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CONSTRUCAO DE MANUAL EDUCATIVO SOBRE
CATETERISMO VESICAL INTERMITENTE LIMPO: RELATO DE
EXPERIENCIA

Resumo: Trata-se de um relato de experiéncia com o objetivo de descrever a
construgdao de manual educativo com informagdes e orientagdes sobre cateterismo
vesical intermitente limpo. O estudo foi realizado entre os meses de junho e agosto
de 2018, no setor de traumatologia e neurocirurgia do Hospital Universitdrio da
Universidade Federal do Maranhdo, S3o Luis, Maranhdo, Brasil. O manual discorre
sobre a técnica do procedimento cateterismo vesical intermitente limpo, com
orientacOes e figuras ilustrativas voltadas aos pacientes com disfungdo neurogénica
do trato urindrio inferior como sequela de trauma raquimedular. Identificou-se a
importancia da elaboragdo deste manual, como um material de apoio para o
fornecimento de instrugdes e ensinamentos para a realiza¢do do cateterismo vesical
intermitente limpo, visando a prevengdo e reducdo de infecgBes urindrias e
insuficiéncia renal, e ainda reinsercdo do paciente lesado medular ao convivio social
proporcionando melhoria em sua qualidade de vida.

Descritores: Cateterismo Uretral Intermitente, Educa¢do em Saude, Enfermagem.

Construction of educational manual on clear intermitent bladder cathederism:
experience report

Abstract: This is an experience report with the objective of to describe the
construction of an educational manual with information and guidance on clean
intermittent bladder catheterization. The study was carried out between June and
August 2018, in the trauma and neurosurgery sector of the University Hospital of the
Federal University of Maranhao, Sao Luis, Maranhao, Brazil. The manual discusses the
technique of the clean intermittent bladder catheterization procedure, with
guidelines and illustrative figures aimed at patients with neurogenic lower urinary
tract dysfunction as a sequel of spinal cord trauma. The importance of preparing this
manual was identified, as a support material for the provision of instructions and
teachings for the performance of clean intermittent bladder catheterization, aiming at
the prevention and reduction of urinary infections and renal failure, as well as there
insertion of the injured spinal cord patient to social interaction providing
improvement in their quality of life.

Descriptors: Intermittent Urethral Catheterization, Health Education, Nursing.

Construccién del manual educativo sobre catederismo vesical de intervalo claro:
informe de experiencia

Resumen: Este es un informe de experiencia con el objetivo de describir la
construccion de un manual educativo con informacién y orientacion sobre la
cateterizacion vesical intermitente limpia. El estudio se realizd entre junio y agosto de
2018, en el sector de traumatologia y neurocirugia del Hospital Universitario de la
Universidad Federal de Maranh3o, Sdo Luis, Maranhdo, Brasil. El manual discute la
técnica del procedimiento de cateterizacion vesical intermitente limpia, con pautas y
figuras ilustrativas dirigidas a pacientes con disfuncidn neurogénica del tracto urinario
inferior como secuela del trauma de la médula espinal. Se identificé la importancia de
preparar este manual, como material de apoyo para la provisiéon de instrucciones y
ensefianzas para la realizacidon de una cateterizacion vesical intermitente limpia, con
el objetivo de prevenir y reducir las infecciones urinarias y la insuficiencia renal, asi
como la reinsercion del paciente con lesion de la médula espinal a la interaccidn social
que mejora su calidad de vida.

Descriptores: Cateterismo Uretral Intermitente, Educacién en Salud, Enfermeria.
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Introducao

O cateterismo vesical intermitente limpo (CVIL) é
o procedimento de escolha para tratamento da
disfuncdo neurogénica do trato urinario inferior,
anteriormente conhecido como bexiga neurogénica,
nos pacientes portadores de lesdes na medula
espinhal. O CVIL é indicado para prevenir a infec¢do do
trato urinario, tratar o refluxo vesico-uretral e alcancar
a continéncia urinaria, consequentemente,
prevenindo a doenca renal crénica’.

O numero de usudrios que necessitam do CVIL
vem aumentando cada vez mais, especialmente em
decorréncia do trauma raquimedular (TRM), que teve
um aumento significativo, tendo como fator facilitador
0 acesso da populagdo aos bens de consumo como
motocicletas e automadveis, a violéncia urbana, entre
outros. A lesdo medular é uma das mais graves injurias
gue pode afetar o ser humano e com grande
repercuss3o fisica, psiquica e social’.

Pacientes com lesdo neuroldgica podem
apresentar uma série de alteragbes motoras e
sensitivas, sendo sua gravidade dependente do nivel
medular da lesdo e grau de comprometimento dos
nervos afetados. As alteragBes vesico-intestinais sdo
muito comuns nesses pacientes, sendo a Bexiga
Neurogénica (BN) uma das principais manifestacGes
clinicas®.

Pacientes com BN apresentam uma combinacdo
de urge-incontinéncia e acumulo de residuo pés-
miccional (dissirnegia vesicoesfincteriana) com
retengdo parcial ou total da urina devido a atonia ou a
contratilidade do detrusor®. Um dos principais
problemas recorrentes nesses pacientes é a

incontinéncia urinaria (IU), definida como perda

involuntdria de urina, que gera constrangimento

social, independente do sexo e da idade do portador.
Portanto, a BN é uma doenca crOnica que ocasiona
impacto significativo nas atividades de vida diaria e na
qualidade de vida tanto dos pacientes quanto de seus
familiares®.

Neste sentido, estudos tém demonstrado que a
pratica do CVIL tem melhorado a qualidade de vida
dos pacientes acometidos por BN, podendo ser
empregado tanto em homens como em mulheres,
independente da idade, sendo considerado um
procedimento seguro, efetivo e quando realizado de
forma correta s3o0 observadas poucas complicacdes®.

O material impresso, pode facilitar bastante o
aprendizado do paciente e a difusdo de
conhecimentos baseados em evidéncias, contribuindo
significativamente para o trabalho do enfermeiro pela
disseminacdao de informag¢des em domicilio entre
cuidadores e familiares que se relacionam com o
paciente’.

De acordo com a Teoria do Autocuidado de
Dorothea Orem (1993) é de competéncia do
enfermeiro apoiar e ensinar os procedimentos de
enfermagem que se refere ao autocuidado do
paciente®. Baseado nisto, cabe ao enfermeiro treinar o
paciente quanto a técnica correta do autocateterismo
e enfatizar a importancia do esvaziamento frequente
da bexiga no horario predeterminado. Estimular o
paciente quando possivel a realizar o autocuidado
torna-se imprescindivel, principalmente, no caso
daqueles que precisam diariamente submeter-se ao
CVIL®.

Diante da problemadtica apresentada pelos
pacientes portadores de disfungdo neurogénica do

trato urinario inferior vitimas de TRM, internados na

unidade de ortopedia e neurocirurgia do Hospital
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Universitario da Universidade Federal do Maranhao
(HU-UFMA), representada pela dificuldade para
realizacdo do procedimento, ou ainda, a realizagao
inadequada do CVIL, surgiu a necessidade da
elaboracdo de um manual educativo como
instrumento de orientagao sobre o procedimento do
CVIL e outras informagGes elementares, direcionado
tanto aos pacientes, como aos seus cuidadores.

Assim, considerou-se a tematica relevante, tendo
em vista a necessidade de aprimoramento do
conhecimento dos pacientes e
acompanhantes/cuidadores sobre o CVIL, e em virtude
de em experiéncias anteriores as autoras
considerarem relevante a constru¢cao de um manual
gue atendesse as especificas identificadas nesta
populacdo.

Objetivo

Relatar a experiéncia da construcdo de manual

educativo com informagGes e orientagGes sobre

cateterismo vesical intermitente limpo.

Material e Método

Trata-se de um estudo descritivo, do tipo relato
de experiéncia que trata da constru¢do de um manual
educativo sobre o (CVIL) aos pacientes do servico do
setor de traumatologia e neurocirurgia, vitimas de
TRM, do hospital universitario da Universidade
Federal do Maranhdo, unidade Presidente Dutra, Sdo
Luis, Maranhdo, Brasil.

A construcdo deste manual educativo foi
realizada  pelos profissionais residentes de
enfermagem em conjunto com a equipe de trabalho
do setor entre os meses de junho e agosto de 2018. A
ideia da construcdo do referido manual surgiu apds a

realizacdo de uma atividade tedrico-pratica realizada

pela enfermeira residente no referido setor que

culminou na confec¢do de um panfleto explicativo
com informagdes praticas visando facilitar a realizacdo
do procedimento pelo paciente, despertando-se o
interesse pelo tema. Durante o periodo citado, foram
realizadas varias reunides e rodas de conversa com os
profissionais, no turno da manh3, para discussdo da
tematica e elaboragdo do referido manual.

Os procedimentos tedricos para a construcao do
manual educativo iniciaram com levantamento
bibliografico sobre o CVIL em manuais do Ministério
da Saude (MS), além de, busca de artigos cientificos
nas bases de dados Google Scholar, Literatura Latino-
Americana e do Caribe em Ciéncias da Saude (LILACS)
e Scientific Electronic Library Online (SCIELO),
adaptando-os a uma linguagem de facil compreensao
com uso de textos explicativos claros e sucintos.
Buscou-se o emprego de figuras ilustrativas oriundas
de manuais MS e do manual “Recomendagbes SBU
2016: Cateterismo Vesical Intermitente Limpo” da
Sociedade Brasileira de Urologia.

Por se tratar de um relato de experiéncia da
constru¢gdo do manual educativo n3do houve
necessidade do estudo ser encaminhado ao Comité de
Etica em Pesquisa (CEP), previsto na resolugdo n®

466/2012 do Conselho Nacional de Saude.

Relato da Experiéncia

No setor da unidade hospitalar onde o manual
tende a ser implementado, ndo existe nenhum tipo de
impresso contendo instru¢des/orientacdes basicas aos
pacientes e usudrios sobre o cateterismo urindrio
intermitente limpo. O que atualmente é realizado é o
fornecimento de explicagOes verbais sobre a disfuncado
neurogénica do trato urindrio, como consequéncia do

TRM.
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Em seguida, é ensinado ao paciente o
procedimento do autocateterismo aos que tem
habilidade com os membros superiores e aos
cuidadores caso o paciente ndo tenha condicdes.
Assim, identificou-se a necessidade da elaboracdo de
um manual que fornega orientagdes passo a passo em
relacdo ao procedimento do CVIL aos pacientes com
enfoque integrado, humanizado e equanime quanto
as acbes de promocgdo a saude, prevencdo contra
agravos, tratamento, reabilitacdo e autonomia aos
usuarios.

Este manual elaborado juntamente com a
colaboracdo da equipe de trabalho que atua na
unidade de neuro-ortopedia do HU-UFMA, traz
informacgdes pertinentes sobre o trato urindrio, lesdao
da medula, em especial ao trauma raquimedular,
6rgdos genitais masculino e feminino, higienizacdo
correta das maos, sugestdes de posi¢cGes adequadas
para execucdo do procedimento CVIL e técnicas para a
realizacdo do autocateterismo e/ou pelo cuidador,
fundamentalmente redigido em linguagem clara e
simples com figuras ilustrativas visando facilitar a
compreensdo das informacgbes pelos pacientes e
cuidadores.

O manual foi intitulado “Autocateterismo Vesical:
Manual llustrado”. O material é constituido por
componentes pré-textuais (capa, contracapa, sumario
e apresentacdo), textuais (oito capitulos que referem-
se as perguntas mais frequentes e que correspondem
as principais duvidas levantadas pelos pacientes
vitimas de TRM, sendo elas: 1. O que acontece apds o
trauma raquimedular? 2. O que é cateterismo vesical?
3. Como higienizar as maos? 4. Quais os materiais
necessarios para a realizacdo do cateterismo? 5.

Quantas vezes devo fazer o CVIT? 6. Qual a

importancia do cateterismo? 7. Quando devo procurar
assisténcia medica? 8. Como conseguir o cateter pelo
SUS?; e pds textuais (e referéncias bibliograficas).

Em relacdo a estrutura do manual, a
apresentacdo faz uma abordagem inicial do sistema
urindrio retratando aspectos sobre a anatomia e
fisiologia, utilizando uma linguagem simples e figuras
ilustrativas. Na sequéncia, é apresentada uma breve

discussdo acerca dos capitulos do manual.

Discussao

Os temas abordados nos capitulos do manual
foram didaticamente apresentados como perguntas e
respostas, afim de proporcionar uma leitura de facil
compreensdo ao publico-alvo.

Em relacdo a primeira pergunta, esta interrogacao
desperta curiosidade no leitor e o ajuda a
compreender sobre as consequéncias do trauma por
ele sofrido. As respostas sdo didaticamente explicadas
no manual, com descricdo do conceito, assim como,
da prevaléncia dessa afeccao.

O traumatismo raquimedular (TRM) refere-se a
lesdes da coluna vertebral, de origem traumatica, que
podem causar consequéncias transitérias ou
irreversiveis, altamente incapacitante, que podem
levar a danos neuroldgicos, tais como alteragGes das
funcdes motora, sensitiva, visceral, sexual e trofica®.

A incidéncia mundial anual de TRM é da ordem
de 15 a 40 casos por milhdo de habitantes. No Brasil,
estima-se que a incidéncia do TRM ¢é 40
novos/ano/milhdo de habitantes, ou seja, cerca de 6 a
8 mil casos novos por ano, sendo que 60% destes, sdo
homens na faixa etaria de 10 a 30 anos de idade. As
causas principais sdo as quedas, notadamente as de
laje, o mergulho em 4&guas rasas e acidentes

automobilisticos?®.
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O paciente com lesdao medular tem alta incidéncia
de morbidades associadas, além de internagGes
multiplas e prolongadas, com altas taxas de
mortalidade. E notério o alto impacto social e
psicolégico dessa afeccdo, tanto aos pacientes como
aos seus familiares, além da repercussdo financeira
nos diversos sistemas de saude (publico e privado)
para tratamento e reabilitacdo?.

A segunda pergunta refere-se ao conceito do
cateterismo vesical intermitente. Trata-se de uma
técnica utilizada para o esvaziamento da bexiga, por
meio da introducdo de um cateter através da uretra
até a bexiga ou reservatdrio urindrio, podendo ser
realizado de forma temporaria ou definitival. Dentre
as informacdes encontradas, a mais rica em contelddo
explicativo foi a da Sociedade Brasileira de Urologia
(SBU).

Embora o conceito basico seja Unico, a técnica de
cateterismo vesical intermitente, pode diversificar de
acordo com a indicacdo e o local onde é realizado.
Classicamente existem trés técnicas de cateterismo
vesical intermitente: técnica estéril, asséptica e limpa?,
sendo esta Ultima de interesse para o manual.

As técnicas estéreis e assépticas sdo realizadas no
ambiente hospitalar, sendo preconizado para técnica
estéril o uso de mdscara e gorro, antisséptico para
limpeza da regido genital, lubrificante uretral estéril,
luvas estéreis, material de apoio (campos e pingas)
estéril, cateter de uso Unico estéril e sistema fechado
para coleta de urina; para técnica asséptica o uso de
antisséptico local e apenas as luvas de procedimento,
cateter de uso Unico e o lubrificante é estéril. J4 no
cateterismo intermitente limpo sdo utilizadas luvas de
procedimento, ou até mesmo dispensado o seu uso,

caso seja o prdprio paciente a realizar o procedimento,

sendo realizada apenas higienizagao prévia das maos e
substancia degermante ndo estéril para limpeza
genital®.

A terceira pergunta trata sobre a higieniza¢do das
maos. No manual existem figuras autoexplicativas
sobre a técnica correta de higienizagdo das maos, com
0 passo a passo, para que o leitor/paciente seja
conscientizado que antes da realizacdio do CVIL é
fundamental a higienizacdo das maos, umas das
medidas mais simples comprovada por evidencias de
estudos cientificos, que garante a prote¢do contra
varias doencas'®.

Em relacdo a quarta pergunta, conforme
literatura, diferentes materiais sdo utilizados na
confeccdo dos cateteres uretrais, como a borracha, o
silicone, o latex, o plastico (PVC), podendo ainda ser
siliconizados, ou revestidos por teflon!. Entretanto,
deve-se dar preferéncia a cateteres hidréfilos, pois
estes possuem um revestimento de polimero que se
liga o a superficie do cateter tornando sua superficie -
se suave e deslizante em contato com a 3gua,
facilitando sua inser¢do na uretra, pois reduz o
atrito™2.

Em relacdo ao calibre dos cateteres, estes podem
variar de 6 a 12 Fr para criancas, de 10 a 14 Fr para
homens e 10 a 16 Fr para mulheres. Em pacientes com
urina pidrica ou submetidos a ampliacdo vesical
podem ser necessdrios cateteres com calibres ou
orificios maiores. Em geral, o cateter calibre 12 Fr é
utilizado pela maioria dos pacientes®3.

Quanto a duvida de reutilizar ou ndo o mesmo
cateter, optou-se pela orientacdo da Sociedade
Brasileira de Urologia que indica a utilizagcdo do cateter
uma Unica vez, por procedimento, sendo descartado

apods o uso. Porém, o reaproveitamento dos catetes é
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um ato adotado por muitos pacientes, especialmente
em locais de baixa renda’.

O cateterismo pode ser realizado em diversas
posicdes (ortostatica, sentado, supina), a depender
das limitacbes do paciente e do local onde sera
realizado o procedimento. Os pacientes devem
higienizar as maos e limpar a regido do meato uretral
com agua e sabdo antes da introducdo do cateter que
deve ser suficientemente lubrificado. Pacientes do
sexo feminino podem necessitar de um espelho para
facilitar a identificacdo do meato uretral?.

A urina pode ser drenada diretamente no vaso
sanitario, saco coletor, ou qualquer recipiente. O
numero de cateterismos diarios varia de quatro a seis
vezes, sendo que o volume drenado ndo deve
ultrapassar 400 ml da capacidade vesical funcional,
sendo necessario fazer anotagGes para um didrio
miccional. Essa frequéncia depende da ingesta hidrica,
eficaicia de medicamentos utilizados, presenca e
disponibilidade de cuidador, entre outros®.

A importancia do CVIL é inquestionavel sendo
confirmada pela redug¢do de complicagbes no trato
urinario. E de fundamental importancia o treinamento
e orientacdo do paciente, familiares e cuidadores
sobre a necessidade do cateterismo intermitente e a
correta técnica de execugdo. Pacientes sem destreza
manual, ou por limitacdo cognitiva devem ser
assistidos por cuidadores, que muitas vezes,
desconhecem a melhor técnica de realizagdo CVIL e
necessitam de treinamento para correcdo de vicios no
procedimento®®.

Por se tratar de um procedimento invasivo, o
CVIL, infelizmente, ndo ¢é ausente de riscos e
complicagbes, sendo as mais frequentes: infec¢bes

urindrias, sangramento uretral, lesGes de uretra e

pidria. Diante desse quadro sintomatico é importante
procurar um médico urologista. Medidas preventivas
devem ser implementadas, acrescidas da realizagdo de
acompanhamento constante e reavaliagOes
periddicas.

Dentre as limita¢Oes, estd o fato deste estudo
apenas se tratar da construgdo do manual, sendo
ainda necessdria sua posterior validacdo, que sera
realizada em pesquisa posterior, para que assim possa

ser reproduzido e fornecido aos pacientes.

Conclusao

Com base no estudo realizado, evidenciou-se que
a experiéncia de construgdo do manual foi de suma
importancia para somar com a qualidade da
assisténcia, visto que melhora a compreensdo e o
aprendizado do procedimento pelos clientes. Porém,
para que se torne de fato um instrumento a ser
disponibilizado e fornecido aos pacientes, ha
necessidade de validaggo do mesmo, pelos
profissionais e usudrios do setor e, em seguida ser
encaminhar a gestdo do hospital para homologacdo e
impressao.

Este manual, uma vez confeccionado, servird de
instrumento de apoio de extrema importancia na
educac¢do em saude, dentro do processo continuo de
busca de conhecimento e esclarecimento de duvidas
que possam surgir, melhorando a qualidade do
servico, e consequentemente a qualidade de vida dos
pacientes.

Esse estudo possibilitou o desdobramento para
futuras pesquisas a respeito da elaboragdo e
desenvolvimento do manual educativo sobre

cateterismo vesical intermitente limpo direcionadas

para os profissionais de saude e usudrios.

@@@@ 188



Cavalcante DAS, Cavalcante TB, Santos KCB, Rapozo AC, Silva VB, Martins SS. Construcdo de manual educativo sobre cateterismo vesical
intermitente limpo: relato de experiéncia. Sdo Paulo: Rev Recien. 2020; 10(31):183-189

Referéncias

1. Truzzi JC, Canalini AF, Prezotti JA, Resplande J.
Recomendac¢des SBU 2016 Cateterismo Vesical
Intermitente. Sociedade Brasileira de Urologia
(SBU). 2016; 36. Disponivel em: <http://portald
aurologia.org.br/medicos/wpcontent/uploads/20
16/11/Recomenda%C3%A7%C3%B5es_Cateterism
o-Vesical-SBU-2016_final.pdf>. Acesso em 02 abr
2017.

2. Lopes MAR, Lima EDRP. Continuidade do
cateterismo vesical intermitente: pode o suporte
social contribuir? Rev Latino Am Enferm. 2014;
22(3)461-466.

3. Santos RCR, Fumicelli L, Nassiff A, et al.
Paciente com bexiga neurogénica: cateterismo
urindrio intermitente e cuidados intestinais. Rev
Enferm UFPE online. 2015; 9(7):8953-60.

4. Truzzi JC, Bruschini H, Srougi M, Ortiz V.
Assessment of urodynamic bladder behavior on
filling with solutions representing physiological
extremes of urinary osmolarity. Int Braz J Urol.
2005; 31(6):569-578.

5. Marques LP, Schneider IJC, Giehl MWC, Antes
DL, d'Orsi E. Fatores demograficos, condicdes de
saude e habitos de vida associados a
incontinéncia urinaria em idosos de Florianépolis,
Santa Catarina. Rev Bras Epidemiol. 2015;
8(3):595-606.

6. Moroéka M, Faro ACM. A técnica limpa do
autocateterismo vesical intermitente: descrigdo
do procedimento realizado pelos pacientes com
lesdo medular. Rev Esc Enferm USP. 2002;
36(4):324-31.

7. Cruz FOAM, Vieira NNP, Manzi NM, et al.
Implementagdo de manuais educativos na
consulta de enfermagem: opinido dos pacientes
submetidos a quimioterapia antineopldsica. Rev
Enferm UFPE online. 2017; 11(5):1757-62.

8. Brito MAGM. Diagndstico de enfermagem da
Nanda identificados em pessoas com lesdo

medular mediante abordagem baseada na teoria
do déficit de autocuidado [dissertagdo]. Goiania:
Universidade Federal de Goiania. 2007. Disponivel
em: <http://bdtd.ufg.br/tedesimplificado/tde_bus
ca/arquivo.php?codArquivo=86>. Acesso em 28
jul 2018.

9. Melo-Neto JS, Vidotto LEL, Gomes FC, et al.
Caracterizagdo e aspectos clinicos de pacientes
com traumatismo raquimedular submetidos a
cirurgia. Rev Bras Ortop. 2017; 52(4):479-490.

10. Azevedo GR, Hanate C, Pellegrino DMS, et al.
Assisténcia a pessoas com disturbios miccionais:
guia de orientacdo para profissionais e gestores.
Sorocaba. 2013; 23. Disponivel em: <https://docpl
ayer.com.br/8558411-Assistencia-a-pessoas-com-
disfuncoes-miccionais-guia-de-orientacao-para-pr
ofissionais-e-gestores.html>. Acesso em 28 jul
2018.

11. Organizagdo Mundial da Saude. Manual de
Referéncia Técnica para a Higiene das Maos. Salve
Vidas Higienize Suas Maos. 2015; 35. Disponivel
em: <http://proqualis.net/sites/proqualis.net/file
s/Manual_de_Refer%C3%AAncia_T%C3%A9cnica.p
df>. Acesso em 06 ago 2018.

12. Almeida MM, Silva FWT, et al. Evidéncias na
pratica do cateterismo urinario: revisdo
integrativa. Rev Pre Infec Saude. 2015; 1(4):52-62.

13. Santos RCR. Traumas uretrais pela introducao
do cateter wuretral: conduta do enfermeiro
[dissertacdo]. Ribeirdo Preto: Escola de
Enfermagem  USP. 2016. Disponivel em:
<https://www.teses.usp.br/teses/disponiveis/22/
22132/tde-04082016-185615/pt-br.php>. Acesso
em 06 ago 2018.

14. Benicio CDAV, Rocha DM, et al. Factors
associated with the knowledge of patients and
caregivers about clean intermittent urethral
catheterization: an integrative review. Rev Esc
Enferm USP. 2018; 52:e03362.

@@@@ 189



