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1. OBJETIVO

Padronizar a técnica de coleta de sangue para hemocultura, com o objetivo de assegurar a deteccao precisa de
microrganismos circulantes na corrente sanguinea, contribuindo para o diagnostico de infeccdes sistémicas e
favorecendo a escolha da terapia antimicrobiana mais eficaz e segura.

A coleta padronizada visa garantir a qualidade da amostra, reduzir o risco de contaminacdo e promover a
seguranga do paciente, em conformidade com as Boas Praticas em Servigcos de Saude (ANVISA, 2018) e com a
Resolugdo COFEN n° 564/2017, que regulamenta a atuacéo do profissional de enfermagem na coleta de materiais
biologicos.

2. APLICACAO
Aplica-se as unidades assistenciais do Hospital das Clinicas da Faculdade de Medicina de Marilia (HCFAMEMA):

Departamento de Atencéo a Saude em Alta Complexidade (DASAC);
Departamento de Atencdo a Saude Ambulatorial Especializada e Hospital Dia (DASAMB);
Departamento de Atencdo a Saude Materno Infantil (DASMI).

3. RESPONSABILIDADE

Auxiliar de Enfermagem;
Enfermeiros;

Técnicos de Enfermagem;
Técnicos de Laboratério.

4. ABREVIATURAS E SIGLAS

ANVISA - Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria;

ATB - Antibioticoterapia;

COFEN - Conselho Federal de Enfermagem;

DASAC - Departamento de Atencao a Saude em Alta Complexidade;

DASAMB - Departamento de Atencdo a Saude Ambulatorial Especializada e Hospital Dia;



DASMI - Departamento de Atencao a Saude Materno Infantil;
EPI - Equipamento de Protecéo Individual;
HCFAMEMA - Hospital das Clinicas da Faculdade de Medicina de Marilia;

5. MATERIAISIEQUIPAMENTOS/IFERRAMENTAS
Materiais:

Agulha 25X7 ou 25X8 (se necessario, scalp) por amostra (1);
Clorexidina alcodlica a 0,5%;

Clorexidina degermante;

Etiqueta de identificacéo por frasco (1);

Frasco de hemocultura por amostra (1);

Garrote;

Gaze estéril por amostra (3 pacotes);

Pedido do exame;

Saco plastico (1);

Saneante padronizado na instituicdo para desinfec¢do da bandeja;
Seringa de 10 ml por amostra (1);

Swab alcodlico por amostra para assepsia do frasco (1).

Equipamentos:

Bandeja de procedimento;
Equipamentos de protecao individual (EPI's): gorro, luvas de procedimento, luvas estéril (caso seja necessario),
mascara cirdrgica, 6culos de seguranca.

Ferramentas:
N&o se aplica.
6. CONCEITOS E FUN(;OES

A hemocultura é um exame microbiolégico que tem como finalidade identificar a presenca de microrganismos
viaveis na corrente sanguinea, sendo fundamental no diagndstico de infeccbes sistémicas. Esta indicada em
situagBes clinicas como febre de origem indeterminada, sepse, endocardite infecciosa, pneumonia, meningite,
infecgBes em pacientes imunocomprometidos e bacteremia, entre outras.

A correta realizagdo da coleta é essencial para a confiabilidade dos resultados. A contaminagdo da amostra,
frequentemente decorrente de falhas na técnica asséptica, pode levar a identificacdo de falsos positivos,
impactando negativamente o diagndstico clinico e resultando em antibioticoterapia inadequada ou desnecesséria,

além de aumento dos custos assistenciais e riscos ao paciente.

Assim, o procedimento deve seguir rigorosamente as normas técnicas de biosseguranca e boas praticas
assistenciais, conforme preconizado pela Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria (ANVISA, 2018) e pela
Resolugcdo COFEN n° 564/2017, que estabelece diretrizes para a coleta de materiais bioldgicos por profissionais da
equipe de enfermagem.

7. DESCRIGAO DO PROCEDIMENTO

e Realizar a higienizacdo das maos com agua e sabdo ou preparacédo alcodlica a 70%, conforme protocolo
institucional de biosseguranca;

e Conferir o pedido médico, atentando-se ao correto preenchimento dos campos obrigatdrios e ao nimero de
amostras solicitadas;

e |dentificar corretamente a etiqueta com as seguintes informa¢es: nome completo do paciente, nimero do
leito, nUmero de registro e membro a ser puncionado;



Orientar o paciente e/ou acompanhante quanto ao procedimento, esclarecendo sua finalidade e possiveis
desconfortos;

Paramentar-se com os Equipamentos de Protecdo Individual (EPIs) recomendados para o procedimento,
conforme norma institucional;

Selecionar a veia mais adequada para a puncao venosa;

Calcar luvas de procedimento imediatamente antes da puncao;

Garrotear o membro escolhido, respeitando o tempo seguro de garroteamento;

Degermar a pele com gaze embebida em Clorexidina degermante, utilizando movimentos circulares do
centro para a periferia, repetindo o procedimento conforme necessidade;

Realizar a antissepsia da pele com gaze ou swab embebido em Clorexidina alcodlica 0,5%, em movimentos
circulares do centro para a periferia, friccionando por 15 segundos; aguardar a completa secagem da
solugdo e encaminhar ao setor de transporte ou laboratério, conforme protocolo local.

7.1 ENVIO DE AMOSTRA AO LABORATORIO

condicionar o frasco de hemocultura devidamente identificado (nome completo do paciente, nimero de
registro, data e hora da coleta) sobre gelo reutilizavel rigido, assegurando o transporte em temperatura
adequada conforme orientagéo do laboratério de microbiologia;

Embalar o frasco de forma segura, utilizando saco plastico resistente e vedado, com o objetivo de evitar
vazamentos e contaminac¢des durante o manuseio;

Inserir o pedido de exame impresso em um envelope plastico transparente individual, mantendo-o separado
da amostra para evitar umedecimento, respeitando o0s critérios de rastreabilidade e integridade da
solicitacéo;

Comunicar imediatamente o Servico de Transporte sobre a necessidade de envio urgente da amostra ao
laboratério de anadlises clinicas, garantindo a agilidade e o cumprimento do prazo de processamento
laboratorial;

Registrar em prontuario, de forma legivel, a realizagdo do procedimento, incluindo: data e horario da coleta,
local anatdbmico da puncao, tipo de exame, sinais e sintomas clinicos relacionados, intercorréncias
observadas, além de assinatura e carimbo do profissional responsavel;

Zelar pelo cumprimento das normas de biosseguranca e pelas diretrizes da Politica Nacional de Seguranga
do Paciente, minimizando riscos de infec¢do cruzada, erro de identificacdo e exposicdo ocupacional.

8. REGISTRO DO PROCEDIMENTO

Registrar no prontuario do paciente, de forma clara e objetiva, todas as informacdes pertinentes a coleta de
hemocultura, incluindo:

abrwbdE

Identificacéo do profissional responsavel pelo procedimento;
Data e horario da puncéo;

Volume de sangue coletado;

Local anatdmico da puncao; e;

Horério de envio da amostra ao laboratorio.

9. ORIENTACOES GERAIS

Utilizar obrigatoriamente os Equipamentos de Protecdo Individual (EPIs), conforme as precaucgdes padréao,
garantindo a seguranca do profissional e do paciente (ANVISA — Boas Préaticas em Servigos de Saude);

Evitar a coleta de sangue por meio de cateter venoso central, salvo em situacdes especificas autorizadas por
prescricdo médica e com técnica padronizada;

N&o realizar a troca de agulhas entre a coleta e a inoculacao do sangue nos frascos de hemocultura, a fim de evitar
risco de contaminacédo ou acidentes perfurocortantes;

Caso seja necesséria nova palpacdo da veia apds a antissepsia da pele, realizar novamente a antissepsia
completa, conforme protocolo técnico;

A técnica correta de antissepsia é fundamental para reduzir o risco de contaminacdo das amostras e garantir a



fidedignidade dos resultados laboratoriais;

Quando solicitadas duas amostras, deve-se coletar uma em cada membro, identificando corretamente os frascos
quanto ao local de puncéao;

A coleta deve ser realizada preferencialmente antes do inicio do antibioticoterapia (ATB) ou, idealmente, no
momento do pico febril;

Se o0 paciente ja estiver em uso de antimicrobianos, recomenda-se realizar a coleta cerca de 1 hora antes da
proxima dose e, se disponivel, utilizar frasco com inibidor de antibiético (resina);

Quando houver solicitagdo para pesquisa de fungos na hemocultura, esta informacéo deve constar de forma clara
no pedido laboratorial,

Os frascos de hemocultura devem permanecer a temperatura ambiente, sem refrigeracdo, até o momento da
incubacéo laboratorial;

A amostra deve ser encaminhada imediatamente ao laboratério, a fim de preservar a viabilidade dos
microrganismos e garantir a acuracia do exame;

A coleta de mais de quatro amostras (exceto em casos suspeitos de endocardite infecciosa) ndo aumenta a
sensibilidade diagnéstica e pode contribuir para anemia iatrogénica e desperdicio de insumos;

Em situagBes clinicas como sepse, febre de origem indeterminada, pneumonia, meningite ou em pacientes
neutropénicos, recomenda-se coletar duas a trés amostras em locais anatdémicos distintos, antes da administragédo
do antimicrobiano.
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