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RESUMO

Objetivo: ldentificar patentes brasileiras referentes a prevencdo da infeccdo de corrente
sanguinea associada ao uso de dispositivos intravasculares.

Meétodo: Pesquisa documental, descritiva e retrospectiva, realizada por meio da andlise de
patentes depositadas no Instituto Nacional da Propriedade Industrial (INPI), entre 2000 e
2024. Foram extraidas informacfes referentes ao pedido, datas, depositante, titulo,
Classificacdo Internacional de Patentes, aplicabilidade pratica, funcionalidade preventiva, tipo
de acesso vascular e integracdo com tecnologias digitais. Os dados foram analisados por
estatistica descritiva.

Resultados: Foram identificadas 33 patentes elegiveis. Observou-se concentracdo de
depdsitos entre 2011 e 2015 (45,5%), com tempo medio de tramitacdo de 1.067 dias e
predominancia de patentes de invencgdo (90,9%) voltadas a prevengdo direta da infeccdo,
principalmente por meio de dispositivos de infusdo e materiais antimicrobianos. A maioria
destinava-se a0 ambiente hospitalar (57,6%). Houve predominio de inventores particulares
(93,9%) e concentracdo geografica dos registros na regido Sudeste.


https://doi.org/10.1590/1983-1447.2026.20260030.pt
https://orcid.org/0009-0008-2252-424X
https://orcid.org/0009-0004-9252-3710
https://orcid.org/0000-0002-5511-1547
https://orcid.org/0000-0003-0955-7086
https://doi.org/10.1590/1983-1447.2026.20260030.pt

Conclusdo: Identificaram-se patentes voltadas a prevencdo direta da infeccdo por meio de
dispositivos de infusdo e materiais antimicrobianos, com limitada participagdo de instituicdes
académicas e de saude.

Descritores: Dispositivos de Acesso Vascular; Catéteres; Seguranca do Paciente; Patente;
Infeccdes relacionadas a cateter.

ABSTRACT

Objective: To identify Brazilian patents related to the prevention of bloodstream infections
associated with the use of intravascular devices.

Method: A documentary, descriptive, and retrospective study was conducted through the
analysis of patents filed with the Brazilian National Institute of Industrial Property (INPI)
between 2000 and 2024. Information regarding patent applications, filing dates, applicants,
titles, International Patent Classification codes, practical applicability, preventive
functionality, type of vascular access, and integration with digital technologies was extracted.
Data were analyzed using descriptive statistics.

Results: Thirty-three eligible patents were identified. Patent filings were concentrated
between 2011 and 2015 (45.5%), with a mean processing time of 1,067 days and a
predominance of invention patents (90.9%) aimed at direct infection prevention, mainly
through infusion devices and antimicrobial materials. Most patents were intended for hospital
settings (57.6%). Independent inventors accounted for the majority of filings (93.9%), and
patent registrations were geographically concentrated in Southeastern Brazil.

Conclusion: Patents aimed at the direct prevention of bloodstream infections through
infusion devices and antimicrobial materials were identified, with limited participation of
academic and healthcare institutions.

Descriptors: Vascular Access Devices; Catheters; Patient Safety; Patent; Catheter-Related
Infections

RESUMEN

Objetivo: Identificar patentes brasilefias relacionadas con la prevencion de infecciones del
torrente sanguineo asociadas al uso de dispositivos intravasculares.

Meétodo: Estudio documental, descriptivo y retrospectivo, realizado mediante el analisis de
patentes registradas en el Instituto Nacional de la Propiedad Industrial (INPI) de Brasil entre
2000 y 2024. Se extrajo informacion sobre la solicitud, fechas, titular, titulo, Clasificacion
Internacional de Patentes, aplicabilidad préctica, funcionalidad preventiva, tipo de acceso
vascular e integracion con tecnologias digitales. Los datos fueron analizados mediante
estadistica descriptiva.

Resultados: Se identificaron 33 patentes elegibles. Se observd una concentracion de
solicitudes entre 2011 y 2015 (45,5%), con un tiempo medio de tramitacion de 1.067 dias y
predominio de patentes de invencion (90,9%) orientadas a la prevencion directa de la
infeccion, principalmente mediante dispositivos de infusion y materiales antimicrobianos. La
mayoria estaba destinada al ambito hospitalario (57,6%). Predominaron los inventores
independientes (93,9%) y se observO una concentracién geografica de los registros en la
region Sudeste de Brasil.

Conclusion: Se identificaron patentes orientadas a la prevencion directa de la infeccion
mediante dispositivos de infusion y materiales antimicrobianos, con una participacion
limitada de instituciones académicas y de salud.

Descriptores: Dispositivos de Acceso Vascular; Catéteres; Seguridad del Paciente; Patente;
Infecciones Relacionadas con Catéteres.



INTRODUCAO

As infeccbes relacionadas a assisténcia a saude (IRAS) representam importante
problema de salde publica, com repercussdes clinicas, econdémicas e organizacionais para 0S
servicos de saude. Sua ocorréncia esté associada as condi¢des de cuidado prestado ao paciente
e a realizacdo de procedimentos invasivos, destacando-se as infeccBes primérias de corrente
sanguinea (IPCS), frequentemente relacionadas a utilizacdo de dispositivos intravasculares,
tanto centrais quanto periféricos. Além de impactarem negativamente a recuperacao clinica,
as IRAS contribuem para o aumento do tempo de internacdo, da morbimortalidade e dos
custos relacionados a assisténcia em satide2,

O acesso vascular constitui uma das principais modalidades terapéuticas na pratica
assistencial. Entretanto, falhas relacionadas a insercdo, manutencdo e manipulacdo desses
dispositivos permanecem frequentes e, muitas vezes, sdo incorporadas de forma rotineira a
assisténcia, contribuindo para a ocorréncia de IPCS. Esse cenério evidencia a necessidade de
estratégias eficazes voltadas a prevencdo dessas infeccBes e a promocao da seguranca do
paciente®.

A IPCS associada ao uso de dispositivos intravasculares permanece entre as infeccfes
relacionadas a assisténcia a salde de maior relevancia clinica e epidemioldgica. Segundo
critérios da Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria (ANVISA), essas infeccOes
correspondem a quadros infecciosos laboratoriais ou clinicos sem foco primario identificavel,
frequentemente associados a presenca de cateteres vasculares durante o periodo de exposicao.
Uma revisao sistematica e metanalise que analisou 130 estudos, envolvendo 214.325 cateteres
venosos centrais, identificou taxa de infecgdo de corrente sanguinea associada a cateter de 4,8
por 1.000 cateter-dias (1C95%: 3,4-6,6), estimando que 30,2 por 1.000 pacientes em uso de
cateter venoso central por trés dias desenvolverdo ao menos uma complicacdo grave, como
bacteremia, pneumotdrax ou trombose venosa profunda®

A magnitude desse problema se expressa também em seus impactos econémicos e
clinicos. Diretrizes internacionais apontam que pacientes com IPCS apresentam custos
hospitalares variaveis ajustados superiores em até US$ 32.000 em relacdo a pacientes sem
infeccdo, além de maior tempo de permanéncia hospitalar e aumento significativo da

morbimortalidade®. Apesar da implementacéo de bundles assistenciais e medidas preventivas



baseadas em evidéncias, esta problematica permanece como importante desafio para a
qualidade da assisténcia em saude“™.

O manejo dos dispositivos intravasculares envolve diferentes categorias profissionais e
depende da integracdo entre praticas assistenciais, protocolos institucionais e tecnologias
voltadas & prevencdo de infeccBes. Nesse contexto, profissionais da salde diretamente
envolvidos na insercdo, manutencdo e vigilancia desses dispositivos, especialmente a
enfermagem, podem desempenhar papel relevante na identificacdo de demandas assistenciais
e no desenvolvimento de solucdes tecnologicas aplicadas a prevencao da infeccdo de corrente
sanguinea associada ao uso de dispositivos intravasculares®.

A inovacdo tecnoldgica emerge como estratégia relevante para a prevencdo das IPCS,
especialmente por meio do desenvolvimento de dispositivos, materiais e soluc@es voltadas a
reducdo de riscos associados ao uso de cateteres intravasculares. A analise de registros de
patentes configura-se como uma abordagem estratégica para compreender o panorama das
inovacOes disponiveis, identificar tendéncias tecnoldgicas e evidenciar lacunas no
desenvolvimento de solucdes voltadas & seguranca do paciente®.

O depdsito de patentes confere ao titular o direito de exclusividade sobre a exploracao
do produto ou processo protegido, sendo o INPI o 6rgdo responsavel pela gestdo desses
registros no Brasil®"). Estudos brasileiros que analisaram o panorama de patentes na area da
enfermagem evidenciaram reduzida participacdo de instituicGes académicas e de profissionais
da saude nos processos de protecdo intelectual, o que pode comprometer a transferéncia de
tecnologias para a pratica assistencial ¢

Apesar da relevancia clinica e assistencial da IPCS, estudos de prospeccdo tecnoldgica
realizados no contexto brasileiro tém se voltado predominantemente a analise de aplicativos
moéveis relacionados & terapia intravenosa e prevencdo de IPCS®, n3o tendo sido
identificados, em busca preliminar realizadas nas bases LILACS, SciELO e PubMed, estudos
centrados na analise do panorama de patentes de dispositivos depositadas no INPI
especificamente relacionadas a prevencéo dessa infecgéo.

Considerando essa lacuna do conhecimento, a presente investigagdo foi conduzida a
partir da seguinte questdo norteadora: qual é o perfil das patentes brasileiras relacionadas a
prevencdo de infeccdo de corrente sanguinea associada ao uso de dispositivos intravasculares,
considerando suas caracteristicas tecnoldgicas, perfil dos depositantes e aplicabilidade para a
prevencdo da infecgdo de corrente sanguinea associada ao uso de dispositivos intravasculares?

Sendo assim, este estudo tem como objetivo identificar os registros de patentes

brasileiras relacionados a prevencdo da infeccdo de corrente sanguinea associada ao uso de



dispositivos intravasculares, contribuindo para a identificacdo de tendéncias tecnoldgicas,
lacunas de inovagdo e oportunidades de fortalecimento da participagdo institucional e

multiprofissional no desenvolvimento de tecnologias aplicadas ao cuidado.

METODO

Trata-se de uma pesquisa documental eletronica, descritiva e retrospectiva, com
abordagem quantitativa.

O estudo foi conduzido a partir da analise de registros de patentes disponiveis na
plataforma e-INPI (https://busca.inpi.gov.br/pePl/jsp/patentes/PatenteSearchBasico.jsp), na
opcao “Patente”, acessada por meio da ferramenta de consulta avancada do INPI. A opgéo
pela utilizacdo exclusiva da base nacional do INPI justifica-se pelo objetivo do estudo,
centrado na caracterizacdo do panorama tecnoldgico das patentes com registro no Brasil e sua
relacdo com o contexto nacional de inovacdo em saude e seguranca do paciente. Embora
bases internacionais possam ampliar a abrangéncia da analise tecnoldgica, a escolha pelo INPI
permitiu focalizar tecnologias passiveis de protecdo intelectual e aplicabilidade no cenario
brasileiro©®-19,

A amostra foi composta por patentes depositadas no Brasil relacionadas a preven¢do
da infeccdo de corrente sanguinea associada ao uso de dispositivos intravasculares. Foram
incluidos registros depositados entre 2000 e 2024, periodo marcado pela divulgacdo do
relatorio To Err is Human®®, considerado um marco internacional na ampliacio das
discussdes sobre seguranca do paciente e na implementacdo de estratégias voltadas a
prevencdo de eventos adversos nos servicos de saude. Foram incluidas patentes que
abordassem dispositivos, cateteres, coberturas ou acessos venosos com aplicabilidade clara na
prevencdo de infeccdo de corrente sanguinea. Foram excluidos registros duplicados, patentes
sem documento descritivo disponivel para anélise e aqueles cuja aplicabilidade a prevencao
da infeccédo de corrente sanguinea ndo pode ser claramente identificada.

A coleta de dados foi realizada em margo de 2025. A estratégia de busca utilizou
termos relacionados a infeccdo e ao acesso vascular, aplicados aos campos titulo e resumo da
base e-INPI. Os descritores utilizados foram combinados por meio do operador booleano
AND, incluindo: infeccdo AND cateter; infeccdo AND vascular; infeccdo AND corrente AND
sanguinea; infeccdo AND dispositivos; infeccdo AND sanguinea; acesso AND venoso; cateter
AND venoso; venoso AND antimicrobiano; antimicrobiano AND cateter; prevencdo AND
infeccdo AND cateter. A estratégia completa de busca encontra-se apresentada em material

suplementar, visando assegurar a reprodutibilidade do estudo.



Para a extracdo dos dados, foi utilizado um instrumento estruturado elaborado pelos
autores que foi construido a partir da leitura e analise das informagfes disponiveis nos
documentos descritivos das patentes registradas na base do INPI, considerando as categorias
de dados acessiveis na plataforma e os objetivos do estudo. O instrumento contemplou 33
variveis categorizadas relacionadas as caracteristicas tecnolégicas, perfil dos depositantes e
aplicabilidade pratica das patentes analisadas. As informacGes objetivas, como numero do
pedido, datas de depdsito e publicacdo, depositante, titulo e Classificacdo Internacional de
Patentes (IPC), foram extraidas diretamente da base do INPI. As variaveis relacionadas a
aplicabilidade prética, tipo de cateter, funcionalidade preventiva, publico-alvo e integracdo
com tecnologias digitais foram identificadas a partir da leitura e andlise critica dos
documentos descritivos das patentes pelos pesquisadores. O instrumento foi submetido a
validacao aparente e de conteido pelos pesquisadores envolvidos no estudo, visando verificar
clareza, pertinéncia e abrangéncia das variaveis contempladas.

Os dados foram tabulados no software Microsoft Office Excel® e analisados por meio
de estatistica descritiva. Além da andlise descritiva, realizou-se categorizacdo das patentes
segundo tipo de tecnologia, finalidade preventiva, aplicabilidade pratica e perfil dos
depositantes, buscando ampliar a interpretacdo dos achados e identificar tendéncias
tecnoldgicas relacionadas a prevencdo da infeccdo de corrente sanguinea associada ao uso de
dispositivos intravasculares. A opcdo pela andlise descritiva e categorial justifica-se pelo
objetivo do estudo, que consistiu em caracterizar o panorama tecnoldgico das patentes
brasileiras, sem pretensdo de avaliar desempenho clinico, impacto assistencial ou relacdes
causais, aspectos que nao podem ser inferidos a partir de documentos de patente.

Por se tratar de pesquisa documental realizada exclusivamente com dados secundarios
de dominio puablico, sem envolvimento direto de seres humanos ou acesso a informacdes
identificaveis, o estudo dispensou apreciagdo por Comité de Etica em Pesquisa, conforme

previsto na Resolucdo n° 510/2016 do Conselho Nacional de Saude.

RESULTADOS

A busca inicial na base de dados resultou em 1777 registros de patentes. Destes, 1655
foram excluidos apds a leitura de titulos e resumos. Na etapa de elegibilidade, apds leitura na
integra dos documentos, 89 registros foram excluidos por ndo atenderem aos critérios de

incluséo estabelecidos, resultando em uma amostra final de 33 patentes elegiveis (Figura 1).



Figura 1 - Fluxograma do processo de identificagdo, triagem, elegibilidade e inclusdo das patentes
disponiveis no INPI para composic¢ao da amostra. Sdo Paulo, SP, Brasil, 2025.
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Fonte: Dados da pesquisa.

A relacdo das patentes incluidas, com seus respectivos numeros de pedido e titulos,
encontra-se apresentada no Quadro 1.

Quadro 1 - Distribuicdo por niumero do pedido da patente e nome do registro, Sdo Paulo, SP,
Brasil, 2025

Pedido Titulo da Patente

Pi 0611552-7 Dispositivo de acesso médico intravascular, intersticial ou intra-
orgdos, processo de fabricacdo de um dispositivo de acesso
médico intravascular, intersticial ou intra-6rgdos, uso de um
polimero eluente de oxido nitrico (no) e método terapéutico de
prevencdo de infecgdo e/ou obtencdo de efeito antitrombotico

Pi 0307066-2 Dispositivo médico resistente a infeccéo

Br 10 2023 003411 0 | Protetor de banho impermeavel para cateter de hemodialise

Br 20 2021 014924 3 | Dispositivo com agulha para fistula arteriovenosa

Br 11 2017 0210479 | Dispositivo medico, conjunto de cateter e método de fabricagéo de
um dispositivo médico

Br 1020130112194 | Dispositivo para protecdo da conexao do tubo extensor do cateter e
do scalp

Pi 0605062-0 Curativo flexivel para fixacdo de cateteres

Br 11 2019 023516 7 | Sistema para fornecer multiplas infusdes a um paciente

Br112016 0180011 | Método e sistema para determinar informacdo sobre um



https://busca.inpi.gov.br/pePI/servlet/PatenteServletController?Action=detail&CodPedido=751764&SearchParameter=infec%E7ao%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20&Resumo=&Titulo=infec%E7ao
https://busca.inpi.gov.br/pePI/servlet/PatenteServletController?Action=detail&CodPedido=656998&SearchParameter=infec%E7ao%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20&Resumo=&Titulo=infec%E7ao
https://busca.inpi.gov.br/pePI/servlet/PatenteServletController?Action=detail&CodPedido=1694077&SearchParameter=Infec%E7%E3o%20AND%20cateter%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20&Resumo=Infec%E7%E3o%20AND%20cateter%20&Titulo=
https://busca.inpi.gov.br/pePI/servlet/PatenteServletController?Action=detail&CodPedido=1620890&SearchParameter=Infec%E7%E3o%20AND%20cateter%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20&Resumo=Infec%E7%E3o%20AND%20cateter%20&Titulo=
https://busca.inpi.gov.br/pePI/servlet/PatenteServletController?Action=detail&CodPedido=1431742&SearchParameter=Infec%E7%E3o%20AND%20cateter%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20&Resumo=Infec%E7%E3o%20AND%20cateter%20&Titulo=
https://busca.inpi.gov.br/pePI/servlet/PatenteServletController?Action=detail&CodPedido=1009679&SearchParameter=Infec%E7%E3o%20AND%20cateter%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20&Resumo=Infec%E7%E3o%20AND%20cateter%20&Titulo=
https://busca.inpi.gov.br/pePI/servlet/PatenteServletController?Action=detail&CodPedido=721282&SearchParameter=Infec%E7%E3o%20AND%20cateter%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20&Resumo=Infec%E7%E3o%20AND%20cateter%20&Titulo=
https://busca.inpi.gov.br/pePI/servlet/PatenteServletController?Action=detail&CodPedido=1527889&SearchParameter=Infec%E7%E3o%20AND%20dispositivos%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20&Resumo=Infec%E7%E3o%20AND%20dispositivos%20&Titulo=
https://busca.inpi.gov.br/pePI/servlet/PatenteServletController?Action=detail&CodPedido=1389728&SearchParameter=acesso*%20AND%20venoso*%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20&Resumo=&Titulo=acesso*%20AND%20venoso*

dispositivo médico implantado, e, orificio de acesso venoso

Br 11 2023 020185 3 | Sistema para colocar um cateter com ancora divisivel

Br 11 2023 003240 7 | Conectores médicos tendo suporte adesivo integrado

Br 11 2017 0167239 | Sistema intravenoso (iv)

Br 20 2015 018595 8 | Curativo autoadesivo

Br 102013 009911 2 | Conjunto descartavel de circulacdo assistida arterial venoso

Mu 8400020-1 Reservatorio para quimioterapia totalmente implantavel

Br 11 2022 007784 0 | Dispositivo de cobertura de cateter venoso central

Pi 0602271-5 Dispositivo de cateter venoso central de longa permanéncia
parcialmente implantavel

Br 10 2016 003888 0 | Cateteres modificados com clavanina a nanoestruturada para
reducdo de infeccbes

Br 11 2014 004842 8 | Sistema de infuséo vascular

Br 112014 004792 8 | Solucgdes de bloqueio de acesso venoso transdérmico

Br 11 2016 024798 1

Método para aplicar um revestimento antimicrobiano a um tubo de
cateter em um padrdo

Br 12 2022 002178 6 | Conjunto de cateter e método para aplicar um lubrificante
antimicrobiano a uma superficie distal de um septo do referido
conjunto de cateter

Br 11 2015 021858 0 | Curativo antimicrobiano combinado para cobertura de cateter

Br 11 2014 022472 2 | Cateter com revestimento antimicrobiano

Br 11 2012 030572 7 | Dispositivo médico, lubrificante antimicrobiano, dispositivo de
cateter, e, método de producdo de um lubrificante antimicrobiano

Br 11 2012 000469 7 | Dispositivo de cateter antimicrobiano

Br 11 2022 012504 6 | Dispositivo de liberacdo gasosa antimicrobiana e antitrombogénica

e sistemas e métodos relacionados

Br 11 2017 000463 1

Dispositivo de acesso vascular

Br 112017 0002396 | Cateter com porta

Br 11 2016 024764 7 | Dispositivo intravascular

Br 11 2015 023297 3 | Dispositivo de fixacao tendo uma correia e curativo integrados
Pi 0704406-2 Cateter incluindo manga antimicrobiana

Pi 0615022-5 Cateter antimicrobiano

Fonte: Dados da pesquisa.

O tempo médio entre o deposito e a publicacdo dos registros analisados foi de 1.067
dias. A evolucdo temporal dos depositos e publicacBes de patentes ao longo do periodo

estudado esta apresentada na Figura 2.
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https://busca.inpi.gov.br/pePI/servlet/PatenteServletController?Action=detail&CodPedido=1338068&SearchParameter=acesso*%20AND%20venoso*%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20&Resumo=acesso*%20AND%20venoso*&Titulo=
https://busca.inpi.gov.br/pePI/servlet/PatenteServletController?Action=detail&CodPedido=946693&SearchParameter=acesso*%20AND%20venoso*%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20&Resumo=acesso*%20AND%20venoso*&Titulo=
https://busca.inpi.gov.br/pePI/servlet/PatenteServletController?Action=detail&CodPedido=651702&SearchParameter=acesso*%20AND%20venoso*%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20&Resumo=acesso*%20AND%20venoso*&Titulo=
https://busca.inpi.gov.br/pePI/servlet/PatenteServletController?Action=detail&CodPedido=1655840&SearchParameter=cateter*%20AND%20venoso*%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20&Resumo=&Titulo=cateter*%20AND%20venoso*
https://busca.inpi.gov.br/pePI/servlet/PatenteServletController?Action=detail&CodPedido=711465&SearchParameter=cateter*%20AND%20venoso*%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20&Resumo=&Titulo=cateter*%20AND%20venoso*
https://busca.inpi.gov.br/pePI/servlet/PatenteServletController?Action=detail&CodPedido=1370611&SearchParameter=cateter*%20AND%20venoso*%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20&Resumo=cateter*%20AND%20venoso*&Titulo=
https://busca.inpi.gov.br/pePI/servlet/PatenteServletController?Action=detail&CodPedido=969133&SearchParameter=cateter*%20AND%20venoso*%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20&Resumo=cateter*%20AND%20venoso*&Titulo=
https://busca.inpi.gov.br/pePI/servlet/PatenteServletController?Action=detail&CodPedido=969100&SearchParameter=cateter*%20AND%20venoso*%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20&Resumo=cateter*%20AND%20venoso*&Titulo=
https://busca.inpi.gov.br/pePI/servlet/PatenteServletController?Action=detail&CodPedido=1398222&SearchParameter=%20antimicrobiano%20AND%20cateter%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20&Resumo=&Titulo=%20antimicrobiano%20AND%20cateter
https://busca.inpi.gov.br/pePI/servlet/PatenteServletController?Action=detail&CodPedido=1645101&SearchParameter=%20antimicrobiano%20AND%20cateter%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20&Resumo=&Titulo=%20antimicrobiano%20AND%20cateter
https://busca.inpi.gov.br/pePI/servlet/PatenteServletController?Action=detail&CodPedido=1347468&SearchParameter=%20antimicrobiano%20AND%20cateter%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20&Resumo=&Titulo=%20antimicrobiano%20AND%20cateter
https://busca.inpi.gov.br/pePI/servlet/PatenteServletController?Action=detail&CodPedido=997410&SearchParameter=%20antimicrobiano%20AND%20cateter%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20&Resumo=&Titulo=%20antimicrobiano%20AND%20cateter
https://busca.inpi.gov.br/pePI/servlet/PatenteServletController?Action=detail&CodPedido=939247&SearchParameter=%20antimicrobiano%20AND%20cateter%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20&Resumo=&Titulo=%20antimicrobiano%20AND%20cateter
https://busca.inpi.gov.br/pePI/servlet/PatenteServletController?Action=detail&CodPedido=893879&SearchParameter=%20antimicrobiano%20AND%20cateter%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20&Resumo=&Titulo=%20antimicrobiano%20AND%20cateter
https://busca.inpi.gov.br/pePI/servlet/PatenteServletController?Action=detail&CodPedido=1666925&SearchParameter=%20antimicrobiano%20AND%20cateter%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20&Resumo=%20antimicrobiano%20AND%20cateter%20&Titulo=
https://busca.inpi.gov.br/pePI/servlet/PatenteServletController?Action=detail&CodPedido=1406394&SearchParameter=%20antimicrobiano%20AND%20cateter%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20&Resumo=%20antimicrobiano%20AND%20cateter%20&Titulo=
https://busca.inpi.gov.br/pePI/servlet/PatenteServletController?Action=detail&CodPedido=1405774&SearchParameter=%20antimicrobiano%20AND%20cateter%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20&Resumo=%20antimicrobiano%20AND%20cateter%20&Titulo=
https://busca.inpi.gov.br/pePI/servlet/PatenteServletController?Action=detail&CodPedido=1398191&SearchParameter=%20antimicrobiano%20AND%20cateter%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20&Resumo=%20antimicrobiano%20AND%20cateter%20&Titulo=
https://busca.inpi.gov.br/pePI/servlet/PatenteServletController?Action=detail&CodPedido=1349101&SearchParameter=%20antimicrobiano%20AND%20cateter%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20&Resumo=%20antimicrobiano%20AND%20cateter%20&Titulo=
https://busca.inpi.gov.br/pePI/servlet/PatenteServletController?Action=detail&CodPedido=749302&SearchParameter=%20antimicrobiano%20AND%20cateter%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20%20&Resumo=%20antimicrobiano%20AND%20cateter%20&Titulo=
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Figura 2 - Evolucdo dos depositos e publicacdes de patentes. Sdo Paulo, SP, Brasil,
2025
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Fonte: Dados da pesquisa.

Em relacdo ao tipo de patente, observou-se predominancia de patentes de invencao,
correspondendo a 90,9% (n = 30) dos registros, enquanto os modelos de utilidade
representaram 9,1% (n = 3).

Quanto a natureza dos depositantes, a maioria dos registros foi realizada por
inventores individuais, totalizando 93,9% (n = 31). Apenas um registro (3,0%) foi atribuido a
instituicdo de satde e um (3,0%) a universidade publica. No que se refere a area de atuacdo
dos inventores, foi realizada tripla checagem das informacGes disponiveis nos registros do
INPI, na Plataforma Lattes e na rede social profissional LinkedIn. Apesar dessa busca
ampliada, ndo foram identificados inventores com formacdo explicitamente associada a
enfermagem ou a medicina.

A distribuicdo das patentes segundo pais de depdsito esta apresentada na Tabela 1.
Observou-se predominancia de registros depositados nos Estados Unidos (66,7%; n = 22),

sequidos do Brasil (24,2%; n = 8) e de outros paises, com menor representatividade.

Tabela 1 - Distribuicdo dos registros de patentes por nacionalidade de deposito, Sdo Paulo,
SP, Brasil, 2025

Pais N° Patentes %

Estados Unidos 22 66,7
Brasil 8 24,3
Espanha 1 3,0
Franca 1 3,0
Suécia 1 3,0
Total 33 100

Fonte: Dados da pesquisa.



A caracterizacdo funcional das patentes analisadas estd descrita na Tabela 2.
Observou-se maior frequéncia de tecnologias relacionadas a cateteres venosos centrais
(45,5%; n = 15) e a dispositivos aplicaveis a diferentes modalidades de acesso venoso,
incluindo cateter venoso central e periférico (42,4%; n = 14). Em relacdo a funcionalidade,
76,5% (n = 26) das patentes apresentaram foco na prevencdo direta da infec¢do, enquanto
23,5% (n = 8) corresponderam a solucGes complementares. Tecnologias com funcgdo de
monitoramento ou sinalizagcdo de risco foram identificadas em 5,9% (n = 2) dos registros.
Quanto a aplicabilidade préatica, predominou 0 uso em ambiente hospitalar (57,6%; n = 19).

Observou-se predominancia de tecnologias voltadas a prevencao direta da infeccéo e
ao aprimoramento de dispositivos de infusdo e acesso vascular, com menor frequéncia de
solucdes relacionadas ao monitoramento continuo, rastreamento de risco ou integracéo digital.
Esse perfil sugere concentracdo do desenvolvimento tecnoldgico em estratégias fisicas e
antimicrobianas de prevencdo, em detrimento de tecnologias voltadas a vigilancia assistencial
e suporte a decisdo clinica.

Tabela 2 — Distribuicdo das patentes segundo tipo de cateter, area de aplicabilidade,
funcionalidade e aplicabilidade pratica. Sdo Paulo, SP, Brasil, 2025

Variaveis %

Aplicabilidade quanto ao acesso vascular

Cateter venoso central 5 45,5
Aplicavel a acesso venoso central e periférico 4 42,4
Cateter de hemodialise de longa permanéncia 91
Cateter periférico 3,0
Area de aplicabilidade*
Infusdo intravenosa 20,6
Acesso vascular 8,8
Cobertura/fixacédo de cateter 59
Dispositivos longa permanéncia 8,8
Funcionalidadef
Prevencao 6 76,5
Solugdes complementares 23,5
Monitoramento ou sinalizacdo de risco 59

Aplicabilidade pratica

Hospitalar (geral) 9 57,6
Ambulatorial 12,1
Né&o especificado 0 30,3

Fonte: Dados da pesquisa.
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Nota: *Nao foi possivel identificar a area de aplicabilidade de algumas patentes, justificando a
somatoria dos itens ser igual a quinze. fAlgumas patentes eram destinadas a mais de uma finalidade,
justificando a somatdria dos itens ser igual a trinta e seis.

Legenda: Cateter de hemodidlise (tunelizado). Infusdo intravenosa (sistema de infus&o). Dispositivo de
longa permanéncia (cateter Port-a-Cath)

Das patentes de origem brasileira (n = 8), identificou-se concentracdo na regido
Sudeste. Entre os registros nacionais, observaram-se depdsitos vinculados a instituicoes
hospitalares, universidades e inventores independentes. As regides Nordeste e Sul
apresentaram dois e um registros, respectivamente, enquanto trés patentes ndo permitiram
identificacdo clara da localizagdo geografica do depositante.

No que se refere a Classificacdo Internacional de Patentes (IPC), os codigos mais
frequentes foram A61M 25/00, A61L 29/16 e A61M 25/02, relacionados principalmente a
dispositivos de infusdo, cateteres e materiais antimicrobianos. O predominio dessas
classificacbes reforca o direcionamento tecnoldgico das patentes para estratégias de
prevencdo fisica e antimicrobiana da infeccdo. Nenhuma das patentes analisadas apresentou,
de forma explicita, dados clinicos relativos a eficacia ou a seguranca dos dispositivos

descritos.

DISCUSSAO

Os resultados evidenciam que os registros de patentes relacionadas a prevencdo da
infeccdo de corrente sanguinea associada a dispositivos intravasculares concentram-se
principalmente a partir de 2011, com maior numero de depositos entre 2011 e 2015. Esse
achado pode refletir maior mobilizacdo institucional e regulatéria em torno da seguranca do
paciente e da prevencdo de eventos adversos, em consonancia com a institucionalizacdo de
politicas voltadas a esta tematica no Brasil, como o Programa Nacional de Seguran¢a do
Paciente, lancado em 2013(1-12),

Apesar desse avanco temporal, o nimero total de patentes identificadas foi reduzido
quando comparado & magnitude das infec¢des relacionadas a assisténcia a satde e ao amplo
uso de dispositivos intravasculares na pratica clinica. Entretanto, esse resultado deve ser
interpretado com cautela, uma vez que pode estar relacionado nao apenas a limitada producéo
tecnoldgica, mas também a aspectos estruturais do sistema de inovacdo, as estratégias de
protecdo intelectual adotadas pelas instituicGes e a possibilidade de tecnologias registradas
exclusivamente em bases internacionais ndo terem sido captadas neste estudo. Observa-se,

ainda, um tempo médio elevado entre o depoésito e a publicacdo das patentes, o que pode
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limitar a disseminagdo oportuna das inovacfes e comprometer sua competitividade e
incorporagdo nos servicos de satide, conforme apontado em estudos prévios™®.

No que se refere as caracteristicas tecnoldgicas, predominam patentes de invencao,
com foco na prevencdo direta da infeccdo por meio de dispositivos de infusdo e materiais
antimicrobianos, especialmente aqueles classificados nos cédigos IPC A61M e A61L. Em
contrapartida, tecnologias voltadas ao monitoramento, a sinalizacdo de risco ou a integragao
com solucdes digitais apresentaram baixa representatividade, indicando predominio de
estratégias fisicas e antimicrobianas de prevencdo em detrimento de tecnologias voltadas a
vigilancia assistencial, rastreamento continuo e suporte a decisdo clinica, frente as tendéncias
atuais de inovacio em satde e satde digital®.

A analise do perfil dos depositantes revelou predominancia expressiva de inventores
individuais, com participacdo limitada de universidades, instituicbes de saude e centros de
pesquisa. Esse cenario sugere fragilidades na articulacdo entre producéo cientifica, assisténcia
e protecdo da propriedade intelectual, apesar da existéncia de marcos regulatorios voltados ao
estimulo & inovacdo, como a Lei de Inovacdo Tecnol6gica(®15-16)

Quando comparado a contextos internacionais, observa-se que paises com politicas
consolidadas de transferéncia de tecnologia, como os Estados Unidos, apresentam maior
protagonismo institucional na protecdo intelectual e na exploragdo de inovagdes
desenvolvidas em ambientes académicos e assistenciais. A predominancia de depdsitos
provenientes dos Estados Unidos identificada neste estudo pode estar relacionada a maior
maturidade dos ecossistemas de inovacao, a integracdo entre universidades e setor produtivo e
ao fortalecimento de politicas de incentivo a propriedade intelectual, como o Bayh-Dole Act,
que desde 1980 estimula instituicbes académicas norte-americanas a protegerem e
comercializarem tecnologias desenvolvidas com financiamento puablico®>®). Em contraste,
paises como Espanha, Francga e Suécia, representados com menor expressividade neste estudo,
integram sistemas de inovagdo europeus que também contam com marcos regulatorios
robustos de transferéncia de tecnologia, porém com menor volume de dep0sitos no registro
brasileiro, 0 que pode refletir tanto estratégias distintas de protecdo intelectual quanto a
priorizacdo de bases internacionais como o Escritério Europeu de Patentes (EPO). No
contexto brasileiro, a baixa participacdo institucional pode indicar dificuldades estruturais
para transformar solucGes desenvolvidas na pratica assistencial em tecnologias protegidas e
potencialmente incorpordveis aos servicos de saude, cendrio que contrasta com o observado
em paises de alta renda, onde a articulagdo entre academia, industria e politica publica de

inovacdo tende a ser mais consolidada®7 1517,
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A concentracdo geografica dos registros, especialmente na regido Sudeste, reflete
desigualdades regionais persistentes no desenvolvimento tecnologico em salde, relacionadas
a distribuicdo desigual de infraestrutura cientifica, investimentos e politicas de fomento a
inovacao no territdrio nacional®1?), Essas diferencas regionais podem impactar diretamente a
capacidade de desenvolvimento, registro e disseminacdo de tecnologias em salde entre
diferentes estados brasileiros.

Embora a enfermagem desempenhe papel central no manejo, manutencao e vigilancia
dos dispositivos intravasculares, ndo foram identificados, entre os inventores declarados,
profissionais com formacdo explicitamente associada a enfermagem ou & medicina. Esse
achado evidencia uma lacuna importante entre a pratica assistencial e os processos formais de
inovacao tecnologica e protecdo intelectual.

Estudos apontam que a baixa insercdo de profissionais de enfermagem no sistema de
patentes estd relacionada a caréncia de conteudos sobre inovacdo, empreendedorismo e
propriedade intelectual nos curriculos de graduagdo, bem como a limitada oferta de suporte
institucional para o desenvolvimento e registro de tecnologias®2%-2Y, Considerando que esses
profissionais estdo diretamente envolvidos na identificacdo de problemas e na proposicao de
solucBes praticas no cuidado, sua baixa participacdo representa perda significativa de
potencial inovador no campo da seguranga do paciente.

Nesse sentido, os programas de pos-graduacdo, especialmente o0s mestrados
profissionais, assumem papel estratégico ao aproximar a producéo tecnoldgica das demandas
reais dos servicos de salde, favorecendo o desenvolvimento de solucGes mais alinhadas a
pratica assistencial e & Pratica Baseada em Evidéncias‘®22),

Uma limitacdo deste estudo refere-se a utilizacdo exclusiva da base de dados nacional
do INPI, o que pode ter restringido a identificacdo de tecnologias utilizadas no Brasil, mas
registradas apenas em bases internacionais. Além disso, a auséncia de dados clinicos
explicitos nos documentos de patente analisados limita a avaliacdo da eficacia, seguranca e
custo-beneficio das tecnologias descritas, dificultando sua incorporacdo baseada em
evidéncias nos servicos de saude®?). Adicionalmente, documentos de patente apresentam
finalidade prioritariamente juridico-tecnoldgica, o que limita andlises aprofundadas sobre
efetividade clinica e impacto assistencial das tecnologias descritas.

Apesar dessas limitacdes, os achados oferecem subsidios relevantes para a pratica, 0
ensino e a pesquisa em enfermagem, ao evidenciar lacunas tecnolégicas, fragilidades no
processo de inovagdo e oportunidades para o fortalecimento do protagonismo profissional no

desenvolvimento de tecnologias voltadas a prevencdo da IPCS associada ao uso de
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dispositivos intravasculares. O mapeamento das patentes brasileiras pode orientar gestores,
pesquisadores e profissionais de salde na identificacdo de demandas prioritarias e no estimulo
a producdo de solugdes tecnologicas seguras, eficazes e alinhadas as necessidades do Sistema

Unico de Satde(@6-28),

CONCLUSAO

A andlise das patentes relacionadas a prevenc¢do da infeccdo de corrente sanguinea
associada ao uso de dispositivos intravasculares identificou predominancia de patentes de
invencdo voltadas principalmente a prevencao direta da infeccdo por meio de dispositivos de
infusdo e materiais antimicrobianos. Em relagdo a distribuigdo por pais de deposito, observou-
se predominancia de registros provenientes dos Estados Unidos, seguidos pelo Brasil e por
outros paises com menor representatividade. Entre os registros de origem brasileira,
identificou-se concentracdo na regido Sudeste, com participacdo limitada das regides Nordeste
e Sul e auséncia de registros identificaveis nas demais regides do pais.

Observou-se baixa representatividade de tecnologias voltadas ao monitoramento,
sinalizacdo de risco e integracdo com solucBes digitais. Além disso, a auséncia de
informagdes clinicas explicitas nos documentos analisados limita inferéncias sobre
efetividade, seguranca e potencial aplicabilidade pratica dessas tecnologias nos servigos de
salde.

Os achados deste estudo contribuem para a compreensdo do panorama tecnolégico
relacionado a prevencdo da IPCS associada a dispositivos intravasculares no contexto
brasileiro e sugerem oportunidades para ampliagdo da participagdo institucional e

multiprofissional no desenvolvimento de tecnologias voltadas a este evento adverso.
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