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A sindrome da imobilidade prolongada esta relacionada a origem de diversos acometimentos
musculoesquelético nos pacientes internados em unidades de terapia intensiva (UTI). Com a
assisténcia fisioterapéutica inserida nas UTI, através de suas técnicas préprias baseadas na
utilizacdo terapéutica dos movimentos e dos fenémenos fisicos, busca proporcionar uma melhor
qualidade de vida para o cidaddo frente as disfungdes intercorrentes. A mobilizagao precoce é
uma terapia que resulta em beneficios fisicos, psicoldgicos e evita os riscos da hospitalizacdo
prolongada. Objetivo do estudo foi avaliar o comportamento hemodindmico com analise da
frequéncia cardiaca (FC), pressao arterial (PA), saturacdo de oxigénio (Sat. O2), e temperatura
corporal (T°) antes e p6s a aplicacdo do protocolo de mobilizacdo precoce. Foi realizado um
estudo de campo, de cunho experimental, de coorte transversal, tendo como local de realizagédo
a Unidade de Terapia Intensiva da Santa Casa de Votuporanga, compreendendo o periodo de
Maio a Setembro de 2017. Foram submetidos 19 pacientes de ambos 0s sexos, que atenderam
aos critérios de inclusdo, sendo estes estarem em cuidados de terapia intensiva, estaveis
hemodinamicamente, respirando sob ventilagdo mecénica (VM), entubados ou
traqueostomizados e que apresentassem monitoracdo da frequéncia cardiaca (FC), pressdo
arterial (PA), saturacdo de oxigénio (Sat.02). Os pacientes foram atendidos no seu proprio leito,
sendo a verificagcdo das varidveis hemodindmicas realizadas um minuto antes e apds a
realizacdo do protocolo de mobilizagdo precoce. Os dados coletados foram comparados entre
valores iniciais e finais onde apresentaram como resultados frequéncia cardiaca (89,72+18,31
e 87,21+23,23; p<0,05), pressdo arterial sistdlica (133,01+27,38 e 125,99+36,12; p<0,05),
pressdo arterial diastolica (75,10+14,40 e 72,09+£19,20; p<0,05), saturacdo de
0Xigénio(95,22+11,03 e 91,38+21,29; p<0,05) e temperatura corporal(36,56+0,78 e
36,13+3,40; p<0,05). Com o presente estudo foi possivel verificar que a mobilizacdo precoce

ndo causa instabilidade hemodindmica nos pacientes durante sua aplicacdo, mostrando ser um
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protocolo seguro para aplicar em pacientes criticos, sugere- se que, cada vez mais, seja
estimulada a realizacdo desses procedimentos nas UTIs.
Palavras - chave: Mobilizagdo Precoce. Hemodinamica. Mecénica Ventilatoria.

REFERENCIAS:

AGUIAR, L. V. Mobilizagéo precoce em pacientes criticos na unidade de terapia intensiva -
(UTI): revisitando conceitos. Disponivel em: <http://www.cpgls.ucg.br/8mostra/Artigos/.pdf>.

Acesso em: 10 margo 2014.

ALMEIDA, K. S. Anélise das varidveis hemodinamicas em idosos submetidos a cirurgia de
revascularizacdo do miocardio, apds mobilizacéo precoce no leito. Dissertacdo de Mestrado em
Gerontologia: atividade fisica e saude no idoso. Universidade de Tras-os-Montes e Alto Douro.
Vila Real, 2013.

ALVES, S. R. P,; SILVA, J. M.; FREITAS, F. F. Q.; ANDRADE, F. B.; SILVA, G. N. S;;
VIRGINIO, N. A. Perfil epidemioldgico das doencas cardiacas no estado da Paraiba: uma
analise de 2008-2009. Revista Ciéncia e Satde Nova Esperanca, v. 11, n. 2, p. 40-54, Set., 2013.

BEZERRA, G. K. A. Unidade de terapia intensiva - perfil das admissdes: hospital regional de

Guarabira, Paraiba, Brasil. Revista Brasileira de Ciéncias da Saude, v. 16, n. 4, p. 491-496,
2012.

74



