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1.RESULTADOS ESPERADOS
Nortear a equipe de Fisioterapia quanto a realizagcdo e execugdo do treino de

marcha, estabelecer, sistematizar e padronizar as diretrizes do procedimentos,
considerando a utilizagcdo correta dos diferentes dispositivos auxiliares de marcha, os
diferentes tipos de marcha e os diferentes padrées de marcha. Otimizar a preciséo ao

referir a sua percepgao de esforgo estimulando independéncia funcional do paciente.

2. RESPONSABILIDADE
Fisioterapeutas.

3.PROCESSOS/SETORES RELACIONADOS
Todos os setores assistenciais do Hospital Metropolitano Dom José Maria Pires

(HMDJMP).

4.DESCRICAO DO PROCEDIMENTO
A. Realizar a higienizacdo das méos;

B. Uso de precaugédo padrdo ou precaugbes especificas (contato, goticulas e
aerossoOis) e precaugdes empiricas de acordo com a situagdo, seguindo
orientagdes do protocolo institucional;

C. Usar gorro, luvas, capote (avental), mascara cirurgica e 6culos;

D. Escolher o melhor dispositivo auxiliar de marcha para a necessidade do paciente
em questao;

Determinar o melhor tipo e o melhor padréo de marcha para o caso do paciente;

Explicar o procedimento ao paciente e ao acompanhante;
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G. A escolha do nivel de atividade vai ser baseada na avaliagao do estado de alerta,
colaboracdo e forga muscular de cada paciente, independente do uso de
ventilagdo mecanica;

H. Durante todo o treino de marcha, instruir verbalmente o paciente quanto a

realizacéo correta da marcha.
FASES DA MARCHA

Fase de Apoio 60% do ciclo
v" Apoio do calcanhar;

v" Aplanamento do pé;

v" Acomodacao intermediaria;

v Impulso (despregamento do halux).

Fase de balanceio 40% do ciclo
v" Aceleracao;

v' Oscilagdo intermediaria;

v' Desaceleragao;

v Apoio do calcanhar.
TIPOS DE MARCHA
v Sem sustentacdo de peso corporal no membro inferior acometido (carga
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zero);

v' Com sustentagéo parcial de peso corporal no membro inferior acometido
(carga parcial);

v' Com sustentagdo completa de peso corporal no membro inferior acometido

(carga total).

CRITERIOS DE INCLUSAO

Cardiovasculares

v Pressao arterial média > 55 ou < 140 mmHg;

Frequéncia cardiaca > 40 ou < 140 batimentos por minuto;
Presséao arterial sistélica > 80 ou < 200 mmHg;

Dose de drogas vasoativas estaveis;
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Auséncia de novas arritmias.

Respiratorios

v Padréo respiratorio satisfatério, sem sinais de desconforto;
v" Frequéncia respiratéria > 8 ou < 40 incursées por minuto;
v Saturagao periférica de oxigénio > 88%;

v Peep =10 cmH20 (quando em uso de VMNI).

Metabolicos
v Glicemia > 70 ou < 200 mg/dl;
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v' Lactato <2 mmol/l;

v' Temperatura > 35° ou < 38° * PH > 7,2.
Laboratoriais

v" Hemoglobina = 7 g/dI;

v" Plaquetas = 200.000 cel/mm3;

v INR<2,5.

Outros Critérios

v Estado nutricional;

v' Peso excessivo;

v Aparéncia do paciente, dor, fadiga e estado emocional;

v Consentimento do paciente.

5. CONSIDERAGCOES IMPORTANTES
CUIDADOS ESPECIAIS E CONTRA INDICACOES PARA O PROCEDIMENTO

v' Certificar-se de que o paciente esteja em bom estado geral para a realizacdo do

v" Procedimento;

v' Certificar-se de que o equipamento esteja em adequado funcionamento para sua
utilizacao;

v' Utilizar Escala Modificada de Borg para avaliagédo do esforco fisico;

v' O procedimento devera ser suspenso na presenca de qualquer alteracéo

hemodinamica, arritmias, desconforto/dificuldade respiratéria e alteracdo do nivel

de consciéncia;
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Paciente ndo pode esta em dieta zero por mais de 8 horas;
Prescricao médica para repouso absoluto;

Noradrenalina > 0,2mcg/kg/min;

Evento cardiaco agudo;

Evento neurolégico agudo;

Contraindicagdes ortopédicas;

Abdbémen aberto com risco de deiscéncias;
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Sangramento ativo.
DESVIOS E ACOES NECESSARIAS

v' Em caso de intercorréncia clinica, comunicar e encaminhar imediatamente o
paciente ao Servigco de Enfermagem, e registrar o ocorrido em prontuario;
v' Em caso de ndo funcionamento adequado do equipamento, cancelar o

procedimento e solicitar troca e/ou reposi¢cdo do mesmo.
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