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Introdução e objetivos: A fraqueza muscular adquirida na Unidade de Terapia Intensiva (FMA-UTI) 

contribui para o aumento da morbimortalidade em pacientes críticos e esses desfechos podem ser agravados 

com uso de ventilação mecânica invasiva (VMI). Métodos de avaliação como ultrassonografia, Escore do 

Medical Research Council (MRC) e escala de funcionalidade Perme que podem ajudar no processo 

diagnóstico da FMA-UTI e no direcionamento da reabilitação. Materiais e métodos: Estudo transversal 

prospectivo, realizado entre novembro de 2022 e abril de 2023. Foram incluídos pacientes de ambos sexos, 

a partir de 18 anos, em uso de VMI a 48 horas. Foi avaliada espessura do quadríceps por meio da 

ultrassonografia, MRC escore e funcionalidade pela escala de Perme, em três momentos: 48 horas após a 

intubação orotraqueal (1), 7 (2) e 14 dias após a primeira avaliação (3). Os dados da ultrassonografia foram 

correlacionados com tempo de internação na UTI e hospitalar e descritos em medianas. A análise estatística 

foi realizada através do teste de Friedman para avaliar o efeito do tempo; do teste Qui-Quadrado para avaliar 

diferença entre os tempos e Correlação de Spearman para avaliar correlação entre as variáveis. As 

conclusões foram analisadas considerando uma diferença significativa p<0,05. Resultados: Foram incluídos 

17 pacientes e observada redução da taxa de espessura do quadríceps (T1 vs T2 e T1 vs T3[x2=34,000(2); 

p=0,00]). Houve uma correlação positiva moderada entre a taxa de perda da espessura com o tempo de UTI 

(r= 0,553; p=0,02) e tempo de internação hospitalar (r=0,57; p=0,02). Também se observou uma correlação 

positiva entre o MRC e a Perme no tempo 3 (r= 0,597; p=0,011). Conclusão: Os resultados sugerem redução 

da massa muscular do quadríceps, contribuindo com aumento do tempo de internação. Além disso, o 

aumento da força muscular prediz incremento de funcionalidade, corroborando com a importância da 

identificação precoce para direcionamento da reabilitação.  

 


