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RESUMO

A aplicabilidade da eletroestimulacdo neuromuscular (EENM), em pacientes criticos é de
suma importancia, pois, visa entre outros agravos, a prevencao da polineuromiopatia, tendo
como beneficios: melhora da qualidade de vida do individuo, pois repercutira em reducgdo do
tempo de internamento hospitalar bem como reducdo de morbicomorbidades. Tem-se como
objetivo revisar na literatura os desfechos clinicos promovidos pela EENM no paciente
critico. Esta pesquisa foi realizada a partir de artigos indexados nas bases de dados do Lilacs,
PubMed/Medline e Scielo. Foram incluidos artigos em inglés e portugués que abrangesse
indicacdo, contra indicacdo e efeitos da EENM levando em consideracdo o manejo dos
pacientes em Unidade de Terapia Intensiva (UTI). Foram excluidos os que ndo se
enquadraram nos critérios de elegibilidade definidos ou que tangenciaram o objetivo do
presente estudo. Fica evidenciado os beneficios da EENM em pacientes criticos e seus
desfechos clinicos como precursor de um melhor progndstico, porém, devido a caréncia de
estudos que abordem a tematica, fica claro a necessidade de estudos mais robustos que pode
impactar diretamente na assisténcia direta destes pacientes. Os estudos revelam que (EENM)

pode ser implementada nas UTI’s para recuperagdo e prevencao da polineuromiopatia ¢ a



criacdo de protocolos estruturados visa prevencdo de efeitos secundarios maléficos buscando
uma assisténcia integral e segura aos pacientes.

Descritores: Unidade de Terapia Intensiva; Fraqueza Muscular; Estimulacéo elétrica

1. INTRODUCAO

Nos dias de hoje, com o avango da tecnologia e a aplicacdo de novas técnicas, vem
aumentando a taxa de sobrevivéncia de pacientes graves internados em unidades de terapia
intensiva (UTI). Em contrapartida na propor¢do em que esses pacientes sobrevivem ao quadro
agudo da doenca, sequelas relacionadas a todo processo da doenca e das medidas terapéuticas
tomadas, ou até mesmo o tempo de internacdo estendido, podem surgir, como o declinio
funcional secundario a fraqueza muscular generalizada (FERREIRA et al, 2013).

A imobilidade no leito é o principal fator que promove a fraqueza muscular no
paciente critico, sendo um dos principais problemas encontrados nesse perfil de paciente, a
qual esté relacionada ao aumento do catabolismo muscular e reducdo da sintese de proteinas e
massa muscular, acometendo o musculo estriado esquelético axial e apendicular, de forma
simétrica e difusa. Estas alteragdes impactam diretamente a qualidade de vida e independéncia
destes pacientes ap0s a alta hospitalar (SACHETTI et al, 2018).

Em torno de 50% dos pacientes sob ventilagdo mecanica invasiva (VMI) e sepse
apresentam fraqueza muscular com falha no desmame da assisténcia ventilatoria. Tendo um
indice de cerca 50% das internacBes na UTI como causa sepse, mais da metade desses
pacientes, durante o seu periodo de internacdo hospitalar poderdo apresentar alteracdes
neuromusculares, assim como 60% dos pacientes com sindrome do desconforto respiratorio
agudo (SDRA) também irdo apresentar um certo grau de fraqueza muscular (GODOY et al,
2015)

O fisioterapeuta é o profissional dentre os quais atuam na UTI, que possui
especialidade para atuar diretamente no tratamento dessa disfuncdo, o qual dispde de recursos
e técnicas, como a mobilizagdo precoce e a eletroestimulacdo neuromuscular (EENM),
trazendo diversos beneficios ao paciente critico. A EENM vem sendo utilizada como opgao
ao exercicio ativo e mobilizacdo de paciente acamados, e tem se mostrado benéfica em
pacientes durante a internacdo hospitalar, podendo atuar também naqueles pacientes incapazes
de realizar o exercicio de forma ativa. Como beneficios da EENM podemos citar a reducéo da
perda muscular, melhora no desempenho dos musculos esqueléticos, reducdo do tempo de

sedacéo e internacdo hospitalar e consequentemente reducdo de gastos hospitalares, prevencao



da incidéncia de polineuromiopatia do paciente critico e melhora da qualidade de vida
(MIRANDA et al, 2013).

Diante do exposto surgiu o seguinte questionamento: Quais os desfechos clinicos
promovidos pela EENM em pacientes criticos?

Portanto este estudo justifica-se especialmente na necessidade de melhor compreenséo
dos efeitos causados pela EENM no paciente critico, em funcdo da caréncia de estudos que
abordem a tematica, que pode impactar diretamente na assisténcia direta destes paciente.

Desta forma o objetivo geral deste estudo é compreender os desfechos clinicos
promovidos pela EENM no paciente critico e como objetivos especificos: quais os beneficios,

indicacdes e contra indicacdes da EENM no paciente critico.

2. DESENVOLVIMENTO

O presente estudo baseou-se em artigos publicados nas bases de dados do Lilacs,
PubMed/Medline e SciELO, baseados na tematica do estudo, no periodo compreendido entre
2013 & 2022, utilizando os descritores: Unidade de Terapia Intensiva; Fraqueza Muscular;
Estimulacéo Elétrica, posteriormente os artigos selecionados foram analisados e confrontados,
e sua sintese foram realizadas de forma discursiva. Foram incluidos artigos em inglés e
portugués que abrangesse indicacdo, contraindicacdo e efeitos da EENM levando em
consideracdo 0 manejo dos pacientes em Unidade de Terapia Intensiva (UTI). Foram
excluidos os que ndo se enquadraram nos critérios de elegibilidade definidos ou que
tangenciaram o objetivo do presente estudo.

Temos na UTI, como principal alteracdo relacionada ao tempo de internacdo prolongada,
a fragueza muscular periférica e respiratoria. Acometendo em torno de 30% a 60% dos
pacientes internos, com perdas em torno de 5% de massa muscular diariamente durante a
primeira semana de internacdo na UTI, e 20 % da forca restante a cada semana subsequente,
das qual temos como principais fatores de risco para essa ocorréncia 0 uso de sedativos,
bloqueadores neuromusculares, resposta inflamatoria sistémica, imobilidade prolongada,
dentre outros(ABREU et al, 2020).

De acordo com estudos realizados por Santos et al. (2014) e Figueira et al. (2021,) a
EENM é um mecanismo modulador que atua no fortalecimento e recuperagcdo do musculo
através da excitacdo do nervo periférico, permitindo que o musculo realize contracbes
involuntarias e eficientes através da corrente elétrica de baixa voltagem, aumentando o fluxo
circulatério, a forca e a resisténcia, alem da reducdo da fadiga, dessa forma, previne a perda

da massa muscular em pacientes sedados nas UTIs que encontram-se em ventilacdo mecénica



prolongada. Desse modo, a EENM torna-se uma alternativa possivel para a prevencdo da
reducdo da forca muscular e suas consequéncias, mantendo ou aumentando a forca e
resisténcia (RIBEIRO, 2017).

A EENM ¢ um recurso que ndo invasivo que utiliza a aplicacdo de corrente elétrica em
pontos motores nos musculos através de eletrodos, essa corrente promove a despolarizacdo de
axonios motores para contracdo e excitagdo celular. A contragdo muscular resultante do
potencial gerado no axonio, parece ser idéntica a contracdo muscular fisioldgica, sendo dessa
forma util na reabilitacdo de pacientes criticos, visto que sua aplicacdo independe de
cooperacéo (RIBEIRO, 2017).

A EENM vem ganhando espaco na UTI ja que cada vez mais estudos mostram seu
impacto sobre a prevencdo da fraqueza muscular adquirida na UTI através da diminuicdo da
atrofia muscular, melhoria da excitabilidade da membrana, capacidade de mudar a
conformacéo da fibra muscular, aumento da atividade da enzima oxidativa e regeneracdo do
nervo periférico (RIBEIRO, 2017).

Todavia, mesmo tendo o EENM como um recurso para tratamento da mobilizacdo
precoce na recuperacdo desses pacientes, alguns estudos sdo instaveis quanto aos protocolos
de tratamento e beneficios propostos, pois as estimativas sobre a sua eficdcia com base em
estudos individuais carecem quanto ao poder e precisdo em seus resultados. De acordo com a
literatura, alguns estudos relatam que a EENM possui efeito na fase aguda da doenca, outros,
que seus efeitos ndo auxiliam na reversdo da perda da espessura da camada muscular e
estudos mais recentes de diversos desenhos metodoldgicos, buscam demonstrar o nivel de
confiabilidade e seguranga do EENM, visando obter resultados positivos e possiveis
desfechos na populacio da unidade de terapia intensiva (DO REGO, 2022).

Godoy et al, 2015 evidenciaram em seu estudo que o emprego da EENM no doente
critico, apresenta evidéncias expressivas, no que diz respeito a reducdo no tempo de
ventilagdo mecanica, no tempo de desmame ventilatorio e consequentemente na reducdo do
tempo de internacdo hospitalar. Evidenciaram também efeitos sistémicos gerados a partir da
aplicacdo EENM, alterando os valores de oxigenacdo e valores energéticos do metabolismo
nestes pacientes. Além dos efeitos positivos na prevencdo de atrofia muscular, melhora
funcional e manutencdo da massa muscular os resultados positivos em diversos e diferentes
perfis de pacientes se devem aos resultados sistémicos obtidos pela EENM.

Segundo Abreu e seus colaboradores (2020) durante a aplicagdo dos protocolos de
EENM, é importante o acompanhamento e monitorizacdo clinica do paciente, para que seja

garantida a seguranca, pois podem existir efeitos colaterais adversos em funcéo da capacidade



cardiorrespiratoria débil desses pacientes. Dentre os principais efeitos citados foram
alteracbes hemodindmicas com o aumento em especial das frequéncias cardiacas e
respiratorias, dentre outros niveis séricos como a fosfoquinase(CPK) e lactato.

Ja Hill et al (2018), em seu estudo, descreveram gue relacionado aos eventos adversos,
ndo houve diferenca no risco mortalidade de pacientes quando aplicado a EENM
isoladamente, em comparacdo a apenas o tratamento fisico convencional ou em conjunto,
afirmando que mesmo em pacientes inconscientes pode ser realizada a eletroestimulagéo

como estratégia de reabilitacéo.

3. CONSIDERACOES FINAIS

Portanto vimos a partir deste estudo que a EENM tem resultados significativos no
aumento da forca muscular, melhora da independéncia funcional, diminuicdo do tempo de
internacdo hospitalar, diminuicdo do tempo na ventilacdo mecénica invasiva, menores niveis
de sedacéo e reducédo da necessidade da utilizacdo de traqueostomia contribuindo assim com a
reducdo da necessidade de pressdo de suporte, também com aumento dos volumes corrente e
minuto, concluido que tal recurso contribui para acelerar o processo de desmame e 0 processo
de reabilitacdo dos pacientes.

A EENM reduz ainda o estresse oxidativo, melhora a amplitude de movimento, ajuda
na manutengdo do tdnus muscular e fortalece os musculos responsaveis pela respiragéo.

Ndo ha duvida de que ha necessidade de novos estudos com uma metodologia
melhor descrita para investigar de fato com mais precisdo o efeito da EENM isolada em

pacientes criticos.
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