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CURATIVO PARA FIXACAO DE CATETER INTRAVENOSO PERIFERICO: reviso integrativa da literatura

Resumo

Esta revisdo integrativa da literatura teve como
objetivo identificar na literatura nacional e
internacional, no periodo de 1992 a 2002, as
publicagdes referentes aos curativos para
fixagéo do cateter intravenoso periférico e as
implicacbes de sua utilizagdo. Foram
identificados sete artigos cientificos no banco
de dados Medline por meio da utilizagdo dos
descritores peripheral catheterization e
bandage. Os resultados demonstraram que
85% das publicagdes foram realizadas por
enfermeiros, 42,8% utilizou a pesquisa
comparativa descritiva como metodologia de
pesquisa, 71,4% investigaram a ocorréncia
de complicagdes. Dois estudos demonstraram
reducédo na ocorréncia de complicagdes durante
a utilizagao do curativo de pelicula transparente
com dispositivo de seguranca acoplado.
Conclui-se que falta base suficiente para
subsidiar a sele¢éo do curativo para fixacao
de cateter intravenoso periférico.
Descritores: bandagens; cateterismo
periférico; enfermagem

Abstract
This integrative literature review aimed at
identifying, in the national and international
literature, from 1992 to 2002, the publications
about bandages to fix a peripheral intravenous
catheter and the implications of its usage.
Seven scientific articles were identified in the
Medline database by using the following
keywords: peripheral catheterisation and
bandage. The results showed that nurses
made 85% of the publications; 42.8% used
descriptive comparative research as their
methodology and; 71.4% investigated the
occurrence of complications. Two studies
showed a decrease in the occurrence of
complications during the usage of transparent
bandage coupled with a safety device. It was
concluded that there is not enough basis to
subsidise the selection of a bandage to fix a
peripheral intravenous catheter.
Descriptors: bandages;
catheterisation; nursing
Title: Bandage to fix a peripheral intravenous
catheter: an integrative literature review.
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Resumen

Esta revision integradora ha tenido como
objetivo identificar en la literatura nacional e
internacional, de 1992 a 2002, las publicaciones
gue se refieren a los curativos para fijar el catéter
intravenoso periférico y las implicaciones de
su utilizacién. Se identificaron siete articulos
cientificos en el banco de datos Medline,
mediante los descriptores peripheral
catheterization y bandage. Los resultados
demostraron que 85% de las publicaciones las
habian hecho los enfermeros, un 42,8% habia
usado la investigacién comparativa descriptiva
como metodologia, y el 71,4% habia investigado
la concurrencia de complicaciones. Dos
estudios demostraron una reduccion en los
casos de complicaciones durante el uso del
curativo de pelicula transparente con dispositivo
de seguridad acoplado. Se ha concluido que
falta una base suficiente para subsidiar la
seleccion del curativo para fijar el catéter
intravenoso periférico.

Descriptores: curativos;
periférico; enfermeria

cateterismo

Titulo: Curativo para fijar el catéter
intravenoso periférico: una revision integradora
de la literatura

1 Introducéo

Atualmente nos Estados Unidos da América
aproximadamente 30 milhdes de pacientes sdo submetidos
ao procedimento de puncdo venosa periférica durante a
internacdo hospitalar®. No Brasil temos dificuldade em estimar
este dado.

O procedimento de pungédo venosa é constituido de uma
seqléncia de passos, nas quais se insere um item relacionado
ao curativo para fixagcdo do cateter intravenoso periférico

A fixacéo reduz o risco de complicacdes relacionadas a
terapia intravenosa, tais como flebite, infiltracdo, septicemia e
deslocamento do cateter. Os materiais geralmente utilizados
para a fixagao de cateteres intravenosos periféricos sao as fitas
adesivas, gaze estéril e pelicula transparente®.

As fitas adesivas podem ser utilizadas para fixacdo de
cateteres intravenoso periférico por meio da utilizacéo de varias
técnicas de fixagdo. As investigacdes sobre o complexo de
fixacdo de dispositivo intravenoso periférico mostram que o
nimero de fragmentos de fitas adesivas utilizados variam de
um a nove®. Dos pacientes que apresentam dispositivos
intravenosos periféricos fixados com nove fragmentos, 42,3%
apresentaram pelo menos uma manifestacdo de trauma
vascular®® . Além disso, as fitas adesivas ndo sdo estéreis e
sua manipulacdo pelo profissional de salude ocasiona
contaminagao®.

Nos curativos em que se utiliza a gaze estéril preconiza-
se a utilizacdo de técnica asséptica. Neste curativo uma gaze
estéril, medindo 5 cm x 5 cm ou 10 cm x 10 cm é colocada sobre
o sitio de insergéo e suas bordas séo fixadas com fita adesiva®.

Quanto ao curativo de pelicula transparente, este é
caracterizado por uma pelicula adesiva transparente de varios
tipos®. Trata-se de uma pelicula hipoalergénica, flexivel e
elastica que permite a respiracdo normal da pele, com alta
permeabilidade ao oxigénio e vapores, e é impermeavel a
liqguidos e microorganismos. Para a colocagdo deste tipo de
curativo € necesséaria a utilizacdo de técnica asséptica.
Considerando as caracteristicas especificas relacionadas a
cada tipo de curativo, é recomendavel que a sele¢éo do curativo
seja criteriosa.

No Brasil temos dificuldade de estimar o nimero e os
tipos de curativos utilizado pelos profissionais de enfermagem
para fixacdo de cateter intravenoso periférico.

Diante do exposto, pretendemos realizar uma revisdo
integrativa da literatura relacionada ao curativo para fixagéo de
cateter intravenoso periférico.

2 Metodologia

A Revisdo integrativa da literatura € classificada como
uma pesquisa do tipo ndo-experimental, que atende as normas
de clareza, rigor e replicagdo do processo de pesquisa*®.

Para o alcance dos objetivos propostos percorremos as
etapas de elaboracdo dos objetivos; levantamento, coleta e
analise dos dados®9,

Para realizarmos a revisao integrativa da literatura acerca
dos curativos para fixagao de cateteres intravenosos periféricos,
formulamos a seguinte questao:

Qual o embasamento apresentado na literatura, no
periodo de 1992 a 2002 que subsidia a sele¢do do curativo

* Enfermeira. Mestre em enfermagem. **Enfermeira. Professora Associada do Departamento de Enfermagem Geral e Especializada da Escola de

Enfermagem de Ribeirdo Preto da Universidade de S&o Paulo.
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para fixagdo de cateteres intravenosos periféricos?

Para responder a esta questéo, tragamos 0s seguintes
objetivos: Identificar na literatura nacional e internacional, no
periodo de 1992 a 2002, as publicacGes referentes aos curativos
para fixagao de cateter intravenoso periférico.; descrever os tipos
e procedéncias das publicacdes; identificar o embasamento,
apresentado na literatura nacional e internacional para a selecao
do tipo de curativo para fixagéo de cateter intravenoso periférico.

Para a coleta de dados elaboramos um roteiro
sistematizado tomando por base as variaveis de estudo, a
experiéncia pessoal do pesquisador e fundamentado na revisao
da literatura®&9.

Como fonte de levantamento de dados foram utilizados
0os bancos de dados Lilacs e Medline, sendo que foram
utilizados como descritores : as palavras bandages e peripheral
caheterization, ,ap6s consulta virtual a lista de descritores da
Bireme. Outra fonte de levantamento de dados foi a lista de
referéncias bibliograficas de artigos seminais. Nos artigos
seminais foram identificadas as referéncias bibliogréficas,
contidas no final dos artigos, referentes ao tema. Para a obtencao
das publicacdes foram utilizados o acervo da Biblioteca do
Central de Ribeirdo Preto da Universidade de S&o Paulo, servi¢co
de comutagdo Bibliografica —COMUT da Biblioteca Central do
Campus de Ribeiréo Preto da Universidade de S&o Paulo, Site
da Coordenacao de Aperfeicoamento de Pessoal de Nivel
Superior - CAPES —, por meio de acesso gratuito oferecido pela
Universidade de Sao Paulo.

Para realizacdo desta pesquisa foram estabelecidos
como critérios de inclusdo os periodicos indexados nos bancos
de dados Lillacs e Medline, os artigos cientificos publicados
nas linguas portuguesa, inglesa e/ou espanhola, publicados
no periodo de 1992 a 2002, que utilizassem como desenho de
pesquisas revisdes sistematicas, revisdes integrativas, estudos
comparativos e pesquisa quase-experimental, e que
apresentassem como populacédo de estudo adultos e/ou idosos.

No levantamento bibliografico realizado no banco de
dados Medline foram identificadas 15 publicacdes. Destas, oito
foram excluidas pois ndo eram relacionadas aos curativos para
fixagdo de cateter intravenoso periférico; Portanto, selecionamos
7 publicagbes provenientes desse banco de dados. No banco
de dados Lilacs nédo foram encontradas publicacdes referentes
aos curativos para fixacdo de cateter intravenoso periférico.
Quanto aos artigos seminais, encontramos 03 publicacdes
citadas nas listas de referéncias bibliograficas dos artigos, as
quais atendiam aos critérios de inclusdo. No entanto, essas
publicacdes ja haviam sido levantadas quando realizamos o
levantamento bibliografico por meio do banco de dados Medline.
Portanto a amostra foi constituida por 7 publicagées.

Para a andlise das publicacbes foi realizada a
categorizacgao, ordenacao e sintese dos dados.

3 Resultados e Discussao

Do total de 7 (100%) publicacdes referentes aos curativos
para fixacdo de cateter intravenoso periférico, todas foram
identificadas no banco de dados Medline.

Estes dados nos levam a pensar que os enfermeiros
podem estar ndo estar atentos para o desenvolvimento de
pesquisas voltadas para esta tematica. Outro ponto a ser
considerado é que os enfermeiros podem estar desenvolvendo
pesquisas acerca dos curativos para fixagcdo de cateter
intravenoso periférico e suas implicagc8es, mas, ainda
encontram dificuldades para utilizar os descritores da sadude
que permitam identifica-los nos bancos de dados Medline e
Lilacs. Outra dificuldade a ser apontada refere-se a producao
de pesquisa, que ainda, encontra-se restrita aos Centros de
pesquisa e Universidades. Cabe ressaltar, ainda, que ha um
hiato entre a pratica assistencial do enfermeiro e a utilizagdo de
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em manuais e catalogos fornecidos pelos fabricantes de
material médico-hospitalar.

Quanto as fontes de localizacdo das publicagdes
obtivemos que,4 (57,1%) foram localizadas no site da CAPES,;
4 (57,1%)0013),

Considerando que o acesso ao site da CAPES é restrito
a docentes, graduandos e pés-graduandos, acreditamos que,
somente, os profissionais sujeitos ligados a faculdades/
universidades estdo tendo a oportunidade de atualizar-se
acerca desta tematica, no Brasil. Este dado reforga a restricdo
da realizacdo de investigacBes cientificas aos meios
académicos.

Quanto a area do conhecimento em que se enquadra o
periddico, 2 (28,6%)"° sdo da area médica e 5 (71,4%)em
periédicos da area de enfermagem®-®), sendo que destes, 3
(27,3%)®13 foram publicados no periédico Journal of Intravenous
Nursing, indisponivel em bibliotecas nacionais.

Quanto a profissao do primeiro autor dos artigos
publicados 6 (85,7%) sdo enfermeiras®%131516) e um (14,3%) &
médico®®. Notamos que o desenvolvimento de investigacbes
relacionadas aos curativos para fixacéo de cateter € de interesse
da area de enfermagem, e pode estar relacionada a autonomia
da equipe de enfermagem quanto a realizacao do procedimento.
Além disto, considerando a responsabilidade da equipe de
enfermagem quanto a manutencao do acesso venoso periférico,
acreditamos que estas publicacdes denotam a preocupacao
quanto a adocao de medidas de prevengdo e controle no
desenvolvimento de complicagdes no sitio de inser¢do do
cateter intravenoso periférico.

Quanto ao pais de origem da publicagdo, evidenciamos
que todos os artigos sdo procedentes dos Estados Unidos da
América. Portanto, as publicacdes estdo redigidas na lingua
inglesa. A ndo compreensao da lingua inglesa, por parte dos
enfermeiros pode ser mais uma barreira para a utilizagéo de
resultados de pesquisas na prética assistencial de enfermagem
no Brasil

Ao analisarmos os desenhos de pesquisa utilizados
para o desenvolvimento das pesquisas publicadas em
periédicos, constatamos que em quatro (57,1%) publicagbes
foi utilizada a pesquisa comparativa descritival®121316 A
realizac@o das investigacdes utilizando a pesquisa comparativa
descritiva mostra que ha necessidade da realizacéo de estudos
randomizados controlados®®.

Quanto aos objetivos das pesquisas identificadas em
periddicos cientificos, verificamos que em quatro artigos
(42,8%), os autores compararam os tipos de curativos para
fixacdo de cateter intravenoso periférico quanto as potenciais
complicagdes relacionadas a cada tipo de curativo®-1316), A
categorizacdo das publicagcdes segundo as variaveis
independentes investigadas mostrou-nos que 6 (85,7%)
elegeram o curativo de pelicula transparente!-*9, Vale ressaltar
que o curativo de pelicula transparente investigado apresentava
variagdes, considerando que este tipo de curativo foi investigado
como curativo sob fita adesiva e curativo acoplado a um
dispositivo de segurancga.

A selegdo da variavel curativo de pelicula transparente
em maior frequéncia pode estar relacionada as vantagens da
utilizacdo deste tipo de curativo relatadas na literatura®!”. O
curativo de pelicula transparente é uma inovagéo tecnoldgica,
que visa melhorar a qualidade do cuidado de enfermagem
prestado a pacientes submetidos a terapia intravenosa
periférica®®).

No que se refere a categorizacdo das variaveis
dependentes investigadas nas publicag8es, verificamos que 5
(71,4%) elegeram as complicagdes locais011:1316),

A nossa experiéncia como enfermeira de um hospital
universitario tem mostrado que o desenvolvimento de



internacdo, aumento de gasto de materiais, prolongamento de
tempo gasto em assisténcia de enfermagem e, necessidade
da realizagdo de acessos venosos centrais para realizacdo da
terapia intravenosa. Assim, os resultados de investigacdes sobre
a utilizac@o de materiais que promovam a reducéo e prevencao
das complicagBes locais sdo necessarios para subsidiar a
resolucdo de problemas relacionados a assisténcia ao paciente
e nortear a compra de materiais médico-hospitalares.

Considerando o tipo de curativo e os resultados
encontrados nas publicagbes analisadas quanto as
implicagBes da utilizacdo, a seguir apresentamos as bases
cientificas que podem subsidiar a sele¢cdo do curativo.

Na publicagc&o que se refere a utilizacdo do curativo com
fita adesiva e curativo com gaze estéril“®, ndo foram identificadas
diferencas percentuais significativas na ocorréncia de
complicagbes entre os dois tipos de curativo®?.

No que se refere as publicacbes que investigaram o
curativo com fita adesiva juntamente com curativo de pelicula
transparente e curativo de pelicula transparente com dispositivo
de seguranca, a utilizacdo de curativo de pelicula transparente
com dispositivo de seguranca demonstraram reducdo no
aparecimento de complicagBes® ). Quanto ao tempo de
permanéncia do curativo, ha aumento do tempo médio de
permanéncia do cateter intravenoso periférico quanto utilizado
o curativo de pelicula transparente com dispositivo de
seguranca®td,

Quanto aos resultados relacionados a utilizacdo do
curativo de pelicula transparente e curativo com gaze estéril, a
comparacao do curativo de pelicula transparente com o curativo
com gaze estéril demonstrou que taxa de inflamagédo ndo se
mostrou estaticamente significante®?. A revisdo de literatura
acerca do curativo de pelicula transparente do curativo com gaze
estéril, aponta para a falta de evidéncias que corroborem a
relacdo entre a aparecimento de complicacdes e o tipo de
curativo®. Nao foi evidenciada a relacdo entre a utilizagdo
destes dois tipos de curativo e a ocorréncia de flebite, infiltracdo
e deslocamento do cateter®®. Em relacdo as condi¢cdes do
curativo, estas apresentam melhores condi¢des quando
utilizado o curativo de pelicula transparente?.quando
investigadas as condicdes da pele e a aderéncia do curativo,
os resultados ndo se mostraram estatisticamente significante?.

Em relagdo ao curativo de pelicula transparente, mostrou-
se elevado risco relativo de infecgdo relacionada ao cateter®.

A andlise das publicagfes mostrou-nos que alguns
aspectos relacionados a metodologia empregada pelos autores
merecem ser analisados detalhadamente.

Quanto aos objetivos das investigacdes, em uma
publicagdo os resultados obtidos extrapolam os objetivos
propostos, considerando que os autores também investigaram
a ocorréncia de infiltracdo e colonizagdo da pele no sitio de
insercédo de cateteres intravenosos periféricos®4.

Em relacdo ao local em que foram desenvolvidos os
estudos, em duas publicagcdes os autores selecionaram
pacientes internados em diferentes unidades de internagéo,
tais como unidade de internagdo clinica, cirargica e de
emergéncia e unidade de terapia intensiva®®®. A selegcdo dos
pacientes segundo a unidade de internacdo é um critério de
exclusé@o a ser considerado na definicdo das variaveis de uma
investigagdo, pois pacientes submetidos a pungéo venosa em
unidade de emergéncia apresentam maior risco de
desenvolvimento de flebite, o que pode comprometer 0s
resultados da pesquisa®®.

No que se refere a idade dos pacientes, em uma
publicagdo esta variou de 21 a 89 anos. Pacientes idosos
necessitam de técnica especial para a realizagdo de pungdo
venosa periférica, considerando que este grupo etario apresenta
maior suscetibilidade para o desenvolvimento de complicacdes

Silva ASB, Zanetti ML.

desconsiderada na analise dos dados®?.

Quanto as variaveis dependentes, a flebite foi
considerada uma complicagdo de decorréncia unicausal®13,
Quando investigada sua relagdo com a utilizagdo de um tipo de
curativo ndo foram consideradas as variaveis intervenientes que
podem influenciar seu desenvolvimento. Essas variaveis
intervenientes podem ser a técnica de insercdo, condi¢cdes dos
pacientes, condicdo da rede venosa, compatibilidade, tipo e pH
da medicacao ou solugdo, tempo de permanéncia do cateter,
calibre, tamanho e comprimento e material de fabricagdo do
cateter. Além disso, para investigacdo de flebite faz-se
necessaria a utilizacdo de escalas padronizadas que
estabelecem padr6es uniformes para determinar o grau de
flebite, ou a formulacéo de instrumento de coleta de dados que
contenham padr6es que estabelecam critérios para
identificacdo desta complicacdo. Também nao estavam
descritas a utilizacdo de escalas e instrumentos de coleta de
dados para determinacéo da intensidade, e para avaliacdo dos
sinais e sintomas relacionados a flebite®1%13, A presenca de
dois ou mais sinais ou sintomas relacionados a flebite no sitio
de insercdo do cateter periférico € que confirma seu
diagnoéstico®®).

Os pesquisadores nao definem os conceitos
considerados na investigacdo para identificagdo e qualificagdo
de aderéncia do curativo, e condi¢cdes da pele®. Nao estédo
descritos os resultados das variaveis: condicao do curativo,
adesdo, condi¢des da pele. Também nédo estdo descritos
padrdes para qualificar as condi¢cdes dos curativos®?.

Quanto aos grupos de sujeitos investigados ou seja a
amostra, os autores definiram inicialmente dois grupos em uma
investigacdo“?. No entanto, na descrigdo dos resultados os
autores referem-se a quatro grupos, sendo que os dois grupos
adicionais s&o subdivisbes dos grupos inicialmente
selecionados.

Em relacdo & andlise de dados, os autores consideram
a idade do paciente e ,diagnéstico médico, medicacgdes, tempo
de permanéncia do cateter intravenoso periférico, e veia utilizada
para pungdo venosa como variaveis independentes a serem
investigadas, porém estes dados foram desconsiderados na
analise dos dados®.

Portanto, preocupa-nos os problemas metodolégicos
identificados nas publicagbes, pois eles podem interferir nos
resultados obtidos acerca dos curativos para fixacao de cateter.

Quanto ao embasamento apresentado pela literatura
para nortear a selec¢éo do tipo de curativo para fixagao de cateter
intravenoso periférico, notamos que este se pauta na freqiiéncia
de ocorréncia de complicag6es ao redor do sitio de insergdo do
cateter intravenoso periférico. O tipo de curativo mais investigado
foi o curativo de pelicula transparente e a complicacao
investigada em maior freqiiéncia foi a flebite. Ndo foram
encontradas bases suficientes que corroborem a utilizagao de
um tipo de curativo no sitio de inser¢éo de cateteres intravenosos
periféricos como fator de reducdo de aparecimento de
complicagdes. A relagdo entre a utilizagao de um tipo de curativo
e a diminuicdo da ocorréncia de flebite foi demonstrada em
dois estudos™*¥, sendo que se trata de um curativo de pelicula
transparente com um dispositivo de seguranga acoplado. Em
uma publicacdo ndo foi evidenciada a relagcdo entre o tipo de
curativo utilizado e a ocorréncia de infiltragdo, flebite e
deslocamento do cateter intravenoso periférico®®.

Dentre as sete publicacbes estudadas cinco
apresentam problemas metodol6gicos que se referem a
definicdo de variaveis, local de estudo, grupos comparados e
andlise dos dados, que podem comprometer os resultados da
pesquisat®14.

4 Consideragdes finais
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pesquisa, é imprescindivel que outras investigagdes
relacionadas ao tema sejam desenvolvidas utilizando-se
estudos experimentais individuais e estudos quase-
experimentais E importante que esses estudos considerem as
variaveis intervenientes que permeiam a pun¢ao venosa
periférica e a utilizacéo de curativo para fixacao de cateter. Assim,
acreditamos que previamente ao desenvolvimento de protocolos
assistenciais especificos para esse tema a Enfermagem deve
manter a inspecao sisteméatica do sitio de insercao do dispositivo
intravenoso periférico como fator de garantia de qualidade na
assisténcia de enfermagem aos pacientes em uso de terapia
intravenosa por meio de um acesso venoso periférico. Nas
unidades de internagdo em que se utiliza o curativo de pelicula
transparente recomendamos que seu uso nao seja rejeitado,
considerando este tipo de curativo contribui para a realizagao
da inspecdo sistematica permanente do sitio de insercao e
conseqliientemente a identificacdo precoce de potencias
complicagdes.

Além disso, considerando que ndo encontramos
publicacdes no banco de dados Lilacs, é importante que
incentivar as investigacdes relacionadas ao tema no Brasil e
promover a indexagéo da publicag@o por meio da utilizagéo dos
descritores da saude.
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