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RESUMO

O periodo prolongado de hospitalizacdo em Unidade de Terapia Intensiva (UTI) tem
consequéncias negativas na qualidade de vida destes pacientes. A mobiliza¢do precoce € um
recurso terapéutico apontado como seguro e eficaz para proteger estruturas corporais como a
integridade da pele, manter ou recuperar a forca muscular e funcéo fisica, melhorar o nivel de
consciéncia e a aptiddo cardiovascular. O objetivo da pesquisa foi analisar as praticas
fisioterapéuticas de mobilizacéo precoce em Unidades de Terapia Intensiva durante a pandemia
por COVID-19. O estudo trata-se de uma revisdo integrativa de literatura com abordagem
reflexiva, realizado no periodo de janeiro a julho de 2021, através de uma busca nas bases de
dados eletronicas Scientific Electronic Online (SciELO) e artigos na Biblioteca Virtual de
Saude (BVS) que resultou em dez artigos para compor a presente revisdao. OS recursos
fisioterapéuticos sdo amplamente utilizados na UTI e parte essencial para a recuperacao de
pacientes acometidos pelo COVID-19, e os resultados da pesquisa mostram a utilizacdo de
métodos de baixo custo e facil aplicacdo com beneficios amplamente satisfatorios tanto na
prevencdo quanto no manejo de comprometimentos relacionados ao periodo de hospitalizacéo,
minimizando seu impacto na qualidade de vida dos pacientes apds a alta e demonstrando que a
mobilizacdo precoce € fundamental no processo de tratamento e reabilitacdo destes pacientes.

PALAVRAS-CHAVE: COVID-19; fisioterapia; mobilizagéo precoce; terapia intensiva.



ABSTRACT

The prolonged period of hospitalization in the Intensive Care Unit (ICU) has negative
consequences on the quality of life of these patients. Early mobilization is a therapeutic resource
indicated as safe and effective to protect body structures such as skin integrity, maintain or
recover muscle strength and physical function, improve the level of awareness and
cardiovascular fitness. The objective of the research was to analyze the physical therapy
practices of early mobilization in Intensive Care Units during the COVID-19 pandemic. The
study is an integrative literature review with a reflective approach, carried out from January to
July 2021, through a search in Scientific Electronic Online (SciELO) electronic databases and
articles in the Virtual Health Library (VHL) which resulted in ten articles to compose this
review. Physiotherapeutic resources are widely used in the ICU and are an essential part of the
recovery of patients affected by COVID-19, and the research results show the use of low-cost
and easy-to-apply methods with widely satisfactory benefits in both the prevention and
management of impairments. related to the period of hospitalization, minimizing its impact on
the quality of life of patients after discharge and demonstrating that early mobilization is
essential in the process of treatment and rehabilitation of these patients.

KEY WORDS: COVID-19; physiotherapy; early mobilization; intensive therapy.
INTRODUCAO

O periodo prolongado de hospitalizacdo em Unidade de Terapia Intensiva (UTI) tem
consequéncias negativas na qualidade de vida destes pacientes ja que esta diretamente
relacionada com disfunc@es dos sistemas musculoesquelético, tegumentar, cardiorrespiratorio,
gastrointestinal e urinario, que debilitam a funcionalidade em decorréncia de fatores como
inatividade prolongada, inflamacao por uso de farmacos ou até mesmo procedimentos simples
(PAULO, 2021).

O avanco da ciéncia tem contribuido fortemente para minimizar essas repercussoes,
reduzir a duracdo da ventilagdo mecanica e acelerar o processo de alta, melhorar as taxas de
sobrevivéncia e diminuir os comprometimentos funcionais destes pacientes. A mobilizacédo
precoce (MP), € um recurso terapéutico realizado na terapia intensiva, apontado como seguro e
eficaz e que visa proteger estruturas corporais como a integridade da pele, manter ou recuperar
a forga muscular e fungéo fisica, melhorar o nivel de consciéncia e a aptiddo cardiovascular,
atraves de atividades fisioterapéuticas iniciadas de forma progressiva apos a estabilizacdo de
alteracoes fisioldgicas importantes (NOLETO, 2020).

Originado na cidade de Wuhan, na China, o novo Coronavirus ou SARS-CoV-2, mais
conhecido como COVID-19, imp6s a populagdo mundial mudancas drasticas em suas praticas
sociais e de satde devido a sua acelerada taxa de disseminacao e grande potencial de fatalidade,

tendo como seu principal sintoma o agravamento da sindrome respiratéria aguda grave e



levando a disfungBes nos sistemas cardiorrespiratorio, hepético, renal e imunoldgico
(ALVARENGA, 2020; JORGE, 2020).

A presente pesquisa justifica-se pela importancia de salientar a atuacao da fisioterapia
no ambiente hospitalar ndo sé no aspecto respiratorio, mas também em todas as outras vertentes
de assisténcia, principalmente no que diz respeito ao sistema locomotor do paciente critico
acometido pela COVID-19.

Diante disso, 0 objetivo da pesquisa foi analisar as praticas fisioterapéuticas de
mobilizacdo precoce em Unidades de Terapia Intensiva durante a pandemia por COVID-19,
verificando seus beneficios, as principais necessidades apresentadas por estes pacientes e 0s
principais agravos que a doenca causa ao sistema musculoesquelético, mediante uma

abordagem reflexiva da literatura.
METODOLOGIA

O presente estudo trata-se de uma revisao integrativa de literatura, que segundo Sousa
(2018), vem sendo utilizada cada vez mais em pesquisas na area da salde para assimilar
resultados cientificos referentes ao mesmo assunto, com abordagem reflexiva, em que a amostra
foi composta por dez artigos publicados em periddicos nacionais e internacionais escritos em
lingua inglesa, espanhola e portuguesa, sem distin¢do de ano, desde que abordassem em seu
desenvolvimento estratégias de mobilizacdo precoce, exercicios terapéuticos e aspectos da
funcionalidade dos pacientes em tratamento da COVID-19 em Unidades de Terapia Intensiva.

A busca dos artigos para compor esta pesquisa foi realizada nas bases de dados
eletronicas Scientific Electronic Online (SciELO) e artigos na Biblioteca Virtual de Saude
(BVS), a partir do cruzamento dos Descritores de Ciéncia da Saude (DeCS), em portugués e
em inglés: “terapia intensiva”, “UTI”, “COVID-19”, “mobilizagdo precoce”, “fisioterapia
motora” e “exercicios terapéuticos”.

A pesquisa foi realizada entre 0os meses de janeiro a julho de 2021, a fim de levantar
dados para alcancar os objetivos definidos nesta pesquisa, obtendo informacbes e
conhecimentos fundamentais para a realizacdo do estudo. Os estudos avaliados foram
submetidos inicialmente a duas leituras, uma superficial e, em seguida, aprofundada. Apds a
selecdo, estes foram divididos e analisados de acordo com as tematicas e posteriormente
discorrido sobre esta.

A pesquisa teve como base a lei resolucdo n° 510 de 7 de abril de 2016, do Plenario

do Conselho Nacional de Salde, que visa estabelecer aspectos legais e éticos para construcao



de uma pesquisa baseada em revisdes literarias. N&o foi necessaria submissdo ao comité de

ética por ndo envolver seres humanos.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Os dez artigos resultantes da presente pesquisa serdo apresentados inicialmente com a

exposicdo dos artigos selecionados em forma de tabela, caracterizando-os quanto ao ano, autor,

titulo e tipo de estudo (Tabela 01) e em sequéncia a discussao da tematica através de dois topicos

correspondentes aos objetivos propostos no inicio do estudo.

Tabela 01. Caracterizacdo dos estudos quanto ao acrénimo, autor, ano, titulo e ti

no de estudo.

Acronimo | Autor, ano Titulo Tipo de estudo
Evidéncias na atuagéo do profissional
fisioterapeuta no manejo clinico e funcional na
Cavalcante, e . R o .
Al 2021 assisténcia de pacientes em ventilacao Revisdo integrativa
' mecanica por insuficiéncia respiratoria aguda
secundaria 8 COVID
Wittmer Mo_bilizagéo precoce e exercicio ﬁsi'co~ em o _
A2 2021 ’ pacientes com COVID-19: Uma revisdo da Reviséo narrativa
' literatura narrativa
Goodwin, Reabilitacdo para permitir a recuperacéo de N [
A3 2021. COVID-ng: uma rapida revisdo sister%ética Revisdo sistematica
Reabilitacdo precoce em COVID-19 -
. Recomendagdes de melhores praticas para a ~
Ad Liebl, 2020. reabilitacdo precoce de pacientes com COVID- Recomendagbes
19
F . Fisioterapia e COVID-19: das repercussoes
raga-Maia, S . , .
A5 2020 sistémicas aos desafios para oferta de Capitulo de livro
' reabilitacéo
Estratégias de mobilizagao e exercicios
. terapéuticos precoces para pacientes em
Martinez, o . . AR N
A6 2020 vent_llagaq mecanica por |ns_uf|C|enC|a Recomendagoes
' respiratoria aguda secundaria a
COVID-19
Sbruzzi Indicacéo e uso da estimulacéo elétrica
A7 2020 ’ neuromuscular (EENM) no tratamento de Recomendagoes
' pacientes adultos criticos com COVID-19
A mobilizacdo precoce e sua relagdo com o
A8 Noleto, 2020. tempo (_je internacéo e de ventil_a(;éo mecanica Revisio sistematica
em pacientes na UTI e dos pacientes com
Covid-19
A9 ZB(())cht))rmo, Mobilizacdo precoce em tempos de COVID-19 | Comentério
Protocolo de mobilizagdo precoce de paciente
Al0 Lanza, 2020. | critico e reabilitacdo pds-alta hospitalar na Recomendacgbes

populacdo infantil acometida de COVID-19

Fonte: Dados da pesquisa, (2021).

Agravos ao sistema musculoesquelético e comprometimentos funcionais relacionados a
hospitalizagédo por COVID-19 no paciente critico



A presenca de comorbidades como hipertensdo, diabetes, doencas respiratorias e faixa
etaria superior a 50 anos sdo considerados fatores de risco para a hospitalizagdo do paciente
acometido pela COVID-19, e nestes grupos pode ocorrer o desenvolvimento de infeccdes
respiratorias graves e alto desconforto respiratorio. O grande poder de contagio do virus SARS-
CoV-2 se deve, segundo Cavalcante, (2021) e outros estudos (SAMBE, 2020; CAMPQS, 2020;
PEGADO, 2020) a sua afinidade por uma proteina de membrana tipo I expressa nos pulmaes,
coracdo, rins e intestino, fator este que favorece o agravamento do quadro de pacientes com
comorbidades e aumenta as chances da necessidade de cuidados intensivos e assisténcia
respiratoria por Ventilacdo Mecénica (VM).

Além do extenso comprometimento respiratorio e seus danos pulmonares, deve-se
ressaltar que a COVID-19 afeta varios outros sistemas, gerando alterages fisicas e funcionais.
Mesmo que boa parte da populacao apresente formas leves da doenca, 14% apresenta a forma
grave com necessidade de hospitalizagdo e oxigenoterapia, e outros 5% precisam de terapia
intensiva. Dependendo da gravidade os distUrbios se estendem além da funcéo respiratoria e 0s
pacientes podem desenvolver doencas cerebrovasculares agudas, lesdo hepatica,
tromboembolia, complicacbes neuroldgicas e cognitivas, distirbios psicologicos,
descondicionamento fisico e fraqueza muscular (WITTMER, 2021).

Cavalcante, (2021) ressalta como as principais complicacbes da COVID-19 a sepse,
insuficiéncia renal aguda, disfuncdo cardiaca aguda e a insuficiéncia respiratoria decorrente da
Sindrome do Desconforto Respiratério Agudo (SDRA), que serviu como base para as principais
recomendacdes de praticas clinicas orientadas inicialmente para manejo e reabilitacdo da
doencga. Segundo Wittmer, (2021) sobreviventes da SDRA relativamente jovens podem, por um
periodo de até cinco anos apds a doenca, apresentar limitacdes persistentes ao exercicio,
incapacidade funcional e reducdo da qualidade de vida fisica.

Complicagdes neuroldgicas nestes pacientes podem ser resultantes de anormalidades
metabdlicas resultantes da infec¢do, da invasdo do virus ou de uma resposta autoimune, e até
mesmo como consequéncia de uma doenca generalizada ou de insuficiéncia cardiorrespiratoria,
podendo causar danos cerebrais. O sistema nervoso central (SNC) também pode ser prejudicado
por invasdo direta do tecido neural resultante da infeccdo por COVID-19 (FRAGA-MAIA,
2020).

Segundo Bonorino, (2020) a juncdo de COVID-19 a comorbidades, utilizacdo de
sedativos e bloqueadores neuromusculares, suporte ventilatorio invasivo, disfungdes organicas
e 0 imobilismo, que por sua vez tem impacto negativo no metabolismo e nos sistemas

cardiorrespiratorio, musculoesquelético e nervoso central, compdem um ciclo vicioso



responsavel ndo s6 pelo desenvolvimento da fraqueza muscular adquirida na Unidade de
Terapia Intensiva (FMA-UTI), mas também pelo desenvolvimento de disfungdes funcionais a
curto e longo prazo.

O sucesso da recuperacédo e sobrevivéncia a uma doenca critica aguda em Unidade de
Terapia Intensiva (UTI) pode ndo retratar boa qualidade de vida ap6s a hospitalizagdo. No
entanto, estratégias de mobilizacéo precoce e exercicios terapéuticos tém como objetivo reduzir
a permanéncia prolongada no leito e o tempo de internacéo hospitalar, melhorar as taxas de
sobrevivéncia e minimizar a debilitacdo do estado funcional destes pacientes no que diz respeito
a disfuncBes musculares por inatividade prolongada, inflamacdo por uso de farmacos e
alteracOes cognitivas e psiquiatricas (MARTINEZ, 2020; BONORINO, 2020).

Essa rotina estratégica é pré-existente, tendo em vista o alto risco de desenvolvimento
da FMA-UTI, e no contexto da COVID-19 ndo é diferente, podendo ser destacada ainda a
ocorréncia simultadnea de um grande nimero de casos pela rapida disseminacdo da doenca e a
sobrecarga de trabalho das equipes e do servigco de salde, havendo grande necessidade da
Fisioterapia Intensiva (FRAGA-MAIA, 2020).

Membro da equipe multiprofissional da UTI o fisioterapeuta tem como competéncia,
segundo a resolugdo n°® 402 de 03 de agosto de 2011 do Conselho Federal de Fisioterapia e
Terapia Ocupacional (COFFITO) “a responsabilidade de manter vias aéreas livres de secregoes,
adequados volumes pulmonares, gerenciamento da funcdo dos musculos respiratérios e da
mobilidade global dos pacientes e monitorar, conduzir e promover a retirada da VM” (DOU,
2011).

Mobilizacao precoce do paciente em cuidados intensivos por COVID-19

A mobilizacdo precoce é uma intervencao utilizada para proteger estruturas danificadas
ou ndo de um determinado segmento, mantendo a forca muscular e a funcéo fisica e auxiliando
em seus acréscimos. Este recurso compreende desde movimentos passivos a resistidos,
incluindo também a execucéo de tarefas ou acdes pelo individuo de forma ativa e atividades
progressivas como exercicios no leito, deitado ou em sedestacao, evoluindo para o ortostatismo,
transferéncia e deambulagdo. Sua denominagao “precoce” se deve a fundamental necessidade
de monitoramento de alteragbes fisioldgicas importantes, como a instabilidade clinica e
hemodinamica e a baixa tolerancia ao exercicio atravées de parametros gasométricos, mecanica
respiratoria e trocas gasosas, para dar inicio a essa fase da reabilitacio (NOLETO, 2020;
WITTMER, 2021).



A desconsideracdo a estes pontos determinantes para inicio da mobilizagdo pode
desequilibrar o gasto energético dos pacientes com hipermetabolismo, em sedacdo ou
curarizados, e em casos extremos pode resultar no desenvolvimento de descondicionamento,
sequelas neuromusculares, contraturas e/ou lesdes por pressdo (FRAGA-MAIA, 2020).

Pacientes com risco significativo de desenvolver limitagdes funcionais ou que ja
evidenciem estas limitagdes, com comorbidades e comprometimento de sua independéncia tém
indicacdo para a realizacdo de mobilizacao precoce, levando em consideracdo a importancia do
monitoramento dos sinais vitais durante todo o processo e tracando a intensidade, frequéncia,
duracéo e modalidade de acordo com as particularidades de cada um (SBRUZZI, 2020).

Em pacientes pediatricos, Lanza (2020) ressalta que o protocolo de mobilizagdo precoce
deve seguir critérios progressivos que iniciam em movimentos passivos e de acordo com o
despertar diario e o desenvolvimento neuropsicomotor, sdo incluidos movimentos ativo-
assistidos.

Segundo Liebl, (2020) os objetivos da mobilizacdo em pacientes com COVID-19 devem
estimular a verticalizacdo da parte superior do corpo, de forma gradual e monitorada, apds
identificacdo dos fatores de risco para os déficits funcionais mais relevantes de acordo com o
paciente em questdo. O autor sugere ainda que sejam elaboradas metas, iniciando desde as
transferéncias assistidas até os movimentos ativos e exercicios de resisténcia, buscando retomar
as atividades de vida diaria de forma independente e segura.

Entre os principais recursos da fisioterapia que tém sido utilizados com o objetivo de
minimizar as perdas de funcionalidade decorrentes da internacdo estdo a cinesioterapia, seja ela
passiva, assistida, ativa livre ou resistida, alongamentos musculares, eletroestimulacéo
neuromuscular, mudangas de decubito, posicionamento e treino de mobilidade, sedestacéo,
controle de tronco, ortostatismo em prancha ortostatica ou assistida, cicloergometria em
membros superiores e inferiores e treino de marcha (MARTINEZ, 2020). Segundo Zhang,
(2019), protocolos com estes tipos de intervencdo diminuem a incidéncia de FMA-UTI.

Corroborando com Zhang, (2019) o estudo de Goodwin, (2021) encontrou menor
incidéncia de FMA-UTI em pesquisas que seguiram programas de mobilizacdo precoce com
foco na flexibilidade, forca muscular e treinamento de mobilidade, além de considerarem, em
consenso, o periodo das primeiras 72 a 96 horas de VM o ideal para dar inicio a mobilizagédo
precoce.

O mesmo autor encontrou consenso a respeito da melhora da capacidade funcional, em
especial a deambulacgdo, em pacientes que realizaram mobilizac&o precoce em UT], ressaltando

ainda que, em estudos que avaliavam a percep¢do dos pacientes, foi possivel perceber que a



reabilitacdo estimula esperanga, motivacao e confianca na propria recupera¢do (GOODWIN,
2021).

Segundo Sbruzzi, (2020) a eletroestimulacdo neuromuscular (EENM) tem por objetivo,
em pacientes criticos acometidos por COVID-19, prevenir o desenvolvimento de FMA-UTI e
polineuropatia periférica, manter massa, forca e volume muscular e seus acréscimos, melhorar
a funcionalidade do individuo e reduzir o periodo de VM e hospitalizacdo, desde que o trabalho

respiratorio ndo seja aumentado.
CONSIDERACOES FINAIS

Os recursos fisioterapéuticos sdéo amplamente utilizados na UTI e parte essencial para a
recuperacdo de pacientes acometidos pelo COVID-19, e os resultados da presente pesquisa
mostram a utilizacdo de métodos de baixo custo e facil aplicacdo com beneficios amplamente
satisfatorios tanto na prevencdo quanto no manejo de comprometimentos relacionados ao
periodo de hospitalizacdo, minimizando seu impacto na qualidade de vida dos pacientes apds a
alta e demonstrando que a mobilizacdo precoce é fundamental no processo de tratamento e
reabilitacdo destes pacientes.

Ressalta-se a importancia das acdes de salde publica no ambito da prevencéo no setor
primario de salde, objetivando menores indices de doencas cronicas prévias e suas
descompensacdes, além de ampliar a rede hospitalar a fim de, a longo prazo, amenizar a
ocorréncia de circunstancias como a atual gerada pela pandemia por COVID-19, de sobrecarga
monetéria e superlotacdo do Sistema Unico de Saude e o alto indice de casos graves e 6bitos

em decorréncia de comorbidades pré-existentes.
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