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Resumo: As infecções primárias de corrente sanguínea (IPCS) estão entre as mais comumente relacionadas à assistência à saúde. Estima-se que cerca de 60% das bacteremias nosocomiais sejam associadas a algum dispositivo intravascular. A IPCS associa-se a aumento na taxa de mortalidade, a maior tempo de internação e a incrementos de custos relacionados à saúde. Apresentar ações de Enfermagem implantadas na UTI para prevenção das Infecções Primárias de Corrente Sanguínea (IPCS). Os principais agentes etiológicos envolvidos nas infecções relacionadas ao acesso vascular dependem do tipo de acesso e da fonte de contaminação. Nos cateteres periféricos, os principais agentes são: Staphylococcus coagulase negativo, Staphylococcus aureus e Candida spp. Nos cateteres venosos centrais, além dos agentes citados, temos: enterobactérias, micobactérias e fungos Estudo descritivo, de abordagem qualitativa, trazendo as ações de enfermagem nas medidas de prevenção de IPCS, implantadas na UTI de um hospital quaternário, da cidade de Fortaleza-Ceará, no período de julho/2018 a julho/2019. IPCS é aquela infecção de consequência sistêmica grave, bacteremia ou sepse, sem sinais de infecção em outro sítio. Já, Infecção Relacionada ao Cateter- IRC é a infecção que ocorre no sítio de inserção do cateter, sem repercussões sistêmicas. As ações de Enfermagem implantadas correspondem na supervisão do procedimento de inserção de Cateter Venoso Central (CVC), com o preenchimento do checklist de inserção e o bundle de manutenção do CVC. Durante o procedimento cirúrgico de inserção do CVC, o enfermeiro é responsável por acompanhar todo o procedimento e sinalizar ao cirurgião, quando necessário, o estabelecido no impresso para não haver quebra da técnica padronizada e dos critérios estabelecidos no checklist. O bundle de manutenção envolve os itens: permanência de CVC (discutido em visita multiprofissional na presença do diarista médico); - Data/troca do curativo no período correto; - Equipo de infusão datado e trocado no período correto; - Realização da higiene das mãos antes da manipulação do cateter; -  Realização de desinfecção das conexões com solução alcoólica durante a manipulação, e dentro desses 03 últimos itens, envolve a supervisão do técnico de enfermagem. Com estas ações, o enfermeiro participa das tomadas de decisões acerca do uso do CVC e faz o acompanhamento diário dos itens estabelecidos para prevenção de IPCS-CVC, solicitando cumprimento das boas práticas de prevenção destas infecções.
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