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RESUMO

A fraqueza muscular adquirida na unidade de terapia intensiva (UTI) é uma das complicacbes mais comum encontradas
em pacientes que ficam sob ventilacdo mecanica por periodos mais prolongados. Um dos recursos utilizados dentro dos
protocolos de mobilizagdo precoce é a eletroestimulacdo neuromuscular (EENM) que utiliza corrente de baixa
intensidade estimulando, assim, a contracdo muscular sem causar sobrecarga no sistema cardiovascular e respiratério. O
presente estudo tem como objetivo revelar as evidéncias cientificas a respeito dos efeitos e seus beneficios. Este estudo
foi realizado por meio de uma pesquisa bibliogréfica, utilizando artigos cientificos publicados nas bases de dados:
PubMed e PEDro. Além de bibliotecas digitais de universidades brasileiras. Com base nos descritores foram encontrados
70 artigos, dos quais 32 foram incluidos a partir do ano de publicagdo. Em seguida, apos leitura de titulo e resumo foram
classificados 4 artigos de acordo com os critérios de selecdo e, apds a leitura por completo, os 4 artigos foram
selecionados. Os demais artigos foram coletados através de pesquisa manual em bibliotecas digitais e feito a leitura dos
artigos por completo. De acordo com os resultados, foi evidenciado que os efeitos advindos do uso da EENM atuam na
recuperacdo de membros com fraqueza ou desestimula a perda de massa muscular, reduz o estresse oxidativo, melhora
a amplitude de movimento, ajuda na manutencdo do ténus muscular, fortalece os musculos responsaveis pela respiracdo
e amenta a forca muscular.

Descritores: Mobilizacdo Precoce. Estimulagdo Elétrica. Unidade de Terapia Intensiva.
ABSTRACT

Muscle weakness acquired in the intensive care unit (ICU) is one of the most common complications found in patients
who are under mechanical ventilation for longer periods of time. One of the resources used within the early mobilization
protocols is neuromuscular electrical stimulation (NMES) that uses low-intensity current, thus stimulating muscle
contraction without causing overload in the cardiovascular and respiratory system. This study aims to reveal scientific
evidence regarding the effects and their benefits. This study was carried out through a bibliographical research, using
scientific papers published in the databases: PubMed and PEDro, in addition to digital libraries of Brazilian universities.
Based on the descriptors, 70 papers were found, of which 32 were included from the year of publication. Then, after
reading the title and abstract, 4 papers were classified according to the selection criteria and, after reading completely,
the 4 papers were selected. The other studies were collected and read through manual research in digital libraries.
According to the results, it was evidenced that the effects resulting from the use of NMES act in the recovery of limbs
with weakness or discourage the loss of muscle mass, reduce oxidative stress, improve range of motion, help in
maintaining muscle tone, strengthen the muscles responsible for breathing and maintain muscle strength.
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1 INTRODUGAO

A fraqueza muscular adquirida na unidade de terapia intensiva (UTI) é uma das complicacbes mais
comum encontradas em pacientes que ficam sob ventilagdo mecanica por periodos mais prolongados. A
incidéncia desse tipo de fraqueza muscular estd presente entre 30 a 50% em pacientes criticos e pode
acometer 64% em pacientes sépticos, estando fortemente relacionada a morbimortalidades ja existentes,
insucesso no desmame da ventilacdo mecanica (VM), aumento no tempo de internagao na UTI, dentre outros
fatores (TIMENETSK et al., 2020).

As complicacbes que acometem os pacientes diagnosticados com fraqueza muscular adquirida na
UTI (ICU-AW) sdo decorrentes do comprometimento da inervagdo da musculatura respiratéria e periférica
resultando em: tetraplegia ou tetraparesia flacida sendo reversivel com recuperacdo parcial ou total e
podendo resultar em uma insuficiéncia respiratéria aguda (IRpA). (GODOY et al., 2015).

A evolucdo da tecnologia com o auxilio de estudos e ensaios clinicos sobre os efeitos do imobilismo
foi fundamental para ajudar a reduzir a mortalidade e aumentar a sobrevida dos pacientes com ICU-AW. Os
protocolos de mobilizagdo precoce utilizados nas UTIs tém demonstrado rapida recuperacdo e seguranga aos
pacientes, reducdo da fadiga, desconfortos respiratérios e fraqueza muscular, além de diminuir o tempo de
desmame da VM, reducdo no tempo de internacdo na UTI e, consequentemente, reducdo nos gastos
hospitalares. (MURAKAMI et al.,, 2015)

Um dos recursos utilizados dentro dos protocolos de mobilizagdo precoce é a eletroestimulagao
neuromuscular (EENM). A EENM é um recurso eletroterapéutico que utiliza uma corrente de baixa
intensidade que estimula a contragdo muscular sem causar sobrecarga no sistema cardiovascular e
respiratério. Os efeitos do uso da EENM incluem o aumento da forca muscular, diminuicdo da inflamacao e
edema, aumento da vascularizagdo e auxilia no trofismo muscular. Existem contraindica¢des quanto a sua
utilizacdo, sendo seu uso vedado a pacientes com marca-passo cardiaco, gestantes, sore lesdes cutaneas,
instabilidade cardiaca, hipertermia, hemoglobina < 7mg/dl e pressdo intracraniana elevada. Em alguns
protocolos, é recomendado que o uso deve ser feito desde a admissdo até a alta hospitalar, com tempo de
45 minutos, duracdo do pulso de 400us, frequéncia de 45Hz, intensidade de 40 a 80mA, tempo ON/OFF de
50% com tempo de contragdo = 12s e tempo de repouso = 6s. (CORDEIRO, 2020).

Essa pesquisa justifica-se que uma analise de estudos clinicos que mostrem os efeitos da EENM em
pacientes criticamente enfermos possa comprovar sua eficacia. Sendo assim, a elaboracdo dessa revisdo
integrativa sobre o uso da EENM na UTI tem por objetivo revelar as evidéncias cientificas a respeito dos
efeitos e seus beneficios.

2 METODO

Este estudo de natureza qualitativa e exploratdria, do tipo bibliografico, ordenada a partir de uma
revisdo de literatura, realizada através de artigos cientificos de carater bibliografico nas bases de dados:
PubMed e PEDro. Além de bibliotecas digitais de universidades brasileiras. Os descritores definidos foram:
Estimulagdo neuromuscular; Terapia Intensiva, Paciente Critico; ICUAW; Neuromuscular Estimulation: NMES;
Intensive Care. O levantamento foi definido por artigos publicados nos ultimos 10 anos, entre 2010 e 2020,
nos quais foram escolhidos textos completos no formato de artigo a partir de seus titulos e leitura dos
resumos.

Os artigos encontrados pelo método de busca foram obtidos através dos descritores e seus
respectivos termos em inglés. Os artigos foram pré-selecionados através da pesquisa dos descritores
individualmente nas bases de dados pelo titulo e do ano da publicacdo. Apos essa pré-selecao, serdo lidos os
resumos para selecionar os artigos de acordo com os critérios de inclusdo: textos completos no formato de
artigo completo ensaios clinicos randomizados, estudos de caso e estudos de coorte; escritos na lingua
portuguesa, inglesa ou espanhola e que abordassem como tema central o uso da eletroestimulagdo em
pacientes criticos. J& os critérios de exclusdo foram: artigos repetidos; artigos que tratassem como tema
central uso em criancas ou animais.

3 RESULTADOS
A busca inicial de acordo com os descritores classificou 70 artigos, dos quais 32 foram incluidos a
partir do ano de publicacdo. Em seguida, apds leitura de titulo e resumo foram classificados 4 artigos de

acordo com os critérios de selecdo e, apds a leitura por completo, os 4 artigos foram selecionados. Os
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demais artigos foram coletados através de pesquisa manual em bibliotecas digitais e feito a leitura dos
artigos por completo.

Figura 1 - Processo de selecdo nas bases de dados
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Fonte: Autores.

Apds a aplicagdo dos critérios de exclusdo, foram selecionados 5 artigos.

Na tabela 1 sdo descritas as caracteristicas dos estudos selecionados para a revisdo, de modo que os
artigos foram classificados a partir da enumeracéo de 1 a 5, sendo apresentadas as seguintes caracteristicas
da pesquisa: autor; ano de publicacao, titulo, desenho do estudo e objetivo.
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Tabela 1 - Artigos incluidos na elaboragdo dos resultados e discussdo deste estudo no periodo de 2010 a 2020

cpe o~ . Desenho do . .
Classificagdo Autor e Ano Titulo Objetivo
Estudo
Effects of electrical Avaliar os efeitos do EMS
muscle stimulation precoce na amplitude de
Falavigna et early in the Estudo movimento (ADM) da
1 al., quadriceps and prospectivo articulagdo do tornozelo e na
2013 tibialis anterior randomizado circunferéncia da coxa e perna
muscle of critically em pacientes criticamente
ill patients enfermos.
Efeito da
estimulagdo elétrica Analisar o efeito agudo da
o . neuromuscular Ensaio clinico EENM de quadriceps sobre o
Ribeiro, L.C. d . .p
2 2017 sobre o estresse controlado e estresse oxidativo e as
oxidativo e citocinas randomizado citocinas inflamatdrias em
inflamatdrias em pacientes criticos.
pacientes criticos
Efeitos da
estimulagdo elétrica Verificar os efeitos da EENM
neuromuscular L na mobilidade diafragmatica e
. S Ensaio clinico o
Sachetti et al., sobre a mobilidade . associacdo entre esta e
3 . o randomizado , L
2017 diafragmatica de duplo ceqo musculos acessorios da
pacientes criticos: P 9 respiracdo em pacientes
ensaio clinico criticos.
randomizado
Effects of
neuromuscular . .
. avaliar os efeitos da
electrical estimulagdo elétrica
stimulation on Estudo piloto s
) neuromuscular na espessura
Gruther et al., muscle layer randomizado,
4 . da camada muscular dos
2010 thickness of knee controlado, ,
. musculos extensores do
extensor muscles in duplo-cego. . .
. . . joelho em pacientes em
Intensive care unit . . .
. . unidade de terapia intensiva.
patients: a pilot
study
Neuromuscular Ensaio piloto de
electrical fase II
stimulation in randomizado, Comparar a estimulacdo
mechanically controlado por elétrica neuromuscular
5 Kho et al., ventilated patients:  sham, oculto, com  (NMES) versus simulacdo na
2015 A randomized, cuidadores e perna for¢a na alta hospitalar

sham-controlled
pilot trial with

blinded outcome
assessment.

avaliadores de

resultados cegos

para a alocagdo
do tratamento

em pacientes ventilados
mecanicamente.

4 DISCUSSAO

Fonte: Autores.
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O fortalecimento de véarios grupos musculares sem causar sobrecarga dos sistemas do corpo é a
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caracteristica principal da EENM. Sachetti et al. (2017) constataram um aumento da espessura do musculo
reto abdominal que, consequentemente, tem relacdo com a mobilidade do diafragma durante a inspiracdo
facilitando o desmame da ventilacdo mecanica. Para isso, o estudo contou com 24 pacientes dos quais 14
pertenciam ao grupo placebo e 10 do grupo de intervencao. Foi observado preservacdo da mobilidade do
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diafragma quando houve estimulagdo da musculatura acessoria (reto abdominal e peitoral), aumento da
espessura muscular e diminuicdo no tempo de internagdo na UTI do grupo intervengdo em relagdo ao grupo
placebo.

Gruther et al. (2010) observaram que em pacientes agudos ndo houve diferencas estatisticas na
espessura da camada muscular (MLT) do grupo que recebeu EENM com grupo controle enquanto o grupo
de longa permanéncia mostrou aumento da MLT significativa do grupo EENM e no grupo controle
permaneceu inalterada. Kho et al. (2015) estudaram 34 pacientes sendo metade do sexo feminino sendo 16
do grupo NMES e 18 do grupo de intervencao simulada. Nos dois grupos ndo houve diferenga significativa
na forca muscular de membro inferior na alta hospitalar um primeiro momento. Devido a uma interrupcdo
no financiamento do estudo e uma pausa no ensaio clinico, um segundo grupo foi feito. No desfecho
secundario, os pacientes do grupo NMES tiveram um aumento na for¢ca muscular e uma distancia média de
caminhada significativamente maior que o grupo de intervengao simulada.

A manutencdo da amplitude de movimento em pacientes sob ventilagio mecanica por longos
periodos é essencial para prevenir o imobilismo e preservar a funcdo do paciente. Falavigna et al. (2013)
realizaram um estudo com 11 pacientes dividindo-os aleatoriamente em membro inferior esquerdo e
membro inferior direito e mostrou um aumento da amplitude de movimento de dorsiflexdo ativa no grupo
em que o membro foi estimulado em comparagdo ao grupo controle e em ambos os grupos foi observado
uma diminuicdo da circunferéncia da coxa indicando uma diminuicdo da massa em ambos os membros
interpretando, assim, que a eletroestimulacdo neuromuscular ndo produziu efeito.

Ribeiro L.C. (2017) observou uma reducao nos niveis de 6xido nitrico celular em uma Unica sessdo no
grupo EENM em comparagdo ao grupo controle, acreditando que essa redugdo ocorre pelo fato da
estimulacdo causar uma ativacdo muscular beneficiando o paciente ndo apenas na reabilitacio como
também na recuperacdo clinica dos pacientes. No entanto, ndo houve alteracdes significativas nas
concentracdes de citocinas inflamatorias.

5 CONCLUSAO

Concluimos que o uso da estimulacdo elétrica neuromuscular possui grande relevancia dentro dos
protocolos de mobilizacdo precoce nas unidades de terapia intensiva para o tratamento da fraqueza
muscular adquirida na UTL E fundamental a presenca do fisioterapeuta para a elaboracdo de um protocolo
que atenda as necessidades do paciente, preservando a funcdo do mesmo e utilizando de técnicas
intrinsecas, como a eletroestimulacao.

Este estudo teve como limitagdes a escassez de ensaios clinicos que abordem o uso e efeitos da
estimulacdo elétrica neuromuscular em pacientes criticos nas UTIs.

A andlise dos artigos incluidos nesta revisao integrativa evidencia que os efeitos advindos do uso da
EENM atuam na recuperacao de membros com fraqueza ou desestimula a perda de massa muscular, reduz o
estresse oxidativo, melhora a amplitude de movimento, ajuda na manuten¢do do tonus muscular, fortalece
os musculos responsaveis pela respiracdo e amenta a forca muscular.
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