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RESUMO

Introdugao: Em Unidades de Terapia Intensiva, a higieniza¢ao bucal é agdo
de cuidado diretamente relacionada a seguranca do paciente e qualidade do
cuidado, sendo uma das principais formas de preven¢ao da Pneumonia Associada
a Ventilagdo Mecénica. Apesar disso, as recomendagdes e a padronizagdo sobre
a higieniza¢do bucal entre pacientes criticos sdo difusas. Objetivo: Construir e
validar um procedimento operacional padrdo (POP) para higiene bucal realizada
pela enfermagem a pacientes intubados e traqueostomizados em Unidade de
Terapia Intensiva (UTI). Métodos: Estudo metodoldgico desenvolvido em cinco
etapas: subsidio técnico-cientifico; construgdo do POP; recrutamento e selegdo
de experts; validagdo de face e conteildo do POP e apresentagdo da versdo final.
O POP foi submetido a validagdo por juizes com expertise académica e/ou clinica
(n=13) de todas as regides do Brasil, os quais apreciaram os critérios de validade:
Abrangéncia, Clareza, Coeréncia, Criticidade, Objetividade, Redagdo cientifica;
Relevancia, Sequéncia e Unicidade. Foram calculados os Indices de Validade
de Contetido (IVC) de cada critério, item do POP e o IVC geral. Resultados: Os
experts eram enfermeiros(as) (38,5%), cirurgids-dentistas (38,5%), médicos(as)
(15,4%) e fisioterapeuta (7,7%). Nenhum item do POP obteve IVC inferior a 0,80.
O IVC geral foi de 0,95 e sugestoes dos experts foram majoritariamente acatadas
(78,6%). A versdo final, disponivel como infogréfico, contempla ilustrativamente as
etapas do processo de higieniza¢ao bucal do paciente intubado e traqueostomizado.
Conclusdo: O POP alcangou validade de face e contetdo satisfatéria. A versdo
validada possui 43 itens processuais para higiene bucal de pacientes intubados
e traqueoestomizados.

Palavras-chave: higiene bucal; Pneumonia Associada a Ventilagdo Mecanica; seguranga
do paciente; Unidades de Terapia Intensiva; Protocolos Clinicos.
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INTRODUCAO

Placas que permanecem na boca por mais de trés dias podem
criar centenas de bactérias, inclusive Gram-negativas, o que cau-
sa infecgdes localizadas em dentes, regido periodontal e mucosas
bucais, além de disturbios sistémicos'. Essa realidade reforga a ne-
cessidade de higiene bucal (HB) sistematica, especialmente nos
momentos criticos, como é o caso da hospitalizagdo®

Em Unidades de Terapia Intensiva (UTI), o rebaixamento do
nivel de consciéncia; sonoléncia/sedagdo; incapacidade para auto-
cuidado; controle orolingual deficiente; desidratagdo das mucosas;
falta de limpeza natural feita pela mastigagao e fala do paciente
critico favorecem o crescimento microbiano local e a colonizagio
da cavidade bucal por patégenos ambientais’, além das bactérias
Gram-negativas poderem triplicar-se em 3-6 horas nas superfi-
cies dentarias*. Assim, nestes setores, a higieniza¢do bucal é uma
a¢do de cuidado relacionada diretamente & seguranca e bem-estar
do paciente, sendo uma das principais formas de prevengao da
Pneumonia Associada & Ventilagdo Mecinica (PAVM)?°.

A PAVM é definida como uma infec¢do pulmonar que surge de
48 a 72 horas apos intubagdo endotraqueal e institui¢io da ven-
tilagdo mecanica invasiva, como também até 48 horas ap6s a ex-
tubagdo®. Tem incidéncia de 5 até 40% entre pacientes ventilados
mecanicamente por mais de 2 dias em UTI® e ocupa o primeiro
lugar entre a razdo de mortes causadas por infec¢des nosoco-
miais, além de que cerca de 33% a 50% dos pacientes com PAVM
morrem em decorréncia direta dessa infec¢do'. A maioria destas
infecgdes é causada por microrganismos presentes na boca do pa-
ciente critico, portanto, a aspiragdo de bactérias patogénicas da
cavidade bucal e faringe é o principal mecanismo fisiopatoldgico’,
ainda que condigdes clinicas como comorbidades, gravidade do
doente e tempo de ventilagio mecénica (VM) sejam fatores de
risco bem aceitos®.

Entre pacientes sob VM, um estudo® que compilou analise de
13 revisdes sistematicas apontou que o uso do antisséptico bucal
(gel ou enxaguante bucal) de clorexidina (CHX), quando usado
em concentragdes que variam de 0,12 a 2,0%, reduziu o risco de
incidéncia de PAVM em cerca de 40%, evidenciando a eficdcia
do uso da CHX em pacientes ventilados, quando comparado ao
grupo controle®.

Trés revisdes sistematicas relataram sobre o bom custo-efetivi-
dade da CHX como uma intervengio de cuidado oral®!’. A CHX
reduziu a incidéncia de PAVM em 43% e o custo comparativo do
suprimento de CHX foi menor que 10% do custo associado ao
tratamento de um unico caso de PAV?, isso porque, o custo da
terapia com CHX para 14 pacientes foi sugerido como inferior a
10% do custo da antibioticoterapia para um caso de PAVM®.

Em contraponto, o material técnico-cientifico ndo é uninime
ao apontar quais praticas sdo mais efetivas na qualidade da higie-
ne oral para preven¢ao de PAVM, como por exemplo, a técnica de

escovagao; a presenga/auséncia de escovagdo mecénica; raspagem
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de lingua; produto utilizado na desinfecgdo quimica; e frequéncia
da HB"**!* Ademais, um estudo mostra que as praticas de HB
realizadas em UTTI das cinco regides do Brasil variam sobrema-
neira®. Isso remete a necessidade de novos estudos que viabilizem
meios padronizados de proceder a HB, apropriados a priética cli-
nica com base em evidéncias, com sua eficicia e efetividade pos-
teriormente testadas.

A construgio e validagio de procedimento operacional padrao
(POP) vai ao encontro da pratica baseada em evidéncias e, no
contexto dos cuidados de HB em UT], fica claro que ha espago e
necessidade para revisdo de meios que alavanquem a seguranga
do paciente, tanto em virtude da elevada e persistente incidéncia
de PAVMS, como da prépria criticidade do doente. O POP deve
ter um formato especifico para que possa ser facilmente identifi-
cado e, acima de tudo, descrever cada passo da tarefa/processo;
ser periodicamente revisado, e a equipe executora ser treinada
para o uso'.

Mesmo frente a deficiéncia e/ou maior elucida¢do a respeito
de praticas padronizadas sobre HB em UTI, é comum que essas
praticas sejam operadas pela equipe de enfermagem?*, ainda que
a atuagao do cirurgido-dentista hospitalar nestes espagos seja ex-
ponencial e uma franca necessidade’. Considerando a necessida-
de de incrementar continuamente estratégias e instrumentos que
viabilizem o cuidado seguro, incluindo o prestado em UTI, surgiu
a problematica deste estudo.

Desta forma, o objetivo consistiu em construir e validar um
procedimento operacional padrido (POP) para higiene bucal reali-
zada pela enfermagem a pacientes intubados e traqueostomizados

em Unidade de Terapia Intensiva (UTI).

METODOS

Estudo metodoldgico do tipo pesquisa de desenvolvimento,
com foco na construgio e validacdo de procedimento operacional
padrdo (POP), realizado em cinco etapas. A primeira etapa con-
sistiu em levantamento bibliografico nas bases de dados Medical
Literature Analysis and Retrieval System Online (Medline), via
PubMed; Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias
da Saude (Lilacs); Scientific Electronic Library Online (SciELO);
e Cochrane Library, de modo a subsidiar a constru¢iao do POP.
Foram selecionados estudos do tipo revisdo sistematica com me-
tanalise e estudos clinicos randomizados**!""¥%, por possuirem
maiores niveis de evidéncia cientifica®.

A segunda etapa consistiu na construgio do POP, embasada no
levantamento da literatura cientifica bem como na experiéncia
clinica do profissional/pesquisador - cirurgido-dentista hospita-
lar, atuante em UTI h4 mais de cinco anos, Mestrando, Orientado
por Enfermeiro, Doutor, pesquisador da 4rea de gestdo da quali-
dade. Destaca-se que a constru¢do do POP pautou-se na realida-

de especifica a qual o pesquisador/profissional estava inserido e
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também foi norteada pelos recursos humanos, ambientais, fisicos
e materiais disponiveis nessa realidade. Desta forma, o cenario foi
constituido pela UTI adulto de hospital universitario publico do
Centro-Oeste do Brasil.

Em seguida - terceira etapa — foi realizado o recrutamento e
selecdo dos juizes para validagdo, e para tanto foram considerados
especialistas académicos, cujos critérios de inclusdo para os juizes
académicos foram: apresentar titulagio minima de Doutorado e
ter produgio cientifica de pelo menos dois artigos publicados nos
ultimos trés anos na area de UTI, seguranca do paciente e/ou con-
trole de infecgdes, verificados na Plataforma Lattes do Conselho
Nacional de Desenvolvimento Cientifico e Tecnolégico (CNPq).
Ja os especialistas clinicos deveriam ter titulacdo minima de es-
pecializagdo e comprovada atuacdo em UTI por pelo menos dois
anos. Como critério de exclusdo, para ambos os casos, definiu-se a
auséncia de resposta a coleta de dados por trés tentativas.

A amostragem intencional buscou garantir a validagdo do con-
teudo do POP por especialistas no tema a seu respeito, de modo a
garantir a adogao de préticas de HB baseadas nas melhores e mais
recentes evidéncias cientificas. Em relagdo as categorias profis-
sionais, foram definidas para a composigdo da amostra de juizes:
cirurgides-dentistas, enfermeiros, médicos e fisioterapeutas, pois
sd0 0s que mais intervém no processo de prevengao e tratamento
de PAVM, bem como, nos cuidados bucais do paciente em UTL
Ainda, a fim de alcangar a maior representatividade na validagdo
proposta, definiu-se a necessidade de participa¢do de pelo menos
um juiz em cada regido do Brasil, independentemente de sua cate-
goria profissional. Cumpre ressaltar que, para garantir a aplicabi-
lidade para a realidade a qual o POP foi construido, 6 juizes eram
da regiao Centro-oeste, e destes, 3 atuavam no hospital onde o
estudo se desenvolveu, o que garantiu a expertise e conhecimento
da realidade local.

Para o recrutamento e sele¢io dos peritos/juizes, foi usada a
amostragem intencional e também a técnica snowball”'. A coleta
de dados foi realizada entre agosto e setembro de 2020 via e-mail,
contendo: carta convite com justificativa e objetivo do estudo;
Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE) digital; ins-
trumento de validagdo com instru¢des e preenchimento em meio
digital pela plataforma Google Forms®; o POP de higieniza¢do bu-
cal para pacientes intubados e traqueostomizados construido; e,
um formuldrio para caracterizagio sociodemografica e profissio-
nal dos juizes contendo as variaveis: sexo; idade; profissao; tempo
de formagao; titulagdo; regido do Brasil; drea de atuagao profissio-
nal; tempo de atuagio profissional; e, vinculagdo do cargo atual.

Na quarta etapa, ocorreu a validagdo de face e conteddo do
POP construido. Para isso, o conteido do POP foi submetido
a apreciagdo por meio de escala Likert com pontua¢do de um a
cinco, sendo: (cinco) concordo totalmente, (quatro) concordo,
(trés) nem concordo/nem discordo, (dois) discordo, (um) discor-
do totalmente. Cada item do POP foi submetido a avaliagio de
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nove critérios de validade, separadamente, a saber: abrangéncia;
clareza; coeréncia; criticidade; objetividade; redagao cientifica; re-
levancia; sequéncia e unicidade.

Foram convidados 62 profissionais, e destes, 49 ndo atenderam

ao convite apds trés tentativas. Integraram a pesquisa 13 juizes,
numero impar de participantes, o que previne empate no con-
senso e é considerado suficiente para a validagao esperada®*.
Os dados foram analisados por meio de estatistica descritiva no
Microsoft Office Excel®, calculando-se o Indice de Validade de
Conteudo (IVC) de cada critério de validade e de cada item do
POP, além do Indice de Validade de Contetido global (IVCg).
Considerou-se o percentual minimo de 80% de concordancia en-
tre os experts®.

Na analise dos dados, as varidveis de caracterizagdo dos juizes
foram submetidas a estatistica descritiva, empregando-se medidas
de tendéncia central (média) e dispersdo (desvio padrio) para as
varidveis quantitativas, e medidas de frequéncia absoluta e rela-
tiva (%), e Intervalo de Confianga 95% para as variaveis catego-
ricas. As sugestdes dos juizes foram analisadas em confronto as
recomendagdes da literatura que embasou a construgdo do POP
e o atendimento as mesmas também foi analisado por estatistica
descritiva.

Ap6s o procedimento de validagio, foi planejada uma capacita-
¢do para os profissionais intensivistas do Estado de Mato Grosso,
sobre o POP, por meio da plataforma digital Telessatide-MT. A
versao final validada foi disposta no formato de infografico ilus-
trativo no intuito de ser utilizado para sensibilizagao das equipes
de enfermagem da UTI do hospital onde o estudo se desenvol-
veu. Dito isso, salienta-se que o POP ¢ direcionado ao uso por
essa categoria profissional e localidade, no entanto, é encorajada a
multidisciplinaridade e difusdo ao seu desdobramento pratico. A
construgdo e validagdo externa do POP visou garantir que a me-
lhor evidéncia cientifica seja aplicada na realidade estudada. A sua
divulgagdo se pauta na importancia de subsidiar constru¢do de
novos processos de cuidado, além de fundamentar o ensino nos
cursos técnicos e de graduacio, e capacitagdes na pratica clinica.

Todos os preceitos éticos que regem as pesquisas envolvendo
seres humanos foram respeitados. O estudo estd devidamente
cadastrado por meio de CAAE: 17599019.9.0000.5541 e parecer
ético institucionalizado n° 3.603.809/2019.

RESULTADOS

A maioria das experts era composta por mulheres (84,6%),
Enfermeiras ou Cirurgias-dentistas (38,5%), residentes na regido
Centro-oeste do Brasil (46,2%) e com atuacio profissional exclu-
sivamente na drea assistencial (53,9%). A completa caracterizagao
da amostra dos juizes é apresentada na Tabela 1.

O POP foi composto por 43 itens, e todos obtiveram IVC acima
de 0,80. Destes, 37 itens obtiveram IVC de 0,90 ou mais, e apenas
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6 itens obtiveram IVC menor que 0,90. No geral, o POP obteve
o IVC global de 0,95. A totalidade de resultados de validagao é
ilustrada na Tabela 2.

Os juizes fizeram em conjunto um total de 42 sugestdes sobre o
contetido do POP. Alguns itens ndo receberam nenhuma sugestao
e outros obtiveram mais de uma. Dentre as sugestoes, 29 (69,05%)
foram atendidas plenamente, 4 (9,52%) foram atendidas parcial-
mente e 9 (21,43%) ndo foram atendidas. As sugestdes emanaram
de enfermeiros(as) (92,86%) e cirurgias-dentistas (7,14%). A ta-
bela 3 apresenta as sugestdes dos experts sobre o POP validado,
deferimentos parciais ou totais, indeferimentos e justificativas.

Com base na construgao, validagio e apropriagao critica das su-

gestdes dos juizes, a versdo final validada do POP foi apresentada

Tabela 1: Caracteristicas demogréficas, de formagdo e laborais
dos juizes participantes na validagao do procedimento operacional
padrdo para higienizagdo bucal de pacientes intubados e
traqueostomizados (n=13).

Varidveis n (%) Média+Desvio | Intervalo de
9 Padrio Confianca 95%

Sexo
Feminino 11 (84,6) [54,5-98,0]
Masculino 2 (15,4) [1,9-45,4]
Idade 38,46+10,96
Profissdo (Formagao)
Enfermeiro(a) 5(38,5) [13,8-68,4]
Cirurgido(a)-Dentista 5 (38,5) [13,8-68,4]
Médico(a) 2 (15,4) [1,9-45,4]
Fisioterapeuta 1(77) [0,1-36,0]
;Fgrr::)psci de Formacao 15.1149,17
Titulagéo
Especializagao 5(38,4) [13,8-68,4]
Mestrado 4 (30,8) [9,0-61,4]
Doutorado 4 (30,8) [9,0-61,4]
Regiédo do Brasil
Centro-Oeste 6 (46,2) [19,2-74,8]
Sudeste 3(23,1) [5,0-53,8]
Sul 2 (15,3) [1,9-45,4]
Nordeste 1(77) [0,1-36,0]
Norte 1(77) [0,1-36,0]
Area de Atuacao Profissional
IUnidag]e de Terapia 6 (46,1) [19,2-74,8]
ntensiva
Academia e Unidade
de Terapia Intensiva S ) B
Academia 2 (15,4) [1,9-45,4]
Outros* 2(15,4) [1,9-45,4]
e
Vinculagéo do Cargo Atual
Assistencial 7 (53,9) [25,1-80,7]
Ensino e Assistencial 4 (30,7) [9,0-61,4]
Ensino 1(77) [0,1-36,0]
Instucional 107) [0,1-36,0]

*Inclui Academia e Area Oncoldgica; e Setor de Didlise.
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como infogréfico, disponivel em enderego eletronico de acesso

irrestrito, culminando a devolutiva social a seu respeito®.

DISCUSSAO

A colaboragdo interprofissional é requisito fundamental para a
prestagdo de cuidados seguros e eficazes em ambientes de cuida-
dos intensivos®*. Compuseram o grupo de juizes na validagdo do
POP, representantes de quatro categorias profissionais: cinco ci-
rurgids-dentistas; cinco enfermeiros(as); dois médicos(as) e uma
fisioterapeuta. Dentre os experts, 9 (69,3%) atuavam em UTI ou
na drea académica e também em UTI de hospital, o que, para além
da interprofissionalidade, possibilitou uma possivel boa integra-
¢do da drea assistencial com a académica, e a aproximacdo dos
atores responsaveis pelo cuidado direto na formulagdo de novos
meios e instrumentos vinculados ao trabalho, baseados em evi-
déncias cientificas.

Todos os itens do POP obtiveram IVC acima de 0,80 e 0 IVC
global foi de 0,95, sendo desnecessaria uma segunda rodada de
avaliagdes. As sugestoes dos peritos subsidiaram a revisdo de mui-
tos itens, mesmo com IVC satisfatorios, o que também corrobora
ao trabalho colaborativo e o compromisso dos experts na valida-
¢do proposta. Contudo, as sugestdes emanaram apenas de enfer-
meiros e cirurgides dentistas, o que provavelmente se relaciona ao
fato de que sdo essas categorias que estdo estreitamente envolvidas
na operac¢do da HB dos pacientes em UTI**, mesmo que médicos
e fisioterapeutas estejam muito atrelados a outras agdes diretas de
prevengéo e controle de PAVM®.

Uma reviso sistemdtica com metanélise apontou que na HB de
rotina, a CHX pode evitar a pneumonia nosocomial em pacientes
submetidos a cirurgia cardiaca, mas pode nao diminuir o risco de
pneumonia associada & VM em pacientes submetidos a demais
cirurgias”. Outro estudo mostra a existéncia da possibilidade de
que a CHX esteja associada ao aumento da mortalidade®.

Embora a CHX seja um dos produtos mais indicados pela
Associagao de Medicina Intensiva Brasileira (AMIB)" por sua
comprovada eficicia na redugao de PAVM, convém salientar que
os estudos sobre sua utilizagdo descritos acima, além de terem
sido desenvolvidos ha mais de 5 anos, nio selecionaram apenas
ensaios clinicos randomizados avaliando HB didria com CHX em
qualquer preparagdo, bem como ndo se atentaram aos diferentes
protocolos de HB usados nos estudos escolhidos, o que sugere a
necessidade de estudos com alto nivel de evidéncia cientifica para
verificar os resultados clinicos de sua aplicagao.

Uma revisao integrativa de literatura selecionou 17 artigos pu-
blicados entre 2010 a 2016 mostrou que a limpeza com escova de
dentes de cerdas macias ou pedidtrica foi apontada como a me-
lhor prética para o controle mecénico e CHX 0,12% para controle
quimico da placa bacteriana em cavidade bucal. Assim, o estudo

considerou que as interven¢des mecanicas e quimicas combinadas
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foram mais eficazes na prevengao das infec¢oes respiratdrias?, as-
pecto que foi considerado na construgdo do POP validado, e que,
apesar do embasamento de evidéncias aparentemente promisso-
ras, merece testagem recorrente.

A evidéncia cumulativa de um estudo que incluiu revisdes sis-
tematicas e meta-analises mostrou que ha fortes indicios de que
o uso da CHX em pacientes ventilados reduz o risco de PAVM e,
que a escova¢do manual diminiu o risco de pneumonia em ido-
sos frageis em 67%?®. Neste escopo, os itens “Escova¢do dental” e
“Descontaminagdo quimica de cavidade bucal” obtiveram IVC de
0,92 e 0,85, respectivamente, o que demonstra que os juizes con-
cordam com a pratica de limpeza mecénica e quimica no cendrio
de cuidados de HB em UTI.

Destaca-se que a escova de dentes com aspiracdo é indicada
para pacientes intubados e traqueostomizados sob VM, e é im-
portante na prevencdo da PAVM porque possibilita aspiragdo
concomitante a higieniza¢do®, o que impede a translocagao de
placa, crostas, detritos, saliva e pasta dental para as regides de
orofaringe e subglodtica. O item referente ao uso da escova com
aspira¢do recebeu IVC de 1,00, atestando a unanimidade entre os
juizes, contudo, sabe-se que ao contrario da institui¢ao para a qual
o POP foi elaborado, este material pode nio ser encontrado em
todas as realidades institucionais.

Um estudo que abrangeu as cinco regides do Brasil mostrou
que 42,2% das UTI pesquisadas usavam escovas de dentes para
todos os pacientes, em 37,2% as escovas eram usadas apenas em
pacientes conscientes e/ou com condigdes de realizar a prépria
higiene, e em 20,3% das UTI as escovas de dentes ndo eram utili-
zadas. O mesmo estudo mostrou que quando as escovas de dentes
eram utilizadas, estas eram descartaveis em 23,7% dos casos, de-
sinfetadas com antisséptico em 22,6%, lavadas apenas com dgua
em 37,3% e nenhum cuidado com a desinfec¢do era praticado
em 16,4% dos casos”. Diante disso, os itens referentes a escova-
¢do dental (IVC 0,92) e ao processamento da escova de dentes
(IVC 1,00) mostram consensos satisfatdrios entre os juizes sobre
a técnica de escovagdo e sobre a higienizagdo das cerdas, orifi-
cios e superficies da escova dental em agua corrente e degermante
Clorexidina 2%, além da importancia de secé-la e guardd-la em
recipiente fechado com nome do paciente e data do 1° dia de uso,
e sobre o uso da escova com aspira¢do por um periodo maximo
de 30 dias, conforme preconiza o POP validado®.

Ensaio clinico randomizado britdnico comparou duas inter-
vengdes de HB em pacientes sob VM: uma delas com o uso de
swabs de espuma e a outra com o uso de escovas de dentes, e a
eficdcia da limpeza foi baseada nas pontuagdes do indice de placa,
indice gengival e contagens de placa bacteriana dentdria (PBD).
Nao foi verificada mudanga significativa na contagem de PBD
entre as duas condutas, nem diferenga estatistica significativa na
remogdo de placa e na redugdo de inflamacdo gengival entre as

duas interveng¢des, ambas foram igualmente eficazes™.

https://doi.org/10.7322/abcshs.2020252.1701

Verificou-se em outros estudos que, embora o uso de swabs
de espuma seja eficaz para manter a mucosa bucal umida e para
prevenir traumas em tecidos, sdo pouco eficazes na limpeza de
superficies externas e no controle de placa bacteriana®®. A
respeito disso, o POP construido e validado® sugere, além das
escovas de dentes, o uso de compressas de gazes em rolinhos e
pinga tipo Kelly para a remogdo de crostas e placa bacteriana da
superficie externa do tubo orotraqueal (IVC 0,92), das mucosas
(IVC 0,98) e também para a descontaminagdo quimica de cavi-
dade bucal (IVC 0,85).

A raspagem de lingua com o uso de limpador/raspador ¢é pre-
conizada recentemente por estudo indiano, como um meio eficaz
de reduzir a carga bacteriana no dorso da lingua*. Nessa pers-
pectiva, os juizes concordaram por unanimidade sobre esse item
(IVC 1,00).

Estudos recentes mostram que as espécies bacterianas relacio-
nadas 8 PAVM podem migrar rapidamente da boca e das vias aé-
reas superiores durante o periodo de VM, o que contribui muito
para a sua patogénese””. Assim, as aspiragdes de vias aéreas su-
periores sdo etapas indispensaveis na HB de rotina dos pacien-
tes intubados. Corroborando essa ideia, os itens “Delimitagdo
da quantidade da sonda uretral a ser introduzida nas cavidades
nasais do paciente’, “Lubrificagdo de sonda uretral”, “Aspiragao
das vias aéreas superiores’, “Aspira¢io inicial de cavidade bucal” e
“Aspiragao final de cavidade bucal’, receberam os respectivos IVC:
0,89; 0,96; 0,81; 0,99; e 1,00.

Embora espatulas de madeira com gazes presas por fita crepe
ou esparadrapo em uma das extremidades, conhecidas no Brasil
como “bonequinhas de gazes” ou “pi’, ndo sejam eficazes para a
remocdo de placa bacteriana da cavidade bucal***, ainda sdo usa-
das na pratica rotineira de higieniza¢do bucal de pacientes criticos
em muitas UTL O IVC de 0,97 referente ao item “reuniio dos
materiais necessarios ao procedimento” confirma a importincia
de um kit de higienizagao bucal com materiais para esse cuidado,
evitando improvisagoes e condutas ineficazes.

Destaca-se que as métricas satisfatorias constatadas no proces-
so de valida¢ao do POP néo substituem a necessidade da capaci-
tacdo para o seu uso e implementagao de forma compartilhada e
racional. Ainda que ndo seja vinculada diretamente & validagao
proposta, a dltima etapa do estudo relacionada ao planejamen-
to de capacitagdes para a equipe de enfermagem da UTI de in-
quérito e a institucionalizagdo do POP também sdo importantes,
além da apresentagdo da versdo final no formato de um infogra-
fico ilustrativo, que pode facilitar e/ou dinamizar o uso do POP
na dindmica assistencial, bem como, no ensino da técnica de HB
na formacio profissional. Importa reforcar que, apesar de o POP
ter sido construido para uma realidade pontual, sua construgao
foi devidamente sustentada pelas melhores evidéncias cientificas,
logo, sua adaptagao no que diz respeito aos recursos institucionais
disponiveis é uma possibilidade futura.
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Sao limitacoes deste estudo a ndo consideracio de técnicos de
enfermagem na validagao do POP, apesar de estes serem alvo da
capacitagdo para o seu uso, e também a auséncia de profissionais
representantes de entidades de classe, como associagdes, e lideres
de Comissdes de Infecgdo Hospitalar. Todavia, acredita-se que o
estudo apresenta as seguintes contribuicoes diretas: a devolugao
social de um produto factivel para o emprego da HB com base em
evidéncias cientificas que pode favorecer a seguranca do pacien-
te critico e a possibilidade do uso do POP validado como meio
interventivo para verificar seu efeito na incidéncia de PAVM e
outros aspectos que sejam correlatos a higiene oral do paciente
internado em UTL. Ainda, a pesquisa tem a contribui¢io indireta
de suscitar a interdisciplinaridade na construgdo de instrumentos
baseados em evidéncias que incrementem o processo de trabalho
em saude e podera subsidiar o ensino e capacitagdes in loco sobre

a HB do paciente traqueostomizado e entubado.

Concluséo

O POP construido possui validade de face e contetido, uma vez
que todos os itens obtiveram IVC acima de 0,80, e o IVC global foi
de 0,95, de modo que pode ser utilizado pela equipe de enferma-
gem associada 4 equipe multiprofissional da Unidade de Terapia
Intensiva para a qual foi construido para higiene bucal de pacien-
tes intubados e traqueostomizados. Portanto, considera-se que os
objetivos tracados foram alcancados e sugere-se sua adaptagdo
para outras realidades de terapia intensiva.

A versao validada do POP possui 43 itens processuais, além de
um checklist de materiais necessarios para a execuc¢do da higiene
bucal. A verificagdo dos efeitos sob o seu emprego é fortemente
encorajada, bem como, atualizagdes e revisdes pertinentes as di-
ferentes realidades institucionais, ainda que devida apropriacio
das evidéncias cientificas recentes e revalidagdo sejam pertinen-

tes para isso.

REFERENCIAS

1. Yurdanur DE, Yagmur FN. A recent view and evidence-based
approach to oral care of intensive care patient. Int J Caring Sci.
2016;9(2):1177-84.

2. Nogueira JWS, Jesus CAC. Higiene bucal no paciente internado
em unidade de terapia intensiva: revisdo integrativa. Rev Eletr
Enferm. 2017;19:a46.
https://doi.org/10.5216/ree.v19.41480

3. Brasil. Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria (ANVISA).
Medidas de prevengédo de infecgdo relacionada a assisténcia
a salde. Disponivel em: https://www20.anvisa.gov.br/
segurancadopaciente/index.php/publicacoes/item/caderno-5.

4. LiY, Yan C, Li J, Wang Q, Zhang J, Qiang W, et al. A nurse-
driven enhanced recovery after surgery (ERAS) nursing program
for geriatric patients following lung surgery. Thorac Cancer.
2020;11(4):1105-13.
https://doi.org/10.1111/1759-7714.13372

5. Maran E, Spigolon DN, Matsuda LM, Teston EF, Oliveira JLC,
Souza VS, et al. Efeitos da utilizagdo do bundle na prevengéo de
pneumonia associada a ventilagdo mecanica: revisdo integrativa.
Rev Cuid. 2020;12:¢1110.
https://doi.org/10.15649/cuidarte. 1110

6. Papazian L, Klompas M, Luyt CE. Ventilator-associated pneumonia in
adults: a narrative review. Intensive Care Med. 2020;46(5):888-906.
https://doi.org/10.1007/s00134-020-05980-0

7. Baptista IMC, Martinho FC, Nascimento GG, Santos CER, Prado
RF, Valera MC. Colonization of oropharynx and lower respiratory
tract in critical patients: Risk of ventilator-associated pneumonia.
Arch Oral Biol. 2018;85:64-9.
https://doi.org/10.1016/j.archoralbio.2017.09.029

8. Manger D, Walshaw M, Fitzgerald R, Doughty J, Wanyonyi KL,
White S, et al. Evidence summary: the relationship between oral
health and pulmonary disease. Br Dent J. 2017;222(7):527-33.
https://doi.org/10.1038/sj.bd}.2017.315

9. ZhangTT, Tang SS, Fu LJ. The effectiveness of different concentrations
of chlorhexidine for prevention of ventilator-associated pneumonia: a
meta-analysis. J Clin Nurs. 2014;23(11-12):1461-75.
https://doi.org/10.1111/jocn.12312

https://doi.org/10.7322/abcshs.2020252.1701

10. Snyders O, Khondowe O, Bell J. Oral chlorhexidine in the
prevention of ventilator-associated pneumonia in critically ill adults
in the ICU: a systematic review. Southern African J Crit Care.
2011;27(2):48-56.
https://doi.org/10.7196/SAJCC.123

11. Chlebicki MP, Safdar N. Topical chlorhexidine for prevention of
ventilator-associated pneumonia: a meta-analysis. Crit Care Med.
2007;35(2):595-602.
https://doi.org/10.1097/01.CCM.0000253395.70708.AC

12. Associagdo de Medicina Intensiva Brasileira  (AMIB).
Procedimento Operacional Padrdo (POP) de higiene bucal em
pacientes internados em UTI adulto ou pediatrica. Disponivel
em: https://www.amib.org.br/fileadmin/user_upload/amib/2019/
novembro/29/2019_POP-HB_em_papel-carta_AMIB.pdf

13. Empresa Brasileira de Servigos Hospitalares (EBSERH). Hospital
de Clinicas da Universidade Federal do Triangulo Mineiro (UFTM).
Procedimento Operacional de Padrdo Higiene Bucal. Disponivel
em: https://www.gov.br/ebserh/pt-br/hospitais-universitarios/
regiao-sudeste/hc-uftm/documentos/pops/pop-atendimento-
odontologico-nas-utis-final-docx. pdf

14. Franco JB, Jales SMCP, Zambon CE, Fujarra FJC, Ortegosa MV,
Guardieiro PFR, et al. Higiene bucal para pacientes entubados
sob ventilagdo mecéanica assistida na unidade de terapia
intensiva: proposta de protocolo. Arq Med Hosp Fac Cienc Med
Santa Casa Sao Paulo. 2014;59(3):126-31.

15. Blum DFC, Silva JAS, Baeder FM, Bona AD. The practice of
dentistry in intensive care units in Brazil. Rev Bras Ter Intensiva.
2018;30(3):327-32.
https://doi.10.5935/0103-507X.20180044

16. Sales CB, Bernardes A, Gabriel CS, Brito MFP, Moura AA, Zanetti
ACB. Standard Operational Protocols in professional nursing
practice: use, weaknesses and potentialities. Rev Bras Enferm.
2018;71(1):126-34.
https://doi.org/10.1590/0034-7167-2016-0621

17. Nasiriani K, Torki F, Jarahzadeh MH, Maybodi FR. The effect
of Brushing with a Soft Toothbrush and Distilled Water on the
Incidence of Ventilator-Associated Pneumonia in the Intensive
Care Unit. Tanaffos. 2016;15(2):101-7.

Pagina 11 de 12


https://doi.org/10.7322/abcshs.2020252.1701
https://doi.org/10.5216/ree.v19.41480
https://www20.anvisa.gov.br/segurancadopaciente/index.php/publicacoes/item/caderno-5
https://www20.anvisa.gov.br/segurancadopaciente/index.php/publicacoes/item/caderno-5
https://doi.org/10.1111/1759-7714.13372
https://doi.org/10.15649/cuidarte.1110
https://doi.org/10.1007/s00134-020-05980-0
https://doi.org/10.1016/j.archoralbio.2017.09.029
https://doi.org/10.1038/sj.bdj.2017.315
https://doi.org/10.1111/jocn.12312
https://doi.org/10.7196/SAJCC.123
https://doi.org/10.1097/01.CCM.0000253395.70708.AC
https://www.amib.org.br/fileadmin/user_upload/amib/2019/novembro/29/2019_POP-HB_em_papel-carta_AMIB.pdf
https://www.amib.org.br/fileadmin/user_upload/amib/2019/novembro/29/2019_POP-HB_em_papel-carta_AMIB.pdf
https://www.gov.br/ebserh/pt-br/hospitais-universitarios/regiao-sudeste/hc-uftm/documentos/pops/pop-atendimento-odontologico-nas-utis-final-docx.pdf
https://www.gov.br/ebserh/pt-br/hospitais-universitarios/regiao-sudeste/hc-uftm/documentos/pops/pop-atendimento-odontologico-nas-utis-final-docx.pdf
https://www.gov.br/ebserh/pt-br/hospitais-universitarios/regiao-sudeste/hc-uftm/documentos/pops/pop-atendimento-odontologico-nas-utis-final-docx.pdf
https://doi.10.5935/0103-507X.20180044
https://doi.org/10.1590/0034-7167-2016-0621

Matos et al.

ABCS Health Sci. 2022;47:€022231

20.

21.

22.

23.

24.

25.

26.

27.

28.

. Vidal CFL, Vidal AK, Monteiro Jr JGM, Cavalcanti A, Henriques APT,

Oliveira M, et al. Impact of oral hygiene involving toothbrushing
versus chlorhexidine in the prevention of ventilator-associated
pneumonia: a randomized study. BMC Infect Dis. 2017;17:112.
https://doi.org/10.1186/s12879-017-2188-0

. Zhao T, Wu X, Zhang Q, Li C, Worthington HV, Hua F. Oral hygiene

care for critically ill patients to prevent ventilator-associated
pneumonia. Cochrane Database Syst Rev. 2020;24;12:CD008367.
https://doi.org/10.1002/14651858.CD008367.pub4

Melnyk BM, Fineout-Overholt E. Making the case for evidence-
based practice. In: Melnyk BM, Fineout-Overholt E. Evidence-
based practice in nursing & healthcare. A guide to best practice.
3rd ed. Philadelphia: Lippincot Williams & Wilkins, 2005.

Polit DF, Beck CT. Fundamentos de pesquisaemenfermagem. Porto
Alegre: Artmed, 2019.

Alexandre NMC, ColuciMZO. Validade de contetido nos processos
de construgéo e adaptacao de instrumentos de medidas. Cienc
Saude Coletiva. 2011;16(7):3061-8.
https://doi.org/10.1590/S1413-81232011000800006

Catunda HLO, Bernardo EBR, Vasconcelos CTM, Moura ERF,
Pinheiro AKB, Aquinos PS. Percurso metodolégico em pesquisas
de enfermagem para construgéo e validagao de protocolos. Texto
Contexto Enferm. 2017;26(2):e00650016.
https://doi.org/10.1590/0104-07072017000650016

Pasquali L. Instrumentacéo psicolégica: fundamentos e praticas.
Porto Alegre: Artmed, 2010.

Support Frontline Healthcare Workers Infographic_new. Procedimento
Operacional Padrao Para Higienizagéo Bucal de Pacientes Intubados
e Traqueostomizados. Disponivel em: https://venngage.net/ps/
g6TxFxziQc/support-frontline-healthcare-workers-infographic_new

Urisman T, Garcia A, Harris HW. Impact of surgical intensive care
unit interdisciplinary rounds on interprofessional collaboration and
quality of care: Mixed qualitative-quantitative study. Intensive Crit
Care Nurs. 2018;44:18-23.
https://doi.org/10.1016/j.iccn.2017.07.001

Klompas M, Speck K, Howell MD, Greene LR, Berenholtz SM.
Reappraisal of routine oral care with chlorhexidine gluconate for
patients receiving mechanical ventilation: systematic review and
meta-analysis. JAMA Intern Med. 2014;174(5):751-61.
https://doi.org/10.1001/jamainternmed.2014.359

Price R, MacLennan G, Glen J. Selective digestive or oropharyngeal
decontamination and topical oropharyngeal chlorhexidine for

https://doi.org/10.7322/abcshs.2020252.1701

29.

30.

31.

32.

33.

34.

35.

36.

37.

38.

prevention of death in general intensive care: systematic review
and network meta-analysis. BMJ. 2014;348:g2197.
https://doi.org/10.1136/bmj.g2197

Warren C, Medei MK, Wood B, Schutte D. A Nurse-Driven Oral
Care Protocol to Reduce Hospital-Acquired Pneumonia. Am J
Nurs. 2019;119(2):44-51.
https://doi.org/10.1097/01.NAJ.0000553204.21342.01

Marino PJ, Hannigan A, Haywood S, Cole JM, Palmer N, Emanuel C,
et al. Comparison of foam swabs and toothbrushes as oral hygiene
interventions in mechanically ventilated patients: a randomised
split mouth study. BMJ Open Respir Res. 2016;3(1):e000150.
https://doi.org/10.1136/bmjresp-2016-000150

Berry AM, Davidson PM. Beyond comfort: oral hygiene as a critical
nursing activity in the intensive care unit. Intensive Crit Care Nurs.
2006;22(6):318-28.

https://doi.org/10.1016/j.iccn.2006.04.003

Nakahodo N, Nomura Y, Oshiro T, Otsuka R, Kakuta E, Okada A,
et al. Effect of Mucosal Brushing on the Serum Levels of C-Reactive
Protein for Patients Hospitalized with Acute Symptoms. Medicina
(Kaunas). 2020;56(10):549.
https://doi.org/10.3390/medicina56100549

Coleman P. Improving oral health care for the frail elderly: A
reviewof widespread problems and best practices. Geriatric Nurs.
2002;23(4):189-99.

https://doi.org/10.1067/mgn.2002.126964

Dwivedi V, Torwane NA, Tyagi S, Maran S. Effectiveness of
various tongue cleaning aids in the reduction of tongue coating
and bacterial load: a comparative clinical study. J Contemp Dent
Pract. 2019;20(4):444-8.

Soussan R, Schimpf C, Pilmis B, Degroote T, Tran M, Bruel
C, et al. Ventilator-associated pneumonia: the central role of
transcolonization. J Crit Care. 2019;50:155-61.
https://doi.org/10.1016/j.jcrc.2018.12.005

Tarihi Y. Eriskin Yogun Bakim Hastalarinda Temel Sorunlar ve
Hemsirelik Bakimi. Istanbul: Nobel TipKitabevleri, 2014.

Ozveren H, Ugar H. Efeitos da higiene bucal fornecida com
trés ferramentas diferentes em pacientes recebendo ventilagdo
mecanica. J Hum Sci. 2017;14(4):4507-19.
https://doi.org/10.14687/jhs.v14i4.4948

Abidia RF. Oral care in the intensive care unit: a review. J Contemp
Dent Pract. 2007;8(1):76-82.

Pagina 12 de 12


https://doi.org/10.7322/abcshs.2020252.1701
https://doi.org/10.1186/s12879-017-2188-0
https://doi.org/10.1002/14651858.CD008367.pub4
https://doi.org/10.1590/S1413-81232011000800006
https://doi.org/10.1590/0104-07072017000650016
https://venngage.net/ps/g6TxFxziQc/support-frontline-healthcare-workers-infographic_new
https://venngage.net/ps/g6TxFxziQc/support-frontline-healthcare-workers-infographic_new
https://doi.org/10.1016/j.iccn.2017.07.001
https://doi.org/10.1001/jamainternmed.2014.359

https://doi.org/10.1001/jamainternmed.2014.359
https://doi.org/10.1136/bmj.g2197
https://doi.org/10.1097/01.NAJ.0000553204.21342.01
https://doi.org/10.1136/bmjresp-2016-000150
https://doi.org/10.1016/j.iccn.2006.04.003
https://doi.org/10.3390/medicina56100549
https://doi.org/10.1067/mgn.2002.126964
https://doi.org/10.1016/j.jcrc.2018.12.005
https://doi.org/10.14687/jhs.v14i4.4948

	_3znysh7
	_2et92p0
	_tyjcwt
	_1t3h5sf
	_4d34og8
	_2s8eyo1
	_17dp8vu
	_3rdcrjn

