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INTRODUCAO

Pacientes oncoldogicos necessitam
frequentemente da rede venosa para a realizacao de
diversos procedimentos, fato que fragiliza as veias,
principalmente se tratando de criangas. Assim, o™
cateter venoso central de longa permanéncia éb
utilizado devido a sua seguranca e durabilidade .

METODOLOGIA

O objetivo do estudo foi identificar as intervencoes de enfermagem em cateteres
venosos centrais de longa permanéncia em pacientes oncologicos pediatricos através de
uma revisao integrativa. Questao norteadora: “O que tem sido apresentado na literatura
sobre as intervencoes de enfermagem em cateteres venosos centrais de longa
permanéncia em pacientes oncologicos pediatricos?”

Foram selecionados 16 artigos nas bases de dados PubMed, Cochrame, Cinahl,
LILACS e Scopus. Nivel de evidéncia:Centro Brasileiro para o Cuidado a Saude Baseado em
Evidéncias: Centro Colaborador do Instituto Joanna Briggs (JBI),

RESULTADOS

Ano com maior numero de publicacao: 2012 (4) / Pais de origem: EUA (7) e Brasil (3)

Nivel de Evidéncia:ll-1/111.2—-4 /lI1.3-2/IV-9

DISCUSSAO

1. Ointeresse em manter o cateter na crianga até o final do tratamento
*Quatorze artigos—cinco subtemas
1.1 Padronizacao de cuidados para manutencao do cateter venoso central (6 artigos)

* Dois trouxeram como tema central a implantacao de um bundle (conjunto de boas

praticas) de manutenc3o didria dos cateteres venosos centrais de longa permanecia™”.

* Um estudo buscou avaliar a implementacao de uma comissao de enfermeiros para
cateteres venosos centrais de longa permanéncia™.

+ Determinado estudo procurou analisar a mudanca de rotina da manutencao do
cateter”.

+ Um artigo descreveu um surto de Pseudomonasaeruginosae Pseudomonasputidague
ocorreu numa unidade de oncohematologia pedidtrica®.

+ O outro artigo infere que uma infeccao relacionada ao cateter venoso central € um
indicador sensivel de qualidade da enfermagem .

1.2 O emprego de “lock terapia( 1 artigo)

+ Resultados: 11 episodios de infeccoes associadas a CVC em 8 pacientes.A associacao
de “lock terapia” e antibioticos sistémicos permitiu conservar o CVC de sete pacientes (8).

1.3 Cuidadoscom o Port-a-cath(2 artigos)

* Primeiro estudo: amostra foi constituida por 61 prontuarios. Dos 61 cateteres
implantados, nove foram retirados, sendo quatro retiradas motivadas por complicacoes
tardiasrelacionadas ainfeccao (9).

*+ O segundo estudo deduz que o tratamento, de pacientes oncologicos sao tarefas
interdisciplinares(10).

1.4 OusodoPICCemoncologiapediatrica(2 artigos)

+ No primeiro estudo foi evidenciado que a veia basilica (50%) foi a mais puncionada e

que a taxa de complicacoes relacionadas ao PICC foi de 76,3%,sendo a infec¢cao (50,8%) a

principal’”. O segundo estudodemonstrou que o PICC proporciona acesso confidvel a

custos acessiveis(12).
1.5 Buscando novas praticas paramelhoriado cuidado (3 artigos)

+ Suspensaodo uso rotineiro de luvas estéreis durante 36 meses para acessar o CVC.

Resultado: ndo houve aumento significativo nas infeccdes'”.

+ Teste dos limites de concordancia entre os valores laboratoriais obtido usando o push-
pull (mistura) e métodos convencionais de coleta de sangue de CVC.

Resultados: método de push-pull nao parece aumentar a incidéncia de hemdlise,
(14)

hemodiluicao ou rubricas do balanco

+ Utilizacao de um flush de solucao de cloreto de sédio a 0,9% uma vez por semana.

Resultados: todas as oclusoes foram resolvidas sem a necessidade de remocao do cateter
(15)

2. A preocupacao em evitar e/ou reduzir a dor (2 artigos)

+ Comparar ador e angustia das criancas em resposta aos trés diferentes tipos de acesso
venoso (periférico, port-a-cath com anestésico topico e linhas externas) e também,
examinar o impacto do comportamento do adulto em relacao ao enfrentamento e
angustiadacrianca com cancer.

Resultados: a dor foi semelhante no port e no acesso periférico. Em relacao ainteracao da

crianca com o familiar: influéncias na interacao adulto-crianca sao bidirecionais e

positivas' .

+ Uso do brinquedo terapéutico para compreender como é para a crianca com cancer ser

portadora de Port-a-Cath.. As dramatizacdbes mostraram o medo do desconhecido,
(17)

preocupacao quanto as limitacoes e cuidados com o cateter

CONCLUSAO

Observou-se a infeccao como principal complicacao, a importancia da padronizacao
de cuidados e a relevancia das expressoes e percepcoes da crianca. Constatou-se também
gue a educacao de enfermagem é fundamental para garantia de um cuidado seguro e de
qualidade. A importancia do enfermeiro foi destacada visto que é o profissional que mais
manipula o cateter.
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