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Resumo: Enquadramento: O presente estudo analisa uma problematica identificada
na prética profissional didria de enfermagem, sendo definido o tema “Pratica clinica dos
enfermeiros na prevengio da infegao associada ao cateter venoso central (CVC)”.
Objetivos: Conhecer a pratica clinica e o nivel de conhecimentos dos enfermeiros sobre
a manutengao do CVC.

Metodologia: Estudo analitico e transversal, com uma metodologia quantitativa,
utilizando um instrumento de recolha de dados aplicado em dezembro de 2018,
através da técnica de amostragem por bola de neve, a 272 enfermeiros selecionados
aleatoriamente.

Resultados: Os resultados obtidos indicam altos niveis de pratica clinica (90,1%) e de
conhecimentos (85,7%) na realizagio do penso e na manutencio do CVC e que existe
relagio estatisticamente significativa entre a pratica clinica e o nivel de conhecimentos
dos enfermeiros.

Conclusao: Concluiu-se que aamostra apresenta um nivel alto de conhecimentos acerca
das normas de manutengio do CVC da prevengio da infe¢io e uma prética clinica que
respeita, na sua maioria, as orientacoes dos feixes de intervengao acerca das préticas de
prevencio da infecio do CVC.

Palavras-chave: cateter venoso central, feixes de intervengio, enfermagem.

Abstract: Background: This study analyzes an issue that has already been identified
in daily nursing practice, having defined the theme “Nurses clinical practice for the
prevention of central venous catheter (CVC)-related infections”.

Objectives: To identify nurses’ clinical practice and level of knowledge about CVC
maintenance.

Methodology: Analytical and cross-sectional study, with a quantitative methodology.
A data collection instrument was applied in December 2018, through the snowball
sampling technique, to 272 randomly selected nurses.
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Results: The results indicated high levels of clinical practice (90.1%) and knowledge
(85.7%) about CVC dressing change and CVC maintenance. A statistically significant
association was also found between nurses’ clinical practices and level of knowledge.
Conclusion: The study concluded that the nurses have a high level of knowledge about
CVC maintenance guidelines for infection prevention and that they follow the majority
of the guidelines of the bundles for prevention of CVC-related infections.

Keywords: central venous catheter, patient care bundles, nursing.

Resumen: Marco contextual: Este estudio analiza una problemdtica identificada en la
préctica profesional diaria de la enfermeria; el tema es Prictica clinica de los enfermeros
en la prevencién de la infeccidn asociada al catéter venoso central (CVC).

Objetivos: Conocer la practica clinicay el nivel de conocimiento de los enfermeros sobre
el mantenimiento del CVC.

Metodologia: Estudio analitico y transversal, con una metodologia cuantitativa,
mediante un instrumento de recogida de datos aplicado en diciembre de 2018, a través de
la técnica de muestreo por bola de nieve, a 272 enfermeros seleccionados aleatoriamente.
Resultados: Los resultados obtenidos indican niveles elevados de practica clinica
(90,1%) y de conocimiento (85,7%) del vendaje y del mantenimiento del CVC, y que
existe una relacién estadisticamente significativa entre la prictica clinica y el nivel de
conocimiento de los enfermeros.

Conclusién: Se concluyé que la muestra presenta un nivel alto de conocimiento sobre
las normas de mantenimiento del CVC para la prevencion de infecciones y una préctica
clinica que respeta, en su mayorfa, las directrices del paquete de intervencién sobre las
précticas de prevencion de infecciones del CVC.

Palabras clave: catéter venoso central, cuidados de intervencién, enfermeira.

Introducao

As infecoes associadas aos cuidados de saude (IACS) apresentam-se
atualmente como as infe¢oes mais frequentes a nivel mundial segundo
dados da Organiza¢ao Mundial de Saude (OMS), do Centers for Disease
Control and Prevention (CDC) e do European Centre for for Disease
Prevention and Control (ECDC), realcando que aproximadamente 10%
dos doentes internados nos hospitais adquirem pelo menos uma infegao
no decorrer do internamento (Observatério Portugués dos Sistemas de
Satide [OPSS],2018).

As referidas infe¢des, contribuem nio s6 para o aumento da
morbilidade ¢ mortalidade, mas também para elevadas consequéncias
econdmicas e sociais, sendo classificadas como uma das principais ameacas
a seguranca do doente e & qualidade dos cuidados (OPSS, 2018).

Embora dados recentes indiquem uma melhoria na incidéncia de
infecio em Portugal nos dltimos anos, em particular relativamente 2
pneumonia associada a intubagdo, as bacteriemias relacionadas com
cateter venoso central (CVC) e por MRSA e a infecio de protese de joelho
e de colon e reto, nao ¢é suficiente para debelar completamente a infegao,
particularmente no caso do CVC (Direcio-Geral da Satide [DGS],2017).

Neste contexto, apresenta-se o presente estudo com o propdsito
de conhecer uma problemdtica previamente identificada na pratica
profissional didria de enfermagem.

Para concretizar a presente investigagao foi definido como objetivo
conhecer a pratica clinica e o nivel de conhecimentos dos enfermeiros
sobre a prevengao da infecio associada ao CVC.
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Enquadramento

Pela relevancia que tem vindo a ser destacada no 4mbito dos cuidados
de saude, a nivel mundial, pelos dados da mortalidade associada
¢ pelo aumento da resisténcia das bactérias aos antimicrobianos,
as TACS, inicialmente designadas como infe¢oes nosocomiais, foram
definidas como infe¢oes adquiridas em contexto hospitalar por doentes
internados que nio apresentavam essa patologia na admissao, as que sao
diagnosticadas apds alta, ou ainda as diagnosticadas a profissionais de
satide, no exercicio das suas fungées (DGS, 2017).

Neste contexto, Campos (2016) e Silva e Oliveira (2017) consideram
que a melhor defini¢ao sobre IACS diz respeito a um diagnéstico
relacionado diretamente com uma reacao adversa quando na presenga
de um agente infecioso, desde que nao diagnosticado no momento da
admissao na unidade hospitalar ou cujo diagndstico seja feito apds as
primeiras 48h de admissao hospitalar.

Para dar resposta aos resultados apresentados, foram criados programas
de vigilancia epidemiolégica da incidéncia de IACS que sao coordenados,
atualmente, pelo Programa Nacional de Prevencio e Controlo das
Infecoes e das Resisténcias aos Antimicrobianos (PPCIRA) e funcionam
regularmente na rede europeia e nacional (DGS, 2017). No entanto, a
responsabilidade de prevenir e controlar as IACS ¢ sempre individual
e coletiva, estando o éxito dos programas desenvolvidos neste contexto
diretamente relacionado com o envolvimento de todos.

A presente investigagao foca-se apenas nas infecoes relacionadas com
0 CVC que, pela sua complexidade resulta da diminuigao da integridade
da pele e tecidos que promove contactos entre o meio ambiente ¢ a
circulagao sanguinea, sendo considerado como um local de entrada para
microrganismos, que podem facilmente chegar a circulagio sistémica,
aumentando as taxas de morbilidade e mortalidade bem como os custos
associados aos cuidados de satde, j& que a sua utilizagdo ¢ manutengao
prolongadas podem elevar o potencial de contaminagao e as subsequentes
infecoes clinicas (Costa, 2017; Goulao, 2014; Nunes & Alminhas, 2012;
Silva, 2016).

A DGS (2015, p. 9) define os feixes de intervengao associados a0 CVC
como “um conjunto de intervengoes (geralmente 3 a 5) que, quando
agrupadas e implementadas de forma integrada, promovem melhor
resultado, com maior impacto do que a mera adigao do efeito de cada
uma das intervengoes individualmente”, apresentando como objetivo
primordial “assegurar que os doentes recebam tratamentos e cuidados
recomendados e baseados na evidéncia, de uma forma consistente”.

A utilizagao do CVC é um procedimento bastante frequente e utilizado
em doentes criticos que necessitam de cuidados complexos com recurso
ao sistema intravascular para administra¢ao de fluidoterapia, de firmacos,
infusao de derivados sanguineos, nutricao parenteral, monitorizagio
hemodinimica, terapia renal substitutiva, entre outros, permitindo a
sua utilizagio por periodos temporais médios a longos (Costa, 2017;
Fortunatti, 2017; Goulao, 2014; Santos et al., 2014; Silva, 2014).
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Neste sentido, tém sido publicadas orientagées, essencialmente pelo
Instituto de Melhorias na Satde (Institute for Healthcare Improvement
[IHI], 2012), com o objetivo de orientar a nivel mundial, as organiza¢oes
de saude, na implementagao de interven¢oes multimodais baseadas no
conceito de care bundles (feixes de intervengdes no cuidar). Estes feixes
incluem um conjunto de intervengoes, que se tem associado a um maior
impacto nadiminuicao das infe¢des. Aspetos importantes a considerar sao
aformagao dos profissionais de satide, a higiene das maos, o uso de barreira
méxima de prote¢io nainser¢ao do CVC, o uso de clorexidina alcoélica na
antissepsia da pele, a escolha adequada do local de inser¢ao do CVC e asua
retirada logo que possivel. A implementagao destas bundles deve envolver
a equipa multidisciplinar de prestacao de cuidados. A monitorizagao de
boas praticas durante a inser¢io do CVC, respeitando uma execugio
conjunta em detrimento da individual, refor¢a o trabalho em equipa,
contribuiu para uma comunicagao eficaz e implica claramente a gestao
integrada das intervengdes e objetivos, sendo atualmente consideradas
como cuidados-padrio (Fernandes et al., 2019; Silva, 2016).

A DGS (2015) considera que a aplicagio de medidas de prevencio
das infecoes associadas a0 CVC incluem os feixes de intervengdes ou
bundles necessarias ¢ implementadas em conjunto para o sucesso ser
atingido, ocorrendo num tempo e num local ou 4rea especificos e que
demonstraram melhoria de qualidade de cuidados e melhores resultados
clinicos através da implementacao destas estratégias.

Sintetizando, atualmente ¢ cada vez mais imprescindivel que se
reconheca a relevincia do enfermeiro enquanto agente primério de
prestacao de cuidados de satde, particularmente na manutengio do
CVC, exigindo-se cuidados de qualidade executados de forma criteriosa,
aplicando conhecimentos e competéncias que cumpram as orientagdes
emanadas a nivel internacional e adaptadas para o nosso pais, pela DGS,
no contexto da execugio dos feixes de intervencio (bundles) e dos
procedimentos que lhes estao associados.

Questao de investigacao

Existe relacao entre a pratica clinica e o nivel de conhecimentos dos
enfermeiros sobre a prevencio de infe¢ao na manutengao do CVC?

Metodologia

Estudo analitico e transversal, com uma metodologia quantitativa,
utilizando para o efeito um instrumento de recolha de dados aplicado
em dezembro de 2018, através da técnica de amostragem por bola de
neve, com a inser¢io do instrumento de recolha de dados na rede social
Facebook, a 272 enfermeiros selecionados aleatoriamente. Da pesquisa
bibliografica realizada, o instrumento de recolha de dados baseou-se no
estudo de Silva (2014) sobre Prevencio da infecio relacionada com o
CVC: procedimentos de enfermagem, tendo sido solicitada autorizagao
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a autora para a sua utiliza¢ao na presente investiga¢io. Da mesma forma
e no sentido de preservar o anonimato, 0s questionérios foram apenas
numerados e apds o seu preenchimento as respostas foram recebidas de
imediato na plataforma referida e através do endereco eletrénico criado
para o efeito, facilitando e tornando mais célere todo o procedimento
da recolha de dados, salvaguardando-se o direito a autodeterminacao, a
intimidade, ao anonimato ¢ a confidencialidade, seguindo os principios
éticos da Declaragao de Helsinquia. Foi ainda incluido o consentimento
informado para preenchimento voluntario dos participantes, no sentido
de garantir o respeito pelo Regulamento Geral da Protecao de Dados.

O tratamento estatistico foi realizado no programa IBM SPSS
Statistics, versao 23.0 para o Windows, através da estatistica descritiva,
sendo calculadas as frequéncias relativas e absolutas, a média e o desvio-
padrao. Pela aceitagio do Teorema do Limite Central, em que se
pressupoe normalidade quando 7 > 30, a presente investigacao utilizou
o teste de Correlagao de Pearson, quando verificada a correlagao entre
varidveis quantitativas, o R6 de Spearman, quando verificada a correlagao
entre varidveis ordinais, o teste #-Student, para verificar a relagao entre
duas amostras independentes e o teste ANOVA, para verificar a relagao
entre trés ou mais amostras independentes, respeitando um nivel de
significAncia de 0,05.

Resultados

A amostra apresenta uma pratica clinica na realizacio do penso do
CVC, com maior frequéncia de resposta nos itens “Uso as unhas
curtas” (77,6%), “Uso as unhas limpas” (87,1%), “Retiro todos os
adornos das maos antes de iniciar o procedimento” (75,4%), “Registo
as carateristicas do local de inser¢ao” (82,4%), “Registo as carateristicas
da pele circundante” (74,6%), “Higienizo as maos imediatamente apds a
realizacio do procedimento” (79,0%), “Realizo o penso sempre que este
se encontrar com perda de integridade, descolado, repassado, humido ou
o doente referir queixas” (84,%) ¢ “Registo as queixas do doente” (74,3%).
Embora os valores sejam indicadores de uma préitica que cumpre as
normas padronizadas relativamente a realizacio do penso do CVC,
salientam-se ainda alguns valores indicadores de praticas diferenciadas,
acerca desta 4rea de intervencio, nomeadamente os itens “Realizo o
penso 24 horas apés a inser¢io do CVC” (21,3%), “Quando o penso ¢é
realizado com compressas fago-o de 2 em 2 dias” (10,7%) e “Quando
utilizo penso transparente semipermedvel realizo o penso uma vez por
semana” (13,6%). De realgar que os itens “Nao registo as carateristicas
do local de inser¢ao” (86,0%), “Utilizo anéis, uma vez que as mios estio
protegidas com luvas” (76,8%), “Nio higienizo as mios entre a retirada
do penso antigo ¢ o inicio da antissepsia” (72,4%) sao indicadores de um
preenchimento adequado pois as questoes foram formuladas na negativa.

Os valores obtidos sobre a prética clinica em relagao & manutencao do
CVC apresentam maior frequéncia de respostas nos itens “Retiro todos os
adornos das maos antes de iniciar o procedimento” (80,1%), “Higienizo
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as maos imediatamente antes da realizagio do procedimento” (83,5%),
“Higienizo as mios apds a realizacgio do procedimento” (84,9%),
“Substituo os sistemas e prolongadores quando tém sangue, codgulos
ou sedimentos” (76,1%), “Realizo lavagem com soro fisiolégico apés
a administragio de terapéutica” (80,9%), “Apds a colheita de sangue
pelo limen realizo lavagem com soro fisiolégico” (80,1%). Salienta-
se maior frequéncia de respostas nos itens “Realizo a higienizagao
das maos imediatamente antes do procedimento sé6 quando estio
visivelmente conspurcadas” (81,6%), “Utilizo adornos nas mios ou nos
pulsos” (87,1%), “Quando utilizo luvas estéreis dispenso a desinfegao
de acessos e torneiras antes de serem manipulados” (83,1%) ¢ “Nio
higienizo as maos imediatamente ap6s o procedimento se tiver utilizado
luvas” (82,4%).

A pratica clinica apresenta niveis altos de frequéncia de respostas
(90,1%), apresentando valores médios de resposta de 147,1. Salienta-se
que 9,9% da amostra indica niveis médios de frequéncia de resposta.

Tabela 1
Distribuigio da amostra sequndo a prdtica clinica na realizagio do penso do CVC e 4 manutengio do CVC

Pritica Clinica n g Medidas de tendéncia central

Média = 147,1
Nivel baixo (Até 66 pts) 0 0,0

Mediana = 148
Nivel médio (67-133 pts) 27 99
Nivel alto (134-200 ps) 245 90,1 DE=ILIn
Total 272 100,0

Acerca do nivel de conhecimentos dos enfermeiros, verifica-se uma
frequéncia de respostas mais elevada que a encontrada na pratica
clinica, particularmente nos itens “As caracteristicas do local de inser¢ao
devem ser registadas” (90,1%), “As unhas devem estar curtas” (85,3%),
“As unhas devem estar limpas” (89,7%), “As unhas devem estar sem
verniz” (77,9%), “Quando o CVC estd inserido na veia subcldvia,
e a situacio do doente o permite, deve lateralizar-se ou pedir ao
doente para lateralizar a cabega para o lado oposto, ou colocar-lhe
uma mdscara durante a realizagio do penso” (75,4%), “Deve usar-se
mdscara para realizar o penso” (74,3%), “Deve utilizar-se clorohexidina
2% na antissepsia” (77,7%), “Devem ser retirados todos os adornos das
mios antes de iniciar o procedimento” (82,4%), “As caracteristicas da
pele circundante devem ser registadas” (86,8%), “Deve-se higienizar as
maos imediatamente apds a realizagio do procedimento” (83,5%), “Deve
realizar-se o penso sempre que este se encontrar com perda de integridade,
descolado, repassado, himido ou o doente referir queixas” (90,1%).
De salientar que as questdes formuladas inversamente apresentam
também frequéncia alta de resposta, nomeadamente nos itens “Nao
¢ necessario higienizar as maos entre a retirada do penso antigo e o
inicio da antissepsia” (82,4%), “Se higienizar as mios imediatamente
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antes de entrar no quarto ¢ desnecessario fazé-lo antes da realizagao do
penso” (71,3%), “E desnecessario registar as caracteristicas do local de
inser¢ao” (71,3%) e “Utilizar anéis desde que as mios estejam protegidas
com luvas, nio aumenta o risco de infe¢io” (76,8%).

No nivel de conhecimentos sobre a manuten¢io do CVC, verifica-
se uma frequéncia de respostas alta, particularmente nos itens “Deve
utilizar-se sempre que possivel uma via Unica para administragao de
hemoderivados” (78,7%), “Deve utilizar-se sempre que possivel uma via
tinica para administrar solucdes lipidicas” (76,1%), “Devem ser retirados
todos os adornos das maos antes de iniciar o procedimento” (79,8%),
“Os sistemas que contenham solucées lipidicas devem ser mudados a
cada 24h” (73,5%), “Deve-se higienizar as mios imediatamente antes da
realizacio do procedimento” (88,2%), “Deve-se higienizar as maos apds
a realizacio do procedimento” (85,7%), “Quando existem sedimentos,
sangue ou codgulos nas paredes internas dos sistemas ou prolongadores,
estes devem ser substituidos” (83,5%), “Apds cada administracio de
terapéutica é necessario efetuar lavagem com soro fisioldgico” (80,5%), “E
necessario fazer lavagem com soro fisioldgico apds colheita de sangue pelo
lamen” (81,6%). Salienta-se ainda que as questoes formuladas na negativa
apresentam frequéncia alta de respostas, nomeadamente “A higienizagao
das maos imediatamente antes do procedimento sé deve ser feita quando
estas estdo visivelmente conspurcadas” (86,0%), “A utilizagio de adornos
nas maos ou nos pulsos nio aumenta o risco de infegio” (73,2%), “A
utilizaco de luvas estéreis dispensa a desinfe¢ao de acessos e torneiras
antes de serem manipulados” (83,8%), “Nao ¢ necessdrio higienizar as
maos imediatamente apds o procedimento se tiverem sido utilizadas
luvas” (84,6%).

Observou-se um nivel de conhecimentos alto (85,7%), paraa realizagio
do penso e manuten¢io do CVC, apresentando valores médios de
resposta de 144,2.

Salienta-se que 13,6% da amostra indica niveis médios de
conhecimentos ¢ 0,7% da amostra apresenta niveis baixos de
conhecimentos.

Tabela 2

Distribuigdo da amostra segundo o nivel de conbhecimentos
acerca da realizagio do penso do CVC e a manutengio do CVC

Mivel de Conhecimentos

" % Medidas de tendéncia central

Mivel baixo (Até 66 pts)
Nivel médio (67-133 pts)
Nivel alto (134-200 pts)
Total

Media = 144,2
2 0.7
Mediana = 145,5
a7 iHE
233 857 DP-1272
272 100,0

Nota. DP = desvio-padrio.
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Os resultados obtidos da correlagao entre o nivel de conhecimentos
e a pratica clinica indicam uma correlagio positiva, moderada e
estatisticamente signiﬁcativa, isto é, quando um aumenta O Outro segue
a mesma tendéncia. Os resultados indicam uma correlagao estatistica
altamente significativa pois p = 0,000, validando-se o objetivo, isto ¢,
existe relacao entre os conhecimentos dos enfermeiros sobre normas
preconizadas e a sua pratica clinica em relagao A manutengao do CVC, ou
seja, a um nivel de conhecimentos alto corresponde a uma prética clinica
alta.

Tabela 3
Correlagio entre a pratica clinica e o nivel de conhecimentos dos
enfermeiros sobre normas preconizadas da manutengio do CVC

Pritica Clinica na Realizagio do Penso

do CVC, Manutengio do CVC

Nivel de conhecimentos sobre a Realizacio do Penso e Correlagio de Pearson 0,702"
Manutengio do CVC P 0,000

** A correlagdo ¢ significativa no nivel 0,01 (2 extremidades).

No sentido de contextualizar teoricamente os dados obtidos na
) L . ) ) _
investigacdo empirica, descreve-se de seguida a discussao dos resultados.

Discussao

Nos valores da prética profissional dos participantes na realizacao do
penso do CVC, as técnicas com maior frequéncia de aplica¢io incluiram
os itens relacionados com a forma como sao tratadas as unhas na aplicagao
da prética, enquanto fonte provavel de infecio, assim como os adornos
utilizados, a higienizagao, a forma como se realiza o penso e ainda os
registos associados. Os resultados obtidos sio concordantes com a revisao
da literatura efetuada, nomeadamente, com o estudo de Furuya et al.
(2011) e Silva (2014).

Os resultados obtidos sobre a prética clinica em relagiao & manutengao
do CVCindicam maior frequéncia de resposta nos itens relacionados com
os adornos, com a higienizagio das maos, substitui¢ao de equipamentos,
forma de realizar as lavagens e utilizagio de luvas. Neste sentido, os
resultados sio corroborados por Silva (2014) e Fernandes et al. (2019).

Os resultados obtidos relativamente ao nivel de conhecimentos dos
enfermeiros acerca da realizacio do penso do CVC indicam maior
frequéncia de respostas nos itens relacionados com as carateristicas do
local de inser¢ao, a forma de tratamento das unhas, enquanto foco
provavel de infecdo, a técnica de colocagao do doente, os equipamentos
a utilizar aquando da realiza¢ao do penso do CVC, a higienizagio ¢ a
forma de realizagio do penso. Os dados obtidos na presente investiga¢io
sio também corroborados por Osorio et al. (2013) que indicam que
a aplicagao dos feixes de intervencio contribuiu para uma adesio dos
profissionais ao cumprimento das medidas superior a 80% ¢ para a
redugio da taxa de infegoes da corrente sanguinea associadaao CVC entre

3,26 ¢ 5,56 por 1000 dias de presenca deste dispositivo.



Vera Angela Lopes Pires, et al. Prdtica clinica dos enfermeiros na prevengdo da infegio associada ao cateter venoso central

J4 relativamente aos resultados sobre o nivel de conhecimentos dos
enfermeiros em relagao @ manuten¢ao do CVC, os que apresentam maior
frequéncia de resposta sao os itens relacionados com a administragao de
hemoderivados e solugoes lipidicas, com os adornos das maos, com a
mudanca ou substitui¢ao dos sistemas, com a higieniza¢ao, com a forma
como deve ser efetuada a lavagem do sistema e com a utilizagao de luvas.
Os resultados globais altos obtidos acerca da prética clinica na realizagao
do penso do CVC e a manuten¢ao do CVC, indicam que a maioria da
amostra, na sua pratica clinica, aplica de forma continua, as estratégias
relacionadas com a prevencao da infe¢ao do CVC.

Relativamente ao nivel de conhecimentos acerca da realizagao do
penso do CVC ¢ a manutengao do CVC, a amostra apresenta niveis
altos de conhecimentos, na sua maioria. Os dados obtidos sao opostos
aos resultados apresentados no estudo de Ullman et al. (2014), que
concluiram que os enfermeiros do estudo apresentaram algumas lacunas
nos conhecimentos acerca da prevengao das infe¢oes associadas a0 CVC,
assim como grandes diferencas entre o que reconhecem como teoria
e 0 que aplicam na sua pratica profissional didria, aconselhando uma
atencao redobrada da parte da equipa de prestagio de cuidados, na
prevencao deste tipo de infe¢oes. O mesmo referem Silva e Oliveira
(2017), concluindo que existe baixa adesio global 4 higiene das maos
(22,7%) e desinfecio do cateter (10,4%) pelos enfermeiros, salientando
que o nivel de conhecimentos nao apresenta associagao estatistica direta
com a pratica clinica.

Relativamente & questao de partida, os resultados obtidos indicam
uma correlacao estatistica altamente significativa, isto ¢, existe correlagao
estatistica significativa entre os conhecimentos dos enfermeiros sobre
normas preconizadas e a pratica clinica sobre a manutenc¢io do CVC.
Os resultados obtidos sao também defendidos por Cherifi et al. (2013),
no seu estudo sobre o impacto de um programa de aplicagao de feixes
de interven¢ao para controlo de infecio do CVC em cinco Unidade
de Cuidados Intensivos da Bélgica, tendo concluido que houve redugao
da taxa de infecoes associada ao CVC pela utilizagio de feixes de
intervengao, acrescentando ainda que quanto maior a monitorizagio
sobre a utilizagio de feixes de interven¢dao, maior a reducio da taxa
de infecao associada ao CVC. Realgaram também que os fatores mais
relevantes que influenciaram a eficicia na aplicacio dos feixes de
intervengao se pautaram pela falta de lideranga, o apoio dentro da prépria
UCI e a alta rotatividade de enfermeiros. O mesmo, consideram Lopes
et al. (2012) reforcando que uma baixa incidéncia de infecio pode ser
explicada por um forte programa de controlo de infegao ativo associado a
educacio permanente dos profissionais de satide e a revisao frequente dos
protocolos de cuidado. Ja Perin et al. (2016) refor¢am que a associagio de
técnicas assépticas com a adesdo a aquisi¢ao continua de conhecimentos e
responsabilizagio pela aplicagao direta destas técnicas pelos profissionais
de satde sao estratégias que contribuem diretamente para a diminui¢ao
das taxas de infe¢ao do CVC, particularmente em UCI.
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Salienta-se ainda que os dados obtidos na presente investigagao, na
sua grande maioria, vao ao encontro das orientacdes internacionais e
nacionais sobre a manutencao do CVC, particularmente o que refere o
IHI, a OMS, 0 CDC e 0 ECDC quando aconselham a aplicagao de feixes
de intervengdes que respeitem a higienizagio das maos; as precaugoes
méximas de barreira; a antissepsia do local de inser¢ao; o otimizar do
local de inser¢ao (preferencialmente a veia subcldvia), rever diariamente
a necessidade de manter o cateter, removendo-o precocemente e ainda o
que considera como fulcral a DGS (2017), quando exige o cumprimento
dos protocolos associados a prevencio da infecao do CVC, no respeito
pelos feixes de intervengao. Os resultados obtidos no presente estudo sao
similares aos resultados apresentados por Costa (2017) e Fernandes et al.
(2019).

Salienta-se que os resultados nao permitem a sua extrapolacio para
a populagao geral, apresentando-se como uma das limitagdes ao estudo.
Paralelamente, foram ainda sentidos alguns condicionalismos pessoais
nomeadamente a dificuldade em articular a disponibilidade temporal.

Dos resultados apresentados assume-se que a pratica clinica, quando
aliada ao nivel de conhecimentos ¢ de extrema importincia enquanto
fator de diferenciagio na prestacio de cuidados de enfermagem
especializados contribuindo diretamente para a garantia da qualidade dos
cuidados prestados. A prevengao da infe¢ao ¢ atualmente uma necessidade
altamente evidenciada, considerando os contextos globais ¢ pandémicos
em que NOs encontramos.

Conclusao

A questao “Existe relagio entre a pritica clinica e o nivel de
conhecimentos dos Enfermeiros sobre a prevencao da infe¢ao associada ao
Cateter Venoso Central?” foi claramente respondida, concluindo-se que
a amostra apresenta um nivel alto de conhecimentos acerca das normas
de manutenc¢ao do CVC preconizadas para a prevengao da infe¢ao ¢ uma
prética clinica que respeita, na sua maioria, as orientagdes sobre a aplicagao
dos feixes de intervencao nas praticas de prevencao da infecao do CVC.
Concluiu-se ainda que as interven¢des mais frequentes no decurso
de qualquer intervengao relacionada com o CVC vao ao encontro das
normas publicadas por organizagoes de saude internacionais e nacionais,
nomeadamente no que diz respeito a higienizagao das maos, a utilizagao
das precau¢des mdiximas de barreira, & antissepsia ¢ otimizagio do
local de insercao; a revisio didria da necessidade de manter o cateter
ou remové-lo quando necessirio, bem como ao cumprimento dos
protocolos associados a preven¢iao da infecao do CVC, no respeito
pelos feixes de intervengao, dando como integralmente concretizado o
objetivo definido previamente. Concluiu-se também que existe correlagao
estatistica significativa entre a prética clinica e os conhecimentos dos
enfermeiros sobre normas preconizadas em relagio 3 manutencio do
CVC, concretizando-se assim a questao de partida. Os resultados obtidos
na presente investigagao estao de acordo com os protocolos adotados
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pelas organizagdes de saude publicas e privadas em Portugal, no que
diz respeito a prevengao da infe¢io associada & manuten¢ao do CVC,
garantindo que a sua incidéncia diminua, potenciando um nivel elevado
de qualidade na prestagao dos cuidados de satde e prevenindo o aumento
das taxas de mortalidade, ainda elevadas, relacionadas com a infegao
associada a0 CVC. Neste contexto, o papel do enfermeiro tem vindo
a ser cada vez mais valorizado como primeiro elemento de intervengao
para a prevengao, particularmente no imbito da infecao associada ao
CVC, na aplicabilidade dos protocolos, na concretizagao de ensinos e na
consequente monitorizagao dos procedimentos de prevengao da infegao
associada a manuten¢io do CVC, contribuindo diretamente para a
implementagao das competéncias teérico/praticas. Enquanto contributo
para a melhoria da qualidade dos cuidados de satde prestados e pela
evidéncia e relevincia da temdtica da presente investigagao, pretende-
se apresentar os dados no contexto futuro de formagio em servigo.
Pela pertinéncia que a intervencio no ambito pritico dos cuidados de
enfermagem apresenta, a formagao especializada no contexto das boas
préticas de manutengio do CVC garante a diminui¢ao de focos de
infe¢ao, envolvendo diretamente os profissionais de satde e permitindo
mudangas comportamentais.
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