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Resumo

Para pacientes criticos que nao conseguem respirar de maneira espontanea, tém-se a
ventilacdo mecanica (VM), uma intervencdo usada para auxiliar no tratamento de base do
paciente, a mesma € utilizada para melhorar a troca gasosa e aliviar sintomas de dispneia.
Contudo, com o uso prolongado da ventilagdo mecanica invasiva, grande parte dos pacientes
apresentam fraqueza da musculatura respiratoria. Objetivo: O objetivo do presente trabalho é
descrever a eficacia do treinamento muscular respiratorio ao uso da ventilagdo mecanica.
Metodo: Trata-se de uma revisao integrativa com busca nas bases de dados da BVS, SciELO
e PubMed, com os seguintes descritores: "Physiotherapy”, "Respiration, Artificial”,
"Resistance Training” com o operador booleano AND. Foram estabelecidos como critérios de
inclusdo artigos com texto disponivel e completo publicados nos ultimos 5 anos, na lingua
inglesa do tipo de estudo clinico randomizado e transversal. Para os critérios de exclusédo
foram estabelecidos resultados de revisGes de literatura, teses, monografias e dissertacoes.
Resultado: Foram utilizados 4 artigos que ap0s analise criteriosa notou-se que a alteracdo dos
musculos respiratorios esta relacionada a complicacdes. Nesse sentido, o treino muscular esta
dentro das condutas dos fisioterapeutas associado a mobilizacdo precoce, contudo ap6s o
desmame e extubagdo do paciente. Conclusdo: A ventilagdo mecanica € fundamental para
tratar doencgas severas, porém, quanto menor o tempo submetido a ela, melhor para o paciente,
uma vez que, a musculatura enfraquece e repercute no sucesso do desmame, na
funcionalidade, qualidade de vida, reabilitacdo e recuperagédo do paciente. Diante disso, torna-
se necessaria a presenca e atuacdo do fisioterapeuta, visando o desmame da VM e o melhor
tratamento, para que o mesmo retorne a suas atividades basicas de vida diaria e laborais, €
tenha uma melhor qualidade de vida.

Palavras-chave: Ventilacdo Mecéanica; Treinamento Muscular; Sistema respiratorio.
Area Tematica: Tema Livre

Modalidade: Resumo expandido
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1 INTRODUCAO

Para pacientes criticos que ndo conseguem respirar de maneira espontanea, faz-se o uso
da ventilacdo mecéanica (VM), uma intervencdo usada pelo profissional fisioterapeuta
intensivista para auxiliar no tratamento de base do paciente, melhorar a troca gasosa e aliviar
sintomas de dispneia. Algumas das indicacGes médicas para uso da ventilagdo mecéanica
invasiva é a insuficiéncia respiratoria, anestesia geral de curto e longo prazo e situagdes
graves como doencas pulmonares e neurolégicas (MORENO, et al. 2018).

Entretanto, a partir do uso do ventilador mecénico grande partes dos pacientes
apresentam fraqueza muscular respiratoria, principalmente quando o uso é prolongado. Nesse
contexto, os profissionais sempre estdo aptos para tratar a fraqueza muscular respiratéria e
consequentemente as repercussdes que podem surgir em decorréncia do uso do mesmo
(VORONA, et al., 2018).

O treinamento da musculatura respiratoria tem como funcdo otimizar a capacidade dos
musculos, bem como, diminuir a fraqueza, atrofia e cooperar na realizacdo da atividade
executada pelo musculo, além de oferecer condicionamento fisico e funcional para o paciente,
proporcionando qualidade de vida. (LEAL; SANTOS; TORRES, 2016).

2 METODO

O presente estudo trata-se de uma revisdo integrativa que, segundo Botelho, Cunha e
Macedo (2011), tém como finalidade executar uma analise especifica em determinada linha
de pesquisa no sentido de detalhar amplamente dados de estudos ja publicados.

Nesse sentido, seguiu-se algumas etapas metodoldgicas para a construcdo da pesquisa,
como a escolha do tema, elaboracdo da questdo norteadora, consulta e selecéo dos descritores,
pesquisa nos periddicos, leitura dos titulos e resumos, analise completa dos artigos e releitura
dos artigos na integra para separacdo de dados e informacdes para a construcdo desta revisdo.
Dessa forma, foi estabelecida a seguinte questdo norteadora: Qual a eficacia do treinamento
muscular respiratério no paciente submetido a ventilacdo mecanica? E para respondé-la
buscou-se artigos nas bases de dados da Biblioteca Virtual em Sadde (BVS), Scientific
Eletronic Library Online (SciELO) e Biomedical Literature Citattions ans Abstracts — Norte
Americana (PubMed). Para realizacdo da busca foi utilizado os seguintes descritores de
ciéncia em saude: "Physiotherapy”, "Respiration, Artificial”, "Resistance Training™ com o
operador booleano AND.

A pesquisa ocorreu no més de junho de 2021, considerando os seguintes critérios de

inclusdo: texto disponivel e completo, na lingua inglesa, publicados no periodo de 2017 a
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2021 do tipo de estudo clinico randomizado e transversal. Para os critérios de exclusdo foram
estabelecidos resultados de revisdes de literatura, teses, monografia e dissertacoes.

Apos a busca encontrou-se 10 resultados no geral, ficando apenas 4 para realizacdo da
analise da discussdo e resultados, diante da quantidade resolveu-se verificar a possibilidade de
adquirir mais numeros de estudos ampliando a busca para estudos publicados de 2011 a 2021
com uso dos descritores supracitados, contudo apds andlise ndo encontrou-se estudos

relevantes para insercdo de outros artigos.

3 RESULTADOS E DISCUSSAO

Para a presente construgdo dos resultados e discussdo foram utilizados 4 artigos, tendo
em vista a quantidade de estudos do treino muscular no uso da ventilagdo mecanica.
Considerando os selecionados, apds analise criteriosa notou-se que a alteracdo dos musculos
respiratorios estd relacionada a falha no desmame da ventilagdo mecénica como também
causa complicacBes pulmonares e comprometimento do condicionamento fisico apés alta
hospitalar, nesse sentido, o treino muscular estd dentro das condutas dos fisioterapeutas
associado a mobilizacdo precoce, contudo apés o desmame e extubacdo do paciente
(HOFFMANN et al., 2017).

Além disso, de acordo com o estudo de Cavalcante et al. (2018), existe prevaléncia de
reducdo de forga muscular expiratoria comparado aos musculos inspiratorios nos pacientes em
ventilagdo mecanica, repercutindo diretamente na conduta e tratamento do paciente. Ademais,
segundo Eggmann et al., (2018), em pacientes submetidos a ventilagdo mecéanica o treino
precoce de endurance e resisténcia ndo otimiza a capacidade funcional, entretanto, pode
colaborar na melhora da satde mental depois de 6 meses de cuidados intensivos.

Em relacdo a eficacia do treinamento muscular, verificou-se que quando aplicado ap6s o
desmame bem sucedido, aumenta a forca muscular e a qualidade de vida do paciente, tendo
em vista que apos 18-69 horas utilizando a VM controlada o diafragma é atrofiado reduzindo
a forca, e caso o quadro clinico persista por longos dias pode favorecer a dispneia residual e
repercutir com complicagdes pulmonares (BISSETT et al., 2020).

4 CONCLUSAO

O uso prolongado da Ventilacdo Mecanica repercute na fraqueza da musculatura
respiratoria o que impacta no desmame da VM, comprometendo o condicionamento fisico no
geral e funcionalidade, repercutindo na qualidade de vida do paciente. Devido a fraqueza da
musculatura respiratéria, a mesma pode colaborar para o surgimento da dispneia e

repercussdes pulmonares, o que podera dificultar a extubacdo do paciente.
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Ademais, a presenca do profissional fisioterapeuta torna-se importante para que seja
realizado o desmame da ventilacdo mecanica adequadamente, treinamento da musculatura
respiratoria, mobilizacdo precoce, dentre outros, de maneira que o paciente seja reabilitado,
prevenindo sequelas, visando colaborar em uma melhor qualidade de vida do mesmo.
Salientamos ainda que, o treino muscular respiratorio em pacientes submetidos a ventilagdo

mecanica ndo apresenta eficcia, sendo nesse caso realizado ap6s o desmame e extubacéo.
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