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RESUMO

O Cateter Central de Inser¢do Periférica (PICC) ¢ utilizado como acesso venoso seguro para
neonatos de risco. Objetivo: Identificar as evidéncias cientificas acerca dos desafios
relacionados aos conhecimentos e praticas dos enfermeiros na utilizagdo da PICC em neonatos.
Metodologia: Trata-se de uma revisdo integrativa no qual seguiram as seguintes etapas:
Estabelecimento de Hipotese, Busca na literatura, Categorizagdo dos Estudos, Avaliagdo dos
Estudos Incluidos, Interpretacao dos resultados e Sintese do Conhecimento. Foram utilizados
literatura de carater cientifico publicados de 2011 a 2020, Os artigos foram selecionados nas
seguintes bases de dados: BVS, MEDLINE, LILACS, SciELO ¢ BDENF. Resultados e
Discussio: Para o crescimento da habilidade do Enfermeiro quanto a inser¢do, manutengao e
retirada do cateter segue um protocolo de seguranga, para visar o €xito do procedimento, sem
eventos adversos, questdes como: propdsito do procedimento, paciente adequado, material
adequado, local de isen¢do do procedimento e higienizacdo realizada de forma adequada traz
como resultado a evolucdo positiva do recém-nascido. Consideracdes Finais: A utilizacdo da
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PICC oferece inimeras vantagens para o neonato. No entanto, os Enfermeiros precisam
aperfeicoar seus conhecimentos cientificos para qualificar as agdes prestadas aos neonatos.

Palavras-chave: cateter; neonatologia; enfermagem.
ABSTRACT

The Peripherally Inserted Central Catheter (PICC) is used as a safe venous access for at-risk
neonates. Objective: To describe the challenges related to nurses' knowledge and practices
regarding the use of PICC in neonates. Methodology: This is a qualitative study conducted
through integrative review, using scientific articles published from 2011 to 2020, accessed
electronically through BVS, MEDLINE, LILACS, SciELO, and BDENF databases. Results
and Discussion: Nurse training in the insertion, maintenance, and removal of the catheter is
crucial for the care process of the newborn. Final Considerations: The use of PICC offers
numerous advantages for neonates. However, nurses need to enhance their scientific knowledge
to qualify the actions provided to neonates.

Keywords: catheter; neonatology; nursing.

1 INTRODUCAO
O Cateter Central de Inser¢do Periférica conhecido como PICC, trata-se de um

dispositivo médico que € inserido em veias periféricas, porém também alcanca locais centrais
do sistema vascular (Souza et al., 2016). Conforme Jantsch (2014) esses dispositivos sdo
geralmente adaptados para suprir as necessidades de recém-nascidos ¢ bebés prematuros, e
assim permite coleta de sangue, administracdo de medicamentos, monitoramento, € com 1SS0
minimiza os riscos associados a inser¢do de um cateter convencional em vasos sanguineos mais
sensiveis. Para a inser¢@o de forma segura evidenciou-se que profissionais da saidde com menor
tempo de experiéncia, obtiveram menos efeitos adversos ao finalizar o procedimento PICC em
neonatos, ressaltando a importancia de utilizar informagdes atualizadas para a realizagdo de
procedimento invasivos, oposto a enfermeiro que realizavam a isencdo das praticas empiricas
oriundas da experiéncia adquirida (Corréa et al., 2020).

Os enfermeiros enfrentam uma série de barreiras ao inserir o Cateter Central de Insercéo
Periférica (PICC). Alguns desses desafios incluem: Prematuridade; Anatomia delicada,
especialmente em neonatos, pois as veias sdo extremamente delicadas; Risco de Complicacdes
devido a sensibilidade dos vasos dos neonatos; Habilidade técnica especifica; e também o
estresse emocional pelos profissionais, para a inser¢cdo do cateter (BELO et al., 2012).

Segundo Belo (2012) as competéncias essenciais dos enfermeiros na inser¢do do PICC
incluem a capacidade de selecionar o calibre adequado do cateter, de avaliar as veias especificas

e escolher o local de inser¢do mais adequado. Além disso, a habilidade de esterilizacdo e
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preparacdo do ambiente, seguindo protocolos especificos de assepsia, € crucial para prevenir
infeccdes.

Além de habilidades técnicas, os enfermeiros devem possuir um alto grau de empatia e
habilidades de comunicacdo para tranquilizar a familia dos pacientes durante o procedimento,
especialmente nos casos de neonatos, onde o cuidado compassivo desempenha um papel vital
(Mena et al., 2019).

Assim, o objetivo do presente estudo ¢é identificar nas literaturas os desafios enfrentados

pelos enfermeiros na inserc¢ao do cateter central de inser¢ao periférica (PICC) em neonatos.

2 METODOLOGIA

Trata-se de uma Revisdo Integrativa realizada no periodo de Novembro a Dezembro de
2023. Nesse viés, a revisdo integrativa ¢ um método de pesquisa que segue as etapas: 1)
Estabelecimento de Hipotese para o estudo, 2) Busca na literatura utilizando critérios de
inclusdo e exclusdo, 3) Categorizacdo dos Estudos para a extracdo de estudos selecionados , 4)
Avaliagdo dos estudos incluidos que tenham coesdo com a hipotese, 5) Interpretagdo dos
resultados encontrados e Sintese do conhecimento (Mendes, et al., 2008).

O presente estudo foi composto por artigos cientificos e periddicos encontradas nas
seguintes bases de dados: BVS, MEDLINE, LILACS, SciELO e BDENF, sendo utilizados os
Descritores em Ciéncias Saude da Saude (DeCS/MeSH) juntamente dos operadores booleanos:
“UTI” AND “neonatologia” AND “cateter” AND “enfermagem”.Para subsidiar a busca nas
bases de dados, foi estabelecida uma pergunta norteadora para a pesquisa: "Quais os desafios
da enfermagem na inser¢do do PICC em neonatos?”

Outrossim, estabelecemos como critérios de inclusdo periddicos e artigos originais
completos disponiveis na integra, com periodo de tempo definido em literatura de carater
cientifico publicados de 2010 a 2023,. Assim, como critérios de exclusdo, foram utilizados:
relatos de experiéncia, estudos de caso, teses, monografias e artigos que nado se contemplassem
o objetivo do estudo.

Por fim, apds a anélise dos achados no qual foram apresentados de forma descritiva,
foram encontrados um total de 85 artigos, foram incluidos para compor a revisdo somente os
estudos que respondessem a pergunta norteadora e o objetivo do estudo, compreendendo
também aqueles que estivesse fora dos critérios de exclusdo, assim sendo, apos a filtragem,

apenas 9 artigos foram considerados elegiveis para compor o estudo.
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3 RESULTADOS E DISCUSSAO

Apos a busca por artigos nas bases de dados, os mesmos passaram por uma série de
critérios de inclusdo e exclusdo, de modo que, apenas nove deles foram considerados elegiveis
para serem utilizados para compor a pesquisa. A partir disso, os estudos foram organizados em
tabelas para facilitar a busca por informacdes e dispostos em autoria, ano de publicacao e titulo
(Tabela 1) e ap6s isso foram delimitados os objetivos e consideracdes finais de cada estudo

utilizado (Tabela 2).

Tabela 1 - Estudos selecionados sobre a utilizagdo de PICC em neonatos, quantos aos autores, ano de publicagéo

e titulo.
Estud Autores Ano Titulo
0
E1l Motta; Fialho; Dias; 2011 | Cateter central de inser¢do periférica: o papel da
Nascimento. enfermagem na sua utilizagdo em neonatologia.
E2 Belo; Silva; Nogueira; 2012 | Conhecimento de enfermeiros de neonatologia acerca do
Mizoguti; Ventura. cateter venoso central de inser¢éo periférica.
E3 Jantsch; Neves; Arrué; 2014 | Utilizacdo do cateter central de inser¢do periférica em
Kegler; Oliveira. neonatologia.
E4 Alves; Dames; Paiva. 2015 | O conhecimento do enfermeiro sobre cateter central de
insercdo periférica: estudo descritivo
E5 Silva; Lui; Ferreira; Franca; 2016 | Analise da utilizagdo de cateter central de inser¢do
Lala; Viera. periférica em neonatologia.
Eé6 Bomfim; Passos; Santos; 2019 | Desafios na manutengdo do cateter central de insergdo
Santos; Silva. periférica em neonatos.
E7 Mena; Silva; Porto; Zillmer; 2019 | Cateter venoso central de inser¢do periférica em
Barcellos. neonatologia: potencialidades e fragilidades na odtica de
enfermeiros.
ES8 Corréa; Manzo; Matozinhos; 2020 | Influéncia do tempo de atuagdo do enfermeiro no
Carvalho; Santos; Gomes. conhecimento  sobre cateter epicutineo: estudo
transversal.
E9 Pereira; Makuch; Freitas; 2020 | Cateter central de inser¢do periférica: pratica de
Secco; Danski. enfermeiros na atencdo intensiva neonatal.
FONTE: Autoria propria.
Tabela 2 - Exposi¢do do objetivo e conclusido/consideracdes de cada artigo selecionado.
Estud Objetivo Conclusio/Consideracdes Finais
0

E1l Verificar a utilizagdo | A utilizagdo do Cateter Central de Inser¢do Periférica (PICC) em recém-
do cateter central de | nascidos se destaca como uma pratica fundamental, reduzindo puncdes,
insercdo  periférica | estresse e dor. A conscientizagdo dos enfermeiros sobre o correto
(PICC) em uma | preenchimento dos prontudrios é crucial para estudos e certificagdo
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unidade de terapia | profissional. E imperativo que, apesar dos avangos tecnologicos, a qualidade
intensiva  neonatal | do cuidado basico ndo seja negligenciada, ¢ o manuseio do PICC seja
(UTIN), caracterizar | respaldado pelo conhecimento cientifico. A equipe de enfermagem
o perfil do recém | desempenha um papel vital na garantia da eficacia dos tratamentos,
nascido submetido ao | destacando a importancia da educag¢do continuada para multiplicar
PICC, identificar as | conhecimentos e assegurar a seguranca do recém-nascido. Essas
indicagdes de uso e | consideracdes reforgam a necessidade de integracdo harmoniosa entre a
apresentar os fatores | tecnologia avancada e os cuidados fundamentais na pratica clinica,
que levaram a | promovendo uma abordagem holistica e qualificada no cuidado neonatal.
retirado do PICC.

E2 Descrever o | A utilizagdo do Cateter Central de Insergdo Periférica (PICC) é reconhecida
conhecimento e | como um avango tecnologico benéfico nas Unidades de Terapia Intensiva
pratica dos | Neonatal (UTINs), especialmente para recém-nascidos de alto risco. No
enfermeiros das cinco | entanto, a inser¢do do cateter ainda ¢ limitada, com apenas duas unidades
unidades publicas de | fazendo uso regular. A avaliagdo do conhecimento dos enfermeiros revelou
Terapia Intensiva | uma compreensido predominantemente satisfatéria, com destaque para um
Neonatal, de Recife- | melhor dominio pratico entre aqueles habilitados. Isso ressalta a importancia
PE, sobre a utilizagdo | de integrar o conhecimento pratico-cientifico na formagio e pratica dos
do PICC. profissionais de enfermagem. Essas conclusdes enfatizam a necessidade de

ampliar a capacitacdo para a insercdo do PICC, visando otimizar seu
beneficio nas UTINs e refor¢ando a importancia da alianga entre o avango
tecnologico e a expertise pratica na prestagdo de cuidados neonatais de
qualidade.

E3 Caracterizar a | A andlise revelou que os recém-nascidos que se beneficiaram do Cateter
utilizacdo do cateter | Central de Inser¢do Periférica (PICC) eram predominantemente do sexo
central de inser¢do | masculino, com peso entre 1500 e 2500g, apresentando diagnosticos de
periférica em unidade | prematuridade e Sindrome do Desconforto Respiratdrio do Recém-Nascido
de terapia intensiva | (SDRRN). O PICC foi frequentemente inserido no primeiro dia de vida,
neonatal. sendo demandado principalmente para necessidades de hidratagdo

parenteral. A veia safena emergiu como a escolha mais comum na Unidade
de Terapia Intensiva Neonatal (UTIN), sem registros de complicagdes
associadas. Diante do sucesso observado na terapia intravenosa, recomenda-
se a ado¢do do PICC como uma medida para humanizar a assisténcia
neonatal, destacando sua eficacia e relevancia no contexto do cuidado ao
recém-nascido.

E4 Analisar o | A investigagdo apontou que a utilizacdo do Cateter Central de Insergdo
conhecimento dos | Periférica (PICC) na neonatologia ¢ crucial, dadas suas vantagens que
enfermeiros da UTIN | envolvem a reducdo de pungdes venosas, minimizagdo da dor e estresse,
acerca da insercdo, | além da promogdo de acesso seguro. Embora os profissionais estudados
manuseio, tenham demonstrado conhecimento basico prévio sobre o procedimento,
manutengio e retirada | destaca-se a necessidade de aprofundamento desses conhecimentos. E
do cateter central de | imperativo a elaborag@o de um protocolo de enfermagem especifico para o
insercdo periférica. PICC, com respaldo institucional, como meio de assegurar a seguranga na

execucdo do procedimento, legitimar a atuacdo do enfermeiro neonatal e
aprimorar a qualidade dos cuidados oferecidos aos neonatos na Unidade de
Terapia Intensiva Neonatal (UTIN).

E5 Analisar a utilizagdo | A pesquisa apontou que recém-nascidos pré-termo com peso abaixo do ideal
do cateter central de | sdo o grupo de maior adesdo ao Cateter Central de Insercdo Periférica
insercdo periférica em | (PICC), dada sua instabilidade clinica e a demanda por nutri¢do parenteral
uma unidade de | total nos primeiros dias de vida. A destacada utilizagdo do PICC também foi
terapia intensiva | observada em recém-nascidos com peso inferior a 2.500g submetidos a
neonatal. intervengdes cirlrgicas. A veia basilica emergiu como a escolha

predominante para a introdu¢do do PICC, demonstrando uma média de
duragdo de aproximadamente 18,63 dias, com poucas complicagdes
associadas. O estudo sublinha a necessidade premente de aprimorar os
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conhecimentos técnicos-cientificos da equipe em neonatologia. Além disso,
destaca a importancia de fornecer resultados sélidos para orientar pesquisas
futuras sobre a aplicagdo do PICC em unidades de terapia intensiva neonatal,
consolidando assim o entendimento e a pratica eficaz dessa tecnologia no
cuidado neonatal.

E6

Relatar desafios e
estratégias para
garantir uma terapia
intravenosa  segura
em logo tempo para
neonatos por meio do
PICC.

A utilizacdo do Cateter Central de Insergdo Periférica (PICC) desempenha
um papel crucial em terapias intravenosas prolongadas e agressivas. A
insercdo do PICC requer a estabilizagdo do recém-nascido, a identificagao de
um acesso venoso visivel e a obtenc@o da autorizagdo dos pais. A capacitagdo
da equipe torna-se essencial, dada a complexidade do procedimento,
desempenhando um papel fundamental na prevencédo de lesdes, infiltragdes
e infecgdes associadas ao manuseio do cateter. Apesar das vantagens
evidentes da utilizagdo do PICC, persiste uma resisténcia que, infelizmente,
retarda sua disseminacdo. Nesse contexto, ¢ imperativo que o enfermeiro
possua habilidades especificas para garantir a seguranca na administragéo do
PICC, contribuindo assim para humanizar a assisténcia prestada aos
neonatos, consolidando a importancia dessa tecnologia na pratica clinica.

E7

Conhecer as
potencialidades e
fragilidades na
utilizacdo de PICC na
optica dos
enfermeiros.

A pesquisa enfatizou a preferéncia dos enfermeiros pelo uso do Cateter
Central de Inser¢do Periférica (PICC) na terapia intravenosa, com o objetivo
de minimizar a dor ¢ o estresse dos neonatos, reduzir o nimero de puncdes
venosas e estabelecer um acesso duradouro. No entanto, foram identificadas
fragilidades, incluindo manuseio ¢ manutengdo inadequados, escassez e/ou
ma qualidade de recursos, falta de apoio institucional e resisténcia de outras
categorias profissionais na realizagdo do procedimento. Destaca-se que a
eficacia na insercdo e manuseio do PICC ndo depende exclusivamente da
capacitaciio dos profissionais, mas também do apoio continuo da institui¢do
e do comprometimento dos profissionais envolvidos. Esses aspectos
sublinham a importancia de uma abordagem holistica na implementagio do
PICC, envolvendo ndo apenas a capacitagdo técnica, mas também uma
infraestrutura adequada e um ambiente de colaboragdo para garantir o
sucesso dessa pratica na assisténcia neonatal.

ES8

Analisar a influéncia
do tempo de atuag@o
de enfermeiros em
unidade de terapia
intensiva neonatal ou
pediatrica no
conhecimento sobre
insercdo e manuseio
do cateter central de
insercdo periférica.

A pesquisa destacou deficiéncias entre os enfermeiros na insergdo e
manipulagdo do Cateter Central de Inser¢do Periférica (PICC),
especialmente em relagdo ao tempo de atuagdo em Unidades de Terapia
Intensiva Neonatal (UTI neonatal). Notavelmente, foi identificado que o
tempo de atuag@o exerce uma influéncia significativa nos conhecimentos
profissionais, evidenciando que enfermeiros com menor tempo de
experiéncia obtiveram uma maior porcentagem de acertos nas perguntas do
questionario. Essa descoberta ressalta a necessidade premente de capacitagido
e educacdo continua dos enfermeiros em relagdo ao manuseio do PICC. Essa
abordagem ¢ essencial para qualificar a assisténcia, tornando-a segura para
criangas e neonatos que necessitam desse dispositivo, enfatizando a
importancia de investir na formacéo constante dos profissionais para garantir
praticas atualizadas e de alta qualidade.

E9

Identificar 0
conhecimento dos
enfermeiros quanto a
insergdo e
manutenc¢do do PICC
em uma UTIN de um
hospital pediatrico de
referéncia.

O enfermeiro assume o papel de protagonista dentro da equipe de satde,
especialmente ao se destacar o Cateter Central de Insercéo Periférica (PICC),
uma vez que estd legalmente resguardado para essa pratica. Para preservar
sua autonomia e proporcionar um cuidado de qualidade, é imperativo que o
enfermeiro busque o aperfeicoamento constante de seus conhecimentos.
Além disso, ¢ crucial assegurar que o restante da equipe esteja alinhado com
os protocolos institucionais, estabelecendo assim uma abordagem uniforme
e segura. O enfermeiro também desempenha o papel de educador
permanente da equipe de enfermagem, contribuindo para a disseminagéo do
conhecimento e a promogdo de praticas consistentes, destacando-se como
um agente-chave na entrega de cuidados eficazes e baseados em evidéncias.
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Ap0s a leitura dos artigos, € notdrio que a inser¢do e manuseio do PICC ¢ considerado
uma técnica complexa e que demanda o conhecimento e destreza dos profissionais responsaveis
por realiza-lo. Portanto, tendo em vista que o procedimento € privativo do enfermeiro, o mesmo
deve ser instruido e capacitado antes de executd-lo com o intuito de minimizar a0 maximo os
riscos associados a insercdo do PICC, uma vez que o procedimento traz consigo diversos
beneficios ao neonato, humanizando a relacdo enfermeiro-paciente. Dito isso, ¢ importante
salientar que a eficacia ndo depende apenas do conhecimento do profissional, mas também do
apoio das institui¢cdes, que devem ser responsaveis por instituir protocolos de enfermagem
especificos para o procedimento, além do apoio do restante da equipe, de modo que os mesmos
cumpram  seus deveres frente a4 inser¢gdo do PICC em  neonatos.

O recém-nascido (RN) ¢ um paciente de extremo cuidado, no qual o seu tratamento ¢
um dos desafios enfrentados pela enfermagem devido a sua necessidade de medicamentos
endovenosos e nutri¢do parenteral, isso em caso de sua hospitalizagdo ser de longo periodo, no
qual para isso ocorrer o principal fator de risco é o nascimento prematuro e o recém-nascido
apresentar Sindrome do Desconforto Respiratério (Jantsch et al., 2014). A PICC ¢ um longo
dispositivo intravascular central que ¢ apontado como um dispositivo de acesso vascular seguro,
sua inser¢do ¢ um procedimento de grande complexidade técnica e exige conhecimentos
especificos que ocasionalmente sdo exigidas pelo enfermeiro em cuidados ao neonato (Bomfim
et al., 2019).

De acordo com a literatura a PICC tornou-se um recurso indispensavel nas Unidade de
Terapia Intensiva, por ser considerado uma via segura para infusdo solugdes de alta
osmolaridade vasoativas, ja que ndo ¢ recomendado que esses tipos de solucdes sejam
administradas por meio de acesso venoso periférico, devido ao risco de causar infiltracdes e
necrose tecidual por extravasamento venoso, outro beneficio para os neonatos seria minimiza a
dor, desconforto e estresse que pode ser causadas por diversas pungdes venosas (Mena et al.,
2019). Ademais as vantagens da PICC nio somente engloba a questdo do conforto do recém-
nascido mais a confiabilidade do acesso, menor risco de infeccdo em relagdo a outros
dispositivos vasculares centrais, preservacdo dos demais acessos venosos, inser¢io menos
traumatica, menor risco de flebite quimica e extravasamento de fluidos, maior tempo de
permanéncia e reducdo dos custos (Corréa et al., 2020).

O favorecimento de um procedimento bem sucedido se da pelo protocolos pré-
estabelecidos no qual t€ém direcionado a equipe de enfermagem a se organizar de tal modo que
as desvantagens, como o tempo gasto para inser¢do, reduzem de forma bastante significativa

bem como a escolha do vaso puncionado sendo de primeira escolha o basilica seguida da
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cefélica pois estes vasos sdo indicados por apresentarem menores nimero de véalvulas, serem
calibrosos, apresentarem anatomia favoravel e facilitarem a realizagdo de curativos (Silva et
al., 2016). Dentre os cuidados fundamentais de enfermagem previstos na implantagdo do PICC
em neonato estdo: a monitorizagdo cardiorrespiratdria, a sedacdo e a analgesia para prevencao
da dor, a posicdo do RN deve ser decubito dorsal, mantendo preferencialmente, o membro
superior direito em angulo de 90° em relagdo ao térax, mensurar com fita métrica o local de
inser¢do do cateter até a altura da clavicula, e desse ponto até o 3° espago intercostal direito
onde a ponta do cateter deve ter sua visualizacdo radiografica no terco distal da veia cava
superior (Belo et al., 2012).

A importancia de um enfermeiro nesses cuidados como sendo além do procedimento os
cuidados do curativo a ser utilizado, no qual uma higienizacao e troca de curativos mal realizada
pode acabar levando complicacdes para o RN, é recomendado que o primeiro curativo seja
realizado com gaze estéril, passa a ser substituida por membrana transparente semipermeavel
nos curativos subsequentes (Alves et al., 2015). A utilizagdo da pelicula transparente
semipermeavel oferece a visualizagdo do sitio de insercdo, atua como barreira para
microrganismos externos, aumenta o tempo de permanéncia do cateter, proporciona conforto
ao paciente e menor custo a instituicdio (Pereira et al,  2020).

Ao final do tratamento a retirada do cateter, seja pelo término da terapia ou devido a
alguma complicagdo como infec¢do,o enfermeiro deve realizar o procedimento de retirada do

PICC com o mesmo cuidado e assepsia em que foi introduzido (Motta ef al., 2011).

4 CONSIDERACOES FINAIS

Conclui-se, de acordo com a literatura cientifica, que os desafios relacionados a na
inser¢do do PICC em neonatos sdo encontrados na instalacdo e a manuten¢do do PICC, e para
que ndo haja complicagdes pelo manejo incorreto do dispositivo, os profissionais requerem de
uma educacdo continuada para capacitagdo e habilitagdo para a tomada de decisdo, a respeito
da colocagdo, manutencdo e retirada do dispositivo, visando que haja a reducdo de eventos
adversos, melhorando a manutengao do bem-estar do neonato.

O papel do enfermeiro ¢ de suma importancia quando se fala na inser¢cdo com o cateter
central de inser¢do periférica, atuando como educador da equipe de enfermagem para mostrar
a qualificagdo e adesdo aos protocolos e documentos institucionais, o uso do cateter central de

inser¢do periférica ¢ importante na neonatologia pois promove diversos beneficios.
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