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RESUMO

INTRODUÇÃO

A Síndrome do Imobilismo é decorrente de um período prolongado da restrição ao leito, em que as alterações

fisiológicas e orgânicas podem ser evidenciadas em apenas três dias em que o indivíduo permanece acamado

em uma Unidade de Terapia Intensiva (UTI), levando a perda de 5% a 6% da massa muscular por dia, além de

ocasionar infecções, acúmulo de secreção pulmonar, redução da capacidade funcional dos sistemas (SILVA et

al, 2017).

Segundo SILVEIRA et al (2019), o ciclo ergômetro é um instrumento utilizado pela fisioterapia para mobilização

dos pacientes, sendo acessível, de fácil compreensão e execução, podendo se adaptar para membros inferiores

e superiores. Caracterizado por ser uma bicicleta ergométrica de cabeceira, que possibilita exercícios ativos,

passivos e resistidos e apresenta dois tipos: elétrico e manual, sendo utilizado de acordo com a resposta e

capacidade do paciente no tratamento, buscando a melhora e/ou manutenção da aptidão física.

 

A Fisioterapia promove melhorias na qualidade de vida e no estado funcional do paciente, por meio de condutas

e técnicas, com o intuito de minimizar sintomas causados pela Síndrome do Imobilismo. A utilização do ciclo

ergômetro auxilia no processo de recuperação, através do trabalho de força muscular periférica, respiratória e

cardíaca, proporcionando funcionalidade ao paciente, evitando complicações que ocorrem na inatividade do

aparelho locomotor (SANTOS, et al 2018).

A presente pesquisa tem como objetivo analisar a eficácia da utilização do ciclo ergômetro na síndrome do

imobilismo.

 

 

 

MATERIAIS E MÉTODOS

 

O presente estudo trata-se de uma revisão integrativa da literatura por obedecer às seguintes fases: 1)

identificação do tema e formulação da questão da pesquisa; 2) estabelecimentos de critérios de inclusão e

exclusão dos estudos para amostragem; 3) coleta de dados que foram extraídos dos estudos; 4) análise dos

resultados; 5) discussão e apresentação dos resultados.

Obedecendo à primeira etapa, elaborou-se a seguinte questão norteadora: “Quais os benefícios da utilização do

ciclo ergômetro na Síndrome do Imobilismo?”

A busca na literatura foi realizada nas seguintes bases de dados: Pubmed e Lilacs. Para a seleção dos artigos

foram consideradas as seguintes palavras chaves: Ciclo ergômetro, Fisioterapia, imobilismo. Como critérios de

inclusão para o estudo delimitaram-se artigos entre 2014 e 2021 com estudos que respondem à questão

norteadora, com textos completos disponíveis online no idioma inglês e português. Para critérios de exclusão

definiram-se, estudos observacionais analíticos e estudos comparativos. Pontua-se que os artigos encontrados

em mais de uma base de dados foram contabilizados apenas uma vez.

A seleção ocorreu por meio de leitura de títulos, resumos e leitura íntegra dos textos, quando necessária, como

forma de seleção de acordo com os critérios de inclusão e exclusão. Após as buscas, foi contabilizado um

número de 3.998 artigos e após a seleção excluíram-se 3.993 artigos.
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No processo de análise foram coletados dados referentes ao período como: autores, título, ano de publicação, e

ao estudo como: objetivo, referencial teórico, tipo de estudo, aspectos metodológicos e resultados.

A interpretação dos dados foi fundamentada nos resultados da avaliação dos artigos selecionados, obtendo-se

uma amostra final de 5 estudos.

RESULTADOS

            No presente estudo foram selecionados artigos que atenderam ao critério de inclusão, sendo 2 revisões

sistêmicas, 2 revisões experimentais e 1 revisão observacional.

            No quadro 1 são apresentados a amostra total dos estudos, de acordo com as bases de dados

pesquisadas. Dos 5 artigos selecionados, 2 estudos foram encontrados na base de dados Lilacs e 3 estudos no

Pubmed.

          No quadro 2 são apresentados os resultados da pesquisa, cuja organização se dá conforme o ano de

publicação, os autores, o título, os objetivos e a síntese das conclusões.
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DISCUSÃO

 Em consequência do longo período de hospitalização, os pacientes em Terapia Intensiva apresentam queda em

seu nível funcional, perda e diminuição da massa muscular, sendo associado a morbimortalidade e a qualidade

de vida. Através dessa imobilidade que ocorre na restrição ao leito, muitas disfunções severas são adquiridas

nos sistemas do corpo, como no sistema cardiorrespiratória, cutâneo, musculoesquelético e urinário. Intervir de

forma precoce se torna uma conduta indispensável. Deste modo, a mobilização precoce realizada de forma

segura, diminui o comprometimento funcional, atenuando os efeitos deletérios que a síndrome do imobilismo

causa. (PAULO et al.,

2021)

FRANÇA et al., 2019 ressaltaram em seu estudo, que o uso do ciclo ergômetro foi a única terapia que mais

reduziu a concentração de TNF (citocina pró-inflamatória). Assim, reduziu-se o processo inflamatório,

observados em pacientes críticos, trazendo benefícios para a preservação da funcionalidade, como a redução de
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perda da massa muscular e aumento da capacidade da defesa orgânica e funcional.

FERREIRA et al., 2018 corrobora com o estudo de FRANÇA et al., 2019, observando que indivíduos que

realizaram fisioterapia na UTI, obtiveram benefícios importantes em relação a capacidade funcional e prevenção

de complicações neuromusculares comparados aos pacientes que não tiverem acompanhamento

fisioterapêutico, além da redução ao tempo de ventilação mecânica.

O estudo realizado por CONCEIÇÃO et al., 2017 ressaltou que a mobilização precoce utilizando o ciclo

ergômetro no paciente com imobilidade, realizada de maneira segura, diminui os efeitos deletérios que a

permanência prolongada ao leito causa, o que vai de encontro com o estudo de ALMEIDA et al. que demonstrou

bons resultados no balanço entre o consumo de oxigênio e oferta ao paciente, em relação aos sistemas

circulatório e respiratório.

 

CONSIDERAÇÕES FINAIS

          Observa-se, através da análise dos estudos, que o ciclo ergômetro é considerado um excelente recurso da

fisioterapia para mobilização em pacientes com Síndrome do Imobilismo, sendo uma conduta iniciada de forma

precoce no âmbito da Terapia Intensiva, visando ofertar melhor funcionalidade e diminuir efeitos deletérios

provenientes da restrição ao leito. Assim, recomenda-se a utilização do ciclo ergômetro, por ser um recurso de

fácil acesso e execução e promover benefícios aos indivíduos internados em UTI.
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