FATORES CLINICOS, FUNCIONAIS, PSICOLOGICOS E SOCIAIS
ASSOCIADOS AO DESENVOLVIMENTO DA SINDROME POS-TERAPIA
INTENSIVA
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INTRODUCAO: A Sindrome Pés-Terapia Intensiva (PICS) é caracterizada por disfuncdes
fisicas, cognitivas e psicoldgicas que afetam sobreviventes de internacdes em Unidades de
Terapia Intensiva (UTIs). Pacientes com PICS apresentam aumento do uso de servigos de saude
apos a alta, impactando os sistemas de salde e previdenciario, além de sobrecarga emocional e
fisica aos cuidadores. A identificacdo precoce de pacientes com maior risco de desenvolver
PICS durante a internagdo em UTI é fundamental para orientar intervencdes preventivas
individualizadas, permitindo que a equipe multiprofissional antecipe complicaces fisicas,
cognitivas e psicologicas. O reconhecimento sistematico dos fatores clinicos, funcionais,
psicoldgicos e sociais associados a PICS possibilita a implementacdo de estratégias de
reabilitacdo multidimensionais. OBJETIVO: Mapear os fatores clinicos, funcionais,
psicoldgicos e sociais associados a PICS. METODOS: Foram incluidos estudos publicados
entre 2021 e 2025, abrangendo revisdes narrativas, coortes prospectivas, estudos observacionais
e ensaios clinicos intervencionistas, identificados por meio de busca avangada no PubMed
utilizando descritores MeSH e palavras-chave correlatas. RESULTADOS/DISCUSSAO:
Foram identificados multiplos fatores associados ao desenvolvimento da PICS. Entre os fatores
clinicos, destacaram-se delirio, gravidade da doenca de base e comorbidades como insuficiéncia
renal, sepse e doencas cardiovasculares. Observou-se também a associacdo com suporte de
6rgdos, incluindo ventilacdo mecénica, suporte circulatério e renal e suporte nutricional, bem
como o uso de medicamentos como sedativos, analgésicos, corticosterdides e bloqueadores
neuromusculares, além de inflamacao sistémica e tempo prolongado de internacdo. No ambito
funcional, foram frequentes fraqueza muscular adquirida na UT], fadiga persistente, limitacdes
nas atividades de vida diaria, reducdo da capacidade de exercicio e déficits cognitivos em
memoria, atencdo e funcdo executiva. Quanto aos fatores psicoldgicos, destacaram-se
ansiedade, depressdo, transtorno de estresse pds-traumatico e distirbios do sono, afetando
pacientes e cuidadores. Fatores sociais, incluindo idade, escolaridade, emprego e suporte
familiar, mostraram influéncia significativa: idosos apresentaram maior risco de
comprometimento fisico e funcional, cuidadores mais jovens foram mais suscetiveis a
distarbios psicologicos, e auséncia de rede de apoio, desemprego e baixa escolaridade
associaram-se a desfechos adversos. Entre os cuidadores, observou-se declinio fisico, fadiga
persistente e sobrecarga emocional e funcional, frequentemente decorrentes do cuidado
prolongado e intenso, evidenciando a necessidade de estratégias de suporte familiar como parte
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das intervencdes multidimensionais. CONCLUSAO: A PICS resulta da interacio de fatores
clinicos, funcionais, psicoldgicos e sociais, incluindo comorbidades, fraqueza muscular,
déficits cognitivos, ansiedade e auséncia de rede de apoio, afetando também a saude dos
cuidadores. O reconhecimento precoce dos fatores de risco permite a equipe multiprofissional
implementar intervencgdes direcionadas, antecipando complicacdes e promovendo estratégias
de reabilitagdo desde a internagdo. Essa abordagem pode contribuir para reduzir a sobrecarga
fisica e emocional dos cuidadores e auxiliar na otimizacao do uso de recursos pelos sistemas de
salde e previdenciario. Considerando o contexto social, a intervencao personalizada torna-se
ainda mais critica, possibilitando acdes centradas no paciente e no cuidador que promovam
autonomia, qualidade de vida e desfechos clinicos favoraveis. A identificacdo sistematica dos
fatores de risco, aliada a estratégias preventivas e reabilitadoras estruturadas, constitui medida
essencial para otimizar a recuperacdo pos-UTI e mitigar impactos fisicos, psicoldgicos e sociais
dessa condicdo complexa.
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