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APRESENTAÇÃO 

As ciências da saúde ou ciências médicas são áreas de estudo relacionadas 
a vida, saúde e/ou doença. A fisioterapia e a terapia ocupacional fazem parte 
dessa ciência. Nesta colação “Processos de intervenção em Fisioterapia e Terapia 
Ocupacional 2” trazemos como objetivo a discussão científica por intermédio 
de trabalhos diversos que compõe seus capítulos. O volume abordará de forma 
categorizada, interdisciplinar, através de demandas atuais de conhecimento, 
trabalhos, pesquisas, e revisões de literatura nas áreas de fisioterapia e terapia 
ocupacional.   

A fisioterapia é a ciência da saúde que estuda, previne e trata os distúrbios 
cinéticos funcionais intercorrentes em órgãos e sistemas do corpo humano, gerados 
por alterações genéticas, por traumas e por doenças adquiridas. E a terapia 
ocupacional estuda, previne e trata indivíduos portadores de alterações cognitivas, 
afetivas, perceptivas e psicomotoras decorrentes ou não de distúrbios genéticos, 
traumáticos e/ou de doenças adquiridas.

Para que a fisioterapia e terapia ocupacional possam realizar seus trabalhos 
adequadamente é necessário a busca científica incessante e contínua, baseada em 
evidências prático/clínicas e revisões bibliográficas. Deste modo a obra “Processos 
de intervenção em Fisioterapia e Terapia Ocupacional” apresenta conhecimento 
fundamentado, com intuito de contribuir positivamente com a sociedade leiga e 
científica, através de onze artigos, que versam sobre vários perfis de pacientes, 
avaliações e tratamentos. 

Sabemos o quão importante é a divulgação científica, por isso evidenciamos 
também a estrutura da Atena Editora capaz de oferecer uma plataforma consolidada 
e confiável para a exposição e divulgação dos resultados científicos. 

Fabiana Coelho Couto Rocha Corrêa Ferrari
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RESUMO: INTRODUÇÃO: A asma é uma 
doença inflamatória crônica das vias aéreas 
cujo diagnóstico é clínico e o tratamento visa 
principalmente controlar os sintomas e diminuir 
os riscos de exacerbação. Mesmo sobre 
tratamento clínico-medicamentoso adequado, 
os pacientes nem sempre atingem o controle 
clínico adequado. Por isso, recomenda-se o uso 
de terapias não farmacológicas, destacando-
se o exercício físico (EF), que é, atualmente, 
reconhecido como parte fundamental do 
programa de reabilitação. MATERIAIS E 
MÉTODOS: A revisão que se segue objetivou 
explorar os aspectos relacionados à melhora do 
controle clínico da doença induzidos pelo EF em 
pacientes asmáticos. Para tanto, foram revisados 
artigos publicados na base de dados Pubmed, 



 
Processos de Intervenção em Fisioterapia e Terapia Ocupacional 2 Capítulo 6 44

Medline e SciELO de 2015 a 2019. RESULTADOS: Verificou-se que os primeiros 
estudos sugeririam que o EF, predominantemente aeróbio, melhora o condicionamento 
físico, dispneia e a percepção de falta de ar. Essa tendência foi mantida até os anos 
atuais e a partir de então surgiram estudos com maior rigor metodológico mostrando 
que o treinamento físico pode reduzir o broncoespasmo induzido pelo exercício, a 
responsividade brônquica bem como e a capacidade física aeróbia. DISCUSSÃO: 
Evidências mostrando que o EF melhora os fatores de saúde relacionados à qualidade 
de vida biopsicossocial, o controle clínico da asma e a inflamação pulmonar passaram 
a ser mais bem investigados. Atualmente, considera-se a prática de EF como um 
componente fundamental no programa de tratamento para pacientes com asma 
moderada e grave, quando realizado com predominância aeróbia, em intensidade 
de baixa a moderada e feito pelo menos duas vezes por semana. CONCLUSÃO: 
Portanto, o treinamento físico potencializa o controle clínico da asma através da 
melhora do condicionamento físico biopsicossocial, sendo importante sua indicação 
na prática clínica principalmente para os pacientes que estão em tratamento clínico-
medicamentoso, seja ela criança, adulto jovem ou idoso.
PALAVRAS-CHAVE: MOdalidades de fisioterapia, asma, qualidade de vida.

ABSTRACT: INTRODUCTION: Asthma is a chronic inflammatory disease of the 
airways whose diagnosis is clinical, and the treatment is mainly aimed at controlling 
symptoms and reducing the risk of exacerbation. Even under appropriate clinical-drug 
treatment, patients do not always achieve adequate clinical control. Therefore, the 
use of non-pharmacological therapies is recommended, with emphasis on physical 
exercise (PE), which is currently recognized as a fundamental part of the rehabilitation 
program. MATERIALS AND METHODS: The following review aimed to explore the 
aspects related to the improvement of the clinical control of the disease induced by 
PE in asthmatic patients. To this end, articles published in the Pubmed, Medline and 
SciELO database from 2015 to 2019 were reviewed. RESULTS: It was found that the 
first studies would suggest that PE, predominantly aerobic, improves physical fitness, 
dyspnea and the perception of lack of air. This trend has been maintained until the 
present years and since then studies with greater methodological rigor have emerged 
showing that physical training can reduce bronchospasm induced by exercise, 
bronchial responsiveness as well as and aerobic physical capacity. DISCUSSION: 
Evidence showing that PE improves health factors related to biopsychosocial quality 
of life, clinical control of asthma and pulmonary inflammation have been further 
investigated. Currently, PE practice is considered a fundamental component in the 
treatment program for patients with moderate and severe asthma, when performed 
with aerobic predominance, in low to moderate intensity and done at least twice a 
week. CONCLUSION: Therefore, physical training enhances the clinical control of 
asthma through the improvement of biopsychosocial physical conditioning, and its 
indication in clinical practice is important, especially for patients who are undergoing 
clinical drug treatment, whether they are children, young adults or the elderly.
KEYWORDS: Physical therapy modalities, asthma, quality of life.
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INTRODUÇÃO
A asma é uma doença crônica que afeta as vias aéreas e que tem como 

característica inflamação e obstrução, porem, de forma reversível. Os sintomas 
mais comuns são tosses, ataques agudos de falta de ar, chiado e aperto no peito. 
Com o tratamento adequado a asma pode melhorar ou ate mesmo solucionar esses 
sintomas (FREITAS, et al., 2015).

Estudos recentes apontam que no Brasil a asma afeta cerca de 20 milhões 
de pessoas, dentre elas adultos e crianças, sendo a 4ª principal causa de internação 
por ano. No mundo a asma chega atingir quase 18% da população (BRUTON, et 
al., 2018).

O exercício físico regular em alguns anos foi mundialmente conhecido 
por propor um estilo devida saudável estabelecendo um equilíbrio do sistema 
imunológico. 

Fortalecimentos e melhorada aptidão física. (JAYASINGHE, et al., 2015). 
O treinamento aeróbico mostra que a pratica regular melhora significativamente 
a função cardiovascular, reduzindo a mortalidade elevando o praticante a uma 
variedade de benefícios biopsicossocial, em indivíduos saudáveis ou pessoas com 
asma. A incorporação do treinamento físico é de extrema recomendação, devido a 
essas séries de benefícios que o exercício pode trazer principalmente para doenças 
respiratórias crônicas como a asma (MEYER, et al., 2015).

Estudos mostram que os praticantes do treinamento aeróbico conseguem 
a melhora da aptidão física mesmo sendo um paciente com asma, porque há 
um aumento da hiper-reatividade das vias aéreas. Reduzindo gradativamente a 
necessidade de administração de corticoides e dos efeitos anti-inflamatórios do 
processo do treinamento físico do paciente com asma. (FREITAS, et al., 2015)

O objetivo desse trabalho é verificar os efeitos do treinamento físico através 
de revisão bibliográfica no tratamento de pacientes com asma, comparar os efeitos 
positivos e negativos que o treinamento físico causa em pacientes asmáticos 
e observar os efeitos que o treinamento físico provoca na qualidade de vida de 
pacientes asmáticos.

MATERIAIS E MÉTODOS
Este estudo trata-se de uma revisão bibliográfica, onde foram usadas como 

fonte de dados as Bases Biblioteca Virtual em Saúde (Medline e Lilacs), PubMed, 
SciELO, no período compreendido 2010 a 2019, limitados a língua inglesa e/ou 
portuguesa, textos completos grátis com as seguintes palavras chaves indexadas 
pelo Decs (descritores em ciências da saúde):modalidades de fisioterapia, asma 
e qualidade de vida, foram excluídos artigos que não correspondiam ao tema 
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proposto, estudos realizados em animais, estudos duplicados. Foram encontrados 
43 artigos, onde foi incluído na pesquisa 4 artigos por corresponderem ao tema e 
objetivo proposto, Foram excluídos 38 artigos por encontrarem-se incompletos, bem 
como não abordar o treinamento físico como tratamento de pacientes com asma.

RESULTADOS

AUTOR-
ANO

OBJETIVO INTERVENÇÃO RESULTADOS CONCLUSÃO

MEYER A, 
et al. 2015

Incentivar os 
indivíduos inativos 
a iniciar e continuar 
o treinamento físico 
para melhoraria 
da aptidão 
cardiorrespiratória e 
a qualidade de vida 

Participaram 21 
pacientes sendo 
que foram alocadas 
a um GC (n=8)e ao   
GE (n= 13) no qual 
foram realizados 15 
min. de aquecimento 
de caminhada 
em diferentes 
velocidades, 
acompanhado de 
exercícios leves 
de diferentes 
grupos musculares, 
treinamento de 
resistência e 
circuito por 30 
min. semanais, os 
últimos 15 minutos 
incluíram uma fase 
de relaxamento 
com alongamento 
progressivo e 
relaxamento 
muscular semanais 
durante 8 a 12 
meses.

WR máx. foi de apenas 68% 
do previsto. Melhoraram a 
média da RW máx. em18 watts, 
o VO2max médio em 4,36 ml, o 
pulso de oxigênio em 1,98 ml, 
e a sua ventilação por minuto 
de 18,72 l / min
Foram encontradas 
melhorias estatisticamente e 
clinicamente significativas nos 
domínios AQLQ.
No GC, não há mudanças.

Demonstra que 
um programa de 
treinamento físico 
de intensidade 
moderada e 
de longo prazo 
foi associado 
a melhorias 
relevantes na 
aptidão e na 
qualidade de vida 
relacionada à 
saúde em idosos 
bem motivados e 
com asma.

ANDRADE 
et al., 2014

 Avaliar a eficácia 
em curto prazo 
de um programa 
de treinamento 
físico aeróbico 
na resposta 
inflamatória em 
crianças asmáticas. 
Um objetivo 
secundário foi 
avaliar os efeitos 
da intervenção 
na capacidade 
funcional, 
força muscular 
respiratória, 
qualidade de vida 
e número de dias 
livres de asma.

Participaram 33 
pessoas sendo que 
foram alocados a 
um GC (n = 19) ou 
ao GE (n = 14) no 
qual foi realizado 
treinamento aeróbico 
supervisionado, 
realizado três vezes 
por semana, durante 
seis semanas, em 
esteira elétrica.

No grupo de exercício, 
houve aumento na 
capacidade funcional e 
pico de fluxo expiratório 
e inspiração, pressão 
expiratória melhoradas.  Além 
disso, houve um aumento 
significativo em todos os 
domínios do AQLQ. As 
crianças que se exercitaram 
tiveram mais dias livres de 
asma que os controles e 
menos sensação de dispneia 
ao final do estudo.

Seis semanas 
de exercício 
aeróbico não 
resultaram 
em alterações 
nas citocinas 
plasmáticas; no 
entanto, foram 
encontrados 
aumentos na 
capacidade 
funcional, 
pressão 
respiratória 
máxima, 
qualidade de 
vida e sintomas 
relacionados 
à doença 
em crianças 
asmáticas.
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Laurino, 
R A, et al. 
2012

 Avaliar o grau 
de ansiedade 
e dificuldade 
respiratória e a 
qualidade de vida 
em um grupo de 
pacientes asmáticos 
que já sofreram 
ataque de pânico.

Participaram 38 
pacientes sendo que 
foram alocados a 
um GC (n=18) que 
recebeu o toque 
sutil e um grupo 
de reciclagem 
respiratória (n = 20) 
no qual foi realizado 
30 min. de toque 
sutil ou reciclagem 
respiratória uma vez 
por semana em três 
meses.

O programa de fisioterapia 
torácica de três meses 
melhorou o controle clínico da 
asma e a qualidade de vida 
e diminuiu os sintomas de 
pânico e agorafobia em um 
grupo de asmáticos com altos 
escores de ansiedade.
Os parâmetros espirométricos 
permaneceram inalterados, 
os valores dos picos de 
fluxo diários aumentaram e 
o consumo de salbutamol 
diminuiu. A técnica do 
toque sutil também levou a 
melhorias nesses parâmetros, 
mas não na mesma extensão 
que a reciclagem da 
respiração.

O treinamento 
respiratório 
melhora o 
controle clínico 
dos sintomas 
da asma, da 
ansiedade e da 
qualidade de 
vida relacionada 
à saúde dos 
asmáticos.

TURNER, 
S et al., 
2011.

Investigar se 
o treinamento 
físico melhora 
a capacidade 
funcional e a QV 
em adultos de meia-
idade e idosos com 
asma de obstrução 
das vias aéreas 
(FAOA).

Participaram 34 
indivíduos sendo 
divido em grupo 
controle (n=15) os 
quais receberam 
atendimento médico 
padrão para sua 
asma e continuaram 
com suas atividades 
habituais e o manejo 
da asma durante 
todo o período de 
intervenção. O grupo 
intervenção (n=19) foi 
realizado exercícios 
aeróbicos três vezes 
por semana durante 
6 semanas. 

No grupo exercício de e grupo 
controle que completaram o 
período de intervenção Não 
houve diferenças significativas 
entre os grupos em nenhuma 
das variáveis examinadas. Os 
dados da função pulmonar 
demonstraram limitação 
moderada do fluxo aéreo, com 
evidência de hiperinsuflação 
pulmonar e aprisionamento 
de gás 

O treinamento 
físico 
supervisionado 
melhora os 
sintomas e a QV 
em adultos com 
FAOA.

Legenda: GC (grupo controle), GE (grupo exercício), WR Max (taxa máxima de trabalho), 
VO2max (absorção máxima de oxigênio), AQLQ (questionário de qualidade de vida em 
asma), FAOA (Asma de obstrução das vias aéreas fixas), QV (qualidade de vida)

Título: Tabela dos resumos dos artigos 

DISCUSSÃO
O presente estudo demonstrou melhoria significativa nas medidas genéticas 

e específicas da doença de asma em todos os estudos pesquisados através dos 
exercícios aeróbicos,  é difícil comparar os achados de nossa pesquisa com os de 
outros estudos de treinamento físico em adultos com asma, ou crianças, pois os 
indivíduos eram significativamente de idades diferentes mais tinham uma limitação 
sempre severa ao fluxo aéreo

ANDRADE, et al.,(2014) e TURNER, et al.,  (2011), relataram melhorias 
na qualidade de vida relacionada à saúde (QVRS) não utilizaram um questionário 
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desenvolvido especificamente para indivíduos com asma, apenas incluíram outras 
intervenções além do treinamento físico, como educação do paciente, reciclagem 
respiratória, técnicas de relaxamento e recreação ou aconselhamento nutricional e 
aconselhamento psicológico.

Em comparação com estudos anteriores que investigaram os efeitos do 
treinamento físico, o estudo de MEYER, et al,. (2015) e LAURINO, et al,. (2012) 
possuem vários pontos fortes que compreendeu com a inclusão de crianças, adultos 
de meia-idade e idosos com FAOA, que tiveram com a inclusão de um período 
inicial de três semanas outros de 12 meses, garantiu mostrar que os indivíduos 
tivessem asma estável antes da randomização e coleta de dados da linha de base; e 
melhoria do estado de humor e qualidade de vida. Mostrando que algumas medidas 
de resultados não foram coletadas em ensaios clínicos randomizados controlados 
anteriores de treinamento físico em asma, apesar de agora serem geralmente 
considerados como medidas importantes para o tratamento da asma.

CONCLUSÃO
Com base nos estudos analisados concluiu-se que o treinamento físico em 

pacientes asmáticos juntamente com reciclagem respiratória, melhora a capacidade 
respiratória, diminui os sintomas da asma, a aptidão, independente da idade e da 
gravidade da doença. 

Além disso, foi verificado que além da melhora respiratória tem a melhora da 
qualidade de vida, e do domínio dos fatores psicossociais.

Para que conclusões mais aprofundadas sejam feitas, recomendamos 
novos estudos, com uma base maior de artigos para que possam ser analisadas as 
melhoras que o treinamento físico impõe sobe o paciente asmático.
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