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RESUMO

A presente pesquisa se propde a realizar uma investigacdo discursiva sobre a prevencdo
da pneumonia associada a ventilagdo mecanica em UTI, no caso da importancia dos profissionais
da saude nesse contexto. A Pneumonia Associada a Ventilagdo Mecénica — PAVM consiste em
uma complicacdo comum e prevalente em pacientes em Unidade de Terapia Intensiva — UTI,
cuja prevencdo é imprescindivel. Defende-se, portanto, a importancia da equipe multidisciplinar
dos profissionais de saide na prevencdo da PAVM em UTI, haja vista que sua intervencéo é
essencial na reducdo do risco das InfeccGes Relacionadas a Assisténcia a Saude -IRAS. Em
termos de métodos, recorremos a artigos cientificos e literaturas relacionadas a diretrizes clinicas
e dados de pacientes em UTI, por meio de revisdo bibliografica e na sintese das informacdes
relevantes e essenciais para o estudo. Os resultados demonstram a imprescindivel atuacdo dos
profissionais da satde na prevencdo, controle e eliminacéo das infec¢cdes de pacientes em UTI,
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assumindo o papel de vetores na reducéo significativa dos riscos de PAVM. Além de essas agdes
impactarem menor custo de tratamento ao paciente, também promovem melhor qualidade de
atendimento e aceleracdo no processo de cura.

Palavras-chave: profissionais da salde, investigacdo discursiva, Pneumonia Associada a
Ventilagdo Mecéanica — PAVM.

ABSTRACT

This research aims to carry out a discursive investigation into the prevention of pneumonia
associated with mechanical ventilation in ICUs, in the case of the importance of health
professionals in this context. Ventilator-Associated Pneumonia — VAP is a common and
prevalent complication in patients in the Intensive Care Unit — ICU, whose prevention is
essential. Therefore, the importance of a multidisciplinary team of health professionals in
preventing VAP in ICUs is defended, given that their intervention is essential in reducing the risk
of Healthcare-Associated Infections - HAIs. In terms of methods, we used scientific articles and
literature related to clinical guidelines and data from ICU patients, through a bibliographic review
and the synthesis of relevant and essential information for the study. The results demonstrate the
essential role of health professionals in preventing, controlling and eliminating infections in ICU
patients, assuming the role of vectors in significantly reducing the risks of VAP. In addition to
these actions impacting lower treatment costs for the patient, they also promote better quality of
care and acceleration of the healing process.

Keywords: health professionals, discursive investigation, Pneumonia Associated with
Mechanical Ventilation — VAP.

RESUMEN

Esta investigacion tiene como objetivo realizar una investigacion discursiva sobre la prevencion
de la neumonia asociada al ventilador en la UCI, en el caso de la importancia de los profesionales
de la salud en este contexto. La Neumonia Asociada al Ventilador (NAV) es una complicacion
frecuente y prevalente en los pacientes de la Unidad de Cuidados Intensivos (UCI), cuya
prevencion es fundamental. Por ello, se defiende la importancia del equipo multidisciplinar de
profesionales sanitarios en la prevencion de la NAV en la UCI, dado que su intervencion es
esencial para reducir el riesgo de Infecciones Relacionadas con la Asistencia Sanitaria (IRAS).
En cuanto a los métodos, se utilizaron articulos cientificos y literatura relacionada con guias
clinicas y datos de pacientes de UCI, mediante una revision bibliografica y sintesis de
informacidn relevante y esencial para el estudio. Los resultados demuestran el papel esencial de
los profesionales sanitarios en la prevencion, control y eliminacion de infecciones en pacientes
de UCI, asumiendo el papel de vectores en la reduccion significativa del riesgo de NAV. Estas
acciones no sélo tienen un menor impacto en los costes de tratamiento de los pacientes, sino que
también promueven una mejor calidad asistencial y aceleran el proceso de curacion.

Palabras clave: profesionales sanitarios, investigacién discursiva, neumonia asociada a la
ventilacion mecanica - NAV.
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1 INTRODUCAO

A presente pesquisa delimitou como objetivo realizar uma investigagéo discursiva sobre
a prevencdo da pneumonia associada a ventilagdo mecéanica (PAVM) em Unidade de Terapia
Intensiva (UTI). Aqui enfatizamos a importancia dos profissionais da salde nesse contexto, ao
se reconhecer que a prevencdo e 0 tratamento precoce consistem em uma das melhores
alternativas para combater a PAVM, principalmente por ser uma complicagdo comum e
prevalente em pacientes em Unidade de Terapia Intensiva — UTI (Manual da CCIH, 2024).
Defende-se, portanto, a importancia da equipe multidisciplinar dos profissionais de salde na
prevencdo da PAVM em UTI, haja vista que sua intervencdo é essencial na reducéo do risco das
Infeccdes Relacionadas a Assisténcia a Saude -IRAS.

Quanto aos autores que fundamentam a nossa pesquisa, buscamos subsidio em
investigacGes no Ministério da Salde do Brasil, por meio do Protocolo Clinico e Diretrizes
Terapéuticas para o tratamento de Pneumonia Associada a Ventilacdo Mecanica em Adultos
(2024); no Manual da Comissao de Controle de Infeccdo Hospitalar — CCIH (2024), bem como
nas pesquisas desenvolvidas por Acioli, Souza & Batarelo (2023); Garcia, Martinez & Lopez
(2024), dentre outros.

A PAVM prolonga a permanéncia do paciente na UTI e, consequentemente, aumenta o
tempo de ventilagio mecénica, trazendo consequéncias negativas, como elevar os custos
hospitalares e estd associada a taxas mais elevadas de morbidade e mortalidade (Acioli; Souza;
Batarelo, 2023). Profissionais da salde em suas variadas fun¢des desempenham um papel
fundamental na prevencao, deteccdo precoce e manejo adequado da PAVM, contribuindo para a
reducdo dos riscos e melhoria dos desfechos clinicos (Garcia; Martinez; Lopez, 2024). E preciso
também notificar que multiplos fatores aumentam o risco de desenvolvimento de PAVM,
incluindo a duracdo da ventilagdo mecénica, gravidade da doenca subjacente, supresséo do
sistema imunoldgico, aspiracdo de conteudo gastrico, entre outros (Garcia; Martinez; Lopez,
2024).

Quanto a etapa metodologica, detalhamos o processo de construcéo e classificacdo da
pesquisa, através da qual recorremos a artigos cientificos e literaturas relacionadas a diretrizes
clinicas e dados de pacientes em UTI, por meio de revisdo bibliografica e na sintese das

informagdes relevantes e essenciais para o estudo. Os resultados demonstram a imprescindivel
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atuacdo dos profissionais da salde na prevencdo, controle e eliminacdo das infeccdes de
pacientes em UTI, assumindo o papel de vetores na reducdo significativa dos riscos de PAVM.
Além de essas acBes impactarem menor custo de tratamento ao paciente, também promovem
melhor qualidade de atendimento e aceleracdo no processo de cura (Acioli; Souza; Batarelo,
2023; Garcia; Martinez; Lopez, 2024).

Como Justificativa e relevancia do estudo, um dos fatores selecionados ¢ a atualidade da
tematica e o crescente nimero de casos, haja vista que a PAVM representa um grave problema
de salde, e as estratégias desenvolvidas pela equipe multidisciplinar de saide impacta bastante
os indices de mortalidade e de internagbes na UTI (SUS) (Acioli; Souza; Batarelo, 2023).

Como alguns dos resultados da pesquisa, constatou-se que a prevencao de complicacdes,
bem como a atuacéo dos profissionais da saude, € imprescindivel para melhorar os resultados dos
pacientes submetidos a ventilacdo mecénica e, possivelmente, reverter o quadro enfermatico. A
seguir, adentramos na primeira secdo, que ird abordar sobre alguns dos principais efeitos

provocados pela ventilagdo mecanica, bem como sua prevencao.

2 DOS EFEITOS PROVOCADOS PELA VENTILACAO MECANICA A SUA
PREVENCAO

As Lesdes Pulmonares Induzidas por Ventilador (VILI) consistem em uma das
perturbacdes corpoéreas de complicacdo grave associada a ventilagdo mecénica, e suas causas
sdo caracterizadas por pressdo excessiva do ventilador que causa danos pulmonares (Chen;
Zhang; Li, 2023; Garcia; Martinez; Lopez, 2024). Os mecanismos mais comumente utilizados
de VILI incluem barotrauma, volutrauma, atelectrauma, biotrauma, e também oxigenotrauma. O
uSo excessivo de pressao positiva nas vias aéreas pode causar a ruptura dos alvéolos (barotrauma)
e 0 vazamento de fluido para os tecidos circundantes (Chen; Zhang; Li, 2023; Garcia; Martinez;
Lopez, 2024). O choque de volume é causado pelo excessivo uso de volume corrente, enquanto
a atelectasia é causada pela reabertura periddica de unidades alveolares colapsadas. Desse modo,
o0 choque biologico refere-se ao aumento da resposta inflamatdria agravada nos pulmdes, causado
pela ventilacio mecénica, enquanto 0 oxigenotrauma ocorre devido a exposicdo a altas

concentragdes de oxigénio (Chen; Zhang; Li, 2023; Garcia; Martinez; Lopez, 2024).
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E justamente buscando atenuar esse quadro degradante e sofrido que
pesquisas recentes investigaram maneiras de reduzir esses riscos, tais como o0 estudo
realizado por Garcia, Martinez & Lopez (2024), que apresentaos beneficios da
ventilacdo protetora e destacaram a importancia de estratégias de reducdo da pressao alveolar,
como ventilacdo com baixo volume corrente e pressao expiratoria positiva. Nessas instancias
interpretativas, estudos apontam estratégias de prevencdo para VILI incluem estratégias de
ventilacdo profilatica, com reducdo do volume corrente e da pressdo das vias aéreas de
recrutamento alveolar com pressdo expiratoria final positiva (PEEP), ventilagcdo supina e
estratégias de recrutamento alveolar (Chen; Zhang; Li, 2023; Garcia; Martinez; Lopez, 2024). A
seguir, apresentamos algumas das principais medidas preventivas e de desestabilizacdo da PAV

em pacientes sob situacao de ventilagdo mecanica.

Fluxograma 1: Principais medidas preventivas e de desestabilizacdo da PAV

Higienizacao das
vias éreas

Protocolos de
aspiracao
endotraqueal

Fonte: acervo dos autores

Nesse quadro de discussdes, adentrado no vetor prevencdo, os estudos realizados por

Smith et al. (2023) destacaram a importancia da higiene das vias aéreas, protocolos rigorosos de

Contribuciones a Las Ciencias Sociales, Sdo José dos Pinhais, v.17, n.4, p. 01-14, 2024 7



@
REVISTA

(., CONTRIBUCIONES
.(? s!.lag’.

SOCIALES

aspiracdo endotraqueal e estratégias de mobilizacdo precoce para prevenir a colonizacdo
bacteriana chegando a reduzir o risco de PAV em pacientes sob situacao de ventilagdo mecanica.
Além de intervencdes especificas para a Pneumonia associada a ventilagdo mecéanica (PAVM) e
as Lesdes Pulmonares Induzidas por Ventilador (VILI), abordagens maltiplas estdo sendo cada
vez mais exploradas para prevenir as muitas complicacdes associadas a ventilacdo mecanica
(Martins et al., 2023). Um estudo retrospectivo de Chen et al. (2023) analisaram protocolos de
programas abrangentes de cuidados respiratérios que incluem estratégias para reduzir lesGes
pulmonares, prevenir infecgdes respiratdrias e promover o desmame precoce da ventilagdo
mecanica. Esses estudiosos destacam a eficicia destas abordagens abrangentes na reducao de
complicac@es e na melhoria dos resultados clinicos.

Além disso, com as evolugdes constantes na esfera tecnolégica, técnicas inovadoras tém
contribuido de forma significativa para a prevencdo de complicacdes associadas a ventilagdo
mecanica (Wang et al., 2024). Além disso, sistemas avancados de monitorizacdo, como a analise
da mecanica respiratoria no local de atendimento e a deteccdo precoce de sinais de instabilidade
respiratoria, estdo a ser integrados nas unidades de cuidados intensivos. O estudo realizado por
Wang et al. (2024) demonstra como a aplicagdo destas técnicas pode melhorar a detec¢édo precoce
de complicac@es e facilitar uma intervencdo mais rapida.

No caso especifico em que se apresenta a constante e correta escovagao, recorremos a
Cordeiro et al., (2022, p. 137), para quem “O cirurgido dentista exerce papel fundamental no que
tange a prevencgdo da PAV, visto que o mesmo é o profissional mais capacitado a
realizar a higienizagdo correta da cavidade bucal, sua principal area anatomica de atuagdo”.

Os autores constataram que

A pneumonia associada a ventilagdo (PAV) ocorre a partir da aspiracdo de patogenos
para o aparelho respiratorio inferior e consequente falha do organismo em
eliminar os mesmos. 1sso resulta em uma infeccdo pulmonar (SAENSOM, 2016). Os
patégenos mais comuns sdo o Staphylococcus aureus, Pseudomonas aeruginosa,
Acinetobacter baumanni. O paciente deve estar por pelo menos 48 horas entubado para
que a pneumonia seja relacionada ao tubo (ZUCKERMAN, 2016). (Cordeiro et al.,
2022, p. 138).

Para Martins et al., (2023), é de extrema importancia o conhecimento dos mecanismos
envolvidos na PAV e das suas manifestacdes clinicas, a fim de garantir um rapido diagnostico e
um adequado e eficiente tratamento. Aqui destaca-se o enfermeiro, que desempenha papel

proeminente na implementacdo de medidas preventivas para reduzir o risco de PAVM (Mota et
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al., 2023; Silva et al., 2023). Isso inclui a manutencédo da higiene oral, elevacédo da cabeceira do
leito, aspiracdo adequada de secrecdes, mobilizacdo precoce do paciente, entre outras
intervencgdes. Além disso, a educacdo do paciente e da equipe multidisciplinar sobre préticas de
prevencao é essencial para o sucesso na reducao da incidéncia de PAVM (Mota et al., 2023; Silva
et al., 2023). Importa robustecer que a implementacdo de protocolos de vigilancia e a realizacéo
de exames diagndsticos adequados sdo fundamentais para um diagnostico precoce e um manejo
eficaz da PAVM (Silva et al., 2023).

Toda a equipe multiprofissional no &mbito hospitalar é de extrema importancia em sua
atuacdo na PAVM, haja vista que a administracdo de antibioticoterapia adequada, otimizacdo da
ventilacdo mecanica, suporte nutricional adequado e monitoramento continuo da resposta ao
tratamento. Além disso, o enfermeiro atua na promoc¢édo de praticas de higiene e cuidado que
visam a prevencao de complicacOes secundérias (Mota et al., 2023; Silva et al., 2023).

3 PROCEDIMENTOS METODOLOGICOS

Nesta secdo, apresentamos os procedimentos utilizados para construgdo da pesquisa, bem
como a descricdo das diferentes etapas do processo de edificacdo e classificacdo do estudo. No
tocante a natureza da pesquisa, optamos por uma investigacao de base qualitativa. Quanto ao tipo
de estudo, nossa abordagem fundamenta uma pesquisa bibliogréfica. Marconi e Lakatos (1992)
defendem que “A pesquisa bibliografica ¢ o estudo de bibliografias completas que foram
publicadas, na forma de livros, periddicos, publica¢des individuais e midia impressa” (Marconi;
Lakatos, 2017, p. 75). Sendo assim, tivemos o cuidado de observar, criteriosamente, 0s materiais
que iriam compor 0 nosso quadro investigativo para, depois, selecionar os estudos pertinentes a
pesquisa que ora desenvolvemos.

Conforme apontado na introducdo deste trabalho, buscamos respaldo em investigacoes
no Ministério da Satde do Brasil, por meio do Protocolo Clinico e Diretrizes Terapéuticas para
o tratamento de Pneumonia Associada a Ventilagcdo Mecénica em Adultos (2024); no Manual da
Comissdo de Controle de Infeccdo Hospitalar — CCIH (2024), bem como nas pesquisas
desenvolvidas por Acioli, Souza & Batarelo (2023); Garcia, Martinez & Lopez (2024), dentre

outros.
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Para construcdo desse artigo cientifico, recorremos a livros e artigos, bem como a

pesquisas desenvolvidas a partir de fontes bibliograficas. O manuscrito esta, portanto, subsidiado
na hipétese de Ferrarezi Janior (2013, p. 43), o qual elabora e propfe 4 (quatro) etapas para o

processo de construcdo da pesquisa, incluindo os seguintes procedimentos:

1. identificagdo e selecéo de material bibliogréfico pertinente;

2. leitura e fichamento em formato digital do material selecionado com identificagcdo
das obras, dos autores e de suas ideias centrais;

3. elaboracdo de uma lista de palavras-chave (referentes a assuntos relevantes para a
pesquisa) que facilite a localizacdo dos temas no material fichado no momento de
elaboracdo do relatorio final;

4. andlise do conteldo do material levantado para a elaboracdo das conclusGes da
pesquisa.

Em aspectos de representacao, teriamos o seguinte gréafico:

Grafico 1: Etapas da pesquisa

Etapa 2

Leiturae
fichamento da
amostra

Etapa 3

Elaboragédo de uma lista de
palavras-chave

Fonte: acervo dos autores
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A primeira etapa procedimental, conforme Ferrarezi-Junior (2013), “identifica¢do e
sele¢dao de material bibliografico pertinente”, nos orientou a explicitar que, de uma reunido de 12
(doze) materiais bibliograficos e documentais, selecionamos 5 (cinco) textos que compdem 0s
resultados e discussdo da nossa pesquisa, tendo em vista que priorizamos manuscritos que
evidenciassem sobre a prevencao da pneumonia associada a ventilagdo mecanicaem UTI: 0 caso
de profissionais da satde. A pesquisa delimitou como critérios de inclusdo o periodo de 3 (trés)
anos, ou seja, materiais seletos dentro do recorte temporal de 2022 a 2024, em Linguas
portuguesa e inglesa. Os critérios de exclusdo foram estudos que estivessem fora dessa
delimitacdo temporal de 2022 a 2024, e que ndo escritos em Lingua portuguesa e inglesa.

Na segunda etapa, intitulada “leitura e fichamento em formato digital do material
selecionado com identificacdo das obras, dos autores ¢ de suas ideias centrais” realizamos
procedimentos de leitura de capitulos de livros, documentos eletrdnicos, como Scielo, Google
académico, Lilacs e BVS e artigos recentes, pautando o tema abordado e obedecendo aos critérios
temporais da literatura vigente.

Ja na terceira fase investigativa, “clabora¢do de uma lista de palavras-chave (referentes a
assuntos relevantes para a pesquisa) que facilite a localizacdo dos temas no material fichado no
momento de elaboracdo do relatorio final”, elaboramos uma listagem de descritores:
Profissionais da Saude. Investigacdo discursiva. Pneumonia Associada a Ventilacdo Mecanica —
PAVM. Esses vetores auxiliaram nas buscas pelos materiais que mais se adequassem ao escopo
do estudo, ja que se trata de uma revisdo de literatura.

J& no ultimo tdépico procedimental, “analise do conteudo do material levantado para a
elaboragdo das conclusdes da pesquisa” adentramos nas fases de interpretagdo, analise e
discusséo de todo o material seleto para as discussdes, pois, de um total de 12 (doze) materiais
bibliograficos e documentais, selecionamos 5 (cinco) textos que constituem nossa amostra, em
alinhamento aos procedimentos técnicos utilizados. Ao passo que selecionavamos cada material
para leitura, tornou-se pertinente a tatica do fichamento, para, inclusive, auxiliar nas discussoes

e analises.
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4 CONSIDERACOES FINAIS

Diante de nosso percurso investigativo, constatou-se que a prevencdo de complicacGes
associadas a ventilagdo mecénica continua sendo uma area de pesquisa ativa e evolutiva.
Conforme averiguamos, estudos recentes destacam a eficacia de abordagens multifacetadas,
incluindo protocolos de cuidados integrados, tecnologias avancadas de monitoramento e
considerac@es éticas e de custos. Compreende-se que a implementacdo dessas estratégias, por
parte da equipe multiprofissional no campo da salde, pode melhorar significativamente os
desfechos clinicos dos pacientes submetidos a ventilagdo mecanica, reduzindo complicacoes e
promovendo uma assisténcia mais eficaz e segura.

Verifica-se, portanto, que esses profissionais desempenham um papel crucial na
prevencéo, detecgédo precoce e manejo eficaz PAVM, contribuindo para a melhoria dos desfechos
clinicos e a seguranga dos pacientes. Acreditamos que esses estudos podem auxiliar demais
profissionais a compreenderem os mecanismos, procedimentos e inovagdes que orbitam em torno
dos discursos clinicos e investigacfes ad specificum. Como alguns dos resultados da pesquisa,
constatou-se que a prevencao de complicacGes, bem como a atuagdo dos profissionais da salde,
é imprescindivel para melhorar os resultados dos pacientes submetidos a ventilacdo mecénica e,

possivelmente, reverter o quadro enfermatico.
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