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RESUMO

A Pneumonia Associada a Ventilagdo Mecanica (PAV) é uma infeccdo grave e frequente em
Unidades de Terapia Intensiva (UTIs), associada a alta morbimortalidade e custos hospitalares.
Essa infeccdo, comumente associada a ventilagdo mecanica invasiva, manifesta-se em pacientes
gue permanecem mais de 48 horas sob ventilacdo ou em um intervalo superior a 72 horas ap6s
a extubacdo. Este estudo teve como objetivo identificar e avaliar as estratégias de prevencdo
mais eficazes para reduzir a incidéncia de PAV em pacientes submetidos a ventilacdo mecanica.
Realizou-se uma revisdo integrativa nas bases LILACS, SciELO e MEDLINE, utilizando os descritores
"Pneumonia Associada a Ventilagdo Mecanica", "Prevencdo da PAV" e "Ventilacdo Mecéanica".
Foram incluidos artigos publicados entre 2019 e 2024, nos idiomas portugués, inglés e espanhol.
ApOs a aplicagdo dos critérios de inclusdo e exclusdo, 12 artigos foram selecionados e analisados.
As estratégias preventivas mais citadas foram organizadas em bundles, abrangendo medidas
como elevacdo da cabeceira, higiene oral, interrupcdo didria da sedacdo e manutencdo da
pressdo do cuff. Estudos demonstraram a eficacia dessas praticas na reducdo da incidéncia de
PAV. No entanto, desafios como a baixa adesdo as medidas e a falta de insumos foram
destacados, limitando a eficacia das intervencdes. A prevencdo da PAV exige uma abordagem
integrada, com a implementacgao consistente de protocolos baseados em evidéncias, programas
de educacdo permanente para as equipes de saude e melhorias na infraestrutura hospitalar.
Essas acOes sdo fundamentais para reduzir a morbimortalidade, aumentar a seguranca do
paciente e otimizar os recursos do sistema de saude.

Palavras-chave: Pneumonia, ventilagdo mecanica, prevencado da PAV, pneumonia na ventilagdo
mecanica.
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Effective Practices for the Prevention of Ventilator-
Associated Pneumonia: An Integrative Review

ABSTRACT

Ventilator-Associated Pneumonia (VAP) is a serious and frequent infection in Intensive Care
Units (ICUs), associated with high morbidity and mortality rates as well as hospital costs. This
infection, commonly linked to invasive mechanical ventilation, occurs in patients who remain
under ventilation for more than 48 hours or within a period exceeding 72 hours after
extubation. This study aimed to identify and evaluate the most effective prevention strategies
to reduce the incidence of VAP in patients undergoing mechanical ventilation. An integrative
review was conducted in the LILACS, SciELO, and MEDLINE databases, using the descriptors
"Ventilator-Associated Pneumonia," "VAP Prevention," and "Mechanical Ventilation." Articles
published between 2019 and 2024 in Portuguese, English, and Spanish were included. After
applying inclusion and exclusion criteria, 12 articles were selected and analyzed. The most
cited preventive strategies were organized into bundles, encompassing measures such as
head-of-bed elevation, oral hygiene, daily sedation interruption, and cuff pressure
maintenance. Studies demonstrated the effectiveness of these practices in reducing the
incidence of VAP. However, challenges such as low adherence to measures and lack of supplies
were highlighted, limiting the effectiveness of interventions. Preventing VAP requires an
integrated approach, with the consistent implementation of evidence-based protocols,
ongoing education programs for healthcare teams, and improvements in hospital
infrastructure. These actions are essential to reduce morbidity and mortality, enhance patient
safety, and optimize healthcare resources.

Keywords: Pneumonia, mechanical ventilation, VAP prevention, pneumonia in mechanical
ventilation.
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INTRODUCAO

A pneumonia é uma doenca respiratoria que compromete os bronquios,
bronquiolos e alvéolos, sendo causada principalmente por bactérias, virus, fungos e
outros microrganismos (Oliveira et al., 2022). Para a nova orienta¢do pratica de
ventilacdo mecanica, realizada pela Associacdo de Medicina Intensiva Brasileira (AMIB)
e a Sociedade Brasileira de Pneumologia e Tisiologia (SBPT), em 2024, a Pneumonia
Associada a Ventilacdo Mecanica (PAV) é a infeccdo relacionada a assisténcia em saude
mais comum em Unidades de Terapia Intensiva (UTI), destacando-se por sua alta
morbimortalidade. Por isso, recebe mais atencdo em estudos, especialmente no que se

refere a prevencdo, quando comparada a pneumonia em pacientes ndo intubados.

A PAV ocorre devido ao uso prolongado do tubo endotraqueal (TET). Essa
infec;do, comumente associada a ventilagdo mecanica invasiva, manifesta-se em
pacientes que permanecem mais de 48 horas sob ventilagdo ou em um intervalo
superior a 72 horas apds a extubagao (Correia et al., 2023).

O uso de TET ou traqueostomia alteram a protecdo natural do sistema
respiratério, como a tosse e a acao dos cilios. Esses dispositivos permitem o acimulo e
a aspiracdo de secrecdes contaminadas, que carregam bactérias nocivas e podem
formar biofilmes resistentes a antibiéticos, alcangcando os pulmdes. Além disso, fatores
como reducdo da consciéncia e imunidade comprometida aumentam o risco. A PAV
precoce, nos primeiros 4 dias, geralmente envolve bactérias mais sensiveis, enquanto a
tardia, apds 5 dias, estd associada a patdgenos resistentes, como a Pseudomonas
aeruginosa (Miller et al., 2018).

Uma abordagem eficaz para a prevencao da pneumonia associada a ventilacdo
mecanica é a criacdo de protocolos especificos nas UTls, que devem ser aplicados de
forma multidisciplinar e monitorados pelos Servicos de Controle de Infeccao Hospitalar.
Contudo, a implementacdo desses protocolos enfrenta desafios, sendo essencial que
sejam dindamicos e adaptados ao contexto da equipe de saude. Para garantir a motivacao
e a adesdo, é importante que todos os profissionais se envolvam no processo, com
metas terapéuticas claras e avaliagdo continua da qualidade da assisténcia prestada

(Silva et al., 2012).
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Diante disso, o objetivo deste estudo é analisar e sintetizar as estratégias de
prevencdo da pneumonia associada a ventilacdo mecanica, avaliando as intervengdes
mais eficazes e os fatores que influenciam a implementacao dessas praticas no contexto
clinico. Através da analise das evidéncias disponiveis, busca-se identificar as melhores
abordagens para reduzir a incidéncia dessa complicacdo e melhorar o cuidado aos

pacientes em ventilagdo mecanica.

METODOLOGIA

Trata-se de uma revisdo integrativa, a qual, visou reunir, analisar e sintetizar de
forma abrangente e sistematica as evidéncias existentes sobre o tema, com o objetivo
de fornecer uma visdo mais completa do assunto. O primeiro passo foi definir o tema
central e os descritores mais relevantes: "Pneumonia Associada a Ventilacdo Mecanica",
"Prevencdo da PAV" e "Ventilacdo Mecanica".

A pesquisa foi conduzida nas bases de dados LILACS, SciELO e MEDLINE,
utilizando os descritores mencionados de maneira combinada. Para a selecdao dos
artigos, foram adotados os seguintes critérios de inclusdao: artigos completos e de acesso
aberto, publicados entre 2019 e 2024, nos idiomas portugués, inglés ou espanhol, que
abordassem diretamente as estratégias de prevencdo da pneumonia em pacientes sob

ventilacdo mecanica.

Foram excluidos artigos duplicados, estudos que ndao apresentavam medidas
preventivas claras, publicagdes fora do periodo de interesse e aqueles que nao estavam
disponiveis gratuitamente. No total, foram encontrados 297 artigos. Apds a aplicacao
dos critérios de selecdo, o numero foi reduzido para 47. Apds uma analise detalhada
desses estudos, 12 artigos foram selecionados por atenderem aos critérios
estabelecidos e foram incluidos na analise final. A Figura 1 apresenta o fluxograma de

selecdo e identificacdo dos estudos.
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Figura 1 — Fluxograma de selegao e identificagdao dos estudos

297 artigos foram
encontrados nas bascs

SciELO, LILACS ¢
MEDLINE

Exclusao de 250 artigos
publicados antes do ano
de 2019

Restaram 47 artigos
apos etapa

Exclusao de 35 artigos
duplicados ¢ apos leitura
dos titulos

Ao final, restaram 12

artigos selecionados

Fonte: Autores, 2024

RESULTADOS E DISCUSSAO

A partir da busca realizada, foram identificados 12 artigos que abordam
estratégias de prevencdo da pneumonia associada a ventilagdo mecanica.
Independentemente do enfoque especifico de cada um dos 12 estudos selecionados,
esta revisdo teve como foco identificar as estratégias preventivas mais citadas, analisar

suas diferencgas e descrever suas aplicagdes e resultados.

Para a andlise e posterior apresentacdao dos artigos selecionados, foi elaborado
um quadro sindéptico que contemplou os seguintes aspectos: titulo do estudo, autores,
ano de publicacdo, objetivos do estudo, estratégias preventivas descritas,
resultados/recomendacdes apresentadas. No Quadro 1, pode-se observar a sintese dos
artigos selecionados para o estudo nas bases de dados LILACS, SciELO e MEDLINE,

conforme os descritores e critérios apresentados na secdo de metodologia deste estudo.

Quadro 1 — Resumo dos artigos selecionados
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Titulo/autor/ano

Objetivo

Prevencao/medidas

Estratégias para
prevencao de
pneumonia
associada a
ventilacao
mecanica: revisao
integrativa

Alecrim et al.,

Identificar estudos acerca
de estratégias de
prevencdo de pneumonia
associada a ventilacdo
mecanica implantadas em
servicos de saide e
classificar o nivel de
evidéncia destes.

Entre as estratégias estavam, higiene das
maos, desinfeccdo de equipamentos,
manutencao de vias aéreas, uso de filtros,
monitoramento continuo. Além disso, uso
da ventilagdo ndo invasiva, posicionamento
do paciente, manejo da sedacdo, educaciao
da equipe, implementacdo de protocolos
como o bundle e o monitoramento da
incidéncia de PAV.

2019

Pneumonia Avaliar o conhecimento | Destaca que a PAV requer medidas
Associada a dos profissionais de saide | baseadas em evidéncias organizadas em um
Ventilacdo sobre a prevencdo da | bundle de cuidados, incluindo higienizacio
Mecénica: Pneumonia Associada a | das maos, elevacdo da cabeceira (30-45
Conhecimento | Ventilacdo Mecéanica | graus), manuten¢do da pressao do cuff (20-
dos Profissionais | (PAVM) em pacientes | 25 mmHg), fisioterapia respiratdria, higiene
de Satde Acerca | criticos internados em | oral com clorexidina, interrup¢ao didria da
da Prevencdoe | Unidades de Terapia | sedacdo e educacdo permanente dos
Medidas Intensiva (UTTIs) e | profissionais. Essas medidas reduzem
Educativas promover educacdo para | infeccdes e melhoram a seguranca nos

Melo et al., 2019

esses profissionais sobre
essa temdtica.

cuidados em UTIs.

Implementation
of a ventilator-
associated
pneumonia
prevention bundle
in a teaching
hospital

Santana et al.,
2022

Avaliar o 1impacto da
implementagdo de um
bundle para prevencdo de
Pneumonia Associada a

Ventilagdo (PAV) em uma
Unidade de  Terapia
Intensiva  (UTI) para

adultos em um hospital
universitario

Implementacao do bundle de prevencao de
PAV, com a utilizacdo de 6 medidas
preventivas: elevacdo da cabeceira entre 30
e 45° higiene oral com clorexidina duas
vezes ao dia; verificacdo da possibilidade de
extubacao, reducdo da sedacdo,
manutencdo da pressio do balonete e
manutencao dos circuitos de ventilagdo. A
adesdo a essas medidas foi mensurada por
meio de observacdes do cumprimento de
cada uma delas. No estudo, ndo encontrou
reducdo na incidéncia de PAV apds a
implementacdao do cuidado preventivo. No
entanto, nota-se uma diminui¢do nas
notificagdes de PAV apds o oitavo més de
implementacdo do bundle, o que pode
sugerir que as medidas adotadas podem, a
longo prazo, ser eficazes e, portanto, devem
ser continuadas e monitoradas para garantir
a seguranca do paciente.

Application of
ventilator-

Analisar e comparar a
incidéncia e a precisao

O estudo identificou que diante das
melhorias dos métodos de vigilancia para
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associated events
(VAE) in
ventilator-
associated
pneumonia
(VAP) notified in
Brazil
(IMPACTO MR-
PAYV): a protocol
for a cohort study

Nascimento et al.,
2023

diagndstica da Pneumonia

Associada a Ventilagdo
Mecanica (PAV)
utilizando os  critérios

atuais para vigilancia de
PAV no Brasil e os
critérios VAE definidos
pelos critérios da National

PAV, desdobra-se na evolucio dos
pacientes, e ao usar dois critérios diferentes
de vigilancia, implicard na capacidade de
realizar uma comparagcdo mais assertiva da
incidéncia da PAV, coadjuvando com a
implementacdo de medidas preventivas
mais eficazes por parte dos profissionais de
saude. Com a implementacao dos critérios
automatizados haverd maior disposi¢cdo de
tempo para o planejamento de melhores
préticas de higiene e ventilacdo mecanica,
assim como para outras terapias para tratar
aPAV.

Educacao para
prevencgao da
pneumonia
associada a
ventilagcdo
mecanica em
unidade de
terapia intensiva.

Branco et al.,
2020

Healthcare Safety
Network-Center for
Diseases Control and
Prevention (CDC) dos
EUA.

Avaliar a adesio da

enfermagem ao bundle de
prevencdo a PAV e a taxa
de incidéncia, antes e apds
a realizacdo de Educacao
Permanente.

Utilizacdo de bundle para prevencdo da
PAV, que visa reduzir o tempo de
internacdo na UTI. As ac¢des preventivas
incluem: elevacdo da cabeceira entre 30° e
45°, higiene oral com clorexidina colutéria
0.12%, escovagdao mecanica dos dentes,
avaliacdo da pressdo do tubo endotraqueal,
posicao do filtro do ventilador mecanico,
além da educacio permanente e
treinamento da equipe. Segundo o estudo,
observou-se uma diminui¢ao na incidéncia
da PAV e reducgdo da taxa de densidade de
incidéncia.

Boas praticas na
prevengdo da
pneumonia
associada a
ventilacdo
mecanica

Alecrim et al.,
2019

Fazer uma avaliacdo
referente a adesdo feita
pelos  profissionais da
saide em relacdo a um
conjunto de boas praticas
na prevengao da
Pneumonia associada a
ventilacgdo mecanica, o
indice de conformidade
em cada medida que
houve recomendacdo e a
associacdo dessa adesdo
com as caracteristicas
clinicas dos pacientes.

Sedacdo avaliada diariamente com sua
reducdo quando possivel. Realizacdo da
troca de circuito a cada sete dias, pressao de
cuff com pressdo entre 20 e 30 mm H2O0,
elevacdo de dectibito a niveis de 30 a 45°,
realizacdo de higiene oral com o uso de
clorexidina 0,12%. Os mais aderidos foram
a troca de circuito da Ventilacio Mecanica
e a sedacdo, enquanto a verificacdo da
pressio de cuff forma medidas menos
adotadas.

Boas praticas
para prevencio de
pneumonia
associada a
ventilacao
mecanica no

Avaliar a conformidade do
conjunto de boas praticas
para prevencao da
pneumonia associada a
ventilacdo mecanica
(PAV) no servico de

Andlise do bundle para prevencdao de
Pneumonia  Associada a  Ventilagdo
Mecanica, o qual € caracterizado por cinco
medidas, sendo elas: Elevacdo da cabeceira
entre 30° 45, interrupcdo didria de
sedacdo, profilaxia de Trombose Venosa
Profunda e higiene oral com clorexidina.
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servico de
Emergéncia

Frota et al., 2018

urgéncia e emergéncia de
um hospital universitdrio.

Além disso, também € recomendado que
seja feita a aspiracdo de secrecdo
rotineiramente e monitoriza¢do da pressao
do cuff. Com o estudo, foi possivel observar
que a medida mais realizada foi profilaxia
de ulcera péptica, seguido da profilaxia para
trombose, diferentemente da elevacdo de
cabeceira e higiene oral, que foram as
medidas menos realizadas. Pode-se, ainda,
perceber que a UTTI foi o local em que houve
maior adesdo das medidas analisadas, em
comparac¢ao com outras unidades.

Impact of
evidence-based
bundles on
ventilator-
associated
pneumonia
prevention: A
systematic review

Gaspar et al.,

Investigar o impacto dos
“pacotes de prevencao" da
pneumonia associada a

ventilacao mecanica
(PAV) em adultos e
1dosos.

O estudo identificou que a implementagdo
do pacote de cuidados foi eficaz para
prevenir a incidéncia de PAV em adultos e
idosos.

As medidas utilizadas mais frequentes
foram: elevacdo da cabeceira a 30 graus,
higiene oral, avalia¢do didria da interrupcao
da sedacio e avaliacdo didria para
verificacdo da condicdo de extubacio,
monitoramento da pressao do cuff e

2020 profilaxia da coagulagao.

Sustained Interpretar o impacto de | Em agosto de 2010, foi introduzido um
reduction of medidas de prevencdo | conjunto de medidas para prevenir a
healthcare- direcionadas a reducdo da | pneumonia associada a ventilacdo mecanica
associated incidéncia de pneumonia | (PAV) em duas unidades de estudo. Essas

infections after
the introduction
of a bundle for
prevention of
ventilator-
associated
pneumonia in
medical-surgical
intensive care
units

Fortaleza et al.,
2020

associada a ventilag¢do

mecinica (PAV) e outras
infeccdes associadas a
dispositivos em  duas
unidades de terapia
intensiva (UTI) no Brasil.

medidas inclufam elevar a cabeceira do leito
entre 30° e 45°, utilizar enxaguante bucal
com clorexidina duas vezes ao dia, medir a
pressdo do cuff com a mesma frequéncia,
manter os circuitos respiratorios abaixo da
altura do leito e, sempre que possivel,
interromper a sedacdo por uma hora
diariamente. Antes da implementacio,
ocorreram reunides com médicos e equipes
de enfermagem  para  garantir o0
alinhamento. Durante a intervencao,
verificava-se a adesdo a essas praticas duas
vezes por semana, em dias escolhidos
aleatoriamente. O objetivo principal era
reduzir a incidéncia de PAV para niveis
abaixo da mediana registrada pelo sistema
de vigilancia de infec¢des do Estado de Sao
Paulo.

Tecnologia para
prevengdo de

Realizar a implementacao
do bundle de prevencdo a

Os recursos tecnolégicos educacionais
empregados na intervencdo aliados ao
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pneumonia
associada a
ventilacao
mecanica em
unidade de
terapia intensiva
adulto.

Gongalves, 2022

Pneumonia Associada a
Ventilagdo Mecanica, por
intermédio de uma
abordagem educativa com
recursos tecnoldgicos,
direcionados a equipe
multiprofissional de uma
Unidade de  Terapia
Intensiva Adulto.

retorno dos resultados referentes a adesdo as
préticas preventivas promoveram o didlogo
e o engajamento entre os profissionais
envolvidos. Ap6s a implementacdo do
bundle para reducdo da Pneumonia
Associada a Ventilagdo Mecanica (PAV),
observou-se um aumento na adesdo as
medidas preventivas  recomendadas,
incluindo higiene oral adequada, elevagdo
da cabeceira do leito entre 30° e 45°,
reducdo da sedagdo, possibilidade de
extuba¢do, monitoramento da pressio do
cuff entre 20 a 30cmH20 e a manutencio

adequada do sistema de ventilacdo
mecanica. No entanto, apesar desse
progresso nas praticas preventivas, a

densidade de incidéncia de PAV nio
apresentou uma reducdo significativa.

Analise dos
indicadores de
satide bucal e o

risco de
pneumonia

associada a

ventilagcdo
mecanica em
unidade de
terapia intensiva.

Garcia,
2023

Avaliar a conformidade e
a eficicia das praticas
odontoldgicas e de higiene
oral na prevencdo da
pneumonia associada a
ventilacao mecanica
(PAV) em pacientes
internados na unidade de
terapia intensiva de um
hospital geral, com &nfase
no impacto do status de
saide oral inicial e das
intervengdes

odontoldgicas realizadas.

Higiene oral regular, com controle do
biofilme e uso de clorexidina 0,12%, além
de intervengcdes odontolégicas, como
raspagem periodontal, extragdes dentdrias e
tratamentos restauradores para eliminar
focos infecciosos. O status de satide oral foi
monitorado com o Indice de Saiide e Asseio
Oral (ISAO), permitindo a implementacdo
de protocolos individualizados. Também
foram adotados bundles de cuidados,
integrando acdes como controle da
ventilacdo e préticas de higiene bucal, com
a capacitacdo da equipe de sadde para
garantir a eficicia das intervencdes.

Ocorréncia de
Pneumonia
Associada a
Ventilagdo

Mecanica em

Pacientes com

Sars-cov-2 em
Unidades de

Terapia Intensiva
de Curitiba

Santos,
2023

Analisar a ocorréncia de
Pneumonia Associada a
Ventilacdo Mecénica
(PAV) em pacientes com
SARS-CoV-2 internados
em Unidade de Terapia
Intensiva para adultos de
Curitiba no ano de 2020 e
os fatores de risco
associados ao desfecho.

Estratégias como bundles, incluindo semi-
Fowler, higiene oral, aspiracdo subglética e
controle do cuff, sdo eficazes na prevenciao
de PAV. Além disso, segundo o estudo, a
VNI é recomendada para prevenir PAV,
pois reduz intubagdes desnecessdrias, o
tempo de ventilagdo mecanica e permite um
manejo mais adequado.
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Os resultados desta revisdao integrativa evidenciam que a prevengdo da PAV
requer uma abordagem multidisciplinar, com protocolos baseados em evidéncias.
Estratégias como elevacdo da cabeceira, higiene oral com clorexidina, interrupgao diaria
da sedacdo e monitoramento da pressdo do cuff foram amplamente discutidas na
literatura revisada e mostraram impacto positivo na reducao da incidéncia de PAV. Estas
praticas, quando organizadas em pacotes de cuidados (bundles), demonstraram maior

adesdo e eficacia.

O estudo de Alecrim et al. (2019) refor¢a a importancia da higiene das maos e da
manutencao das vias aéreas como medidas fundamentais. Além disso, aimplementacao
de bundles, como descrito por Santana et al. (2022), promoveu maior adesdo dos
profissionais de saude, embora os efeitos sobre a incidéncia da PAV tenham sido
observados apenas apds periodos prolongados de aplicacdo. Isso sugere que a mudanca
de préticas depende de processos educacionais continuos, como apontado por Melo et
al. (2019).

Contudo, a andlise destacou desafios na implementacdo dessas estratégias,
como a baixa adesdo a higiene oral em algumas unidades, conforme observado por Frota
et al. (2018). Esse achado é preocupante, visto que a higiene bucal é uma medida
simples, mas eficaz, na reducdo da colonizacdo bacteriana associada a PAV (Garcia,

2023).

Outro ponto relevante foi a eficacia limitada de algumas intervencdes em
contextos especificos. Por exemplo, Gongalves (2022) identificou que, apesar da
melhoria na adesao as praticas preventivas, a densidade de incidéncia de PAV nao foi
significativamente reduzida. Isso pode estar relacionado a fatores contextuais, como
sobrecarga de trabalho da equipe ou caracteristicas dos pacientes atendidos.

A revisdo também evidenciou a necessidade de adaptacdo das medidas
preventivas as realidades locais. Protocolos universais podem ndo ser igualmente
eficazes em todos os contextos, reforcando a importancia de estratégias

individualizadas baseadas nos fatores de risco especificos de cada unidade.

CONSIDERAGOES FINAIS
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A Pneumonia Associada a Ventilacgdo Mecanica é uma complicacdo comum na
UTI, associada a altos indices de morbimortalidade e custos hospitalares. Este estudo
identificou que a adog¢do de praticas preventivas baseadas em evidéncias, como a
implementacdo de bundles, é eficaz para reduzir a incidéncia dessa infec¢do. Estratégias
como elevacdao da cabeceira, higiene oral com clorexidina e interrupc¢do didria da
sedacdo sdao amplamente reconhecidas por seu impacto positivo.

No entanto, os desafios relacionados a adesdo as medidas preventivas
permanecem uma barreira significativa. Estudos evidenciam a baixa conformidade em
praticas técnicas, como a manutencao da pressao do cuff, e dificuldades logisticas, como
a falta de insumos e treinamento adequado. Além disso, a sobrecarga de trabalho e a
rotatividade de profissionais impactam negativamente a aplicacao plena das estratégias
preventivas.

A revisdo também destaca a importancia da educacdo permanente,
identificaram lacunas no conhecimento dos profissionais sobre as praticas
recomendadas, mas demonstraram que programas educativos personalizados podem
melhorar a adesdao as medidas preventivas e a qualidade do cuidado.

Portanto, a prevencdo da PAV exige uma abordagem integrada, que combine
educacdo continuada, monitoramento constante e fortalecimento da infraestrutura
hospitalar. O investimento na formacdo das equipes multiprofissionais e na
implementacdo consistente de protocolos pode reduzir significativamente os indices de
PAV, promovendo maior segurancga para os pacientes e eficiéncia no uso dos recursos

de saude.
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