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syndrome infected with COVID-19 in the in-hospital environment: integrative

review
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Resumo

Introdugdo: Em margo de 2020 a Organizagdo Mundial da Saude (OMS) decretou pandemia devido
ao alto indice de infecgéo pelo coronavirus (Covid-19) a nivel mundial. Com o avango da pandemia,
ndo s6 os numeros de infectados subiram, mas também daqueles os quais necessitaram de
hospitalizagdo. Sabe-se que a hospitalizacdo prolongada pode dificultar o retorno do paciente as
atividades de vida diaria visto acometimento motor nesse periodo de hipomobilidade, sendo assim,
pacientes com COVID-19 e tempo prolongado de internagao hospitalar tendem a apresentar varias
limitagcdes funcionais apds a alta. Objetivo: Elucidar e reunir informacdes de guidelines acerca das
intervengodes fisioterapéuticas no ambiente intra-hospitalar na reabilitacdo de pacientes criticos
internados com COVID-19. Metodologia: Consiste em uma reviséo de literatura sobre as intervengdes
fisioterapéuticas utilizadas dentro do ambiente hospitalar em pacientes com sindrome respiratéria
aguda grave infectados com COVID-19. Realizada com estudos obtidos em diferentes bases de dados,
tais como Scielo, PEDro e PubMed. Utilizando-se dos seguintes descritores: “fisioterapia”, “COVID-
19”, “SARS-CoV-2" e “hospitalizagdo”. Resultados: Foram utilizados 4 artigos completos, os quais
compreendiam os critérios de inclusdo e exclusao previamente selecionados para o desenvolvimento
do presente estudo. Conclusao: Destarte, foi possivel evidenciar tamanha variedade e complexidade
de intervengdes fisioterapéuticas utilizadas em diferentes estagios da doencga, para cada perfil de
paciente e ressalta-se a necessidade de dar continuidade a producédo de conteudo sobre o assunto
para que, cada vez mais, tanto a populagao quanto os profissionais de salide componentes da equipe
multiprofissional no ambiente intra-hospitalar possam desempenhar seus respectivos trabalhos com
respaldo cientifico.

Descritores: COVID-19, SARS-CoV-2, Fisioterapia e Hospitalizagao.

Abstract

Introduction: In March 2020, the World Health Organization (WHQ) declared a pandemic due to the
high rate of infection by the coronavirus (Covid-19) worldwide. With the advancement of the pandemic,
not only the numbers of infected rose, but also those who needed hospitalization. It is known that
prolonged hospitalization can make it difficult for the patient to return to activities of daily living due to
motor impairment in this period of hypomobility, therefore, patients with COVID-19 and prolonged
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hospital stay tend to have several functional limitations after discharge. Objective: To elucidate and
gather information from guidelines about physiotherapeutic interventions in the in-hospital environment
in the rehabilitation of critically ill patients hospitalized with COVID-19. Methodology: It consists of a
literature review on physiotherapeutic interventions used within the hospital environment in patients
with severe acute respiratory syndrome infected with COVID-19. Carried out with studies obtained from
different databases, such as Scielo, PEDro and PubMed. Using the following descriptors:
‘physiotherapy”, “COVID-19”, “SARS-CoV-2”" and “hospitalization”. Results: Four complete articles
were used, which included the inclusion and exclusion criteria previously selected for the development
of this study. Conclusion: Thus, it was possible to show such a variety and complexity of
physiotherapeutic interventions used in different stages of the disease, for each patient profile and it is
emphasized the need to continue the production of content on the subject so that, increasingly, both
both the population and the health professionals who are part of the multidisciplinary team in the intra-
hospital environment can carry out their respective work with scientific support.

Key-words: COVID-19, SARS-CoV-2, Physioherapy and Hospitalization.
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Introducgao

Em margo de 2020 a Organizacdo Mundial da Saude (OMS) decretou pandemia
devido ao alto indice de infecgdo pelo coronavirus (Covid-19) a nivel mundial, sendo
considerada um dos maiores desafios sanitarios do século.! Desde entéo profissionais
da area da saude buscam por embasamento cientifico a fim de propor métodos
preventivos, bem como tratamentos eficazes para a doenca e, por se tratar de uma
situagdo emergencial, pesquisadores de diversas areas e paises tém produzidos estudos

com resultados cientificamente relevante em tempo recorde.?

Com o avango da pandemia, nao s6 os numeros de infectados subiram, mas
também daqueles os quais necessitaram de hospitalizagao, isto se deve porque segundo
a OMS, 80% dos pacientes com COVID-19 apresentam sintomas leves e sem
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complicagbdes, 15% evoluem com necessidade hospitalizagdo e uso de oxigénio
complementar e 5% necessitam de internagdo em unidade de terapia intensiva (UTI).2 A
depender da velocidade de propagacéo deste virus, estudos ja previam que diversos
paises enfrentariam superlotagdo de hospitais, sejam eles publicos ou privados.*

Observando o perfil dos pacientes os quais apresentaram agravamento em seu
estado de saude geral apds infeccdo com coronavirus, estudiosos puderam
compreender e delimitar grupos de risco atribuindo causa modificaveis e n&o-
modificaveis. Dentre os individuos do grupo de risco, inclui-se principalmente idosos e
demais individuos com doencgas pré-existentes, tais como obesidade, diabetes, doenca
hepatica e renal cronica.® Grupos estes os quais compuseram a maioria dos 6bitos no
inicio da pandemia e que depois foram priorizados durante a vacinagao e puderam

imunizar-se mais cedo.

A sintomatologia apresentada pelos individuos infectados pode ser resumida em
tosse persistente, febre, cefaleia intensa, mialgias, congestado nasal e dor de garganta,
sintomas tipicos de infecgbes respiratérias.®”8 O agravamento clinico, por sua vez,
consiste em uma sindrome respiratéria aguda grave (SRAG) provocada por esta
infeccdo, denominada entdo sindrome respiratoria aguda grave coronavirus-2 (SARS-
CoV-2).° Sabe-se que a hospitalizagéo prolongada pode dificultar o retorno do paciente
as atividades de vida diaria visto acometimento motor nesse periodo de hipomobilidade,
sendo assim, pacientes com COVID-19 e tempo prolongado de internagédo hospitalar
tendem a apresentar varias limitagbes funcionais apds a alta.'® Dentre as alteragbes
presentes no pds-COVID pode-se citar disturbios neurais e musculoesqueléticos (tais
como neuropatia e fraqueza muscular generalizada), dispneia, hipoxemia grave e
persistente, disturbios psicolégicos como ansiedade e/ou depressao, perda de peso
significativa e principalmente de massa muscular, e sequelas cardiovasculares.-12

Dessa forma, compreende-se a complexidade de um agravamento clinico necessitando
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de hospitalizagao e, por esse motivo, € de suma importancia que os profissionais de
saude estejam atualizados diante das evidéncias cientificas a fim proporcionar o suporte

adequado para tais pacientes.

Dentre a equipe multidisciplinar atuante no combate ao coronavirus no ambiente
hospitalar, pode-se citar o fisioterapeuta, profissdo essa a qual recebeu grande
reconhecimento apds estabelecida a pandemia, visto os acometimentos pulmonares
decorrentes da SARS-CoV-2 e motores, da hipomobilidade, de pacientes com quadro
agravado. O fisioterapeuta no ambiente intra-hospitalar tem como objetivo intervir na
faléncia respiratoria e no declinio funcional do paciente, e, posteriormente, na
reabilitagdo motora e cardiopulmonar.'® Por esse motivo, o presente estudo visa elucidar
e reunir informacgdes de guidelines acerca das intervencgdes fisioterapéuticas no ambiente

intra-hospitalar na reabilitacdo de pacientes criticos internados com COVID-19.
Metodologia

O presente estudo consiste em uma revisao de literatura sobre as intervencgdes
fisioterapéuticas utilizadas dentro do ambiente hospitalar em pacientes com sindrome
respiratéria aguda grave infectados com COVID-19. Esta revisdo foi realizada com

estudos obtidos em diferentes bases de dados, tais como Scielo, PEDro e PubMed.

De modo a realizar o levantamento de diferentes estudos, na busca foram
utilizados os seguintes descritores: “fisioterapia”, “COVID-19”, “SARS-CoV-2" e
“hospitalizagao”, estes os quais foram obtidos no Descritores de Ciéncias da Saude
(DeCS) da Biblioteca Virtual em Saude (BVS) na lingua portuguesa. Os descritores foram
combinados por meio do operador logico “AND”. Além disso, o periodo de publicagado
considerado foi de artigos publicados a partir de 2020, visto o recente reconhecimento
da COVID-19.
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Da busca realizada e dos estudos encontrados, realizou-se uma analise dos
titulos e resumos das citagdes, de modo a filtrar e selecionar os pertinentes da sua
selecao e inclusdo no estudo. Sendo assim, citagdes repetidas por sobreposicdo das
palavras-chave foram excluidas, bem como aqueles referentes a estudos de caso e os
que, por algum motivo, nao se vinculavam diretamente ao tema ou os quais ndo puderam
ter seu conteudo integral recuperado. Posteriormente, foram analisados os textos
completos das citagdes selecionadas para analise do conteudo e sele¢ao final de acordo
com a proposta da pesquisa. Abaixo seguem fluxograma para melhor compreenséo das

etapas metodologicas.

Citagdes
identificadas = 36

Repetidas por
sobreposicdo de
palavra-chave = 11

CitagBes analisadas
(titulos e resumos) =
25

Citacdes selecionadas Citacdes excluidas =
=15 10
Artigos ndo

recuperados na
integra =11

Artigos completos e

analisados = 4

Fluxograma: Etapas metodolégicas para selegao dos artigos.

Sendo assim, os artigos selecionados foram revisados e rigorosamente avaliados

quanto aos seus objetivos, métodos utilizados, resultados apresentados e conclusdes,
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de modo a realizar um levantamento tedrico sobre as intervencdes fisioterapéuticas

utilizadas na abordagem de pacientes com SRAG infectados com COVID-19 no

ambiente intra-hospitalar, bem como recomendac¢des para a pratica clinica.

Resultados

Os resultados evidenciados pelo levantamento de estudos foram dispostos no

Quadro 1, apresentado abaixo, de modo a facilitar o entendimento e comparagao entre

eles.

Referéncia

Felten-Barentsz,
Karin M et al."’,
2020.

Objetivos

Fornecer orientagbes e
recomendacgdes
detalhadas para
fisioterapeutas de

hospitais que gerenciam
pacientes hospitalizados
com COVID-19 por meio
de uma abordagem
nacional na Holanda.

Métodos

Um grupo realizou uma
varredura intencional da

literatura e elaborou
recomendagdes iniciais
com base no
conhecimento dos

sintomas em pacientes
com COVID-19 e na
pratica atual de manejo
do fisioterapeuta para

pacientes hospitalizados.
Um grupo de
especialistas de

fisioterapeutas
hospitalares na Holanda
forneceu feedback sobre
as recomendagbes, as
quais foram finalizadas
quando o consenso foi
alcangcado entre  os
membros do grupo de
trabalho.

Resultados

(0] manejo do
fisioterapeuta para
pacientes hospitalizados
com COVID-19
compreende elementos
de suporte respiratério e
mobilizagdo ativa. O
suporte respiratorio
inclui controle da
respiragdo, exercicios
de expansdo toracica,
técnicas de
desobstrugdo das vias
aéreas e treinamento de

forca muscular
respiratoria. As
recomendagdes para a
mobilizagao ativa
incluem atividades de
mobilidade no leito,
exercicios ativos de
amplitude de
movimento, exercicios
de membros ativos

(assistidos), treinamento
de atividades da vida
diaria, treinamento de
transferéncia,
cicloergbmetro,
exercicios pré-marcha e
deambulagao.
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Vitacca, Michele
et al.’s, 2020.

O objetivo foi formular as
sugestdes mais
adequadas e comuns a

serem aplicadas em
diferentes ambientes
hospitalares na oferta de
programas de
reabilitacao e
planejamento de forga
de trabalho de
fisioterapia para

pacientes com COVID-
19.
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A apresentagdo deste
artigo é resultado de um
consenso promovido
pelas sociedades
italianas de profissionais
de saude respiratéria que
contataram
pneumologistas
diretamente envolvidos
no tratamento e
reabilitacdo do COVID-
19, consenso este
respaldado pela literatura
produzida, separando as
intervengdes
fisioterapéuticas pela
gravidade e/ou tempo de
infecgéo

Suporte
ventilatério/desmame

(monitoramento das
condigbes clinicas -
parametros e sinais,
ajuste da
oxigenoterapia),

prevengéo de

deficiéncia (mobilizagéo,
mudancas frequentes de
postura/terapia

rotacional continua,
posturas terapéuticas,
exercicios ativos de
membros) e

recondicionamento

muscular (fortalecimento
dos musculos
periféricos, estimulagcéo
elétrica neuromuscular,
treinamento  muscular
respiratério em caso de

fraqueza muscular
inspiratoria). As técnicas
de desobstrugao
brénquica séo indicadas
em pacientes
hipersecretivos com
doengas  respiratérias
crénicas.

11
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Szczegielniak J,
Bogacz K,
Majorczyk E et
al."?, 2021.

Smondack P,
Gravier FE,
Prieur G et al."8,
2020.

Apresentar um
programa de reabilitacao

respiratoria para
sobreviventes de
COVID-19, aprovado e
recomendado pela

Sociedade Polonesa de
Fisioterapia

Fornecer um resumo
para facilitar o manejo
dos pacientes, qualquer
que seja o estagio da
patologia.

Quadro 1: Analise resumida dos artigos.

ISSN 2238-4111

Estudiosos
fisioterapeutas reuniram-
se de modo a produzir um
programa de reabilitagéo
respiratoria para
individuos  previamente
infectados com COVID-
19, de modo a ser
aprovado e recomendado
pela Sociedade Polonesa
de Fisioterapia, tendo
como base uma vasta
bibliografia voltada para
reabilitacao
cardiopulmonar,
intervencgdes
fisioterapéuticas nas
infecgdes por COVID-19
e a pandemia em si.

Foram observadas varias
recomendacgodes

internacionais em vigor
na época da produgao do
artigo, de modo a orientar
a equipe multiprofissional

nas adaptacgbes
necessarias para o
atendimento de

pacientes com COVID-
19.

Modelos individuais
incluem treinamento de
eficiéncia fisica em
cicloergbmetro

(até a frequéncia
cardiaca de treino),
treino de caminhada,
treino de resisténcia;
respirando

exercicios (exercicios de
relaxamento, exercicios
de expiragao
prolongada,

exercicios respiratérios,
exercicios que
aumentam o movimento

respiratério da caixa
toracica inferior),
exercicios gerais de

condicionamento fisico,
treinamento em circuito,
técnicas para remover
secregoes de
a arvore brdénquica
(posi¢des de drenagem,

tosse eficaz, vibragao
brénquica ativa,
percussao toracica),
inalagdes, relaxamento.

Os objetivos da
fisioterapia séo a

recuperacdo da funcéo
respiratéria do paciente
e das fungbes motoras
funcionais, a fim de
facilitar  um rapido
retorno para casa nas

melhores condicbes
possiveis, utilizando-se
de exercicios
respiratorios, fisioterapia
motora e,
principalmente,
reabilitacao

cardiopulmonar.
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Diante disto, é possivel observar a atuacgao fisioterapéutica em diferentes estagios
da doenca, bem como a depender da individualidade de cada paciente, de modo a

permitir uma vasta possibilidade de intervengdes, sejam elas respiratorias ou motoras.
Discussao

Apos estabelecida a pandemia da COVID-19, a fisioterapia no ambito hospitalar
alcangou maior reconhecimento, principalmente pela sua atuagdo em casos mais graves
e até mesmo na reabilitacdo apds o periodo de infecgcao, conhecido também como poés-
covid."'3 De acordo com os artigos analisados, a atuagéo fisioterapéutica se fez presente
em diferentes momentos da infecgéo, seja ela aguda ou crénica, tendo evoluido para

uma complicagdo, bem como em diferentes niveis de gravidade.

Entende-se como sintomatologia leve ou moderada a presencga de febre e demais
sintomas do trato respiratorio, estes casos, em sua grande maioria ndo necessitam de
hospitalizagdo, apenas isolamento em casa. Nos casos de doenca severa incluem-se
sintomas como dispneia e hipdxia ou um acometimento pulmonar maior que 50%, para
estes casos recomenda-se a internagao em leitos de enfermaria. Os casos severos, por
sua vez, sao caracterizados pela presengca de toda a sintomatologia citada
anteriormente, bem como sindrome respiratéria aguda grave e choque ou faléncia de
multiplos érgaos, estes pacientes, na admissao hospitalar, sdo encaminhados para

unidades de terapia intensiva (UTI) de modo a receberem maior suporte. 67.8.9.15.18

Quanto a hospitalizagao, sabe-se que os pacientes tendem a vivenciar um periodo
de maior hipomobilidade ou até mesmo imobilismo, 0 que acarreta tanto em danos
respiratorios quanto em danos motores. Os estudos atualmente apontam que as
intervencgdes fisioterapéuticas motoras sao necessarias o quanto antes para intervir no

declinio funcional destes pacientes, levando em consideracdo sua estabilidade

13
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hemodinamica, ja a fisioterapia respiratoria, na maioria das vezes, ja era iniciada no
momento da admissdo dos pacientes, devido a necessidade de suplementagao de
oxigénio. 10151618 Djante disso, os artigos selecionados concordam quanto ao
implemento da fisioterapia precocemente no paciente hospitalizado com COVID-19,
atentando-se para recomendacdes de tal pratica também em casos severos com

necessidade de internagdo em unidade de terapia intensiva (UTI). 15161718

Ainda sobre o declinio funcional do paciente hospitalizado infectado com COVID-
19, segundo os estudos analisados a fisioterapia apresenta-se durante todo o processo
de recuperagao, porém com diferentes objetivos. 1161718 Ao paciente sem necessidade
de hospitalizagdo, recomenda-se o isolamento em casa e este, por sua vez, pode estar
associado a telerreabilitagdo, também complementada pela fisioterapia, voltada neste
momento para um condicionamento cardiopulmonar conforme tolerancia, propondo
exercicios aerdbicos, bem como a conscientizagao respiratoria, com exercicios guiados
para inspiracdo profunda, em tempos, controle da respiragcdo, para expansao da caixa
toracica e até fortalecimento da musculatura respiratoria quando possivel. 1516.17.18
Aqueles casos moderados ou graves os quais necessitam de internacdo em leitos de
enfermaria, a fisioterapia tende a priorizar as condutas respiratérias, com objetivo de
melhorar a capacidade vital desses pacientes, estimular a mobilizagdo e saida de
secrecao e a manutencao da forga da musculatura respiratéria, quanto a mobilizagéo
ativa deste paciente, recomenda-se o minimo necessario para manter-se ativo e
funcional diante de suas atividades de vida diaria (AVD’s). 15161718 Por fim, em casos
severos com internacdo em UTI, a fisioterapia respiratoria desenvolve-se nédo s6 da
mesma forma que em casos mais leves, como a depender da necessidade de
implementagao de técnicas, sejam elas invasivas ou ndo, como a ventilagdo mecanica,

utilizando pressao positiva. Ja quanto as condutas motoras, neste momento o objetivo
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da fisioterapia € a prevencao de contraturas musculares e/ou deformidades articulares,

retornando para evolugdo motora assim que possivel. 1516.17.18

A busca por leitos em unidades de terapia intensiva (UTI) no apice da pandemia
no Brasil, ocasionou uma superlotacdo, por esse motivo equipe administrativas e
gestoras tiveram que adaptar-se a nova realidade, por vezes optando pela adaptacéo de
leitos de enfermaria para receber pacientes criticos, bem como proporcionando o
treinamento adequado da equipe multidisciplinar para receber estes casos. %15 Dessa
forma, desenvolvendo um ambiente realmente seguro diante de situagdes anteriormente

desconhecidas e pouco exploradas.

Sendo assim, compreende-se a necessidade da atuagao do fisioterapeuta no
ambiente intra-hospitalar em contato direto com o paciente infectado com COVID-19,
bem como a continuidade deste tratamento no periodo pos-COVID devido as
consequéncias e sequelas decorrentes deste periodo de contaminagdo. 10112 Vale
ressaltar que as condutas e os objetivos fisioterapéuticos vdo depender da clinica
individual de cada paciente, bem como seu grau de gravidade e sintomatologia

Concluséo

Destarte, apesar do constante desenvolvimento de literatura acerca da COVID-
19, faz-se necessaria a continuagao da produgao de conteudo sobre o assunto para que,
cada vez mais, tanto a populagcdo quanto os profissionais de saude componentes da
equipe multiprofissional no ambiente intra-hospitalar possam desempenhar seus
respectivos trabalhos com respaldo cientifico. Além disso, compreende-se a importancia
das intervengdes fisioterapéuticas desde o periodo agudo da doenga, mesmo que nao

haja a necessidade de hospitalizagdo. Ressalta-se ainda a necessidade de integrar a

15



REVISTA ELETRONICA

SAUDE E CIENCIA

Vol. XIll, N° 01, Ano 2023
ISSN 2238-4111

reabilitacdo cardiopulmonar e a motora, de modo a promover um retorno completo do
individuo as suas atividades de vida diaria e reinsercao em meios sociais. Ademais, para
tal, foi possivel evidenciar tamanha variedade e complexidade de intervencdes
fisioterapéuticas utilizadas em diferentes estagios da doenca, para cada perfil de
paciente. Por fim, mesmo diante do avang¢o da imunizagao contra a COVID-19 faz-se
necessaria a continuidade dos cuidados relacionados a protecdo da equipe

multiprofissional e prevencao de disseminagao do virus.
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