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APRESENTAÇÃO

A multifuncionalidade da fisioterapia pode ser evidenciada através das diversas 
áreas da saúde em que a profissão atua. Profissionais fisioterapeutas, antes 
conhecidos como atuantes apenas em áreas mais “básicas” como ortopedia e 
neurologia, hoje assumem os mais diferentes espaços nas diversas especialidades 
das áreas da saúde: fisioterapia dermatofuncional, fisioterapia hospitalar, fisioterapia 
em urgência e emergência, fisioterapia em gerontologia, fisioterapia em saúde da 
mulher, fisioterapia orofacial, fisioterapia ocular, fisioterapia vestibular, fisioterapia 
em oncologia e cuidados paliativos,  fisioterapia em saúde do trabalhador, fisioterapia 
respiratória, fisioterapia aquática, etc. Além das diversas áreas de atuação 
conquistadas, novos métodos e tecnologias vem sendo criados a fim de possibilitar 
uma atuação mais completa e eficaz no tratamento dos pacientes (correntes elétricas, 
técnicas manuais e instrumentais inovadoras, uso das tecnologias de informação e 
realidade virtual, etc). Outro ponto a se levar em consideração são as metodologias 
utilizadas no ensino e formação do profissional fisioterapeuta, que tem buscado 
melhorias para a formação e capacitação de tais profissionais.

Pensando em todas as possibilidades e atualizações que envolvem a 
multifuncionalidade da fisioterapia, a editora Atena lança o e-book “A Função 
Multiprofissional da Fisioterapia 2”, que traz 30 artigos capazes de fundamentar e 
evidenciar a atuação do fisioterapêutica nas suas diversas áreas de trabalho, desde 
a atuação clínica e hospitalar, ate sua atuação no ensino, pesquisa e docência.

Convido- te a conhecer as diversas possibilidades que envolvem essa profissão 
tão abrangente.

Aproveite a leitura!

Claudiane Ayres
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periódicos CAPES, com os descritores: Fisioterapia; Unidades de Terapia Intensiva; 
Mobilização Precoce; Internação Hospitalar, nos idiomas português, inglês e espanhol. 
Resultados: Foram encontrados 35 artigos potencialmente relevantes, dos quais, 6 
foram incluídos por estarem de acordo com os critérios de inclusão. Todos os estudos 
dividiram os pacientes em dois grupos: controle e  intervenção utilizando protocolo 
de mobilização precoce. Um trabalho demonstrou um aumento significativo da Pimáx 
e da força muscular periférica. Quando comparados os dois grupos, observaram-se 
valores de força muscular significativamente maiores, mas, com relação ao tempo 
de internação, não houve diferença significativa. Outro estudo observou que os 
pacientes que foram retirados do leito permaneceram menos tempo na UTI quando 
comparados aos pacientes que não foram retirados. Entretanto essa diferença não 
foi estatisticamente significante. Outra pesquisa mostrou um aumento significativo da 
força muscular periférica, mas não houve diferenças significativas entre os grupos 
quanto ao tempo de ventilação mecânica e tempo de internação hospitalar. No último 
estudo analisado foi concluído que o grupo controle apresentou maior tempo de 
internação na UTI em comparação ao grupo com mobilização precoce, apresentando 
resultados estatisticamente significativos e contrariando aos resultados até aqui 
encontrados. Conclusão: A mobilização precoce na UTI aumenta significativamente 
a força muscular periférica, a Pimáx e independência funcional nesses pacientes, no 
entanto, embora exista diminuição no tempo de internação hospitalar dos pacientes 
submetidos à mobilização precoce, essa diferença não é estatisticamente significativa.
PALAVRAS-CHAVE: Fisioterapia; Unidades de Terapia Intensiva; Mobilização 
Precoce; Internação Hospitalar.

INFLUENCE OF ACCURATE MOBILIZATION ON INTERNATIONAL HOSPITAL TIME 
IN CRITICAL PATIENTS IN THE INTENSIVE CARE UNIT - A SYSTEMATIC REVIEW

ABSTRACT: Objective: To analyze the influence of early mobilization exercises on the 
length of hospital stay of critically ill patients in the Intensive Care Unit. Methodology: 
This is a literature review, carried out from April to May 2019, by consulting the Virtual 
Health Library (VHL) and CAPES journals, with the descriptors: Physiotherapy; 
Intensive Care Units; Early Mobilization; Hospitalization, in Portuguese, English and 
Spanish. Results: We found 35 potentially relevant articles, of which 6 were included 
because they met the inclusion criteria. All studies divided patients into two groups: 
control and intervention using early mobilization protocol. One study demonstrated a 
significant increase in MIP and peripheral muscle strength. When comparing the two 
groups, significantly higher muscle strength values ​​were observed, but, regarding the 
length of stay, there was no significant difference. Another study noted that patients 
who were removed from bed remained less time in the ICU when compared to patients 
who were not removed. However, this difference was not statistically significant. Other 
research showed a significant increase in peripheral muscle strength, but there were 
no significant differences between the groups regarding mechanical ventilation time 
and length of hospital stay. In the last study analyzed it was concluded that the control 
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group had longer ICU stay compared to the group with early mobilization, presenting 
statistically significant results and contrary to the results found so far. Conclusion: Early 
ICU mobilization significantly increases peripheral muscle strength, MIP and functional 
independence in these patients; however, although there is a decrease in hospital stay 
of patients undergoing early mobilization, this difference is not statistically significant.
KEYWORDS: Physiotherapy; Intensive Care Units; Early Mobilization; Hospital 
internment.

1 | 	INTRODUÇÃO

Na Unidade de Terapia Intensiva (UTI) é comum os pacientes, principalmente 
os críticos, permanecerem restritos ao leito, acarretando inatividade, imobilidade e 
disfunção severa osteomioarticular (DANTAS et al., 2012). A mobilização precoce 
é uma terapia que traz benefícios físicos, psicológicos ao paciente crítico e evita 
os riscos da hospitalização prolongada, reduzindo a incidência de complicações 
pulmonares, acelerando a recuperação e diminuindo a duração da ventilação 
mecânica (FELICIANO et al., 2012).

2 | 	OBJETIVO

Analisar a influência de exercícios de mobilização precoce no tempo de 
internação hospitalar de pacientes críticos na Unidade de Terapia Intensiva.

3 | 	MATERIAIS E MÉTODOS

Trata-se de uma revisão bibliográfica, onde foram realizadas pesquisas nos 
meses de abril a maio de 2019, mediante consulta a artigos científicos nas bases de 
dados Scielo e Lilacs por meio da Biblioteca Virtual em Saúde (BVS) e em periódicos 
CAPES, com os descritores: Fisioterapia; Unidades de Terapia Intensiva; Mobilização 
Precoce; Internação Hospitalar, nos idiomas português, inglês e espanhol. Os artigos 
encontrados datavam de 2010 a 2018, tendo como critérios de inclusão: artigos 
originais que abordavam a influência e efeitos da mobilização precoce no tempo de 
hospitalização de pacientes críticos na UTI. Foram excluídos artigos incompletos, 
duplicados nas bases de dados, revisões sistemáticas e relatos de caso. 

4 | 	RESULTADOS E DISCUSSÃO

Foram encontrados 35 artigos potencialmente relevantes, dos quais, 6 foram 
incluídos por estarem de acordo com os critérios de inclusão. 
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O estudo de Feliciano et al., tratou-se de um ensaio clínico randomizado, com 
14 pacientes na UTI, divididos em dois grupos: grupo fisioterapia convencional e 
o grupo de mobilização precoce. Foi concluído um aumento significativo da Pimáx 
após o período de estudo no grupo mobilização (p = 0,02). A força muscular periférica 
aumentou significativamente após o período de estudo no grupo convencional 
(39,21± 14,63 vs 40,29 ± 10,51; p = 0,00) e no grupo mobilização (49,29 ± 11,02 
vs 55,86 ± 4,40; p = 0,04). Quando comparados os dois grupos, observaram-se 
valores de MRC significativamente maiores, antes (49,29 ± 11,02 vs 39,21 ± 14,63; 
p < 0,01) e após (55,86 ± 4,40 vs 40,29 ± 10,51; p < 0,01) e com relação ao tempo 
de internação, não houve diferença significativa (p =0,77). O que sugere que há 
evidências de que os programas de mobilização precoce em UTI são seguros e que 
melhoram os desfechos clínicos dos pacientes internados em UTI.

Em outro estudo, realizado por Soares et al., com 91 pacientes submetidos à 
VM na UTI, observou-se que os pacientes que foram retirados do leito permaneceram 
menos tempo na UTI quando comparados aos pacientes que não foram retirados do 
leito – 5 dias (IC 95%, 6-14 dias) e 10 dias (IC 95%, 8-13 dias), respectivamente. 
Entretanto essa diferença não foi estatisticamente significante (p=0,14).

Resultados semelhantes foram encontrados nos estudos de Cordeiro et at., que 
foi realizado com 49 pacientes submetidos à cirurgia cardíaca e admitidos na UTI. 
Os pacientes foram estratificados em dois grupos: com e sem deambulação precoce. 
Não se observou correlação estatística entre o ato de deambular precocemente com 
o tempo de permanência na UTI cardíaca (3,0±1,5 dias vs. 2,8±1,1 dias, p=0,819) 
e hospitalar (5,4±3,3 dias vs. 5,3±2,6 dias, p=0,903). Embora tal fato tenha sido 
observado, vale salientar que a deambulação precoce pós-operatória é segura em 
pacientes selecionados, uma vez que não forem observados eventos adversos.

Outra recente pesquisa de Machado et al., tratou-se um ensaio clínico 
randomizado envolvendo 38 pacientes em ventilação mecânica divididos 
aleatoriamente em dois grupos: controle, que realizou fisioterapia convencional, e 
grupo intervenção com exercícios passivos em cicloergômetro. Houve um aumento 
significativo da força muscular periférica tanto no grupo controle quanto no grupo 
intervenção (p < 0,001). Entretanto, a variação do aumento da força foi maior no 
grupo intervenção que no controle (8,45 ± 5,20 vs. 4,18 ± 2,63; p = 0,005). Não foram 
observadas diferenças significativas entre os grupos quanto ao tempo de ventilação 
mecânica e tempo de internação hospitalar. 

Murata et al., submeteu 463 pacientes em um protocolo de mobilização 
precoce na UTI, subdivididos em três grupos: respondedores 1(pacientes que se 
encontravam em um Plano de Intervenção superior na alta da UTI em relação à 
admissão), “respondedores 2” (pacientes que se mantiveram no mesmo Plano de 
Intervenção na alta da UTI em relação à admissão) e “não respondedores” (pacientes 



A Função Multiprofissional da Fisioterapia 2 Capítulo 18 154

que se encontravam em um Plano de Intervenção inferior na alta da UTI em relação 
à admissão). O grupo não respondedor apresentou maior tempo de internação na 
UTI (11,6 ± 14,2 dias) em comparação ao grupo respondedor  1(6,7 ± 5,8 dias) e 
respondedor 2 (5,9 ± 6,0 dias) (p = 0,047). Em relação ao tempo de internação 
hospitalar, observou-se que o grupo não respondedor apresentou maior tempo de 
internação (34,5 ± 34,1 dias) quando comparado ao grupo respondedor 2 (19,5 ± 
24,5; p = 0,002).

5 | 	CONCLUSÃO

A mobilização precoce na UTI aumenta significativamente a força muscular 
periférica, a Pimáx e independência funcional nesses pacientes, no entanto, embora 
exista diminuição no tempo de internação hospitalar dos pacientes submetidos à 
mobilização precoce, essa diferença não é estatísticamente significativa. 
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