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RESUMO

INTRODUÇÃO Dispor de uma equipe de enfermeiros treinada e capacitada para a
inserção do PICC (peripherally inserted central catheter) garante a indicação correta
e precoce desse dispositivo, o que terá impacto significativo na terapia intravenosa
prolongada dos pacientes ortopédicos, vitimas de traumas complexos e de infecções
decorrentes dessas afecções. OBJETIVO Relatar a experiência do time de PICC no
Instituto de Ortopedia e Traumatologia do HCFMUSP, as atividades, composição e
escala para atender as inserções. MÉTODO O time de PICC iniciou suas atividades
no ano de 2017. Pela impossibilidade de ter enfermeiros dedicados exclusivamente
para as atividades do grupo de terapia intravenosa ou para o time de PICC, a
solução encontrada foi elaborar uma escala com dois enfermeiros habilitados em
PICC, previamente programado em escala mensal, para que não atue na
assistência, em dois dias da semana no período da tarde. A indicação continuou
sendo realizada pelos enfermeiros das unidades, e discutida com a equipe médica,
levando em consideração o tempo e as características das drogas prescritas.
RESULTADOS A criação do time de PICC trouxe vantagens e desvantagem para a
dinâmica de indicação e inserção do PICC, dentre as vantagens podemos citar:
tranquilidade para o enfermeiro realizar o procedimento, uma vez que está escalado
somente para essa função, treinamento intensivo dos enfermeiros recém-
habilitados, maior controle dos PICCs inseridos e dos insucessos e maior motivação
dos enfermeiros habilitados. Quanto as desvantagens podemos citar: o não
cumprimento da escala do time devido o remanejamento do enfermeiro para a
unidade de internação devido ausências não previstas e a não inserção dos PICCs
nos dias que não tem o time, por deixar somente a cargo do time as inserções, o
que piora a condição venosa do paciente e adia a alta hospitalar. CONCLUSÃO A
criação do time trouxe mais vantagens do que desvantagens para a instituição, uma
vez que todos os enfermeiros habilitados têm a oportunidade de inserir os cateteres,
trazendo também maior comprometimento com a manutenção e a indicação. 1
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