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O objetivo deste estudo multicêntrico era avaliar a 
viabilidade, segurança e precisão do método de ECG 
intracavitário para a colocação em tempo real da ponta de 
tipos diferentes de cateter venoso central. Foram estudados, 
ao todo, 1.444 inserções de cateter em pacientes adultos, 
incluindo vias, PICCs, CVCs tunelizados e não tunelizados. 
O cateter foi colocado no terço inferior da veia cava superior, 

na junção cavoatrial ou na parte superior do átrio. A posição 
final foi verificada com um raio-X de tórax após o 
procedimento. Este estudo confirmou que o método de ECG 
intracavitário de verificação em tempo real da posição da 
ponta é preciso, seguro e viável em pacientes adultos e pode 
ser aplicado a qualquer tipo de dispositivo de acesso venoso 
central de curto ou longo prazo.
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A colocação correta da ponta de cateter venoso central 
totalmente implantável é fundamental para prevenir 
complicações relacionadas ao cateter, especialmente para 
evitar a trombose. Este estudo apresenta comprovações de 
que o eletrocardiograma endovascular é um método 

acessível e seguro de guiar a colocação do cateter em veias 
centrais. O método de eletrocardiograma endovascular para 
colocação do cateter venoso central implantável apresentou 
uma incidência menor de trombose relacionada ao cateter, 
especialmente quando inserido a partir do lado esquerdo.
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A prática padrão internacional para confirmar a posição 
correta do dispositivo de acesso venoso central é fazer um 
raio-X de tórax. O método de inserção com base em 
eletrocardiograma intracavitário não submete o paciente à 
radiação e permite a verificação em tempo real do 
posicionamento da ponta do cateter, permitindo o tratamento 
imediato e diminuindo a necessidade de reposicionamento 

pós-procedimento. Estes cincos estudos envolvendo 729 
participantes concluíram que a inserção guiada por ECG era 
mais precisa do que a inserção guiada pela anatomia de 
superfície. Esta técnica pode remover a necessidade de 
realizar um raio-X de tórax pós-procedimento.
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O raio-X de confirmação após a inserção de um cateter central 
inserido perifericamente (PICC) é reconhecido como o padrão 
ideal para verificação da colocação da ponta. Foi desenvolvido 
um avanço tecnológico, que utiliza as mudanças no 
eletrocardiograma (ECG) de um paciente registradas a partir 

da ponta do PICC como um método mais confiável. 
Esta avaliação discute como a equipe de acesso vascular em 
uma NHS Trust de grande porte incorporou à prática deles, 
de maneira segura e bem-sucedida, o uso da tecnologia de 
ECG para verificação da colocação da ponta de PICC.
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A colocação adequada da ponta de um dispositivo de acesso 
venoso central é muito importante e deve ser verificada antes 
de iniciar a infusão. O método eletrocardiográfico (ECG) tem 
muitos benefícios, como a prevenção de riscos, atrasos e 
custos de reposicionamento.

O método de ECG é tão preciso quanto a fluoroscopia, mas é 
mais simples, mais disponível prontamente, menos caro, 
mais seguro e mais econômico. O método de ECG pode 
remover a necessidade de realizar um raio-X de tórax para 
confirmar a colocação. 
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A colocação correta da ponta é um fator crítico dos 
resultados de dispositivo de acesso venoso totalmente 
implantável (TIVAD). Este estudo visa analisar a utilização 
potencial de eletrocardiograma intravenoso (IV-ECG) para 
ajudar operadores inexperientes na colocação de TIVAD. 
Dois métodos foram usados, medições de ponto de 

referência contra IVECG, para determinar a localização da 
ponta do cateter e o comprimento do cateter. A posição da 
ponta do cateter foi confirmada por um raio-X de tórax 
supino pós-operatório. Foi determinado que o IV-ECG é um 
método seguro e prático para ajudar operadores 
inexperientes a colocar o TIVAD.
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Eletrocardiografia (ECG) intracavitária é um método muito 
conhecido e estudado para a colocação correta da ponta de 
cateteres venosos centrais (CVC). Isso é determinado pelo 
aumento significativo na onda P, conforme registrado pelo 
eletrodo intracavitário. Em 150 pacientes, a ponta foi 

posicionada por meio de ECG intracavitário. O ECG 
intracavitário sempre foi capaz de detectar o aumento na onda 
P. A necessidade de realizar um raio-X de tórax ou fluoroscopia 
pode ser virtualmente eliminada pela técnica de ECG. 
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