Editorial

Efeito de um programa educacional na reducao de infecgao da
corrente sanguinea relacionada ao cateter venoso central

An educational program effect in reducing central line-related bloodstream infections
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s cateteres intravasculares sao dispositivos de

grande importancia no cenario da Unidade de

Terapia Intensiva Pediatrica (UTIP). Porém, as

vantagens proporcionadas pela utilizagao dos
cateteres contrapdem-se as complicagdes que podem advir
de seu uso, entre elas as infecgdes de sitio de insergao, as
infecgdes de corrente sanguinea, a sepse, as tromboflebites
e as endocardites.

Em paises em desenvolvimento, incluindo o Bra-
sil, convive-se com taxas elevadas de infecgdo da corrente
sanguinea, principalmente em UTIs(®. A infecgdo relacio-
nada ao cateter venoso central € a mais frequente adquiri-
da em UTIP e esta associada ao aumento da mortalidade,
do tempo de internagéo e custos adicionais. Parte conside-
ravel dessas infecgdes pode ser evitada com a aplicacao
de medidas de prevencao baseadas em conhecimento téc-
nico adequado, aplicagao de protocolos e apoio adminis-
trativo. Dentre essas medidas, destaca-se a higiene das
maos, que deve ser realizada com rigor, utilizando antis-
sépticos, preferencialmente clorexidina degermante, antes
da paramentagao para insergao do cateter. Diversos estu-
dos demonstram ser possivel reduzir as taxas de infecgéo
da corrente sanguinea relacionada ao cateter a valores
proximos de zero com um conjunto de medidas conside-
radas de facil aplicagéo e de baixo custo: padronizagéo de
normas para inser¢ao do cateter, técnica estéril e cuidados
pos-insergao.

O estudo de Vilela et al.®), publicado nesta edigao
da Revista Paulista de Pediatria, demonstrou que a apli-
cacao de um programa educativo interdisciplinar e o es-
tabelecimento de normas para insercéo e intervengédo no
processo de manutencgdo de cateteres reduziram significa-
tivamente a incidéncia de infecgdo da corrente sanguinea
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relacionada a cateter. Entretanto, os autores iniciaram o
estudo com taxas muito elevadas de infecgéo, 22,72 por
mil dias de cateter e, apos dois anos de intervengao, con-
seguiram reduzir para 5,87 infec¢des por mil dias de cate-
ter. Diversos estudos brasileiros e internacionais mostram
resultados semelhantes®”. Pronovost et al.® realizaram
um estudo multicéntrico em UTls dos Estados Unidos e
demonstraram que a implementagdo de um conjunto de
intervencdes foi associada a 66% de redugéo na taxa de
infeccdo da corrente sanguinea.

Para ter sucesso, um programa de prevencéao de
infecgéo necessita do envolvimento do corpo interdiscipli-
nar da unidade, do compromisso da chefia e da aceitagéo
das mudancgas propostas na intervengao educativa. A Co-
missdo de Controle de Infeccdo Hospitalar tem papel fun-
damental no gerenciamento das medidas de prevencgao.

No estudo de Vilela et al.¥, a observagéo dos cui-
dados aos cateteres revelou problemas simples e, confor-
me os autores afirmam, “medidas educativas pontuais de
facil assimilagdo e um sistema de vigilancia por processos
na insergao do cateter venoso central resultaram na redu-
¢ao das taxas de infecgdo”. Em relagdo aos agentes etio-
I6gicos, neste estudo, os Gram-positivos representaram
as bactérias mais frequentemente isoladas nas infecgoes,
semelhante ao que é observado em outros estudos reali-
zados em UTIP. Esse fato difere do observado em UTls de
pacientes adultos, onde ha maior frequéncia de bactérias
Gram-negativas, provavelmente relacionada a quebra de
técnicas no periodo pds-insergao do cateter(5).

Os resultados do estudo de Vilela et al.® sao facil-
mente reprodutiveis e devem ser utilizados como referén-
cia em programas de prevengao de infecgao relacionada
ao cateter em UTIP brasileiras.
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