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Resumo: A internagdo prolongada em Unidade de Terapia Intensiva (UTI) pode levar a comprometimentos fisicos
e emaocionais que caracterizam a Sindrome P6s-Terapia Intensiva (SPTI). Diante disso, € fundamental investigar
as decorréncias da SPTI e o impacto na funcionalidade dos pacientes, auxiliando os profissionais da salde,
evitando uma nova interna¢do. Foram avaliados 24 adultos sobreviventes & internagdo prolongada em UTI,
divididos por tempo de alta, sexo e faixa etéria. Foi observada diferenca significativa no tempo de alta (p=0,001)
e na porcentagem da meta (p=0,011). Além disso, o dominio "Problemas Emocionais" e a dinamometria
apresentaram diferencas entre sexos, com valores mais altos para homens (p=0,046). Na comparacéo entre idosos
e adultos, os adultos tiveram desempenho superior em idade, distdncia no TC6 (p=0,007) e dinamometria
(p=0,007). O estudo destaca a importancia da reabilitagdo pos-alta e os desafios da SPTI, sugerindo a necessidade
de novas pesquisas e protocolos para aprimorar a recuperagao desses pacientes.
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Abstract: Prolonged hospitalization in the Intensive Care Unit (ICU) can lead to physical and emotional
impairments characteristic of Post-Intensive Care Syndrome (PICS). In this context, it is essential to investigate
the consequences of PICS and its impact on patient functionality, assisting healthcare professionals in preventing
hospital readmission through. A total of 24 adult survivors of prolonged ICU stays were evaluated, categorized
by discharge time, sex, and age group. A significant difference was observed in discharge time (p=0.001) and
percentage of goal achievement (p=0.011). Additionally, the "Emotional Problems" domain and handgrip strength
showed sex-related differences, with higher values in men (p=0.046). When comparing older and younger adults,
younger adults performed better in age, six-minute walk test distance (p=0.007), and handgrip strength (p=0.007).
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This study highlights the importance of post-discharge rehabilitation and the challenges of PICS, emphasizing the
need for further research and protocols to improve patient recovery.

Keywords: Health Evaluation; Survivors; PICS.

INTRODUCAO

A internacdo na Unidade de Terapia Intensiva (UTI) é uma experiéncia traumatica, por
se classificar como um ambiente de alta complexidade, em que sdo atendidos pacientes que
necessitam de monitorizagdo, assisténcia constante e cuidados intensivos. O cuidado na UTI
pressupde um olhar integrativo ao individuo, considerando que o0 paciente ndo se resume apenas
a doenca em si, mas sim em todo o seu contexto biopsicossocial (Machado et al., 2022).
Independente do motivo da internagdo, os sobreviventes de uma permanéncia prolongada
podem apresentar morbidades relacionadas ndo sé a doenca critica, mas também ao tratamento
intensivo que os sucedem. A internacdo prolongada tem sido associada ao aumento da
mortalidade e morbidade em longo prazo apos a alta hospitalar, visto que 46% dos pacientes
adquirem fraqueza muscular na UTI (Chen et al., 2021). As morbidades se d&o por fatores
desencadeantes relacionados com a doenca critica (inflamacao, catabolismo elevado e hipdxia)
e pela assisténcia na UTI como por exemplo o uso de sedativos, imobilidade no leito, intubacao
endotraqueal e interrupcdo do ciclo sono-vigilia (Rousseau et al., 2021).

O desenvolvimento e o aperfeicoamento do meio tecnolégico e cientifico, permitiram
maior suporte aos enfermos internados, garantindo a sobrevivéncia do paciente critico. No
entanto, uma nova doencga surge, visto que esses adquirem em sua grande maioria, sequelas que
tendem a perdurar a longo prazo (Silva et al., 2021). Ademais, a insercdo do individuo no
ambito hospitalar costuma ser um evento repentino, critico e com alto risco de vida (Labuzetta
etal., 2019).

Apbs a alta da UTI, esses individuos apresentam um conjunto de disfuncdes,
desencadeando a Sindrome P0s Terapia Intensiva (SPTI), que decorre do termo inglés PICS —
Post Intensive Care Syndrome, definida atualmente como novas deficiéncias ou, deficiéncias
agravadas no estado de salde fisica, cognitiva ou mental que surgem ap6s uma doenca critica
e que perduram para além da hospitalizacdo. Em resumo, a alta da UTI explicita um fim de uma
fase hiperaguda, porém um comeco de um percurso de reabilitacdo (Vrettou et al., 2022).

Semelhante a isso, o termo Sindrome Pds Terapia Intensiva-Familia (SPTI-F), tem sido
utilizado para caracterizar as sequelas associadas a hospitalizagdo em cuidados intensivos para
0s cuidadores informais dos sobreviventes da UTI, por exemplo, familiares e amigos que

prestam cuidados ndo remunerados. Dada a amplitude e duracédo dessas deficiéncias, acredita-
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se que sobreviventes da UTI, possuem uma reducdo na qualidade de vida de até doze anos em
comparacgdo com a populacéo geral (Ohtake et al., 2018). Por conseguinte, o diagndstico da
SPTI é majoritariamente realizado quando o individuo sobrevivente apresenta sequelas
decorrentes, relativas a internacdo, em ao menos uma das areas: fisica, cognitiva e psicoldgica.
(Vrettou et al., 2022).

As implicacgdes fisicas incluem: fungdes neuromusculares de degluticdo, respiracéo
reduzida ou inadequada, mobilidade e autonomia pessoal para realizacdo das atividades de vida
diaria - AVD's (Renner et al., 2023). Isso se da devido a inflamacéo sistémica - polineuropatia
e a miopatia da doenca critica, em casos de sepse grave, sedacdo, tratamento farmacoldgico
intenso e ventilagdo mecanica prolongada, afetando diretamente a funcionalidade do paciente.
Desse modo, a dependéncia para as atividades de vida diaria é corriqueira (Voiriot et al., 2022).

As deficiéncias psicologicas integram a depressdo, 0s transtornos de ansiedade
generalizados, ataques de panico, isolamento social e, ndo menos importante, o transtorno de
estresse pos-traumatico (TEPT). Esses problemas, ainda estdo associados a fadiga, perda de
apetite, sono perturbado e disfuncdo sexual (Vrettou et al., 2022). O cognitivo, por sua vez,
sofre com alteracfes comportamentais e emocionais. Os pacientes apresentam problemas de
memoria, atencdo, velocidade de processamento mental, fala e capacidade executiva reduzida
(Voiriot et al., 2022).

A sarcopenia, caracterizada por uma perda progressiva de massa e forca muscular, pode
ser desencadeada por processos de hospitalizacdes prolongadas. Ela intervém na reducdo da
capacidade funcional, corroborando com a dependéncia para a realizacdo das atividades de vida
diaria (Melo et al., 2023).

E estabelecido na literatura as consequéncias da sarcopenia para pacientes
hospitalizados, que incluem funcdo imunoldgica prejudicada, forca muscular esquelética e
respiratdria reduzida, maior tempo de internacdo e maior taxa de mortalidade (\VVasconcelos et
al., 2022). Associado ao processo de envelhecimento, a sarcopenia € uma das causas
importantes de independéncia em pessoas idosas, que podem acelerar ainda mais a perda de
massa muscular. A sua recorréncia em idosos, é alvo de observacdo em diversos estudos, pois
ja é definido que a partir dos 60 anos de idade, a sarcopenia e suas consequéncias tendem a ser
mais acentuadas (Silva et al., 2021).

Diante do exposto, torna-se necessario a investigacdo sobre a funcionalidade dos
pacientes que necessitaram de hospitalizacdo em UTI e utilizacdo de ventilagdo mecanica, a

fim de observar se o tempo de alta, sexo e idade sdo fatores que contribuem para piora de
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capacidade funcional e qualidade de vida dos sobreviventes, sendo possivel orientar
profissionais do ambito hospitalar quanto a importancia do atendimento humanizado e da

mobilizacdo precoce.

PROCEDIMENTOS METODOLOGICOS

Trata-se de um estudo descritivo, transversal, realizado com pacientes pos
hospitalizacdo prolongada em Unidade de Terapia Intensiva. O trabalho foi submetido ao
Comité Etico em Pesquisa do Hospital Regional Hans Dieter Schmidt (HRHDS) e aprovado
através do CAAE: 75260123.3.0000.5363. Em tempos, foi realizada andlise de prontuérios
eletrénicos no hospital, com a finalidade de selecionar participantes aptos ao estudo, estes
deveriam ser maiores de 18 anos, terem permanecido em UTI por sete dias ou mais, terem
usado no minimo 72 horas de ventilagdo mecanica e estarem a 3 meses ou mais de alta
hospitalar.

Subsequentemente foi realizado contato telefénico com os pacientes selecionados,
breve explicacdo sobre a pesquisa e 0 Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE),
excluindo nesse momento os individuos gue nao residiam na cidade de Joinville, agueles que
ndo foi possivel contato, devido nimero desatualizado em prontuério e/ou ndo atenderem a
ligacdo, pacientes com doenca neuromuscular, angina instavel, os que evoluiram a ébito apds
alta e finalmente, os que recusaram participacdo no estudo. Apos este, foi realizado convite
para avaliacdo presencial na Faculdade Guilherme Guimbala (FGG) em Joinville-SC, em que
foi apresentado o TCLE, contendo todas as informacbes necessarias, em linguagem clara,
objetiva e de facil compreenséo.

Enfim, foi realizada a avaliacdo da capacidade funcional utilizando o Teste de
Caminhada de Seis Minutos (TC6) — visto que a capacidade de caminhar € um importante
indicador para melhora da fungdo cardiopulmonar. Ademais, para forca muscular, foi
empregado a utilizacdo da dinamometria de preensao palmar. E assim, para a qualidade de vida
dos individuos, foi aplicado o questionario Short Form 36 (SF36), que buscou a percepc¢do do
préprio paciente de forma objetiva.

A tabulacdo e analise dos dados foi realizada no software GraphPad Prism 10. Para
andlise das varidveis paramétricas, foram feitas tabelas contendo médias e desvios padrdes, as
ndo paramétricas, medianas e intervalos interquartis. A normalidade dos dados foi verificada
pelo teste de Shapiro Wilk e a comparagéo entre os grupos pelo teste T Student. Para todos os

testes foi adotado um nivel de significancia de 95% (p < 0,05).
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Figura 1 - Fluxograma dos processos metodoldgicos do estudo.
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Fonte: Elaborado pelos autores.

RESULTADOS

Apds a analise de 3.531 prontuérios eletrdnicos em janeiro de 2024, foram selecionados
66 pacientes que se encaixavam nos critérios de inclusdo para o estudo. Dentre destes pacientes,
42 foram excluidos da pesquisa (28 pacientes recusaram a participacdo ou nao foi possivel
contato telefénico; 5 ndo eram residentes da cidade de Joinville-SC; 4 pacientes se
apresentavam em nova internacao hospitalar; 3 pacientes evoluiram a 6bito entre alta e contato
telefonico; 2 pacientes ndo realizavam a marcha de forma independente). Desse modo, 24
pacientes concordaram por meio da assinatura do TCLE e foram submetidos ao protocolo de

avaliacdo.

Figura 2 - Fluxograma dos resultados do estudo.
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Fonte: Elaborado pelos autores.
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As caracteristicas gerais desta amostra, foram estratificadas de trés maneiras distintas.
Na primeira, foram descritos os resultados comparando o tempo de alta hospitalar, separando
em dois grupos: o grupo 1 com 10 meses ou mais de alta hospitalar e 0 grupo 2 com menos de
10 meses de alta. Na segunda analise, foram comparados os resultados de acordo com 0 sexo
(masculino e feminino) e por fim, também foram expostos os resultados da comparagédo entre
idosos (aqueles com 60 anos ou mais) e adultos.

A Tabela 1 apresenta os resultados referentes as variaveis da capacidade funcional da
comparacao entre os grupos 1 e 2. Nota-se que por conveniéncia, para divisdo dos grupos houve
diferenca significativa no tempo de alta hospitalar (p=0,001). Observou-se também diferenca
significativa na distancia em metros percorrida no TC6 entre os grupos. O grupo 1 caminhou
em média 430,5 = 231,2 vs. 248,2 £ 91,2 do grupo 2 (p=0,008). Assim também, houve diferenca
significativa na porcentagem da meta que deveria ser caminhada por meio do calculo base das
medidas antropométricas dos participantes de cada grupo, com superioridade no grupo 1
apresentando 79,2% vs. 50,6% (p=0,011).

Expde também, a divisdo dos pacientes por sexo em relacao as variaveis de capacidade
funcional. Nesta analise, a Unica variavel que apresentou diferenca significativa foi o indice
muscular global com o valor p=0,046. O sexo masculino apresentou média de 33 + 10,8 vs.
20,4 + 17,9 do sexo feminino. E esperado que o sexo masculino no teste de dinamometria
obtenha valores superiores quando comparado ao sexo feminino conforme comprovagéo da
literatura cientifica.

A Tabela 1 também apresenta a comparacdo das variaveis da capacidade funcional,
entre pessoas idosas e adultos (individuos com 18 anos ou mais até 59 anos). Nota-se que por
conveniéncia para divisdo dos grupos, houve diferenca significativa em relacdo a idade. Os
resultados mostram também, diferenca significativa na distancia percorrida em metros no TC6
entre os grupos. Os adultos obtiveram valores superiores, 439 + 196,6 vs. 255 + 101,6 com
p=0,007. Por fim, no dominio da dinamometria, os adultos também apresentaram valores

significativamente superior aos idosos, 36 + 14 vs. 19,8 + 13, com p=0,007.
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Tabela 1 - Relacdo das varidveis entre tempo de alta hospitalar; por sexos (masculino e
feminino); entre idosos e adultos.

Variavel Grupo 1 Grupo 2 p-Valor
Idade 58,3+ 8,4 62,5 (50/75,2) P=0,847
IMC 28,4 +1,97 27147 P=0,708
Alta Hospitalar 12,5 (11/14,7) 6,1+21 P=0,001*
IMS 10+0 10 (9,7/10) P=0,847
Escala de Borg 3,56+2,82 57+2,1 P=0,080
TC6 430,5 +231,2 248,2+91,2 P=0,008*
Meta% 79,2+ 31,6 50,6 +1,8 P=0,011*
Dinamometria 31,9+19 225+35 P=0,154
Dias de VM 8 (6,7/20) 10,5 (4,7/19,5) P=0,943
Dias de UTI 13 (10,5/29,2) 21,7+128 P=0,681

Masculino Feminino
Idade 67,2 (62/65) 51(49/55) P=0,596
IMC 28,7+6,3 26,9+6,9 P=0,528
Alta Hospitalar 111+49 8,2+473 P=0,151
IMS 9,9 (10/10) 10 (10/10) P=0,999
Escala de Borg 3,726 2 (3/9) P=0,363
TC6 384 + 147 283+197,1 P=0,153
Meta% 71,4+20,1 57,2 £ 36,2 P=0,238
Dinamometria 33+£10,8 20,4 +£179 P=0,046*
Dias de VM 8 (7/12) 8 (5,5/24) P=0,617
Dias de UTI 18,1+ 10,7 15 (11/33,5) P=0,414
ldosos Adultos

Idade 7425 47,8+ 11,6 P=0,001*
IMC 28,6 (27,2/31,9) 247+75 P=0,559
Alta Hospitalar 8,6 4,5 11,145 P=0,217
IMS 10 (10/10) 10 (10/10) P=0,999
Escala de Borg 6 (3/8) 4+35 P=0,299
TC6 255 +101,6 439 + 196,6 P=0,007*
Meta% 58,5+ 24,1 72,5+ 33,1 P=0,245
Dinamometria 19,8 £13 36+14 P=0,007*
Dias de VM 16,3+ 10,7 7 (4/9,5) P=0,095
Dias de UTI 22,4+£115 13 (11/16) P=0,466

Legenda: DP: Desvio Padrdo; 1QQ: Intervalo Interquartil; IMC: indice de massa corporal; IMS: Intensive Care
Unit Mobility Score; TC6: Teste de Caminhada de 6 minutos; VM: Ventilagdo Mecénica; UTI: Unidade de
Terapia Intensiva; * diferenca significativa.
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A Tabela 2, apresenta os resultados referentes a qualidade de vida pela aplicacdo do
questionario SF-36 e suas divisdes. Em relacdo a divisdo dos grupos determinada por tempo de
alta hospitalar, nota-se diferenca significativa no dominio Problemas Emocionais. O grupo 2,
apresenta mediana significativamente inferior na pontuacédo deste quesito com valores de 16,5
1QQ (0/67) vs. 100 1QQ (58,5/100) e um valor p=0,044. Demonstra também, os resultados
referentes a qualidade de vida pela aplicacdo do questionario SF-36 na comparacgdo entre 0
grupo masculino e feminino. Nesta relacdo, ndo houve diferenca significativa em nenhum item
do questionario. Porém, nota-se que o dominio de problemas emocionais é 0 que mais se
aproxima, com o valor p=0,059, com piores pontua¢Ges no grupo feminino. Por fim, ainda
apresenta os resultados referentes a qualidade de vida pela aplicacdo do questionario SF36 na
comparacgao entre pessoas idosas e adultos. Nota-se, que ndo houve diferenca significativa em
nenhum item do questionario, porém dois dominios se aproximaram, sendo eles: aspectos

sociais e dor.

TABELA 2 - Relacdo do Questionario de Qualidade de Vida (SF-36) com 0s grupos
divididos por tempo de alta hospitalar; por sexos (masculino e feminino); entre idosos e

adultos.

Variavel Grupo 1 Grupo 2 P Valor
Capacidade Funcional 65+ 27,1 50,4 £+ 28,7 P=0,214
Aspectos Fisicos 0 (0/50) 0 (0/25) P=0,520
Problemas Emocionais 100 (58,5/100) 16,5 (0/67) P=0,044*
Fadiga 61,6 £ 16,2 53,7 £22,3 P=0,347
Bem-estar Emocional 72 +19,2 61,3+ 24 P=0,243
Aspectos Sociais 81,5 (59,7/100) 87,5 (47/100) P=0,800
Dor 98 (44/100) 72,4+ 158 P=0,847
Estado Geral 52,9+ 16,8 52 +21,1 P=0,916

Masculino Feminino
Capacidade Funcional 63,8 + 26,7 50,4 + 29,7 P=0,176
Aspectos Fisicos 0 (0/50) 0 (0/12,5) P=0,146
Problemas Emocionais 100 (33/100) 33 (0/67) P=0,059
Fadiga 60,7 £ 19,3 54 +21,3 P=0,345
Bem-estar Emocional 69,2 + 22,8 63,6 £21,5 P=0,478
Aspectos Sociais 100 (63/100) 68,1 + 29,7 P=0,289
Dor 739217 67,8222 P=0,429
Estado Geral 53,4+17,8 51,3+ 20,5 P=0,765
lIdosos Adultos
Capacidade Funcional 50 +21,9 66,8 + 33,1 P=0,168
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Aspectos Fisicos 0 (0/0) 25 (0/50) P=0,139
Problemas Emocionais 67 (0/100) 67 (33/100) P=0,580
Fadiga 53+24 63,1+13.2 P=0,320
Bem-estar Emocional 65,8 + 26,4 67,6 £16,4 P=0,841
Aspectos Sociais 50 (38/100) 100 (75/100) P=0,103
Dor 64,6 £ 22,2 78,8+£19,1 P=0,107
Estado Geral 51,5+15 65 (45/70) P=0,378

Legenda: DP: Desvio Padrao; 1Q: Intervalo Interquartil; * diferenca significativa.

DISCUSSAO

A presente pesquisa, analisou a capacidade funcional e a qualidade de vida de adultos e
idosos, sobreviventes da internacdo prolongada em UTI, destacando trés principais
estratificaces: tempo de alta hospitalar, sexo e idade.

Inicialmente, ao comparar os pacientes com 10 meses ou mais de alta hospitalar, com
aqueles com menos de 10 meses, observou-se uma diferenca significativa na distancia
percorrida no TC6 e na meta estabelecida para este teste, com desempenhos superiores no grupo
com maior tempo de alta. Esses achados, estdo em consonancia com o estudo de Huang et al.
(2021), que avaliou 1.733 individuos, seis meses apos a alta hospitalar por COVID-19 e
verificou que uma parcela significativa (63, 24 a 29%) ainda apresentava fadiga, fraqueza
muscular e reducdo de sua capacidade funcional, evidenciada por seu desempenho no TC6. De
forma similar, um estudo realizado na Italia por Belli et al., (2020) também avaliando pacientes
pés COVID-19, mostrou que metade desses apresentaram deficiéncias graves no
funcionamento fisico e na realizacdo de atividades de vida diaria (teste de sentar e levantar e
indice de Barthel) no momento da alta hospitalar, o que corrobora com nossos achados quando
se diz respeito a diminuicdo da capacidade funcional de pacientes pds-hospitalizacéo,
evidenciando uma problemética plausivel a Sindrome P6s Terapia Intensiva (SPTI).

Né&o diferente disso, Parry et al., (2021), em sua revisao sistematica, demonstrou que ha
uma evolugdo progressiva na distancia percorrida no TC6 entre trés e sessenta meses, apos a
alta, corroborando a tendéncia observada em nosso estudo de que o tempo, contribui para a
melhora funcional do paciente. Esse fen6meno, pode ser explicado por condi¢des multifatoriais
e/ou condicdes agudas adquiridas na UTI, como sarcopenia, dependéncia funcional e sintomas
psicolégicos, contribuindo para mortalidade e morbidade dos pacientes (Teixeira et al., 2024).

A literatura traz achados semelhantes aos encontrados na populagéo deste estudo, onde
fica claro que o tempo prolongado poés alta hospitalar € um condicionador de melhora da

capacidade fisica e funcional, podemos citar multiplas variaveis para esses resultados, entre eles
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o fim da fase aguda da doenca de base, o0 processo de reabilitacdo domiciliar e retorno as
atividades cotidianas anteriores a hospitalizagéo e a melhora da ambientacéo, contribuindo nos
aspectos psicoldgicos de enfrentamento patoldgico do paciente e da familia.

No que se refere a qualidade de vida, verificou-se diferenca significativa no dominio de
problemas emocionais entre os grupos 1 e 2 pelo questionario SF36. Estudos anteriores, como
0 de Waterboer et al., (2021) com a avaliacdo da qualidade de vida por meio do SF-12 (Short
Form Health Survey, versdo reduzida do SF 36), também apontaram uma reducéo significativa
na qualidade de vida fisica e mental apds internacdo em UTI, destacando problemas como
insonia e dificuldades de concentragdo. Outros trabalhos, como o de Mazza et al., (2020),
indicam que mais da metade dos sobreviventes podem desenvolver transtornos emocionais,
incluindo depressdo e o transtorno de ansiedade generalizada. Esses achados, reforcam a
necessidade de um acompanhamento multiprofissional apds a alta, visando minimizar as
sequelas psicossociais e favorecer a reabilitagdo integral desses pacientes, ainda que
aproximadamente um terco dos pacientes da UTI, no estudo de Aranguren et al., (2022),
apresentaram sinais de depressdo, e um em cada quatro pacientes apresentou sintomas
compativeis com a sindrome do estresse pos-traumatico — deficiéncias multidimensionais na
salde fisica, cognitiva e mental decorrentes de doencas criticas e que persistem além da alta
hospitalar. Sendo assim, idade avancada, historico de doenca prévia, gravidade da doenca, UTI
e delirium, condicGes significativas associadas aos problemas emocionais dos pacientes. A
experiéncia negativa do paciente proveniente de uma internacdo na UTI possui forte impacto
na ansiedade, transtorno do estresse pds-traumatico e funcdo cognitiva destes individuos (Hiser
etal., 2023).

E sabido que viver uma internacdo em UTI pode ser de muitas maneiras estressante para
0 paciente, além da mistica de estar neste ambiente, ainda existe o0 excesso de ruidos, perda
sensorial de sono e vigilia, em muitos locais a falta da visibilidade do ambiente externo e 0s
medos enfrentados por uma doenca grave, fatores que associados explicam a reducdo da
qualidade de vida durante internacdo e nos periodos iniciais apés alta hospitalar, gerando
estados cognitivos e psicoldgicos alterados.

Ao estratificar os resultados por sexo, identificou-se diferenca significativa na forga de
preensdo palmar, pela dinamometria, com valores superiores entre 0s homens da pesquisa. Esse
achado, estd em conformidade com estudos como o de Oliveira et al., (2020), que avaliou a
forca de preensdo palmar e forga muscular respiratoria de jovens entre 18 e 25 anos e verificou-

se valores superiores na média da preensao palmar para o sexo masculino, com média de 34,28
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vs. 21,84 kg/f do sexo feminino, o que é atribuida a diferenca fisioldégica na composicao
muscular entre os sexos. De modo semelhante, Romero-Dapueto et al., (2019), verificou em
uma ampla amostra de pacientes adultos com diferentes faixas etarias, que os homens
apresentavam maior forca de preensdo palmar, em todas as idades. E no estudo de Szurlej et al.,
(2021) a forca de preenséo palmar média, também foi menor no sexo feminino, evidenciando
16,91 kg/f para o sexo feminino e 26,19 kg/f para o sexo masculino. Explicitando como esse
padrdo pode ser explicado de maneira fisiologica, existem desproporg¢des tipicas na composi¢do
corporal e na distribuicdo no volume e tipo de fibras musculares entre o sexo masculino e
feminino. O sexo masculino apresenta maior quantidade de massa muscular e maior proporcgao
de fibras musculares tipo 1, e como consequéncia disso, possui maior for¢ca muscular quando
comparado ao sexo feminino (Woong et al., 2024).

Por fim, a estratificacdo por idade revelou que individuos mais velhos apresentaram
menor desempenho no TC6 e na dinamometria, reforcando a relacéo entre o envelhecimento e
a reducdo da capacidade funcional dos individuos. Estes resultados, estdo alinhados com os de
Dietrich et al., (2017), que demonstraram que os idosos mais velhos, apresentaram maior
necessidade de cuidador no 3° e no 6° més de alta hospitalar, evidenciando que a funcionalidade
desses, quando comparados aos idosos mais jovens previamente a internacdo e apos 3 meses de
alta, é reduzida. Outros estudos, como o estudo de Martins (2020), o qual foi realizado dentro
de um hospital publico, e o perfil de paciente separados em grupos etéarios (jovens, adultos e
idosos); os idosos apresentaram uma associacdo fraca das variaveis do estado funcional e forca
muscular em ambos os momentos (do despertar até a alta hospitalar). Concomitantemente a
1SS0, corroboram a tendéncia de menor desempenho funcional e menor forga de preensao palmar
com o avanco da idade, os estudos de Oliveira et al., (2023) e Coronado et al., (2023), em que
0 primeiro, evidenciou pacientes de ambos 0s sexos que estavam ha 3 meses de alta hospitalar
um protocolo de avaliagéo da capacidade funcional envolvendo o TC6 e a MIF (Medida de
Independéncia Funcional), e destacou-se que, as distancias mais curtas no TC6 estavam
relacionadas com os individuos de idade mais avancada. Ja o segundo estudo, com 122
pacientes provenientes das Unidades Basicas de Saude da regido de Londrina-PR com mais de
35 anos, evidenciou valores menores na dinamometria em individuos mais velhos,
comprovando que a inadequacdo de for¢a muscular, se configura como importante diagnostico
de saude e ainda, o declinio clinico e funcional, deve ser ainda mais evidente em uma UTI pelo
processo de sarcopenia e fragilidade associado a internacdo nestes setores (Debeaumont et al.,
2021).
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Outros estudos, também mostram essa diferenca com grande evidéncia, como o estudo
de Martins et al., (2021), em que os adultos obtiveram maiores pontuagdes no teste de
dinamometria do que a faixa etaria de idosos, e 0 estudo de Sung et al., (2022) que contou com
12.814 individuos de meia-idade e idosos na Coreia, e que, em relacdo a forca de preensdo
palmar, os individuos com reducdo da forga de preensao palmar eram significativamente mais
velhos.

Sendo assim, é plausivel que o processo de envelhecimento, pode resultar na alteracao
das funcbes fisiologicas, como a imunossenescéncia (Almeida et al., 2020), e, portanto,
podendo estar associada com a perda progressiva da massa muscular esquelética (sarcopenia),
a qual estima-se que os individuos percam cerca de 1% de sua massa muscular, por ano, apés
0s 30 anos de idade e, gerando dessa forma, diversos eventos adversos (Moreira et al., 2019).

A idade sempre serd uma variavel importante na reducdo de funcionalidade nos seres
humanos, devido o avango da sarcopenia e imunossenescéncia , associado a isso 0 aumento da
expectativa de vida faz com que cada vez mais pessoas idosas estejam internados em terapia
intensiva, e assim, com aumento da tecnologia assistencial tornam-se um puablico suscetivel a
SPTI. A adaptacdo das func¢des cotidianas pode ser um fator de contribuicdo para melhor
atividade funcional, assim como habitos saudaveis contribuem para sadde mental dessa
populacéo levando a qualidade de vida aumentada.

Apesar das contribuicbes do estudo, algumas limitacGes devem ser consideradas. A
dificuldade de contato com os pacientes e a ndo adesao do estudo, devido a recusa em assinar o
Termo de Consentimento Livre e Esclarecido, impactaram no tamanho da amostra, ainda que
tenha havido explicacdo clara e objetiva pelos pesquisadores. Ademais, fatores como estilo de
vida prévio a internacdo e diferencas nos protocolos de reabilitagdo pés-alta, ndo foram

considerados nesta pesquisa, podendo influenciar os desfechos observados.

CONSIDERACOES FINAIS

Em suma, os resultados deste estudo, evidenciam que o tempo de alta hospitalar, 0 sexo
e a idade exercem importante influéncia e comprovada em literatura atual, na capacidade
funcional e na qualidade de vida de individuos sobreviventes & internacdo em UTI. Tais
achados, reforcam a necessidade de protocolos e opgdes de cuidados mais eficazes para 0s
pacientes, estratégias de reabilitacdo personalizadas e, considerando estes fatores, otimizar a

recuperacdo e a reinsercao dos pacientes na sociedade apos a alta hospitalar.
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Contudo, durante a execucdo deste estudo, enfrentamos desafios como a dificuldade no
contato com os pacientes devido a falta de adesdo ao projeto por questdes como a desconfiancga
em relacdo aos procedimentos, limitando a generalizacdo dos resultados.

Por fim, novas pesquisas sao necessarias para aprofundar a compreensédo da SPTI e para
0 desenvolvimento de protocolos e opgdes de cuidados mais eficazes na recuperacdo desses

pacientes, visando minimizar as possiveis sequelas desta sindrome.
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