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Definição: 
O cateterismo vesical intermitente (CVI) é o método de esvaziamento da bexiga realizado pela introdução de 
um cateter via uretral, até a bexiga ou reservatório urinário, de forma periódica. Usado também em 
agudizações de doenças crônicas que podem ocasionar retenção urinária e que possuem uma previsão de 
resolução (sem indicação de cateter permanente). O objetivo maior é manter a integridade anatômica e 
funcional do trato urinário inferior, evitar infecções urinárias e disfunções renais, além de promover a melhora 

da qualidade de vida. Realizado no domicílio, o procedimento é simples e seguro, visando facilitar a rotina 
dos usuários. 

 

Responsável pela execução: 
O próprio usuário, cuidador ou familiar responsável, ou o enfermeiro(a) 

 
Local de realização: 

No domicílio do usuário ou na unidade de saúde 
 

Registro do procedimento: 
Registrar no E-SUS quando o procedimento for realizado pelo enfermeiro. 
Registrar também as orientações fornecidas ao usuário e/ou cuidador e materiais disponibilizados para o 
usuário. 

Material necessário: 

● Álcool gel 70% para higiene das mãos. 
● Luvas de procedimento (em auto sondagem não é necessário luvas, o uso pelo cuidador é facultativo), se 

pelo enfermeiro(a) Luva estéril; 
● Cateter vesical de alívio de calibre adequado ao usuário (mediante prescrição médica) 
● Lubrificante; 

● água corrente; 

● Sabão neutro; 

● Toalha limpa e seca ou gaze hidrófila não estéril; 

● Recipiente para drenagem de urina, se necessário; 

● Seringa para lavar o interior do cateter, se necessário; 

 

Descrição do procedimento em Mulheres: 

● Reunir o material necessário para o procedimento; 

● Higienizar as mãos (POP 01); 

● Colocar o usuário em posição confortável. No caso das mulheres, precisa baixar a calcinha de de forma 
que seja possível uma amplitude suficiente das pernas para a visualização da uretra. 
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● Após posicionada e com o espelho em frente da região vaginal (autocateterismo), afaste os grandes 

lábios e realize a limpeza do meato uretral, em movimentos circulares. Repita o procedimento até não 
haver mais sujidades; 

● Solte os grandes lábios e higienize as mãos com álcool gel; 

● Retire o cateter do invólucro e o pegue com os dedos em pinça, tentando segurar a uma distância maior 

que 5cm da ponta; 

● Lubrificar o cateter a ser utilizado, dispondo lubrificante sobre ele em aproximadamente 5 cm da sua 

ponta; 

● Com uma mão afaste os grandes e pequenos lábios novamente para verificação do meato; 

● Com a outra mão introduza o cateter no meato urinário de forma contínua, até início da drenagem de 

urina; 

● Quando a urina parar, introduza mais cerca de 2 cm, verifique se sai mais urina e aguarde até parar; 

● Retirar o catéter de forma suave; 

● Higienizar e/ou enxugar a região, se necessário; 

● Organizar o material, jogar fora o lixo e higienizar as mãos. 

 

Descrição do procedimento em Homens: 

● Reunir o material necessário para o procedimento; 

● Higienizar as mãos (POP 01); 

● Colocar o usuário em posição confortável. No caso dos homens, precisa baixar as calças de uma forma 
que consiga puxar o pênis para fora e visualizar bem a glande (cabeça do pênis); 

● Após posicionado e com o pênis exposto, retrair o prepúcio (pele que cobre a cabeça do pênis) e 
realizar a limpeza do meato uretral, em movimentos circulares. Repetir o procedimento até não haver 
mais sujidades; 

● Após higienizar coloque a toalha ou gaze sobre a bolsa escrotal para que a glande não encoste 
diretamente nela, e solte o pênis; 

● Higienize as mãos com álcool gel; 

● Retirar o catéter do invólucro. 

● Pegar o catéter com os dedos em pinça, com a mão dominante; 

● Lubrificar o cateter a ser utilizado, dispondo lubrificante sobre ele em aproximadamente 10-15 cm da sua 

ponta; 

● Com a mão não dominante segure o pênis de forma firme, puxando-o delicadamente em direção ao 

abdome. 

● Com a mão dominante introduza o cateter no meato urinário de forma contínua, até início da drenagem 

de urina; 

● Quando a urina parar, introduza mais cerca de 2 cm, verifique se sai mais urina e aguarde até parar; 

● Retirar o cateter de forma suave; 

● Higienizar e/ou enxugar a região, se necessário; 

● Organizar o material, jogar fora o lixo e higienizar as mãos. 

 
Frequência sugerida: um plano de necessidades deve ser traçado de forma individual, conforme quantidade 

de líquido ingerida e capacidade da bexiga, mas de uma forma geral orienta-se evitar acúmulo de volume > 
500mL. Pacientes que não conseguem urinar de forma espontânea em geral necessitam de cateterismo 4 a 
6 vezes ao dia (essa frequência deve ser aumentada se ingesta de líquido> 3 litros/dia). Quando o volume de
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urina for menor de 100mL ou maior de 500mL deve-se adaptar a frequência do procedimento ou adaptar os 
intervalos entre um procedimento e também adaptar a ingesta líquida, se possível. 
Não encontramos evidências de que a maior frequência de cateterismo influencie na melhora do quadro 
clínico global, sendo preconizado um máximo de 6 vezes ao dia. 

 

Observações: 

Estudos relacionam a ITU de repetição à prática do procedimento de forma incorreta e falha ao interpretar 
sinais preditivos da infecção, não à reutilização do material; 
O procedimento deve ser realizado de forma limpa e não estéril; 

O meato urinário sempre deverá ser higienizado antes do procedimento; 

Nunca forçar a passagem do cateter se encontrar resistência na hora da introdução; 

Se perceber sangue no catéter e/ou urina, aumente a quantidade de lubrificante; 

O Enfermeiro é responsável por avaliar a situação do usuário e suas condições de realizar o 

procedimento no domicílio, bem como fazer toda a orientação do processo de cateterismo vesical 
intermitente. 

 

Objetivos/Resultado esperado: 

O objetivo principal é ensinar e orientar o usuário e/ ou familiar na realização correta do procedimento de 
esvaziamento da bexiga através do cateterismo intermitente. 

 

Contraindicações 

Obstrução mecânica do canal uretral; 
Uretrite; 
Hipertrofia prostática (relativa – necessário avaliação médica). 
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