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ABSTRACT

Objective: to characterize the profile of the patients with aspiration pneumonia and to identify the risk factors related to
the occurrence of it. Method: descriptive, transversal and documental study with a quantitative approach, performed at a
public hospital of Aracaju/SE, Brazil, after the approval of the Ethics and Research Committee of the Federal University of
Sergipe, under No. CAAE - 2679.0.000.107-10. The data collection was performed in the period of August to September of
2010 and the sample was constituted of 27 patients with diagnoses of pneumonia. Result: the average of hospital stay was
42.0 days, male 63.0%, elderly 74.0%, average 67.9 years- old, married 55.6%, hypertensive 55.5% and victims of stroke
37.0%. It was verified that 44.4% developed the aspiration pneumonia. Among the ones who developed the aspiration
pneumonia, the diet type was enteral and it was not performed the probe position test; 100% were bedridden and 66.7%
used invasive mechanical ventilation. Conclusion: the patients with a diagnosis of pneumonia were mostly men, elderly,
married, hypertensive and had sequels of stroke, the majority was unconscious, bedridden, had an enteral diet, supine
position during the administration of the diet. Moreover, it was not performed the test to verify the probe position before
its administration. It is suggested a discussion about the need of the management of nursing assistance related to the
critical patient, in the prevention of the occurrence of aspiration pneumonia in hospitalized patients. Descriptors:
incidence; aspiration pneumonia; risk factors.

RESUMO

Objetivo: caracterizar o perfil dos pacientes com pneumonia aspirativa e identificar os fatores de risco relacionados a
ocorréncia da mesma. Método: estudo descritivo, transversal, documental, com abordagem quantitativa, realizado em um
hospital publico de Aracaju/SE, Brasil, apds a aprovacdo do projeto de pesquisa pelo Comité de Etica e Pesquisa da
Universidade Federal de Sergipe, sob n° CAAE - 2679.0.000.107-10. A coleta de dados foi realizada no periodo de agosto a
setembro de 2010 e a amostra foi constituida por 27 pacientes com diagnoésticos de pneumonia. Os dados foram
processados no programa Epi info 6.0. Realizou-se estatistica descritiva e os resultados foram apresentados em tabelas.
Utilizou-se o teste qui-quadrado, com o nivel de significancia de 5%. Resultado: a média de internacédo foi de 42,0 dias,
sexo masculino 63,0%, idosos 74,0%, média 67,9 anos, casados 55,6%, hipertensos 55,5% e vitimas de Acidente Vascular
Encefalico 37,0%. Verificou-se que 44,4% desenvolveram a pneumonia aspirativa. Dentre os que desenvolveram pneumonia
aspirativa, o tipo de dieta administrada era enteral e ndo se realizava o teste da posicao da sonda; 100% eram acamados e
66,7% utilizavam ventilacdo mecanica invasiva. Conclusdo: os pacientes com diagnostico de pneumonia em sua maioria
eram homens, idosos, casados, hipertensos e portadores de sequelas de AVE, a maioria estava inconsciente, acamados, em
uso de dieta enteral, posicionados em decubito dorsal durante a administracao da dieta, além de nao ter sido realizado o
teste para verificar o posicionamento da sonda antes de sua administracao. Sugere-se discussao quanto a necessidade do
gerenciamento da assisténcia de enfermagem em relacao ao paciente critico, na prevencao da ocorréncia de pneumonia
aspirativa em pacientes hospitalizados. Descritores: incidéncia; pneumonia aspirativa; fatores de risco.

RESUMEN

Objetivo: caracterizar el perfil de los pacientes con neumonia por aspiracion e identificar los factores de riesgo
relacionados a su ocurrencia. Método: estudio descriptivo, transversal, documental, con abordaje cuantitativo, realizado
en un hospital publico de Aracaju/SE, Brasil, después de la aprobacion del Comité de Etica e Pesquisa de la Universidad
Federal de Sergipe, bajo n° CAAE - 2679.0.000.107-10. La colecta de datos fue realizada entre agosto y septiembre de
2010 y la muestra fue constituida por 27 pacientes con diagnosticos de neumonia. Resultado: la media de hospitalizacion
fue 42,0 dias, sexo masculino 63,0%, ancianos 74%, media 67,9 anos, casados 55,6%, hipertensos 55,5% y victimas de
Accidente Vascular Encefalico 37,0%. Se verificO que 44,4% desarrollaron la neumonia por aspiracion. Entre los que
desarrollaron la enfermedad, el tipo de dieta era enteral y no se realizaba el test de posicion de la sonda; 100% eran
acamados y 66,7% utilizaban ventilacion mecanica invasiva. Conclusion: los pacientes con diagndstico de neumonia en su
mayoria eran hombres, ancianos, casados, hipertensos y portadores de séquelas de AVE, la mayoria estaba inconsciente,
acamados, en dieta enteral, posicionados en decubito dorsal durante la administracion de la dieta, ademas de no haber
sido realizado el test para verificar el posicionamiento de la sonda antes de su administracion. Se sugiere discusion
respecto a la necesidad de la gestion de la asistencia de enfermeria con relacion al paciente critico, en la prevencion de
la ocurrencia de neumonia por aspiracion en pacientes hospitalizados. Descriptores: incidencia; neumonia por aspiracion;
factores de riesgo.
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INTRODUCAO

A pneumonia ¢é altamente prevalente,
aproximadamente 200 milhdées de casos de
pneumonia ocorrem anualmente, sendo 100
milhdes em criancas e 100 milhées em
adultos. No Chile, 50% das internacdes por
doencas respiratérias no adulto sao atribuidas
a pneumonia, e consiste na 1% causa
especifica de morte na populacao maior que
80 anos.'?

No Brasil entre os anos 2004 e 2006 a
doenca pneumococica foi responsavel por
34.217 internacdes no sistema puUblico de
saude, o que representou 0,1% de todas as
internacoes no setor. Destaca-se também e as
maiores taxas de letalidades ocorreram entre
os idosos.’

No estado de Sergipe, segundo dados do
Sistema de Informacoes Hospitalares do SUS
(SIH/SUS) em julho de 2010, dentre as
doencas do aparelho respiratorio, a
pneumonia foi responsavel por 45,3% das
internacoes e 70,6% dos obitos, em ambos os
sexos e em todas as faixas etarias.*

Ressalta-se que dentre as pneumonias, a
pneumonia aspirativa apresenta alta
morbimortalidade hospitalar, especialmente
em idosos e em pacientes com doencas
neuroldgicas, e em pacientes portadores de
sequelas de Acidente Vascular Encefalico
(AVE), em razao da maior prevaléncia de
disfagia orofaringea.”®

Salienta-se que €& necessario que o
enfermeiro tenha conhecimento sobre a
prevencao da pneumonia aspirativa a fim de
reduzir as complicacoes sistémicas
decorrentes deste agravo a saude dos
pacientes internados nas unidades
hospitalares.’

Realizou-se busca na literatura indexada
nacional e nao foi encontrada pesquisa
semelhante com esta tematica. Esse estudo
justifica-se pela caréncia de estudos similares
e pela perspectiva de contribuir com os
profissionais da saude sobre essa
problematica. A partir do exposto, surgiram as
seguintes questoes norteadoras: € possivel
identificar a incidéncia de pneumonia
aspirativa em pacientes internados em
hospital publico de Sergipe? Qual o perfil
desses pacientes e os fatores de risco
relacionados a ocorréncia de pneumonia
aspirativa?

Espera-se que esse estudo possa contribuir
com dados sobre a incidéncia da pneumonia
aspirativa e sensibilizar os profissionais de
saude, em especial, a equipe de enfermagem
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quanto ao grave problema provocado por esse
agravo. Nesse contexto, os objetivos deste
estudo foram: caracterizar o perfil dos
pacientes e identificar os fatores de risco
relacionados a ocorréncia da mesma.

METODO

Trata-se de um estudo descritivo,
transversal, com abordagem quantitativa,
realizado em um hospital publico de Sergipe,
localizado na cidade de Aracaju, no periodo
de 18 de agosto de 2010 a 30 de setembro de
2010. A coleta de dados ocorreu apos
aprovacao do Comité de Etica e Pesquisa da
Universidade Federal de Sergipe, sob n° CAAE
- 2679.0.000.107-10, de acordo com a
Resolucao n°196, de 10 de outubro de 1996 do
Conselho Nacional de Saude/Ministério da
Salde.®

A casuistica do estudo foi constituida por
amostra do tipo probabilistica intencional, por
conveniéncia, de todos os pacientes que
atenderam aos critérios de inclusao: ser
maiores de 18 anos, ambos o0s sexos e
internados com diagnostico de pneumonia nas
Unidades de Terapia Intensiva, Semi-intensiva
e setores de internamento.

Todos participantes da pesquisa
preencheram o Termo de Consentimento Livre
e Esclarecido (TCLE), no qual foi assegurado a
confidencialidade e o uso dos resultados
somente para fins académicos. O TCLE contém
dados de identificacao dos entrevistados, dos
pesquisadores e os objetivos da pesquisa.

O instrumento de coleta de dados
constitui-se por 27 questdes, abertas e
fechadas, e informacoes sobre a
caracterizacao dos pacientes e os fatores de
risco para pneumonia aspirativa. A técnica de
coleta utilizada foi a analise documental e
entrevista semi-estruturada com o paciente
e/ou cuidador familiar, nos casos em que o
primeiro estivesse impossibilitado de realizar
a pesquisa.

Os dados foram processados no programa
Epi info 6.0. Realizou-se estatistica descritiva
e os resultados foram apresentados em
tabelas. Utilizou-se o teste qui-quadrado,
com o nivel de significancia de 5%.

RESULTADOS

Foram analisados 27 casos de pneumonia,
que apresentaram média de internacao
hospitalar de 42,0 dias. A maioria era do sexo
masculino 17 (63,0%), idosos 20 (74,0%) com
média de 67,9 anos, casados 15 (55,6%),
hipertensos 15 (55,5%) e portadores de
sequela de AVE 10 (37,0%). Do total de
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pacientes
desenvolveram pneumonia aspirativa e em sua
totalidade (100%) eram acamados e destes em
10 (83,3%) estavam inconscientes.
corporal em 9 (75,0%) era realizada pelo
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pesquisados, 12

(44,4%)

A higiene
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profissional de enfermagem. Observou-se que

8 (66,7%)

pacientes estavam em uso de

suporte ventilatorio mecanico invasivo para
manter a ventilacao pulmonar adequada,
conforme demonstrado na Tabela 1.

Tabela 1. Caracterizacao dos pacientes com pneumonia. HUSE. Aracaju-SE, 2010.

o . Ocorréncia da Pneumonia Aspirativa

Variaveisl - =
Sim Nao Total p-valor*

Sexo
Feminino 5(41,7%) 5(33,3%) 10(37,0%) 0178
Masculino 7(58,3%) 10(66,7%) 17(63,0%) ’
Estado Civil
Solteiro 1(16,7%) 5(83,3%) 6(22,2%)
Casado 8(66,7%) 7(46,7%) 15(55,6%) 0,050
Viavo 3(25,0%) 3(20,0%) 6(22,2%)
Nivel de Consciéncia
Consciente 1(8,3%) 3(20,0%) 4(14,8%)
Confuso 1(8,3%) 4(26,7%) 5(18,5%) 0,001
Inconsciente 10(83,3%) 8(53,3%) 18(66,7%)
Paciente Acamado
Sim 12(100%) 14(93,3%) 26(96,3%)
Nao 0(0%) 1(6,7%) 1(3,7%) 0,001
Responsavel pela Higiene Corporal
Téc. Enfermagem 6(50,0%) 9(60,0%) 15(55,6%)
Aux. Enfermagem 3(25,0%) 2(13,3%) 5(18,5%) 0,045
Familiares 3(25,0%) 4(26,7%) 7(25,9%)
Tipo de respiragao
Espontanea 0(0,0%) 2(13,3%) 2(7,4%)
Artificial invasiva 8(66,7%) 12(80,0%) 20(74,1%)
Artificial ndo-invasiva 4(33,3%) 1(6,7%) 5(18,5%) 0,001
Total 12(100%) 15(100%) 27(100%)

*Teste Qui-quadrado p-valor< 0,005

Os dados da Tabela 2 demonstram que 12
(100%) dos pacientes faziam uso da dieta tipo
dieta enteral, dos quais a totalidade 12(100%)
encontrava-se em decubito dorsal e nao era
realizado o teste de posicao da sonda. Em 11

(91,7%) a dieta permanecia fechada durante a
administracao da alimentacao Em 9 (75%) dos
pacientes faziam uso de antibioticoterapia e 6
(41,7%) utilizavam imunossupressores,
exclusivamente, os corticosteroides.

Tabela 2. Analise descritiva dos fatores de riscos para pneumonia aspirativa. HUSE. Aracaju-SE, 2010.

Variaveis Ocorréncia de Pneumonia Aspirativa
Sim Nao Total p-valor*

Tipo de alimentacao

Parenteral 0 (0%) 1(6,7%) 1(3,7%) 0,001
Enteral 12(100%) 14(93,3%) 26(93,6%)

Uso de dieta durante a higiene

corporal

Sim 1(8,3%) 1(6,7%) 2(7,4%) 0,001
Nao 11(91,7%) 14(93,3%) 25(92,6%)
Responsavel pela administracao da

dieta

Tec. Enfermagem 6(50%) 9(64,3%) 15(55,5%) 0,030
Aux. Enfermagem 2(16,7%) 3(21,4%) 5(18,5%)

Familiares 4(33,3%) 3(21,4%) 7(25,9%)

Teste de posicao da sonda

Sim 0(0,0%) 0(0,0%) 0(0,0%)

Nao 12(100%) 15(100%) 27(100%)

Uso de bomba de infusao

Sim 6(50%) 9(64,3%) 15(55.5%) 0,433
Nao 6(50%) 6(22,2%) 12(44,4%)

Uso de antibioticoterapia

Sim 9(75%) 10(66,7%) 19(70,4%) 0,034
Nao 3(25%) 5(33,3%) 8(29,6%)

Uso de imunossupressores

Sim 6(41,7%) 7(40%) 11(40,7%) 0,336
Nao 7(58,3%) 9(60%) 16(59,3%)

Total 12(100%) 15(100%) 27(100%)
*Teste Qui-quadrado p-valor< 0,005.

Os dados deste estudo revelaram que -
. . evetaram q DISUCUSSAO
10 (27%) dos pacientes com diagnosticos de

pneumonia tinham limitacoes  fisicas
decorrentes do AVE e dentre esses, 9 (90%)
desenvolveram pneumonia aspirativa.

Os resultados encontrados corroboram com
diversos estudos®®*'® nos quais existe uma
alta incidéncia de pneumonia aspirativa, em
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homens, idosos e inconscientes.

A pneumonia representa um grave
problema de salde plblica com forte impacto
na morbimortalidade da populacao,
especificamente em idosos, além de altos
custos de hospitalizacao, aumento do nimero
de dias de internacao e diminuicao da
capacidade laboral e, por conseguinte, da
produtividade. No que se refere a pneumonia
aspirativa, estudos demonstram que a reducao
dos fatores de risco, auxilia na diminuicao da
incidéncia deste agravo.>*™"

Neste estudo foi identificado que, técnicas
basicas como higienizacao e administracao da
dieta foram realizadas por familiares.
Ressalta-se que praticas de higiene oral
também sao fundamentais para a prevencao
da reducao da flora bacteriana e, por
conseguinte, reduzir o risco de pneumonias
em pacientes criticos, no entanto verificou-se
que essa técnica nao era executada pelos
profissionais da enfermagem da instituicao. '

E importante ressaltar que, a legislacao
demonstra, claramente, que cuidados como
movimentacao no leito, higiene e
administracao da dieta sao atribuicoes
exclusivas da enfermagem.”* Ademais,
mesmo nos casos em que a dieta foi
administrada pelo profissional de
enfermagem, este nao realizava os testes de
posicao da sonda, o que fere os principios da
deontologia de enfermagem.

Estudo' realizado na cidade de Sao Paulo
revela que, deve haver uma reflexao sobre a
relacao enfermeiro-familiar e sua repercussao
na assisténcia a pacientes em estado critico
no que se refere ao conhecimento/informacao
e a seguranca emocional, uma vez que, nos
casos de pacientes com sequelas cronicas, o
familiar se converte em cuidador integral.
Entretanto, ressalta-se que, durante o
internamento hospitalar, a nao observancia a
legislacdao vigente por parte da equipe de
enfermagem, pode contribuir para danos ao
paciente.

Em relacao ao uso de suporte ventilatorio
mecanico, estudos”® revelam que, a
ventilacdo mecanica invasiva predispoe ao
desenvolvimento da pneumonia, fato também
demonstrado nesse estudo. A realizacao da
aspiracao endotraqueal de forma inadequada,
associado a diminuicdo do reflexo da tosse e
acumulo de secrecdao bronquica, agrava o
quadro clinico destes pacientes e aumenta o
risco de doencas respiratorias, em especial, a
pneumonia aspirativa.’

A grande maioria (75%) dos pesquisados fez
uso de antibioticoterapia, o que demonstra
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que os antibidticos sao o tratamento de
escolha para o combate das pneumonias
nosocomiais. Todavia, provoca uma série de
complicacoes, entre elas a resisténcia
multibacteriana, e faz-se necessario um
controle rigoroso pelas comissdes de controle
de infeccao hospitalar (CCIH) no intuito de
evitar tal agravo."’

Estudos™’ demonstram que, a identificacao
do agente etiolodgico da infeccao, por meio de
exames especificos, deve preceder a
prescricdio da terapéutica antimicrobiana.
Entretanto, nesse estudo, nao foi possivel
correlacionar a terapéutica antimicrobiana
com o agente etioldgico, pela auséncia desses
dados nos prontuarios.

Pesquisadores'’®  afirmam  que, os
imunossupressores diminuem as respostas
humorais, e, por conseguinte, tornam os
individuos suscetiveis a infeccoes. Neste
contexto, este estudo demonstrou que parte
dos pesquisados, fizeram uso desta
terapéutica como tratamento coadjuvante.
Destaca-se que, a enfermagem possui papel
fundamental na assisténcia ao paciente em
uso de terapéutica imunossupressora, na
observacao de sinais e sintomas como
nauseas, fraqueza, dispneia, anorexia, fadiga,
hipotensao, niveis glicémicos e hipertermia.

Observou-se neste estudo que, quase a
totalidade 90% dos pacientes com diagnostico
de AVE apresentou pneumonia aspirativa.
Podemos inferir que, a diminuicao do nivel de
consciéncia, o posicionamento inadequado no
leito e 0 uso de sonda enteral contribuem
significativamente para esta ocorréncia. Tais
dados corroboram com estudos®® que
afirmam que o AVE predispée a disfagia, e que
a mesma pode contribuir para a ocorréncia de
aspiracao bronquica, e, por conseguinte, a
instalacao de pneumonia aspirativa. Salienta-
se que é necessario a sensibilizacdao dos
profissionais da salde quanto a importancia
de uma abordagem holistica ao paciente
critico com vistas a melhorar a qualidade da
assisténcia. '

CONCLUSAO

Os pacientes com diagndstico de
pneumonia (n=27) em sua maioria eram
homens 63%, com média de internacao
hospitalar de 42,0 dias, idosos 74%, média de
67,9 anos, casados em 55,6%, hipertensos em
55,5% e portadores de sequelas de AVE em
37%. Do total de pesquisados 44,4%
desenvolveram Pneumonia aspirativa.

Destaca-se que os principais fatores de
risco associados a ocorréncia de pneumonia
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aspirativa foram: diminuicao do nivel de
consciéncia, uso de dieta enteral, higiene
corporal realizada por familiares e da uso de
ventilacao mecanica.

Uma possivel limitacao deste estudo
refere-se ao pequeno tamanho da amostra,
entretanto, espera-se poder contribuir com
reflexdes para a equipe de enfermagem em
relacao ao cuidar do paciente, oferecendo-
lhes a possibilidade de reavaliar quais sao suas
verdadeiras atribuicdes, e, por conseguinte,
melhorar a qualidade da assisténcia prestada
ao paciente gravemente enfermo. Acredita-se
também ter contribuido com os gestores e
profissionais da salde sobre esse grave
problema, que acomete em especial idoso,
nos quais sao mais susceptiveis ao
desenvolvimento de complicacbes e como
consequéncia leva ao aumento da
comorbidade e sofrimento do paciente e seus
familiares.

Os resultados deste estudo podem
contribuir na discussao quanto a necessidade
do gerenciamento da assisténcia de
enfermagem em relacao ao paciente critico,
que possibilitem a elaboracao de propostas de
intervencao para prevenir a ocorréncia de
pneumonia aspirativa em pacientes
hospitalizados.
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