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TELEATENDIMENTO FISIOTERAPÊUTICO APÓS ALTA
HOSPITALAR EM IDOSOS HOSPITALIZADOS POR
COVID-19: AVALIAÇÃO E ORIENTAÇÕES

Este trabalho tem como objetivo relatar a assistência remota relacionada à
capacidade funcional e laboral de idosos hospitalizados por COVID-19 após
alta hospitalar, através da avaliação e de orientações fisioterapêuticas com
base no quadro clínico apresentado pelos sobreviventes.

OBJETIVO
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A internação hospitalar por si só pode levar à redução do desempenho físico e
causar alterações neuromusculares e consequentemente uma fraqueza muscular
generalizada, causando um grande impacto funcional nos idosos hospitalizados
por COVID-19. É imprescindível conhecer os padrões dessas alterações nas
funções respiratórias e motoras dos pacientes e o impacto que a doença pode ter
nas atividades motoras e laboratoriais após a alta, pois uma avaliação funcional
permite a criação de estratégias de tratamento direcionadas e específicas para as
alterações encontradas, proporcionando reabilitação adequada para cada pessoa.

JUSTIFICATIVA
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A COVID-19 é uma doença infecciosa altamente contagiosa que afeta
principalmente o sistema respiratório, porém também causa diversas alterações
neuromusculoesqueléticas e até psicológicas. A internação hospitalar por si só
pode levar à redução do desempenho físico e causar alterações neuromusculares
e consequentemente uma fraqueza muscular generalizada, causando um grande
impacto funcional nos idosos hospitalizados por COVID-19.

INTRODUÇÃO
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O teleatendimento foi feito por alunos de graduação em Fisioterapia, sob a
supervisão de professores, através de uma plataforma virtual com o
preenchimento de uma ficha de avaliação elaborada especificamente para a
pesquisa, contendo perguntas sobre dados socioeconômicos e clínicos dos
pacientes, bem como informações sobre sua função motora e respiratória,
atividades respiratórias e ocupacionais. Com base nesses dados, foram fornecidas
orientações fisioterapêuticas personalizadas para cada paciente. A análise dos
dados foi realizada pelo programa estatístico SPSS.

METODOLOGIA
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Foram atendidos 47 idosos, onde 26 foram mulheres e 21 homens. A média de
idade dos pacientes atendidos foi 64 anos e a média de dias hospitalizados foi de
17 dias. Através do teleatendimento houve a oportunidade de contribuir com a
melhoria da condição funcional e ocupacional dos pacientes, além de promover
inovação na forma de comunicação terapeuta-paciente, permitindo a avaliação e
oferta de serviços de telerreabilitação durante a pandemia de COVID-19.

RESULTADOS E DISCUSSÃO 
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Através do teleatendimento houve a oportunidade de contribuir com a melhoria
da condição funcional e ocupacional dos pacientes, além de promover inovação
na forma de comunicação terapeuta-paciente, permitindo a avaliação e oferta de
serviços de telerreabilitação durante a pandemia de COVID-19.
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