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Resumo: Objetivos. Pacientes oncol 0gicos candidatos a transplante de medula 6ssea (TMO) geralmente ja
foram submetidos a diversas pungdes venosas profundas no decorrer de seu tratamento
quimiotergpico anterior. A puncdo guiada por US reduz as chances de complicacfes associadas
ao procedimento. Metodologia: andlise retrospectiva de dados das puncdes venosas desde a
aquisicao do aparelho de US portétil e treinamento adequado dos profissionais responsaveis pelo
implante de cateteres venosos centrais em nosso servico. Resultados: entre Janeiro de 2009 e
Dezembro de 2011, 119 pacientes foram encaminhados para realizagdo de transplante de células-
tronco hematopoiéticas, autélogos ou alogénicos, em nosso servigo. 20 pacientes possuiam
cateter centra permanente tipo Port-a-cath e um possuia uma flebotomia, e estes ndo
necessitaram novo acesso central. 55 cateteres foram implantados por técnica de Seldinger, sem
visualizagdo direta do vaso, em topografia de veia subclavia. 44 cateteres foram implantados em
topografia de veia jugular ou femoral através de visualizacdo direta do vaso por US. Nenhum
caso de implante inadvertido de cateter central em artéria foi registrado, e houve apenas duas
puncdes arteriais acidentais. Conclusdes. a técnica de implante de cateter venosos central por
puncdo guiada por US € segura para obtencdo de acesso venoso central. Treinamento minimo no
manejo e visualizagdo de imagens ao US € necessario a0 médico assistente, sem necessidade de
conhecimentos em radiologia intervencionista. Um fator limitante ao uso do US para obtencéo de
acesso venoso central é aimpossibilidade de visualizagdo da veia subclavia
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