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RESUMO: O artigo aborda a Portaria N° 2.616, de 1998, do Ministério da Sadde, que
regulamenta o Programa de Controle de Infec¢des Hospitalares (PCIH) e define Infeccdes
Relacionadas & Assisténcia & Sadde (IRAS) como infeccdes adquiridas apés a admissdo do
paciente. A pneumonia, especialmente a Pneumonia Associada & Ventilagio Mecinica
(PAVM), é uma preocupagio global, sendo uma das principais causas de morte por infecgio.
Nos EUA, PAVM ¢ uma das causas de complica¢des em UTIs e, no Brasil, o Sistema Unico
de Satde registra alta incidéncia de internagio. A PAVM tem origem, em grande parte, na
aspiracdo de secre¢des, aumentando a mortalidade em pacientes com ventilagio mecinica e
elevando o custo hospitalar. Os fatores de risco de envolvimento do estado do paciente, o uso
prolongado de ventilagio mecinica e infec¢do por patdgenos resistentes, como Pseudomonas e 389

Acinetobacter spp. A Resolugio COFEN 736/2024 reforca o papel do enfermeiro na
implementagio do Processo de Enfermagem (PE), que envolve etapas essenciais para o controle
e prevencio de cinco infec¢des, incluindo PAVM. No entanto, hd desafios na implementagio
do PE devido A resisténcia dos profissionais e & complexidade dos sistemas de linguagem
padronizada. A seguranca do paciente, especialmente na vigilincia de enfermagem, é essencial
para prevenir PAVM e reduzir a hospitalizagio prolongada. O estudo visa apresentar préticas
atualizadas para o cuidado e preven¢io da PAVM em pacientes adultos em ventilagio mecinica,
destacando a importincia do monitoramento e da atuacdo da equipe de enfermagem na melhoria

da seguranca do paciente.
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ABSTRACT: The article addresses Ordinance No. 2,616 of 1998, issued by the Ministry of
Health, which regulates the Hospital Infection Control Program (HICP) and defines
Healthcare-Associated Infections (HAIs) as infections acquired after patient admission.
Pneumonia, especially Ventilator-Associated Pneumonia (VAP), is a global concern and is
one of the leading causes of death from infection. In the US, VAP is one of the causes of
complications in UTIs, and in Brazil, the Unified Health System records a high incidence of
hospitalization. VAP is largely caused by the aspiration of secretions, increasing mortality in
patients on mechanical ventilation and raising hospital costs. Risk factors for involvement
include the patient's condition, prolonged use of mechanical ventilation, and infection by
resistant pathogens, such as Pseudomonas and Acinetobacter spp. COFEN Resolution
736/2024 reinforces the role of nurses in implementing the Nursing Process (NP), which
involves essential steps for the control and prevention of five infections, including VAP.
However, there are challenges in implementing the NP due to resistance from professionals
and the complexity of standardized language systems. Patient safety, especially in nursing
surveillance, is essential to prevent VAP and reduce prolonged hospitalization. The study aims
to present updated practices for the care and prevention of VAP in adult patients on
mechanical ventilation, highlighting the importance of monitoring and the role of the nursing
team in improving patient safety.

Keywords: Nursing. Care. Pneumonia. Mechanical Ventilation.

INTRODUCAO

A portaria N° 2616, de 12 maio de 1998, do Ministério da Satde (MS) caracteriza e
regulamenta o programa de Controle de Infec¢des Hospitalares (PCIH), Além disso, classifica 390
as Infecgdes Hospitalares (IH), agora intituladas, Infeccdes Relacionadas & Assisténcia & Sadde
(IRAS), como; aquela adquirida apés a admissio do paciente e que se manifeste durante a
internacdo ou apés a alta, quando puder ser relacionada com a internagio ou procedimentos
hospitalares, além claro, sobre as caracteristicas e competéncias da Comissio de Controle de
Infecgio Hospitalar (CCIH), (Brasil, 1998; ANVISA, 2017).

Nos Estados Unidos, a pneumonia é uma das principais causas de ébito por doencga
infecciosa, a segunda causa mais comum de IRAS e a sexta principal causa de morte. Cerca de
2 a 3 milhes de casos de pneumonia se manifestam no decorrer do ano, respondendo por mais
de 10 milhdes de visitas ambulatoriais e 500.000 interna¢des. Em 2003, por exemplo, 63,241
pessoas morreram de pneumonia, com um indice de 21,7 por 100.000 habitantes. A incidéncia
da pneumonia adquirida na comunidade (PAC) exigindo hospitalizagdo é 4 vezes maior nos
individuos idoso com mais de 65 anos de idade do que nos individuos entre 45 e 64 anos de

idade, carecendo de maior atencdo a esse nicho etdrio. No Brasil O Sistema Unico de Sadde

(SUS) registra mais de 6oomil internacdes por pneumonia adquirida na comunidade e
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Influenza anualmente, apenas de Janeiro 4 Agosto do ano de 2022 houveram 44.523 mortes. No
mesmo periodo no ano de 2021, foram 31.021 ébitos (SBPT, 2022)

A Pneumonia Associada a Ventilagio Mecanica (PAVM), temos como a sua principal
origem a forma aspirativa. Sendo sua fonte de maior incidéncia, as secrecdes das vias aéreas
superiores, seguidas pela injecio exdgena de material contaminado ou pelo refluxo do trato
gastrointestinal. A Pneumonia Associada & Ventilagio Mecinica (PAVM), é caracterizada por
uma inflamag¢io no parénquima pulmonar, apés inicio da utilizagio do suporte ventilatério
invasivo, evidenciando-se geralmente por microrganismos patogénicos. Cerca de 38,1% dos
pacientes internados em Unidade de Terapia Intensiva (UTI) que sdo submetidos a Ventilagio
Mecinica (VM), sio acometidos pela PAVM, dos quais 51,7% evoluem para 6bito (ANVISA,
2020).

Estas aspiracdes sio, mais comumente, microaspiracdes silenciosas, que quando
acontecem trazem um quadro de insuficiéncia respiratéria grave e rapidamente progressiva.
Portanto, a pneumonia raramente é evidenciada pela dissemina¢io hematogénica a partir de
um foco infeccioso a distincia ( ANVISA, 2020).

Apesar de ser um dos principais suportes na terapia intensiva, a Ventilacgio Mecanica
Invasiva (VMI), torna-se também uma porta de entrada para as respectivas IRAS. Seu graude 391
problematizagio, aumenta propriamente o quantitativo de dias de internagio do paciente, e ou,
permanéncia no ambiente hospitalar submetido a tratamentos invasivos. Nos Estados Unidos
da América - EUA, a cada ano computa-se de 6 a 10 eventos de PAVM por 1.000 admissdes.
Sendo estas, responséveis por 1500 das IRAS e 250% de todas as infec¢des advindas nas UTIs
(ANVISA, 2020).

A taxa de mortalidade podera ocorrer, mediante vérios fatores; severidade da doenga de
base, faléncia e resisténcia de érgios, especificidade da populagio, da idade, e, do tipo de agente
infeccioso, podendo variar de 249% a 76% quando associado 4 Pseudomona ou Acinetobacter
spp. Porém, aproximadamente 33% dos pacientes com PAVM morrem em virtude dessa
infec¢do. Sendo uma das IRAS de maior impacto de 6bito por invasio de Vias Aéreas
Superiores (VAS). Além do impacto na morbimortalidade, ela é responsével pelo aumento no
tempo de hospitalizagdo, elevando os custos hospitalares (ANVISA, 2020).

Segundo a Resolucdo 736//2024 do Conselho Federal de Enfermagem (COFEN), em

consonincia com a Lei n° 7.498/86, e, do Decreto 94.406/87, a Sistematizacio de Assisténcia

Revista Ibero-Americana de Humanidades, Ciéncias e Educagio. Sao Paulo, v. 01, n. 01, dez. 2024. [Edigao Especial, Universidade Iguacu- UNIG]
ISSN: 2675-3375



Revista Ibero- -

Hamaridades \  Enfermagem
Ciénciase - C

Educagio %\—/

. Revista Ibero-Americana de Humanidades, Ciéncias e Educacao — REASE UNIG

de Enfermagem (SAE), a elaboracdo e implementacdo do Processo de Enfermagem (PE), sio
de incumbéncia privativa do Enfermeiro. Sendo estes, estratificados no PE, onde predispde em
5 etapas: Avaliacdo de Enfermagem, Diagnéstico de Enfermagem, Planejamento de
Enfermagem, Implementacio de Enfermagem, Evolucdo de Enfermagem (COFEN, 2024).

As dificuldades para a utilizacdo do PE, variam desde a inabilidade com Sistema de
Linguagem Padronizada (SLP), como também, seus registros e metodologia. Comprometem a
qualidade assistencial, resultando no declinio do grau de seguranga do paciente. Ainda, além da
carga de trabalho pelos profissionais de enfermagem, hi uma grande resisténcia na
implementagio desse sistema, gerando barreiras para a pratica profissional, favorecendo a
instalacdo de patogenicidade relativas 3 assisténcia em satde (Oliveira, 2021).

Apés a anilise do problema, surgiu a seguinte questdo norteadora: A seguranga do
paciente sob vigilincia do enfermeiro tem se mostrado eficaz na prevengdo da PAVMP? De que
forma a PAVM prolonga a hospitalizacio dos pacientes? Quais os cuidados de enfermagem na
prevencio da PAVM?

As metas internacionais de seguranca do paciente envolvem a monitorizagio de diversas
complicacdes hospitalares, dentre elas a Pneumonia Associada a Ventilagio mecinica
(PAVM). Seu indice acima da margem de “normalidade” preocupa os profissionais por 392
diversos aspectos, como o prolongamento da hospitalizag¢do em detrimento do quadro
inflamatério. Este estudo busca apresentar informacdes cientificas atualizadas sobre cuidados
de enfermagem no idmbito da PAVM em pacientes adultos hospitalizados em uso da
Ventila¢io mecinica (VM).

Com o objetivo geral em estudar na literatura a repercussio da Pneumonia Associada a
Ventilacdo Mecinica na seguranca do paciente.

Discutir as préiticas de enfermagem encontradas na literatura.

1. METODOLOGIA

A pesquisa bibliogréfica é desenvolvida com base em material j4 elaborado, constituindo
principalmente de livros e artigos cientificos. A principal vantagem deste tipo de pesquisa
reside no fato de permitir ao investigador a cobertura de uma gama de fendmenos muito mais
ampla do que aquela que poderia pesquisar diretamente (Gil, 2002).

Esse tipo de revisio é utilizado como forma de obter, a partir de evidéncias, informagdes
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que posam contribuir com processos de tomada de decisdo nas ciéncias da satde. Ela tem de ser
conduzida de acordo com uma metodologia clara e possivel de ser reproduzida por
pesquisadores (Botelho et al., 2011).

O centro Cochrane no Brasil recomenda que a revisdo bibliogrifica seja realizada em
sete etapas. Primeira etapa: formulacdo da pergunta; Segunda etapa: localizagdo dos estudos;
Terceira etapa: avaliagdo critica dos estudos; Quarta etapa: coleta de dados; Quinta etapa:
anélise da apresentacio dos dados: Sexta etapa: interpretacio dos dados: Sétima etapa:
aprimoramento e atualizagio da revisio. A revisdo qualitativa trata-se de “métodos que
sintetizam os achados de estudos qualitativos individuais, transformando-os em ferramentas
para a construgio de novas teorias” (Botelho et al., 2011).

No método descritivo realiza-se o estudo, a anlise, o registro e a interpretagio dos fatos
do mundo fisico sem a interferéncia do pesquisador. O método descritivo visa a identificagio,
registro e analise das caracteristicas, fatores ou varidveis que se relacionam com o fenémeno
ou processo. Esse tipo de pesquisa pode ser entendido como um estudo de caso onde, apés a
coleta de dados, é realizada uma anélise das relagdes entre as varidveis para uma posterior
determinacio dos efeitos resultantes (Lehfeld, 2007; Perovano, 2014).

Foi realizada uma pesquisa através do portal regional da Biblioteca Virtual em Saide 393
(BVS) nas bases de dados [ndice da Literatura Cientifica e Técnica da América Latina e Caribe
(LILACS), MEDLINE e BDENTF, no periodo de setembro de 2023, utilizando os descritores:
Pneumonia, Ventilagio Mecinica, Sistematizacdo da Assisténcia de Enfermagem (SAE) e
Cuidados de Enfermagem. Utilizamos como critério de inclusdo artigos entre os anos de 2019
a 2023 e exclusdo artigo abaixo de 2019, pesquisa de artigos em inglés, de carta ao autor, repetidos

nas bases de dados, que n3o contemplavam o tema e artigos acima de 5 anos.
Tabela 1 — Cronograma

ATIVIDADE JUN [ JUL AGO SET OUT | NOV | DEZ

2024

Revisdo Bibliogréfica

Determinacdo dos Objeitivos

Tabulacio e trabalho de dados
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Apresentagio de trabalho em

congresso cientifico

Redagdo e defesa do TCC

Redagio e submissdo do artigo a

publicagio

Fonte: Elaborada pelos préprios autores

CONSIDERACOES FINAIS

Pacientes estdo sujeitos as infec¢des hospitalares, e a Pneumonia Associada a Ventilacio
Mecénica se destaca sendo uma das principais causas de morbidade e mortalidade dentre elas,
impactando também ao sistema de satide com elevados custos decorrentes do tempo prolongado
necessdrio para o tratamento dela. Uma vez internado, fatores ambientais ou nio, favorecem o
acarretamento de complicacdes, carecendo a intensificagio da qualidade de assisténcia para com
o paciente. Diversos estudos combinam um conjunto de medidas, chamadas de bundles a fim 394
de amenizar essas complica¢des com o objetivo de garantir uma melhor assisténcia nio sé de
enfermagem, mas também da equipe multiprofissional como um todo. Vale ressaltar que a
educagio continuada é de suma importincia para oferecer conhecimentos atualizados para o

corpo de enfermagem, garantindo assim uma assisténcia de qualidade para o paciente, com

objetivo final de reduzir a taxa de mortalidade relacionada a esta patologia em UTTIs.
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