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ABSTRACT

The intervention project was aimed at the nursing staff of a hospital in the city of Rosario and its objective 
was to create a training space to standardize the Port Cath device. It was observed that the staff was 
performing this activity in a non-uniform manner, which put the health of patients and the durability of the 
device at risk. The proposal sought to unify techniques to prevent complications, improve care planning and 
benefit the patient, the healthcare team and the institution.
Organizations such as the Argentine Society of Intensive Care (SATI) and the Argentine Society of Infectious 
Diseases (SADI) demonstrated the need for clear standards through studies that revealed an incidence of 
infections of 3,78 per 1000 days of catheter use. Although field work was not performed due to the sensitivity 
of the data, the lack of statistics and the vulnerability of patients were highlighted, which justified the need 
for this project.
Treatment with Port Cath devices was considered essential in patients with chronic pathologies requiring 
prolonged vascular access. These devices have been shown to reduce complications, improve quality of 
life and optimize hospital costs. However, the lack of training and standardized protocols limited their 
effectiveness.
The proposal included staff training in techniques based on scientific evidence and clear protocols, in line 
with national patient safety policies in Argentina. This approach reduced risks, improved care and optimized 
health system resources.
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RESUMEN

El proyecto de intervención estuvo dirigido al personal de enfermería de un hospital en la ciudad de Rosario 
y tuvo como objetivo crear un espacio de capacitación para estandarizar la habilitación del dispositivo Port 
Cath. Se observó que el personal realizaba esta actividad de manera no uniforme, lo que ponía en riesgo la 
salud de los pacientes y la durabilidad del dispositivo. La propuesta buscó unificar las técnicas para prevenir 
complicaciones, mejorar la planificación del cuidado y beneficiar al paciente, al equipo de salud y a la 
institución.
Organizaciones como la Sociedad Argentina de Terapia Intensiva (SATI) y la Sociedad Argentina de Infectología 
(SADI) evidenciaron la necesidad de estándares claros mediante estudios que revelaron una incidencia de 
infecciones de 3,78 por cada 1000 días de uso en catéteres. Aunque no se realizó trabajo de campo debido 
a la sensibilidad de los datos, se resaltó la falta de estadísticas y la vulnerabilidad de los pacientes, lo que 
justificó la necesidad de este proyecto.
El tratamiento con dispositivos Port Cath se consideró fundamental en pacientes con patologías crónicas que 
requerían accesos vasculares prolongados. Estos dispositivos demostraron reducir complicaciones, mejorar
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la calidad de vida y optimizar costos hospitalarios. Sin embargo, la falta de capacitación y protocolos 
estandarizados limitaba su efectividad.
La propuesta incluyó la capacitación del personal en técnicas basadas en evidencia científica y protocolos 
claros, alineándose con las políticas nacionales de seguridad del paciente en Argentina. Este enfoque permitió 
reducir riesgos, mejorar la atención y optimizar los recursos del sistema de salud.

Palabras clave: Port Cath; Enfermería; Capacitación; Estandarización; Seguridad del Paciente.

FUNDAMENTOS 
El año 2023 en Argentina se caracteriza por un sistema de salud que enfrenta importantes desafíos en 

términos de recursos y acceso a tecnologías avanzadas.(1,2,3,4,5,6) En este contexto, los dispositivos médicos 
implantables como el Port Cath adquieren una relevancia significativa en el tratamiento de pacientes con 
patologías oncológicas, hematológicas y otras enfermedades crónicas.(7,8,9,10,11) Estos dispositivos no solo 
mejoran la calidad de vida de los pacientes al proporcionar acceso venoso seguro y prolongado, sino que 
también reducen las complicaciones asociadas a tratamientos endovenosos repetitivos, como la pérdida de la 
red venosa periférica o la necesidad de punciones traumáticas reiteradas.(13,14,15) Sin embargo, el uso adecuado 
de estos dispositivos requiere una capacitación adecuada y la implementación de protocolos estandarizados 
que garanticen su correcto manejo.(16,17,18,19,20,21,22,23)

El proyecto de intervención planteado se enmarca en un hospital de Rosario, donde se identificó que el 
personal de enfermería realiza la habilitación del Port Cath de manera no uniforme. Esta variabilidad no 
solo pone en riesgo la salud de los pacientes, sino que también compromete la durabilidad del dispositivo, 
aumentando los costos y el tiempo de hospitalización. En el contexto argentino actual, donde los recursos de 
salud están bajo presión, estas ineficiencias representan un desafío crítico.(24,25,26,27) Por esta razón, se propone 
un programa de capacitación para el personal de enfermería que busque estandarizar los procedimientos de 
habilitación del Port Cath. Este enfoque no solo beneficia al paciente, sino que también fortalece el desempeño 
del equipo de salud y optimiza los recursos institucionales.(28,29,30,31,32)

En Argentina, organizaciones como la Sociedad Argentina de Terapia Intensiva (SATI) y la Sociedad Argentina 
de Infectología (SADI) han trabajado en la promoción de medidas que reduzcan las complicaciones asociadas a 
dispositivos médicos implantables.(33,34,35,36,37) Según estudios previos, las infecciones relacionadas con catéteres 
representan una incidencia de 3,78 por cada 1000 días de uso del dispositivo en un índice de utilización del 
68 %.(38,39) Aunque estos datos reflejan los avances en el monitoreo de complicaciones, también ponen de 
manifiesto la necesidad de esfuerzos adicionales para mejorar las prácticas clínicas y reducir la variabilidad 
en los procedimientos. La capacitación específica, basada en evidencia científica, y el monitoreo continuo del 
desempeño son estrategias esenciales para abordar esta problemática.(40,41,42)

El tratamiento de pacientes con dispositivos Port Cath implica múltiples desafíos, desde la selección inicial 
del dispositivo hasta su mantenimiento y monitoreo continuo.(43) Estos dispositivos han demostrado ser de 
primera elección en pacientes que requieren acceso vascular prolongado, tanto por su eficacia como por los 
beneficios que aportan en términos de calidad de vida. En 2023, el uso del Port Cath en Argentina ha crecido 
significativamente, impulsado por el aumento en la prevalencia de enfermedades crónicas y la necesidad 
de accesos venosos duraderos.(44,45,46,47) Sin embargo, la falta de estandarización en los procedimientos de 
habilitación limita su efectividad y aumenta los riesgos de complicaciones como infecciones, extravasaciones 
y fallos mecánicos.(48,49)

La relación costo-beneficio de los dispositivos Port Cath se destaca en el contexto argentino, donde los 
recursos de salud son limitados y el acceso a tecnologías avanzadas no está equitativamente distribuido.(50,51) 
Estos dispositivos permiten reducir la cantidad de hospitalizaciones y complicaciones asociadas, mejorando la 
eficiencia del sistema de salud y aliviando la carga económica sobre las instituciones y los pacientes.(2,3,52) Sin 
embargo, para maximizar estos beneficios, es fundamental garantizar que el personal de enfermería reciba una 
capacitación adecuada y uniforme, que le permita manejar el dispositivo de manera segura y efectiva. Esto 
incluye la evaluación continua del sitio de inserción, el mantenimiento de la permeabilidad del dispositivo y la 
aplicación de medidas de bioseguridad estrictas.

La intervención educativa propuesta en este proyecto se centra en la identificación de los conocimientos 
previos y las técnicas utilizadas por el personal de enfermería, con el objetivo de desarrollar un protocolo 
estandarizado para la habilitación del Port Cath. Este enfoque no solo busca mejorar la seguridad del paciente, 
sino también fomentar una cultura de calidad y seguridad en la institución. En el contexto de 2023, donde 
el Ministerio de Salud de Argentina promueve iniciativas de seguridad del paciente y estándares de calidad 
asistencial, este proyecto se alinea con las políticas nacionales que buscan fortalecer el sistema de salud y 
reducir la incidencia de eventos adversos.
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El rol de la enfermería en el manejo de dispositivos médicos como el Port Cath es fundamental para 
garantizar la calidad de la atención.(52,53) En Argentina, los enfermeros son responsables no solo de la habilitación 
del dispositivo, sino también de su mantenimiento y monitoreo continuo.(11,19) Esto requiere un conjunto de 
habilidades técnicas y conocimientos específicos que deben actualizarse constantemente para responder a las 
demandas de un sistema de salud en constante evolución. La implementación de protocolos estandarizados no 
solo mejora la seguridad del paciente, sino que también reduce la carga de trabajo y el estrés asociado a la 
variabilidad en las prácticas clínicas.(54)

El contexto argentino de 2023 presenta un escenario propicio para la implementación de este tipo de 
iniciativas, gracias al aumento en la conciencia sobre la importancia de la seguridad del paciente y la promoción 
de estándares de calidad en el sistema de salud.(55,56) Sin embargo, el éxito de este proyecto dependerá de la 
colaboración entre todos los actores involucrados, incluyendo a las autoridades hospitalarias, el personal de 
salud y las organizaciones reguladoras. La capacitación continua, el monitoreo regular de las prácticas y la 
adaptación de los protocolos a las necesidades específicas de cada institución serán elementos clave para 
garantizar el impacto a largo plazo de esta intervención.(25)

El impacto de este proyecto no se limita a la institución donde se implementará inicialmente. Los beneficios 
de estandarizar los procedimientos de habilitación del Port Cath pueden extenderse a otras instituciones en todo 
el país, estableciendo un modelo de buenas prácticas que promueva la seguridad del paciente y la eficiencia 
del sistema de salud. En un contexto donde las complicaciones asociadas a dispositivos médicos representan 
una carga significativa para los pacientes y el sistema de salud, esta iniciativa puede contribuir a reducir la 
incidencia de eventos adversos y mejorar la calidad de vida de los pacientes.(11)

En conclusión, este proyecto de intervención educativa representa un paso significativo hacia la mejora de la 
calidad de la atención en el manejo del Port Cath en Argentina. Al abordar la variabilidad en los procedimientos 
de habilitación y promover la capacitación del personal de enfermería, este proyecto no solo responde a una 
necesidad inmediata, sino que también sienta las bases para un sistema de salud más seguro y eficiente. 
En 2023, cuando la seguridad del paciente se ha convertido en una prioridad nacional, este enfoque es más 
relevante que nunca. La implementación exitosa de esta iniciativa dependerá del compromiso y la colaboración 
de todos los actores involucrados, pero los beneficios potenciales, tanto para los pacientes como para el 
sistema de salud, justifican plenamente el esfuerzo.(45)
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