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Resumo

Introducdo: A Pneumonia Associada a Ventilagdo Mecéanica é uma patologia que afeta o sistema
respiratério. Para neonatos internados em Unidade de Terapia Intensiva Neonatal, a enfermagem
precisa estabelecer um conjunto de intervengdes preventivas para que os pacientes ndo adquiram tal
patologia. O estudo € justificado a partir da estatistica que revela redu¢do de PAVM em neonatos de
5,6 para 0,3 por 1000 respiradores/dia ap6s 0 uso adequado de pacote de intervencBes. Objetivo:
Relatar os principais métodos preventivos da enfermagem que venham a minimizar os riscos de
PAVM em UTIN. Metodologia: Estudo descritivo do tipo revisdo bibliografica. Foram utilizadas
como fontes de pesquisa o Google Académico, Scielo e BVS. Sendo 46 fontes de literatura
pesquisadas, selecionando-se 15 e excluindo as outras 31. Tais fontes foram produzidas entre 2007 e
2017. Concluséo: Os principais métodos de prevencdo da PAVM em UTIN sdo a implantagdo dos

bundles, assim como a educagdo em saude para a equipe de enfermagem.

Palavras-chave: pneumonia associada a ventilacdo mecéanica, unidades de terapia intensiva neonatal,

cuidados de enfermagem

Abstract:

Introduction: Pneumonia Associated with Mechanical Ventilation is a pathology that affects the
respiratory system. For neonates hospitalized in a Neonatal Intensive Care Unit, nursing needs to
establish a set of preventive interventions so that patients do not acquire such pathology. The study
is justified from the statistic that reveals reduction of VAP in neonates from 5.6 to 0, 3 per 1000
respirators / day after appropriate use of intervention package. Objective: To report the main
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preventive methods of nursing that will minimize the risks of VAP in NICU. Methodology: Descriptive
study of the literature review type. Google Scholar, Scielo and VHL were used as research sources.
46 sources of literature were researched, selecting 15 and excluding the other 31. Such sources were
produced between 2007 and 2017. Conclusion: The main methods of prevention of VAP in NICU
are the implantation of bundles, as well as health education for the nursing team.

Keywords: pneumonia associated with mechanical ventilation, neonatal intensive care units. nursing

care.

Introducéo
A Pneumonia Associada a Ventilacdo Mecéanica (PAVM) € uma patologia que afeta o sistema

respiratorio, que é contraida, na maioria das vezes, em Unidade de Terapia Intesiva (UTI) por meio
de intubacéo endotranqueal e uso continuo de Ventilagdo Mecénica (VM) [1].

A enfermagem em Unidade de Terapia Intensiva Neonatal (UTIN) (setor destinado a cuidados de
recém-nascidos em faixa de risco) é destinada a aplicar medidas profilaticas para que os recém-
nascidos acometidos com PAVM sejam tratados e curados com habilidade e precisao [2,3].

O estudo ¢ justificado a partir da estatistica empregada por Bigham et al., [4] que revela reducédo
de PAVM em neonatos de 5,6 para 0,3 por 1000 respiradores/dia apds o uso adequado de Bundles.
Obijetivou-se relatar os principais métodos preventivos da enfermagem que venham a minimizar os
riscos de PAVM em UTIN.

Materiais e métodos

Estudo descritivo do tipo revisdo bibliografica, que consiste em ““ um tipo de texto que reune e
discute informacgdes produzidas na area de estudo” [5]. Como fontes de pesquisa foram utilizadas o
Google Académico, Scielo e BVS. Foram pesquisadas 46 fontes de literatura, selecionando-se 15 e
excluindo 31 que néo atendiam a proposta do estudo. Estas fontes foram produzidas no intervalo de
tempo entre 2007 e 2017.

Desenvolvimento

A pneumonia é uma inflamacdo que compromete o trato respiratério devido ao acumulo de
secrecBes nos alvéolos. Tal patologia pode ocorrer em até 15 dias apds a contaminacdo e gerar
infecges, principalmente em pacientes em uso de VM [6,7].

A VM é determinada como um procedimento assistencial utilizado para garantir a hematose, que
consiste no controle de volume adequado de O, e CO> na corrente sanguinea em clientes com déficit
respiratdrio agudo ou crénico com o auxilio de aparelhos [8].

A PAVM é geralmente contraida em UT]I e é considerada uma Infecgdo Relacionada a Assisténcia
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a Saude (IRAS) [9]. E diagnostica pela presenca de infeccdo grave nos pulmdes, tendo surgimento
no periodo de 48 a 72 horas em intercorréncia de diversas causas de risco, sendo adquirida depois da
intubacdo endotranqueal e uso continuo de VM [1].

A UTIN ¢é designada a realizacdo de cuidados em recém-nascidos (RN) que se encontram em
estado clinico critico. A enfermagem tem seu papel na implementacéo de técnicas assertivas no que
se refere a medicacdo e cuidados, além de atuar nos estagios de progressao do RN e coletividade [2].
O profissional precisa ser capacitado para adquirir sensibilidade ao tratar um paciente que néo fala,
porque assim saberd lidar com situacdes delicadas com habilidade e preciséo [10].

O uso de VM trouxe resultados positivos para neonatos que possuem estado clinico respiratorio
grave, porém o uso pode desencandear efeitos contrarios do que se espera. Estima-se que 30% deles
contraem PAVM devido ao peso, uso de Cateter Venoso Central e tempo de VM. Para evitar infeccdes
respiratorias, a identificacdo de fatores de riscos é primordial para aliar aos Bundles, ja que os recém-
nascidos possuem o sistema imunoldgico em desenvolvimento e assim ficam mais vulneraveis a tais
infeccdes [11,12].

Bundles é caracterizado como um pacote de intervencdes que empregadas em conjunto dao maior
confiabilidade no resultado positivo da assisténcia, por esse motivo, € necessario que o enfermeiro
tenha conhecimento acerca de como desempenhar seu papel de forma assertiva [13]. Os bundles
possibilitam queda de PAVM de 5,6 para 0,3 ocorréncias por 1.000 respiradores/dia depois de sua
utilizacdo com o intuito de diminuir a colonizagéo no trato respiratorio e a aspiracao de secrecoes nos
neonatos [4].

As medidas profilaticas relacionadas aos bundles para recém-nascidos designam em manter a
cabeceira do leito elevada entre 15 a 30 graus, desmame diario da sedacéo, analise do momento
adequado para extubacéo, prevencdo contra ulcera péptica, tromboflebite profunda, higienizacgéo oral
(fazendo uso de clorexidina) e manutencao do circuito de ventilacdo para que nao haja condensacao
[14].

A assisténcia de enfermagem em UTIN deve ser sistematizada para gerar eficacia. O enfermeiro
tem a responsabilidade de atender diretamente aos pacientes internados fazendo a Consulta de
Enfermagem associada a Sistematizacdo da Assisténcia de Enfermagem (SAE), além de realizar os
cuidados previstos no seu planejamento. O profissional também prop@e treinamentos para técnicos e
auxiliares de enfermagem visando uma qualificacdo adequada ao atendimento. Em relagdo ao setor
hospitalar, o enfermeiro supervisiona a rotina e promove o desempenho adequado das tarefas, além
de efetuar a vigilancia epidemioldgica e sanitaria do local [15].

Para que haja resultado positivo na aplicagdo dos Bundles, o enfermeiro precisa estar focado no
seu objetivo enquanto profissional da salde, que vem a ser o cuidado com a preservacao da vida e
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assim ter aptiddo para realizar os procedimentos corretamente, ja que tal tem contato continuo com
0 paciente e coletividade e assim buscar um aperfeicoamento para aplicar os métodos profilaticos e
reduzir a incidéncia de PAVM [3].

Concluséo

Os principais métodos de prevencdo da PAVM em UTIN sdo a implantacdo dos bundles que
consistem em um pacote de medidas preventivas, que empregadas em conjunto pela enfermagem
diminuem consideravelmente a Pneumonia Associada a Ventilagdo Mecénica em neonatos.

O enfermeiro tem a responsabilidade de administrar com a sua equipe a elevacdo adequada da
cabeceira, a higienizagdo oral, cuidados para ndo haver condensacao, ulcera péptica, tromboflebite e
extubacdo acidental. Sendo essencial a educacdo em saude para melhor qualificacdo e desempenho
da equipe de saude para diminuir os fatores de risco e intercorréncias que possam agravar o quadro

do paciente, através do uso correto de tais profilaxias, visando a eficacia do tratamento.
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