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Estudos apontam que cerca de 27% dos pacientes em Unidades de Terapia Intensiva
(UTIs) entubados desenvolvem pneumonia associada a ventilagdo mecéanica (PAV),
a qual facilita a entrada de bactérias nos pulmdes, ocorrendo inflamacéo pulmonar
pelo comprometimento da orofaringe e traqueia. Apés 48 horas da intubacao, o risco
de contaminacdo pode ser em média de 1% a 3% para cada dia em uso do suporte,
gerando maiores custos para o hospital pela maior permanéncia do paciente em
suporte ventilatério e uso de farmacos. Segundo a Organizacdo Mundial de Saude
(OMS), uma doenca inflamatéria aguda pode ser provocada por microrganismos como
bactérias, virus, fungos, inalacdo de produtos téxicos, saliva e secrecdes. Classifica-
se o0 suporte ventilatério em dois grupos, Ventilagdo Mecéanica Invasiva (VMI)
utilizando um tubo oro ou nasotraqueal, e ndo invasiva (VNI) utilizando uma mascara
de interface entre o paciente e o ventilador artificial. Trata-se de um estudo com
levantamento de fontes bibliogréficas fortalecido pela taxionomia NANDA, NOC e NIC.
Na ventilacdo espontanea prejudicada - segundo a taxionomia NANDA, NOC e NIC,
0 paciente pode apresentar dispneia, inquietacdo, fadiga, aumenta da FC, diminui¢ao
da saturacdo (SaO2), alteracdbes do metabolismo, alteracdo da ventilacao,
monitoramento dos sinais vitais, monitoramento ventilatorio e apoio ventilatério. Em
risco de aspiragéo - conhecimento insuficiente sobre os fatores de risco modificaveis,
ha presenca de sonda oral ou nasal, a aspiracdo deve diminuir o acimulo de secrec¢éo
e prevenir o risco de consolidacéo e atelectasia. Em risco de infec¢do - conhecimento
insuficiente para evitar exposicdo a patdgenos. Em risco de choque - risco de
hipoxemia. A enfermagem entra com o0s cuidados preventivos associados a
contaminacgao e a monitorizacdo do paciente, realizando sua assisténcia. Nota-se que,
apesar de ser um procedimento que traz beneficios ao paciente podendo ter algumas
complicagles, exige da enfermagem um entendimento fisiolégico e anatdmico para a
qualidade dos cuidados ao paciente.
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