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Medicamentos sedativos e anestésicos residuais podem acumular-se
em linhas vasculares e cateteres intravenosos (IV), a menos que o
flushing de limpeza seja realizado efetivamente ao final do
procedimento. Se o flushing ndo for realizado, o medicamento residual
podera ser posteriormente introduzido inadvertidamente na circulacdo
sanguinea do paciente, causando paralisia muscular, inconsciéncia e
parada cardiorrespiratoria.

Este risco é conhecido ha algum tempo e um Alerta de Seguranca do
Paciente denominado: "Anestésicos residuais em cateteres
intravasculares e linhas vasculares"' foi emitido em abril de 2014 pela
Agéncia Nacional de Seguranca do Paciente do Reino Unido. O Alerta
exigiu revisao do procedimento, tendo em vista o risco de acumular
residuos de medicamentos anestésicos em cateteres IV ou em linhas
vasculares, apés a cirurgia ou outros procedimentos que utilizam a
anestesia. Um plano de acdo, se necessario, deve ser desenvolvido para
reduzir o risco de ocorréncia de tais incidentes.

Trés anos ap6s a emissdo do Alerta em 2014, 58 incidentes
semelhantes envolvendo medicamentos anestésicos ou sedativos em
adultos ou criangas foram relatados ao Sistema Nacional de Notificagdo
e Aprendizagem (NRLS) do Reino Unido. Em 18 casos descritos, houve
parada cardiorrespiratéria e nos demais incidentes foram descritos
eventos adversos que incluiram paralisia temporaria, espasmos
musculares e dificuldade pararespirar.

Esses incidentes continuam a ocorrer devido aos lapsos na
identificacdo e na realizacdo do flushing de todas as linhas vasculares e
cateteres IV que serdo utilizados posteriormente. Tais incidentes
também ocorrem devido as falhas cometidas ao término do
procedimento, durante a remocao das linhas vasculares e dos cateteres
IV, especificamente aqueles utilizados na administracdo de
medicamentos anestésicos e sedativos. Outro risco importante
acontece quando duas ou mais linhas vasculares estdo conectadas no
mesmo cateter, pois o flushing de limpeza ndo remove os medicamentos
que retrocederam para uma das linhas durante a medicacdo ou que se
acumularam no espac¢o morto dos conectores de multiplos lGmens2. O
uso de conjuntos de infusdo com valvulas unidirecionais reduz o risco de
refluxo.

Desde a emissdo do Alerta de Seguranca do Paciente em 2014, varios
procedimentos foram identificados para garantir que os pacientes nao
retornem para as enfermarias ou unidades de internacao com cateteres
IV ou linhas vasculares contendo medicamentos residuais. A estratégia
mais eficaz foi adicionar alertas a documentacdo do paciente acerca dos
procedimentos existentes e comunicacao efetiva durante os pontos de
transicdo do cuidado (ou handoff) acerca da realizacdo do flushing de
limpeza ou da remocdo de medicamentos residuais de todos os
cateteres IV e linhas vasculares. Essas acoes sao apoiadas pelos Padroes
Nacionais de Seguranca para Procedimentos Invasivos (NatSSIPs)® do
Reino Unido. Este Alerta diretivo exige que todas as organizacdes
incorporem estas mudancas.
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cateteres intravenosos apos
procedimentos
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Acoes

w Todos os hospitais e demais
unidades que realizam

intervengdes cirirgicas ou outros

procedimentos que envolvem

anestesia ou sedag¢ao via intravenosa.

Iniciar o mais breve possivel
Quando P ’

de acordo com o planejamento
de cada instituicdo.

Identificar o individuo responsavel pela
coordenacao das acdes exigidas neste

Alerta.

Incluir na secdo Time Out (Saida) da
ALista de Verificacdo de Seguranca
Cirlrgica da Organizacdo Mundial da
Saude (OMS) ou da lista equivalente em
uso no servico, a confirmagao de que:
a)Todas as linhas vasculares e cateteres
IV, sem uso, sejam removidos do
paciente.
b)Qualquer conector multi-limen, sem
utilizacdo, seja removido; ou, caso isso
nao seja possivel, que o flushing de
limpeza seja efetivamente realizado.

c)Todos os cateteres IV sejam
identificados, removidos ou lavados
adequadamente.

Incluir na documentacdo do paciente,

& nos pontos de transi¢ao do cuidado (ou
seja, da sala de cirurgia para a sala de
recuperacao e desta para a unidade de
internacdo), a confirmagcdo de que as
linhas vasculares desnecessarias foram
removidas e que os conectores e canulas
de multiplo lumen foram removidos ou
lavados.

AEstabelecer sistemas continuos de
auditoria para garantir que essas

barreiras sejam mantidas*.

*Isso pode fazer parte dos sistemas de
auditoria existentes no servico para apoiar a
implementacdo da Lista de Verificacdo de
Seguranga Cirdrgica da OMS e dos Padrdes
Nacionais de Seguranca para Procedimentos
Invasivos (NatSSIPs) do Reino Unido.

O GEPeSP, responsavel pela traducdo deste alerta, ¢ um Grupo de
Estudos e Pesqlg_lsa_ em_ Seguranca do_Paciente da Escola de
Enfermagem de Ribeirdo Preto da Universidade de S&o Paulo. Saiba
mais em www?2.eerp.usp.br/gepesp
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! Realidade Brasileira

A Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria (ANVISA) traz recomendacdes em relacdo ao flushing de
cateteres periféricos*:

* Realizar o flushing antes de cada administracdo para prevenir a mistura de medicamentos
incompativeis.

« Utilizar o volume minimo equivalente a duas vezes o limen interno do cateter mais a extensdo
para o flushing. Volumes maiores (como 5 ml para periféricos e 10 ml para cateteres centrais) podem
reduzir depésitos de fibrina, medicamentos precipitados e outros debris do [Gmen.

 Considerar o uso da técnica do flushing pulsétil (push pause). Estudos in vitrodemonstraram que a
técnica do flushing com breves pausas, por gerar fluxo turbilhonado, pode ser mais efetivo na remocao
de depésitos sélidos (fibrina, medicamentos precipitados) quando comparada a técnica de flushing
continuo, que gera fluxo laminar.

Datas e termos de pesquisa do NRLS

Foram pesquisados no NRLS, os incidentes ocorridos entre 5 de maio de 2014 e 30 de setembro de
2017, notificados até 12 de outubro de 2017, por meio da combinacdo de palavras-chave relacionadas
a cateter, flushing de limpeza e sintomas esperados diante da administracdo inadvertida de
anestésicos residuais ou sedativos na corrente sanguinea (referéncia de pesquisa NRLS 3976). Todos
os incidentes (morte, dano severo, dano moderado, dano leve e auséncia de dano) foram revisados.
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Engajamento das partes interessadas

» Associacao de Especialistas em Enfermagem Cirudrgica;

« Associacao de Especialistas em Enfermagem Intensiva;

« Painel Consultivo Nacional de Resposta a Seguranca do Paciente (para obter a lista dos membros e
organizacoes representados no painel, consultar: improvement.nhs.uk/resources/patient-safety-alerts/).

Gerentes dos Nucleos de Seguranca do Paciente

Esse Alerta pode ser utilizado pelos Nicleos de Seguranca do Paciente das instituicoes de saude.
Sua utilizacdo requer coordenacao central e o Alerta ndo deve serimplementado por equipes isoladas.
Caso vocé nao tenha certeza de quem coordenara a implementacdo desse Alerta, recomendamos que
procure orientacdo de seus gerentes ou dos lideres clinicos/enfermeiros especializados em cirurgia,
anestesia, radiologia, gastroenterologia e/ou atendimento de emergéncia. Esses profissionais serdo
capazes de identificar a lideranca mais indicada para essa funcao.
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