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As autoras fazem uma breve revisdo de literatura sobre o cateter de Hickman-Broviac e posteriormente, analisam os
conhecimentos da equipe de enfermagem em relagdo a este cateter e as orientagdes fornecidas para um paciente que
vai para casa utilizando o cateter de Hickman-Broviac, assim como as orientagdes assimiladas pelo mesmo.
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Caring the patient with Hickman-Broviac catheter: a case study. The authors make a shori literature review about
the Hickman-Broviac catheter and after they analyse and coment about the nursing staff’s knowledge and patient’s

self care related to this catheter.
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1 INTRODUCAO

Como profissionais de enfermagem, temos o
conhecimento dos problemas existentes com relacéo
a0 acesso venoso dos pacientes que ficam internados
por longos periodos, recebendo medicagdes
intravenosas, principalmente os que possuem
faléncia renal cronica e doencas intestinais cronicas,
os quais tém tendéncia 4 formacdo de codgulos
endovenosos. Além disto, muitos pacientes com
doencas crénicas sofrem danos ou destrui¢éio da rede
venosa nos bracos, em razio das dolorosas pun¢des
periféricas para infusdes prévias®.

Para amenizar o sofrimento desses pacientes
que necessitam receber medicages venosas e coletar
sangue com uma certa freqiiéncia, existe o cateter
de Hickman, de uma s6 via, que é semi-implantado
e é utilizado para promover acesso venoso para
quimioterapia, administracéo de nutri¢do parenteral

prolongada (NPP), coleta de sangue e monitorizacdo
da press&o venosa central (PVC)?2 Este cateter, no
entanto, possui algumas limitacées por ser de via
dnica e assim, ao estar sendo utilizado para
administracdo de NPP, ndo é aconselhével a
interrupcao desta para a infusio de outros solutos
ou mesmo a realizacdo de outros procedimentos,
como a coleta de sangue ou a monitorizacéo da PVC,
pelos riscos de formacdo de precipitados dentro do
lume, causando por exemplo, a obstrucéo do cateter®,
além das infeccoes.

Parte destes problemas foi solucionado com o
aparecimento, em 1979, do cateter de Hickman de
duplo lume, o qual consiste na fusdo da via do cateter
de Hickman com uma via do cateter de Broviac; com
um didmetro interno de 1,6mm e 1,0mm,
respectivamente. Faz parte do cateter, o anel de
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Dacron, do tamanho de um grédo de arroz, o qual
tem a finalidade de fixacdo do cateter e protecéo
contra microorganismos, através da fibrose que ser4
formada no tecido subcutineo ao redor do anel, até
duas semanas apés a inser¢do do mesmo?, Uma pinca
compde o sistema para evitar embolia e/ou
hemorragia'®4588° Através da via Broviac, infunde-
se a NPP, e a via Hickman torna-se uma segunda
alternativa para o acesso venoso.

Este cateter pode ser inserido na veia jugular

externa ou na veia cefalica e é canalizado no
subcutaneo!4®, por onde ficar4 visivel externamente
(FIGURA 1). Esta parte externa é composta por duas
vias equipadas com tampas facilmente removiveis
para a utilizacdo do acesso venoso. Segundo
KENNEDY?, as veias femural e basilica ndo sédo
recomendadas para a infusido de NPP, pela
associacdo com alta incidéncia de trombose e
infeccio. :
O procedimento de colocacio do cateter é feito
com o auxilio de um Fluoroscépio, usando técnica
cirargica'®®, O cateter é inserido e posicionado na
entrada do atrio direito e este procedimento dura
cerca de uma hora, sendo feito geralmente com
anestesia local, podendo ser necessaria, as vezes,
anestesia geral®. O anel de Dacron é posicionado no
tanel subcutineo, entre as duas incisdes feitas para
este procedimento®. Ap6s a implantacéo do cateter,
este é heparinizado e est4 pronto para o uso
imediato!359,

<

FIGURA 1 - Posicéao do cateter de Hickman.

Fonte: BROVIAC, J.W. et al. A silicone rubber atrial catheter
for prolonged parenteral alimentation. Surg.Gynecol.Obstet.,
v.136 ,n.4,p.602-6, 1973.
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O cateter de Hickman-Broviac revolucionou
os cuidados de suporte a pacientes com doencas
cronicas que necessitam de tratamento intensivo,
tais como aplicacdo de quimioterapia e
administracdo de NPP, sem que haja a interrupgéo
na administracdo de substéncias concomitantemente
na corrente sangiiinea.

Outros pacientes com complica¢cdes pés-
operatérias (fistulas, peritonite), doencas
inflamatérias intestinais, alimentacfdo oral
inadequada, mé-absorcéo de alimentos, estado pré-
operatoério de desnutricéo e bebé prematuro, também
podem se beneficiar com o uso do cateter de
Hickman-Broviac®.

Como este cateter possui uma dificuldade
maior para ser inserido e removido, néo é
recomendada sua utilizacdo para periodos menores
que um més. Além disto, o cateter ndo deve ser
implantado em pacientes com alta probabilidade de
septicemia por outras fontes®.

Como os demais cateteres que acessam veias
de grande calibre, o uso do cateter de Hickman-
Broviac pode ocasionar complicac¢des como: infecgées,
tromboflebite, sangramento, embolia venosa,
obstrucdo e rompimento do cateter9. As maneiras
como podem ocorrer estas complicagdes e como
solucioné4-las, sdo descritas por KARREI®:

1 - obstrucgdo do cateter - esta pode ocorrer pela
variedade e/ou mistura de medicac¢des/solucdes
incompativeis introduzidas no cateter, podendo
desenvolver precipitados no interior do lume. Esta
complicacdo também pode ser devido & irrigagéo
incorreta do cateter, por freqiiéncia de lavagens,
quantidade ou dilui¢do inadequadas. Corrigindo-se
tais fatores, poder-se-4 evitar a obstrucéo do cateter;

2 - infeccdo - pode ocorrer na rota interna ou
no local de saida do cateter, aumentando suas
possibilidades em func¢io do uso da NPP. Utilizando-
se técnicas assépticas ao manipular o cateter, este .
problema pode ser prevenido; ‘

3 - ruptura do cateter - se ocorrer a ruptura
ou um buraco no cateter durante seu uso, este deve
ser imediatamente clampeado o mais perto possivel
da pele, avisando-se o médico. Existe um kit estéril
e descartavel, apropriado para a reparacéo do
cateter, quando existir este tipo de problema.
Manuseio cuidadoso e fixacdo adequada podem
prevenir este dano;

4 - embolia aérea - no caso de entrada de ar
no cateter, deve-se aspirar todo o ar da tubulacéo e
fazer a irrigacdo prévia da seringa antes de ser
conectada ao cateter. Pode ser evitado se houver um
clampeamento cauteloso;

5 - dificuldades na coleta de sangue pelo
cateter - sdo freqiientemente causadas em razio da
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i%osicéo do paciente. A mudanca de posicionamento
do paciente, de seus ombros ou bracos, além da
manobra de Valsalva, geralmente resolvem este
problema.

Durante nosso estdgio da disciplina de
Administracdo aplicada & Enfermagem, realizado em
uma Clinica CirGrgica de Es6fago/Estomago de um
hospital geral governamental de ensino, no
municipio de Sdo Paulo, pudemos nos deparar em
um periodo de um més, com dois pacientes
internados que faziam uso de nutri¢do parenteral
por cateter de Hickman-Broviac, ambos portadores
da Sindrome de Intestino Curto.

Um deles, uma mulher de aproximadamente
40 anos, que fazia uso deste cateter em veia cava
superior, para administracéio domiciliar de NPP, h4
3 semanas,.comegou a apresentar hiperemia na
regido da saida do cateter e hipertermia. Apés trés
ou quatro dias neste quadro, a paciente procurou o
servico médico no Pronto Socorro deste hospital,
sendo reinternada na Clinica Cirargica. Foram feitos
exames e o resultado da hemocultura diagnosticou
apresenca de Staphylococcus sp. Embora submetida
a antibioticoterapia sistémica através do cateter de
Hickman-Broviac, continuou apresentando febre.
Foi reabizado entfo, novo exame de hemocultura,
sendo diagnosticado Candida guilhermonti. Mesmo
medicada com anti-fangico, veio a falecer apés 20
.dias de internacao, vitima de endocardite. Dadas
suas condi¢bes gerais, ndo tivemos tempo hébil para
conversar com ela.

O outro paciente, um homem de 43 anos, que
utilizava o cateter de Hickman h4 quatro anos, foi
internado em razao de uma infeccédo no percurso do
cateter, implantado na veia femural, tendo que
retird-lo e exigindo a implantacido de outro cateter
na veia cava superior.

' Ap6s a constatacdo do problema que se repetia,
decidimos realizar este estudo, o qual possui os
seguintes objetivos: '

- identificar o conhecimento dos auxiliares de
enfermagem acerca do cateter de Hickman-Broviac;

- verificar como sdo dadas as orientacdes ao
paciente que faz uso deste cateter;

- verificar quais das orientacdes sdo relatadas
pelo paciente.
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2 MATERIAL E METODO

O estudo foi realizado em uma Clinica
Cirargica de um hospital geral governamental de
ensino, na cidade de Sdo Paulo, cuja clientela é
constituida de pacientes com moléstias no eséfago e
estémago. A clinica é composta de 28 leitos e conta
com uma equipe de enfermagem de 2 enfermeiras,
16 auxiliares, 3 atendentes e 1 escrituriria.

A coleta de dados foi realizada no més de
outubro de 1995,

Utilizamos como enfoque metodolégico, o
estudo de caso, visto que esta é uma opcdo quando
queremos estudar algo singular, que tem um valor
em si mesmo’,

Segundo LUDKE; ANDRE?’, a escolha do
estudo de caso visa a busca da descoberta, sendo
que a compreensio do objeto se efetua em funcéo do
estudo, servindo os pressupostos tedricos iniciais do
pesquisador para detectar novos elementos. Para
tanto, é importante que o pesquisador tenha
dominio do assunto em foco, utilize uma linguagem
acessivel, em estilo informal, narrativo e ilustrado
por citacdes, exemplos e descricoes.

Para o estudo de caso foi aplicado um
questionirio previamente elaborado e testado, com
perguntas abertas. Dos 16 auxiliares de enfermagem
que trabalhavam na clinica, foram questionados
apenas 10, pois eram do periodo diurno. Nio
entraram na amostra os funcionarios do perfodo
noturno pois nosso acesso & clinica neste turno era
dificultado. Questionamos os auxiliares de
enfermagem, sobre seus conhecimentos acerca do
cateter de Hickman-Broviac e os cuidados
necessarios em sua manipulacdo. Para as 2
enfermeiras da clinica, perguntamos quais eram as
orientacdes fornecidas ao paciente sobre o adequado
uso deste cateter e, por fim, ao paciente, quais foram
as orientac¢des recebidas para o uso correto da
cateter. As respostas foram transcritas. e analisadas
pelas autoras.

3 RESULTADOS E DISCUSSAO

Com relacéo aos auxiliares de enfermagem da
clinica, quando questionamos sobre seus
conhecimentos acerca do cateter de Hickman-

Broviac, obtivemos as respostas que aparecem no
QUADRO1.
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QUADRO 1 - Respostas dos auxiliares de enfermagem acerca dos conhecimentos sobre o cateter de
Hickman-Broviac. Sdo Paulo, 1995.

Citacdes n®

-¢ um cateter de duas vias: uma para infundir 05
medicacfo e outra para NPP

-deve-se manter heparinizado 04
-fazer curativo diariamente 04
-é de uso prolongado 04
-serve para infundir NPP 03
-cuidados na manipulagio 03 .
-ndo sei 01

Quando questionamos as enfermeiras da
clinica quanto as orientacdes fornecidas ao paciente

em sua alta hospitalar, obtivemos as respostas que
encontram-se no QUADRO 2.

QUADRO 2 - Respostas das enfermeiras acerca das orientacdes fornecidas para o paciente que utiliza o

cateter de Hickman-Broviac. Sio Paulo, 1995.

Enfermeira 1

Enfermeira 2

- 0 curativo deve ser feito diariamente, sem esquecer
de lavar bem as méos antes de realiza-lo e antes de
manipular o cateter

- 0 paciente é orientado a como manipular o cateter ¢
fazer o glicoceto

- 6 orientado a controlar temperatura e peso e usar
somente tampas estéreis para fechar o cateter

- heparinizar o cateter

- nunca esquecer de pincar o cateter

- orientar o paciente quanto as complicagées:
infeccio e entrada de ar no cateter

- 0 curativo deve ser feito uma vez ao dia

- como preparar as solugdes e medicamentos a serem
introduzidos no cateter

- 6 ensinado a como controlar o gotejamento e a fazer
a heparinizacéo do cateter

- ndo tracionar o cateter

- nfo esquecer de pincar o cateter

- a partir do momento que o paciente escolheu uma
via para administrar a NPP, nio poder4 trocé-la

Ao paciente que esteve internado para a troca
do cateter de Hickman-Broviac, perguntamos quais
as orientac6es que ele havia recebido com relacgéo

para infundir medicacio.

aos cuidados e complicacdes que poderiam acontecer
com 0 mesmo, e obtivemos as seguintes informagdes
que estdo no QUADRO 3.

QUADRO 3 - Respostas do paciente acerca das orientacbes recebidas sobre os cuidados na manipulagéo

do cateter de Hickman-Broviae. Sado Paulo, 1995.

- antes de manipular o cateter, minha esposa lava bem as méaos

- trocar as tampinhas diariamente

- se houver sinal de febre, procurar o hospital imediatamente

Analisando os dados, pudemos perceber que
os auxiliares de enfermagem que manipulam quase
que diariamente com este cateter, tém um déficit de
conhecimento acerca de sua funcio, néo percebendo
a diferenca entre o cateter de Hickman-Broviac e
os demais. Sem davida, embora tenhamos visto em
campo, que eles sabem manipular com todos os
cuidados necessdrios, sentimos falta da
conscientizacdo da importincia da adequada
manutencio deste tipo de cateter.
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Pelas respostas das enfermeiras, pudemos
perceber que elas n&o tiveram a mesma conduta
para a informacdo do paciente, pois nem todas as
orientacées eram iguais, parecendo faltar uma
padronizacdo, para que ndo haja orientacdes
diferentes e ndo ocorra esquecimento das mesmas.

Questionamos aqui, o fato da primeira
paciente do nosso estudo, ter adquirido infeccéo logo
nas trés primeiras semanas de uso do cateter: ou a
paciente nédo foi orientada corretamente, ou sua
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condicdo de vida facilitou a infeccdo, ou néo
assimilou as orientacdes recebidas .

Com relagdo ao paciente, percebemos que este
estava com o cateter inserido na veia femural que,
como ja mencionado anteriormente, tem grande
associacdo com a incidéncia de trombose e/ou
infeccdo. Em segundo lugar, ele néo incorporou as
orientacdes recebidas pelas enfermeiras, pois o
paciente nédo nos falou do curativo, o qual deve ser
trocado todos os dias para a prevencio de infeccdes;
do controle do gotejamento e da variedade de
medicacdes infundidas pelo cateter, tendo o perigo
da formacdo de precipitados no interior do lume, daf
a importincia de uma boa lavagem do cateter antes
mesmo de ser heparinizado ®; do controle da
glicosaria; do perigo da entrada de ar provocando
embolia aérea; e da quebra do cateter.

4 CONCLUSOES

Concluimos que os auxiliares de enfermagem
parecem nio perceber a diferenca entre o cateter de
Hickman-Broviac e os demais; ndo existe uma
padronizacdo nas orientacdes fornecidas pelas
enfermeiras ao paciente, acerca do correto uso do
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