica asséptica na inser¢ao do cateter
e realizacio de curativos livres de contaminacao.

O agente etiolégico Staphylococens anrens é residente
da flora natural da pele, sendo um dos fatores
primordiais de sua prevaléncia na infec¢do da inser¢io
do cateter®.

Ao relacionarmos as complica¢Ges infecciosas com
o tempo de permanéncia do cateter de duplo limen,
observamos a prevaléncia de complicagdes no periodo
de 30 a 60 dias de insercio do cateter. No G1, 17 dos
pacientes (47,2%) permaneceram com cateter por um
petiodo de 30 a 60 dias e, no G2, 13 neste mesmo
perfodo de tempo (44,8%). O tempo médio de
permanéncia do cateter é de trés a quatro semanas,
sendo este o tempo necessario para a maturagdo da
fistula artério-venosa®*'?.

Autores de estudos’*'¥ afirmam que, a maioria dos
pacientes que permanece com o cateter apds 30 dias, é
mais vulnerivel a infec¢do, sendo muitas vezes
submetidos a antibioticoterapia.

Atualmente, destaca-se que o indice de infec¢do nos
servicos de saude constitui um dos principais indicadores
da qualidade da assisténcia. Certamente, o profissional
da saide nio contamina voluntariamente sua clientela,
mas a inobservancia de principios basicos da cadeia de
infecgdo pode ter consequéncias drasticas’.

Os profissionais que manipulam o cateter de duplo
ldmen precisam ter total dominio dos fatores de risco e
de prevencio de infec¢ido na inser¢io do mesmo,
envolvendo o paciente nesse processo, pois relatos
consideram que a transmissao de microrganismos pelas
maos da equipe de saude é a mais importante via para
as infec¢Oes exdgenas, considerando que o patégeno é
introduzido em um local suscetivel, principalmente por
meio de um procedimento invasivo?.

Desta forma, com a integracdo e o empenho das
equipes médica e de enfermagem, o indice de infecgdo
na inserc¢do do cateter de duplo limen podera diminuir
a cada més, ressaltando a importancia de profissionais
bem preparados e comprometidos com o controle de
infec¢do hospitalar”.

CONCLUSAO
O estudo realizado comparou dados relacionados

ao indice de infec¢ao, ao agente etioldgico e ao tempo
de permanéncia dos pacientes portadores de cateter de
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duplo limen que fazem uso de tratamento hemodialitico
no Hospital de Base de Sao José do Rio Preto em dois
petiodos.

Observou-se, neste estudo, que houve melhora
significativa quanto aos indices de infec¢io nessa
populagido. Cabe ressaltar que houve no G1 uma
padronizacao pela CCIH dos procedimentos de
implantacio e curativo do cateter de duplo limen.

As a¢oes de enfermagem englobam a participagio
na implantacio, na vigilancia, no controle e na verificacao
da manutencio do cateter. Como também, acoes
educativas com a equipe de enfermagem e orientagdes
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