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Introducción: Reportamos una serie de pacientes en los que se utilizó PICC en una 

Institución Privada de Mendoza, Argentina. 

Métodos: Se revisaron datos de 568 PICC insertados entre los años 2003 y 2016. El estudio 

fue retrospectivo entre 2003 y 2006 y prospectivo a partir del año 2006. Se excluyeron del 

análisis aquellos pacientes con datos incompletos. Cada inserción de PICC fue considerada 

un episodio. Se analizaron 389 episodios (366 pacientes). Las variables que presentaron un 

valor de p ≤0,2 fueron incluidas en un análisis multivariado de regresión logística. 

Resultados 

- Motivos de inserción de PICC: infección osteoarticular (68,12%) (n:265), infección abdominal 

11,31% (n:44), foco endovascular 4,88% (n:19), infección de piel y partes blandas 4,11% 

(n:16), otras indicaciones: focos urinario, SNC, respiratorio, etc. (n:45). 

- El tiempo promedio de permanencia del PICC fue de 44,02 días (rango de 1-313 días), con 

un total de 16759 días/PICC. 
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- Entre las complicaciones no infecciosas se observaron: oclusión, trombosis y malposición. 

- Las complicaciones potencialmente fatales fueron 11 (12,36%) correspondientes a 10 

bacteremias relacionadas a catéter y 1 mal posición arterial. 

- La tasa de incidencia de complicaciones fue de 5,31; infección de catéter de 2,74; BRC 

0,59; ISS 2,14 y colonización de catéter 0,47/1000 días/PICC, respectivamente. 

Conclusiones: 

Reportamos la colocación de 389 PICC 

en 366 pacientes. 

La tasa de complicaciones infecciosas 

fue de 2.74/1000 días-PICC, mientras 

que la tasa de BRC fue de 0.59/1000 

días-PICC. Ningún paciente falleció por 

complicaciones del PICC. El análisis 

multivariado mostró como FR de BRC e 

ISS: - edad 30 a 39 años 

        - mala higiene del PICC 

        - neoplasia en progresión   

        - foco urinario  

Análisis multivariado: factores de riesgo 
(FR) de infección del PICC 

Edad 30-39 años OR 2,34 (IC 1,06 - 5,13) 

Mala higiene 
 de PICC 

OR 14,36 (IC 6,38 - 32,35) 

Neoplasia en 
progresión 

OR 2 (IC 0,88 - 4,93) 

Foco urinario OR 5,89 (IC1,36 - 25,6) 
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Comorbilidades 

Motivos de remoción del PICC 
Fin de tto (78,1%) 

IAC (13,7%) 

Mala higiene de PICC (2,7%) 

EA ATB (1,7%) 

Muerte por otra causa(1,5%) 

Trombosis (1,7%) 

Decisión del paciente (0,1%) 

Otras causas(0,5%) 

Sexo 
Hombres 
(n=222) 

Mujeres 
(n=167) 

43% 57% 

Complicaciones 

Complicaciones no 
infecciosas (n=35) 

Infección sitio de salida 
(n=36) 

Bacteriemia relacionada a 
catéter (n=10) 

Colonización del catéter 
(n=8) 

39,4% 

8,9% 

11,2% 

40,5% 

Colocación 
Disección 
quirúrgica 
(n=45) 

Punción a ciegas 
(n=76) 

Punción guiada 
por radioscopía 
(n=268) 

11.6% 

19.7% 

68.9% 


