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1. OBJETIVO 

Orientar os profissionais de saúde acerca da realização do pedido e a forma de coleta de 
hemoculturas no Hospital Universitário Antônio Pedro – HUAP. 

 

 2. SOLICITAÇÃO DE HEMOCULTURA 

1. No AGHUX, na página inicial, expanda a aba Exames e clique em Solicitar Exames; 

2. Digite o prontuário do paciente e clique em pesquisar; 

3. Na Unidade Executora, clique em LABORATÓRIO DE MICROBIOLOGIA e depois preencha as 
informações clínicas; 

4. Preencha os itens:   

a. Paciente utiliza antimicrobianos há mais de 24 horas? 

b. Pedido para 1° exame ou comparativo? 

 

Fonte: https://aghu-prod.huap-uff.ebserh/aghu/pages/casca/casca.xhtml 

 

c. No campo Exames, clique nos itens: “Por lote” e depois em “grupos”; 

d. Selecione a opção: “HEMOCULTURA ou HEMOCULTURA CATETER LONGA 
PERMANÊNCIA” clique nos itens disponíveis e depois em “Adicionar” e depois em 
“Gravar”. 
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3.  COLETA DE HEMOCULTURA  

 

3.1 Pacientes sem cateter de longa permanência 

1. Retirar os frascos para coleta de Hemocultura, levando o pedido de exame ao laboratório 
de Microbiologia. Há setores que possuem os frascos em estoque. 

2. Separar os materiais e identificar os frascos com nome do paciente, sítio, data e hora da 
coleta; 

3. Higienizar as mãos; 

4. Calçar luvas de procedimento; 

5. Realizar antissepsia da pele:  

a. Adultos e crianças: Caso haja sujidade, antes de utilizar a solução à base de álcool, usar 
clorexidina degermante 2% e retirar o excesso do sabão com gaze estéril. Aplicar 
clorexidina alcoólica ≥0,5% em movimentos circulares a partir do local (ou seja, em 
movimento centrífugo) em que será feita a punção e esperar secar. Repetir mais uma vez 
o processo. 

b. Neonatos: Clorexidina alcoólica 0,5% para > 1000g ou clorexidina aquosa 1% para < 
1000g.  

6. Realizar desinfecção da tampa de borracha do frasco de hemocultura com álcool 70% e 
esperar secar;  

7. Garrotear o membro; 

8. Calçar luvas estéreis;  

9. Adultos:  
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a. Coletar 16-20mL e inocular 8-10mL em cada frasco (aeróbio e anaeróbio). 

b. Repetir o mesmo processo em sítio diferente para coleta da 2ª amostra, sem                      
necessidade de intervalo de tempo entre as amostras. 

10. Crianças:  

a. Até 13kg: Coletar 1-3ml e inocular no frasco aeróbio pediátrico; 

b. 13-36Kg: Coletar 3-5 ml e inocular no frasco pediátrico (repetir o mesmo processo em 
sítio diferente para coleta da 2ª amostra, sem necessidade de intervalo de tempo entre 
as amostras). 

c. >36Kg: Idem adulto  

11. Neonatos: Coletar 1 ml e inocular no frasco pediátrico. 

12. Atenção: Não se recomenda a troca de agulhas entre a coleta e a distribuição do sangue 
nos frascos específicos. 

13. Encaminhar o material o mais rápido possível para o laboratório. Não refrigerar os frascos. 

 

Observações: 

1. Nas suspeitas de endocardite devem ser coletados 3 sets de hemoculturas com intervalo 
inferior à 24h (em pacientes sépticos, não há necessidade de intervalo entre as coletas, 
apenas coletar de sítios diferentes) 

2. Nas suspeitas de infecções fúngicas (exceto Candida spp) ou por micobactérias: coletar 1-
5mL de sangue após antissepsia da pele e inocular em frasco próprio (Myco/F Lytic) 

3. Colher antes da administração de antibióticos. Caso haja terapia antimicrobiana em curso, 
priorizar o momento anterior à administração da droga. 

4. Caso não seja possível a coleta de sangue venoso, proceder a coleta de sangue arterial, 
respeitando a técnica asséptica descrita. 

5. Não coletar sangue de cateteres de curta permanência ou de acessos periféricos.  

6. Não enviar ponta de cateter para cultura. 

 

3.2. Pacientes com cateter de longa permanência  

   

             Exemplos de cateter de longa permanência:  

o PICC (cateter central de inserção periférica); 

o Permcath e Hickman (cateter tunelizado semi-implantável); 

o Portcath (cateter totalmente implantável) 
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1. Retirar os frascos para coleta de Hemocultura, levando o pedido de exame no laboratório 
de Microbiologia. Há setores que possuem os frascos em estoque. 

2. Separar todo o material (luvas de procedimento, gaze estéril, álcool 70%, agulhas, seringas, 
frascos de hemocultura); 

3. Identificar os frascos com nome do paciente, sítio (qual via do cateter foi colhido), data e 
hora da coleta; 

4. Realizar desinfecção da tampa de borracha do frasco de hemocultura com álcool 70% e 
esperar secar;  

5. Higienizar as mãos; 

6. Calçar luvas de procedimento; 

7. Realizar a desinfecção da conexão do cateter com álcool 70% por 5-15 segundos e esperar 
secar; 

8. Coletar 8-10 mL e inocular no frasco de hemocultura.  

9. Encaminhar o material o mais rápido possível para o laboratório. Não refrigerar os frascos. 

 

Observações:  

Não é indicado desprezar alíquota inicial de sangue do cateter, exceto para os pacientes que 
estão recebendo antibióticos em lock therapy. Nesses casos, despreze a alíquota inicial e lave 
com soro fisiológico, na técnica de flushing pulsátil. Repetir esse processo em todas as vias do 
cateter. 

 

3.2.2 Suspeita de Infecção Relacionada a Cateter de longa permanência 

 

1. Coletar amostras pareadas de hemoculturas (coletar em momentos próximos e volumes 
iguais) da seguinte forma: 

  

 Uma punção periférica: coletar 16-20mL e inocular 8-10mL no frasco de aeróbio e 8-10mL no 
frasco de anaeróbio 

+ 
 

 Coleta do cateter: coletar de 8-10mL de cada via (lúmen) do cateter (usar apenas frasco de 
aeróbio).  
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