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INTRODUCAO: A doenca pulmonar obstrutiva crdnica (DPOC) é uma patologia do
sistema respiratorio caracterizada pela obstrugdo fluxo de ar causada geralmente
por inflamagéo crénica, podendo causar destruigdo do parénquima pulmonar. Essa
inflamacao pode ser desencadeada por particulas e gases nocivos, e um dos seus
principais fatores de risco é o tabagismo. Os sintomas mais comuns sdo tosse,
sibilos, acumulo de secrecdo, infeccbes pulmonares recorrentes e o0 mais
caracteristico da doenca € a dispnéia. Apesar de ser uma patologia respiratoria, que
acomete os pulmdes, pode apresentar alteragdes relacionadas a outros sistemas do
organismo, como disfungdes musculoesqueléticas, disturbios metabdlicos e variagédo
do fluxo sanguineo, alteracbes extrapulmonares que contribuem para o
descondicionamento fisico. Podendo ser classificada de acordo com a sua gravidade
como leve, moderada, grave e muito grave. Os pacientes portadores de DPOC
podem apresentar padrdes posturais alterados como ombros elevados, aumento do
diametro do térax com projecao do esterno, hiperlordose lombar e contraturas na
regido cervical decorrentes das alteragcbes na mecanica respiratoria. A fisioterapia
busca tratar e evitar a exacerbagdo dos sintomas, diminuir o risco de progressao da
doenca e reduzir seus efeitos deletérios, desenvolvendo uma melhora na
funcionalidade e menor grau de comorbidades do paciente. OBJETIVO: Demonstrar
como o fisioterapeuta pode atuar em pacientes com DPOC, levando em
consideragdo a diminuicdo da capacidade fisica, através de cinesioterapia e
exercicios fisicos para a reabilitagdo muscular e respiratéria. METODOLOGIA:
Trata-se de uma revisao de literatura, de artigos pesquisados no diretério de revistas
SCIELO, base de dados LILACS e no buscador académico GOOGLE ACADEMICO.
Foram pesquisados artigos em portugués do tipo revisdo de literatura, ensaios



clinicos e estudos quantitativos utilizando as palavras chaves: DPOC, fisioterapia,
tratamento, exercicios respiratérios, treinamento de resisténcia, publicados nos
ultimos 10 anos. Foram excluidos monografias, trabalhos de conclusdo de curso,
teses e dissertagbes. Foram encontrados no total 17 artigos, e apos analises
permaneceram 8 estudos. RESULTADOS: A doencga pulmonar cronica pode causar
fraqueza muscular, alteragbes vasculares, desnutricdo e perda de peso, o que pode
atrapalhar a pratica de exercicios fisicos causando diminuicdo da funcionalidade e
decadéncia de qualidade de vida. A incapacidade fisica dificulta a melhora no
quadro clinico pois devido ao comprometimento da funcdo pulmonar causado pela
DPOC, pode prejudicar o progndstico e a reabilitacdo do paciente. A realizagcédo de
simples atividades, como elevagao dos membros superiores, pode causar o aumento
da ventilagdo pulmonar, causando uma maior sensagao de dispnéia, podendo gerar
outros sintomas como aumento da sudorese, vertigens, formigamento das
extremidades. Os sintomas respiratorios podem ser agravados por infec¢des virais
ou bacterianas, levando a mudancga no tratamento farmacolégico, e nos casos mais
graves quando ha piora do quadro clinico, pode levar a hospitalizagédo do paciente.
O tratamento fisioterapéutico € elaborado de acordo com o grau de capacidade fisica
do paciente, com foco na redugcédo dos sintomas e melhora do progndstico a longo
prazo. O incentivo ao exercicio fisico gera melhora na capacidade funcional, redugéo
dos sintomas da DPOC, reduzindo a necessidade de procura a servigos de
emergéncia e reduz os riscos de exacerbagcdo da doenca. A fisioterapia na
reabilitacdo pulmonar engloba treinamento fisico e respiratorio, associando
aquecimento, alongamentos, exercicios aerdbicos e resistidos, através de exercicios
fisicos, podendo utilizar instrumentos com fins terapéuticos, além das técnicas de
padrées respiratérios para o aumento do fluxo no momento da expiracdo onde o
paciente coloque o ar rico em Co2 para fora do corpo, o que melhora a
hiperinsuflacdo. CONCLUSAO: A conduta fisioterapéutica em pacientes acometidos
com DPOC vai além de manobras e técnicas com base no disturbio respiratério. A
reabilitacdo deve ser pautada de acordo com o quadro clinico e a capacidade fisica
de cada individuo, pois muitos apresentam uma baixa tolerancia ao exercicio fisico
devido ao comprometimento pulmonar, o que deve ser fator determinante na
elaboragao do tratamento. A fisioterapia busca a melhora da capacidade pulmonar,
reducdo do trabalho respiratério, abolicdo ou redugdo da dispnéia, ganho de
resisténcia e forca muscular para obter maior tolerancia a fadiga muscular. Desta
forma, o tratamento fisioterapéutico traz beneficios na realizagdo das atividades de
vida diarias, reduz sedentarismo e aumenta o ganho na qualidade de vida com maior
funcionalidade e autonomia.
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