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RESUMO: Objetivo: Identificar os beneficios adotados na reabilitagcdo pulmonar em
pacientes idosos com DPOC. Método: A pesquisa € uma revisdo bibliografica
realizada nas bases de dados Scielo, Google Académico e Bireme. Foram
selecionados vinte e oito artigos publicados em revistas e jornais entre os anos de
2002 e 2013. Resultados: De acordo com os artigos pesquisados nesse estudo,
pacientes com DPOC submetidos a programas de reabilitacdo pulmonar apresentam
melhoras significativas e evidentes, em sua maioria ha uma redugédo da dispnéia e
uma melhor tolerancia aos exercicios, alterando positivamente a sua qualidade de
vida. Conclusao: Programa de reabilitacdo em pacientes portadores de DPOC traz
melhoras significativas nas alteragcdes extrapulmonares causadas por essa doenca
como as disfungdes musculares periféricas, bem como pode contribuir para reverter
as alteracdes ventilatérias de forma indireta.
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ABSTRACT: Objective: To identify the benefits adopted in pulmonary rehabilitation
in olderly patients with COPD. Method: The reaserch is a bibliographic review, to
research conducted based on information extracted from the web site Scielo, Google
Scholar and Bireme. Twenty-eight (28) items were selected from bibliographic
reviews and from cases which were publish in magazines and newspapers between
the years of 2002 and 2013. Results: According to the articles surveyed in this
study, patients with COPD undergoing pulmonary rehabilitation programs present
significant and obvious improvements, mostly there is a reduction in dyspnea and
improved exercise tolerance, positively changing their quality of life. Conclusion:
Rehabilitation program in patients with COPD, brings significant improvement into the
extrapulmonary changes caused by this disease such as peripheral muscle
dysfunction, and as well as can help it indirectly the reverse from ventilator
alterations.
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INTRODUCAO

Seguindo uma linha de pesquisa, dados demonstram que a populacao idosa
no Brasil atingira o numero de 26,2 milhdes de pessoas no ano de 2020, uma vez
que no ano de 2000 a proporcao de pessoas com 60 anos ou mais, chegava a 8,6%
da populacao geral, e no ano de 1991 essa porcentagem era de 7,3%, que no ano
de 2020 chegara a 12,4% (CAMPOLINA; DINI; CICONELLI, 2011). O fenbmeno do
envelhecimento da populacdo mundial ja € uma realidade para varios paises,
constituindo-se como um processo caracterizado por transformacoes fisicas que
compreendem desde a perda da fungéo reprodutiva ao declinio da funcdo motora,
estando por vezes associado as doencas cronico-degenerativas (TEIXEIRA;
MARINHO, 2011).

Existem doencas crbnicas de grande impacto social e econdmico, como a
doenca pulmonar obstrutiva crénica (DPOC). Nas ultimas trés décadas essa doenca
tornou-se uma importante causa de morbimortalidade. No mundo inteiro milhées de
pessoas sofrem desta enfermidade e morrem prematuramente devido a suas
complicacdes. Atualmente, a DPOC é a 122 doenca mais prevalente no mundo e a
Organizacao Mundial da Saude (OMS) considera que sera a quinta no ano 2020
(KERKOSKI; BORENSTEIN; SILVA, 2010).

A American Thoracic Society (ATS) define DPOC como uma doenga
caracterizada pela limitagdo do fluxo aéreo em decorréncia da bronquite crénica ou
enfisema, apresentando uma obstrucdo ao fluxo aéreo progressivo podendo ser
acompanhada por hiperreatividade das vias aéreas que pode ser parcialmente
reversivel. A European Respiratory Society (ERS) a define como uma doenca que
apresenta reducdo maxima de fluxo expiratério forcado e apresenta um lento
esvaziamento dos pulmdes, sendo progressiva e geralmente irreversivel. A Iniciativa
Global para a Doenca Pulmonar Obstrutiva Cronica (GOLD) classifica DPOC como
uma doenca com limitagdo ao fluxo aéreo ndo totalmente reversivel, onde a

limitacdo ao fluxo aéreo é normalmente progressiva e associada a uma resposta
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inflamatéria anormal dos pulmdes devido a presenca de particulas ou gases nocivos
(PESSOA; PESSOA, 2009).

A Doenga Pulmonar Obstrutiva Crénica (DPOC) tem por caracteristica a
obstrucdo lenta e progressiva das vias aéreas, promovendo a limitacao ao fluxo
expiratério e o aumento da resisténcia das vias aéreas, além de gerar sobrecarga
muscular inspiratéria € aumento da carga elastica, decorrente das mudancas na
arquitetura do tecido pulmonar, e do volume residual do pulméo (hiperinsuflagdo). A
hiperinsuflacdo exerce efeito marcante sobre o padrdo de recrutamento dos
musculos respiratorios, podendo alterar profundamente a mobilidade da parede
toracica e a atuacao dos demais musculos inspiratérios (CUNHA et al, 2005).

A DPOC pode ser considerada como uma doenca limitante, uma vez que
atinge varios ambitos na vida do seu portador, atingindo as suas relagdes conjugais,
afetivas, sexuais, de lazer e profissionais. Em virtude dessas situagdes os pacientes
tornam-se dependentes, gerando um sentimento de incapacidade e diminuindo
consideravelmente a sua autoestima (ARAUJO et al, 2009). Sua complexidade
envolve implicagdes gerais para a saude, resulta em elevados custos econémicos e
elevadas taxas de hospitalizacbes e utilizacdo de servicos de saude (TEIXEIRA;
MARINHO, 2011).

A principal manifestacdo extrapulmonar da DPOC é em decorréncia da
disfuncao dos musculos esqueléticos periféricos, que esta relacionada a sintomas
como fadiga e dispnéia, limitando desta forma a capacidade para realizar exercicios
(DOURADO et al, 2009). O desempenho fisico é determinado por multiplos érgaos e
sistemas, pacientes portadores de DPOC podem apresentar dificuldade na
realizacdo de exercicios fisicos por apresentar um prejuizo na funcao ventilatoria, o
que aparece como principal fator limitante na maioria desses pacientes. Em
contrapartida existem os fatore extrapulmonares, podendo citar como principal
exemplo a disfuncdo muscular periférica, onde também apresentam um papel
determinante na limitacao a realizagao de exercicios nessa populacao (POSSANI et
al, 2009).

A baixa adesdo ao tratamento € uma caracteristica conhecida na prescricao
de técnicas de higiene brénquica e atividade fisica, fisioterapeutas devem

desenvolver também habilidades em relagdo a educagdo dos pacientes e
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aconselhamento. Finalmente, o tratamento de pacientes com DPOC necessita de
uma abordagem multidisciplinar, e cabe aos fisioterapeutas assumir
responsabilidades em termos de participacao e desenvolvimento de tratamento mul-
tidisciplinar de pacientes com DPOC (LANGER et al, 2009).

Diante das seguintes questées expostas sobre o detalhamento da DPOC foi
possivel reconhece-la como uma doencga de grande impacto que interfere e altera de
forma importante a vida de seus portadores, especialmente quando na velhice, pois,
anexadas as suas disfuncdes fisioldégicas da idade, vem por agravar ainda mais o
quadro clinico desses pacientes. Este presente estudo tem como principal objetivo
identificar os beneficios e condutas fisioterapéuticas, baseadas na reabilitacdo
pulmonar adotas para minimizar os sintomas decorrentes da DPOC em pacientes
idosos.

METODO

A pesquisa é uma revisao bibliografica, composta de literatura nacional,
sendo a pesquisa realizada na bases de dados Scielo, Google Académico e Bireme.
Foram selecionados vinte e oito (28) artigos de revisao bibliografica e estudo de
caso, publicados em revistas e jornais entre os anos de 2005 a 2013. Na pesquisa
foram utilizados os uni termos: doencga pulmonar obstrutiva (DPOC), reabilitacao,
fisioterapia.

RESULTADOS

Neste trabalho estdo apresentadas pesquisas que investigaram a importancia
da intervencao fisioterapéutica em idosos portadores de doenca pulmonar obstrutiva
cronica (Tabela 1).
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Tabela 01: A intervencao fisioterapéutica em idosos portadores de doenga pulmonar

obstrutiva crénica (DPOC), submetidos a protocolos de reabilitacao pulmonar.

Tipo de s
Autor Objetivos n Resultados
Estudo J
Verificar a e~
L A reabilitagdo pulmonar
eficacia do
rotocolo de uma vez por semana,
protocolo 34 associada com exercicios
reabilitacao , o
uimonar pacientes, domiciliares, melhorou a
gplicada sendo 13 do qualidade de vida e
sexo romoveu incrementos
uma vez por . P -
masculinoe nas pressoes
T semana L L5
Roceto Longitudinal , 21 do sexo  respiratérias maximas em
associada a .
e feminino, portadores de doenca
exercicios . :
o com idade pulmonar obstrutiva,
domiciliares 4 .
em média de porém mostrou fraca
. 60,8 + 14,2 correlagdo entre  as
pacientes L3
com doenca anos. variaveis estudadag e o
Chronic Respiratory
pulmor!ar Questionnaire (CRQ).
obstrutiva.
Avaliar Resultados comprovam a
clinicamente necessidade da
a qualidade 35 aplicacéo de uma
de vida de pacientes, reabilitagdo pulmonar
Dourado, Delineamento pacientes Genero, visando a reducdo e a
et al longitudinal com DPOC M/F - 24/11, interrupcao do ciclo de
apos média de dispneia em  espiral
condiciona 63,0 +8,9 comumente encontrado
mento nos  pacientes  com
fisico. DPOC.
Comparar Resultados positivos
treinamento foram obtidos com o
fisico (TF) e programa de reabilitacao
reeducacao 19 pulmonar, onde houve
respiratéria . uma reducao na
b pacientes, ~ gao ,
(RR), sensagdo de dispneia,
associados 10 do sexo melhorando a  forgca
- feminino e 9 a fore
0 ou nao, ao muscular respiratéria e a
Ribeiro Transversal , do sexo . .
treinamento feminino capacidade fisica. Para
muscular o 0S pacientes que
RO com idades
inspiratério apresentam fraqueza
entre 66,9 + o
(TMI) em 55 muscular respiratoria,
pacientes e pode-se associar com
com doenga uma intervengao
pulmonar adicional, conhecida
obstrutiva como TMI.
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crbnica
(DPOC).
Avaliar a
qualidade
devidaea O treinamento mostrou-
performanc 20 do sexo se eficaz ao demonstrar
e fisica, masculino, que houve diferenca nas
apos a com idade distancias percorridas
Ferreira  Lonaitudinal eficaciado  média entre antes e apos 0
9 treinamento 68 anos treinamento, onde
de exercicio (variacao, apresentou uma reducéao
(TE) 51-80 da dessaturagdo em
utilizando anos). maiores distancias, como
um também da dispnéia.
protocolo de
marcha.
Analisar os
efeitos,
apos 24 Nao houve diferencas
meses, de -
um estatisticamente
.~ significativas entre o0s
programa Predominan itad d )
de ciado sexo osultados o Pos
e = . programa de reabilitacao
reabilitacdo  masculino
pulmonar e os do
pulmonar (21 momento  atual Nos
Godoy Transversal (PRP) sobre individuos, . "
I o quesitos ansiedade,
os niveisde 70%), a - )
. . . .. depressdo e qualidade
ansiedade, idade média de vid
depressédo, foide 60,8 £ € vida, manteve-se 0s
. ’ ’~ 7 mesmos ganhos
qualidade 10 anos dauirid PRP
de vida e adquiridos  com
como também no TC6,
desempenh
. por 24 meses.
o fisico em
pacientes
com DPOC.
DISCUSSAO

O processo inflamatério crénico pode produzir alteragdes dos brdénquios,

desencadeando a bronquite crénica e provocar deterioragdo do parénquima

pulmonar (enfisema), com consequente reducdo de sua elasticidade. A presenca

dessas alteracbes é variavel em cada individuo e determina os sintomas da
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enfermidade. Além do comprometer os pulmdes e apresentar sintomas como
dispneia aos esforcos, tosse crénica com expectoracdo produtiva, a DPOC também
atinge o sistema muscular e cardiovascular, provocando alteracées e consequéncia
sistemas significativas. A DPOC engloba a bronquite crénica e o enfisema, e essas
duas doencas possuem definicdes préprias, onde a bronquite crénica apresenta em
um periodo de pelo menos trés meses em dois anos consecutivos, uma tosse
cronica com producdo de expectoracdo, ja o enfisema € caracterizado pela
destruicao alveolar (SOUSA et al, 2011).

A DPOC além da obstrugcdo ao fluxo aéreo, também é definida pelo
descondicionamento e inatividade fisica. A reducdo da capacidade em realizar
exercicios fisicos, esta diretamente ligada a uma das principais caracteristicas
extrapulmonares da doenca, que € a disfungdo muscular esquelética, onde
associada a dispneia levam a inatividade fisica. Este fator € totalmente relevante,
pois, existem indicios que demonstram maior risco de exacerbacdes agudas e
mortalidade precoce, naqueles pacientes inativos (HERNANDES et al.,2009).

A DPOC ¢ a patologia de maior impeto para o desenvolvimento de programas
de reabilitacdo pulmonar (PRP), que tem por objetivo aliviar os sintomas e otimizar a
funcdo, restaurando ao paciente o nivel mais alto possivel de independéncia
funcional, por meio de exercicios de condicionamento e fortalecimento muscular
(RIBEIRO et al, 2007).

A avaliacao da tolerancia ao exercicio € essencial no inicio do programa de
reabilitacédo, visto que um dos objetivos da reabilitagdo é aumentar a habilidade do
individuo no desempenho da atividade fisica. O resultado de um teste de exercicio é
importante para avaliar o nivel de incapacidade, identificar a limitagdo do exercicio
continuado, ajudar na programacao de um regime de treinamento e identificar
quaisquer beneficios da reabilitacdo (NETO, AMARAL, 2008).

Um importante preditor da diferenca clinicamente significativa da qualidade de
vida em pacientes com DPOC ¢é a redugéao da sensacao de dispnéia apds aplicacao
de protocolos com programas de condicionamento fisico. Os resultados reforcam a
importancia da implementagdo de reabilitacdo pulmonar, com o intuito de reduzir
esse sintoma de dispneia e interromper o seu ciclo em espiral, tdo comum em

pacientes com DPOC. Secundariamente, o condicionamento fisico isoladamente é
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capaz de melhorar a qualidade de vida da maioria dos pacientes com DPOC
(DOURADO et al, 2009).

Programas de reabilitacdo pulmonar podem ser considerados primordiais no
tratamento de pacientes com DPOC. Os resultados positivos neste tipo de
tratamento sao notérios, levando em consideracdo a capacidade de realizar
exercicio fisico, a qualidade de vida e aos sintomas quando analisados
comparativamente ao tratamento farmacolégico padrao ou com pardmetros pré-
reabilitacdo (WEHRMEISTER et al, 2011). E possivel evidenciar os beneficios pelo
alivio dos sintomas oriundos da DPOC, onde ha uma melhora da capacidade
aerdébica e resisténcia respiratéria aos esforgos, dessensibilizagdo da dispnéia,
fortalecimento da musculatura respiratoria, o que passa maior motivacao e confianca
aos pacientes (DOMINGUES, ALMEIDA, 2010).

CONCLUSAO

Tendo em vista que o sistema respiratério age associado a outros érgaos e
sistemas, pode-se concluir que um programa de reabilitacdo em pacientes
portadores de DPOC, traz melhoras significativas nas alteragdes extrapulmonares
causadas por essa doenca como as disfungdes musculares periféricas, bem como
pode contribuir para reverter as alteragdes ventilatérias de forma indireta. Vale
salientar que deve-se ter uma continuidade na aplicagdo do programa de
reabilitacdo pulmonar na intencdo de manter os bons resultados alcancados a curto

prazo.
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