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RESUMO

Introdugdo: A pneumonia associada a ventilagdo mecanica (PAVM) é uma das complicagdes
hospitalares mais frequentes e graves em pacientes criticos, especialmente em Unidades de
Terapia Intensiva (UTIs), e esta relacionada a altos indices de morbimortalidade. Objetivo:
Analisar as evidéncias cientificas disponiveis sobre a assisténcia de enfermagem na prevencao
da PAVM em pacientes adultos internados em UTIs, por meio de revisdo integrativa da
literatura. Métodos: Realizou-se uma revisdo integrativa nas bases de dados PubMed,
SciELO, Google Académico e BVS, incluindo artigos originais nos idiomas inglés e
portugués, publicados entre 2020 e 2025, que abordavam a preven¢dao da PAVM pela equipe
de enfermagem em adultos internados em UTI. Foram excluidos artigos que nao se
relacionavam ao tema proposto. Resultados: Os estudos selecionados evidenciaram que a
ado¢do de protocolos padronizados de assisténcia nas UTIs contribui para a redugdo da
incidéncia, morbidade, mortalidade e custos relacionados a PAVM, destacando agdes como
higienizagao oral, posicionamento do paciente, cuidados com o tubo endotraqueal e adesdo as
medidas de prevengao. Conclusdo: A evidéncia cientifica aponta que pacientes adultos em
ventilagdo mecanica apresentam risco elevado para PAVM devido a presenca do tubo
endotraqueal, que compromete os mecanismos de defesa pulmonar. A atuagdo da
enfermagem, fundamentada em praticas baseadas em evidéncias e protocolos, ¢ fundamental
para a prevengao e o manejo eficaz da PAVM em UTlIs.

Palavras-chave: paciente, ventilagdo mecanica, doenca, pneumonia.

ABSTRACT

Introduction: Ventilator-associated pneumonia (VAP) is one of the most frequent and serious
hospital complications in critically ill patients, especially in intensive care units (ICUs), and is
associated with high morbidity and mortality rates. Objective: To analyze the available
scientific evidence on nursing care in preventing VAP in adult ICU patients through an
integrative literature review. Methods: An integrative review was conducted in the PubMed,
SciELO, Google Scholar and BVS, including original articles in English and Portuguese,
published between 2020 and 2025, that addressed VAP prevention by nursing staff in adults
admitted to the ICU. Articles unrelated to the proposed topic were excluded. Results: The
selected studies showed that the adoption of standardized care protocols in ICUs contributes
to reducing the incidence, morbidity, mortality, and costs related to VAP, highlighting actions
such as oral hygiene, patient positioning, endotracheal tube care, and adherence to preventive
measures. Conclusion: Scientific evidence indicates that adult patients on mechanical
ventilation are at high risk for VAP due to the presence of the endotracheal tube, which
compromises pulmonary defense mechanisms. Nursing practice, based on evidence-based
practices and protocols, is essential for the prevention and effective management of VAP in
ICUs.

Keywords: patient, mechanical ventilation, disease, pneumonia.

RESUMEN

Introduccion: La neumonia asociada a la ventilacion mecanica (NAVM) es una de las
complicaciones hospitalarias mas frecuentes y graves en pacientes criticos, especialmente en
unidades de cuidados intensivos (UCI), y se asocia con altas tasas de morbilidad y mortalidad.
Objetivo: Analizar la evidencia cientifica disponible sobre los cuidados de enfermeria en la
prevencion de la NAVM en pacientes adultos ingresados en UCI mediante una revision



bibliografica integradora. Métodos: Se realizo una revision bibliografica integradora en las
bases de datos PubMed, SciELO, Google Scholar y BVS, incluyendo articulos originales en
inglés y portugués, publicados entre 2020 y 2025, que abordaron la prevencion de la NAVM
por parte del personal de enfermeria en adultos ingresados en la UCI. Se excluyeron los
articulos no relacionados con el tema propuesto. Resultados: Los estudios seleccionados
demostraron que la adopcion de protocolos de atencion estandarizados en las UCI contribuye
a reducir la incidencia, la morbilidad, la mortalidad y los costos relacionados con la NAVM,
destacando acciones como la higiene bucal, el posicionamiento del paciente, el cuidado del
tubo endotraqueal y la adherencia a las medidas preventivas. Conclusion: La evidencia
cientifica indica que los pacientes adultos con ventilacion mecéanica presentan un alto riesgo
de NAVM debido a la presencia del tubo endotraqueal, lo cual compromete los mecanismos
de defensa pulmonar. La practica de enfermeria, basada en practicas y protocolos basados en
la evidencia, es esencial para la prevencion y el manejo eficaz de la NAVM en las UCL

Palabras clave: paciente, ventilacion mecanica, enfermedad, neumonia.
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RESUMO

Introdugdo: A pneumonia associada a ventilagio mecanica (PAVM) ¢ uma das complicagdes
hospitalares mais frequentes e graves em pacientes criticos, especialmente em Unidades de
Terapia Intensiva (UTIs), e esta relacionada a altos indices de morbimortalidade. Objetivo:
Analisar as evidéncias cientificas disponiveis sobre a assisténcia de enfermagem na prevengao
da PAVM em pacientes adultos internados em UT]Is, por meio de revisdo integrativa da literatura.
Métodos: Realizou-se uma revisdo integrativa nas bases de dados PubMed, SciELO, Google
Académico e BVS, incluindo artigos originais nos idiomas inglés e portugués, publicados entre
2020 e 2025, que abordavam a prevengdao da PAVM pela equipe de enfermagem em adultos
internados em UTI. Foram excluidos artigos que ndo se relacionavam ao tema proposto.
Resultados: Os estudos selecionados evidenciaram que a adogdo de protocolos padronizados de
assisténcia nas UTIs contribui para a redug¢do da incidéncia, morbidade, mortalidade e custos
relacionados a PAVM, destacando ag¢des como higienizagao oral, posicionamento do paciente,
cuidados com o tubo endotraqueal e adesdo as medidas de prevengdo. Conclusdo: A evidéncia
cientifica aponta que pacientes adultos em ventilagdo mecanica apresentam risco elevado para
PAVM devido a presenga do tubo endotraqueal, que compromete os mecanismos de defesa
pulmonar. A atua¢do da enfermagem, fundamentada em praticas baseadas em evidéncias e
protocolos, ¢ fundamental para a prevengao e o manejo eficaz da PAVM em UTIs.

Palavras-chave: paciente, ventilagio mecanica, doenga, pneumonia.

ABSTRACT

Introduction: Ventilator-associated pneumonia (VAP) is one of the most frequent and serious
hospital complications in critically ill patients, especially in intensive care units (ICUs), and is
associated with high morbidity and mortality rates. Objective: To analyze the available scientific
evidence on nursing care in preventing VAP in adult ICU patients through an integrative
literature review. Methods: An integrative review was conducted in the PubMed, SciELO,
Google Scholar and BVS, including original articles in English and Portuguese, published
between 2020 and 2025, that addressed VAP prevention by nursing staff in adults admitted to
the ICU. Articles unrelated to the proposed topic were excluded. Results: The selected studies
showed that the adoption of standardized care protocols in ICUs contributes to reducing the
incidence, morbidity, mortality, and costs related to VAP, highlighting actions such as oral
hygiene, patient positioning, endotracheal tube care, and adherence to preventive measures.
Conclusion: Scientific evidence indicates that adult patients on mechanical ventilation are at high
risk for VAP due to the presence of the endotracheal tube, which compromises pulmonary
defense mechanisms. Nursing practice, based on evidence-based practices and protocols, is
essential for the prevention and effective management of VAP in ICUs.

Keywords: patient, mechanical ventilation, disease, pneumonia.

RESUMEN

Introduccion: La neumonia asociada a la ventilacion mecénica (NAVM) es una de las
complicaciones hospitalarias mas frecuentes y graves en pacientes criticos, especialmente en
unidades de cuidados intensivos (UCI), y se asocia con altas tasas de morbilidad y mortalidad.
Objetivo: Analizar la evidencia cientifica disponible sobre los cuidados de enfermeria en la
prevencion de la NAVM en pacientes adultos ingresados en UCI mediante una revision
bibliografica integradora. Métodos: Se realiz6 una revision bibliografica integradora en las bases
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de datos PubMed, SciELO, Google Scholar y BVS, incluyendo articulos originales en inglés y
portugués, publicados entre 2020 y 2025, que abordaron la prevencion de la NAVM por parte
del personal de enfermeria en adultos ingresados en la UCIL Se excluyeron los articulos no
relacionados con el tema propuesto. Resultados: Los estudios seleccionados demostraron que la
adopcion de protocolos de atencion estandarizados en las UCI contribuye a reducir la incidencia,
la morbilidad, la mortalidad y los costos relacionados con la NAVM, destacando acciones como
la higiene bucal, el posicionamiento del paciente, el cuidado del tubo endotraqueal y la
adherencia a las medidas preventivas. Conclusion: La evidencia cientifica indica que los
pacientes adultos con ventilacion mecanica presentan un alto riesgo de NAVM debido a la
presencia del tubo endotraqueal, lo cual compromete los mecanismos de defensa pulmonar. La
practica de enfermeria, basada en practicas y protocolos basados en la evidencia, es esencial para
la prevencion y el manejo eficaz de la NAVM en las UCL

Palabras clave: paciente, ventilacion mecanica, enfermedad, neumonia.

1 INTRODUCAO

A pneumonia associada a ventilagdo mecanica (PAVM) representa uma das principais
complicagdes infecciosas em pacientes nas Unidades de Terapia Intensiva (UTIs), sendo
responsavel por elevaciao das taxas de morbimortalidade. O prolongamento da hospitalizagao,
gera impacto clinico, epidemioldgico e econdmico significativo (Costa et al., 2024).

A prevaléncia da PAVM em Unidades de Terapia Intensiva (UTIs) varia de 9% a 40%,
conforme dados apresentados em estudos epidemioldgicos nacionais e internacionais, refletindo
importante impacto na morbimortalidade de pacientes criticos. Essa condi¢do contribui para o
aumento médio de 12 dias na internagdo hospitalar, maior utilizacdo de antimicrobianos e
elevagdo significativa dos custos assistenciais. Nos Estados Unidos, estudo demonstrou que a
PAVM se destaca como uma das principais causas de 0bito por infeccdes, registrando entre 6 e
10 episodios para cada 1.000 admissdes hospitalares. Ademais, ¢ responsavel por 15% das
Infecgdes Relacionadas a Assisténcia a Saude (IRAS) e por 25% de todas as infec¢des adquiridas
em UTIs (Dias et al., 2024).

Conforme Galhardo ef al. (2020) pacientes em VM apresentam maior suscetibilidade ao
desenvolvimento da doen¢a devido a introdugao do tubo no sistema respiratorio, o que pode
favorecer a entrada de micro-organismos oriundos da orofaringe, além do acimulo de secre¢des
na regiao do balonete. Esse acimulo, quando ndo ha medidas adequadas de higiene e cuidado

respiratorio, torna-se um fator predisponente para o surgimento de infec¢des pulmonares, como
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a pneumonia.

Costa et al. (2024), relatam que os fatores de risco para o surgimento da PAVM sdo
divididos, em nao modificaveis, sendo estes as condi¢des de saide e a idade do paciente; e os
modificaveis como o tempo prolongado de VM, sondagem nasogastrica, intubagdes
endotraqueais, a higienizagdo das maos dos profissionais de forma inadequada, dentre outros.

Segundo Borges; Lins; Campo (2024) e Araujo et al. (2021) o conhecimento tedrico-
pratico dos enfermeiros ¢ fundamental para a ado¢do de medidas preventivas eficazes na
prevencao da PAVM., sobretudo no uso de protocolos e bundles de cuidados (conjunto de
medidas baseadas em indicios cientificos combinados e integrados para a redu¢do de infecgdes).
Os bundles quando aplicados corretamente, reduzem significativamente a incidéncia da doenga
e a morbimortalidade associada a PAVM.

Furtado er al. (2020) destacam que a equipe multiprofissional pode adotar diversas
praticas fundamentais para a prevengdo e manejo da PAVM, como a manutengido do
posicionamento adequado do paciente no leito, cuidados rigorosos com a higiene oral, uso
criterioso da antibioticoterapia, realizagdo de fisioterapia respiratoria, garantia de nutri¢ao
adequada e monitoramento continuo da assisténcia prestada. No entanto, apesar dos avangos
obtidos, ainda existem lacunas importantes quanto a adesdo a essas praticas e a efetividade das
intervengdes, sobretudo no contexto das ag¢des de enfermagem. Diante desse cenario, torna-se
fundamental a realiza¢do de estudos que analisem criticamente as evidéncias disponiveis na
literatura, a fim de fortalecer a pratica baseada em evidéncias e promover maior seguranga ao
paciente critico.

Diante desse cenario, este estudo teve como objetivo analisar as evidéncias cientificas
sobre a assisténcia de enfermagem na prevengao da pneumonia associada a ventilagdo mecanica
em adultos internados em UTI, por meio de revisdo integrativa, identificando fatores de risco,
descrevendo medidas preventivas e avaliando a efetividade das intervengdes de enfermagem

relatadas na literatura.

2 REFERENCIAL TEORICO

A Pneumonia Associada a Ventilagdio Mecanica (PAVM) destaca-se como uma das

principais complicagdes observadas em pacientes internados em Unidades de Terapia Intensiva
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(UTI), apresentando taxas de mortalidade superiores as demais Infecgdes Relacionadas a

Assisténcia a Saude (IRAS). Trata-se da segunda infecgdo mais prevalente em pacientes criticos
e da mais frequente entre aqueles submetidos ao suporte respiratorio invasivo (Branco et al.,
2020).

Segundo Araujo et al. (2021), o uso da ventilagdo mecanica ¢ uma pratica rotineira nas
UTlIs e, embora seja fundamental para garantir a sobrevida de muitos pacientes, constitui um
importante fator de risco para o desenvolvimento da PAVM. Tal vulnerabilidade decorre do
comprometimento das defesas naturais das vias aéreas ocasionado por procedimentos invasivos,
facilitando a colonizagio por micro-organismos associados as IRAS. Assim, a PAVM configura-
se como um agravo de relevante importancia epidemiologica, resultante da complexa interagao
entre agente etiologico, hospedeiro e fatores inerentes ao ambiente e ao processo de assisténcia.

A utilizagdo do tubo endotraqueal constitui-se como um dos principais fatores de risco
para a PAVM, pois compromete os mecanismos naturais de defesa do organismo e facilita a
penetragdo de particulas contaminadas nas vias respiratorias inferiores (Santos; Barbosa;
Teixeira, 2022). Estima-se que a incidéncia dessa infecgdo varie entre 10% e 30% dos pacientes
em ventilagdo mecanica, com taxas de mortalidade que podem exceder 25%. Em estudo
multicéntrico conduzido em 99 hospitais brasileiros, verificou-se que as pneumonias
corresponderam a 28,9% das infec¢des hospitalares, sendo metade desses casos diretamente
associados ao uso de ventilagao mecanica (Silva et al., 2021).

De acordo com Costa et al. (2021), a PAVM configura-se como a segunda infecgao
nosocomial mais frequente em pacientes graves submetidos a ventilagio invasiva. Os fatores de
risco para seu desenvolvimento podem ser classificados em ndao modificaveis e modificaveis
(Tabela 1):

Tabela 1. Fatores de risco: modificdveis e ndo modificaveis

Tipo Caracteristicas
Idade avangada
Gravidade do quadro clinico
Niao modificaveis Presenga de comorbidades (doengas respiratorias ou

cardiovasculares)
Alteragao do nivel de consciéncia
Uso prévio de antimicrobianos
Broncoaspiragdo
Nutrigdo enteral
Condigdes ambientais da uti
Modificaveis Falhas nos cuidados prestados pela equipe multiprofissional.
Fonte: Adaptado de Costa et al. (2021, p.04)
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A Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria em 2017, estabeleceu que o diagndstico da

PAVM deve ser baseado em critérios radiologicos, clinicos e microbioldgicos, tais como:
“surgimento de infiltrado pulmonar sugestivo de infeccao, febre, secrecdo purulenta, leucocitose,
queda na oxigenagdo ou piora do padrao respiratério” (Silva et al., 2020, p. 03).

Ressalta-se ainda que a pneumonia ¢ considerada associada a ventilagao mecéanica quando
se manifesta apos 48 horas do inicio da intubagdo ou até 48 horas apds a extubagao (Silva et al.,

2020). Segundo Santos e Teixeira (2022), a Sociedade Paulista de Infectologia salienta:

A pneumonia associada a ventilagdo mecénica é conforme a Sociedade Paulista De
Infectologia a segunda infec¢ao mais frequente em UTIs americanas e a mais frequente
em UTIs europeias. Sua importancia clinica decorre, além de sua frequéncia, da
mortalidade associada e dos altos custos relacionados a maior permanéncia em UTI e
uso de antimicrobianos. No Brasil, em que pese a auséncia de dados nacionais e
multicéntricos, experiéncias individuais mostram as PAVM como as mais frequentes
infecgdes dentro da UTI (Santos e Teixeira, 2022, p. 08).

Nesse cenario, salienta-se a importancia do cuidado interdisciplinar pautado em
evidéncias cientificas, especialmente por meio da implementacdo dos bundles - conjuntos de
intervencdes integradas que, ao substituirem agdes isoladas, demonstram maior eficicia na

prevencao da PAVM (Locatelli et al., 2024). Os principais bundles recomendados sao:

Pacotes de medidas preventivas multidisciplinares aplicadas de maneira conjunta, além
de serem um excelente método para garantir uma assisténcia segura. Seu sucesso na
redugdo de infecgoes em UTIs é amplamente descrito na literatura internacional e,
alguns estudos ressaltaram a necessidade de uma avaliacdo diaria do bundle, e nao
apenas mensal, com auditorias e feedback da equipe sobre seu comportamento em
relagao a adesao (Locatelli ef al, 2024, p.18).

A adogao de bundles, ou conjuntos integrados de medidas preventivas, demonstra maior
eficacia na redugdo da incidéncia de PAVM do que intervengdes isoladas (Branco et al., 2020),
sendo que a auséncia de uma conduta por contraindicagcdo médica nao caracteriza o protocolo
como incompleto. Dentre as praticas recomendadas, destacam-se: higienizacdo oral com
antissépticos, elevagao da cabeceira do leito, aspiragdo asséptica de secregdes, evitar a
reintubacdo do paciente, monitoramento da pressdo do cuff e manutengdo adequada dos circuitos
ventilatorios (Costa et al., 2024; Borges, Lins e Campoi, 2024).

Conforme Aratjo et al. (2021) os bundles de prevengdo sao mais eficazes quando

introduzidos por uma abordagem coordenada e multidisciplinar. Coordenagdo e lideranga sao
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chaves para a implementacio bem-sucedida de bundles para prevengdo da PAVM, e os

enfermeiros estdo em uma posi¢do nica para executar este papel.

No entanto, a efetividade dessas intervencdes depende diretamente do conhecimento, da
capacitagao e do permanente treinamento da equipe de enfermagem, indicando a necessidade de
atualizacdo e educacdo continua dos profissionais, sobretudo dos enfermeiros intensivistas que
lideram e orientam as praticas em UTI (Silva et al., 2021, Honorato et al., 2021; Fonseca et al.,
2022).

3METODOLOGIA

Trata-se de uma revisao integrativa, com abordagem ampla que investiga estudos
existentes para sintetizar conclusdes sobre um topico especifico, sendo relevante para embasar a
pratica em saude (Fonseca et al., 2022, p. 445). Para a conducdo deste estudo, seguiram-se seis
etapas metodologicas recomendadas na literatura: 1) definicdo da questdo e dos objetivos da
revisao;2) estabelecimento dos critérios de sele¢do; 3) categorizacio dos estudos; 4) avaliagdao
dos estudos incluidos; 5) interpretagao dos resultados; e 6) sintese do conhecimento.

A construcdo da questdo norteadora utilizou a estratégia PECO, que orientou a
delimitacdo clara dos elementos essenciais da pesquisa. A pergunta formulada foi: “Como a
assisténcia de enfermagem pode contribuir para a prevencdo da pneumonia associada a

ventilacdo mecanica em pacientes adultos internados em UTI?” (ver Tabela 2).

Tabela 2 - Estratégia PICO/PECO

Acronimo Definicao Descricao

P Populagao Pacientes adultos internados em Unidade de Terapia Intensiva
(UTI) e submetidos a ventilagcdo mecanica

E Exposi¢ao/Interven¢ao Assisténcia de enfermagem voltada a prevencdao da pneumonia
associada a ventilagdo mecanica

C Comparacao Auséncia ou inadequagao de medidas de prevencao realizadas pela
equipe de enfermagem (quando descrito nos estudos).

(0] Desfecho/Outcome Redugao da incidéncia da PAVM, diminuicio da

morbimortalidade, menor tempo de internacao hospitalar e melhora
da seguranca do paciente.
Fonte: os autores (2025)

A aplicagdo da estratégia PECO permitiu uma busca criteriosa e alinhada aos objetivos
da revisdo. A sele¢do dos estudos envolveu leitura completa dos artigos identificados,

considerando rigorosamente os critérios de inclusio e exclusdo (Figura 1).
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A revisdo integrativa teve como foco estudos sobre a assisténcia de enfermagem para

prevencao da pneumonia associada a ventilagdo mecanica em pacientes adultos internados em
UTIL. Utilizaram-se os Descritores em Ciéncias da Satde (DeCS) em portugués e inglés:

“pneumonia associada a ventilagdo mecanica”, “ventilagio mecanica”, “enfermagem”,

”» .

“prevencdo de infecgdes”, “assisténcia de enfermagem”, “ventilator-associated pneumonia”,

LI Y54 LL N 1Y

“mechanical ventilation”, “nursing”, “infection prevention”, “nursing care”, combinados com o

operador booleano AND (por exemplo: “pneumonia associada a ventilagdo mecanica” AND

9, ¢

“nursing care”; “ventilagdo mecanica” AND “infection prevention™).

A busca foi realizada nas bases SciELO, Biblioteca Virtual em Saude (BVS), PubMed,
Brazilian Journal of Development (BJD) e Google Académico. Aplicou-se um filtro para incluir
apenas estudos publicados nos Gltimos cinco anos. Os artigos foram selecionados inicialmente

por titulo, depois por resumo e, por fim, analisados integralmente.

Figura 1- Critérios de inclusdo e exclusao

Critérios de Inclusao
Artigos disponiveis na integra
Publicados entre os anos de 2020 e 2025
Indexados nas bases de dados selecionadas
Escritos em portugués ou inglés
Com resumos disponiveis

Que abordassem a assisténcia de enfermagem na
prevengdo da pneumonia associada a ventilagdo mecénica

Critérios de exclusio
Estudos duplicados em mais de uma
base de dados
Pesquisas com enfoque em pacientes
pediatricos ou neonatais
Artigos que ndo tratassem diretamente

da prevengiao da PAVM pela
enfermagem

Fonte: os autores (2025)

A etapa de coleta de dados ocorreu entre os meses de julho e agosto de 2025. As buscas
foram conduzidas nas bases de dados PubMed, SciELO, Google Académico, BVS e BID, por

meio do uso de descritores controlados e ndo controlados, combinados com os operadores
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booleanos “AND” e “OR", conforme o delineamento do tema de investigagdo. Inicialmente,

todos os estudos recuperados foram considerados para anélise preliminar, aplicando-se, em
seguida, critérios de inclusio e exclusao previamente estabelecidos, com o intuito de garantir a
relevancia cientifica e a consisténcia metodologica das publicagdes selecionadas.
Posteriormente, adotou-se a sele¢do dos artigos em potencial, adotando-se o ano de
publicagdo, disponibilidade da integra e duplicidade, onde foram eleitos 70 artigos, e destes, foi
realizado a leitura de titulos e resumos, onde foram excluidos 65 estudos sem que o titulo e
resumos nao faziam referéncia a tematica abordada pelo presente artigo. Na etapa final, foram

selecionados 15 artigos com potencial para compor a amostra final (Figura 3):

Figura 3 - Fluxograma com base correspondente a sele¢ao dos estudos.

PubMed, SciELO, Google
Académico, BVS, ResearchGate
BJD (n=180)

)

Ano de publicagdo,
disponibilidade da integra e
duplicidade (n=110)

- N\

Excluidos apés leitura de
titulos e resumos Avaliados para
(n=70) elegibilidade
(n=15)

i

Total de estudos incluidos na Revisdo final
Google Académico (n = 3)
Scielo (n=2)
BVS(n=2)
ResearchGate (n = 5)
BID (n=2)
PubMed (n=1)

Fonte: Adaptado de Preferred Reporting Items for Systematic Reviews and Meta-Analysis, 2020. Disponivel em:
https://www.prisma-statement.org/
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4 RESULTADOS E DISCUSSOES

A selecdo dos artigos foi realizada em agosto e setembro de 2025, utilizando como fontes
de pesquisa as bases de dados SciELO, BVS, PubMed; BJD e Google Académico, com foco na
identificagdo de publicacdes relacionadas a “Assisténcia de Enfermagem na Prevencdo de
Pneumonia Associada a Ventilagao Mecanica™. Apds os critérios de inclusao e exclusdo descritos
na metodologia, foram selecionados 15 estudos .

Os resultados demonstraram que a atuacdo da enfermagem diante da PAVM, ¢ essencial,
uma vez que seu conhecimento cientifico e técnico permite a tomada de decisdes rapidas, eficazes
e seguras, minimizando os riscos associados a VM. Mostraram ainda que os bundles, por

reunirem um conjunto de praticas preventivas aplicadas de maneira integrada pela equipe de

enfermagem, tornam-se uma estratégia eficaz para reducao da PAVM.

Ademais, os artigos incluidos foram publicados entre os anos de 2020 e 2024, no quadro

1 é demonstrada as informagdes referentes a cada um dos artigos incluindo autor(es), ano de

publicacgao, titulo, objetivos e sintese de resultados.

Quadro 1 - Artigos selecionados

BARBOSA, L. A.;
TEIXEIRA, D. A.

Autor(es) / Ano Titulo do estudo Objetivos Principais Resultados
Al Assisténcia de Identificar na literatura As principais medidas preventivas sdo a
COSTA,L.L.B., et enfermagem na cientifica as acoes de elevagao da cabeceira do leito entre 35° a
al. (2024) prevengao da enfermagem na prevengao 45°; higiene oral; monitoramento da
pneumonia associadaa | da pneumonia associada a pressao do cuff; cuidado na aspiracao de
ventilacdo mecanica ventilagcdo mecanica. secregoes; posi¢ao do filtro higienizacao
das maos.
B2 A assisténcia de Discutir a questao da Cumpre mencionar que as intervengoes
SANTOS, K. F.; enfermagem na assisténcia de enfermagem adotadas para a prevencdo da PAV sao

prevencao da
pneumonia associada a

(2022) ventilagdo mecanica

na prevencao de prevengao
da pneumonia associada a
ventilagcdo mecanica.

exercidas por intermédio de um grupo
multidisciplinar, principalmente pela
equipe de enfermagem, a qual fica
responsavel pelo cuidado e atengao
continua para com o paciente.

C 3 LOCATELLI,
C.K., et al. (2024)

Cuidados de
enfermagem ao
paciente com
pneumonia bacteriana
associada a ventilagao

Apresentar os cuidados de

Enfermagem na prevengao

de pneumonia associada a
ventilagao mecanica em
pacientes internados em

Evidenciou-se, apds a analise dos artigos
encontrados, que a equipe de
Enfermagem tem insigne participa¢ao na
prevencao e cuidados a PAVM, contudo,
sao encontradas barreiras no cotidiano do

mecanica: uma revisao UTls. profissional, impedindo-os de aplicar
integrativa boas praticas a essa abordagem, como a
falta de capacita¢ao profissional.
D4 Educagao para Avaliar a adesao da A aplicagao do bundle e a educacao
BRANCO, A., et prevengao da enfermagem ao bundle de possibilitaram aumento da adesao e
al. (2020) pneumonia associada a prevenc¢ao a Pneumonia diminuigao da infecgao.

Associada a Ventilacao
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ventilagcdo mecanica
em UTI

Mecanica e a taxa de
incidéncia, antes e apos
Educacao Permanente.

ES
ARAUJO, A. M.,
et al. (2021)

Assisténcia de
enfermagem na
prevengao de
pneumonia associada a
ventilagdo mecanica:
revisao integrativa

Investigar como a literatura
cientifica aborda a
assisténcia de enfermagem
na prevengao de pneumonia
associada a ventilacao
mecanica.

A pneumonia associada a ventila¢ao
mecanica deve ser prevenida através de
agoes e intervengdes da equipe
multiprofissional. Embora seja uma
infecgao que pode ser evitada pelo
cuidado de enfermagem, fundamentado
em evidéncias cientificas.

F6
COSTA, G.S., et
al. (2021)

Cuidados de
enfermagem na
prevengao da
pneumonia associada a
ventilacdo mecanica

Descrever as agoes de
enfermagem para prevengao
da pneumonia associada a
ventilagdo mecanica
invasiva na Unidade de
Terapia Intensiva.

Preconiza-se a adesao de medidas
preventivas da pneumonia associada a
ventilagdo mecanica nas unidades de
terapia intensiva, as quais precisam ser
praticadas rigorosamente pelos
profissionais de enfermagem, por serem
representantes do cuidado

G7
SILVA, J.F. T., et
al. (2021)

Pneumonia associada a
ventilacdo mecanica:
estratégias de
prevengao utilizadas
pela equipe
multiprofissional

Descrever as principais
estratégias para a prevengao
de pneumonia associada a
ventilagdo mecanica pela
equipe multiprofissional.

As principais estratégias realizadas pela
equipe multiprofissional para a
prevengao de PAVM: interrupgao diaria
da sedac¢do; elevagido da cabeceira do
leito; higiene das maos; higiene oral;
controle do circuito ventilatorio, pressao
do Cuff e uso de Bundles.

HS
HONORATO, L.
R, etal (2021)

A eficacia dos
cuidados preventivos
da enfermagem na

Descrever a eficacia dos
cuidados de enfermagem
baseados em evidéncias

Nesta revisao foram identificadas
evidéncias cientificas que descrevem a
eficacia dos cuidados de enfermagem na

PAVM cientificas, disponiveis prevencao da PAVM, sendo eles
atualmente na literatura para garantindo assim, nossa autonomia na
preven¢ao de pneumonia gestao do cuidado.
associada a ventilacao
mecanica em pacientes na
Unidade de Terapia
Intensiva.
19 Abordagem Apresentar diferentes A pneumonia associada a ventilagao

FURTADO, M. V.
C., et al. (2020)

multiprofissional na
pneumonia associada a
ventilagdo mecanica

estudos que abordem sobre
os fatores de riscos,
prevengao e tratamento da
pneumonia associada a
ventilacdo mecanica na
unidade de terapia intensiva,
para assim informar e
nortear as condutas da
equipe multiprofissional de
saude diante desta afeccao

mecanica pode ter sua incidéncia
reduzida nas unidades de terapia
intensiva realizando certas medidas
como higienizagao bucal, fisioterapia
respiratoria, administragdo de
probioticos, drenagem de secregdes e
monitorizagao adequada do paciente.

J10 Assisténcia de Identificar as estratégias O estudo evidencia a estreita rela¢do
BORGES, . F.; enfermagem na preventivas adotadas pelos | entre os cuidados prestados ao paciente e
DA SILVAL.R;; prevengao de profissionais de enfermagem | a incidéncia de PAVM, destaca-se uma
CAMPOIL, G. M. | pneumonia associada a | no gerenciamento da PVAM redugdo significativa dessa infecgao
(2024) ventilagao mecanica: e analisar o0 comportamento quando os bundles sao implantados e
Revisdo integrativa da equipe diante dos executados pela equipe.
critérios de prevencdo dessa
condicdo.
K11 A assisténcia de Buscar evidéncias acerca da O profissional enfermeiro possui um
FONSECA, A, et enfermagem na assisténcia de enfermagem papel fundamental na orientacdo e
al. (2022) prevencao da
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pneumonia associada a
ventilagdo mecénica
em pacientes de UTI

aos pacientes com PAVM
no ambito da UTL

educagdo junto a sua equipe no que tange
as IRAS, em especial a PAVM.

L12
SILVA, M.F.O., et
al. (2020)

A adesdo aos bundles

reduz a prevaléncia de
pneumonia associada a
ventilagdo mecanica?

Comparar e apresentar
dados de pacientes que
desenvolveram PAVM, no
periodo de margo de 2017 a
margo de 2019, na unidade
de terapia intensiva (UTI) de
um hospital universitario
relacionando a assisténcia da
equipe multiprofissional a
adesdo ao bundle de PAVM

A boa adesdo ao bundle ¢ fundamental
para o sucesso da implantagdo das
medidas de atenuagdo da PAVM.

M 13
SILVAT.C., et
al. (2021)

Conhecimento de
enfermagem em
paciente adulto com
PAVM: uma revisdo
integrativa

analisar o conhecimento de
Enfermagem em Paciente
adulto com Pneumonia
Associada a Ventilagao
Mecinica.

Falta de conhecimento impacta adesdo as
medidas preventivas .0 conhecimento
sobre o assunto diminui riscos e
evolui na recuperagdo do paciente
atendimento pela equipe.

N14
GALHARDO, L.
F., et al. (2020)

Impact of oral care and
antisepsis on the
prevalence of
ventilator-associated
pneumonia

Avaliar o impacto dos
cuidados bucais e do uso de
gluconato de clorexidina na

prevengdo da pneumonia
associada a ventilagao
mecanica (PAV) em
pacientes internados em uma
unidade de terapia intensiva
(UTI).

O protocolo de cuidados bucais reduziu
estatisticamente e significativamente o
risco de desenvolvimento de PAV
precoce em pacientes internados em UTI,
demonstrando a importancia do trabalho
em equipe multidisciplinar para
pacientes hospitalizados.

015
DIAS, R.N. S, et
al. (2024)

Intervengoes de
enfermagem na
prevengao da
pneumonia associada a
ventilagdo mecanica

Estudar na literatura a
repercussdo da Pneumonia
Associada a Ventilagao
Mecinica na seguranga do
paciente.

A Pneumonia Associada a Ventilagdo
Mecinica se destaca sendo uma das
principais causas de morbidade e
mortalidade dentre elas,
impactando também ao sistema de satde
com elevados custos decorrentes do
tempo prolongado.

Fonte: As autoras (2025)

A sintese dos estudos evidenciou que a incidéncia da PAVM varia entre 10% e 30% dos

pacientes sob ventilagdo mecanica. E que essa doenga representa uma das infecgdes nosocomiais

mais prevalentes em UTIs. E relagdo a prevengdo, as pesquisas mostraram que a aplicagdo de

bundles de prevengio (elevagao da cabeceira do leito, higiene oral, aspiragao estéril de secregdes,

monitoramento da pressdo do cuff, higienizagdo das maos e manutengio adequada dos circuitos

ventilatorios) resulta em redugao significativa da incidéncia da PAVM, melhorando a seguranga

do paciente critico. Diante disso, o quadro abaixo (Quad. 02) mostra os principais achados em

relagdo as medidas preventivas, discriminando o autor, ano e a medida.
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Quadro 2 - Medidas preventivas

Autores/ano Medidas
A-1 Costa et al. (2024); | Posicionamento adequado do paciente, com elevacdo da cabeceira entre 30° e 45°,
D 4- Branco et al. mostrou-se pratica fundamental.
(2020)
N 14 - Galhardo et al.
2020); Higiene oral com antissépticos foi relatada em diversos estudos como medida eficaz
J10- Borges; Lins; na redugdo da incidéncia de PAVM.
Campoi. (2024)
C 3- Locatelli et al. Adesdo aos bundles de prevengdo, compostos por medidas multiprofissionais,
(2024); M 13- Silva et | apresentou forte impacto na redugdo das taxas de PAVM.
al. (2021)
K 11- Fonseca et al.
(2022); A capacitagdo continua da equipe de enfermagem foi destacada como determinante
H 8- Honorato e al. para a efetividade das medidas.
(2021)

Fonte: As autoras (2025)

A classificagdo de nivel de evidéncia (Fig. 04), analise do rigor metodologico (Fig. 05) e

risco de viés (Fig. 6) dos artigos utilizados no presente estudo encontram-se abaixo:

Figura 4 - Classificacdo de nivel de evidéncia

Autor e Ano Nivel de Evidéncia Categoria

COSTA, L.L.B., etal., 2024 ES Revisdo sistematica de estudos
qualitativos ou descritivos

SANTOS. K. F.: BARBOSA, L. E6 Estudos qualitativos ou

A.: TEIXEIRA, D. A., 2022 descritivos

LOCATELLIL C. K., etal., 2024 ES Revisdo sistematica de estudos
qualitativos ou descritivos

BRANCO, A, etal., 2021 E3 Estudo clinico controlado e ndo
randomizado

ARAUJO, A., et al., 2021 ES Revisdo sistematica de estudos
qualitativos ou descritivos

COSTA, G. S.,etal., 2021 ES Revisdo sistematica de estudos
qualitativos ou descritivos

SILVA,J.F. T.,etal., 2021 ES Revisio sistematica de estudos

qualitativos

ou descritivos

HONORATO, L.R., et al., 2021 ES Revisdo sistematica de estudos
qualitativos ou descritivos

FURTADO, M. V. C., etal., 2020 El Revisdo sistematica ou
metanalises

BORGES, J. F.; DA SILVA,L.R.; ES Revisao sistematica de estudos

CAMPOI, G. M., 2024 qualitativos ou descritivos

FONSECA, A., etal., 2022 ES Revisdo sistematica de estudos
qualitativos ou descritivos

SILVA, M. F. O., et al., 2020 E3 Estudo clinico controlado e ndo
randomizado

SILVA,T.C., etal., 2021 ES Revisdo sistematica de estudos
qualitativos ou descritivos

GALHARDO. L. F., et al., 2020 E3 Estudo clinico controlado e ndo
randomizado
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DIAS,R.N.S_, etal., 2024 E6 Estudos qualitativos ou
descritivos
Nivel de | Total | Porcentagem
Evidéncia
El 1 6,7
E2 0 0,0
E3 3 20,0
E4 0 0,0
ES5 9 60,0
E6 2 133
E7 0 0,0
Total 15 100
Legenda Descricao
E1- Revisao Sistematica ou Sintese das evidencias de todos os
Metanalise ensaios clinicos controlados e
randomizados
E2- Estudo clinico controlado e Estudo clinico onde os sujeitos sao
randomizado randomizados em grupo controle e
grupo tratado
E3- Estudo clinico controlado e Estudo clinico onde os sujeitos ndo sao
nao randomizado randomizados em grupo controle e
grupo tratado
E4- Caso controle ou de coorte Comparagao de sujeitos com uma
condi¢ao — Observagiao de um grupo
com uma condicao/tempo
ES- Revisao sistematica de estudos | Sintese de evidencias de estudos
qualitativos ou descritivos qualitativos ou descritivos respondendo
uma questdo clinica
E6- Estudos qualitativos e Estudos qualitativos ou descritivos
descritivos sobre uma condigao clinica ou
questionamento clinico
E7- Estudo de opinido Artigo de opinido de expertos ou
comités especializados

Fonte: As autoras (2025)

Figura 5 — Rigor metodolégico
Q1 O estudo apresentou de forma clara o objetivo de pesquisa?
Q2 | O delineamento metodoldgico utilizado foi adequado para responder a questdo proposta?
Q3 | Foram descritos de forma explicita os critérios de inclusdo e exclusio dos estudos analisados?
Q4 | A selecdo dos artigos incluidos foi realizada de forma adequada e representativa?
Q5 | O processo de randomizacdo. alocacido ou selecao foi descrito claramente e de maneira adequada?
Q6 | Houve descricdo de estratégias para minimizar vieses?
Q7 | Os instrumentos utilizados foram validos e confiaveis?
Q8 | O estudo considerou ou discutiu possiveis fatores de confusdo que poderiam interferir nos resultados?
Q9 | Os dados foram analisados de forma adequada e os métodos estatisticos foram descritos claramente?
Q10 | As conclusdes apresentadas sao coerentes com os resultados obtidos e respondem ao objetivo do estudo?
Fonte: As autoras (2025)
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Figura 6 - Analise do rigor metodologico e Risco de viés
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Fonte: As autoras (2025)

Foi possivel também selecionar os artigos em duas categorias de analise da literatura e

discussdo dos resultados: A pneumonia associada a ventilagdo mecanica e as agdes de
enfermagem e Adesdo e conhecimentos dos bundles da pneumonia associada a ventilagao

mecanica. O quadro 3 mostra os principais achados, discriminando o autor, ano e a categoria.:

15
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Quadro 3- Categorias de analise da literatura

Categorias Autores
A 1- COSTA, L. L. B., et al. (2024); E 5- ARAUJO, A. M., et al. (2021);
A pneumonia associada a J 10- BORGES, J. F.; DA SILVA L. R.; CAMPOI, G. M. (2024): F 6-
ventilagdo mecénica e as agoes de | COSTA, G. S., et al. (2021); 1 9- FURTADO, M. V. C., et al. (2020); K
enfermagem 11- FONSECA, A., et al. (2022); N 14- GALHARDO, L. F., et al. (2020);
C 3- LOCATELLI, C. K., et al. (2024); B 2- SANTOS, K. F.; BARBOSA,
L. A.; TEIXEIRA, D. A. (2022);
H 8 - HONORATO, L. R., et al. (2021).
Adesdo e conhecimentos dos D 4- BRANCO, A., et al. (2020); L 12- SILVA, M. F. O., et al. (2020); O
bundles da pneumonia associada a | 15- DIAS, R. N. S., et al. (2024); J 10- BORGES, J. F.; DA SILVA L. R.;
ventilagdo mecénica CAMPOI, G. M. (2024); C 3- LOCATELLI, C. K., et al. (2024);: H 8 -
HONORATO, L. R.. etal. (2021);: G 7-SILVA J. F. T., et al. (2021).
Fonte: As autoras (2025)

Categoria 1- A pneumonia associada a ventila¢cio mecéanica e as acdes de enfermagem

Por meio a analise os estudos, foi possivel verificar que a pneumonia associada a PAVM
se caracteriza pela invasdo de microrganismos no trato respiratorio inferior ¢ no parénquima
pulmonar. E o principal fator de risco para seu desenvolvimento esta relacionado a perda dos
mecanismos naturais de defesa contra a aspirag¢do, permitindo a entrada de secregdes orais e
gastricas nas vias aéreas inferiores (Costa et al., 2024).

De acordo com Santos, Barbosa e Teixeira (2022), a assisténcia de enfermagem
desempenha papel central na prevengdo da PAVM, uma vez que a modificagdo dos fatores de
risco depende de profissionais qualificados, capazes de oferecer cuidados especificos e continuos
ao paciente, visando sua recuperagao. Nesse sentido, Locatelli ef al. (2024) reforcam que as agoes
da enfermagem voltadas ao controle e prevengdao da PAVM sido indispensaveis no contexto
terapéutico e assistencial das unidades de terapia intensiva (UTIs).

Os estudos conduzidos por Furtado ef al. (2020) destacam que a PAVM, além de ser uma
infecgdo hospitalar frequente, associa-se a maior tempo de ventilagdo mecanica, aumento da
mortalidade e custos hospitalares. No entanto, praticas como a higiene oral, fisioterapia
respiratoria, administragdo de probioticos, drenagem de secre¢des e monitoramento continuo
podem reduzir significativamente sua incidéncia.

Galhardo et al. (2020) complementam que a prevengdo deve ser baseada em intervengdes
protocolares, com foco na redugdo da colonizagdo bacteriana da cavidade oral e da nasofaringe.
Borges; Da Silva e Campoi (2024) acrescentam que medidas como higienizagdao das maos,
controle do cuff; higiene oral e aspiragdo correta das vias aéreas constituem cuidados essenciais

que precisam ser rigorosamente seguidos, além de refor¢arem a importancia da educagao
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permanente. Apontam ainda que a equipe de enfermagem ¢ responsavel pela maioria dos

cuidados diarios, o que torna crucial a padronizagao de protocolos preventivos.

Santos; Barbosa e Teixeira (2022) também destacam que o tubo endotraqueal
compromete as defesas do hospedeiro, favorecendo a colonizagdo bacteriana, o que demanda
vigilancia continua por parte da enfermagem. Além disso, o trabalho do enfermeiro em UTIs
envolve tanto assisténcia quanto gestao, reforgando seu protagonismo nos cuidados preventivos.

Observou-se que a PAVM permanece como um dos principais desafios assistenciais nas
UTIs, devido as suas elevadas taxas de morbimortalidade (Araugjo et al., 2021; Costa et al., 2021).
Ha consenso na literatura quanto a relevancia estratégica da enfermagem, tanto na execug¢ao das
medidas preventivas quanto na coordenagao das a¢des multiprofissionais.

Para Borges, Lins e Campoi (2024), a sistematizacdo da assisténcia por meio de
protocolos ¢ fundamental para padronizar condutas, minimizar falhas e melhorar os desfechos
clinicos. O que vai de encontro com os estudos de Fonseca et al. (2022), que ressaltam a
importancia do aprofundamento cientifico sobre a fisiopatologia da PAVM e suas formas de
prevengao.

Honorato ef al. (2021) acrescentam que a adesdo dos profissionais aos cuidados para a
preveng¢do de pneumonia associada a ventilagdo mecanica deve ser reconhecida, no seu cotidiano,
como agdes efetivas no processo de trabalho, tendo na educagdo permanente, o alicerce para
garantir a eficacia dos cuidados. Por se tratar de uma mudanga eficaz, a educagdo e o treinamento

dos profissionais de saide siao fatores-chave para aumentar a adesiao as diretrizes.

Categoria 2- Adesao e conhecimentos dos bundles da pneumonia associada a ventilaciao

mecanica

Verificou-se a importancia de engajar e estimular a equipe de profissionais para aderir as
medidas preventivas e aplica-las a todos os pacientes em suporte ventilatorio, incorporando-as
na sua assisténcia diaria. Nesse contexto, Branco et al. (2020) evidenciaram a necessidade da
realizagdo de a adogao de bundles de cuidados, visto que tem se mostrado uma estratégia eficaz
na prevengdo dessa complicagdo. A utilizagdo desse conjunto de medidas deve ser incorporada

de forma rotineira para promover maior seguranga ao paciente critico.
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Em consonancia, Silva ef al. (2020) defendem que o cuidado ao paciente em ventilagido

mecanica deve ser prioritario, e a adocao de bundles de prevengao constitui estratégia capaz de
reduzir a prevaléncia da PAVM. A importancia dos Bundles também ¢ destacada por Silva et al.
(2021), ao afirmarem que sao como medidas preventivas multidisciplinares a serem aplicadas de
forma conjunta com todos os profissionais da unidade de satde, sendo considerado um excelente
procedimento de garantia de assisténcia segura e conceituado devido sua eficacia na redugao de
infecgdes em UTIL.

Neste contexto, Dias et al. (2024) ressaltam que a educagdo continuada ¢ imprescindivel,
pois promove atualizacdo dos conhecimentos da equipe de enfermagem sobre medidas,
chamadas de bundle, refletindo em melhores praticas assistenciais e redu¢do da mortalidade. Ja
Locatelli et al. (2024) recomendam o desenvolvimento e adesdo de bundles para controle e
prevencao de infecgdes. Sugerem também a realizagdo de avaliagdes diarias e auditorias
continuas, como estratégias adicionais para aumentar a efetividade das medidas preventivas.

Ainda sobre a adesdo aos bundles, Honorato et al. (2021) evidenciaram que, mesmo em
situagdes de adesdo parcial, foi possivel reduzir a densidade de incidéncia da PAVM, embora
persistam dificuldades em manter conformidade elevada em todas as praticas. Observaram menor
taxa de PAVM quando houve maior adesdo, sobretudo no controle da pressao do cuff e
manuteng¢do da cabeceira elevada.

Entretanto, Borges, Lins e Campoi (2024), identificaram déficit de conhecimento como
entrave significativo a adesao plena da utilizacdo de bundles e ressaltaram que a fragilidade no
conhecimento dos profissionais pode ser superada por meio de capacitacdo continua, sendo a
educagdo permanente um fator decisivo para garantir adesdo efetiva as medidas de prevencgao.
Os autores ainda refor¢am que a utilizagao dos bundles ¢ respaldada por evidéncias cientificas e

diretrizes internacionais, mostrando-se eficaz na preven¢dao da PAVM.

5 CONCLUSAO

Conclui-se que as intervencdes de enfermagem, embasadas em protocolos e bundles, tém
papel central na prevencao da PAVM em pacientes criticos. Estratégias como higienizagao oral
adequada, elevagao da cabeceira do leito e capacitagdo continua das equipes demonstram eficacia

comprovada na redugdo da incidéncia e nos desfechos negativos dessa complicagdo.
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Para avangar no conhecimento e aprimorar a pratica, recomendam-se estudos

multicéntricos que avaliem diferentes modelos de capacitagdo profissional, pesquisas de
implementagdo para analisar barreiras e facilitadores na adogdo de bundles em diferentes
contextos, além de investigagdes qualitativas sobre percepgdes e desafios enfrentados pelos
profissionais de enfermagem no cuidado ao paciente sob ventilagdo mecanica. Essas abordagens
poderdo subsidiar a construgdo de evidéncias mais robustas para aperfeicoar a assisténcia,

fortalecer a seguranga do paciente e reduzir a ocorréncia da PAVM nas UTlIs.
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