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GUIA PRATICO

CATETERISMO URINARIO INTERMITENTE

Este guia apresenta os principais topico clinicos
que envolvem o atendimento do paciente que
necessita realizar o Cateterismo Urinario
Intermitente (CUI).

Tem como objetivo orientar estudantes,
profissionais de enfermagem, pacientes e
cuidadores quanto a realizagdo segura do
cateterismo intermitente, enfatizando oS
cuidados necessarios, a prevencgéo de
complicagdes e a promogdo da autonomia e
qgualidade de vida do individuo.

O material busca contribuir para a padronizagao
das praticas assisténciais, fundamentadas em
evidéncias cientificas e nos principios da
seguranca do paciene
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ANATOMIAE FISIOLOGIA DO
TRATO URINARIO INFERIOR

Componentes principais

Bexiga urinaria: orgdo muscular (musculo
detrusor) responsavel pelo armazenamento da
urina.

Uretra feminina: curta (3-4 cm), maior risco de
contaminag&o bacteriana.

Uretra masculina: longa (18-20 cm), atravessa
prostata e pénis.

Esfincter: interno (involuntario) e externo
(voluntario), controlam a continéncia.

Armazenar urina em baixa pressao e esvaziar de
forma coordenada quando ha relaxamento do
esfincter e contragcdo do detrusor (musculo liso na
parede da bexiga).

Em disfungdes neuroldgicas ou funcionais, ocorre
esvaziamento incompleto e aumento do residuo
pos-miccional, o que justifica o usodo CUI.




FISIOLOGIA DA MICCAO

Envolve integragao entre:

e Sistema nervoso central e periférico

e Contracdo do detrusor

* Relaxamento dos esfincteres
Quando ha falha nesse mecanismo (bexiga
neurogénica, obstrugdes, hipoatividade do

detrusor), ocorre retengao urinaria e aumento da
pressao intravesical, elevando o risco de:
* |TU (Infecgdo do trato urinario)
e Refluxo vesicoureteral
e Lesdorenal
O cateterismo urinario intermitente reduz a
pressao vesical e protege o trato urinario

superior

cortex cerebral

de micgao

medula espinhal

musculo
detrusor

misculo

detrusor—

uretra nervos que

controlam
a acao da
esfincter externo musculatura
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CATETERISMO VESICAL INTERMITENTE
(CVI)

Definicao:
Método de esvaziamento vesical peridodico por
meio da introdu¢cdo de um cateter pela uretra ate

a bexiga, utilizando tecnica esteril, realizado pelo
profissional de saude.

Objetivos:
e Esvaziar a bexiga regularmente
* Reduzir ITU (Infecgdo do trato urinario)
* Prevenir deterioracdo renal
e Promover qualidade de vida

CATETERISMO URINARIO

INTERMITENTE (CUI):
ASSISTIDO E AUTOCATETERISMO

CUI definicdo: Método de esvaziamento vesical
periodico por meio da introdugcdo de um cateter
pela uretra até a bexiga, utilizando técnica limpa,
nao esteril, podendo ser realizado pelo paciente
ou familiar

CUl assistido: realizado por cuidador ou
profissional de saude quando o paciente néao
consegue realizar sozinho.

Autocateterismo: realizado pelo proprio paciente
(quando tem capacidade fisica e cognitiva).




INDICACOES
CLINICAS DO CUI

BEXIGA
NEUROGENICA

RESIDUO
POS-MICCIONAL
ELEVADO

LESAO NO
SISTEMA
URINARIO

REFLUXO
URINARIO

RETENCAO
URINARIA
CRONICA




DIFERENCA ENTRE TECNICA
TECNICA ESTERIL E LIMPA

Técnica estéril: utilizada para cateterismo vesical
de demora e de alivio (mais comum em ambiente
hospitalar), usa campo estéril, luvas estéreis e
material esteril.

Materiais para a
técnica estéril

Técnica limpa:
Higienizacdo das mé&os e genitalia;
Nao exige campo esteril;
Pode ser feita no domicilio e qualquer outro
local que o paciente precise realizar o CUI;
Evidéncias mostram que ndo aumenta ITU
(Infecgéo do trato urinario), quando bem
executada.

Técnica
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CUI FEMININO







FREQUENCIA DO CUI

De modo geral,de 4 a 6 vezes ao dia:
Com micgédo esponténea: 4 vezes
Sem micgdo esponténea: 6 vezes
Necessario ajuste conforme volume
urinado, residuo e avaliagéo clinica
individualizada.

IMPORTANTE - anotar a frequéncia urinaria,
guantidade e caracteristicas da urina

PREVENGAO DE COMPLICAGOES

Principais complicagodes:
* |TU (Infecgao do trato urinario)
* Trauma uretral
® Sangramento
e Falsotrajeto

Prevencao:

e Higiene adequada das maos e genitalia
Lubrificagcdo correta do cateter
Técnica suave, sem forgar
Frequéncia adequada
Educacgdo do paciente e cuidador




MATERIAIS

Cateter uretral de calibre adequado
Sabonete neutro e agua

Lubrificante a base de agua

Toalha ou gaze limpa

Recipiente para colocar a urina
Espelho (para mulheres, se necessario)

Foco de luz (se necessario)

=

e C
000

Nao precisa ser tudo esteril como € no hospital.

Mas precisa garantir que:
v/ Méos limpas

v/ Parte intima limpa

v/ Material limpo

v/ Fazer com cuidado e sem pressa




TECNICA LIMPA:
PASSO A PASSO

1.Lavar bem as m&os com agua corrente e sabao;

2.Colocar o material necessario ao seu alcance;

3.Posicionar-se confortavelmente e expor a regido
intima;

4.Lavar bem a regiado genital;

S.Lavar bem as maos novamente;

6.Preparar o cateter;

7.Passar lubrificante no cateter uretral;

8.Com uma das maos, segurar os grandes labios
(mulher) ou expor a glande do pénis (homem);

@.Com a outra mao, introduzir cuidadosamente o
cateter através do meato urinario até sair urina;

10.Deixar sair toda urina em um recipiente;

11.Quando a urina parar de sair, respirar fundo,

segurar alguns segundos e soltar o ar, depois
apertar com a mao abixo do umbigo, para ter
certeza que a bexiga esvaziou;

12.Retirar o cateter com cuidado;

13.Secar a regido genital;

14.Observar a quantidade e aspectos da urina;

15.Lavar as maos e jogar o que for necessario.
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NA URETRA FEMININA
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AUTOINSERQ.&O DO CATETER VESICAL
NA URETRA MASCULINA
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