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RESUMO

Objetivo: investigar como a literatura cientifica aborda a assisténcia de enfermagem na
prevencdo de pneumonia associada a ventilagio mecanica. Método: revisdo integrativa da
literatura na biblioteca eletrénica de periddicos cientificos, disponiveis online nas bases de
dados Literatura Latino-americana e do Caribe em Ciéncias da Saude e Medical Literature
Analysis and Retrieval System Online. Foram utilizados, para as buscas, os descritores controlados
“Pneumonia”, “Ventilagdo Mecanica”, “Prevencdo e Controle” e “Assisténcia de Enfermagem”.
Resultados: os estudos foram sintetizados em duas categorias A Enfermagem nos Protocolos ou
medidas de preven¢do da Pneumonia Associada a Ventilagdo Mecanica; e Conhecimento dos
Profissionais de Enfermagem sobre a preven¢do da Pneumonia Associada a Ventilagdo Mecanica.
Conclusdo: a Pneumonia associada a ventilacdo mecanica deve ser prevenida através de agoes e
intervencdes da equipe multiprofissional. Embora seja uma infec¢do que pode ser evitada pelo
cuidado de enfermagem, fundamentado em evidéncias cientificas.

Descritores: Pneumonia; Respiracdo artificial; Controle de infec¢des; Enfermagem
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Objective: to investigate how the scientific literature approaches nursing care in the prevention of
pneumonia associated with mechanical ventilation. Method: an integrative literature review was
carried out in the electronic library of scientific journals, available online in the databases Latin
American and Caribbean Literature in Health Sciences and Medical Literature Analysis and
Retrieval System Online. The controlled keywords "Pneumonia”, "Mechanical Ventilation”,
"Prevention and Control" and "Nursing Assistance"” were used for the searches. Results: the studies
were summarized in two categories Nursing in Protocols or preventive measures for Pneumonia
Associated with Mechanical Ventilation; and Knowledge of Nursing Professionals on the prevention
of Pneumonia Associated with Mechanical Ventilation. Conclusion: pneumonia associated with
mechanical ventilation must be prevented through actions and interventions by the multi-
professional team. Although it is an infection that can be avoided by nursing care, based on
scientific evidence.

Descriptors: Pneumonia; Respiration, artificial;Infection control; Nursing

RESUMEN

Objetivo: investigar cémo la literatura cientifica aborda los cuidados de enfermeria en la
prevencion de la neumonia asociada a la ventilacion mecdnica. Método: revision integradora de la
literatura en la biblioteca electronica de revistas cientificas, disponible en linea en las bases de
datos Literatura Latinoamericana y del Caribe en Ciencias de la Salud y Medical Literature
Analysis and Retrieval System Online. Para las bisquedas se utilizaron las palabras clave
controladas "Neumonia”, "Ventilacién mecdnica”, "Prevencién y control" y "Asistencia de
enfermeria”. Resultados: los estudios se sintetizaron en dos categorias Enfermeria en Protocolos o
medidas preventivas de Neumonia Asociada a Ventilacién Mecdnica; y Conocimiento de los
profesionales de enfermeria sobre la prevencion de la neumonia asociada a la ventilacion
mecdnica. Conclusion: la neumonia asociada a la ventilacion mecdnica debe prevenirse mediante
acciones e intervenciones del equipo multiprofesional. Aunque es una infeccion que puede evitarse
con cuidados de enfermeria, segtin la evidencia cientifica.

Descriptores: Neumonia; Respiracion artificial; Control de infecciones; Enfermeria

INTRODUCAO

O controle de infeccio é uma
medida prioritaria no desenvolvimento
das atividades de enfermagem. Pois, na
pratica assistencial, o risco de infecg¢do é
um dos diagnoésticos de enfermagem que
mais se evidenciam, sendo responsavel
pela vulnerabilidade e acometimento de
clientes que a recebem nesta assisténcia
e dos profissionais de saude que a
realizam.!

A pneumonia caracteriza-se por
ser uma infeccdo aguda dos pulmdes que
produz sinais e sintomas respiratorios,

cuja principal via de acometimento para
microrganismos é o trato respiratorio
inferior. Esta se relaciona a ventilacdo
mecanica e a aspira¢do de secrecdo da
orofaringe, no caso de pacientes que se
encontram em uso de tubo orotraqueal,
podendo, ainda, estar relacionada a
secrecdo que se acumula acima do
balonete do tubo.?

Conforme dados do Center for
Diesease Control and Prevention, a
Pneumonia Associada a Ventilacdo
Mecanica (PAV) é a segunda infecgao
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nosocomial mais comum nos EUA,
representa 15% do total de Infecgdes
Relacionadas a Assisténcia a Saude
(IRAS) e 27% das infec¢does adquiridas
nas Unidades de Terapia Intensiva
(UTI). A taxa de letalidade por
pneumonia hospitalar é de 20% a 33%,
sendo que alguns mostraram até 60%.3-4

0 uso de ventilacdo mecanica nas
unidades de terapia intensiva ¢é
recorrente, e expde 0s pacientes ao risco
de adquirir a PAV, sobretudo pela
diminuicdo das defesas naturais das vias
aéreas  superiores, ja que oS
procedimentos invasivos estao
intrinsecamente relacionados a cadeia
de transmissdao dos micro-organismos
associados as IRAS, e podem acometer
tais pacientes em situacdo de risco.
Assim sendo, verifica-se a PAV como
uma das IRAS de importancia
epidemiolégica que envolve a relagdo:
patégeno, hospedeiro e variaveis
relacionadas a transmissdo. Dessa
forma, envolve uma importante
preocupacdo quanto as medidas de
prevencgao e controle.5

Diante do exposto, a
responsabilidade @ da  equipe de
enfermagem para o controle e
prevencao da PAV é consideravel, pois
contém um importante papel nos
cuidados relativos ao uso de ventilacdo
mecanica na UTIL Por considerar que os
profissionais de enfermagem prestam
cuidados diretos e repetitivos aos
clientes, houve necessidade de entender
melhor esse contexto. E, assim, poder
contribuir para a qualidade da
assisténcia  oferecida ao cliente,
garantindo seguranca ao cuidado e
conhecimento para elaboracdo de
protocolos que venham contribuir para
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a melhor contextualizacdo e adesao dos
profissionais as praticas de controle da
PAV em unidades de terapia intensiva.

Desse modo, o objetivo desse
estudo é investigar como a literatura
cientifica aborda a assisténcia de
enfermagem na prevencao de

pneumonia associada a ventilagdo
mecanica.

METODO

Trata-se de uma revisao
integrativa da literatura. Para preservar
o rigor metodoldgico, algumas etapas
foram seguidas para a condugdo desta
revisdo: formulacdo da pergunta de
pesquisa, idealizagdo do plano de
amostragem e as estratégias de coleta de
dados, extracdo dos dados relevantes
dos estudos incluidos na revisiao e,
finalmente, andlise e interpretacao dos
dados.b

A revisdo de literatura é um
modelo de pesquisa que possibilita a
sintese de estudos relevantes publicados
sobre o assunto estudado, além de
promover a melhoria da pratica clinica e
na tomada de decisdo. Para que ocorra a
sua realizagdo, foram seguidas as
seguintes etapas: identificacdo do tema e
formulacdo da questdo de pesquisa;
estabelecimento dos objetivos e do
objeto de estudo; estabelecimento de
critérios de exclusdo e inclusao de
artigos para selecio das amostras;
definicdo das informacdes a serem
extraidas dos artigos selecionados;
avaliacdo dos estudos incluidos na
revisao, interpretacdo e resultados da
pesquisa.® A questdo norteadora foi
elaborada através da estratégia PICo (P
- paciente em ventilagio mecanica, I -
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Intervencgao: assisténcia de enfermagem,
Co - Contexto: prevencdo da
pneumonia). conforme segue: Como a
literatura cientifica aborda a assisténcia
de enfermagem na prevencdo de
pneumonia associada a ventilacdo
mecanica? Definido o objeto do estudo,
foi realizada a busca dos descritores
através da consulta a base de dados
Descritores em Ciéncias da Saude, e
foram selecionados os seguintes
descritores: Pneumonia; Ventilagdo
Mecanica; Prevenc¢do e controle; UTI e
Enfermagem, com suas varia¢cdes na
lingua inglesa: Pneumonia, Ventilator-
associated; Prevention; Control;
Nursing; e espanhola: Neumonia;
Ventilacibn  Mecanica; Prevencion;
Control; Enfermaria; garantindo rigor ao
processo de selecao dos artigos.

Para realizar a sele¢do dos estudos,
foram utilizados os sistemas de bases de
dados importantes no contexto da
saude. A busca dos artigos foi realizada
através dos descritores na Literatura
Latino-americana e do Caribe em
Ciéncias da Saude (LILACS) via
Biblioteca Virtual em Saude (BVS) e na
Medical Literature Analysis and Retrieval
System Online (MEDLINE/ PUBMED).

Apbés etapa de busca foram
selecionados artigos originais, a partir
da revisao dos titulos e resumos, de
acordo com os seguintes critérios para
inclusdo: artigos nos idiomas portugués,
inglés e espanhol, publicados entre os
periodos de 2013 a 2019 afim de
identificar na literatura mais recente o
que ¢é publicado sobre a tematica,
associados ao objeto de estudo, em
periddicos nacionais e internacionais,
disponibilizados na integra (texto
completo e de livre acesso).
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Em seguida, realizou-se a leitura
dos textos completos de cada artigo,
buscando eleger os estudos que
respondessem a pergunta de
investigacdo. Apos esse processo, foram
excluidas as publicacdes que
abordassem  assisténcia em  UTI
pediatricas, que nao foram encontrados
online, artigos que nao respondam a
tematica do estudo, duplicados e com
informacgdes insuficientes sobre o tema,
bem como artigos de opinido, reflexao,
editoriais, teses, dissertacdes e capitulo
de livro.

O levantamento foi realizado no
més de agosto de 2019, obtendo-se 66
estudos na base de dados BVS e 315 na
Medline, totalizando 381 publicag¢des. A

seguir, executou-se  a  selegdo,
considerando-se, a principio, como
potencialmente elegiveis: ano,

disponibilidade na integra, e duplicidade
nas bases de dados, nesta etapa 59
publicacbes foram eleitas, e delas
realizou-se leitura dos titulos e resumos.
Nesta etapa, foram excluidos os estudos
cujos titulos e resumos ndo abordavam
sobre a temadtica, selecionando-se, ao
final, 15 estudos, sendo trés na base de
dados BVS e doze na Medline, a sele¢ado
dos estudos seguiu as recomendagdes do
Preferred Reporting Items for Systematic
reviews and Meta-Analyses extension
(PRISMA-ScR) (Figura 1).

Os estudos encontrados foram
exportados para o software gerenciador
de referéncias EndNote® a fim de
identificar duplicatas e reunir todas as
publicagdes. Em seguida, realizou-se a
leitura dos textos completos de cada
artigo, buscando eleger os estudos que
respondessem a pergunta de
investigacdo. Apds selecao dos artigos
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foi realizada uma leitura com anadlise selecionar os que contribuiam para a
criteriosa dos estudos encontrados e resolucao da tematica.

selecionados, com o propésito de

Descritores: (1) Pneumonia Associada a Ventilacdo Mecanica (2) Assisténcia de
Enfermagem (3) Prevenc¢do e Controle”

IDENTIFICACAO

Filtros: periodo 2013-2019, publicados em revista cientifica, idioma: inglés, espanhol
e portugués

BVS:66 MEDLINE: 315

Estudos de revisao (59)
° Excluidos por adequacdo Artigos que ndo tratavam sobre
> por duplicidade nas bases e a assisténcia de enfermagem
= por adequacdo aos critérios (235)
ﬁ de inclusdo: 326 Sem acesso ao texto na integra
publicag¢des (10)
Dunlicados (22)

[ . , x
a Artigos excluidos por ndo
E Artigos para avaliacdo de apresentarem correlacdo a
= elegibilidade: 55 publica¢des assisténcia de enfermagem
|/ ao paciente adulto: 39

g publicacoes

=

=

v

Artigos incluidos na analise final: 15 artigos, sendo: 03 na BVS, 12 na
MEDLINE

=)
<
v
=)
o
o
=

Figura 1:Fluxograma de identificacdo, selecdo e inclusdo dos artigos para o desenvolvimento da pesquisa
Fonte: elaborado pelos autores, 2019.

J. nurs. health. 2021;11(3):e2111317637 5



10 AS

JONAH

Faculdade de Enfermagem | UFPel

Ademais, o protocolo desta revisao
foi previamente apreciado por experts
no método em questdo. Apos avaliacdo
dos textos na integra, realizou-se a
andlise descritiva dos resultados
evidenciados, na qual apresentou-se a
sintese de cada estudo incluido na
revisdo, bem como as comparagdes
entre as pesquisas.

Esta pesquisa é proveniente de um
trabalho de graduacdo em Enfermagem,
o qual esta hospedado no repositério do
Centro Universitario Uninovafapi e pode
ser acessado pelo seguinte endereco
eletronico:
https://assets.uninovafapi.edu.br/arqui
vos/old/arquivos_academicos/repositor
io_Biblioteca/enfermagem/20182/ASSI
STENCIA%20DE%20ENFERMAGEM %2
ONA%20PREVENCA0%20DE%20PNEU
MONIA%20ASSOCIADA%20A%20VENT
ILACA0%20MECANICA.pdf.

Por se tratar de um estudo de
revisdo, nao houve necessidade de
encaminhamento e aprovacdao por
Comité de Etica em Pesquisa. Contudo,

ISSN: 2236-1987

Journal of

Nursing and
Health

1. nurs. health.

foram respeitados os preceitos éticos e a
garantia dos direitos autorais dos
autores citados.

RESULTADOS

A selecdo dos estudos foi realizada
mediante a leitura criteriosa do titulo e
resumo, a fim de verificar a adequacao
com a questao norteadora. Na sequéncia,
foram delimitadas as varidveis para
analise, como: titulo, periddico,
principais resultados e seguranca
prestada pela enfermagem na prevenc¢ao
de PAV o, com o enfoque tematico para
andlise e discussao dos dados.

Com relagdo as  tematicas
focalizadas nestas producoes, destacam-
se: Protocolos ou medidas de prevengao
da PAV (nove artigos);’-1> Higiene Bucal
na prevencao das PAV (dois artigos);16-17
e Conhecimento dos Profissionais de
Saude sobre a prevengdo da PAV (quatro
artigos).18-21 Para a andlise e sintese dos
artigos selecionados, utilizou-se um
quadro sinoéptico, construido para esse
fim (Quadro 1).

Quadro 1: Sintese dos estudos primarios incluidos na revisdo integrativa.

AUTORES , SEGURANCA PRESTADA PELA
ANO ’ | PERIODICO PRINCIPAIS RESULTADOS ENFERMAGEM NA PREVENCAO DE
PAV

Yazdani M, | Journal of
Sabetian G, | advances in
Ra’ofi SH, | medical
Roudgari A, | education &
Feizi M., | professional
20157 ism

etraqueostomias

Os métodos de treinamento
presencial e workshop foram mais
eficazes do que o de oficinas. A
incidéncia de erros na pressdo do

manguito, nos tubos traqueais e

significativamente reduzidos apoés
o treinamento utilizando diretrizes
clinicas na prevencio da PAV.

O treinamento dos enfermeiros
presencial e por workshop ¢é
altamente eficaz na prevencao da
PAV, particularmente para a
pressio adequada do manguito,
aspiracio e desinfec¢do das maos.

foram

Continua na proxima pagina.
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AUTORES SEGURANCA PRESTADA PELA
ANO ’ | PERIODICO* PRINCIPAIS RESULTADOS ENFERMAGEM NA PREVENCAO DE
PAV
A adesio dos enfermeiros As Os enfermeiros obtiveram o melhor
Darawad diretrizes de PAV foi de 81,3%. 23?;;;;??:2:;: p :\?Se tzﬁfj(;isa s?ei
MW, Embora os itens referentes ao mais aderentes as d’iretrizes do PAV
Sa'aleek Am. j. infect. | controle de infeccdo tenham )
: A enfermagem pode melhorar a
MA, control. alcancado os maiores escores, os ualidade da assisténcia
Shawashi T, itens referentes ao processo de q. e e
N . significativamente, e os desfechos
20188 aspiragcdo obtiveram os menores

escores.

dos pacientes pelo uso da pratica
baseada em evidéncias.

Alotaibi AK,

Os enfermeiros de UTI que sdo
regidos por diretrizes de cuidados

As diretrizes de higiene oral na

Alshayiqi . orais tiveram pontuagdes de R
Am. j. infect. ‘s . ._ | enfermagem s3o importantes na
M, pratica de  cuidados  orais ~ C A
. control. e . reducdo da incidéncia de PAV em
Ramalinga significativamente mais altos do . o .
unidades de terapia intensiva.
m S, 2014° que suas contrapartes de UTI sem
diretrizes similares.
Diaz TL, A implantacido de um projeto
Zanone A], Observou-se aumento significativo | padronizado e fornecimento de
Charmo- Am. i infect. | 1O uso de equipamentos pelos | equipamentos de  enfermarias
Smith C, con.ti'.ol " | enfermeiros apds a implementacdo | podem ajudar a influenciar o
Kamoun H, ' de intervengdo padronizada de | comportamento de enfermagem
Barrais Al equipamentos de higiene bucal. desejado relacionado a higiene
201710 bucal para pacientes ventilados.
Este estudo identificou falta de
. . documentacdo de cuidados de
As necessidades de cuidados das .
. ~ enfermagem implementados
Tesoro M, instalacgdes de enfermagem . ~
L (higiene bucal, elevacdo de cabeca
Peyser D], especializadas aumentaram na alta -

. J. nurs. adm. - da cama, atividade fora da cama,
Villarente (26,8%), em comparagdo com as espirometria de incentivo. e tosse o
FA, 201811 necessidades de cuidados na res iragio profunda) ara' acientes

admissao (17,6%). piragao profl parap :
com diagnéstico de pneumonia
hospitalar.

Enfermeiros mostraram melhorias
significativas nos escores médios no
Mais de trés quartos dos | nivel de conhecimento de
enfermeiros tinham baixo nivel de | pneumonia associada a ventilador e

Hassan ZM, . . _ . . ~ .
Wahsheh Nurs. crit. | conhecimento sobre fisiopatologia, | medidas de prevencdo apés um
MA 201712 | care fatores de risco e medidas | programa educacional. Os principais
’ preventivas de pneumonia | motivos para ndo aplicar medidas

associada a ventilagdo mecanica.

de prevencio foram a falta de
tempo e a falta de protocolos nas
unidades.

J. nurs. health. 2021;11(3):e2111317637
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AUTORES, ’ SEGURANCA PRESTADA PELA
ANO PERIODICO* PRINCIPAIS RESULTADOS ENFERMAGEM NA PREVENCAO DE
PAV

As barreiras a preven¢do da

pneumonia associada a ventilacdo

mecanica cairam em  trés

categorias, nomeadamente:

competéncia profissional limitada

dos enfermeiros, condigdes

ambientais desfavoraveis, e gestdo | As barreiras para prevenc¢ao da PAV
Atashi V, passiva de recursos humanos. As | incluem conhecimento, atitudes e
Yousefi H, dez principais subcategorias dessas | competéncias insuficientes,
Mahjobipoo J. clin. nurs categorias foram: atitude | capacidade gerencial e supervisora
r H and |7 " | profissional desfavoravel, | limitada dos gestores de
Yazdannik conhecimento profissional | enfermagem e  escassez de
A, 201813 limitado, baixa motivacdo | enfermeiros competentes e

profissional, responsabilizacdo | equipamentos de qualidade.

profissional, estrutura fisica ndo

padronizada, inadequada, ou

equipamentos, carga de trabalho

pesada, escassez de pessoal,

treinamento inadequado da equipe

e supervisdo ineficaz.

Um total de 576 enfermeiros de

cuidados intensivos responderam a

pesquisa. Trés tipos de diretrizes | As  politicas de enfermagem

institucionais de higiene bucal | forneceram as mais detalhadas

foram aplicados: politica de | recomendagcdes de pratica, mas

enfermagem, conjunto de ordem e | foram associados com os niveis

boletim de informacdes. Os fatores | mais baixos de adesdo, prioridade,

associados a adesdo as diretrizes | concordancia com o conteido e

de higiene bucal foram: | autoeficicia. Dessa forma, as

conscientizagdo, prioridade e | praticas de higiene bucal sio mais
Kiyoshi- atitudes o dos enferl'{le’irf)s aderidas quand.o colocadas sob
Teo H, | Am. j. crit. (concord-ancm, autoeficacia, form.al de conjunto .de ordens
Blegen M, | care. .expectfltlva de resultado§ e (Conjuntos d(.?. -pedldos eram
201514 intenc¢do). Os escores de aderéncia, | documentos oficiais usados como

conscientizagdo e nivel de | ferramenta de comunicagio entre

prioridade foram | provedores e enfermeiros), pois sdo

significativamente mais altos para

conjuntos de ordens do que para
politicas de enfermagem ou
boletins de informacgao.

Enfermeiros avaliaram a cavidade
bucal e usaram swabs orais com
mais frequéncia quando essas
praticas foram incluidas nas
diretrizes institucionais.

mais diretas, talvez porque os
enfermeiros frequentemente
revisam as ordens dos provedores
como parte de sua responsabilidade
diaria de determinar as
intervencdes apropriadas para os
pacientes.
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AUTORES SEGURANCA PRESTADA PELA
ANO ’ | PERIODICO* PRINCIPAIS RESULTADOS ENFERMAGEM NA PREVENCAO DE
PAV
Apés a  implementacdo da
enfermagem baseada em | A implementacdo da Enfermagem
Meng K, Li Cell evidéncias, a taxa de incidéncia de | Baseada em Evidéncias pode
Y, Li S, Zhao ) PAV, tempo de permanéncia na UTI | efetivamente prevenir a ocorréncia
biochem. ~ o N . . N
H, Chen L biophvs e duracdo de ventilagdo mecanica | de pneumonia associada a
201515 Phys. foram significativamente menores | ventilacdo mecanica e melhorar a
que no grupo que recebeu métodos | qualidade clinica da enfermagem.
de enfermagem convencionais.
Os bundles de prevencdo sdo mais
eficazes quando introduzidos por
Nursin uma abordagem coordenada e
. 5 Houve reducio da incidéncia de | multidisciplinar. Coordenagio e
. children . . ~ . ~
Hill C, and  voun PAV apdés a introducdo e | lideranca sdo
201616 o ley & implementacio de um Bundle | chaves para a implementagdo bem-
I()On{)ine) preventivo. sucedida de bundles para prevencao
! da PAV, e os enfermeiros estio em
uma posicdo Unica para executar
este papel.
Relata a avaliagdo da complacéncia | A estabilizagio do leito pode levar a
Llaurado- de Elevagdo mediana do angulo da | priorizacao da  atencido de
Serra M, cabeceira do leito (M-HOBE) e | enfermagem para outras areas de
Ulldemolin Elevacdo da cabeceira de cama | atendimento ao paciente, além da
. Med. A . ~ ..
s M, Bardb intensiva (HOBE) durante varios turnos. Foi | mensuragdo do posicionamento do
RG, Gomez (Madr, Ed encontrada uma concordincia | encosto como o conforto do
BC, Lorenzo im r).’ " | inferior a 35% durante o periodo | paciente. Também foi identificada
XA, Gil AL, pr). do estudo, bem como uma lacuna | uma influéncia dos turnos de
et al. muito  significativa entre a | enfermagem na conformidade com
2015717 conformidade com a lista de | o M-HOBE e HOBE, embora diferisse
verificacdo e a observacao direta. de turno para turno.
Costa DK, Foi identificado um efeito de Melh(?res amblen‘t es, de acordo com
. ~ L a unidade hospitalar de trabalho
Yang 1], .. interacdo significativo entre o .
S Am. j. infect. . para enfermeiros, podem ter um
Manojlovic ambiente de trabalho da . o R
control. : . efeito positivo na minimizacdo do
hM, 201618 enfermeira, o0 modelo de equipe . N
- risco de PAV na auséncia de
médica da UTI e a PAV. ‘3 . ..
meédicos intensivistas.
Apesar do nivel de conhecimentos A experiencia e especw}hzagao om
. . ambiente de UTI influenciam
dos enfermeiros sobre PAV ter sido . ~
. . o diretamente na prevencgdo da PAV.
. . baixo, a andlise multivariada . .
Lin HL, Lai .. . O conhecimento é apenas um dos
Am. j. infect. | revelou que enfermeiros com
CC, Yang e . . componentes que afetam a mudanga
control. especializacdo e mais experientes .
LY, 20141 de comportamento. Porém,
em UTI possuem melhor . .
. ~ continua a ser essencial encontrar o
conhecimento sobre prevengdo de - .
enfermeiro sem  conhecimento

PAV.

adequado para educa-lo.
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AUTORES SEGURANCA PRESTADA PELA
ANO > | PERIODICO* PRINCIPAIS RESULTADOS ENFERMAGEM NA PREVENCAO DE
PAV
Os cuidados de enfermagem e as
No grupo experimental em que foi abordagens ndo farmacolégicas sio

o k importantes na reducdo das taxas

utilizado um programa de cuidados de infeccio por PAV. Este estudo
Liao YM, para saude oral baseado em delineia ¢ e pca da co-m onente de
Tsai JR, | Nurs. crit. | evidéncias, a incidéncia de PAV foi enferma gm do roprama de
Chou FH, | care. significativamente menor do que cuida dosg de rotina ge %ma satde
201520 no grupo controle ao qual foram . :

. . bucal (incluindo o uso de
utilizados procedimentos de clorexidina  30°  posicio  semi-
cuidados de enfermagem de rotina. . ’ . posi

reclinada e efetivo cuidado bucal)

sdo importantes na reducdo da PAV.
Jam R, . .
Hernandez Um total de 160 observagdes de 49 N conhec1.mento dos en~ferme1ros
0, enfermeiras foram realizadas. A sclbre medidas de prevquao de PAV
Mesquida ], | Enferm. aplicacdo de medidas de prevengao ni;tizz ;23;2 :eft;elzts:agzar;leﬁzz 22
Turégano C, | intensiva variou de 11%, para lavagem das gessas medi d,a s ndo estd sll)l'eitg 3
Carrillo E, | (Ed.impr.). | mdos antes da aspiracdo, e até 97% . )

. "~ | falta de conhecimento ou carga de

Pedragosa para o uso de cateter de aspiracdo
R et al estéril trabalho, mas provavelmente a
26 1721 ’ ' fatores contextuais.

*Titulo dos periddicos abreviados conforme o Portal de Revistas Cientificas em Ciéncias da Saude da
Biblioteca Virtual de Sadde (http://portal.revistas.bvs.br/).

Fonte: elaborado pelos autores, 2019.

DISCUSSAO

Os 15 artigos selecionados foram
submetidos a repetidas leituras na
integra, onde se procurou constatar a
assisténcia de  Enfermagem  na
prevencdo de pneumonia associada a
ventilagdo mecanica. Assim, os estudos
foram sintetizados de acordo com suas
semelhancas e diferencas metodologicas
e de evidéncias encontradas, sendo a
ultima etapa da revisao integrativa.

Duas categorias de analise foram
elaboradas: A  Enfermagem  nos
Protocolos ou medidas de prevengdo da
PAV; e Conhecimento dos Profissionais
de Enfermagem sobre a prevenc¢do da
PAV.

A Enfermagem nos protocolos ou
medidas de prevenc¢ao da PAV

A pneumonia é a segunda maior
infeccdo hospitalar em unidades de
terapia intensiva. Quando relacionada a
ventilagdo mecanica, é a infeccao que
mais atinge os pacientes hospitalizados,
e sua incidéncia pode variar de 9% a
68%, dependendo do diagndstico
utilizado Método e populacdo
pesquisada.”

Sao varios os fatores de risco para
PAV e podem ser alterados dependendo
do hospital, tipo de UTI e publico
estudado. Isso comprova a necessidade
de vigilancia local permanente e
medidas especificas para prevenir e
controlar esses eventos adversos.2 A
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estratégia adotada com sucesso para a
prevencdo da PAV refere-se a
elaboracdo de um protocolo na UTI, que
é aplicado de forma multidisciplinar e
revisado pelo servico de controle de
infeccdo hospitalar.1?

Nos estudos selecionados, as
medidas preventivas que constituem o
programa didrio de preven¢do da PAV
incluem: elevar a cabeceira do paciente,
a interrupcdo didria da sedacdo, a
higiene oral com clorexidina, a
mensuragao diaria do tubo
endotraqueal, a checagem da sonda
nasoenteral, prevencdo da trombose
venosa profunda e prevencao da ulcera
gastrica. Ademais, também fazem parte
das medidas de controle da PAV a
lavagem das mados e aspiragao
endotraqueal com técnica asséptica.8?

A implementagdo de  estar
relacionada a reducdo da incidéncia de
PAV, sendo de grande relevancia a
implantacdo do Bundle de Ventilagao
durante os cuidados de Enfermagem na
unidade de terapia intensiva.l2 Ao
contrario protocolos convencionais, nos
bundles nem todas as estratégias
terapéuticas possiveis precisam estar
incluidas, porque o propdsito deste
modelo ndo ¢é servir como uma
referéncia abrangente para o arsenal de
tratamento disponivel, mas se tornar um
pequeno conjunto de praticas baseadas
em evidéncias simples que sdo
implementadas coletivamente para
melhorar o progndstico do paciente.?

De acordo com autores, as
principais medidas de prevencao da PAV
sdo: a cabeceira elevada entre 302 e 459.
Avaliar diariamente a sedacdo e
diminuir sempre que possivel; Profilaxia
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de Ulcera péptica; Profilaxia de
Trombose Venosa Profunda; Higiene
oral com antissépticos (clorexidina
veiculo oral). Outras medidas sao
indicadas na prevenc¢do da PAV, porém
ndo sdo baseadas em evidéncias, as que
merecem destaque sdo: Manter pressdo
do cuff entre 20-30 cm/H20 e lavagem
das maos.”

Em uma das produc¢des analisadas
os dados descreveram os cuidados de
enfermagem  mais citados pelos
enfermeiros, a saber: manutencdo da
cabeceira elevada a 30°-45°17 g
realizacdo da higiene oral com
antisséptico; realizacdo da troca de filtro
bacteriolégico periodicamente, além do
uso do sistema fechado de aspiragdo,
contudo, ndo ha recomendacdo de
preferéncia entre o uso de sistema
aberto ou fechado de aspiracdo na
prevencdao da pneumonia relacionada a
assisténcia a saude.’

Ao que diz respeito a higienizacao
adequada da cavidade oral do paciente
submetido a VMI, é fundamental, pois
nesses casos a producdo de saliva é
reduzida e a possibilidade de mastigacao
¢ reduzida, o que favorece o
aparecimento de biofilme dentario, que
pode ser um importante reservatério de
patégenos, e que, se broncoaspirados,
podem causar a PAV.10 Ainda, o estudo
demonstrou a importdncia da higiene
oral em pacientes em uso de VMI com a
reducdo das taxas de PAV apds a
implementacdo de um programa de
cuidados da higiene oral.20

Em uma pesquisa realizada em
Nova York, Estados Unidos da América,
em relacdo a aspiracdo do trato
respiratorio superior, alguns
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enfermeiros acreditam ser esta uma das
principais formas de prevenc¢do da PAV.
Poucas pessoas enfatizam a importancia
do uso de técnica asséptica, embora nao
haja recomenda¢do do uso de luvas
estéreis na realizacdo da aspiracao
traqueal. Espera-se que mais
enfermeiras utilizem a tecnologia de
succdo das vias aéreas como método de
enfermagem para prevenir a PAV. No
entanto, esses resultados indicam que
poucos enfermeiros associam a técnica
de aspirar vias aéreas com a prevenc¢ao
da PAV.11

Dessa forma, a lavagem das maos é
considerada a acdo isolada mais
importante no controle de infeccdes em
servicos de sadde. Porém, a falta de
adesdo dos profissionais a esta pratica é
uma realidade em diversas partes do
mundo, elevando a infec¢do hospitalar a
numeros assustadores. Assim, pode-se
concluir que a PAV pode e precisa ser
prevenida através do uso diario de
procedimentos adequados e a
monitoracdo continua da adesdo a boas
praticas.2!

Percebe-se, dessa forma, a
importancia da  enfermagem na
prevencao dessa IRAS. No entanto,
diversos  fatores  influenciam a
assisténcia de enfermagem na sua
prevencao, como: falha na
implementacdo  de  politicas de
prevencao pelos gestores, baixa adesao
as medidas de prevencao
implementadas, auséncia da
enfermagem baseada em evidéncias e
falha na educagdo continuada.12-14

Para que haja uma adesao melhor
das diretrizes de prevencao da PAV, é
necessdaria a implementac¢do de politicas
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e diretrizes institucionais claras. O
contetudo e método de disseminacdo das
diretrizes institucionais devem ser
cuidadosamente considerados para
encorajar atitudes e comportamentos
mais favordveis a ado¢do das
recomendac¢des. Em ordem, para que
enfermeiros possam acessar
recomendacdes praticas em tempo
oportuno e usa-los regularmente, as
diretrizes devem destacar mensagens-
chave e devem ser apresentadas de
forma eficaz, que se alinha com o fluxo
didrio de trabalho dos enfermeiros. O
registro de saude eletronico fornece
uma avenida para perceber isso.14

Conhecimento dos Profissionais
de Enfermagem sobre a
prevencao da PAV

Se os enfermeiros ndo tém
conhecimento suficiente em estratégias
baseadas em evidéncias para diminuir
as taxas de PAV, a recuperagdo do
paciente pode ser adiada, e pode haver
aumento dos riscos de complicagdes.
Ressaltando isso, autores identificaram
que os enfermeiros presentes em seu
estudo obtiveram conhecimento sobre
PAV de outras fontes que ndo as escolas
de  enfermagem. Estratégias de
prevencao da PAV ndo sdo abordadas na
educacdo basica de enfermagem em
universidades na Jordania, e
enfermeiros adquirem conhecimentos
sobre a PAV em politicas unitarias ou
educacdo em servigo.12

Alguns profissionais de
Enfermagem ndo recebem orientagao,
informacdo ou treinamento sobre a
forma ideal de se prevenir a ocorréncia
da PAV. Por isso, a constante busca do
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conhecimento para uma assisténcia com
mais qualidade é de primordial
importancia. Por consequéncia disso, é
extremamente expressiva a quantidade
de profissionais de enfermagem que
estdo atuando nas UTI com total
despreparo sobre a prevencao da PAV.1?

Em um estudo, cujo objetivo foi
avaliar a efetividade de um programa de
saude bucal na redugdo da PAV, os
enfermeiros ressaltaram a importancia
de se utilizar a técnica estéril, embora
nenhuma recomendag¢ao quanto ao uso
de luvas estéreis ao realizar aspiracao
traqueal possa ser feita. Esperava-se que
mais enfermeiros citassem a técnica de
aspiracdo de vias aéreas como uma
conduta de enfermagem para prevenir a
PAV.20

Um importante fator na prevengao
da PAV é a aderéncia da equipe de
enfermagem as medidas preventivas e
politicas da UTI. Entretanto, estudo
realizado com enfermeiros da Jordania
demonstrou que a aderéncia esta
diretamente ligada ao nivel de
conhecimento dos enfermeiros sobre a
prevencao da PAV. Isto leva a conclusdo
da importancia da educag¢do continuada
antes, durante e apds a implementacao
de medidas de prevenc¢do a PAV, como,
por exemplo, um bundle.8

Entretanto, em um  estudo
realizado com enfermeiros sobre a
prevencdo da PAV na Jordania,
descreveu que as principais razoes dos
Enfermeiros ndo aplicarem as medidas
de prevencdo de PAV foram: falta de
tempo, a falta de protocolo da PAV na
unidade  hospitalar, alguns nao
especificaram os motivos, o alto custo,
falta de recursos, discordancia com as
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medidas propostas e causa de
desconforto ao paciente. Porém, é
fundamental que todas as praticas
estejam em conformidade, pois os
resultados sao efetivos somente se todos
0s cuidados forem realizados
coletivamente durante toda a
permanéncia do paciente.!>

CONSIDERACOES FINAIS
Diante do presente estudo,
observa-se que a equipe

multiprofissional deve prevenir a PAV
por meio de agdes e intervencoes.
Embora seja uma infeccdo que pode ser
evitada pela enfermagem, segundo as
evidéncias cientificas, poucos
enfermeiros a conhecem e a aplicam na
pratica. Portanto, pode-se afirmar que o
Bundle de Ventilagdo, além de ndo ser
uma tecnologia conhecida e aplicada
pelos enfermeiros, inclusive
especialistas com grande experiéncia
profissional, ainda ndo foi amplamente
implantado pelos grandes centros de
terapia intensiva.

A lavagem das maos, higiene oral
com clorexidina bucal, elevacao da
cabeceira do leito, cuidados com os
circuitos respiratérios, cuidados e
monitoracdo de infusdo de dietas
enterais e aspiracdo de secregdes
orotraqueais foram identificadas nas
publicacdes como medidas preventivas
da PAV. Portanto, estes cuidados que
estdo  atribuidos a  enfermagem
contribuem para a prevencgao,
minimizacdo e inibicao dessas infecgoes.

As limitagcdes deste estudo sao
decorrentes da escolha de duas bases de
dados e das palavras-chave. A escolha da
base de dados e das palavras-chave
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podem ter camuflado estudos com a
mesma temadtica e ndo indexados na
mesma base. Assim, sugere-se outras
investigacdes semelhantes, cruzando
outras bases de dados, para se investigar
a producdo brasileira sobre assisténcia
de enfermagem na prevencdo de
pneumonia associada a ventilagdo
mecanica.
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