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Resumo:

Introducdo: A Pneumonia Associada a Ventilacdo Mecanica (PAV) é uma das Infeccdes Relacionadas a Assisténcia a
Saude (IRAS) mais importantes. No mundo, aproximadamente 33% dos pacientes com PAV morrem em decorréncia
direta desta infeccao. O objetivo do estudo foi (i) avaliar a epidemiologia, preditores clinicos e microbiolégicos da
pneumonia associada a ventilacdo mecanica, (ii) identificar os impoactos dessa patologia na sadde dos pacientes e (iii)
conhecer o processo de prevencao feita pela equipe multiprofissional na prevencao da Pneumonia associada a VPM.
Metodologia: Trata-se de uma Revisao integrativa (RI) da literatura cientifica acerca da epidemiologia, preditores clinicos
e microbiolégicos da PAV, nas bases de dados BVS, Medline e Pubmed, Os critérios de inclusdo foram: artigos de
pesquisa na tematica PAV; disponiveis na integra online; nos idiomas portugués, inglés ou espanhol; recorte temporal
de 2013 a 2017. Como critério de exclusao definiu-se: artigos repetidos nas bases de dados; artigos sem resumo nas
bases de dados ou incompletos, quando houvesse saturacao de informacdes, artigos duplicados, ou que nao
estiverem na integra. Resultados e Discussao: Foram selecionados 26 artigos. A prevaléncia de PAV variou entre
15,5% a 25% e a mortalidade chegou a 80% dos casos, 0s micro-organismos mais prevalentes foram: Acinetobacter
baumannii, Pseudomonas aeruginosa, Klebsiella pneumoniae e Staphylococcus aureus. Os fatores de risco de
morbimortalidade incluiram idade maior que 60 anos, tempo de ventilacdo maior que 10 dias, admissao por doencas
neuroldgicas, mais de uma comorbidade e presenca de micro-organismos multirresistentes. Conclusées: A partir dessa
investigacao, conclui-se que o estudo dos padrdes clinicos e microbiolédgicos da PAV de cada UTI deve ser avaliado para
prevencao da morbimortalidade dessa infeccdo, uma vez que as medidas profildticas preventivas constituem a melhor
opcao de enfrentamento.



