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Definição de caso de Infecção de Corrente Sanguínea

relacionada a Cateter Venoso Central (ICVC):

As infecções sanguíneas primariamente relacionadas a cateter venoso

central são definidas pela confirmação laboratorial (hemocultura) e marcadores

clínicos de infecção, quando não há outro foco identificado a não ser o cateter

venoso central. O diagnóstico definitivo se estabelece com o crescimento de

um agente identificado em uma das amostras de hemocultura, que por sua vez

deve ser coletada, no mínimo, em duas amostras de sítios diferentes com

intervalo máximo de 48h entre as duas.

Center for Disease Control and Prevention. Guidelines for the Prevention of Intravascular Catheter‐Related Infections, 2011.

Center for Disease Control and Prevention. Central Line‐Associated Bloodstream Infection (CLABSI) Event. Guideline and

Procedures For Monitoring CLABSI. June, 2011. http://www.cdc.gov/nhsn/PDFs/pscManual/4PSC_CLABScurrent.pdf



Definição de caso de Infecção de Corrente Sanguínea

relacionada a Cateter Venoso Central (ICVC):

Para a definição de caso de ICVC é necessário que o cateter tenha

sido introduzido, no mínimo, 48hs antes do início da infecção. O diagnóstico

de ICVC pode ser realizado no máximo até 48hs depois da extração do

cateter. Caso a ICVC seja diagnosticada dentro de 48 horas da

transferência entre unidades, a infecção deve ser atribuída à unidade de

origem.

Center for Disease Control and Prevention. Guidelines for the Prevention of Intravascular Catheter‐Related Infections, 2011.

Center for Disease Control and Prevention. Central Line‐Associated Bloodstream Infection (CLABSI) Event. Guideline and

Procedures For Monitoring CLABSI. June, 2011. http://www.cdc.gov/nhsn/PDFs/pscManual/4PSC_CLABScurrent.pdf



Definição de caso de Infecção de Corrente Sanguínea

relacionada a Cateter Venoso Central (ICVC):

Os cateteres venosos centrais, segundo National Healthcare Safety

Network ‐ NHSN são aqueles cuja extremidade localiza‐se em um grande

vaso. Os grandes vasos incluem as artérias aorta e pulmonar, as veias cava

superior e inferior, braquiocefálicas, jugulares internas, subclávias, ilíaca

externa e femoral comum.

Center for Disease Control and Prevention. Guidelines for the Prevention of Intravascular Catheter‐Related Infections, 2011.

Center for Disease Control and Prevention. Central Line‐Associated Bloodstream Infection (CLABSI) Event. Guideline and

Procedures For Monitoring CLABSI. June, 2011. http://www.cdc.gov/nhsn/PDFs/pscManual/4PSC_CLABScurrent.pdf



Definição de caso de Infecção de Corrente Sanguínea

relacionada a Cateter Venoso Central (ICVC):

Considera‐se cateter venoso central qualquer dos seguintes dispositivos:

• Cateter utilizado para monitorar a pressão venosa central e/ou para administrar

medicamentos, fluidos ou nutrição parenteral.

• Cateter de artéria pulmonar (PAC) para monitorização do débito cardíaco e/ou da

pressão arterial pulmonar.

• Cateter de Hemofiltração (CVVH) utilizados para Terapia Renal Substitutiva

(hemodiálise/hemofiltração).

Center for Disease Control and Prevention. Guidelines for the Prevention of Intravascular Catheter‐Related Infections, 2011.

Center for Disease Control and Prevention. Central Line‐Associated Bloodstream Infection (CLABSI) Event. Guideline and

Procedures For Monitoring CLABSI. June, 2011. http://www.cdc.gov/nhsn/PDFs/pscManual/4PSC_CLABScurrent.pdf



Definição de caso de Infecção de Corrente Sanguínea

relacionada a Cateter Venoso Central (ICVC):

Critérios Microbiológicos

Deve preencher pelo menos um dos seguintes critérios:

Critério 1:

Uma ou mais hemoculturas positivas para um patógeno não relacionado a

infecções em outro sítio, coletadas preferencialmente de sangue periférico.

Center for Disease Control and Prevention. Guidelines for the Prevention of Intravascular Catheter‐Related Infections, 2011.

Center for Disease Control and Prevention. Central Line‐Associated Bloodstream Infection (CLABSI) Event. Guideline and

Procedures For Monitoring CLABSI. June, 2011. http://www.cdc.gov/nhsn/PDFs/pscManual/4PSC_CLABScurrent.pdf



Definição de caso de Infecção de Corrente Sanguínea

relacionada a Cateter Venoso Central (ICVC):

Critério 2

Critérios Clínicos:

Pelo menos um dos seguintes sinais ou sintomas:

� Febre (temperatura axilar > 38 ºC)

� Calafrios

� Hipotensão

� Oligúria

E pelo menos um dos seguintes:

1. Patógeno contaminante de pele obtido de duas ou mais hemoculturas coletadas em

ocasiões diferentes, com intervalo máximo de 48h.

2. Teste de antígeno positivo no sangue

E os sinais e sintomas e achados laboratoriais positivos não estão relacionados a

infecções em outro sítio.

Center for Disease Control and Prevention. Guidelines for the Prevention of Intravascular Catheter‐Related Infections, 2011.

Center for Disease Control and Prevention. Central Line‐Associated Bloodstream Infection (CLABSI) Event. Guideline and

Procedures For Monitoring CLABSI. June, 2011. http://www.cdc.gov/nhsn/PDFs/pscManual/4PSC_CLABScurrent.pdf





A implantação do Bundle de Prevenção de Infecção de Corrente

Sanguínea relacionada a cateter (BSICR) ocorreu á partir de maio de

2011, através de treinamento multiprofissional, nas Unidade de Terapia

Intensiva Geral Adulto, considerando as orientações do Institute for

Healthcare Improvement (IHI).

Objetivos

Prevenção das Infecções Relacionadas á Assistência á Saúde

(IRAS), especificamente BSICR, em função de que correspondia à

topografia prevalente, visando a segurança do paciente.

Experiência prática multiprofissional



Metodologia

� Os cinco componentes de prevenção de BSIRC são avaliados em visita

multidisciplinar.

� Aplicação integral do Plano Terapêutico individual.

� Preenchimento de checklist diário com todas as variáveis multifatoriais

relacionadas aos diversos riscos de eventos sentinelas.

� Observação da adesão da higienização de mãos.

� Observação do curativo.

� Avaliação dos pacientes com indicação de permanência ou retirada do cateter

vascular central.

� Os denominadores do indicador de densidade de incidência são coletados pela

equipe assistencial e os numeradores são analisados pelo NCIH, médico e

enfermeiro intensivista.





Check list diário



Avaliação da 

inserção e retirada 

do Cateter



Manutenção diária do cateter



Indicadores de Processo



Resultados

Houve redução gradativa e expressiva na incidência BSIRC à partir de

Janeiro de 2012, observando –se um pico em Junho de 2013, cuja análise

crítica demonstrou maior complexidade dos pacientes com aumento de

permanência do dispositivo
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Marketing interno e externo do Desempenho de Indicadores

- Reunião interna mensal multiprofissional/multisetorial de Resultados de Desempenho.

-Reunião da CCIH.

- Reunião Mensal dos Enfermeiros.

- Reunião de Discussão Multiprofissional de RMQ/MASP.

- Reunião Setorial sobre os Resultados de Indicadores de IRAS;

- Envio mensal para o Gestor Municipal (SONIH) e Anvisa.

- Envio Mensal para o Programa Brasileiro de Segurança do Paciente (Instituto Qualisa de

Certificação – IQG).

- Envio Mensal para o Escritório Corporativo (São Paulo REDE VITA) integrando os

Indicadores Corporativos da Qualidade.

- Reunião Mensal do Programa RECONHECER (metas da UTI e NGSA).
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