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Objetivo: Identificar na literatura estudos sobre a manutenção de cateteres venosos utilizan-
do a Ultrassonografia Point Of Care (POCUS). Método: Trata-se de uma revisão integrativa 
de literatura que percorreu seis etapas, onde foram consultadas as bases MEDLINE via 
Pubmed, Embase, SCOPUS, CINAHL, Web Of Science e LILACS. Não foram aplicados 
filtros de recorte temporal ou linguagem. A estratégia de busca foi aplicada dia seis de ou-
tubro de 2023. Foram incluídos estudos que abordem a utilização da Ultrassonografia Point 
of Care (POCUS) em cateteres venosos na prática clínica da terapia infusional, seguindo 
as diretrizes PRISMA. Resultados: Foram selecionados treze artigos que compuseram a 
revisão integrativa. A maioria dos estudos (7-53%) utilizou a POCUS para detecção precoce 
de trombos intra cateteres. Outros estudos (4- 30%) identificaram complicações como o ex-
travasamento, obstrução e flebite. A ultrassonografia foi utilizada também para visualização 
da permeabilidade do cateter com flushing de solução salina, além da avaliação da compres-
são das veias para detecção de trombos. Conclusão: Foram identificadas na literatura nove 
possibilidades de utilização Ultrassonografia Point Of Care na avaliação da manutenção de 
cateteres venosos, o que demonstra que a tecnologia tem grande aplicabilidade para a práti-
ca da Enfermagem e pode contribuir para uma assistência mais assertiva e segura.

Palavras chave: Cateterismo Periférico; Ultrassonografia; Segurança do Paciente; Enfer-
magem.  
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Objetivo: Identificar estudios en la literatura sobre el mantenimiento de catéteres venosos 
mediante Ultrasonografía Point Of Care (POCUS). Método: Se trata de una revisión inte-
grativa de la literatura que abarcó seis etapas, las cuales fueron consultadas en las bases de 
datos MEDLINE vía Pubmed, Embase, SCOPUS, CINAHL, Web Of Science y LILACS. 
No se aplicaron filtros de tiempo ni de idioma. La estrategia de búsqueda se aplicó el 6 
de octubre de 2023. Se incluyeron estudios que abordan el uso de la Ultrasonografía en 
el Punto de Atención (POCUS) en catéteres venosos en la práctica clínica de la terapia 
de infusión, siguiendo las guías PRISMA. Resultados: Se seleccionaron trece artículos 
para conformar la revisión integradora. La mayoría de los estudios (7-53%) utilizaron un 
POCUS para la detección temprana de la trombosis intracatéter. Otros estudios (4-30%) 
identificaron complicaciones como extravasación, obstrucción y flebitis. También se uti-
lizó ecografía para visualizar la permeabilidad del catéter con lavado con solución salina, 
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Objective: To identify studies in the literature on the maintenance of venous catheters using 
Point Of Care Ultrasonography (POCUS). Method: This is an integrative literature review 
that covered six stages, which were consulted in the MEDLINE databases via Pubmed, Em-
base, SCOPUS, CINAHL, Web Of Science and LILACS. No time or language filters were 
applied. The search strategy was applied on October 6, 2023. Studies were included that ad-
dress the use of Point of Care Ultrasonography (POCUS) in venous catheters in the clinical 
practice of infusion therapy, following the PRISMA guidelines. Results: Thirteen articles 
were selected to make up the integrative review. Most studies (7-53%) used a POCUS for 
early detection of intracatheter thrombi. Other studies (4-30%) identified complications such 
as extravasation, obstruction and phlebitis. Ultrasonography was also used to visualize the 
permeability of the catheter with saline flushing, in addition to evaluating the specification 
of the veins for thrombus detection. Conclusion: New possibilities for using Point Of Care 
ultrasound in evaluating the maintenance of venous catheters were identified in the literature, 
which demonstrates that the technology has great applicability for Nursing practice and can 
contribute to more assertive and safe assistance.

Keywords: Peripheral Catheterization; Ultrasonography; Patient safety; Nursing.   

Abstract
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además de evaluar la especificación de las venas para la detección de trombosis. Conclusión: 
Se identificaron en la literatura nuevas posibilidades para el uso del ultrasonido Point Of Care 
en la evaluación del mantenimiento de catéteres venosos, lo que demuestra que la tecnología 
tiene gran aplicabilidad para la práctica de Enfermería y puede contribuir para una asistencia 
más asertiva y segura.

Palabras clave: Cateterismo Periférico; Ultrasonografía; Seguridad del paciente; Enfermería. 

Introdução
 
Estima-se que aproximadamente 90% dos pacientes in-
ternados recebem medicamentos por via intravenosa, 
além disso, 50 a 75% dos pacientes estão em uso de 
terapia intravenosa periférica (TIVP), demonstrando 
tamanha relevância da segurança medicamentosa em 
serviços hospitalares conforme descrito pela Infusion 
Nursing Society (INS) (1). 
A terapia infusional contempla a administração de 
soluções por meio de agulhas ou cateteres vasculares 
periféricos ou centrais (1). Dentre os incidentes rela-
cionados a cateteres periféricos em unidades clínicas, é 
identificado a complexidade e os riscos relacionados a 
administração de múltiplas infusões em um único pa-
ciente, como a ocorrência de flebite, que se caracteriza 
como um evento adverso (2-4). 

Além da flebite, uma complicação encontrada de grande 
associação com a prática de verificação da manutenção 
do cateter vascular é a obstrução dos cateteres, rela-
cionada com a existência de coágulos, precipitação de 
soluções intraluminais, quando em uso de soluções 
incompatíveis que podem gerar a produção de cristais 
medicamentosos ou rede de fibrina (3,5).
Visando a prevenção de incidentes relacionados à ad-
ministração de soluções intravenosas, novas estratégias 
tecnológicas vêm sendo utilizadas como forma de min-
imizar os possíveis danos nos quais esses pacientes po-
dem estar sujeitos. Essas estratégias visam minimizar 
os riscos, otimizar o trabalho dos profissionais, obje-
tivando uma atitude assertiva, preventiva e aumentan-
do a segurança dos pacientes (1,6).
Dentre as tecnologias amplamente discutidas atual-
mente, pode-se citar a Ultrassonografia Point Of Care 
(POCUS), ou Ultrassonografia Beira-leito, que per-
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mite a visualização dos vários tecidos em tempo real 
em exames de imagem, que, serão interpretados pelo 
profissional (7). Ao considerar os riscos relacionadas 
a administração de medicamentos com potencial de le-
sionar a parede dos vasos e tecidos subjacentes, lançar 
mão de tecnologias que possibilitem melhor visual-
ização de dispositivos, podem contribuir para aumentar 
a segurança na terapia infusional (8).
A inserção de tecnologias para apoiar a assistência de 
Enfermagem tem tendências ao crescimento e está vol-
tada principalmente para a prática e para o ensino, com 
a finalidade de fortalecer a formação de enfermeiros e 
conceder alternativas de apoio assistencial contribuin-
do para o Processo de Enfermagem e uma prática base-
ada em evidências (9).
Já é descrito em literaturas a inclusão da POCUS como 
quinto elemento no exame físico para fomentar o aporte 
de recursos disponíveis. A tecnologia moderna, como 
a imagiologia, pode contribuir para a confirmação da 
visualização ao invés da suposição, e dessa forma, ser 
capaz de complementar avaliação geral à beira do leito 
(10).

Objetivos
 
Identificar na literatura estudos sobre a manutenção de 
cateteres venosos utilizando a Ultrassonografia Point 
Of Care (POCUS).

Métodos
 
Trata-se de uma revisão integrativa de literatura, na 
qual inclui a análise de pesquisas que dão suporte para 
a tomada de decisão e a melhoria da prática clínica, 

possibilitando a síntese do estado do conhecimento de 
um determinado assunto, além de apontar lacunas do 
conhecimento que precisam ser preenchidas com a re-
alização de novos estudos (11).
Buscou-se percorrer seis etapas de formas a alcançar os 
objetivos propostos, sendo elas: a definição da pergun-
ta da revisão, a busca e seleção dos estudos primários, 
extração dos dados, avaliação crítica dos estudos, a sín-
tese dos resultados e a apresentação da revisão (11).
Na primeira etapa, foi elaborada a pergunta de revisão 
utilizando do acrônimo PICo (P: Paciente, I: Inter-
venção, Co: Contexto), no qual paciente são indivíduos 
em uso de cateteres venosos, a intervenção é a utilização 
da POCUS na manutenção e o contexto diz respeito 
à terapia infusional. Após sua aplicação foi definida a 
seguinte pergunta: “Quais as principais evidências rela-
cionadas a utilização da Ultrassonografia Point of Care 
(POCUS) para a manutenção em cateteres venosos?” 
(12). 
Na segunda etapa foi realizado o levantamento dos da-
dos, utilizando como fonte as bases Medical Literature 
Analysis and Retrievel System Online (MEDLINE) 
via PubMed, Excerpta Medica Database (EMBASE), 
Elsevier SCOPUS, Web of Science Core Collection 
(WEB OF SCIENCE), Cumulative Index  to  Nursing  
and  Allied  Health  Literature (CINAHL) e Literatura 
Latino-Americana e do Caribe em Ciências da Saúde 
(LILACS), correlacionando com termos de busca 
Point-of-Care Ultrasound, POC Ultrasound, POCUS, 
Catheters, Central Venous Catheters, Vascular Access 
Devices, Bubble Test, Permeability, com objetivo de 
encontrar produções científicas para responder à per-
gunta de pesquisa proposta no presente estudo (13,14). 
Realizou-se, portanto, em 06 de outubro de 2023 a bus-
ca na literatura utilizando as estratégias de busca de 
cada base selecionada como apresentada na tabela 1. IN
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Para identificação dos termos de busca foram consul-
tados os vocabulários controlados da área da saúde 
Descritores em Ciências da Saúde (DeCs), Medical 
Subject Headings (MeSH) e Embase Subject Headings 
(EMTREE). O processo de elaboração das estratégias 
de busca atendeu as recomendações do Peer Review of 
Electronic Search Strategies (PRESS), uma metodolo-
gia sistemática e estruturada para avaliar e aprimorar 
estratégias de busca eletrônica em bases de dados 
bibliográficos, com intuito de conceder qualidade nas 
pesquisas (15). Vale ressaltar que o processo da for-
mulação da estratégia de busca foi confeccionado com 
auxílio de um bibliotecário.
Os artigos encontrados nas bases de busca foram ex-
portados para o software gerenciador de referências 
EndNote Web®, onde foram identificadas e excluídas 
as duplicatas. Após, foram exportados para o Rayyan® 
(16) para a triagem inicial de títulos e resumos, onde 
a seleção primária foi realizada por dois revisores e as 
divergências foram decididas por um terceiro revisor. 
Após a etapa de seleção primária por títulos e resumos, 
foram selecionados os artigos para a leitura na íntegra 
(15,16).

Como critérios de elegibilidade, foram incluídos estu-
dos que abordem a utilização da Ultrassonografia Point 
of Care (POCUS) em cateteres venosos na prática 
clínica da terapia infusional, incluindo cateteres de cur-
ta e longa permanência, centrais de inserção periférica 
(PICC), centrais de inserção central (CVC) e centrais 
tunelizados. Já os critérios de exclusão foram estudos 
envolvendo cateteres de hemodiálise ou fístula arterio-
venosa na perspectiva da Nefrologia, pela compreensão 
de que o funcionamento desses cateteres, são diferentes 
em relação aos venosos em geral. Foram excluídos 
também estudos realizados em Neonatologia, pelo en-
tendimento de que a avaliação na terapia infusional no 
recém-nascido apresentam particularidades específicas 
desse grupo de indivíduos. Os passos da seleção dos ar-
tigos foram realizados seguindo as diretrizes PRISMA 
(Principais Itens para Relatar revisões Sistemáticas e 
Meta-análises), seguindo o Checklist PRISMA, bem 
como através do Fluxograma PRISMA apresentado na 
figura 1 (17,18). Não foram aplicados filtros de recorte 
temporal, nem restrições de linguagem com intuito de 
ampliar o número de estudos encontrados que possam 
atender ao objetivo.
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Messina, Danielle Mendonça Henrique, Cintia Silva Fassarella, 
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ESTRATÉGIAS DE BUSCA
MEDLINE (Point-of-Care Ultrasound*[tiab] OR Point-of-care Ultrasonograph*[tiab] OR POC Ultra-

sound*[tiab] OR POCUS[tiab]) AND (Catheters[mh] OR Central Venous Catheters[mh] OR 
Vascular Access Devices[mj] OR Catheter*[tiab] OR Vascular Access[tiab] OR Bubble Test[tiab] 
OR  Permeability[mj] OR Permeabilit*[tiab])

EMBASE ('point of care ultrasound'/exp OR 'poc ultrasound':ti,ab OR 'pocus':ti,ab OR 'point of care ultra-
sound':ti,ab OR 'point-of-care (poc) ultrasound':ti,ab OR 'point-of-care ultrasonographic evalua-
tion':ti,ab OR 'point-of-care ultrasonography':ti,ab) AND ('catheter*':ti,ab OR 'bubble test':ti,ab 
OR 'permeabilit*':ti,ab) AND [embase]/lim NOT ([embase]/lim AND [medline]/lim) AND ('ar-
ticle'/it OR 'review'/it)

SCOPUS TITLE-ABS-KEY("Point-of-Care Ultrasound*" OR "POC Ultrasound*" OR "Point-of-care Ul-
trasonograph*" OR POCUS) AND TITLE(Catheter* OR "Bubble Test" OR Permeabilit*)

WOS TS=("Point-of-Care Ultrasound" OR "POC Ultrasound"  OR "Point-of-care Ultrasonograph*" 
OR POCUS) AND TS=(Catheter* OR "Bubble Test" OR Permeabilit*)

CINAHL ("Point-of-Care Ultrasound" OR "POC Ultrasound" OR POCUS OR "Ultrassonografia Point-of-
Care" OR "Ultrassom Point of Care" OR "Point-of-care Ultrasonography") AND (Catheter* OR 
"Bubble Test" OR Permeabilit*)

LILACS ("Point-of-Care Ultrasound" OR "POC Ultrasound" OR "Point-of-care Ultrasonography" OR 
POCUS OR "Ultrassonografia Point-of-Care" OR "Ultrassom Point of Care" OR "Ultrasono-
grafía Point of Care" OR "Ecografia a Pie de Cama") AND (Catheter* OR "Bubble Test" OR 
Permeabili* OR Cateter* OR Punção) AND (db:("LILACS"))

Tabela 1. Estratégia de busca da pesquisa. Rio de Janeiro, 2023 

Fonte: Elaborado pelos autores.
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Na terceira etapa, para extração de dados encontrados 
foi elaborado um instrumento norteador que discorra 
achados pertinentes das literaturas selecionados que 
possam corroborar estratégias relacionadas a utilização 
da POCUS na manutenção de cateteres venosos, bem 
como informações que dizem respeito a caracterização 
dessas produções. Sendo elas: informações quanto ao 
ano, país e língua de origem da pesquisa, o objetivo do 
estudo, método e seu nível de evidência, a população e 
tipo de cateter em que o estudo foi realizado e o resul-
tado, que traga a associação com a manutenção identi-
ficada com a utilização da tecnologia POCUS.
Na quarta etapa da revisão, após a leitura na íntegra dos 
artigos selecionados, foi realizada uma avaliação críti-
ca desses artigos, visando buscar os principais achados 
relacionados a manutenção dos cateteres venosos. A 
avaliação crítica consistiu em identificar o fenômeno 
de interesse nos estudos, por dois avaliadores como 
foco na manutenção de cateteres venosos. Foi construí-
da uma matriz que classifica os níveis de evidências de 
I a VI, de acordo com o delineamento da pesquisa. No 
nível I encontram-se os estudos de meta-análise clíni-
ca, controlados e randomizados; no nível II, os estudos 
com delineamento experimental; no nível III, os estu-
dos quase-experimentais; no nível IV os estudos não 
experimentais ou de natureza qualitativa; nível V os es-
tudos de relatos de caso ou de opinião de especialistas 
(19).
Para apresentação dos resultados foram utilizadas me-
didas de frequência simples e relativa para quantificar 
os achados sobre a caracterização dos estudos identifi-
cados, com auxílio do software Microsoft Excel® para 
tabular esses dados.
Ao adentrar em sua quinta etapa, os resultados foram 

sintetizados para discutir o que se apresenta na liter-
atura relacionada a temática que possam contribuir 
para a prática assistencial, apontando os benefícios 
da utilização da tecnologia associada a Segurança do 
Paciente, mas principalmente, identificando possíveis 
lacunas e limitações que foram verificadas ao longo do 
desenvolvimento das pesquisas selecionadas. 
Na sexta etapa, foi realizada a exposição dos resultados 
sintetizados, que reflitam na convergência dessas in-
formações respondendo à pergunta de revisão, visando 
apontar evidências que identifiquem as condutas práti-
cas realizadas por Enfermeiros no manejo da tecnologia 
POCUS associada a manutenção de cateteres venosos.

Resultados
Realizou-se, em 06 de outubro de 2023, a busca nas 
bases de dados onde resultou em 571 registros iden-
tificados que foram exportados para o gerenciador de 
referências EndNote Web®. Foram removidas 222 du-
plicatas, totalizando 349 registros, os quais foram ex-
portados para o programa Rayyan® para triagem ini-
cial de resumos e títulos.  
Aplicando-se dos critérios de elegibilidade, um dos re-
visores selecionou 44 estudos e o outro selecionou 40 
estudos para leitura na íntegra. 
Para resolução das discordâncias, um terceiro revisor 
realizou as decisões. Após a seleção do terceiro revisor, 
obteve-se um total de 36 estudos, onde foram incluídos 
para a leitura na íntegra. Por fim, após a leitura comple-
ta dos artigos selecionados, treze estudos foram incluí-
dos nesta revisão, conforme detalhado no fluxograma 
PRISMA da figura 1. 

Ultrassonografia point of care na manutenção de cateteres venosos
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Após a análise desses artigos selecionados, foram ex-
traídas as informações dos estudos discorrendo sobre a 
utilização da POCUS na manutenção de cateteres ve-
nosos, como apresentado na tabela 2.
Dos treze artigos incluídos, dez (76%) desses artigos 
são dos últimos cinco anos, demonstrando que a uti-
lização da POCUS na manutenção de cateteres é uma 
temática atual e que pode ser melhor explorada através 
de pesquisas originais. Oito (62%) dos artigos foram 

desenvolvidos nos Estados Unidos, seguido da China 
com dois (%) artigos. Em relação a língua, 11 (85 %) 
artigos foram divulgados em inglês, além de um artigo 
em mandarim e o outro em português.
Após a descrição do estudo foi realizada a categorização 
das informações de maior associação com a prática de 
manutenção dos cateteres venosos, como apresentada 
na tabela 2. 
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Figura 1. Fluxograma Prisma para seleção dos estudos. Rio de Janeiro. 2023.  
Fonte: Tricco AC, Lillie E, Zarin W, et al. PRISMA Extension for Scoping Reviews (PRIS-
MA-ScR): Checklist and Explanation. Ann Intern Med. 2018;169(7):467-473. (20).

Total (n = 571)
PUBMED (n = 259)
EMBASE (n = 47)
SCOPUS (n = 72)

WOS (n = 160)
CINAHL (n = 28)
LILACS (n = 05)

Duplicadas removidas:
(n = 222)

Registros rastreados para 
leitura de título e resumo

(n = 349)

Registros excluídos (n = 309):
Abordagens educativas/ treinamento (n 

= 40)
Emergência/ terapia intensiva (n = 148)

Neonatologia (n = 18)
Hemodiálise (n = 42)

Posicionamento de cateter (n = 13) 
Veterinária (n = 14)

Avaliação abdominal (n = 22)
Estudos de revisão (n = 12)

Registros rastreados para 
leitura de texto completo

(n = 40)

Registros excluídos
(n = 27)

Estudos incluídos nesta 
revisão
(n = 13)
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Ano, autor, 
país, língua

Objetivo do 
estudo

Método/ 
nivel de evi-

dência

População/ Tipo 
de cateter 

Resultado - manutenção de cateteres venosos 
com POCUS

2023, CRA-
VEN et al, Es-
tados Unidos, 
Inglês (21)

Relatar um caso de 
tromboflebite sép-
tica relacionada a 
PICC em membro 
superior esquerdo, 
que se estende até 
as veias jugulares e 
por toda a vasculat-
ura central do tórax 
em uma paciente 
grávida

"Estudo de 
caso único/  
Nível V"

Uma mulher gest-
ante em uso de ca-
teter venoso central 
de inserção periféri-
ca em membro su-
perior esquerdo

Foi utilizado POCUS na axila esquerda em eixo cur-
to com sonda linear de 15-6 MHz com objetivo rea-
tivo, ou seja, após queixa referida do paciente. Foi 
identificado uma carga de coágulo estendendo-se 
através da veia basílica até a veia axilar detectada por 
POCUS, que pode ser uma modalidade eficaz para 
visualizar uma tromboflebite séptica. A veia axilar 
demonstrou estruturas venosas não compressíveis 
com colapso quase completo da artéria concomitante

2023, WU et al, 
China, Inglês 
(22)

Avaliar a ocorrência 
e evolução da trom-
bose relacionada 
ao cateter venoso 
central e desde a in-
serção até a retirada 
do CVC.

Estudo mul-
ticêntrico pro-
spectivo/ Nív-
el IV

1.262 pacientes 
hospitalizados em 
28 unidades de 
terapia intensiva 
em uso de cateter 
venoso central de 
inserção central em 
veia jugular interna

A incidência de trombose relacionada ao cateter foi 
de 16,9%. 12% das tromboses ocorreram no primeiro 
dia e 82% dentro de 7 dias após a inserção do cateter 
e foi mais comumente encontrada na veia jugular in-
terna. Foi trazida a associação do comprimento do 
cateter pelo diâmetro >7mm como extenso.

2022, GALAN-
TE et al, Israel, 
Inglês (23)

Investigar se a ul-
trassonografia pode 
melhorar o posi-
cionamento da pon-
ta do cateter venoso 
central.

Estudo ca-
s o - c o n t r o l e 
retrospectivo 
de centro úni-
co./Nível IV

207 casos em que 
o cateter venoso 
central de inserção 
central em região 
subclávia e jugu-
lar que foram in-
seridos guiado por 
ultrassom em com-
paração com 192 
controles. 

 Durante uma avaliação rotineira do cateter, o posi-
cionamento correto da ponta do cateter venoso cen-
tral foi significativamente maior no grupo guiado por 
ultrassom no local de atendimento. A ponta do ca-
teter venoso central estava localizada muito baixa em 
12% dos pacientes do grupo controle, enquanto em 
apenas 2,4% dos pacientes do grupo avaliado com 
ultrassom. 

2022, SOARES 
et al, Portugal, 
Português (24)

Detalhar um proto-
colo de ultrassom 
desenvolvido para 
a inserção e confir-
mação do posicion-
amento correto de 
um cateter na jug-
ular 

Elaboração de 
um relatório 
técnico de 
P r o t o c o l o 
para inserção 
de cateter com 
u l t r a s s o m / 
Nível V

Indivíduos com ne-
cessidade de um ca-
teter venoso central 
de inserção central 
em veia jugular in-
terna

Foi recomendado um transdutor linear, colocado 
transversalmente no colo ântero-lateral, conven-
cionalmente no modo M de visualização de possíveis 
trombos, extravasamento ou baixa compressibili-
dade venosa. Devem ser administrados 5 mililitros 
de solução salina preferencialmente lúmen distal. O 
cateter é considerado corretamente colocado se for 
visualizado um sinal de redemoinho atrial rápido 
(RASS), realizado pelo teste de solução salina.

2022, HUIB-
ONHOA et al, 
Estados Uni-
dos, Inglês (25)

Determinar a acurá-
cia do exame físi-
co na detecção de 
trombose associada 
a cateter central 
em crianças grave-
mente enfermas.

Experimental 
post hoc/ Nív-
el II

236 indivíduos in-
ternados na terapia 
intensiva pediátri-
ca, com cateter 
venoso central de 
inserção central não 
tunelizado e moni-
toradas para trom-
bose associada ao 
cateter central 

Dos 236 exames pareados, 79 (33,5%) apresentaram 
trombose associada ao cateter central na ultrassono-
grafia, enquanto 56 (23,7%) apresentaram sinais de 
inflamação ou obstrução venosa no exame físico ou 
disfunção do cateter 

Tabela 2. Instrumento norteador da Revisão de Literatura. Rio de Janeiro. 2023.
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2022, FRUN-
ZA et al, Es-
tados Unidos, 
Inglês (26)

Correlacionar a 
prática padrão de 
avaliação clínica 
com a ultrassono-
grafia para deter-
minar a localização 
e função do cateter 
suspeito de mau 
funcionamento

Estudo trans-
versal/ Nível 
IV 

44 crianças em uso 
de cateter venoso 
periférico

O exame ultrassonográfico incluiu avaliação em 
modo B das características do tecido subcutâneo 
do local do cateter conforme avaliado pelo traçado 
de fluxo Doppler durante o fluxo de solução salina 
normal. A combinação pode melhorar a precisão das 
decisões de remoção ou manutenção de cateter. A 
complicação mais comum do cateter foi o extravasa-
mento e a infiltração intravenosa periférica.

2021, HARMS; 
C U S H M A N , 
Estados Uni-
dos, Inglês (27)

Relatar 2 casos 
de diagnóstico de 
trombose venosa 
periférica result-
antes de ultrassono-
grafia para acesso 
venoso periférico 
difícil

Estudo de 
caso/ Nível V

2 casos de pacientes 
críticos no CTI 
em uso de catéter 
venoso periférico

Os pilares da identificação ultrassonográfica de 
lesões venosas por trombose são a compressão, Dop-
pler de onda pulsátil e Doppler colorido. A extremi-
dade superior, jugular interna, subclávia, axilar, e as 
veias braquiais são examinadas com compressão em 
semi-intervalos maiores de 2 cm.

2021, MON-
TRIEF et al, 
Estados Uni-
dos, Inglês (28)

Detalhar o uso do 
ultrassom no local 
de atendimento para 
confirmar a colo-
cação de um cateter 
venoso central

Estudo de 
caso/ Nível V

Indivíduo hospital-
izado, em uso de ca-
teter venoso central 
de inserção central

Avaliação do posicionamento utilizando a técnica de 
bolhas. Microbolhas salinas agitadas observadas no 
átrio direito em qualquer corte subcostal ou apical de 
quatro câmaras, injetando 10mL de solução salina na 
ponta distal do cateter fornece evidências de que o 
cateter está dentro do sistema venoso

2020, LUO 
et al, China, 
Chinês (29)

Investigar o efeito 
da tromboelasto-
grafia combinada 
com orientação do 
ultrassom na pre-
venção de trombose 
relacionada ao ca-
teterismo da veia 
jugular interna

Estudo de co-
orte / Nível IV

97 pacientes, 51 
casos no grupo de 
cateterismo combi-
nado e 46 no grupo 
de cateterismo de 
rotina que necessi-
taram de cateteris-
mo venoso central 
de inserção central 
da veia jugular in-
terna

O estado hemodinâmico da veia jugular interna foi 
monitorado diariamente por ultrassonografia. Se a 
veia entrou em colapso ou o fluxo sanguíneo foi len-
to, são indicativos de presença de trombos.

2 0 2 0 , 
THAKUR, Ín-
dia, Inglês (30)

Avaliar a viabili-
dade da avaliação 
ultrassonográfica 
da posição da pon-
ta do cateter cen-
tral e determinar a 
concordância entre 
a radiografia e as 
avaliações com ul-
trassom

Estudo ob-
s e r v a c i o n a l 
prospectivo/ 
Nível IV

141 inserções de 
cateter central de 
inserção central em 
Unidade de terapia 
intensiva 

A ultrassonografia tem excelente concordância com 
a radiografia para confirmar a posição da ponta do 
cateter central. Todas as 38 linhas consideradas mal 
posicionadas na radiografia também foram avaliadas 
como subótimas no ultrassom. 

2017, WIL-
SON et al, Es-
tados Unidos, 
Inglês (31)

Identificar correta-
mente a colocação 
de cateter venoso 
central em uma 
amostra de conven-
iência de pacientes 
gravemente enfer-
mos com ultrassom

A v a l i a ç ã o 
prospectiva/ 
Nível IV

78 pacientes adultos 
admitidos em uso 
de cateter venoso 
central de inserção 
central

Dados sugerem que durante a injeção de solução sali-
na normal não agitada pode ser usada para identific-
ar a confirmação correta e rápida do cateter venosos 
central através da visualização de uma imagem 
ecogênica
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Em respeito à origem desses estudos, 85% foram na lín-
gua inglesa, onde 62% pertencem aos Estados Unidos. 
Foi composto apenas um artigo na língua portuguesa, 
demonstrando ainda o baixo número de produções que 
discorram sobre a inclusão da tecnologia na avaliação 
de acessos vasculares. Nenhum estudo brasileiro foi se-
lecionado. 

Dentre os resultados, foi apontado que 46% dos estudos 
selecionados foram classificados em nível de evidência 
IV, que compõem os estudos experimentais, conforme 
proposto pela Oxford Centre for Evidence-based Med-
icine (19). Além disso, 31% dos artigos foram publi-
cados no ano de 2022, tratando-se portanto, de uma 
temática de atual interesse perante as pesquisas.
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Ultrassonografia point of care na manutenção de cateteres venosos

Tabela 3. Categorização dos estudos selecionados associados a prática de manutenção de cateteres venosos. Rio de Ja-
neiro. 2023

2016, LI et al, 
Estados Uni-
dos, Inglês (32)

Determinar a pre-
cisão da ultras-
sonografia no diag-
nóstico de trombose 
relacionada ao ca-
teter venoso central 
em crianças grave-
mente doentes

Ensaio mul-
ticêntrico ran-
domizado e 
c o n t r o l a d o /
Nível I

84 Crianças meno-
res de 18 anos, 
com cateter venoso 
central de inserção 
central

Foram analisados 152 pares de ultrassonografias. Um 
total de 38 (25,0%) ultrassonografias consultivas e 
17 (11,2%) ultrassonografias no local de atendimen-
to foram positivas para trombose. A técnica com o 
ultrassom foi realizada em um período de até 24h de 
inserção de cateter. 

2 0 1 3 , 
A D H I K A R I , 
Estados Uni-
dos, Inglês (33)

Relatar um estu-
do de caso de um 
paciente grave na 
Emergência utili-
zando a Ultrassono-
grafia Point Of Care 

Estudo de 
caso/Nível V

Indivíduo usuário 
de drogas injetáveis 
na Emergência com 
vermelhidão, in-
chaço e dor no lado 
direito coxa com 
drenagem purulenta 
em local de cateter 
venoso periférico 
prévio

Usando um transdutor de matriz linear de 10-5 MHz 
para avaliar a profundidade e extensão do abscesso, o 
diagnóstico de tromboflebite séptica de veia periféri-
ca foi feita com base nos achados ultrassonográficos. 
Revelou uma veia periférica não compressível com 
material ecogênico centrado dentro do lúmen da veia. 

Prática de manutenção do cateter venoso Referência N (%)

POCUS na detecção de trombose associada ao 
cateter venoso

CRAVEN et al, 2023 (21); WU et al, 2023 (22); HUIBONHOA et 
al, 2022 (25); HARMS; CUSHMAN, 2021 (27); LUO et al, 2020 
(29); LI et al, 2016 (32); ADHIKARI, 2013 (33).

7 (53%)

Solução salina para avaliação de manutenção 
do cateter com a POCUS

FRUNZA et al, 2022 (26); WILSON et al, 2017 (31); SOARES et 
al, 2022 (24); MONTRIEF et al, 2021 (28)

4 (30%)

Visualização de complicações como extravasa-
mento, obstrução e flebite

CRAVEN et al; 2023 (21); HUIBONHOA et al, 2022 (25); FRUN-
ZA et al, 2022 (26); ADHIKARI, 2013 (33)

4 (30%)

Impossibilidade de compressão da veia visual-
izada pela POCUS- como indicativo de trom-
bose.

CRAVEN et al, 2023 (21); HARMS; CUSHMAN 2021 (27); LUO 
et al, 2020 (29); ADHIKARI, 2013 (33).

4 (30%)

Utilização de transdutor linear de alta frequên-
cia para a avaliação do cateter 

CRAVEN et al, 2023 (21), SOARES et al, 2022 (24); ADHIKARI, 
2013 (33);

3 (23%)

Avaliação da localização da ponta do cateter 
para confirmação de posicionamento

GALANTE et al, 2022 (23); SOARES et al, 2022 (24); THAKUR, 
2020 (30); 

3 (23%)

Benefícios do POCUS em relação a radiografia 
de Tórax para confirmar posicionamento

SOARES et al, 2022 (24); THAKUR et al, 2020 (30) 2 (15%)

POCUS na complementação do exame físico HUIBONHOA et al, 2022 (25); FRUNZA et al, 2022 (26) 2 (15%)

Modo Doppler com a POCUS para ampliação 
da visualização da veia

FRUNZA et al, 2022 (26); HARMS; CUSHMAN, 2021 (27) 2 (15%)

Fonte: Elaborado pelos autores
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Dentre os achados clínicos identificados nos artigos 
selecionados, sete (53,8%) destes, abordaram a uti-
lização da tecnologia na detecção de trombose associa-
da a cateteres venosos, o que correlaciona diretamente 
com a manutenção desses dispositivos. Também quatro 
(30%) dos artigos trouxeram o achado clínico da im-
possibilidade da compressão da veia, observada pela 
POCUS, como um indicador problemático associado 
no momento da manutenção.
Outros quatro estudos (30%) trouxerem o benefício 
da visualização ultrassonográfica para identificar com-
plicações como a obstrução, extravasamento e flebite. 
Essa identificação permite uma atuação precoce do En-
fermeiro frente a esses agravos. Também, foi identifi-
cado quatro (30%) estudos que trouxeram a correlação 
da tecnologia POCUS associada a solução salina tur-
bilhonada como estratégia para a avaliação da ma-
nutenção, e verificação da permeabilidade.

Discussão

Serão trazidos os principais achados clínicos identifi-
cados dentre os estudos que disponham sobre as boas 
práticas da manutenção de cateteres venosos com a tec-
nologia da Ultrassonografia Point Of Care (POCUS) 
por parte dos enfermeiros, associados às literaturas ex-
istentes que permitam corroborar esses resultados. 
O desenvolvimento da trombose associada a cateteres 
venosos, já são amplamente discutidos como possíveis 
riscos da terapia infusional. A Infusion Nursing Society 
aponta uma elevada incidência de trombose associada 
a ceteteres (53,8%) (1). A importância da POCUS para 
detecção precoce de uma possível trombose venosa, 
pode estar diretamente associada a permanência de um 
cateter, apontando os riscos inerentes do cateterismo 
venoso e que podem ser detectados com auxílio da tec-
nologia (21,22,25,27,29,32,33). 
No momento da avaliação da rede venosa, um dos pas-
sos iniciais é a diferenciação de veias e artéria, como 
sendo o lúmen de uma veia, uma imagem anecóica que 
sofre compressão pelo posicionamento do transdutor, 
diferentemente da artéria (34). No ato da compressão 
da veia não ser detectada, demonstra um indicador de 
uma possível complicação e dentre os estudos, tam-
bém foi apontado o achado da impossibilidade da com-
pressão da veia como um resultado (21, 27,29,33).
Um estudo realizado com indivíduos em uso de terapia 

antineoplásica foi apontado uma incidência de 17,4% 
de endurecimento da rede venosa, onde a visualização 
foi possível com auxílio da ultrassonografia. Além dis-
so, também foram pontuadas condições anormais con-
firmadas com a tecnologia, como o edema subcutâneo, 
trombose e espessamento da parede do vaso, identifi-
cando a importância da visualização de complicações 
utilizando de meios diferenciados (35).
A principal complicação que pode gerar essa impossi-
bilidade de compressão da veia quando posicionado o 
transdutor é a trombose venosa, em que muitos estu-
dos identificados citaram especificamente esta compli-
cação, uma vez que é identificada a incidência de casos, 
visualizadas através do ultrassom. Estudo apontam que 
de 16,9 a 33,5% dos indivíduos desenvolvem de trom-
bose associada à cateter venoso central (22,25). O di-
agnóstico perdido ou tardio de uma trombose venosa 
profunda (TVP) pode resultar em morbimortalidade 
significativa para o paciente (33). 
Contudo, para além da trombose, outras complicações 
podem ser detectadas com auxílio do ultrassom visan-
do uma manutenção adequada dos cateteres venosos 
que também foram identificadas nos estudos: sendo o 
extravasamento, a flebite e a obstrução (21,25,26,33). 
Fatores relacionados ao paciente também devem ser le-
vados em consideração para o desenvolvimento desses 
eventos como extremos de idade, desnutrição, obesi-
dade, doença crônica, distúrbio hematológico, doença 
vascular periférica e neuropatia periférica, o tipo de 
terapia empregada e o tipo de dispositivo e cobertura 
utilizados na punção (36). 
Na prática, o extravasamento ocorre devido a adminis-
tração inadvertida de solução ou medicamento, o que 
pode apresentar um risco de dano tecidual progressivo 
e que sem a avaliação ultrassonográfica pode se tornar 
evidente apenas em dias ou semanas após a exposição 
(1). São classificados de acordo com seu potencial de 
causar danos como em vesicantes, irritantes e não ves-
icantes. A frequência de extravasamento em adultos é 
relatada entre 0,1% e 6% (37).   
Com relação a flebite, é apontada uma prevalência de 
5% em ambiente hospitalar como máxima taxa aceita 
para sua ocorrência. Pode ser ocasionada pela relação 
com a administração de medicamentos ou soluções de 
risco, ou mecânica, quando associada a características 
do material com que o cateter é fabricado, fixação inad-
equada ou utilização incorreta (1). 
Já a obstrução dos cateteres venosos está relacionada 
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com a existência de coágulo sanguíneos, precipitação 
de soluções intraluminais, quando em uso de soluções 
incompatíveis que podem gerar a produção de cristais 
medicamentosos ou rede de fibrina. Foi identificada 
uma incidência de 23,7% para sinais de inflamação ou 
obstrução venosa no exame físico (1,25).
É recomendado que para a manutenção dos cateteres 
venosos realizar o flushing e aspiração para verificar 
o retorno de sangue antes de cada infusão para garan-
tir de forma segura o funcionamento do cateter (1,38). 
Diante disso, foram citados nos estudos a utilização da 
solução salina para avaliação da manutenção do ca-
teter para esse fim, contudo vem sendo trazida a asso-
ciação com a POCUS para o procedimento de flushing 
(24,26,28,31,40). 
É identificado em estudos, que pacientes hospitalizados 
com fragilidades da rede intravenosa, a utilização do 
Ultrassom contribui para o tempo de sobrevida do ca-
teter (5,8). Dentre os fatores associados à fragilidade da 
rede venosa evidenciam-se a obesidade, diabetes, múl-
tiplas punções, câncer e pacientes em longo período de 
internação (39).
Quando visualizada no eixo curto, a imagem anecói-
ca do vaso há um ponto hiperecóico centralizado in-
dicando a ponta do cateter. A visualização da ponta do 
cateter também foi trazida nos estudos como um indi-
cador da manutenção do cateter venoso (29) conforme 
observada também em outras literaturas (41). Caso não 
seja possível precisamente a visualização da ponta da 
agulha, observa-se o efeito do tecido local que a agul-
ha está gerando quando ao se deslizar no tecido mole 
(23,24,30).
Quando utilizada da técnica de flushing, é analisada a 
movimentação dos tecidos próximos a extremidade dis-
tal. Geralmente o flushing é apresentado como um pon-
to hiperecóico acompanhado por uma sombra acústica 
posterior identificando a sua patência (42,43,44).
Para a complementação da POCUS na prática, faz-
se necessário amplo conhecimento sobre as partes 
anatômicas e sua fisiologia visualizadas para detecção 
de possíveis anormalidades quando observadas através 
do ultrassom, seja em decorrência de malformações 
ou associada a alguma patologia (45,46). Com isso, é 
enfatizado nos artigos a necessidade da associação da 
tecnologia em caráter complementar ao exame físico 
(25,26), é inclusive incluído como método propedêuti-
co do exame físico como sendo o quinto elemento (10).
Pela disponibilidade em diversas unidades hospitalares, 
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a tecnologia POCUS configura-se uma estratégia viável 
ao serviço, em caráter da conformidade, proporciona-
ndo baixo custo agregado, uma vez que está disposto 
e acessível no local do atendimento. É, também, um 
método não invasivo e livre de exposição radiológica 
ao paciente, o que garante uma maior segurança no seu 
manuseio. Além disso, o método permite a reprodutib-
ilidade e possibilita a obtenção de informações consid-
eráveis à beira-leito, ou seja, em tempo real, que pode 
ser um alicerce na obtenção de dados científicos, além 
do amparo em procedimentos invasivos (10,47,48).
Na perspectiva da prática de enfermagem as pesqui-
sas apontam que a utilização da ultrassonografia para 
a manutenção de cateteres venosos, vem a contribuir 
para uma assistência mais segura, detectando de forma 
precoce possíveis complicações na terapia intraveno-
sa, atuando diretamente à luz da Segurança do Paciente 
(39,44,49,50).
Enquanto limitações destaca-se que a maioria dos es-
tudos não abordavam diretamente a manutenção de 
cateteres, mas sim sua inserção guiada por ultrassom, 
requerendo mais pesquisas que abordem especifica-
mente a temática da manutenção de cateteres venosos 
associada a tecnologia.

Conclusões

Foram analisados treze estudos identificados na liter-
atura que citaram nove possibilidades de utilização da 
Ultrassonografia Point Of Care na avaliação da ma-
nutenção de cateteres venosos, o que demonstra que 
a tecnologia tem grande aplicabilidade para a prática 
da Enfermagem e pode contribuir para uma assistência 
mais assertiva e segura. 
Dentre as possibilidades de avaliar da manutenção do 
cateter venoso pelo enfermeiro, destaca-se a detecção 
de trombos que podem gerar obstrução dos cateteres; 
identificação de complicações como o extravasamen-
to, obstruções e flebite; verificação impossibilidade da 
compressão da veia que é um indicativo de trombos; 
além da visualização da permeabilidade do cateter com 
solução salina ganhando a corrente sanguínea. 
A utilização da tecnologia da ultrassonografia na práti-
ca da Enfermagem pode contribuir para uma assistência 
mais assertiva, atuando em prol da Segurança do Paci-
ente no sentido de aprimorar condutas voltadas para a 
terapia infusional numa perspectiva de práticas avança-
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das objetivando garantir maior qualidade no cuidado 
aos pacientes. Considerando que a POCUS é relativa-
mente uma nova estratégia tecnológica, principalmente 
no Brasil, a realização de estudos sobre a utilização da 
POCUS por enfermeiros, nos diversos cenários clínic-
os pode ampliar o escopo de atuação desses profission-

ais e trazer ferramentas ao seu processo de trabalho. 
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