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Background

La immobilitzacido, la atrofia i la debilitat muscular sén

consequencies de la malaltia critica.

La mobilitzacio precoc¢ dels pacients intubats que reben
ventilacid mecanica a UCI esta recomanada com un
tractament que pot atenuar el desenvolupament de la

miopatia del malalt critic [1,2,3]
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Que entenem per Mobilitzacio Precoc¢?

Es el conjunt d'intervencions i tractaments planificats amb
una progressio determinada per tal de mantenir o restablir
la capacitat funcional | autonomia del malalt critic a curt

| llarg termini.
Objectiu principal:

Evitar les sequeles derivades de la immobilitat
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Professionals implicats

) Metges intensivistes, infermeres i auxiliars, zeladors

del Serveil de Medicina Intensiva

() Fisioterapeutes i Metges Rehabilitadors del Servei de

Rehabilitacio
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Material

) Gruaiarnes

@ Llits que disposen d’opcié de sedestacié

) Butaca
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Procediment

@ El metge valora lI'entrada al protocol d'un pacient el dia segiient de

l'ingrés

) Revalorar cada 24 hores per part de I'equip medic

() El fisioterapeuta avalua diariament el nivell del protocol en que es

troba el pacient
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Nivell 1

Estat del Pacient: Inconscient

Tractament de Fisioterapia: Mobilitzacions passives de les
extremitats per part del fisioterapeuta x2/dia

Canvis posturals c/4 h
Sedestacio al llit (posicio de cadira, 45°- 70°), x2/dia

Objectius:

V4

O Estabilitat clinica

O Retirada de la sedacio
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Nivell 2

Estat del Pacient: Conscient

Tractament de Fisioterapia: Mobilitzacions passives + Exercicis
actius- assistits i/o actius de les extremitats

Canvis posturals c/4 h
Sedestacio al llit (posicio cadira, 45°- 70°), x2/dia

Objectiu:

0 Moviments actius contra gravetat de les extremitats superiors
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Nivell 3

Estat del Pacient: Conscient

Tractament de Fisioterapia: Mobilitzacions passives + Exercicis
actius- passius i/ o actius de les extremitats + Exercicis de
control del tronc + Sedestacio a la vora del llit x2/dia

Canvis posturals assistits pel pacient c/4 h

Objectius:
Augmentar la forca del tronc
Moure les extremitats inferiors contra gravetat

Preparacio per tolerar el pes corporal
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Nivell 4

Estat del Pacient: Conscient

Tractament de Fisioterapia: igual Nivell 3

Canvis posturals assistits pel pacient ¢/4 h

Sedestacio a la cadira mitjancant la grua (transferencia passiva) x2
Introduccié ales activitats de la vida diaria (AVD)

Objectius:

O Tolerancia del pes corporal

O Sedestacio6 a la cadira

Realitzacio d’algunes activitats de la vida diaria
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Nivell 5

Estat del Pacient: Conscient

Tractament de Fisioterapia: igual Nivell 314 + Entrenament de
la bipedestacid i de la marxa 2x/dia

Canvis posturals assistit pel pacient c/4 h
Sedestacio (transferencia activa) x2/dia
Realitzaci6 de les activitats de la vida diaria (AVD)

Objectius:

O Deambulacié i autonomia en les AVD
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NIVELL Il NIVELL 1l

Mobilitzacions passives de les  Mobilitzacions passives de les  Mobilitzacions passives de les  Mobilitzacions passives de les
extremitats extremitats extremitats extremitats

Canvis posturals ¢ /4 h Canvis posturals ¢ /4 h Canvis posturals assistits pel  Canvis posturals assistits pel
malalt c /4 h malalt ¢ /4 h
Sedestacio al llit (posicio Sedestacio al llit {posicid
cadira, 707, cadira, 707, Exercicis actius-assistits, Exercicis actius-assistits,
2 cops al dia 2 cops al dia actius i resistits de les actius i resistits de les
extremitats extremitats
Exercicis actius-assistits i
actius de les extremitats Exercicis de control del tronc Exercicis de control del tronc

Sedestacio al llit a la voradel  Sedestacio (transferéncia
it 2 cops al dia passiva) a la cadira 2 cops al
dia

Introduccid a les activitats de
la vida diaria

Objectiu: Objectiu: Objectiu: Objectiu:

- Estabilitat clinica - Moviments actius contra - Augmentar la forga del tronc - Tolerancia del pes corparal
- Retirada de sedacid gravetat de les extremitats - Moure les extremitats - Sedestacit a la cadira
superiors inferiors contra gravetat - Realitzacio d'algunes
- Preparacio per tolerar el pes activitats de la vida diaria
corporal
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Registre al programa Centricity
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Cas Clinic - Nivell 5
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