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Introducgado: A flebite associada ao cateter venoso periférico (CVP) constitui uma das complicagGes mais
frequentes da terapéutica intravenosa e um importante indicador da qualidade e seguranca dos
cuidados de enfermagem. A sua ocorréncia associa-se a dor, interrupcao da terapéutica, aumento do
risco de infecdao, prolongamento do internamento e incremento dos custos em saude. A evidéncia
cientifica identifica como fatores de risco a permanéncia prolongada do dispositivo, determinadas
localizagbdes anatdmicas, a administragao de farmacos irritantes e a variabilidade na adesao as boas
praticas de manutenc¢do. Neste contexto, a monitoriza¢do sistematica dos indicadores clinicos, associada
a estratégias estruturadas de melhoria continua, assume um papel fundamental na prevencao de
complicagdes associadas ao CVP. Objetivo: Avaliar a ocorréncia de flebite associada ao CVP e o impacto
de um projeto de melhoria continua da qualidade na adesao as boas praticas de manutencdo do cateter,
sustentando o desenvolvimento de uma bundle de prevencdo. Material e Método: Estudo
observacional descritivo integrado num projeto de melhoria continua da qualidade, desenvolvido
segundo a metodologia Plan-Do-Check-Act. Foram analisados os episddios de flebite identificados numa
Unidade de Cuidados Intermédios Polivalente entre marco e outubro de 2025, considerando grau de
flebite, localizacdo anatdmica, proveniéncia do cateter, tempo de permanéncia e terapéutica
administrada. Paralelamente, realizaram-se auditorias estruturadas a pratica clinica antes e apds uma
intervencado formativa dirigida a equipa de enfermagem, complementadas por feedback sistematico e
monitorizacdo dos indicadores de adesdo. Resultados e Discussdo: Durante o periodo em andlise foram
admitidos 686 doentes, tendo sido identificados 42 episédios de flebite, correspondendo a uma taxa
global de 6,12%. Embora este valor permaneca acima do referencial internacional recomendado (<5%)
para este indicador, os resultados obtidos permitiram identificar fatores de risco modificaveis e
oportunidades de melhoria na pratica clinica. Predominou a flebite grau 2 (45%), seguida dos graus 1
(31%) e 3 (24%), sem ocorréncia de casos grau 4. O antebraco e a mdo constituiram as localizacGes mais
frequentemente afetadas, observando-se maior incidéncia em dispositivos provenientes do Servico de
Urgéncia. Entre os farmacos mais frequentemente associados destacaram-se pantoprazol,
piperacilina/tazobactam, paracetamol, gluconato de célcio e eletrélitos concentrados, reforcando a
relevancia dos fatores quimicos na génese da flebite. A implementacdo das medidas corretivas traduziu-
se numa redug¢ao das nao conformidades de 76% para 20,6%, correspondendo a uma melhoria global de
55,4%. Verificaram-se ganhos significativos na qualidade dos registos, vigilancia do local de insercdo e
adequacdo das intervencgdes de enfermagem. Permaneceram, contudo, oportunidades de melhoria
relacionadas com a avaliacdo da permeabilidade do dispositivo, técnica de flush e substituicdo precoce
dos CVP inseridos em contexto de urgéncia. A analise dos resultados e a integracdo das recomendacgdes
baseadas na evidéncia permitiram estruturar uma bundle de prevencdo orientada para a vigilancia
sistematica do cateter, manutencdo da permeabilidade, deteccdo precoce de sinais inflamatdrios e
reforco da capacitacdo da equipa. Conclusdo: Embora a taxa de flebite permaneca superior ao valor de
referéncia internacionalmente recomendado, a aplicacdo de uma metodologia estruturada de melhoria
continua permitiu melhorar significativamente a adesdo as boas praticas, identificar fatores de risco
modificaveis e sustentar o desenvolvimento de uma bundle de prevencdo ajustada as necessidades da
unidade. Contribuigdes para a Saude: Este projeto demonstra o potencial da monitorizacdo sistematica
dos indicadores clinicos, auditoria clinica e formacdo continua para promover cuidados mais seguros,
reduzir complicacbes associadas ao CVP e apoiar a implementacdo de intervencdes baseadas na
evidéncia com impacto na qualidade e seguranca dos cuidados prestados.
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