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• As Infecções de Corrente Sanguínea Relacionadas a 
Cateteres são o tipo mais comum de Infecção de 

Corrente Sanguínea devido ao alto uso desses 
dispositivos¹.  

• A incidência de Infecção de Corrente Sanguínea 
associada ao cateter venoso central é maior quando 
comparada a do cateter venoso periférico, porém, 

quando verificada a duração cumulativa, a do Cateter 
Venoso Periférico é 15 vezes maior que do central².  
• Assim, deve-se levar em conta a importância das 
práticas de prevenção de infecções em cateter venoso 

periférico principalmente por meio da desinfecção 
correta dos conectores.  

• Verifica-se a necessidade de pesquisas experimentais 
que remetam às técnicas e aos agentes antissépticos 

mais eficazes para a proposição de uma técnica 
padronizada.  

Verificar a eficácia de desinfecção com Isopropanol 70% e 
Clorexidina Alcoólica 0,5% na redução da carga bacteriana de 

Staphylococcus aureus Resistentes à Meticilina (MRSA) 
inoculados artificialmente em Dispositivo Multiplicador de 

Acesso Venoso Luer Lock (Fêmea) duas vias neonatal (POLIFIX 
2 neo da B. Braun®), utilizados em cateteres venosos 

periféricos. 
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9.990mµ 
de SF 0,9% 

10 mµ 
 da Suspensão 
Mc Farland 0,5 + 

1ml  

120 min 

Fricção por 15 
segundos e 
deixar secar por 
10 segundos 
 

2ml SF 0,9% 
Vórtex por 5 min Sonicação a 40Hz por 10 min  

24 horas 
 

Análise: 
- comparação entre o número de UFC que cresceram após os tratamentos e os controles positivos.  
 - análise descritiva dos dados, teste de  Kruskal Wallis, nível de significância de p≤ 0,05, programa MedCalc versão 19.0.3  
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•  O total de experimentos realizados foi de 43, destes 

21 foram com Isopropanol 70% e 22 com Clorexidina 

Alcoólica 0,5%. 

•  A desinfecção realizada com Isopropanol 70% 

apresentou uma redução de 40% da carga microbiana 

em relação aos controles positivos, enquanto que a 

Clorexidina Alcoólica 0,5% teve uma redução de 71%. 

•  A análise demonstrou que a redução obtida com os 

tratamentos foi significativa em relação aos controles 

positivos, mas também que a desinfecção obtida com 

Clorexidina Alcoólica 0,5% foi superior à obtida com 

Isopropanol 70% em 31%. 
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Clorexidina Alcoólica 0,5% 



Redução da Microbiota Transitória em Dispositivo Intravenoso de Cateter Venoso Periférico 

      Este estudo demonstrou que a eficácia da desinfecção realizada com Isopropanol 70% e Clorexidina Alcoólica 0,5% no 
Dispositivo Multiplicador de Acesso Venoso Luer Lock (Fêmea) duas vias neonatal, com gaze não estéril na redução da carga 
bacteriana de Staphylococcus aureus Resistentes à Meticilina foi positiva. Porém, destaca-se que a Clorexidina Alcoólica 0,5% teve 
maior efetividade. 
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