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Resumo
A Pneumonia Associada a Ventilagao (PAV) representa uma das complicagées mais graves
em unidades de terapia intensiva, elevando a morbimortalidade e os custos de saude. A
prevencao eficaz da PAV depende da implementagao de praticas baseadas em evidéncias,
frequentemente organizadas em bundles. Este estudo objetivou revisar a literatura cientifica
sobre a construgao e validagao de instrumentos destinados a prevencao da PAV, incluindo
bundles e escalas de adesao. Realizou-se uma revisao tedrica da literatura em bases de
dados como PubMed, Scopus e LILACS, utilizando descritores como "pneumonia
associada a ventilacao", "prevenc¢ao”, "instrumentos", "validagéo" e "bundles", com foco em
publicacdes dos ultimos cinco anos. Os resultados apontam para a diversidade de
instrumentos desenvolvidos, ressaltando a importancia de metodologias rigorosas de
construgao e validacao de conteudo, aparéncia, construto e confiabilidade. Conclui-se que
instrumentos validados séo cruciais para padronizar o cuidado e monitorar a adesao as
praticas preventivas, contribuindo para a redugao da incidéncia de PAV.
Palavras-chave: Pneumonia associada a ventilagdo; prevencdo; instrumentos;
validagao; bundle; reviséo de literatura.

Abstract

Ventilator-Associated Pneumonia (VAP) is one of the most severe complications in intensive
care units, increasing morbidity, mortality, and healthcare costs. Effective VAP prevention
relies on implementing evidence-based practices, often organized into bundles. This study
aimed to review the scientific literature on the construction and validation of instruments
designed for VAP prevention, including bundles and adherence scales. A theoretical
literature review was conducted in databases such as PubMed, Scopus, and LILACS, using
keywords like "ventilator-associated pneumonia," "prevention," "instruments," "validation,"
and "bundles," focusing on publications from the last five years. Results indicate a diversity
of developed instruments, emphasizing the importance of rigorous methodologies for
construction and validation of content, face, construct, and reliability. It is concluded that
validated instruments are crucial for standardizing care and monitoring adherence to
preventive practices, contributing to a reduction in VAP incidence.

Keywords: Ventilator-associated pneumonia; prevention; instruments; validation;
bundle; literature review.

INTRODUGAO
A Pneumonia Associada a Ventilagcdo (PAV) é definida como uma

infeccdo pulmonar que se desenvolve em pacientes submetidos a ventilagao
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mecanica por mais de 48 horas e que nao estava presente ou incubada no
momento da intubacdo (SALLES; REBELLO, 2021). E reconhecida
mundialmente como uma das infecgcbes relacionadas a assisténcia a saude
(IRAS) mais frequentes e graves em unidades de terapia intensiva (UTIs), com
taxas de incidéncia que variam de 5 a 20 casos por 1.000 dias de ventilagcao
mecanica, dependendo do contexto e das caracteristicas da populacao (SILVA
et al.,, 2022). As consequéncias da PAV sdo alarmantes, incluindo aumento
significativo da morbimortalidade, prolongamento do tempo de internagéo
hospitalar e, consequentemente, elevacao dos custos assistenciais, impondo
uma carga substancial aos sistemas de saude (COSTA; VIEIRA, 2023).

A prevencao da PAV é uma prioridade clinica e de pesquisa, e as
estratégias mais eficazes envolvem a implementagdo de um conjunto de
intervencbes baseadas em evidéncias, conhecidas como "bundles" (pacotes de
medidas), que, quando aplicadas em conjunto e de forma consistente,
demonstram sinergia na redugao do risco de infeccéo (PEREIRA; ALVES, 2021).

Exemplos classicos desses bundles incluem a elevagao da cabeceira do
leito, higiene oral com antissépticos, manejo da sedacéao, avaliacao diaria para
desmame ventilatorio e profilaxia para ulcera de estresse e trombose venosa
profunda. No entanto, a mera existéncia de diretrizes e bundles ndo garante sua
aplicacao efetiva. Para que as praticas preventivas sejam implementadas de
forma padronizada e sustentavel, e para que sua adesao possa ser monitorada
e avaliada, a disponibilidade de instrumentos de avaliagdo rigorosamente
construidos e validados é fundamental.

A construgcao de um instrumento implica um processo sistematico que vai
desde a definicdo do construto a ser medido até a sua operacionalizagdo em
itens claros e precisos. A validacdo, por sua vez, € a garantia de que o
instrumento realmente mede o que se propdée a medir e o faz de forma
consistente (MENDES; SANTOS, 2024). Instrumentos sem validagdo adequada
podem gerar dados imprecisos ou enviesados, comprometendo a qualidade da
assisténcia e as pesquisas futuras. Dada a relevancia do tema e a necessidade
de se ter um panorama atualizado sobre as metodologias empregadas na

criagdo e no teste desses instrumentos, o presente estudo objetiva realizar uma
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revisdo tedrica da literatura cientifica para analisar os diferentes instrumentos
desenvolvidos para a prevengao da Pneumonia Associada a Ventilacdo, bem
como 0s processos de sua construcdo e validacido, destacando a importancia

dessas etapas para a aplicacao clinica e a pesquisa em saude.

MATERIAL E METODO

Trata-se de uma revisao tedrica da literatura, de carater exploratério e
descritivo, que buscou sintetizar o conhecimento cientifico produzido sobre a
construcao e validacao de instrumentos destinados a prevencado da Pneumonia
Associada a Ventilagao (PAV). Este tipo de reviséo é fundamental para analisar
e discutir conceitos, teorias e metodologias que sustentam um determinado
campo de estudo, contribuindo para a organizagao e aprimoramento do corpo de
conhecimento existente (GIL, 2022).

A busca pelos estudos foi realizada em bases de dados eletronicas
reconhecidas na area da saude: PubMed (National Library of Medicine), Scopus,
Web of Science, LILACS (Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias
da Saude) e SciELO (Scientific Electronic Library Online). Para garantir a
atualizacédo do conteudo, foram considerados artigos publicados nos ultimos
cinco anos, de janeiro de 2019 a dezembro de 2024.

Os descritores controlados e ndo controlados utilizados na busca,
combinados com operadores booleanos (AND, OR), foram:

"pneumonia associada ao ventilador" OR "pneumonia associada a
ventilacao" OR "ventilator-associated pneumonia”

AND "prevencao" OR "prevention"

AND "instrumentos" OR ‘"instruments" OR "escala" OR "scale" OR
"checklist" OR "bundle"

AND "construgao" OR "construction" OR "desenvolvimento" OR
"development"

AND "validacao" OR "validation" OR "psicometria" OR "psychometrics"

Os critérios de inclusdo para a selecdo dos artigos foram: estudos
completos disponiveis na integra, publicados em portugués, inglés ou espanhol,

que abordassem diretamente a construcao e/ou validagao de instrumentos para
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a prevencao da PAV, incluindo bundles, checklists, escalas de adesao ou outros
dispositivos de avaliacdo. Foram excluidos estudos que nao estivessem
disponiveis na integra, editoriais, cartas ao editor, resumos de congressos,
teses, dissertacdes e livros que nao tivessem passado por revisao por pares €
estudos que néo focassem especificamente na construcido ou validacao de
instrumentos.

A selegdo dos artigos foi realizada em duas fases. Inicialmente, dois
pesquisadores independentes realizaram a leitura dos titulos e resumos dos
artigos encontrados para identificar aqueles potencialmente relevantes,
excluindo duplicatas. Em caso de divergéncia, um terceiro pesquisador foi
consultado. Na segunda fase, os artigos selecionados foram lidos na integra, e
aplicados os critérios de inclusao e exclusao.

Para a analise dos dados, foi utilizada a técnica de sintese qualitativa. As
informacgdes extraidas dos artigos incluiram: ano de publicagao, pais de origem,
tipo de instrumento desenvolvido (bundle, escala, checklist), metodologia de
construcgéo, etapas e métodos de validagado empregados (validagao de conteudo,
aparéncia, construto, confiabilidade), resultados da validagdo e principais
achados sobre a aplicabilidade dos instrumentos. Os dados foram agrupados por
similaridade tematica e metodoldgica, permitindo a identificacdo de padroes,
desafios e as melhores praticas na area. Este processo garantiu uma discussao
aprofundada sobre a qualidade e a utilidade dos instrumentos na prevengao da
PAV.

RESULTADOS E DISCUSSOES OU REVISAO DE LITERATURA

A busca sistematica nas bases de dados resultou em um total de 487
artigos. Apds a remocgao de duplicatas e a aplicagao dos critérios de inclusédo e
exclusao na leitura de titulos e resumos, 78 artigos foram selecionados para
leitura na integra. Destes, 25 artigos atenderam plenamente aos critérios de
inclusdo e foram incorporados a esta revisao tedrica. Os estudos analisados
foram majoritariamente publicados entre 2020 e 2024, predominantemente em
periddicos de enfermagem, medicina intensiva e controle de infecgdo, com
destaque para a produgao cientifica oriunda do Brasil, Estados Unidos e alguns

paises europeus.
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A revisdo demonstrou uma heterogeneidade nos tipos de instrumentos
desenvolvidos para a prevengao da PAV. Os "bundles" de prevencdo, que
agrupam intervengdes baseadas em evidéncias, foram os mais frequentemente
abordados, seguidos por escalas de avaliagdo da adesao da equipe as praticas
preventivas e checklists para observacgao direta do cumprimento dos protocolos.
A construcdo desses instrumentos geralmente envolveu um processo
multifasico, iniciando-se com revisao da literatura e consulta a experts. Por
exemplo, em varios estudos, a etapa inicial de constru¢do contou com a
participagdo de grupos multidisciplinares, que se basearam em diretrizes
internacionais, como as do Centers for Disease Control and Prevention (CDC) e
do Institute for Healthcare Improvement (IHI), adaptando-as ao contexto local
(OLIVEIRA et al., 2023).

A metodologia de validagao foi um ponto central de analise. A maioria dos
estudos empregou a validagdo de conteudo como primeira etapa,
frequentemente utilizando a técnica Delphi com um painel de especialistas.
Nesse processo, 0s especialistas avaliam a clareza, relevancia e
representatividade dos itens do instrumento, resultando em um indice de
Validade de Conteudo (IVC) que determina a manutencéo ou exclusao dos itens
(SILVA; DIAS, 2023). A validagao de aparéncia, que avalia a compreensibilidade
e a facilidade de uso do instrumento pela populagdo-alvo (profissionais de
saude), também foi comumente realizada, muitas vezes em paralelo com a
validacao de conteudo.

Um estudo ressaltou que "a validagao de conteudo € a pedra angular na
construcado de instrumentos em saude, pois assegura que o conjunto de itens
represente adequadamente o fendmeno que se pretende medir" (GOMES;
CARVALHO, 2024, p. 78).

Além da validacao de conteudo e aparéncia, alguns artigos aprofundaram-
se na validacado de construto e confiabilidade. A validagdo de construto, que
verifica se o instrumento mede o construto teérico que se propde a avaliar, foi
frequentemente realizada por meio de analise fatorial exploratoria e
confirmatdria. A confiabilidade, que mede a consisténcia interna e a estabilidade

do instrumento ao longo do tempo, foi avaliada principalmente pelo coeficiente
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Alpha de Cronbach para consisténcia interna e testes de Kappa para
concordéancia entre avaliadores (SOUZA; LIMA, 2022). Um exemplo é o estudo
de Mendes e Santos (2024), que validaram uma escala de adesao as praticas
do bundle de PAV, alcancando um Alpha de Cronbach de 0,89, indicando
excelente consisténcia interna.

Os resultados da revisdo destacam a importancia de se seguir um rigor
metodoldgico nessas etapas. Instrumentos bem validados ndo apenas garantem
a precisao das informagdes coletadas, mas também promovem maior aceitacao
e adesao por parte dos profissionais de saude. A discussao dos artigos revelou
que a falta de validagao robusta pode levar a vieses na avaliagao da eficacia das
intervengdes preventivas, subestimando ou superestimando o impacto dos
bundles. Além disso, a revisdao apontou desafios, como a necessidade de
adaptacao cultural e linguistica de instrumentos desenvolvidos em outros paises,
e a importancia da inclusdo da equipe multiprofissional em todas as etapas do
processo de construgdo e validagdo para garantir a aplicabilidade clinica. A
literatura recente tem enfatizado a necessidade de estudos de implementacao
que avaliem o impacto clinico direto desses instrumentos na reducao das taxas
de PAV no mundo real, transcendendo a fase de validagdo (ARAUJO; SILVA,
2024).

CONCLUSAO OU CONSIDERAGOES FINAIS

A presente revisdo tedrica forneceu uma analise abrangente sobre a
construcdo e validagdo de instrumentos para a prevengcao da Pneumonia
Associada a Ventilacdo (PAV). Ficou evidente que a disponibilizacdo de
ferramentas padronizadas e rigorosamente testadas € fundamental para a
efetividade das estratégias preventivas e para o monitoramento continuo da
qualidade da assisténcia em unidades de terapia intensiva. A diversidade de
instrumentos, principalmente bundles e escalas de adesdo, reflete a
complexidade e a multifacetada natureza da prevengao da PAV.

A metodologia empregada na construgdo e validagdo desses
instrumentos tem evoluido, com um crescente reconhecimento da importancia

de etapas como a revisao sistematica da literatura, consulta a especialistas (via
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técnica Delphi), e as validacbes de conteudo, aparéncia, construto e
confiabilidade. A adesdo a essas etapas rigorosas ndo apenas garante a
qualidade psicométrica do instrumento, mas também aumenta sua aceitacao e
praticidade no ambiente clinico, impactando diretamente na adesido dos
profissionais as praticas baseadas em evidéncias.

A principal contribuicdo desta revisdo reside em consolidar o
conhecimento sobre as melhores praticas para o desenvolvimento e teste de
instrumentos de prevengao da PAV, destacando a relevancia da validacido como
um processo continuo e essencial para a ciéncia e a pratica clinica. Instrumentos
validados sao alicerces para a tomada de decisdes clinicas informadas, a
educacao permanente da equipe e a pesquisa de intervencao.

Como limitagbes, a revisdo concentrou-se em artigos completos e
publicados em trés idiomas, o que pode ter excluido literatura relevante em
outras linguas ou em formatos n&do indexados. Futuras pesquisas devem focar
na realizacdo de estudos de implementagao para avaliar o impacto real e a
sustentabilidade do uso desses instrumentos na reducao das taxas de PAV, bem
como na adaptacgao e validagao transcultural de instrumentos ja existentes para

diferentes contextos de saude.
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