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RESUMO: Este estudo teve como objetivo analisar a produgao cientifica publicada entre
2010 e 2025 acerca dos cuidados de enfermagem a pacientes oncologicos portadores
de cateter venoso central (CVC). Para tanto, realizou-se uma revisdo narrativa nas bases
de dados PubMed, Scopus, SciELO e LILACS, contemplando artigos originais, revisdes
sistematicas e diretrizes clinicas relevantes. As complicagdes mais frequentemente
relatadas incluiram infecgbes de corrente sanguinea associadas ao cateter (CLABSI),
oclusdes, trombose venosa e falhas na manutengao, as quais impactam diretamente na
morbimortalidade, prolongamento da hospitalizagdo e aumento dos custos assistenciais.
As evidéncias demonstramque a implementagao de estratégias preventivas, como bundles
de insergao, protocolos de flush/lock, praticas rigorosas de antissepsia e monitoramento
continuo, associadas a educagao estruturada de pacientes e familiares, € crucial para
reduzir a ocorréncia desses eventos adversos. A capacitagdo continua da equipe de
enfermagem mostrou-se essencial para a adesao consistente a protocolos baseados em
evidéncias, fortalecendo a seguranca do paciente. A Sistematizagdo da Assisténcia de
Enfermagem (SAE) foi destacada como ferramenta estratégica para organizar, planejar e
avaliar o cuidado, permitindo intervencdes individualizadas e promovendo o controle efetivo
das complicacbes associadas ao CVC. Assim, a atuacdo do enfermeiro se revela central
nao apenas na execucado de procedimentos técnicos, mas também na coordenacdo do
cuidado, prevencao de riscos, acompanhamento clinico e promoc¢édo do autocuidado do
paciente oncoldgico. Conclui-se que a integragdo de praticas baseadas em evidéncias,
educacédo continuada, protocolos padronizados e SAE contribui para um cuidado seguro,
integral, humanizado e de alta qualidade, reforgando o papel estratégico da enfermagem
na oncologia contemporéanea.
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NURSING CARE FOR CANCER PATIENTS USING CENTRAL VENOUS CATHETER:
BIBLIOGRAPHIC REVIEW

ABSTRACT: This study aimed to analyze the scientific literature published between 2010
and 2025 regarding nursing care for oncology patients with central venous catheters
(CVC). A narrative review was conducted using the PubMed, Scopus, SciELO, and LILACS
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databases, including original articles, systematic reviews, and relevant clinical guidelines.
The most frequently reported complications included catheter-related bloodstream infections
(CLABSI), occlusions, venous thrombosis, and maintenance failures, all of which directly
impact morbidity and mortality, prolong hospitalization, and increase healthcare costs.
Evidence shows that the implementation of preventive strategies such as insertion bundles,
flush/lock protocols, rigorous antiseptic practices, and continuous monitoring combined
with structured education for patients and families, is crucial to reduce the occurrence of
these adverse events. Ongoing training of the nursing team proved essential for consistent
adherence to evidence-based protocols, thereby strengthening patient safety. The Nursing
Care Systematization (SAE) was highlighted as a strategic tool to organize, plan, and
evaluate care, enabling individualized interventions and promoting effective control of CVC-
related complications. Thus, the nurse’s role is central not only in performing technical
procedures but also in coordinating care, preventing risks, monitoring clinical status, and
promoting patient self-care. It is concluded that the integration of evidence-based practices,
continuing education, standardized protocols, and SAE contributes to safe, comprehensive,
humanized, and high-quality care, reinforcing the strategic role of nursing in contemporary
oncology.

KEYWORDS: CVC. Oncology. SAE.

INTRODUGAO

O cateter venoso central (CVC) é amplamente utilizado no tratamento de pacientes
oncoldgicos, permitindo a administragdo de quimioterapia, nutricdo parenteral, solugdes
vesicantes, hemoderivados e fluidos de grande osmolaridade. Esse dispositivo representa
um recurso indispensavel na terapéutica antineoplasica, principalmente em pacientes
submetidos a tratamentos prolongados e de alta complexidade (KIM et al., 2010; SOUSA
et al., 2015).

Apesar de sua relevancia clinica, o uso do CVC esta associado a complicacdes
graves, tais como infecgbes de corrente sanguinea relacionadas ao cateter (CLABSI),
trombose venosa profunda e oclusées mecanicas. Essas intercorréncias acarretam aumento
da morbimortalidade, prolongamento da hospitalizagao e elevagao dos custos assistenciais,
impactando diretamente na qualidade de vida do paciente oncologico. O cateter venoso
central (CVC) € amplamente utilizado no tratamento de pacientes oncologicos, permitindo
a administracdo de quimioterapia, nutricao parenteral, solugcdes vesicantes, hemoderivados
e fluidos de grande osmolaridade. Esse dispositivo representa um recurso indispensavel
na terapéutica antineoplasica, principalmente em pacientes submetidos a tratamentos
prolongados e de alta complexidade (KIM et al., 2010; SOUSA et al., 2015).

Apesar de sua relevancia clinica, o uso do CVC esta associado a complicacdes
graves, tais como infecgbes de corrente sanguinea relacionadas ao cateter (CLABSI),
trombose venosa profunda e oclusées mecanicas. Essas intercorréncias acarretam aumento
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da morbimortalidade, prolongamento da hospitalizagao e elevagao dos custos assistenciais,
impactando diretamente na qualidade de vida do paciente oncolégico (MARSCHALL et al.,
2014; PARIENTI et al., 2015).

Aliteratura também aponta que a eficacia do uso do CVC esta diretamente relacionada
a adesdo da equipe multiprofissional a protocolos baseados em evidéncias. Nessa
perspectiva, o enfermeiro desempenha papel central, uma vez que atua desde a selegao do
dispositivo, acompanhamento da inser¢gao, manutencao, até o monitoramento das possiveis
complicagdes. A Sistematizacado da Assisténcia de Enfermagem (SAE) configura-se como
ferramenta essencial para estruturar esses cuidados, promover seguranga, prevenir eventos
adversos e garantir qualidade assistencial (SOUSA et al., 2015; ULLMAN et al., 2015).

Assim, compreender os principais problemas associados ao uso do CVC em
oncologia e discutir medidas de prevengao embasadas na pratica baseada em evidéncias
é fundamental
para orientar condutas seguras e reforcar o protagonismo da enfermagem no cenario
oncoldgico.

MATERIAL E METODOS

O presente estudo configura-se como uma revisdo integrativa da literatura,
metodologia que permite a sintese critica e sistematica de resultados provenientes de
pesquisas previamente realizadas sobre um tema especifico, consolidando o conhecimento
existente e identificando lacunas na pratica profissional. O objetivo central foi analisar a
atuacao da enfermagem na prestacao de cuidados a pacientes oncoldgicos portadores de
cateter venoso central (CVC), enfatizando estratégias de prevencao de complicagbes e
implementacgao de praticas seguras.

A investigagao foi conduzida em bases de dados eletrénicas reconhecidas pela
relevancia na area da saude: PubMed, Scopus, SciELO e LILACS. A busca foi delimitada
ao periodo entre 2010 e 2025, considerando produgdes cientificas recentes e pertinentes
ao escopo da pesquisa.

A estratégia de busca combinou descritores controlados e palavras-chave, para
ampliar asensibilidade e especificidade da recuperacgao bibliografica. Os termos empregados
foram: Cateter Venoso Central; Enfermagem Oncolégica; Sistematizagéo da Assisténcia de
Enfermagem; Infecgédo; Seguranga do Paciente.

Foram incluidos artigos originais, revisdes sistematicas e diretrizes internacionais,
disponiveis na integra, redigidos em portugués, inglés ou espanhol, com enfoque na
atuacado do enfermeiro no cuidado, manutencgéao, prevengcédo decomplicagdes e educagao
do paciente/familia relacionada ao CVC. Foram excluidos documentos sem foco explicito
na pratica de enfermagem ou na abordagem integrada do cuidado ao paciente oncolégico,
bem como editoriais, resumos de anais e trabalhos académicos nao publicados.

A andlise dos dados foi de natureza descritiva, com o propdsito de identificar as
principais complicagdes relacionadas ao CVC, as estratégias de cuidado adotadas e as
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lacunas existentes na pratica clinica. O estudo respeitou os principios éticos aplicaveis
as revisdoes bibliograficas, preservando os direitos autorais das obras consultadas e

assegurando transparéncia, rigor metodoldgico efidedignidade na sintese dos resultados.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Resultados

A analise dos estudos selecionados permitiu identificar cinco eixos tematicos que
sintetizam as principais dimensdes da atuagdo da enfermagem no cuidado a pacientes
oncoldgicos portadores de cateter venoso central (CVC). Os achados foram organizados
de forma sistematica, evidenciando contribui¢cdes, desafios e implicagdes clinicas para a

pratica profissional.

Quadro 1 - Principais complicagbes e implicagbes para a enfermagem.

EixoTematico

DescricdodosResultados

Referéncias

Infeccdo é a complicagdo mais
frequente, impactando morbidade,

pratico promovem maior adesao e

seguranca.

1.Infeccéo mortalidade e custos hospitalares. Marschall et al.
relacionadaaoCVC | Destaca-se a importancia da| (2014);Parientietal.
(CLABSI) implementagdo  de  bundles, (2015)
vigilancia ativa e educagdo do
paciente/familia.
Interrupgdo de terapias devido a
obstrucéo; protocolos de flushing,
2.0cluséao/obstrucao ¢ P , g
uso adequado delocke registro Kalender(2015)
do cateter . o~ ~ . ,
sistematico sdo medidas eficazes
de prevencao.
Trombose venosa profunda
relacionada ao cateter aumenta i
. , Revel-Vilk et al.
3.Trombose risco emboligeno e perda do
. . . (2010); Chopra et al.
associadaaoCVC acesso; exige monitoramento 2013
clinico,avaliagdo de risco e ( )
registrocontinuo.
Falhas na adesao a protocolos
comprometem a continuidade do | Kumar et al. (2013);
4.Falhas de cuidado; utilizagédo de checklists, | Kalender (2015);
manutengao padronizacdo de procedimentos McGee & Gould
e capacitagdodaequipereduzem (2013)
riscos.
Educacéoinsuficientecompromete
o autocuidado domiciliar;
5.Educagéao . Educacgéao Sousa et
i estratégias  estruturadas com
do paciente e . . . al. (2015); Ullman et
i materiais educativos e treino
familia al. (2015)
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A assisténcia de enfermagem a pacientes oncolégicos com CVC exige abordagem
integral, continuae baseadaemevidéncias. O enfermeiro atua naprevencadode complicacoes,
manutencao do dispositivo e educagdo do paciente/familia,sendo responsavel pela
implementacgao de protocolos e pela vigilancia clinica. A Sistematizagao da Assisténcia de
Enfermagem (SAE) mostrou-se essencial para estruturar cuidados, permitindo intervencoes
individualizadas, seguras e qualificadas.

Apesar dos avancgos, persistem desafios como sobrecarga de trabalho, necessidade
de capacitagao continua e adesao inconsistente a protocolos. A complexidade do manejo do
CVC reforga a importancia da atuagao especializada da enfermagem oncolégica, alinhada
a praticas baseadas em evidéncias e a cuidados humanizados.

Discussao

A assisténcia de enfermagem a pacientes oncolégicos portadores de cateter venoso
central (CVC) exige uma abordagem integral, centrada na pessoa e baseada emevidéncias,
reforgando a literatura sobre seguranga do paciente em oncologia (Marschall et al., 2014;
Parienti et al., 2015). Os achados destarevisao indicamque as complicagdes relacionadas
ao CVC, sao infecgbes, trombose, oclusdo e falhas de manutencdo, mantendo desafios
significativos, com impacto direto na morbimortalidade, na continuidade do cuidado e nos
custos assistenciais (Kumar et al., 2013; Revel-Vilk et al.,2010).

ASistematizagcao daAssisténcia de Enfermagem (SAE) constitui um pilar metodolégico
essencial, permitindo planejamento, execug¢do, avaliagdo e registro sistematico dos
cuidados. A SAE fortalece a individualizagdo do cuidado, facilita a comunicagao entre a
equipe multiprofissional e favorece a seguranga do paciente (Rickard etal., 2012). Entretanto,
barreiras estruturais, como sobrecarga de trabalho, déficit de capacitagdo e auséncia de
protocolos padronizados, ainda limitam sua plena aplicagédo (McGee & Gould, 2013).

De acordo com Sousa et al., 2015, outro ponto critico € a educagao do paciente e da
familia, considerada estratégia fundamental para prevengéao de complicagdes domiciliares.
Programas educativos estruturados e materiais instrucionais aumentam a compreensao do
paciente sobre sinais de alerta, cuidados com o cateter e técnicas de flush/lock, promovendo
autonomia e adeséo ao tratamento (Ulliman et al., 2015).

Ja Rickard et al., 2012; Marschall et al., 2014, destacamque atuagao do enfermeiro
também envolve dimensdes humanisticas, como acolhimento, comunicagdo efetiva e
suporte psicossocial, colaborando com psicélogos, nutricionistas e assistentes sociais para
o cuidado integral do paciente oncoldgico. Essa perspectiva amplia o protagonismo da
enfermagem, ndo apenas como executora de procedimentos, mas como lider na prevengao
de complicagdes, na promog¢ao do autocuidado e na melhoria da experiéncia do paciente.

Além disso, a complexidade crescente das terapias oncologicas modernas, incluindo
quimioterapia intensiva, imunoterapia e medicamentos-alvo, reforga a necessidade de
formacgao continuada, atualizagéo técnica e monitoramento préximo, principalmente em
populagbes vulneraveis como idosos e imunossuprimidos (André et al., 2020; Diaz et
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al.,2022; Kabbinavar et al., 2009). A articulagao eficaz entre niveis de atencao a saude e a
integracdo com protocolos de qualidade contribuem para a reducédo de eventos adversos e
o fortalecimento da seguranga do paciente (Vieira et al., 2013;Reis et al., 2019).

Por fim, esta revisdo evidencia que a valorizacdo do enfermeiro oncolégico, o
investimento em capacitagao, a implementacao de protocolos padronizados e a promogao
da SAE sao essenciais para consolidar cuidados seguros, humanizados e baseados em
evidéncias, reforgcando o papel estratégico da enfermagem na oncologia contemporanea
(Marschall et al., 2014; Rickard et al., 2012; Ullman et al.,2015).

CONCLUSAO

A andlise critica da revisao integrativa conclui que a assisténcia de enfermagem a
pacientes oncoldgicos com cateter venoso central (CVC) deve ser integral, sistematizada e
centrada no paciente, exigindo competéncias técnico-cientificas, sensibilidade humanistica
e trabalho multiprofissional. O enfermeiro é fundamental em todas as etapas do cuidado,
desde a insergao do cateter até a orientagdo ao paciente e sua familia. Estratégias como
protocolos de manutencgao, técnicas de flush/lock, vigilancia clinica e a Sistematizagao da
Assisténcia de Enfermagem (SAE) sao essenciais para prevenir complicagdes, aumentar a
segurancga e melhorar a qualidade de vida dos pacientes.

Entretanto, persistem desafios como a sobrecarga de trabalho, a falta de capacitagéo
continua, a auséncia de protocolos padronizados e barreiras a implementagao da SAE.
Esses obstaculos evidenciam a necessidade de politicas que valorizem a enfermagem
oncolégica, promovam a formagdo especializada e incentivem praticas baseadas em
evidéncias. Investir na educagao continuada dos profissionais e no fortalecimento da SAE
representa um avango técnico e um compromisso ético com o cuidado seguro, humanizado
e de qualidade, consolidando o papel estratégico da enfermagem na oncologia.
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