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Introduccion:

Método:

Garantizar un acceso venoso seguro en UCI neonatal es
un reto constante en la rutina del equipo de enfermeria
y puede influir en la supervivencia, prondstico y
seguridad en el neonato. Dentro de la gran variedad de
catéteres que la tecnologia sanitaria nos ofrece, el
catéter venoso central de insercion periférica (PICC) es
una opcidon mas, que tiene la ventaja de poder ser

Metodologia analitica de cuatro articulos cientificos basados en las
complicaciones relacionadas con el uso del PICC asi como la evaluacién del
conocimiento del equipo de enfermeria en relaciéon con la insercion y el
manejo del mismo.

La poblacién de estudio son recién nacidos (RN) en UCI neonatales de
diferentes hospitales, asi como un grupo de profesionales sanitarios
(enfermeros y técnicos de enfermeria).

insertado por los profesionales enfermeros.

Objetivos:
* Determinar la incidencia de las complicaciones
relacionadas con el uso del PICC.
*Incidir en la importancia del conocimiento de
habilidades enfermeras relacionadas con la insercion y
manipulacién del PICC.
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Resultados:

Primer estudio: ss procedimientos para la insercién del PICC en 41 RN hospitalizados en UCI
neonatal en Hospital publico de Uberaba, Minas Gerais (Brasil) (Octubre 2008 - Julio 2009) con un
promedio de 1,3 procedimientos de insercidon por RN.

Complicaciones = 17 (30,9%) obstruccion de la luz, 9 (16,4%) ruptura del catéter y 2 (4,9%), flebitis.

Segundo estudio: s procedimientos para la insercién del PICC en 67 RN, en un hospital privado de la regién sur de Sao Paulo
(Julio - Diciembre 2010).

Prevalencia de eliminacion forzosa = En el 39,3% de la muestra estudiada. Motivos més frecuentes de eliminacién = Obstruccién del
catéter (13,1%), ruptura del catéter (9,5 %), edema del miembro (7,1%), sospecha de infeccion (6%), salida del catéter (1,2%), mala
perfusion (1,2%) y extravasacion (1,2%). La prevalencia y los motivos de retirada forzosa indicaron la necesidad de protocolos estratégicos
para la prevencién de las complicaciones de dicho catéter.

Tercer estudio: Encuestas a 48 profesionales de enfermeria, 6 enfermeros (12,5%) y 42 técnicos de enfermeria (87,5%) para
evaluar el conocimiento del equipo profesional sobre la insercién y manipulacién del PICC en UCI neonatal del Hospital Universitario
Clemente de Faria, de Montes Claros, minas Gerais (Brasil) (Julio — Diciembre 2011).

En este estudio, los participantes reconocen la necesidad de cuidados especificos con el PICC y las posibles complicaciones relacionadas
con el mantenimiento adecuado del dispositivo.

Cuarto estudio: s2rn prematuros divididos aleatoriamente en dos grupos (A y B) seglin peso y lugar de insercién PICC (Grupo A,
acceso por vena axilar y Grupo B, acceso por otras vias) en el Hospital Universitario Larissa (Grecia) (Publicado 13 Marzo 2014).
Complicaciones = inflamacién, obstruccién, edema e infeccion (12 veces menos riesgo de padecerlas si acceso por vena axilar).

Sin diferencias estadisticas entre ambos grupos en relacion al nimero de intentos, éxito de inserciones y a la duracion media de
permanencia del catéter.
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Conclusiones:

* El PICC es un recurso terapéutico importante en la atencion enfermera.
*Es de suma importancia que los profesionales enfermeros tengan los
conocimientos relacionados con el uso y manejo del PICC, asi como de los
riesgos a los cuales estan expuestos los RN sometidos a tal procedimiento, a
fin de utilizar medidas de prevencion, control y deteccidn de las posibles
complicaciones asociadas.

* El uso del PICC reduce significativamente el nimero de complicaciones en
relacion con el uso de otros catéteres.




