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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 doença pulmonar 
obstrutiva crônica (DPOC) é caracterizada 
por limitação crônica do fluxo aéreo, que não 
é completamente reversível após o uso de 
broncodilatador. Objetivo: Identificar diante da 
literatura benefícios do treinamento da força 
muscular em pacientes com doença crônica 
respiratória. Materiais e Métodos: Utilizaram-se 
as bases de dados Lilacs, Scielo e PubMed, para 
procura dos artigos sobre o estudo. Resultados: 
O estudo teve a obtenção de 3 artigos originais, 
escolhidos como os mais relevantes de acordo 
com os critérios de inclusão e exclusão desejados. 
Conclusão: Os benefícios do fortalecimento 
muscular respiratório em pacientes com 
DPOC são de grande importância e os artigos 
encontrados nos resultados mostram claramente 
o benefício do fortalecimento muscular para os 
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pacientes com DPOC e a importante relevância de se pesquisar mais sobre a temática. 
PALAVRAS-CHAVE: Fisioterapia. Doença Pulmonar Obstrutiva Crônica (DPOC0. 
Exercícios Respiratórios.

ABSTRACT: Introduction: Chronic obstructive pulmonary disease (COPD) is 
characterized by chronic airflow limitation, which is not completely reversible after 
bronchodilator use. Objective: To identify, in the literature, the benefits of muscle 
strength training in patients with chronic respiratory disease. Materials and Methods: 
Lilacs, Scielo and PubMed databases were used to search for articles on the study. 
Results: The study obtained 3 original articles, chosen as the most relevant according 
to the desired inclusion and exclusion criteria. Conclusion: The benefits of respiratory 
muscle strengthening in patients with COPD are of great importance and the articles 
found in the results clearly show the benefit of muscle strengthening for patients with 
COPD and the important relevance of researching more on the subject.
KEYWORDS: Physical Therapy. Pulmonary Disease, Chronic Obstructive (COPD). 
Breathing Exercises.

INTRODUÇÃO
A doença pulmonar obstrutiva crônica (DPOC) é uma condição clínica que 

se caracteriza pela obstrução ou limitação crônica do fluxo aéreo, de forma lenta 
e irreversível. Tem repercussão em outros órgãos e sistemas, estando associada 
com inflamação sistêmica e disfunção muscular esquelética, entre outros fatores 
(TREVISAN; PORTO; PINHEIRO, 2010).

 Além das alterações musculares, os pacientes com DPOC tendem a assumir 
a seguinte postura: ombros elevados e protraídos, retificação da cifose dorsal na 
região Inter escapular, escápulas abduzidas e rodadas, aumento do diâmetro 
anteroposterior do tórax (com saliência do esterno), aumento da lordose lombar, 
tensão muscular variável em toda musculatura do pescoço, ombros, face e coluna, 
além de alterações na posição de cabeça, quadril e membros inferiores. O tratamento 
da DPOC envolve medidas para minimizar e/ou corrigir as limitações impostas pelo 
descondicionamento cardiorrespiratório e alterações da força muscular respiratória 
e periférica, por isso, a fisioterapia respiratória constitui um componente necessário 
nesse tratamento, tendo como objetivo oferecer o melhor comportamento funcional 
ao paciente (TORRI et al., 2017).

MATERIAIS E MÉTODOS
Foi realizada uma busca nas bases de dados, LILACS, SCIELO, PUBMED no 

período de agosto a setembro de 2019, utilizando as palavras chaves: Fisioterapia, 
DPOC, Exercícios Respiratórios, sendo os critérios de inclusão: ano de publicação 
de 2010 a 2019, trabalhos originais, estudo de caso, estudos experimentais 
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randomizados sobre os benefícios do fortalecimento muscular respiratório em 
DPOC, e como critérios de exclusão: trabalhos com utilização de fortalecimento 
muscular para o tratamento de outras patologias.

RESULTADOS

AUTOR/ 
ANO OBJETIVO INTERVENÇÃO RESULTADOS CONCLUSÃO

TORRI et 
al., 2017

Analisar 
os efeitos 
do Método 
Pilates na 
função 
pulmonar da 
DPOC.

Pacientes com DPOC (n = 9) 
foram avaliados com relação à 
força muscular respiratória, pico 
de fluxo expiratório e mobilidade 
torácica antes e após o protocolo de 
tratamento com o Método Pilates, 
contendo exercícios voltados para 
alongamento da musculatura 
acessória da respiração e 
fortalecimento de músculos 
abdominais.

O Método Pilates foi eficaz em aumentar 
a pressão inspiratória máxima (p = 0,004), 
a pressão expiratória máxima (p = 0,008), 
o pico de fluxo expiratório (p = 0,004) e o 
índice de amplitude axilar (p = 0,008).

O Método Pilates 
demonstrou eficácia 
no aumento da força 
muscular respiratória, 
na redução da limitação 
de fluxo expiratório e na 
melhora da amplitude 
de movimento na região 
axilar, podendo ser 
utilizado em conjunto 
com a fisioterapia 
respiratória no 
tratamento de pacientes 
com DPOC.

TREVISAN 
et al., 2010

Verificar 
a eficácia 
de um 
treinamento 
da 
musculatura 
respiratória 
e de 
quadríceps 
no 
desempenho 
funcional de 
indivíduos 
com DPOC.

Foram avaliadas as pressões 
respiratórias máximas (por 
manovacuometria), força muscular 
de membros inferiores (por 
repetição máxima), capacidade 
funcional (pelo teste de caminhada 
com carga progressiva, shuttle 
test) e qualidade de vida (pelo 
questionário de qualidade de vida 
SF-36), antes e depois da aplicação 
de protocolo de fortalecimento 
da musculatura inspiratória, dos 
músculos quadríceps e abdominais. 
As sessões de exercícios foram 
realizadas duas vezes por semana 
durante dois meses.

Foi verificada melhora em todas as 
variáveis avaliadas, com diferença 
significativa na pressão inspiratória 
máxima (p<0,05). A qualidade de vida 
apresentou melhora, principalmente 
nos domínios dor, vitalidade e limitação 
por aspectos emocionais. Todos os 
participantes referiram maior facilidade na 
realização das atividades de vida diária, 
maior resistência durante caminhadas, 
menor sensação de cansaço e melhora na 
força dos membros inferiores.

O treinamento da 
musculatura respiratória 
e de quadríceps 
proposto mostrou-
se benéfico ao 
desempenho funcional 
de indivíduos com 
DPOC, sugerindo 
a utilização do 
fortalecimento 
muscular respiratório 
e periférico como 
recurso coadjuvante 
no tratamento desses 
indivíduos.

ROCHA et 
al., 2015

Avaliar os 
efeitos da 
técnica de 
liberação 
manual do 
diafragma 
na função 
respiratória 
de pessoas 
com DPOC.

O grupo experimental recebeu 
seis tratamentos com a técnica 
de liberação manual do diafragma 
em dias não consecutivos, dentro 
de um período de duas semanas. 
O grupo controle recebeu 
tratamentos simulados seguindo 
o mesmo regime. Medidas de 
resultado: O desfecho primário foi 
a mobilidade diafragmática, que 
foi analisada por ultrassonografia. 
Os desfechos secundários foram: 
teste de caminhada de 6 minutos; 
pressões respiratórias máximas; e 
cinemática da parede abdominal e 
torácica medida por pletismografia 
optoeletrônica. Os resultados foram 
medidos antes e após o primeiro e o 
sexto tratamento.

 A técnica de liberação manual do 
diafragma melhorou significativamente 
a mobilidade diafragmática ao longo 
dos tratamentos, com uma diferença 
entre os grupos na melhora cumulativa 
de 18 mm. A técnica também melhorou 
significativamente a distância de 
caminhada de 6 minutos ao longo do 
curso do tratamento, com uma diferença 
entre os grupos na melhoria de 22 m. 
Pressão expiratória máxima e pressão 
inspiratória nasal aspirada mostraram 
benefícios agudos significativos da técnica 
durante o primeiro e o sexto tratamentos, 
mas nenhum benefício cumulativo. A 
capacidade inspiratória estimada pela 
pletismografia optoeletrônica mostrou 
benefício cumulativo significativo de 330  
ml. Os efeitos em outros resultados foram 
não significativos ou pequenos.

A técnica de liberação 
manual do diafragma 
melhora a mobilidade 
diafragmática, a 
capacidade de exercício 
e a capacidade 
inspiratória em pessoas 
com doença pulmonar 
obstrutiva crônica. 
Essa técnica pode ser 
considerada no manejo 
de pessoas com doença 
pulmonar obstrutiva 
crônica.

Legenda: n: números de pessoas; p: pressão; DPOC: Doença pulmonar obstrutiva 
crônica; mm: milímetros; ml: mililitro; m: metro; Shuttle teste:  teste graduado de 
caminhada.

Tabela 1: Resumo dos artigos
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DISCUSSÃO
Torri et al., (2017), realizaram um estudo clínico não controlado, com 

abordagem quantitativa, antes e após a aplicação de um programa de exercícios 
baseado no Método Pilates, em nove indivíduos portadores de DPOC, que se 
encontravam em atendimento no setor de fisioterapia respiratória da Clínica-
Escola de Fisioterapia do UNIFESO, sendo seis homens e três mulheres, com 
idade mediana de 64 anos. O protocolo foi constituído pela avaliação individual de 
cada voluntário do estudo, que incluiu as seguintes variáveis: frequência cardíaca, 
frequência respiratória, saturação periférica de oxigênio, ausculta pulmonar, força 
muscular respiratória, pico de fluxo expiratório e mobilidade de tórax. O pico de fluxo 
expiratório (PFE) foi avaliado com o indivíduo sentado, em repouso, tronco ereto, 
fazendo uso de um clipe nasal durante a manobra. Três manobras de expiração 
forçada máxima a partir da capacidade pulmonar total foram realizadas, sendo 
considerado o maior dos três valores obtidos. O tratamento contou com os seguintes 
exercícios do Método Pilates: alongamento dos músculos intercostais internos e 
externos, grande dorsal e peitoral maior no aparelho Cadilac; alongamento do 
músculo peitoral maior no aparelho Lader Barrel; alongamento da cadeia lateral no 
aparelho Reformer; fortalecimento dos músculos abdominais no aparelho Cadilac. 
Foram realizados um mínimo de sete em um máximo de 10 repetições de cada um 
dos exercícios, de acordo com a capacidade física de cada indivíduo.  Observou-se, 
após a realização do Método Pilates, aumento da pressão inspiratória máxima (p 
= 0,004), da pressão expiratória máxima (p = 0,008) e do pico de fluxo expiratório 
(p = 0,004). A mobilidade do tórax foi avaliada por meio da cirtometria torácica na 
linha axilar e ao nível do apêndice xifoide, obtendo-se o índice de amplitude (IA) 
axilar e apêndice xifoide antes e após o tratamento. Foi observado que apenas o IA 
axilar aumentou (p = 0,008) após a intervenção com o Método Pilates. Determinado 
assim uma melhora significativa da função pulmonar de indivíduos portadores de 
DPOC que já realizavam fisioterapia respiratória, aumentando significantemente a 
mobilidade torácica na região apical, reduzindo a limitação ao fluxo expiratório e 
aumentando a força muscular respiratória tanto inspiratória quanto expiratória. 

De acordo com a pesquisa de Trevisan, Porto e Pinheiro (2010), composta 
por nove indivíduos (três homens e seis mulheres) com idade entre 49 e 76 anos, 
massa corporal entre 52 e 92 kg e altura entre 152 e 174 cm, com intervenção de 
exercícios realizados duas vezes por semana durante dois meses, totalizando 16 
atendimentos: exercícios de fortalecimento da musculatura inspiratória usando o 
aparelho Threshold IMT (Respironics), em que o sujeito respira em um bocal que 
oferece resistência inspiratória ajustável de -7 a -41 cmH2O; e exercícios para 
fortalecimento dos músculos abdominais e quadríceps, adicionados ao tratamento 
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convencional que visava a higiene brônquica, expansão e desinsuflação pulmonar e 
alongamento muscular. Onde foi mensurada a qualidade de vida, pelo questionário 
de qualidade de vida SF36 (versão brasileira); as pressões respiratórias máximas, 
por manovacuômetro digital (Microhard MVD 500); a força muscular do quadríceps 
no membro inferior dominante, pelo teste de repetição máxima (RM) proposto por 
DeLorme, que consiste em erguer o máximo de peso de uma só vez; e a capacidade 
de exercício, pelo teste de caminhada com carga progressiva (shuttle walk test). A 
mensuração das pressões inspiratória e expiratória máximas (PImáx e PEmáx) foi 
efetuada na posição sentada, de acordo com o método preconizado por Black e Hyatt. 
Observando-se no teste de caminhada a média da distância percorrida passou de 
348±80 metros para 403±96 metros (p=0,23) após o treinamento; e a força muscular 
do quadríceps, de 9,9±3,5 kg para 13,0±3,3 kg (p=0,072), após a intervenção. 
Concluíram que o treinamento muscular inspiratório e expiratório, mostrou-se ser 
benéfico na melhora da força específica desses músculos em pacientes com DPOC, 
em que ocorreu aumento na força dos músculos respiratórios, evidenciada pelo 
acréscimo na PImáx e na PEmáx, onde o aumento da PImáx foi mais evidente, 
mostrando diferença estatística significativa (<0,05) entre as medições antes e após 
intervenções.

Para Rocha et al., (2015), seu estudo é um estudo controlado, randomizado 
e de centro único foi realizado no Departamento de Fisioterapia da Universidade 
Federal de Pernambuco, Brasil, para determinar os efeitos da Técnica de Liberação 
Manual de Diafragma em adultos com DPOC clinicamente estável. Os participantes 
que foram randomizados para o grupo experimental receberam seis tratamentos 
com a Técnica de Liberação de Diafragma Manual, enquanto o grupo controle 
recebeu seis tratamentos simulados. Os resultados foram medidos antes e após o 
primeiro e o sexto tratamento, durante duas semanas. Os critérios de inclusão do 
estudo foram: ex-fumantes; clinicamente estável (ou seja, sem exacerbação nas seis 
semanas anteriores); idade >60 anos; e medidas pós-broncodilatador do volume 
expiratório forçado no primeiro segundo (VEF 1 ) e VEF 1 ≤ 0,7 da capacidade vital 
forçada (CVF). Os critérios de exclusão foram: outras doenças cardiopulmonares, 
índice de massa corporal >30 kg/m2 , cirurgia torácica prévia, falta de consentimento 
e incapacidade de entender os comandos verbais necessários para a avaliação dos 
resultados.

No estudo de Rocha et al., (2015), os participantes designados para o grupo 
experimental receberam a Técnica de Liberação do Diafragma Manual.  No grupo 
controle, um protocolo simulado foi aplicado. Os contatos manuais, a duração e o 
posicionamento do terapeuta e participante foram os mesmos do grupo experimental, 
mas o terapeuta manteve apenas um leve toque nos mesmos marcos anatômico, 
sem exercer pressão ou tração. O desfecho primário foi mobilidade diafragmática 
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e os desfechos secundários foram capacidade de exercício, pressões respiratórias 
máximas e cinemáticas da parede abdominal e torácica. Para avaliar a mobilidade 
diafragmática, foi utilizado um ultrassom, a capacidade de exercício foi mensurada 
com o teste de caminhada de 6 minutos, os volumes da parede torácica e do abdome 
e as variações regionais desses volumes com manobras respiratórias foram medidos 
por pletismografia optoeletrônica. O grupo experimental apresentou uma melhora 
cumulativa médio no teste de caminhada de 6 minutos de 15 m, enquanto o grupo 
controle se deteriorou em média 6 m. A pressão expiratória máxima e a pressão 
inspiratória nasal do farejador mostraram benefícios agudos significativos da técnica 
de liberação manual do diafragma durante o primeiro e o sexto tratamentos.  As 
estimativas pletismográficas optoeletrônicas da capacidade vital mostraram um 
benefício significativo da intervenção experimental durante o primeiro tratamento 
(diferença média entre grupos na alteração 295 ml) e novamente durante o sexto 
tratamento 249 ml. No presente estudo a Técnica de Liberação de Diafragma Manual 
produziu melhorias estatisticamente significativas na mobilidade diafragmática, no 
teste de caminhada 6 minutos a pé e na capacidade inspiratória em pessoas com 
DPOC. Também foram observados benefícios imediatos, mas não cumulativos, em 
capacidade vital, pressão expiratória máxima e pressão inspiratória nasal de cheiro. 
A melhora na mobilidade diafragmática mostrou correlação moderada com o volume 
abdominal durante as manobras de capacidade inspiratória. 

CONCLUSÃO
Os exercícios produzidos pelo Método Pilates, há melhora nas 

pressões respiratórias máximas indicando aumento de força muscular tanto 
inspiratória (escalenos, intercostais, peitoral maior e menor, serrátil anterior e 
esternocleidomastoideo), quanto expiratória e aumento da mobilidade torácica mais 
acentuada na região torácica apical. O treinamento da musculatura respiratória 
e do quadríceps revela-se benéfico, melhorando o desempenho funcional dos 
pacientes com DPOC, sugerindo a utilização do fortalecimento muscular respiratório 
e periférico como coadjuvante no tratamento desses indivíduos. Já a técnica de 
liberação de diafragma manual, mostrou grande relevância para ganho de amplitude 
de movimento e melhora da expansão da caixa torácica melhorando capacidades 
respiratórias nos pacientes. Portanto conclui-se que ambos os métodos apresentados 
nesse estudo mostra grande relevância no fortalecimento muscular respiratório em 
pacientes com DPOC.
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