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RESUMO: Objetivo: Descrever o perfil e o desfecho de pacientes queimados, além
da atuacdo da fisioterapia na Unidade de Terapia Intensiva de um Centro de
Tratamento de Queimados. Método: Estudo do tipo descritivo, retrospectivo e
quantitativo desenvolvido no SAME do HMUE. Sendo analisados prontuarios de
pacientes internados na UTI do CTQ no periodo de 2019 a 2020. Sendo incluidos
individuos maiores de 18 anos com progressao ou ndo ao Obito, do Municipio de
Belém, regido Metropolitana e interior do Estado do Para. Resultados: Analisaram-
se 58 prontuarios de pacientes em sua maioria do sexo masculino (81%), com 18
a 28 anos (27,59%), do interior do Estado do Para (75,86%). O agente térmico foi
a principal causa (52%) e o ambiente ocupacional o local das ocorréncias (64%).

Houve prevaléncia daqueles com queimaduras de 2° grau (43%), grande queimado



(60%) e sem ocorréncia de lesao inalatoria (91,40%). Todos realizaram fisioterapia
motora e respiratoria, 84,48% necessitaram de suporte ventilatorio e dentre eles,
75,51% de VMI. A maior parte dos pacientes permaneceu de 1 a 10 dias (75,86%)
na UTI e a maioria recebeu alta do setor. Concluséo: A partir de conhecimentos
inerentes ao perfil do paciente critico e a fisiopatologia das queimaduras, o
fisioterapeuta em uma Unidade de Terapia Intensiva destinada a queimados busca
agir conforme apresentacao clinica e hemodinamica do paciente sendo capaz de
reduzir o tempo de permanéncia no setor.
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RESUMEN: Objetivo: Describir el perfil y evolucion de los pacientes quemados,
ademas del papel de la fisioterapia en la Unidad de Cuidados Intensivos de un
Centro de Tratamiento de Quemados. Método: Estudio descriptivo, retrospectivo y
cuantitativo desarrollado en el SAME del HMUE. Se analizaron las historias clinicas
de los pacientes ingresados en la UCI del CTQ 2019-2020. Las personas mayores
de 18 afios de edad con la progresion o no a la muerte fueron incluidos, de la ciudad
de Belém, regién metropolitana y el interior del estado de Para Resultados: Nos
analizaron 58 historias clinicas de pacientes, en su mayoria hombres (81%), con
edades entre 18 y 28 (27,59%), del interior del Estado de Para (75,86%). El agente
térmico fue la principal causa (52%) y el entorno laboral fue el lugar de los sucesos
(64%). Hubo una prevalencia de quemaduras de segundo grado (43%),
guemaduras mayores (60%) y ninguna lesiéon por inhalacion (91,40%). Todos
fueron sometidos a fisioterapia motora y respiratoria, el 84,48% requirié soporte
ventilatorio y entre ellos, el 75,51% requiri6 VMI. La mayoria de los pacientes
permanecieron de 1 a 10 dias (75,86%) en UCI y la mayoria fueron dados de alta
del sector. Conclusién: De Conocimientos inherentes al perfil del paciente critico
y la fisiopatologia de las quemaduras, el fisioterapeuta en una Unidad de Cuidados
Intensivos para pacientes quemados busca actuar de acuerdo a la presentacion
clinica y hemodinamica del paciente, pudiendo reducir el tiempo de estadia en el

sector.



Palabras claves: Quemaduras; Especialidad de Fisioterapia; Unidades de

Cuidados Intensivos; Respiracion Artificial; Calidad de Vida.

ABSTRACT: Objective: Describe the profile and the outcome of burn patients, as
well as the role of physiotherapy in the Intensive Care Unit of a Burn Treatment
Centre. Method: A descriptive, retrospective and quantitative study developed at
the SAME of the HMUE. Medical records of patients admitted to the CTQ's ICU from
2019 to 2020 were analyzed. Individuals over 18 years of age with progression or
not to death were included, from the city of Belém, metropolitan region and interior
of the state of Para. Results: We analyzed 58 medical records of patients, mostly
male (81%), aged between 18 and 28 (27.59%), from the interior of the State of
Para (75.86%). The thermal agent was the main cause (52%) and the occupational
environment was the location of the occurrences (64%). There was a prevalence of
second-degree burns (43%), major burns (60%) and no inhalation injury (91.40%).
All underwent motor and respiratory physiotherapy, 84.48% required ventilatory
support and among them, 75.51% required IMV. Most patients remained from 1 to
10 days (75.86%) in the ICU and most were discharged from the sector.
Conclusion: From knowledge inherent to the profile of critically ill patients and the
pathophysiology of burns, the physiotherapist in an Intensive Care Unit for burn
patients seeks to act according to the clinical and hemodynamic presentation of the
patient, being able to reduce the length of stay in the sector.

Keywords: Burns; Physical Therapy Specialty; Intensive Care Units; Respiration,
Artificial; Quality of Life.
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