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RESUMEN

Objetivo: determinar los factores de riesgo asociados en la aparicion de infecciones
relacionadas al catéter venoso central en las Unidades de Cuidados Intensivos. Método:
Descriptivo documental. Resultados y conclusiones: La mayoria de los factores que
contribuyen al riesgo de infeccion relacionados a los catéteres venosos centrales, la
desnutricién, la ventilacion mecéanica uso de antibidticos prolongados, negligencia del
personal, falta de cuidado en la manipulacion del dispositivo mencionado en el nUmero
de limenes y métodos de tratamiento excesivos, fueron los factores de riesgo mas
comunes. Educar y capacitar al personal que coloca, manipula y mantiene los catéteres
es una parte importante de la prevencion de complicaciones infecciosas del CVC.

Descriptores: Cateterismo Venoso Central; Catéteres; Obstruccion del Catéter.
(Fuente: DeCS).

ABSTRACT

Objective: to determine the risk factors associated with the appearance of infections
related to the central venous catheter in the Intensive Care Units. Method: Documentary
descriptive. Results and conclusions: Most of the factors that contribute to the risk of
infection related to central venous catheters, malnutrition, mechanical ventilation,
prolonged use of antibiotics, staff negligence, lack of care inmanipulation of the device
mentioned in the number of lumens and excessive treatment methods were the most
common risk factors. Educating and training the personnel who place, handle, and
maintain catheters is an important part of preventing infectious complications of CVC.

Descriptors: Catheterization, Central Venous; Catheters; Catheter Obstruction. (Source:
DeCS).
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INTRODUCCION

Las infecciones asociadas a la atencion sanitaria (IAAS), o anteriormente llamadas
infecciones intrahospitalarias (IIH), representan una gama de patologias que causan altas
tasas de morbilidad y mortalidad '. Pueden ser primarias y secundarias. Las mas
frecuentes son primarias, estan relacionadas con catéteres venosos centrales (CVC) y
se producen principalmente en las Unidades de Cuidados Intensivos y en areas de
emergencia en cuartos criticos y las secundarias que se ha relacionado con infecciones
en otros sitios, como los pulmones, las vias urinarias y las heridas quirdrgicas 2.

Un catéter vascular central es un dispositivo biocompatible que se posiciona en el espacio
intravascular de grandes vasos venosos, toracicos o abdominales y cuyo extremo distal
se ubica cerca de la union con la auricula derecha. La instalacion de este acceso venoso
central para el paciente hospitalizado en Unidad de Cuidados Intensivos (UCI) es una
prioridad, porque es utilizado para fines diagnosticos o terapéuticos, entre las actividades
en las que se utiliza el catéter venoso central se encuentran la obtencion de constantes
vitales asociadas al sistema cardiovascular, ademas de ser la via de administracion de
fluidos, farmacos, en especial de drogas vasoactivas, la administracion de nutricion
parenteral y la obtencién de muestras para realizar pruebas sanguineas de laboratorio 3.
El tipo de acceso venoso central dependera entre otras cosas de la indicaciéon y de la
anatomia del paciente. Se han descrito diferentes vias de acceso a la circulacion venosa
central, de los cuales el acceso a través de las venas yugular o subclavia corresponden
a dos de los mas utilizados. Los CVC se clasifican basados en la duracién del catéter (de
corto, mediano y largo plazo), el tipo de insercion (central o periférico), localizacién de la
insercion (yugular, subclavio, femoral, braquial), numero de lumenes (Unico, doble, triple),
entre otros 5.

Como todo procedimiento invasivo, la utilizacién de catéteres venosos centrales, ya sea
de instalacidn central o periférica, no estan exentos de complicaciones, las que pueden

estar asociadas al procedimiento de instalacion, a la mantencién o al retiro de estos
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dispositivos vasculares. Las complicaciones se han agrupado en mecanicas e infecciosas
y son de gran relevancia ya que pueden elevar la morbilidad y la mortalidad de los
pacientes, cuando se producen estas complicaciones en una Unidad de Cuidados
Intensivos, puede generar mayor riesgo por las caracteristicas de los usuarios, lo que
provoca un costo sanitario, social y familiar afiadido muy relevante 6.

Las complicaciones mecanicas de los accesos venosos centrales son frecuentes, 2 a
15% y en ocasiones pueden comprometer la vida del paciente critico. Las complicaciones
mecanicas mas frecuentes o graves son el neumotdérax, la embolia gaseosa, mal-posiciéon
del catéter, perforacion de grandes venas, puncion arterial, arritmias, trombosis venosa
asociada a catéter venoso central (CVC) y oclusién del CVC, los que requiere una serie
de factores en torno a la prevencion, el diagnéstico y el tratamiento y el impacto el uso
de ecografo a la insercion de este dispositivo 7.

Por otro lado, las infecciones relacionadas con los catéteres vasculares centrales son un
problema de especial relevancia en la unidad de Cuidados Intensivos. Los
catéteres intravenosos centrales son utilizados en primera linea en los hospitales, para
los diferentes procedimientos en las areas criticas y urgencias, especialmente en la
unidad de cuidados intensivos. Se estima que, en los Estados Unidos, mas, 30 millones
de estos dispositivos se utilizan cada ano. De estos, 3 Millones son el catéter venoso
central (CVC), también conocido como linea Central 8.

El uso de estos dispositivos se ha incrementado drasticamente en los ultimos afios, ya
que mayoria de los pacientes del hospital necesitaran este tipo
de dispositivo para el tratamiento durante su estadia hospitalaria. Por lo tanto, se ha
demostrado en una serie de complicaciones incluida la bacteriemia relacionada con la
insercion y el mantenimiento, esta informacion representa un riesgo muy alto y alarmante
porque aumenta la mortalidad de los pacientes. La aparicion de nuevas
bacterias multirresistentes agrava esta situacién. Por lo tanto, su uso extensivo

su importancia en Cuidado de la salud es prioritaria para el equipo de salud °.

142



Revista Arbitrada Interdisciplinaria de Ciencias de la Salud. SALUD Y VIDA
Volumen 7. Numero 2. Afio 7. Edicion Especial 11. 2023
Hecho el deposito de Ley: FA2016000010
ISSN: 2610-8038
FUNDACION KOINONIA (F K).

Santa Ana de Coro, Venezuela.

Alicia Isabel Miranda-Padilla; Adisnay Rodriguez-Plascencia; Ariel Romero-Fernandez; Nairovys Gémez-Martinez

Las infecciones asociadas al uso de catéter venoso central en areas criticas conllevan un
numero extenso de categorizaciones que ampliara un concepto diferente de la relevacion
en los cuidados preventivos en fusidn de la practicas hospitalarias por lo que acotamos
estos resultados bibliograficos- De una manera puntual se hace relevancia a la diversidad
de estos dispositivos al concepto de catéteres: entre ellos vias venosas, catéteres
arteriales, catéteres urinarios, catéteres centrales que se dé una alta gama utilizados con
gran amplitud en la unidad de cuidados critico y esto lo hace mucho mas interesante a
esta investigacion bibliografica promoviendo un cambio en las practicas de salud en areas
criticas 1.

El objetivo de esta investigacion es determinar los factores de riesgo asociados en la
aparicion de infecciones relacionadas al catéter venoso central en las Unidades de

Cuidados Intensivos.

METODO

Descriptivo documental

La poblacion de estudio estuvo conformada por 15 articulos cientificos publicados en
PubMed, Scielo, Redalyc.

Se trabajé con analisis de contenido para escrutar la informacion recopilada.

RESULTADOS

Estos hallazgos son el fruto de tu investigacién y gracias a la discusion de los mismos
podras generar algun tipo de conocimiento nuevo o perspectiva distinta que debate e
interpreta lo que se ha hecho con la bibliografia que se encontrado referente al
argumento, lo que hace importante resaltar que son conscientes de que la falta de
uso del protocolo y falta de consenso sobre cémo desarrollar la técnicay mantener
un catéter venoso central el cuidado adecuado, por lo mismo expone a estos pacientes a

un alto riesgo de infecciones ya que al especificar la de salud, antecedentes patoldgicos
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personales; inmunocomprometidos los hacen mas vulnerables debido al estado
critico en el que se encuentran ',

Se pretende y coinciden en algunas ilustraciones proporcionar una herramienta
metodologia para evaluar la calidad de las GPC, cuyas recomendaciones pueden ser de
confianza para los profesionales que las utilizan. Y asi evitar que los factores de riego
afecten directamente  disminuyendo la mala practica médica en el cuidado,
mantenimiento y el uso minucioso del CVC relacionado con la atencién del
equipo meédico que se encuentre a cargo del paciente critico, recalcando no existe
tecnologia estéril correcta y un adecuado lavado de manos con medios estériles y
personal no capacitado, al momento de cada procedimiento implementado técnicas de
asepsia y antisepsia en el mismo sistema al mismo tiempo, es decir en la limpieza de la
zona, cambio uso de lineas de entrada de catéteres y uso excesivo de los mismos es
analisis claro y preciso, que generalmente muestra un aumento 213,

Este estudio sugiere que una variedad de procedimientos con catéter puede contribuir a
la reduccion de la sepsis relacionada con este dispositivo en el entorno perioperatorio. La
sepsis por catéter venoso central se asocia con mayor frecuencia a la morbilidad y
mortalidad. Se puede dividir en tres categorias: nosocomial, comunitaria y asociada a
cuidados sanitarios. Hay varios tipos de microorganismos que infectan estas
lineas centrales. Los cocos grampositivos son responsables de al menos dos tercios de
las infecciones. Es importante recalcar que, para la practica clinica de cuidados
intensivos, las intervenciones a realizar deben ser en base a tacticas
establecida(protocolos). Al simplificar los procesos y procedimientos,

podemos garantizar que los pacientes reciban un tratamiento rapido y eficaz 415

CONCLUSIONES
La mayoria de los factores que contribuyen al riesgo de infeccion relacionados a los

catéteres venosos centrales, la desnutricién, la ventilacion mecanica uso de antibi6ticos
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prolongados, negligencia del personal, falta de cuidado en
la manipulacién del dispositivo mencionado en el numero de limenes y métodos de
tratamiento excesivos, fueron los factores de riesgo mas comunes. Educar y capacitar
al personal que coloca, manipula y mantiene los catéteres es una parte importante de

la prevenciéon de complicaciones infecciosas del CVC.
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