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RESUMO

Introdução: Pneumonia adquirida é uma patologia contágio-infecciosa que afeta as vias aéreas inferiores e
está diretamente correlacionada com o uso de ventilação mecânica(VM) em unidades de terapia intensiva
(UTI). No Brasil o índice de casos está associado à ventilação mecânica (PAV) apresenta números
crescentes e acarreta a piora do prognóstico do paciente. Objetivos: Realizar uma revisão de literatura para
identificar a relação da ventilação mecânica com a pneumonia adquirida e como o enfermeiro pode
contribuir com a prevenção. Metodologia: Refere-se a uma revisão de literatura de cunho descritivo e
qualitativo, e utilizou-se de dados da Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciências da Saúde (Lilacs)
como embasamento, Bases de Dados em Enfermagem (BDENF) e Committee on Undergraduate Medical
Education (CUMED), tendo como critério de inclusão artigos publicados nos anos 2016-2021, completos e
nas línguas português, inglês e espanhol e como critérios de exclusão artigos duplicados e que não
abordavam a temática trabalhada. Estratégia de pesquisa: Aplicação dos descritores “Pneumonia
Adquirida”, and “Unidade de Terapia Intensiva”, and “Aspiração respiratória”. Resultados e Discussão: No
período de 2016 a 2021 foram encontrados 188 artigos que após análise criteriosa e aplicação dos critérios
de inclusão e exclusão, obtiveram 172 artigos para leitura e análise final. A presente pesquisa obteve o
maior quantitativo no ano de 2020 com 50% dos estudos analisados. O que retrata a amostragem é que a
incidência de pneumonia adquirida decorrente de VM é consideravelmente elevada, sendo uma
problemática de saúde pública que agrava o prognóstico dos pacientes hospitalizados. Algumas literaturas
defendem que a profilaxia está diretamente correlacionada com a realização da técnica correta e asséptica
de aspiração de vias aéreas superiores (VAS) e vias aéreas inferiores (VAI), o que diminui significativamente
o risco de PAV e isso em consonância ao uso do sistema de aspiração fechado, onde, esse índice
diminui-se pela metade. Além desses fatores alguns autores ressalvam que o profissional enfermeiro
decorrente da ligação direta aos cuidados com os dispositivos invasivos, tem a função de aplicar medidas
de prevenção à PAV e ainda destaca-se que a incidência de PAV é uma das causas mais importantes para
aumentar os custos com pacientes hospitalizados, em especial em UTI’S, visto que a PAV contribui
exacerbadamente com o aumento de tempo de internamento no setor. Esses dados leva a defesa, por
alguns autores, da necessidade da implementação de medidas rigorosas para minimização da problemática,
de uma forma que possa ser aderida em sua totalidade para consequentemente obter sua efetividade, o que
corroboram com alguns estudos que defendem que o profissional enfermeiro apresenta importância singular
na prevenção direita da PAV. Conclusão: A enfermagem destaca-se como divisor de águas de forma
benéfica na assistência à pacientes que desenvolveram pneumonia nosocomial, visto que possui aptidão
na prestação de cuidados, no acompanhamento da evolução positiva ou negativa dos casos de pneumonia
adquirida por dispositivos invasivos e ainda conhecimento técnico científico no âmbito de suas atribuições
gerais que contribuem para controle de tal problemática.
Palavras-chave: Pneumonia Adquirida, Unidade de Terapia Intensiva, Aspiração respiratória.

mailto:lais.biserra@souunit.com.br


Anais 2022
24ª Semana de Pesquisa da Universidade Tiradentes

08 a 11 de novembro de 2022
ISSN: 1807-2518

ABSTRACT

Introduction: Acquired pneumonia is a contagious-infectious pathology that affects the lower airways and is
directly correlated with the use of mechanical ventilation (MV) in intensive care units (ICU). In Brazil, the rate
of cases associated with mechanical ventilation (VAP) presents increasing numbers and leads to a
worsening of the patient's prognosis. Objectives: Conduct a literature review to identify the relationship
between mechanical ventilation and acquired pneumonia and how nurses can contribute to prevention.
Methodology: Refers to a literature review of a descriptive and qualitative nature, and used data from the
Latin American and Caribbean Literature on Health Sciences (Lilacs) as a basis, Databases on Nursing
(BDENF) and Committee on Undergraduate Medical Education (CUMED), having as inclusion criteria
articles published in the years 2016-2021, complete and in Portuguese, English and Spanish and as
exclusion criteria duplicate articles that did not address the theme worked. Research strategy: Application of
the descriptors “Acquired Pneumonia”, and “Intensive Care Unit”, and “Respiratory aspiration”. Results and
Discussion: In the period from 2016 to 2021, 188 articles were found that, after careful analysis and
application of the inclusion and exclusion criteria, obtained 172 articles for reading and final analysis. The
present research obtained the highest quantitative in the year 2020 with 50% of the analyzed studies. What
the sampling shows is that the incidence of acquired pneumonia resulting from MV is considerably high,
being a public health problem that worsens the prognosis of hospitalized patients. Some literatures argue
that prophylaxis is directly correlated with the performance of the correct and aseptic technique of aspiration
of the upper airways (UAS) and lower airways (LAV), which significantly reduces the risk of VAP and that is in
line with the use of the system. closed suction, where this index is reduced by half. In addition to these
factors, some authors emphasize that the professional nurse, resulting from the direct connection to care
with invasive devices, has the function of applying VAP prevention measures and it is also highlighted that
the incidence of VAP is one of the most important causes to increase the costs with hospitalized patients,
especially in ICU'S, since VAP contributes exacerbated to the increase in length of stay in the sector. These
data lead to the defense, by some authors, of the need to implement rigorous measures to minimize the
problem, in a way that can be adhered in its entirety to consequently obtain its effectiveness, which
corroborates with some studies that defend that the professional nurse presents singular importance in the
right prevention of VAP. Conclusion: Nursing stands out as a watershed in a beneficial way in the care of
patients who developed nosocomial pneumonia, since it has aptitude in providing care, in monitoring the
positive or negative evolution of cases of pneumonia acquired by invasive devices and also knowledge
scientific technician within the scope of its general attributions that contribute to the control of such problem.
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