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RESUMO  
 
Identificar na literatura científica as medidas de reabilitação em pacientes com 
sequelas de COVID-19. Trata-se de uma revisão integrativa realizada nas bases de 
dados Scientific Electronic Library Online (Scielo), Literatura Latino-Americana e do 
Caribe em Ciências da Saúde (LILACS) e no portal Medical Literature Analysis and 
Retrieval System Online (MEDLINE/Pubmed) em março e abril de 2022. Utilizaram-se 
os seguintes descritores: “Reabilitação” e “COVID-19”, disponíveis no Medical Subject 
Headings (MeSH) da National Library of Medicine e nos Descritores em Ciências da 
Saúde (DeCS), em todos os idiomas, com uso do operador booleano AND. Após os 
cruzamentos realizados encontraram-se 170 artigos, sendo selecionadas cinco 
publicações. A partir da análise das informações foram encontrados os seguintes 
resultados: Sessões de fisioterapias; Exercícios físicos; Exercícios de expansão 
pulmonar; Exercícios aeróbicos; Exercícios de força/fortalecimento e Exercícios 
funcionais para coordenação. Concluiu-se que a necessidade de ampliar a discussão 
sobre a reabilitação pós-COVID-19 é de grande importância e deve ser iniciada o mais 
rápido possível para recuperação e redução de complicações para a saúde. 
 

Palavras-chave: COVID-19. Reabilitação. Exercício Físico. 

 

 

ABSTRACT  
 
 To identify in the scientific literature the rehabilitation measures in patients with 
sequelae of COVID-19. This is an integrative review carried out in the Scientific 
Electronic Library Online (Scielo), Latin American and Caribbean Literature on Health 
Sciences (LILACS) and the Medical Literature Analysis and Retrieval System Online 
(MEDLINE/Pubmed) databases. ) in March and April 2022. The following descriptors 
were used: “Rehabilitation” and “COVID-19”, available in the Medical Subject Headings 
(MeSH) of the National Library of Medicine and in the Health Sciences Descriptors 



 
 

 

(DeCS), in all languages, using the Boolean operator AND. After the crossings 
performed, 170 articles were found, five articles were selected from the analysis of the 
information, the following results were found: Physiotherapy sessions; Physical 
exercises; Lung expansion exercises; Aerobic exercises; Strength/strengthening 
exercises; Functional exercises for coordination. It was concluded that the need to 
broaden the discussion on rehabilitation is of great importance after COVID-19, and 
should start as soon as possible for recovery and the reduction of health complications. 
 

 Keywords: Covid-19. Rehabilitation. Physical Exercise. 
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1 INTRODUÇÃO 

 

No final do ano de 2019, foi identificado em Wuhan, na China, os primeiros 

casos de uma doença respiratória causada por uma variação genética do coronavírus, 

depois descobriu-se que o vírus tinha origem zoonótica. Em janeiro de 2020, a 

Organização Mundial da Saúde (OMS) declarou calamidade pública, pois a 

transmissão apresentava um grande avanço. A OMS nomeou como coronavírus 

disease 19 (COVID-19) e em março de 2020, devido a sua disseminação mundial, foi 

caracterizada como pandemia. A doença afetou mais de 150 países, gerando milhões 

de mortes e pessoas com sequelas causadas pelo vírus (CAMPOS et al., 2020). 

A pandemia do COVID-19 ainda continua em curso. A síndrome respiratória 

do coronavírus (SARS-COV-2) é causadora da síndrome gripal (SG) e síndrome 

respiratória aguda grave (SRAG). O vírus é transmitido de pessoa para pessoa, por 

meio de gotículas respiratórias, fala, tosse e espirro. A transmissão ocorre também 

quando as mãos são levadas aos olhos, boca ou nariz depois de ter contato com 

objetos ou superfícies contaminadas por pessoas infectadas. As pessoas podem 

contaminar outras por até duas semanas, mesmo as pessoas assintomáticas. Os 

sintomas podem variar desde uma pneumonia severa a um quadro gripal, mas alguns 

sintomas comuns são: febre, tosse seca, fadiga e dor de garganta (BRASIL, 2021). 

A COVID-19 trata-se de uma doença infectocontagiosa, de etiologia viral, que 

causa infecções respiratórias, acometendo mais pessoas com comorbidades. Com 

um grande impacto socioeconômico e com atual letalidade baixa, podendo levar à 

morte, é considerada mundialmente como um grave problema de saúde pública. 

Segundo os dados epidemiológicos, entre março de 2020 a março de 2022 foram 

confirmados no mundo 434.247.399 casos de COVID-19 com 5.944.313 óbitos e 

337.853.125 pessoas recuperadas (PARANÁ, 2022). No Brasil, o total de casos era 

29.527.64 com 656.425 óbitos e 28.126.647 recuperados (BRASIL, 2022). Já no 

Ceará, no mesmo período, os casos somam 1.235.452 com 26.639 óbitos e 1.113.287 

pessoas recuperadas (CEARÁ, 2022). 

Cada pessoa que é contaminada pelo SARS-COV-2 pode demonstrar 

complicações diversas, sejam elas cardiorrespiratórias, psicológicas ou físicas. 

(FERREIRA et al., 2020). Algumas pessoas que se infectam acabam tendo uma piora 

no quadro devido a insuficiência respiratória e a inflamação sistêmica, o que contribui 

para a perda de massa muscular. Alguns pacientes são submetidos à ventilação 
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mecânica e 75% a 80% desses pacientes passam pelo menos 21 dias internados nos 

hospitais (BONORINO; CANI, 2020). 

A forma grave da doença pode acarretar diferentes sequelas ao indivíduo 

acometido pelo vírus, abrangendo todos os sistemas do corpo humano. Essas 

sequelas podem ocorrer devido a quantidade de tempo que o paciente esteve 

internado. Alguns desses efeitos podem ser nocivos, causando alterações 

musculares, cognitivas, cardiovasculares e pulmonares. Afinal, é comum que a 

internação e cuidados mais intensivos desencadeiam fraquezas físicas, dificultando a 

recuperação rápida e necessitando de reabilitação (SANTANA; FONTANA; PITTA, 

2021). 

Tendo em vista as sequelas geradas pela COVID-19, é muito importante 

conhecer as intervenções realizadas e os resultados obtidos no processo de 

reabilitação a pacientes acometidos pelo vírus. É necessário a conscientização da 

população em relação aos tratamentos medicamentosos, não farmacológicos e 

fisioterápicos para pessoas que tiveram sequelas pela COVID-19. A alta hospitalar, 

às vezes, não significa o fim dos problemas que o vírus pode ocasionar (GARCIA; 

DUARTE, 2020). 

Por se tratar de um assunto recente, as pesquisas que buscam entender as 

sequelas deixadas pelo vírus ainda estão acontecendo. Geralmente, essas sequelas 

pós-COVID-19 são mais comuns em indivíduos que apresentam a forma mais crítica 

da doença, porém podemos levar em conta os indivíduos com sintomas leves que 

podem apresentar algum grau de comprometimento funcional. 

É importante o processo de reabilitação após a alta hospitalar, levando em 

consideração que o comprometimento funcional do indivíduo pode ser afetado no dia 

a dia prejudicando as habilidades e interações sociais. Diante das diversas sequelas 

deixadas pela doença e algumas não identificadas, é necessária uma abordagem com 

uma equipe multidisciplinar, composta por enfermeiros, médicos, terapeutas, 

fisioterapeutas, nutricionista, psicólogos dentre outros, tendo como propósito a 

melhora na parte cognitiva, psicossocial e física (BRASIL, 2021). 

Por se tratar de uma doença recente e da falta de conhecimento da população 

em relação às sequelas deixadas pelo vírus e os agravos nos indivíduos, a pesquisa 

busca detectar, nas evidências científicas, as formas de reabilitação e como são 

realizadas as avaliações afim de identificar quais atividades serão adotadas para cada 

grau de comprometimento, buscando que o indivíduo possa retornar ao estilo de vida 
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que tinha antes de contrair a doença. Nesse contexto, espera-se que o estudo possa 

servir de subsídio para outros profissionais e contribuir para futuras pesquisas e para 

melhoria na assistência de saúde prestada ao paciente.  

Assim, a pesquisa torna-se relevante por ser um assunto recente e atual que 

poderá servir de subsídio para pesquisa de outros profissionais acerca da temática, 

como fonte de conhecimento, buscando melhorar a assistência prestada.   

Diante do exposto objetivou-se identificar na literatura científica as medidas 

de reabilitação em pacientes com sequelas de COVID-19. 

 

2 REFERENCIAL TEÓRICO  

               

As pandemias se espalham rapidamente por vários países, afetando um 

grande número de pessoas e acarretando consequências em grandes proporções. 

Com os efeitos causados pela pandemia e, dependendo do período que elas duram, 

resultam em mudanças nos hábitos da população e criam-se novas regras a fim de 

reduzir a disseminação. Com o início dos casos no Brasil, em março de 2020, a 

COVID-19 até 26/03/2020 já possuía 2.915 casos confirmados e 77 óbitos 

(RODRIGUEZ et al., 2020). 

Quando o vírus foi descoberto no final do ano de 2019, ainda eram incertas 

as medidas a serem tomadas. O uso de máscaras tornou-se obrigatório com a 

finalidade de minimizar a transmissão, foram realizadas campanhas para 

conscientização da população sobre a necessidade de manter o distanciamento 

social, uso de álcool a 70% e lavagens das mãos. O distanciamento social em lugares 

públicos ocorreu quase que no mundo inteiro como medidas de estratégias 

preventivas obrigatórias e, em menos de doze meses, as primeiras vacinas contra o 

vírus foram aprovadas (BRASIL, 2020).  

Grande parte dos países atribuiu diversas medidas de intervenções, a fim de 

controlar a propagação do vírus. As medidas consistem no isolamento de casos; 

incentivo à higiene; o uso de máscaras faciais; os distanciamentos sociais que 

contribuíram para o decreto de lockdown, mantendo as pessoas confinadas, saindo 

apenas para atividades indispensáveis, como mercados, trabalho, hospitais e 

farmácias (AQUINO et al., 2020). 

As recomendações dos órgãos da saúde têm enfrentado grande resistência, 

revelando diversos desafios enfrentados pelos profissionais da saúde, para conter a 



8 
 

 

propagação do vírus. As práticas de educação em saúde revelam-se de forma pontual 

e fragmentada nas ações de assistência e vigilância à saúde. Porém, a proliferação 

de informações falsas compromete o cumprimento das recomendações de prevenção 

da COVID-19 (PALÁCIO; TAKENAMI, 2020). 

Por ser uma doença multissistêmica, a COVID-19 requer reabilitação em 

alguns casos. Para isso, é necessária uma equipe multidisciplinar para melhorar o 

atendimento a esses pacientes, uma vez que a participação e troca de informação 

entre os profissionais das diferentes áreas ajuda a melhorar a qualidade de vida 

dessas vítimas (ORSINI et al., 2020) 

Assim, os pacientes que têm ou tiveram COVID-19, podem necessitar de 

reabilitação nos períodos de internação e pós internação. Por conta da rápida 

propagação do vírus e da grande quantidade de pessoas infectadas, não se pode 

esperar por testes precisos para só então iniciar o processo de reabilitação (SPRUIT 

et al., 2020).  

Por ser um fato sem precedentes históricos, a pandemia do coronavírus terá 

grandes impactos que ainda não foram definidos na sociedade. A COVID-19 

espalhou-se mundialmente e, por não possuir grandes conhecimentos sobre o vírus, 

não tem como ter acesso a informações, como tratamentos mais precisos e sequelas 

que podem ser causadas pela doença. Todas as informações ainda são recentes e 

podem ser alteradas com o tempo (DE NEGRI et al., 2020). 

De forma geral, a reabilitação do paciente tem como finalidade ajudar o 

indivíduo na melhora das sequelas, focando em devolver o estilo de vida anterior ao 

acometimento da doença. É necessária uma avaliação completa para identificar o 

impacto da doença em todos os sistemas do indivíduo. A reabilitação é fundamental 

para não deixar sequelas permanentes (SILVA; PINA; ORMOND, 2021).  

É comum aos pacientes que sofrem com a gravidade da infecção acabem 

desenvolvendo uma síndrome pós cuidados intensivos. Essa síndrome causa 

diversas alterações no indivíduo, tanto física como mental, o que prejudica a qualidade 

de vida dos pacientes e acarreta sequelas (CAMPOS et al., 2020). 

Assim, o processo de reabilitação visa melhorar a qualidade de vida do 

indivíduo, podendo até fornecer melhorias que o conduza a sua rotina de vida antes 

da doença. Esse processo irá observar e estudar o que é necessário para os 

pacientes, desenvolvendo exercícios para cada um de acordo com a sua necessidade, 
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obtendo a evolução e posteriormente a melhora clínica do paciente (SIQUEIRA; 

MOURA, 2021). 

 

3 METODOLOGIA 

 

3.1 Tipo de Estudo 

 

A pesquisa trata-se de uma revisão integrativa da literatura que busca o 

levantamento de pesquisas científicas sobre o tema proposto, por meio da: 

Identificação do tema (propósito definido); Busca da literatura (descritores, bases de 

dados, aplicação de critérios); Coleta de dados (definição das informações a serem 

extraídas dos estudos selecionados); Análise dos dados (avaliação dos estudos), 

Interpretação dos resultados e apresentação da revisão dos descritores em diferentes 

obras publicadas de diversas áreas do conhecimento. Com o objetivo de analisar e 

reunir achados de exclusão e inclusão, para nortear e executar o instrumento da 

pesquisa (HERMONT et al., 2021). 

 

 3.2 Local e Período 

 

A pesquisa foi formulada com base na literatura, buscando responder a 

seguinte questão norteadora: “Quais as medidas de reabilitação em pacientes com 

sequelas de COVID-19”? 

A busca eletrônica aconteceu nos meses de março e abril de 2022 em três 

bases de dados: Scientific Electronic Library Online (Scielo), Literatura Latino-

Americana e do Caribe em Ciências da Saúde (LILACS) e no portal Medical Literature 

Analysis and Retrieval System Online (MEDLINE/Pubmed). Foram utilizados os 

descritores: “Reabilitação” e “COVID-19”, disponíveis no Medical Subject Headings 

(MeSH) da National Library of Medicine e nos Descritores em Ciências da Saúde 

(DeCS), em todos os idiomas, com uso do operador booleano AND. O cruzamento foi 

realizado da seguinte forma: [COVID-19] AND [Rehabilitation]. 
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3.3 Critérios de Inclusão e Exclusão 

 

Os critérios de inclusão consistiram em artigos completos, disponíveis 

eletronicamente, sem exclusão de idiomas e sem recorte temporal. Foram excluídos 

as publicações repetidas e os relatos de experiências. 

 

3.4 Coleta de Dados 

          A partir dos cruzamentos realizados, foram encontrados 170 artigos, sendo 

escolhidos cinco dentre eles. Foram excluídas 11 publicações duplicadas e 154 

artigos que não abordavam a temática, pois tratavam de repercussão da COVID-19 

nas mães de crianças com síndrome congênita da zika; implementação da 

telefonoaudiologia em domicílio em pacientes recuperaria da COVID-19; sobre a 

pandemia de COVID-19 e imagem cardiovascular; impacto da COVID-19 em 

pacientes com câncer; telemedicina como prevenção da covid-19; características 

clínicas da COVID-19, dentre outros. 

 Fluxograma 1 - Identificação, seleção e inclusão dos estudos. Fortaleza, CE, Brasil. 

 

 

 

 

 

 

 

 

                                                                          

 

                                                    

 

 

“Quais as medidas de reabilitação em pacientes com sequelas de COVID-19”? 

Total de publicações encontradas = 170  

BASES DE DADOS 

125 LILACS   13 SciELO    32 PUBMED MEDLINE    
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Fonte: Elaboração própria dos autores, 2022. 

3.5 Análise de Dados  

              

A análise crítica dos estudos incluídos e a síntese dos dados extraídos foram 

realizadas de forma descritiva, o que possibilitou reunir os dados dos artigos 

selecionados para a coleta das informações. Os artigos foram avaliados de acordo 

com os autores/ano, país de publicação, desenho do estudo, desfecho (tipos de 

reabilitação em pacientes com sequelas de COVID-19) e níveis de evidência, 

conforme elaborado no Quadro 1.  

         Os níveis de evidência foram determinados da seguinte forma: Nível I: 

Evidências oriundas de revisão sistemática e/ou metanálise na qual há inclusão 

somente de estudos clínicos ou controlados e randomizados com delineamento 

adequado; Nível II: Evidências oriundas de estudos clínicos controlados randomizados 

com delineamento adequado; Nível III: Evidências oriundas de um único estudo 

controlado e randomizado com delineamento adequado; Nível IV: Evidências oriunda 

de um estudo caso-controle ou corte com delineamento adequado; Nível V: 

Evidências originárias de revisão sistemática de estudos descritivos e qualitativos; 

Nível VI: Evidências derivadas de um único estudo descritivo ou qualitativo e Nível VII: 

Evidências oriundas de opinião de autoridades e/ou relatório de comitês de 

especialistas (SOUSA et al., 2021).  

 

 3.6 Aspectos Éticos 

 

Os achados foram discutidos com embasamento da literatura científica acerca 

da temática, respeitando a integridade dos artigos e os direitos autorais, não havendo 

modificação do conteúdo encontrado em benefício desta pesquisa. 

Artigos duplicados 11 

Total de artigos pré-
selecionados 
 

 08 PUBMED 
16 LILACS  
02 SciELO    

Excluídos que não 
respondiam à 
pergunta norteadora  
154 

Amostra final de 05 
artigos 

5 LILACS 
0 SciELO 

0 PUBMED 
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4 RESULTADOS  

 

A busca nas bases de dados, a partir dos termos de busca, produziu 170 

artigos, dos quais apenas cinco satisfizeram simultaneamente aos critérios de 

inclusão. Os artigos selecionados tiveram variação de ano de 2020 a 2022, sendo que 

quatro foram publicados no Brasil (CREMA et al., 2022; TOZATO et al., 2020; SOUZA 

et al., 2022 e PRADO et al.,2022) e um na Itália (ZAMPOGNA et al., 2021) (Quadro 

1). 

 

QUADRO 1 - Caracterização dos estudos segundo os autores, país, desenho do estudo, 
desfecho de tipos de reabilitação em pacientes com sequelas de COVID-19. Fortaleza/CE, 
2022. 
                             

Autores/ 
Ano 

País de 
Publicação 

Desenho 
do Estudo 

Desfecho (Tipos de 
reabilitação em pacientes 

com sequelas de COVID-19) 

Nível de 
Evidência 

Tozato et 
al. (2020) 

Brasil Relato de 
caso 

Exercícios aeróbicos Nível VI 

Zampogna 
et al. (2021) 

Itália Coorte Exercícios físicos Nível IV 

Crema et 
al. (2022) 

Brasil Transversal Sessões de fisioterapias; 
Exercícios físicos Nível VI 

Souza et al. 
(2022) 

Brasil Estudo de 
caso 

exploratório 

Exercícios aeróbicos 
Exercícios de expansão 

pulmonar 
Nível VI 

Prado et al. 
(2022) 

Brasil Estudo de 
escopo 

Exercícios aeróbicos 
Exercícios de 

força/fortalecimento 
Exercícios funcionais para 

coordenação 

Nível V 

Fonte: Elaboração própria dos autores, 2022. 

A partir da análise das informações, foram encontrados os seguintes 

resultados: Sessões de fisioterapias; Exercícios físicos; Exercícios de expansão 

pulmonar; Exercícios aeróbicos; Exercícios de força/fortalecimento; Exercícios 

funcionais para coordenação. Em virtude da amostra reduzida e da semelhança dos 

resultados não foi possível elaborar categorias temáticas. 
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5 DISCUSSÃO 

 

            Além da doença, o longo período hospitalizado pode levar os pacientes a 

variações quanto às sequelas deixadas pela doença. Os dados mostram que muitos 

indivíduos ainda sofrem com as complicações sistêmicas graves, durante e após a 

doença, diante das sequelas deixadas é necessária a condução de uma equipe 

multidisciplinar para a reabilitação (FRASER, 2020).  

        As medidas fisioterapêuticas implementadas pelos profissionais de fisioterapia, 

são essenciais para os pacientes que adquirirem as sequelas da COVID-19, 

possibilitando uma melhora da qualidade de vida e sua constante evolução tendo 

como objetivo principal a reabilitação. Exercícios de função respiratória e da 

mobilidade, foco na reabilitação do cuidado pessoal, retomada da rotina diária, 

exercícios respiratórios, cinesioterapia, reorganização do cotidiano e uso da 

tecnologia assistida (CREMA et al., 2021). 

Os exercícios físicos são considerados de extrema importância para a 

reabilitação dos pacientes PÓS-COVID-19, devem ser adaptados de acordo com suas 

necessidades e limitações e, durante o treinamento físico, o profissional tem que 

observar como o paciente reage aos exercícios, se está com dispneia, dessaturação 

e fadiga.  Diante disso é necessário que o paciente seja acompanhado por uma equipe 

multidisciplinar, intervindo nos aspectos físicos e psicoemocionais, avaliando a 

alimentação nutricional, visando a reabilitação e tomando as devidas precauções para 

não ocorrer a reinfecção (SANTANA; FONTANA; PITTA, 2021). 

Os exercícios mais utilizados para a reabilitação pulmonar e para a melhoria 

da capacidade funcional e da força muscular nos centros de reabilitação foram os 

treinamentos resistidos e aeróbio com ciclo ergômetro em membros superiores e 

inferiores, esteira ergométrica realizados três vezes por semana, por 30 minutos com 

3 séries de repetições cada; além dos testes de caminhada de 6 minutos, teste de 

força de preensão manual e teste de 1RM por cada grupamento muscular (TOZATO 

et al., 2020).  

Os autores afirmam que ao final do período de reabilitação cardiopulmonar, 

após a COVID-19, os pacientes apresentaram aumentos: da expansão torácica, da 

distância percorrida com diminuição da percepção de esforço, das repetições no teste 

de sentar e levantar em 1 minuto e da qualidade de vida. A expansão torácica, 

capacidade aeróbia, função física e qualidade de vida foram avaliadas antes e após o 
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programa por meio de citometria torácica, teste de caminhada de 6 minutos, teste de 

sentar e levantar de 1 minuto respectivamente durante 5 semanas. Além disso, o 

desmame completo do oxigênio que era ajustado de acordo com a necessidade de 

cada paciente, também foi alcançado na quarta semana de tratamento (SOUZA et al., 

2022).  

Artigos apontam experimentos que combinam treinamento aeróbico e 

treinamento de força realizados de cinco a sete vezes na semana. É necessária uma 

reabilitação voltada para os músculos, para pacientes hospitalizados e para os que já 

foram liberados a fim de recuperar gradativamente a força muscular. O exercício de 

força e fortalecimento devem ser de cargas baixas ou moderadas, com atividades 

cardiorrespiratória e alongamentos (PRADO et al., 2022). 

Estudo aponta que o quanto antes se inicia o tratamento, mais rápida será a 

recuperação e a redução de complicações para a saúde, por isso é muito importante 

as combinações de exercícios funcionais para coordenação. Caminhar, correr, 

ciclismo, natação, exercícios de ginástica, alongamento, dança, hidroginástica, 

exercícios de força ou similares são alguns exemplos de exercícios. Os profissionais 

de educação física recomendam pelo menos duas das seguintes variáveis de 

exercícios: tipo, intensidade, volume e/ou duração, pois ajudam a acelerar a 

reabilitação (PRADO et al., 2022). 

 

6 CONSIDERAÇÕES FINAIS 

 

Essa revisão permitiu identificar as principais medidas de reabilitação em 

pacientes com sequelas de COVID-19 destacando-se: Sessões de fisioterapias; 

Exercícios físicos; Exercícios de expansão pulmonar; Exercícios aeróbicos; Exercícios 

de força/fortalecimento e Exercícios funcionais para coordenação, buscando sempre 

melhorar a qualidade de vida desses indivíduos. 

Diante do que foi exposto, evidenciou-se a necessidade de ampliar a discussão 

sobre a reabilitação em pacientes com sequelas pós-COVID-19, na perspectiva de 

reduzir cada vez mais o número de sequelas. Sendo também fundamental traçar um 

plano de reabilitação, a fim de melhorar as funções psicológicas e fisiológicas desses 

pacientes, buscando medidas que reduzam os efeitos dessas sequelas, diminuindo 

ou impedindo o surgimento de desconforto físico, social e emocional nesses 

indivíduos pós-infecção. 
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Uma limitação desta revisão foi a ausência nas bases de dados de mais artigos 

científicos que abordassem a temática, haja vista que possui uma boa base de dados 

relacionados a COVID-19, mas devido ao pouco tempo da descoberta da doença não 

foram encontrados muitos que abordassem o tema. Outra questão identificada, foi a 

ausência de artigos relacionados a enfermagem, sendo que durante a pandemia esse 

profissional atuou de forma ativa e na linha de frente no enfretamento da COVID-19, 

realizando assistência de forma completa juntamente com outros profissionais. 

Ao longo do estudo, foi observado que as sequelas deixadas pela COVID-19 

são as mais variadas, por isso a importância de uma equipe multidisciplinar, mesmo 

existindo um protocolo de atendimento padrão, é necessário que cada indivíduo tenha 

um plano de atendimento individualizado. As diretrizes para a reabilitação dos 

pacientes pós-COVID-19 ainda são baseadas em casos que obtiveram sucesso e nas 

tratativas específicas de sequelas que o vírus deixou. 

Por tanto, ainda são necessários estudos que evidenciem a reabilitação dos 

pacientes que foram acometidos pela COVID-19, visto que os artigos estudados 

relatam principalmente os impactos na saúde dos indivíduos que foram afetados.  
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