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Introducdo: A utilizacdo do cateter central de insercdo periférica (PICC) estd relacionado a previsao de tempo de
internamento e indicacdo (inserido através de uma veia periférica por puncao percutdnea progredindo até o terco
médio distal da veia cava superior ou inferior), reduzindo a exposicdao do recém-nascido (RN) a dor e estresse e a
frequéncia de puncdes venosas substituindo a puncao periférica com dispositivos de curta permanéncia. A insercdo é
competéncia técnica e legal do enfermeiro, segundo o artigo 12 da Resolucao n? 258/2001, do Conselho Federal de
Enfermagem (COFEN). A assisténcia de enfermagem deve priorizar a prevencao e a deteccdo precoce de
complicacdes relacionadas ao uso do cateter visando a seguranca do neonato. Objetivos: O presente estudo avaliou a
execucao da assisténcia do enfermeiro na insercao, manutencao e retirada do cateter central de insercao periférica
em RNs em uma Unidade de Terapia Intensiva Neonatal (UTIN). Metodologia: Estudo transversal, retrospectivo e com
levantamento documental. A casuistica foi composta por 118 formularios da prépria da Instituicdo com dados de
insercdo, manutencao e retirada do PICC em recém-nascidos na UTIN. Foram incluidas na pesquisa os formularios
preenchidos de 01 de setembro de 2015 a 28 de fevereiro de 2016, a andlise estatistica teve como base o programa
SPSS - média, mediana, desvio padrdo e P. O presente estudo foi aprovado pelo comité de ética com nimero de CAAE
53345016.8.0000.5371. Resultados: O cateter foi inserido com sucesso em 87,29% dos casos (103/118), outros
12,71% (15/118) o procedimento de insercdo resultou em fracasso relacionado a puncdo venosa, ndo progressao do
cateter, a veia axilar esquerda (28,57%) e a jugular direita (28,21%) foram as mais utilizadas masculino e feminino
respectivamente. O tempo de permanéncia teve uma média de 6 a 12 dias, o principal motivo de retirada foi o dbito
sendo 36.84% no sexo masculino, 35,71% no sexo feminino. Conclusao: Com a realizacao do estudo mostrou a
importancia do uso do PICC para o aumento da sobrevida dos recém-nascidos internados na UTIN, porém, é
necessaria a adequacao do formuldrio de acompanhamento do cateter para um formuldrio mais detalhado, e de
répido preenchimento, e estabelecimento de um protocolo de cuidados e capacitacdo da equipe de enfermagem para
uma maior conhecimento e humanizacao.



