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Introducao/Objetivo:

A RDCO07/2010 recomenda uma relacao de um fisioterapeuta para 10 leitos de unidade de terapia intensiva (UTI), o que pode interferir na escolha
da conduta fisioterapéutica. O objetivo do estudo fol avaliar a relacao entre a taxa de adequacao (TA) de escala de trabalho da fisioterapia, dada
pela RDCO07/2010, com a taxa de atendimentos com verticalizacao (TV) e a taxa de pacientes em uso de dispositivos (TD) como ventilacao
mecanica invasiva (VMI), nao invasiva (VNI) e com terapia de alto fluxo (TAF) em UTI pediatrica.

Metodologia:

Trata-se de um estudo retrospectivo de analise de banco de dados do Servico de Fisioterapia do Hospital de Clinicas da Unicamp
(SFTO/HC/Unicamp), entre janeiro e junho de 2022. Foram analisados indicadores de gestao de TA, TV, alem da TD.

Resultados:

Foram analisados dados de 5089 atendimentos fisioterapéuticos, sendo que a TA em relacao a TV, em janeiro foi de 44% versus 2,9. Nos meses
subsequentes: 54% versus 2,25; 82% versus 2,7, 89% versus 1,4, 61% versus 1,4; 77% versus 3,9. Houve uma média na TD de 64,6%. A relacao
de um fisioterapeuta para 10 leitos parece ser determinante na escolha da conduta do plano terapéutico, pois fixa o tempo total de terapia em
aproximadamente 30 minutos/leito. A Associacao brasileira de fisioterapia respiratoria (ASSOBRAFIR) recomenda a relacao minima de um
fisioterapeuta para cada 6 leitos de Terapia Intensiva para garantir uma adeguada assisténcia para pacientes de alta complexidade como esse
grupo analisado do HC/Unicamp.

Conclusao:

Os dados sugerem gque nao houve relacao direta da TA na escolha da conduta com a TV de pacientes pediatricos. A TD parece estar relacionada
a situacao epidemiologica atual, pois no periodo analisado, a maioria dos atendimentos envolveram pacientes em VMI/VNI/TAF.

Grafico 1. Distribuicdo dos valores das variaveis analisadas nos meses de janeiro a junho
de 2022 do SFTO/HC/Unicamp

Tabela 1.Distribuigdo dos valores das variaveis analisadas nos meses de janeira a junhe de 2022 do SFTO/HC/Unicamp B Dispositivos resp. (TD) [l Adequagdo (TA) == Vertical.’soma tempo (TV)
Mezes soma
janeiro fevereiro margo abril maio junho total

Variaveis

Tempo estratificado
de atendimente

<30min 353 456 506 374 426 g20 3035
>30min 300 252 343 327 340 492 2054
s0ma mensa 653 708 849 701 766 1412 50849

Atendimentos/més
verticalizagio 19 16 23 10 il 56 135

sitivos respiratorios (TD) e adequacao {TA)

Indicadores
Vertical./soma tempo (TV) 29 23 27 1.4 1.4 40
Adequacio (TA) 441 548 828 892 61,3 778
Dispositivos resp. (TDR) 70,7 725 61 68,33 63,1 54 39

taxa de dispo

Legenda: SFTO/HC/Unicamp:Servico de fisioterapia e terapia ocupacional do Hospital das Clinicas da Universidade de Campinas; TV taxa de verticalizagdo/soma

o tempo total de atendimento por més; TA; taxa de adequacdo; TOR: taxa de atendimentos gue utilizavam dispositives respiratorios (ventilacde mecanica invasiva
e naco invasiva e terapia de alto fluxo)
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