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Introdução: A Pneumonia Associada à Ventilação Mecânica (PAVM), infecção pulmonar causada por diversos patógenos em 
pacientes sob ventilação mecânica, possui alta prevalência em unidades intensivas, acarreta em uma morbimortalidade 
substancial, e resulta em maior alocação de estrutura e de recursos hospitalares em geral. O quociente entre a quantidade de 
PAVM e os dias de ventilação mecânica totais nos dá a Taxa de incidência de PAVM, que é um importante indicador de qualidade 
assistencial hospitalar. Assim, com vistas em melhorar este indicador, em 2006 foi elaborado um Protocolo de cuidados não 
farmacológicos para prevenção de PAVM no Hospital de Clínicas de Porto Alegre (HCPA), posteriormente atualizado e vigente até 
então. Com isso, utilizando a Taxa de PAVM e as datas de aplicação dos Protocolos internos, podemos analisar a evolução dos 
números e indicadores e inferir sobre as mudanças observadas, bem como analisar quais foram estas mudanças protocolares. 
Objetivo: Avaliar a taxa de PAVM encontrada no HCPA, no período de 2001 a 2014, e comparar com as mudança de protocolos 
de cuidados preventivos de pacientes em ventilação mecânica do HCPA. Materiais e métodos: Este é um estudo transversal. Os 
dados utilizados foram coletados do Sistema Informações Gerais, no HCPA, correspondentes aos anos de 2001 a 2014 e 
analisados por meio de tabela, gráfico e regressão logística com linhas de tendência e coeficientes de determinação (R²), por meio 
do programa Microsoft Excel 2013. Resultado: Nos 13 anos observados, houve uma queda absoluta de 48,3% na quantidade de 
PAVM, mesmo com o aumento de 64,4% na quantidade de dias de ventilação mecânica. A taxa de PAVM apresentou um 
decréscimo de 3,4 vezes, com aparente início de queda no ano de 2006, e com linha de tendência exponencial adequada no 
período total de estudo (R²=0,7716). Conclusão: Medidas relativamente simples de cuidados não farmacológicos causaram 
importante impacto na qualidade assistencial do HCPA no período avaliado. Palavras-chaves: Gestão da qualidade, protocolos, 
ventilação mecânica. 

 
 
 


