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Assunto: Realizacao de ensinos a utentes, familiares e cuidadores no manuseamento de cateteres
venosos e bombas elastoméricas para a administracdo de farmacos.

1. QUESTAO COLOCADA

“... existe enguadramento legal para a realizacdo de ensinos a utentes/familiares cuidadores para
manipulacdo de cateter venoso periférico e cateter venoso central para administragdo de Firmacos
através de bombas elastoméricas no domicilio...”

2. FUNDAMENTACAOD
2.1 Do exercicio profissional

A clarificacdo do espaco de intervencdo de enfermagem, no dmbito dos cuidados de sadde, tem sido
uma das preocupacdes da Ordem dos Enfermeiros.

De acordo com o Regulamento do Exercicio Profissional dos Enfermeiros (REPE), o exercicio
Profissional insere-se num contexto de actuagdo multiprofissional onde se enquadram dois tipos de
intervengdes:

a) As iniciadas por outros técnicos da equipa — intervengGes interdependentes, onde o
enfermeiro tem a responsabilidade pela implementagio técnica da intervencdo;

b) Asiniciadas pela prescrigdo do Enfermeiro — intervengdes autdnomas, onde o enfermeiro tem
a responsabilidade pela prescrigdo da intervencdo e sua implementacio.

Em ambos os tipos de intervengdo, os Enfermeiros tém autonomia para decidir sobre a sua prépria
implementacdo, tendo por base os conhecimentos técnico-cientificos que detém, a identificacdo da
problemdtica do cliente, os beneficios, os riscos e problemas potenciais que da implementag¢do podem
advir, actuando no melhor interesse da pessoa assistida. Os Padrdes da Qualidade dos Cuidados de
enfermagem (OE, 2012) definem que as intervenc¢des de Enfermagem tém como principal objectivo a
satisfagdo dos clientes, a promocdo da salde, a prevencdo das complicagdes, o bem-estar e
autocuidados dos clientes, a readaptacdo funcional e a organizacio dos servicos de enfermagem.
Tendo em conta todas estas componentes é essencial que os cuidados necessarios sejam reajustados
a necessidade individual de cada um dos clientes competindo aos enfermeiros criar as estratégias
adequadas para os implementar com o maximo de seguranga.
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2.2 Cateter venoso periférico, cateter venoso central e bombas elastoméricas

A Ordem dos Enfermeiros defende que, no dmbito da organizagdo dos cuidados de enfermagem, a
existéncia de uma politica de formagio continua dos enfermeiros, promotora do desenvolvimento
profissional e da qualidade dos cuidados de enfermagem, constitui-se fundamental na procura da
exceléncia do cuidar.

O processo de cateterizagdo venosa periférica é um procedimento da pratica de enfermagem,
caracterizado pela introdugdo de um dispositivo, o cateter venoso periférico (CVP), numa veia
periférica de modo a obter um acesso a rede venosa. Por este mativo, € considerado um procedimento
complexo, uma vez que se verifica a necessidade de cuidados especificos, no gue respeita a escolha
do CVP, manutenc¢do, penso utilizado e na prevencio de complicactes {Crozeta & Roehrs, 2012 cit in
Santos, Daniela, 2014). £ uma das intervengdes mais realizadas pelos Enfermeiros e 90% dos utentes
hospitalizados necessitam, em algum momento, de um acesso venoso para a realizagdo da terapia
intravenosa. A cateterizagdo venosa periférica € uma das principais actividades na prestacdo de
cuidados de enfermagem {Oliveira & Parreira, 2010, Miranda et al., 2012 cit in Santos,Daniela, 2014},
estando presente em varios contextos e para a qual é necessaria a mobilizacdo de diferentes
competéncias {Oliveira & Parreira, 2010 cit in Santos, Daniela,2014).

Sobre esta temadtica e para Arreguy-Sena e Carvalho (2009), cit in Santos, Daniela {2014}, o Enfermeiro
apresenta a responsabilidade de executar, avaliar e acompanhar o processo de cateterizagdo venosa
periférica assim como a manutengdo do acesso para cumprimento dos objectivos previamente
definidos. Neste dmbito, Malagutti e Roehrs {2012, p. 441), cit in Santos, Daniela, (2014) referem que
“a tomada de decisdo do enfermeiro apds a avaliagdo do utente sobre o uso do CVP, o rigor na
realizagdo da técnica de puncdo, o tipo de penso para fixagdo, a manipulagdo e o protocolo para a sua
troca, s3o medidas e estratégias que devem ser estimuladas para diminuir as falhas referentes a esse
tipo de procedimento”.

A Direcgdo Geral da Sadde (DGS) e a Americans Society of Anesthesiologist {2012), definem CVC como
um cateter com uma ponta que se encontra dentro do proximal da veia cava superior, do atrio direito
ou da veia cava inferior. Os cateteres podem ser inseridos através de uma veia periférica ou uma veia
central proximal, mais frequentemente, a veia subclavia, jugular, basilica, cefilica, femoral, etc.). O
CVC ¢é utilizado cada vez mais, quer em pessoas em regime de internamento hospitalar, quer em
pessoas em tratamento ambulatério, com o chjectivo de obter acessos venosos de longa duragdo.
Brachine, Peterline e Pereira {2012), acrescentam que o cateter venoso central € um dispositivo
indispensavel na assisténcia das pessoas nos dias de hoje.
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Tendo em conta a localizagdo e o local onde é inserido, a probabilidade de ocorréncia de infecgdo nas
pesscas com CVC, acarreta um acréscimo da mortalidade, morbilidade e dos custos,
comparativamente com as pessoas que nao possuem este dispositivo (Joint Comission, 2012). Anorma
da DGS 022/2015 apresenta o “Feixe de Intervengbes” de Prevengdo de Infecgio Relacionadas com
CVC dirigida a Enfermeiros e Médicos do sistema de saude, de forma a garantir a seguranga das
intervengdes realizadas.

A educagdo e formagdo sdo recomendagbes para a prevencdo da infecgdo da corrente sanguinea
associada ao CVC (CDC, 2011). Assim, a educagdo e formacdo dos profissionais de salde deve incidir
sobre as indicacbes para a utilizagdo do CVC, sobre os procedimentos adeqguados na colocacdo,
manutenc¢do e medidas adequadas de controlo de infecgdo associada ao CVC, e a avaliagdo periddica
do conhecimento e da adesdo as directrizes a todos profissionais envolvidos.

Mendonga, et al., (2011} referem que, dada a complexidade da colocacdo e manutencio do CVC, é
imprescindivel a padronizagdo e incorporagdo na prditica de técnicas assépticas rigorosas para a
prevencdo da infecgdo dessa topografia, por parte da equipa de enfermagem uma vez que actua,
ininterruptamente, na assisténcia e representa, na maioria das instituicbes hospitalares, o maior
percentual dos trabalhadores. Costa e Graveto (2012}, também corroboraram esta ideia, ao referir que
o enfermeiro tem um papel preponderante na vigildncia da seguran¢a do CVC e na avaliagdo da
eficiéncia do seu funcionamento.

A Bomba elastomérica ¢ um dispositivo de infusdo de fluxo continuo, seguro, confidvel e facil de usar
para administragdes continuas ou bélus. A combinagao predeterminada de fluxo e volume faz com que
a infusdo seja adequada para multiplas aplica¢des. Este sistema de infusdo elastomérico funciona sem
necessidade de motores ou baterias. Existem diferentes tipos de bombas elastoméricas, algumas sdo
simples e ddo apenas para fluxos fixos outras apresentam um moédulo que permite o profissional de
saude definir ou variar o fluxo, por meio de uma chave especial fornecida, e a taxa de fluxo também
durante a infusao.

0 infusor permite administrar medicamentos de forma continua e alguns também tém disponivel um
mddulo de controlo que permite a administra¢do adicional de firmacos em bélus predefinidos, de
acordo com as necessidades do paciente. Tém regulador de fluxo exclusivo que reduz o risco de
obstrucio de quaisquer particulas e cristais gracas ao limen ser maior que o capilar de vidro. E
considerado um dispositivo de uso médico, unico, o qual pode ser utilizado com toda a seguranga para
as terapias de infusdo que requerem administracdo continua por via intravenosa, intra-arterial,
peridural, subcutanea e para infusdo em tecidos moles e cavidades do corpo. Maioritariamente sio
colocadas em CVP ou CVC, o que requer da parte do profissional o manuseamento cuidadoso tendo
sempre em conta a garantia do maximo nivel de seguranca para o utente.
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2.3 Dos cuidados no domicilio

Cada vez mais os cuidados de salide na comunidade sdo uma realidade, que exige dos profissionais a
criacdo de estratégias de intervencdo que visem dar resposta as necessidades dos utentes garantindo
o maximo de qualidade e seguranca dos cuidados. Estes modelos sdo utilizados em largo ambito em
diversos paises, assumindo diversas vantagens, entre elas evitar infec¢Ges hospitalares
multirresistentes e integrar o doente na comunidade. Na realidade, ha modelos de prestacdo de
cuidados que se afiguram como uma alternativa ac internamento convencional, proporcionando
assisténcia continua ndo presencial e coordenada aos cidaddos. Destacam-se as situa¢des de cuidados
em ambulatdrio e as situagbes que, requerendo admissdo hospitalar para internamento, cumpram um
conjunto de critérios clinicos, sociais e geograficos que permitem a sua hospitalizagdo no domicilio,
sob a responsabilidade dos profissionais de salde que constituam uma Unidade de Hospitaliza¢do
Domicilidria, com a concordancia do cidad3o e da familia (DGS, 2018).

€ muito importante que as instituigdes que adiram a estes modelos criem protocolos de actuagio que
envolvam o utente e a familia na tomada de decisdo, e que estes possam assumir cuidados simples
para os quais se sintam capacitados e aceitem realizar, tendo sempre um profissional de salde
envolvido e responsavel que dé assisténcia imediata quando necessitarem da sua intervencao.

Nas situagdes especificas da presenga de um CVP ou CVC, para uso nac imediato ou manutencao do
mesmo sem supervisdo constante do Enfermeiro € necessario ter a certeza que o doente, familiar e/ou
um cuidador tém conhecimentos e capacidades para garantir a vigilancia, despiste de possiveis
complicagdes e a actuagdo até obter ajuda de um profissional de satde, nomeadamente nas situagdes
de exteriorizacao acidental e possivel hemorragia.

3. CONCLUSAO

Face ao exposto o Conselho de Enfermagem considera que:

3.1. Em qualquer intervencdo, o Enfermeiro deve observar todos os principios inerentes a boa
pratica devendo, para isso, ser detentor da formagdo necessaria com vista a exceléncia do
Exercicio Profissional.

3.2. Os Enfermeiros sdo responsdveis pelas decisGes que tomam e pelos actos que praticam e
delegam;

3.3. Cada vez mais a literacia em salde é um factor preponderante no envolvimento do doente,
familiar e cuidador nos cuidados e seguranca do préprio doente;
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3.4, Existem areas de actuacdo que sdo suficientemente claras, sobre as intervengbes que
competem aos respectivos profissionais realizar, sendo a manutenc¢io e manuseamento do
CVP, CVC e bomba elastomérica um desses casos. As mesmas fazem parte do conjunto de
interven¢des em saude, que devem ser realizadas pelo profissional da equipa melhor
preparado para as implementar em tempo Util e no contexto onde a ac¢do toma lugar,
garantindo a seguranca dos doentes e a eficicia do procedimento;

3.5. Existem factores de risco que ndo estdo relacionados com as particularidades do CVP, CVC ou
homba elastomérica, mas sim com os procedimentos dos profissionais de salde na sua
colocagdo e manutengdo. Neste ponto é exigido ao enfermeiro a prestacio de cuidados de
qualidade executados de forma criteriosa e segura, assumindo assim, um papel decisivo na
garantia da seguranc¢a dos cuidados.

3.6. Neste ambito, cahe ao enfermeiro capacitar o doente, familiar e/fou cuidador para a
participagdo nos cuidados, apenas na vigilancia do CVP, CVC ou bomba elastomérica,
nomeadamente sinais de alerta, possiveis complicagbes e actuagdo imediata até que obtenha
ajuda profissional, mas ndo no que concerne ao manuseamento destes dispositivos.
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