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Os conectores sem agulha foram
introduzidos na pratica clinica para
eliminar o risco de ferimentos causados
por agulhas. E importante reconhecer que
0Ss conectores sao locais potenciais para
contaminacao microbioldgica intraluminal
e requerem adesao minuciosa as praticas
de prevencao de infeccao.

Durante auditoria de manutencao dos
acessos vasculares, realizadas entre agosto
e dezembro/2018, identificou-se que 29%
(h= 64) de um total de 223 cateteres
auditados apresentavam residuos de
sangue ou sujidade.

Sabendo que os conectores sem agulha
devem ser substituidos na presenca de
sangue residual/sujidade, preocupou-nos
o risco de infeccao, a manipulacao
excessiva e 0s custos associados a essa
substituicao.
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Itens avaliados ago-18

Cateter com indicacao de uso 85,7 96,2

Curativo totalmente aderido a pele 100,0 73,1

Curativo limpo e seco 92,9 80,8

Insercao sem sinais flogiticos 85,7 92,3
Curativo dentro da data de validade 100,0 96,2
Dispositivos sem residuos de sangue 92,9 65,4
Dispositivos com data da instalagao

Dispositivos dentro da data de validade

Todos os equipos estao conectados

Auditoria de acessos vasculares
Hospital Samaritano Higiendpolis
Ago a Dez — 2018 (n: 223)
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Objetivo do Estudo

Evidenciar o impacto da substituicao de um
conector sem agulha de pressao neutra por
um conector de pressao levemente positiva.
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Acao antirefluxo
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Estudo prospectivo e observacional que
incluiu todas as unidades assistenciais e
todos os pacientes internados com algum
dispositivo vascular.

De agosto a dezembro/ 2018 utilizavamos
conector com pressao neutra. De janeiro a
abril de 2019 substituimos por um CA de
pressao levemente positiva.

No periodo de agosto/2018 a abril/ 2019
realizou-se auditorias de manutencao dos
acessos vasculares com objetivo de avaliar
a presenca de residuos de sangue ou
sujidade nos CA.
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= Samaritano CHECKLIST PARA PREVENCAO DE IRAS TURNO:  MANKA | TARDE. ( NOITE DATR | 'Ir

gl T UNIDADE:
: : _ . : : : R VEL PELO PREENCHIMENTC: | PROFISSMONAL DA UMIDADE QIENTE:
Tipa do cateter: (1] Duplo Lumen 2] Triplo Luman (3)PICC (4] Shilley (5)Portacath (6} Hickman [7) Permicsth (] CVP (9)Profine
[10jPAl
Local do cateter: (1) VID (2)VIE (3)VECD [4)VSCE (S)VFD (6)VFE (7)MSD (8] MSE
Tipa do curative: (1] Tezaderm CHE [2) Convencona! 3] Primapore 4] Mepiex Border (5] Tegaderm IV Advanced [p/CVP) (6] Tezaderm
IV Fix {n/CVP) (7] Teraderm 1635 [p/ Port a cath)
Leito:
Atendimento:

PREVENCAD DE TNFECCAD [ CORRENTE SANGUINER ASCOCIADA A CATETER

Tipo de cateter?®
Local do cateters*
Cateter com indicagdo de uso? B EEEE G0 D G T T R R S B
Todas 3 vias estdo pénvias? 1w [ oosrony [ osyowy | oson | oo | oo [ oy on | asyon | ooson | sy | sy
Tipa do curativo?®
Curativo utilizado @ o indicado? (S) (M) | (S5) (N) | (5] (W) | (50 (M) | (50 (N} | (5) (M) | (8) (M) | (S0 (ND | (Sh(N) [ (5} (M) | i5) (N]
Curativo totalment aderido a pele? sy | s o | ooy | oo | s | oosy o [ sy | oosh g | s e | s | s) g
Curativo fimpo & seco? B EEE SN D G S R S
Curativa permite 3 visualizagao da insergdo’ (3 (W) (NS (51 (N (NAJE (5] N) (NRJL GBI (N) MANS] (W) (MAIDIS) () (NAY) () (W) (WAT] 31 (N) (WA ]3] M) (NA)[(S) (W) (NA))3) (N (NA)
insergao sem sinais flogisticas? ) (W) (NADIS) (N NAJY(5) M) INRJLS) N (WADI) () (WAIDIS) (M) (AY)(S) () (Al 51 () (A 51 M) (AT ES) (W) (NADIS) [N) [NA
Curativo dentro da data de validade? (S) (M) | (S5) (N) | (5] (W) | (50 (M) | (50 (N} | (5) (M) | (8) (M) | (S0 (ND | (Sh(N) [ (5} (M) | i5) (N]
Dispositivos sem residuos d sangue? (3] (N} | (5] (N} | (5] (N} ] [3) (N) ] (3)(N] | [3) 0N} | (5] (N} | (5} (N} [ (3} (K] [ [3) (N] | (3] (N]
Dispasitivas com data da instalagao? (3] (N) | (3] (N) ] (3] (W)} (5] (N} | [3)N] | (3) (N] [ (3] (N} | (5] (N} | {3)(N] | (3} (N] [ (5} (N]
Dispositivos dentro da data de validade? (5) (M) | (5) (N | (5] (N} | (50 (M) (5) (N) | (5) (M) | (5) (W) | (50 (M) | (50 (N) [ (5) (M) | (5] (N]
Todos 0 equipas estao conectadas? (3 (W) (NS (51 (N (NAJE (5] N) (NRJL GBI (N) MANS] (W) (MAIDIS) () (NAY) () (W) (WAT] 31 (N) (WA ]3] M) (NA)[(S) (W) (NA))3) (N (NA)
Numero total de acessos vasculares (CVC + CVR)?

Senvigo de Lontrale de Infeccao Hosprtaiar
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AUDITORIA DE BOAS PRATICAS COM ACESSOS VENOSOS

ITEM AVALIADO CONFORMIDADE

302 - sangue na insergao - curativo

304 - canh3o com sujidade na parede
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Cateteres em conformidade em todos os itens

1003
5%
88%
94 %

1002

312 - sangue na insergao (curative) e no canhao

313 - sujidade de sangue na insergao

315 - TEGO com a data apagada, nao sendo possivel precisar a data da instalagao

320 - sujidade no canh3o
323 - conector valvulado sem data
329 - sujidade no canh3o
337 - sujidade no canhao

avaliados.

44%

Cateteres avaliados:
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Resultados Sample 1 Sample 2 Difference

Sample proportion 0.29 0.2 0.09
* Apos a substituicdo do CA, observamos 95% CI (asymptotic) 0.2304 - 0.3496 0.1579 - 0.2421 0.0186 - 0.1614
uma reducao do numero de dispositivos
z-value 2.5

com residuos de sangue ou sujidade, de
29% para 20% (n=69) de um total de 346 P-value 0.0135

cateteres auditados. . N
Statistically significant,

+ Aplicando o teste Z, observamos que a Interpretation reject null hypothesis that
diferenca é estatisticamente significante (p sample proportions are equal
0.0135). n by pi n = pl =5, test ok

* A substituicao do conector valvulado de pressao levemente positiva impactou ¢ | \Vasc Access. 2018 Jan:;19(1):12-22. doi:
positivamente na auditoria de manutencao dos acessos vasculares, diminuindo a 10.5301/jva.5000781. Quantitative assessment of reflux in
presenca de residuos de sangue ou sujidade e a troca nao programada dos commercially available needle-free IV connectors. Hull GJ1,
acessos vasculares. Moureau N|_2, Sengupta S3

* Consideramos a necessidade da manutenc¢ao das auditorias para que possamos e Journal of  Infusion Nursing  Supplement  to
avaliar se este impacto esta relacionado as ag¢des multifatoriais realizadas na January/February 2016 Volume 39, Number 1S ISSN 1533-

implantacao do conector, ou se apenas associado ao novo dispositivo. 1458



