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Resumo:

Um dos procedimentos diagnésticos e terapéuticos que causam mais dor nas unidades pedidtricas é a puncao
venosa, sendo que, muitas vezes, as criancas passam por varias no mesmo dia. Surge entdo, a necessidade de tentar
reduzi-las por meio da utilizacdo da heparinizacdo e da salinizacdo. No entanto, além de faltar uma padronizacao
destas técnicas, a bibliografia existente sobre o assunto é escassa e traz muitas divergéncias entre os autores.
Tivemos como objetivo identificar o que existe na literatura sobre a pratica da heparinizacdo e salinizacdo na
manutencdo da permeabilidade de dispositivos intravenosos em criangas hospitalizadas, descrever a técnica de
utilizacdo e analisar suas implicacdes nas acdes de enfermagem. Trata-se de uma revisdo bibliografica, realizada entre
0s meses de abril e junho de 2010, que utilizou como fontes as bases de dados informatizados: SCIELO, MEDLINE,
LILACS, BDENF, e, consulta manual no acervo bibliografico disponivel na Biblioteca Setorial da Universidade Federal de
Pernambuco. Para elencar o material, extrair dos textos o tema de interesse e interpreta-los a partir do objetivo
proposto, utilizou-se a sequiiéncia de passos apresentada por Gil (2002). Os estudos mostraram que para cateteres
periféricos a solucao salina é indicada desde que alguns cuidados sejam rigorosamente observados. Apresenta como
vantagens baixo custo, ser um procedimento simples, além de eliminar a possibilidade de incompatibilidade com os
fadrmacos administrados. As limitacées desta pratica sdo atribuidas a auséncia de um maior nimero de estudos
controlados para validar sua eficdcia. Em neonatologia, embora existam muitas controvérsias, é recomendado o uso
de heparina, dado a escassez de acesso venoso. A excecao sao neonatos com evidéncias de hemorragia
intracraniana, sangramento gastrointestinal ou trombocitopenia. Na pediatria, os autores afirmam que todos os
cateteres centrais deverao ser heparinizados, segundo prescricdo médica, e ser preparado de acordo com a idade da
crianca. A solucdo salina demonstrou uma alta eficicia para evitar obstrucao em cateteres 22G, fato este que ndo se
aplica a cateteres mais calibrosos por conta do alto volume de sangue que podera refluir. Espera-se que novos estudos
sejam realizados, a fim de padronizar protocolos para a escolha/utilizacdo das técnicas de salinizacdo e heparinizacdo
nas instituicdes pedidtricas e aperfeicoar a qualidade do cuidado prestado.



