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RESUMO

A doenca pulmonar obstrutiva cronica (DPOC) é uma inflamacao das vias aéreas como resposta a
inalacdo de particulas ou gases toxicos; a obstrugdo da passagem de ar pelos pulmdes esta associada
predominantemente ao tabagismo. O propdsito desse trabalho foi revisar publica¢des da literatura ci-
entifica sobre os efeitos do programa de reabilitacdo pulmonar em pacientes diagnosticados com
DPOC. Refere-se a uma pesquisa do tipo reviséo integrativa de literatura, realizada nas bases de da-
dos, por meio dos portais — Pubmed, LILACS, Scielo e BVMS, embasada em estudos publicados no
ultimo decénio (2011 — 2021). A pergunta norteadora foi: “Quais os efeitos das técnicas de reabilitagéo
pulmonar em pacientes com DPOC”. Acerca da busca dos artigos cientificos, empregamos as seguintes
palavras chaves, utilizadas de maneira combinada: exercicio fisico, DPOC, fisioterapia e reabilita¢éo.
Programas de reabilitagdo pulmonar tém em vista manter os niveis de independéncia e capacidade dos
pacientes funcionais. Os exercicios e manobras visam melhora da qualidade de vida, aumento da forca
muscular, diminuigdo da dispneia e ganho de forga muscular respiratoria, sendo de suma importancia
no tratamento da DPOC. Os efeitos dos programas de reabilitagdo em pacientes com DPOC, podem
ser vistos como intervengdes propicias no amparo e recuperacao da exacerbacgéo, sendo esses utiliza-
dos como medidas mais convencionais dentro da fisioterapia respiratdria quanto a métodos considera-
dos alternativos na visdo mais ocidental.

PALAVRAS-CHAVE: exercicio fisico; DPOC,; fisioterapia; reabilitacao.

1 INTRODUCAO

A doencga pulmonar obstrutiva cro-
nica (DPOC) € uma inflamacé&o das vias
aéreas como resposta a inalacao de par-
ticulas ou gases toxicos; associada ma-
joritariamente ao tabagismo. E definida
pela gradativa obstrugcédo do fluxo aéreo,
proveniente da perda de elasticidade do
tecido pulmonar, destruicao alveolar, es-
pessamento e inflamacdo crbénica das

pequenas vias aéreas e aumento da se-
cre¢ao pulmonar (VOLGELMEIER et al.,
2017).

A DPOC compreende duas patolo-
gias, a bronquite cronica e o enfisema
pulmonar, ambas com diferentes defini-
cOes. Nos casos de bronquite respirato-
ria, fica demarcada tal enfermidade em
episodios de tosse produtiva com expec-
toracdo mucosa em uma frequéncia de
trés meses ao ano por dois anos
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decorrentes. E o enfisema pulmonar, é
descrito como uma alteracao tipificada
pelo aumento anormal dos espacos aé-
reos distais ao bronquio terminal, entre-
meado a destruicdo das paredes alveo-
lares (GOLD, 2020; SAAD et al., 2019;
SOUSA et al., 2011).

Em niveis mais avancados a DPOC
gera um expressivo dano nas atividades
de vida diarias (AVDs), originario de con-
secutivos periodos de crise, associados
ao aditamento da incapacidade funcional
junto a insuficiéncia respiratéria crénica.
Caquexia, fadiga, reducdo de massa
muscular e respiracédo ofegante sdo sin-
tomas associados a pacientes portado-
res de DPOC estado grave (BRASIL,
2021; GOLD, 2021).

Segundo a Organizacdo mundial
de saude (OMS), em 2019, a DPOC era
a terceira maior causa de morte mundial,
respectivamente 3,23 milhdes de ébitos,
correspondendo a 6% do total. Consi-
dera-se que mais de 200 milhdes de pes-
soas sofram com DPOC, sendo que des-
tes 7,5 milhdes séo brasileiros. Em geral,
a centralidade dos estudos sobre a
DPOC estd em regibes desenvolvidas,
mas € de conhecimento global que 90%
dos casos ocorrem em paises pobres ou
emergentes (WHO, 2021).

A enfermidade, normalmente em
estagio inicial, provoca alteracdes na fre-
guéncia respiratéria (aumentada) tal
como a respiragao superficial. Em fase
desenvolvida a DPOC apresenta no
exame toracico caracteristicas de hipe-
rinsuflagdo com aumento do didametro
anteroposterior; murmurio vesicular di-
minuido com presenca de sibilo e/ou cre-
pitacdo. Além dos sinais de hipoxemia o
paciente pode progredir para insuficién-
cia respiratoria (BOHN et al., 2020; FER-
NANDES et al., 2017).

Entre as manifestacdes sistémicas
a disfuncdo musculoesquelética seréd a
principal, afetando musculos respirato-
rios tanto quanto aos periféricos.

Descondicionamento, reducédo do
anabolismo, hipoxemia, inflamagéo

sistémica e desequilibrio nutricional séo
algumas das razbes para a fragueza
muscular apresentada pelo paciente
(DOURADO et al., 2006).

O tratamento fisioterapéutico em
pacientes DPOC tem a finalidade de re-
duzir sintomas e/ou anular fatores que
comprometam o estado de saude e a ca-
pacidade fisica do paciente, além de me-
Ihorar a higiene brénquica e aumentar o
conhecimento e autocuidado (GLENN et
al., 2021).

2 OBJETIVOS

O vigente trabalho tem como obje-
tivo avaliar e descrever programas de re-
abilitacdo pulmonar aplicados em paci-
entes DPOCisticos.

3 MATERIAL E METODOS

Refere-se a uma pesquisa do tipo
revisdo integrativa de literatura, reali-
zada nas bases de dados, por meio dos
portais — Pubmed, LILACS, Scielo e
BVMS, embasada em estudos publica-
dos no ultimo decénio (2011 — 2021). A
pergunta norteadora foi:

“Quais os efeitos das técnicas de
reabilitagdo pulmonar em pacientes com
DPOC”. Acerca da busca dos artigos ci-
entificos, empregamos as seguintes pa-
lavras-chave, utilizadas de maneira com-
binada: exercicio fisico, DPOC, fisiotera-
pia e reabilitacdo. Além de seus respec-
tivos termos em inglés: physical exer-
cise, COPD, rehabilitacion e physiothe-
rapy, tendo em vista adquirir um extenso
conjunto de estudos sobre o tema.

Foram selecionadas as pesquisas
gue se encaixaram nos critérios de inclu-
sao, (a) estudos nos quais os participan-
tes apresentavam diagnostico de DPOC;
(b) pesquisas em inglés, portugués e es-
panhol; e (c) pesquisas entre 2011 e
2021. Foram excluidos os trabalhos que
nao atendiam a tematica central e publi-
cacoes de trabalho de concluséo de
curso e teses. Desse modo, seis artigos
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foram selecionados.

A partir da separacéo dos artigos,
fez-se uma selecdo de dados com as
principais informagdes colhidas. As mes-
mas foram extraidas e resumidas de
forma padronizada, com base nos se-
guintes topicos: Estudo\autores, tipo de
producdo, objetivo, frequéncia e um
breve resumo dos resultados atingidos.
Apéds a obtencao, as informacdes foram
anexadas a um quadro resumo para au-
xiliar a analise.

4 RESULTADOS E DISCUSSAO

Os efeitos da atividade fisica e do
treinamento de forca muscular sdo parte
fundamental na reabilitacdo do paciente
DPOCistico. Visa diminuir os sintomas
da doenga, melhorar a capacidade funci-
onal e a qualidade de vida (SAMPAIO et
al., 2016).

A inclusdo de exercicios para a
musculatura superior e inferior € um item
de grande valia para a obtencao de re-
sultados na reabilitacdo do paciente.
Mesmo que com preferéncia para 0s
exercicios fisicos superiores nédo ha res-
tricdo para prética de atividades para a
musculatura inferior, 0 que na verdade &
algo positivo, propondo atingir o fortale-
cimento muscular global, aumento da ca-
pacidade fisica e reducdo da dispneia
(MAIA, 2012).

Métodos menos convencionais
também se mostram eficientes, como na
utilizacdo da acupuntura para obtencao
de forca na musculatura respiratéria e di-
afragmatica, além da melhora da fadiga

muscular. Utilizada em conjunto ao pro-
grama de reabilitacdo, se mostra eficaz
para potencializar os resultados dos
exercicios respiratérios e musculares
(NETO, 2021).

Outra abordagem é a aplicacdo da
estimulacdo elétrica para o ganho de
forga muscular no diafragma por meio do
recrutamento das fibras musculares. O
estimulo aparentemente simples se
mostra positivo contra as disfuncdes dia-
fragmaticas. Contudo, seu uso ndo anula
a necessidade da reabilitacdo tradicional
para amenizar os sintomas da DPOC
(NOHAMA et al., 2012).

Presente de maneira importante na

reabilitacdo de pacientes DPOC, os
exercicios respiratérios sdo agregados
pelo fato de aliviar a hiperinsuflacao di-
namica e melhorar a troca gasosa acima
de aprimorar a forca e endurance dos
musculos respiratorios e aliviar o uso da
musculatura acessoéria na respiracao
(FERNANDES, 2009).
Programas de exercicios direcionados a
mobilidade toracica também se mostram
eficazes, focados no alongamento dos
musculos respiratorios e na maior ex-
pansibilidade da caixa toracica os mes-
mos apresentam resultados na melhora
da capacidade submaxima de exercicio,
bem como reduzem a dispneia. Conse-
guentemente, pacientes portadores de
DPOC apresentam melhora na quali-
dade de vida e reducéo de sintomas de-
pressivos (PAULIN; BRUNETTO; CAR-
VALHO, 2003). O Quadro 1 apresenta
os artigos incluidos no estudo.

Quadro 1. Sintese dos artigos incluidos no estudo.

Titulo/ Autores/ Ano Objetivo

Frequéncia

Resultados

Avaliar durante o exer-
cicio e na vida diaria

Efeito do treinamento | em pacientes com

A pesquisa indicou
gue os musculos res-

muscular na dispneia
em pacientes com do-
enca pulmonar obstru-
tiva cronica.

Zhang et al., 2021.

DPOC os efeitos de
diferentes treinamen-
tos musculares (mus-
culos respiratorios),
membros superiores e
membros inferiores na
dispneia.

Minimo de 3 semanas

e maximo de 6 meses.

piratorios e os treinos
podem auxiliar na me-
Ihora da dispneia em
pacientes com DPOC
durante o exercicio e
na vida diaria.
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Seguranca e eficacia
da reabilitacdo pulmo-
nar (RP) em pacientes
internados com uma
exacerbacdo aguda de
doenca pulmonar obs-
trutiva crénica: um
protocolo de revisdo
sistematica.

Kai et al., 2020.

Avaliar a seguranca e
a eficacia da reabilita-
¢do pulmonar intra-
hospitalar para pacien-
tes internados por
causa da doenca pul-
monar obstrutiva cro-
nica (DPOC).

Durante toda a fase de
hospitalizacéo.

A analise mostrou que
a reabilitagdo pulmo-
nar em pacientes com
DPOC ajuda a melho-
rar a qualidade de
vida, o controle dos
sintomas e o prognés-
tico da doenca.

Efeitos da acupuntura
na reabilitacdo da dis-
funcdo do diafragma
na doenga pulmonar
obstrutiva cronica:
uma revisao sistema-
tica.

Liu et al., 2021.

Avaliar os efeitos da
reabilitacdo da acu-
puntura na disfungéo
do diafragma em paci-
entes com DPOC.

Divergéncias foram
encontradas na fre-
quéncia da acupuntura
e na duragéo do trata-
mento, portanto as in-
formacdes séo incom-
pletas.

Na reabilitacdo, a acu-
puntura tem efeitos
positivos no aumento
da forca do musculo
diafragma e do traba-
Iho dos masculos res-
piratérios, em pacien-
tes com DPOC em es-
tagio estavel ou de
exacerbacéo aguda.

Efeito da estimulagéo
diafragmaética elétrica
transcutanea (EDET)
em parametros respi-
ratorios de pacientes
com doenca pulmonar
obstrutiva cronica.
Cancelliero et al.,
2013.

Avaliar o efeito da esti-
mulacéo diafragmética
elétrica transcutanea
sobre a forga e resis-
téncia muscular respi-
ratoria, expansibili-
dade toraco-abdomi-
nal e variaveis espiro-
métricas de pacientes
com doenca pulmonar
obstrutiva cronica.

Duas vezes por se-
mana durante 06 se-
manas, totalizando 12
sessoes.

EDET promoveu me-
Ihora na for¢ca muscu-
lar respiratoria e na
expansibilidade to-
raco-abdominal em
pacientes com DPOC
sem alteracdo nas va-
ridveis espiromeétricas;
alguns parametros se
mantiveram nas qua-
tro semanas seguin-
tes. Constataram efei-
tos similares a resulta-
dos obtidos apds pro-
grama de exercicios fi-
sicos direcionados ao
aumento da mobili-
dade toracica.

Influéncia do treina-
mento da musculatura
respiratoria e de mem-
bros inferiores no de-
sempenho funcional
de individuos com
DPOC.

Trevisan et al., 2012.

O objetivo é verificar
se o treinamento da
musculatura respirato-
ria e de quadriceps in-
fluencia o desempe-
nho funcional de paci-
entes com DPOC.

As sessoOes de exerci-
cios foram realizadas
duas vezes por se-
mana durante dois
meses (16 sessbes).

Treinamento da mus-
culatura respiratéria e
do quadriceps melho-
rou o desempenho
funcional dos pacien-
tes com DPOC, suge-
rindo fortalecimento
muscular respiratério e
periférico como coad-
juvante no tratamento.

Efeito de um programa
de exercicios direcio-
nados a mobilidade to-
racica na DPOC.
Rodrigues et al., 2012

O objetivo deste es-
tudo foi avaliar o efeito
do protocolo de exer-
cicios de RCTP na
mobilidade da caixa
torécica, na capaci-
dade de exercicio e na
qualidade de vida dos
individuos com DPOC.

A duracdo do pro-
grama foi de 12 sema-
nas, gerando um total
de 24 sessodes.

Observou-se que
exercicios respiraté-
rios direcionados ao
aumento da mobili-
dade da caixa toracica
melhoram a expansibi-
lidade toréacica inferior
e abdominal e a capa-
cidade de exercicio
em pacientes com
DPOC.

Fonte: Elaborado pelos autores.
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5 CONCLUSOES

Os efeitos dos programas de reabi-
litagdo em pacientes com DPOC, podem
ser considerados tratamentos efetivos
no auxilio e recuperacdo da exacerba-
cao, sendo esses utilizados como medi-
das mais convencionais dentro da fisio-
terapia respiratoria quanto a métodos
considerados alternativos na visdo mais
ocidental. Além disso, sdo incontesta-
veis os resultados posteriores aos trata-
mentos fisioterapéuticos; onde a reabili-
tacdo pulmonar exerce repercussdo na
qualidade de vida, capacidade de funci-
onal e diminui¢do dos sintomas manifes-
tados por esses pacientes.
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