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USO DO PICC EM UM HOSPITAL UNIVERSITARIO

Sonia Regina Perez Evangelista Dantas?, A. P Gadanhoto, A. G Melo, G.C.V
Bueno, T. C Lima, T. C Lima

Resumo

Indicadores institucionais de PICC servem de

facilitadores para justificar o uso e avaliar a * UNICAMP — Hospital de Clinicas
qualidade em instituicoes publicas. E-mail: dantas@hc.unicamp.br
OBJETIVO: Avaliar os indicadores dg uso do Tema: UNICAMP 50 anos: Memérias,
PICC em um hospital universitario. METODO: Experiéncias e Trajetérias Profissionais.
Estudo quantitativo e descritivo do uso do

PICC em um hospital universitario, realizado EIXO 1 - Administrago e gestao

no periodo de 1 de janeiro a 31 de dezembro de

2015. RESULTADOS: Em 2015 foram

utilizados 151 cateteres de PICC sendo 43

(28,47%) na Unidade de Terapia Intensiva (UTI) de Adultos, 48 (31,7%) na UTI
Pediatrica, 21 (13,9%) na Pediatria, 17 (11,2%) na Hematologia, 11 (7,2%) no
Transplante de Medula Ossea (TMO) e 11 (7,2%) nas Clinicas Médica e
Cirargica. A média de tempo de internacdo antes da insercdo foi de 24,9 dias
(min=1 e Max=72 dias) na UTI adultos; 7 dias (min=1; Max=27) na
hematologia; 10,8 dias (min=1; Max=21) no TMO; 30,3 dias (min=1 e Max=242
dias) na UTI Pediatrica e 13,4 dias (min=1 e Max=101 dias) na Pediatria. A
Taxa de sucesso de insergdo variou de 38 a 100% com diferenga significativa
entre as unidades. Os principais critérios de indicacdo foram antibioticoterapia
prolongada, drogas irritantes ou vesicantes, nutricdo parenteral e quimioterapia.
A média de tempo de uso do PICC durante a internacdo variou de 1 a 40 dias,
com diferenga significativa entre as unidades. Dezoito pacientes (11,9%) tiveram
alta com PICC para uso intermitente ambulatorial, sendo 88,8% para
quimioterapia. CONCLUSAO: os indicadores do PICC permitiram avaliacio e
adequacdo do processo de uso na instituicdo.

Palavras-chave Cateteres venosos centrais. Gestdo de riscos. Enfermagem.
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