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APRESENTAÇÃO
	
A ciência é definida como todo conhecimento que é sistemático, que se baseia 

em um método organizado, e que pode ser conquistado por meio de pesquisas. É por 
intermédio da ciência que podemos analisar o mundo ao redor e ver além. As ciências 
médicas de forma geral, perpassam um período em que o conhecimentos tradicional 
aliado às novas possibilidades tecnológicas, possibilitam a difusão de novos conceitos, 
e isso em certo sentido embasa a importância da titulo dessa obra, haja vista que são 
as diversas pesquisas e inovações produzidas nas universidades, hospitais e centros da 
saúde permitem-nos progredir sistematicamente em nossos conhecimentos.

Salientamos que o aumento das pesquisas e consequentemente a disponibilização 
destes dados favorecem o aumento do conhecimento e ao mesmo tempo evidenciam a 
importância de uma comunicação sólida com dados relevantes na área médica, assim 
destacamos a importância desta obra e da atividade proposta pela Atena Editora.

Deste modo, os dois volumes desta nova obra literária têm como objetivo oferecer 
ao leitor material de qualidade fundamentado na premissa que compõe o título da obra, isto 
é, os mecanismos científicos que impulsionam a propagação do conhecimento.

Finalmente destacamos que a disponibilização destes dados através de uma 
literatura, rigorosamente avaliada, fundamenta a importância de uma comunicação sólida e 
relevante na área da saúde, proporcionando ao leitor dados e conceitos de maneira concisa 
e didática.  

Desejo a todos uma proveitosa leitura!

Benedito Rodrigues da Silva Neto
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RESUMO: ANTECEDENTES: A Síndrome 
respiratória aguda grave Coronavírus (SARS-
CoV-2) é classificada como um beta-CoV do 
grupo 2B e é a causa de uma doença grave 
com risco de vida conhecida como doença viral 
no ano de 2019 (COVID-19). As anomalias 
sistêmicas que se apresentam em um vasto 
espectro clínico com sobreposição de sintomas 
heterogêneos. As Unidades de Reabilitação têm 
um papel crucial na redução da incapacidade, de 
forma a reintroduzir os doentes na comunidade. 
MÉTODOS: Desenvolvida por meio de uma 
revisão integrativa da literatura a partir das 
etapas confluentes ao método, com a intenção 
de condensar os resultados de pesquisas 
primárias pertinentes sobre o tema com 

estudos que envolvem os efeitos da reabilitação 
cardiopulmonar em pacientes pós-COVID-19. 
RESULTADOS: Foram incluídos 7 artigos de 
protocolo de reabilitação cardiopulmonar em 
pacientes pós-COVID-19. Neles contém a fase 
após a alta hospitalar que se deve iniciar com 
treinamento aeróbico: com intensidade leve e 
aumento gradual, sendo realizada 3-5 vezes 
por semana; com duração média de 20-30 
minutos, em caso de fadiga acentuada realizar-
se treinamento intermitente. Os resultados 
esperados são melhoras significativas no estado 
funcional. CONCLUSÕES: Em conjunto, nossos 
achados sugerem que protocolos de reabilitação 
cardiopulmonar em pacientes pós-COVID-19 
são pertinentes para a boa recuperação. Assim 
proporcionando melhor qualidade de vida para 
os pacientes. IMPACTO DA REABILITAÇÃO 
CLÍNICA: Este estudo pode fornecer uma 
descrição precisa de pacientes no pós-COVID-19 
que requerem uma reabilitação cardiopulmonar.
PALAVRAS-CHAVE: Fisioterapia; COVID-19; 
Reabilitação; cardiopulmonar.

ABSTRACT: BACKGROUND: Severe Acute 
Respiratory Syndrome Coronavirus (SARS-
CoV-2) is classified as a beta-CoV of group 2B 
and is the cause of a serious life-threatening 
illness known as viral disease in the year 2019 
(COVID-19). Systemic anomalies that present 
in a wide clinical spectrum with overlapping 
heterogeneous symptoms. Rehabilitation Units 
play a crucial role in reducing disability, in 
order to reintroduce patients to the community. 
METHODS: Developed through an integrative 
literature review from the confluent steps to the 
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method, with the intention of condensing the results of relevant primary research on the topic 
with studies involving the effects of cardiopulmonary rehabilitation in post-COVID-19 patients. 
RESULTS: 7 cardiopulmonary rehabilitation protocol articles in post-COVID-19 patients were 
included. They contain the phase after hospital discharge, which should start with aerobic 
training: with light intensity and gradual increase, being performed 3-5 times a week; with an 
average duration of 20-30 minutes, in case of severe fatigue, perform intermittent training. 
The expected results are significant improvements in functional status. CONCLUSIONS: 
Taken together, our findings suggest that cardiopulmonary rehabilitation protocols in post-
COVID-19 patients are pertinent for good recovery. Thus providing better quality of life for 
patients. IMPACT OF CLINICAL REHABILITATION: This study may provide an accurate 
description of post-COVID-19 patients who require cardiopulmonary rehabilitation.
KEYWORDS: Physiotherapy; COVID-19; Rehabilitation; cardiopulmonary.

 

1 | 	INTRODUÇÃO   
A doença por coronavírus (COVID-19), é causada pela novo betacoronavírus 

SARS-CoV-2 (síndrome respiratória aguda grave coronavírus-2). Essa nova doença viral 
pandêmica, geralmente, é identificada como uma desordem de insuficiência respiratória 
aguda com alterações cardiopulmonares, pode ser fatal, devido a danos substanciais ao 
pulmão alveolar e uma falha maciça do sistema respiratório em conduzir sua troca gasosa 
funcional. (AHMED, et al, 2021)

A Síndrome respiratória aguda grave Coronavírus (SARS-CoV-2) é classificada 
como um beta-CoV do grupo 2B e é a causa de uma doença grave com risco de vida 
conhecida como doença viral no ano de 2019 (COVID-19). Foi visto pela primeira vez em 
Wuhan, China, como o primeiro caso e foi informado pela OMS no dia 31 de dezembro de 
2019.  Posteriormente, COVID-19 se espalhou rapidamente por todo o mundo e atingiu 
proporções pandêmicas, contagiando todos os continentes. (TANVEER, et al., 2021)

Até o mês de outubro de 2021, haviam mais de 242.636.642 casos confirmados em 
todo o mundo, com 4.932.452 mortes registradas devido à Covid-19. No Brasil, os últimos 
dados apontam números de 21.697.341 casos e 604.679 óbitos. (SCHMIDT, et al., 2021) 

Os procedimentos fisiopatológicos predominantes da COVID-19 envolvem o 
seguinte: toxicidade viral direta; dano endotelial e lesão microvascular; desregulação e 
estimulação do sistema imunológico de um estado hiperinflamatório; hipercoagulabilidade 
com seguimento de trombose e macro trombose; e má adaptação da via da enzima 
conversora de angiotensina 2 (ACE2). A justaposição de sequelas de COVID-19 pós-
aguda com as de SARS e MERS pode ser relatada por semelhanças filogenéticas entre as 
respostas coronavírus patogênicos.  (NALBANDIAN, et al., 2021)

As anomalias sistêmicas que se apresentam em um vasto espectro clínico com 
sobreposição de sintomas heterogêneos. Entre esses casos, os mais prevalentes são 
fadiga, dor torácica, artralgia, dispneia, distúrbios cognitivos, distúrbios do sono e redução 
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da capacidade funcional, e qualidade de vida. (LEON et al., 2021). 
A reabilitação cardiopulmonar é um tipo de reabilitação que visa o cuidado e 

recuperação da capacidade física e respiratória de cada paciente, através de exercícios 
físicos e de treino muscular inspiratório, e está fortemente associada à melhor qualidade de 
vida, de modo que reduza a taxa de mortalidade por doenças respiratórias. (CARVALHO, 
et al., 2020)   

Elementos mandatórios dos programas de reabilitação cardiopulmonar englobam 
exercícios de força e resistência, além do trabalho da musculatura inspiratória. A 
abordagem educacional, deve englobar técnicas de reeducação da respiração, técnicas de 
eliminação de secreções, benefícios da prática de exercícios e atividades físicas. Mensurar 
e monitorizar a sintomatologia e a qualidade de vida relacionada à saúde, assim como as 
atividades de vida diária e os níveis de ansiedade e depressão são fundamentais para uma 
sequência de reabilitação integral. (ASSIS, et al., 2020)

Sendo assim, este trabalho tem como objetivo realizar uma pesquisa bibliográfica 
sobre os efeitos da reabilitação cardiopulmonar em pacientes pós-COVID-19.

2 | 	METODOLOGIA 
Esta pesquisa foi desenvolvida por meio de uma revisão integrativa da literatura a 

partir das etapas confluentes ao método, com a intenção de condensar os resultados de 
pesquisas primárias pertinentes sobre o tema com estudos que envolvem os efeitos da 
reabilitação cardiopulmonar em pacientes pós-COVID-19. As etapas que foram seguidas: 
definição da questão de pesquisa, características, análise e interpretação dos resultados 
dos estudos primários. 

Foi realizada uma revisão sistemática de literatura, onde a coleta de dados foi feita 
online pelas seguintes bases de dados: Literatura Latino-Americana e do caribe em Ciências 
da Saúde (LILACS), Biblioteca Virtual da Saúde (BVS) e PubMed. Para sistematizar 
as buscas, foram realizados cruzamentos dos termos, pré definidos que compunham a 
estratégia PVO, com o auxílio do operador booleano “AND” para associação dos descritores, 
sendo estes: Physiotherapy AND Covid-19; Rehabilitation AND cardiopulmonar. Fisioterapia 
AND Covid-19; Reabilitação AND Cardiopulmonar.

Foram utilizados como critério de inclusão para apuração de amostra para 
desenvolvimento da revisão, os artigos indexados de 2019 a 2022, em periódicos nacionais 
e internacionais, liberados na íntegra, em língua inglesa e portuguesa, que representaram o 
tema do estudo. Foram excluídos da amostra, artigos publicados cujo os títulos e objetivos 
não se adequarem com a temática e objetivo em estudo, textos incompletos (resumos) e 
estudo de caso.

Para a coleta de dados e resultados foi realizada a caracterização e análise de 
dados através dos seguintes itens: título, autores, ano, idioma, os protocolos e os efeitos 
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da reabilitação cardiopulmonar em pacientes pós-COVID-19.

3 | 	RESULTADOS
Foram selecionados artigos a partir dos descritores utilizados, sendo 5 na PubMed, 

2 na BVS, no Lilacs não foi encontrado nenhum artigo baseado nos critérios da pesquisa. 
Foi usado a aplicação de critérios para seleção de 07 artigos para leitura, foram excluídos 
20 artigos, por não apresentar resultados consideráveis para essa pesquisa. Sendo assim, 
07 artigos foram incluídos na revisão, e exibidos em forma de tabela, e desse modo foi 
possível relacionar os seguintes tópicos: autores/ ano, país/idioma, delineamento do 
estudo, objetivos do trabalho, intervenção e resultados. Os estudos selecionados foram 
um realizado na França, quatro no Brasil. Quanto ao idioma de publicação dos artigos 
escolhidos foram inglês e português.

Autores/ 
ano

País de 
origem/ 
idioma

Delineamento 
do estudo

Objetivo do 
trabalho

Intervenção Resultados

VINÍCIUS 
et al. 
(2020)

Brasil/ 
português

Reabilitação 
pulmonar para 
pacientes pós-
COVID-19

Treinamento 
aeróbico
Treinamento de 
força muscula; 
Treinamento 
de equilíbrio, 
exercícios 
respiratórios (se 
necessário)

prescrição de 
exercícios de baixa a 
moderada intensidade

amenizar/reverter as 
consequências da 
doença

SCHMIDT 
et al. 
(2020)

Brasil/ 
português

Prescrição da 
reabilitação 
funcional 

Exercícios 
aeróbicos; 
exercícios de 
força; exercícios 
de equilíbrio e 
flexibilidade
Treinamento 
muscular 
inspiratório.

Caminhada (esteira, 
simuladores, ar livre), 
Bicicleta ergométrica 
(MMII/ SS). Peso 
corporal, peso livre 
(halteres), faixas 
elásticas, exercícios em 
máquina (resistidos) 
Estáticos e 
dinâmicos Treino 
de AVD (equilíbrio e 
flexibilidade).
Dispositivos lineares ( 
resp.)

A identificação dos 
limiares ventilatórios 
1 e 2 durante teste 
cardiopulmonar 
(TECP) é 
considerado padrão 
ouro para prescrição 
da intensidade do 
exercício físico
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CURCI et 
al. (2020)

Itália/ 
inglês

Protocolo de 
reabilitação 
precoce para 
pacientes pós-
agudos com 
COVID-19.

Mudanças 
de postura e 
gerenciamento; 
Drenagem 
postural, palmas 
e vibração 
Mobilização 
passiva dos 
membros; 
Exercícios ativos 
de MMII/SS; 
Exercícios de 
ponte; Exercícios 
de alongamento 
Treinamento 
de Expansão 
Torácica; 
Exercícios de 
tronco; alcançar e 
manter a posição 
ortostática; 
Treinamento de 
força; Exercícios 
de coordenação;
Treino de 
equilíbrio estático 
e dinâmico;

Posição lateral, prona, 
semi-ortopneica; Flexão 
do ombro/abdução 
frontal tanto na posição 
deitada (superior e 
lateral) quanto na 
posição sentada 
quando possível; 
A flexão do quadril 
pode ser realizada 
na posição deitada; 
Rotação/flexão lateral, 
coordenada com a 
respiração; cuidado 
em pacientes idosos 
com osteoporose; A 
pesagem e as faixas 
destinam-se apenas a 
pacientes sem suportes 
ventilatórios; Com 
apoio e/ou assistência, 
se necessário, 
começando com 
breves distâncias; Tal 
como postura de uma 
perna, calcanhar/dedos 
estáticos, etc; 

 à beira do leito 
para recuperar a 
mobilidade e força 
muscular adequadas 
e alcançar a posição 
de pé; após atingir 
a capacidade de 
manter a posição 
em pé, o paciente 
deve realizar 
treinamento de 
equilíbrio em estática 
e dinâmica e um 
programa específico 
para prevenção de 
quedas, incluindo 
recondicionamento 
muscular e exercícios 
de baixa intensidade 
dos músculos de 
membros e tronco.

Hermann 
et al. 
(2020) 

Suíça/ 
inglês 

Pacientes foram 
analisados re-
trospectivamente 
para descrever 
diferenças 
potenciais, 
desempenho e 
resultado duran-
te reabilitação.

treinamento 
de exercício 
individualizado, 
incluindo 
exercícios 
aeróbicos e 
treinamento de 
força

programa aeróbico 
consistiu principalmente 
6 de caminhada 
supervisionada dentro 
e ao ar livre, ou 
ciclismo estacionário; 
treinamento de força 
foi realizado 3 x 20 
repetições com a carga 
máxima tolerada. O 
de acordo com um 
protocolo adaptado à 
gravidade da doença. 
Este programa 
normalmente incluía 
uma intensidade das 
sessões de treinamento 
de resistência 
monitoradas foi 
ajustada continuamente

Todos os pacientes 
com COVID-19 
grave encaminhados 
para RC foram 
estáveis o suficiente 
para participar 
de um programa 
abrangente, 
independentemente 
de restrições 
devido a requisitos 
de segurança de 
higiene. Capacidade 
funcional e estado 
de saúde subjetivo 
melhorado 
significativamente

Tozato et 
al. (2020)

Brasil/ 
português

Protocolo de 
reabilitação 
cardiopulmonar 
para COVID-19

Exercício aeróbio 
Exercício resistido

Esteira, cicloergômetro 
de membros superiores 
e inferiores e exercícios 
com degrau; Teste de 
1 RM
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Ferreiro 
et al. 
(2020)

Itália/ 
inglês

consequências 
tardias do 
COVID-19 
e investigar 
o papel da 
reabilitação 
na redução 
da fadiga 
relacionada 
ao COVID-19 
e na melhora 
do resultado 
funcional em 
uma série 
de casos de 
pacientes 
internados pós-
COVID-19

exercícios físicos 
de tensão; 
exercícios 
de controle 
respiratório; 
mobilização 
passiva de 
membros 
superiores 
e inferiores; 
alongamento 
muscular passivo; 
exercícios de 
fortalecimento 
de membros 
superiores e 
inferiores, tronco 
e músculos 
glúteos; 
exercícios de 
equilíbrio e 
coordenação; 
postura de 
pernas, 
calcanhar/dedos 
do pé estático, 
treino para 
caminhar por 
distâncias

mudanças de postura 
(prona, sentada ou 
semiortopénica
com recrutamento do 
diafragma e exercícios 
de coordenação tórax-
abdômen

melhorar a 
oxigenação 
sistêmica; pacientes 
pós-COVID-19 
é crucial para a 
recuperação da 
fadiga e melhora 
do estado funcional 
mesmo em fase 
crônica; uma 
reabilitação adaptada 
ao paciente é 
obrigatória para 
reduzir a fadiga e 
melhorar o resultado 
funcional nas AVD. 

Carvalho 
et al. 
(2020)

Brasil/ 
português

Recomendações 
Gerais para 
Incremento 
da Atividade 
Física e Prática 
de Exercícios 
Físicos- Diretriz 
Brasileira de 
Reabilitação 
Cardiovascular.

exercícios físicos 
podem variar 
em relação às 
suas diversas 
características, 
como tipo 
(aeróbico, 
resistência 
muscular, 
flexibilidade), 
modalidade 
(caminhada, 
corrida, bicicleta, 
dança) e 
duração (tempo 
de execução), 
devendo se 
considerar a 
frequência 
semanal e a 
intensidade; 
exercícios de 
resistência 
muscular 
localizada; 
exercícios de 
flexibilidade

Pacientes sedentários 
devem iniciar os 
exercícios no limite 
inferior da prescrição, 
progredindo 
gradativamente ao 
longo das semanas 
seguintes; Pacientes 
já fisicamente ativos 
podem realizar, desde 
o início, exercícios em 
níveis mais intensos, 
objetivando um 
mínimo de 75 minutos; 
A intensidade dos 
exercícios resistidos 
pode ser ajustada 
de acordo com a 
intensidade relativa 
da força máxima e 
pode ser expressa 
em função da carga 
máxima possível para 
realizar uma repetição 
máxima; 

A prática de mais 
de 300 minutos 
semanais de 
exercício de 
intensidade 
moderada a alta 
pode conferir 
benefício adicional. 
Finalizando, 
vale ressaltar 
a fundamental 
importância do 
estabelecimento 
de um sistemático 
esquema de 
reavaliações, que, 
além de estimular o 
comprometimento 
dos pacientes, torne 
possível mensurar 
a evolução e os 
benefícios obtidos, 
produzindo relatórios 
que estimulem 
os ajustes do 
tratamento.

Tabela 1. Artigos incluídos na revisão, organizados em ordem cronológica de publicação: autores, 
ano, país de origem, idioma, delineamento do estudo, protocolo, reabilitação cardiopulmonar-covid-19, 

número de sessões, resultados e métodos de avaliação.
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Figura 1. Fluxograma de seleção dos estudos utilizados na revisão de literatura efeitos da reabilitação 
em pacientes pós-covid-19.  

4 | 	DISCUSSÃO 
De acordo com CURCI et al 2020, a reabilitação precoce deve ser subdividida em 

duas sessões por dia de 30 minutos, por um período de 2 a 3 semanas, sendo inicialmente 
realizado mudanças e manejo de postura, incluindo posições prona, sentada ou semi-
ortopénica, para os pacientes que necessitam de suporte ventilatório. Ademais, para os 
pacientes que não usam suporte ventilatório, a reabilitação deve contemplar exercícios 
para controle da respiração, exercícios de coordenação torácico-abdominal para aliviar 
a sobrecarga dos músculos acessórios respiratórios, assim proporcionar o recrutamento 
pulmonar.

VINICIUS et al 2020, retrata que a fase após a alta hospitalar deve-se iniciar com 
treinamento aeróbico: com intensidade leve e aumento gradual, sendo realizada 3-5 vezes 
por semana; com duração média de 20-30 minutos, em caso de fadiga acentuada realizar-
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se treinamento intermitente. Tendo como resultado o favorecimento da recuperação físico-
funcional de pacientes pós-COVID-19, após a alta hospitalar. 

SCHIMIDT et al 2020, reafirma a proposta de que a reabilitação deve iniciar-se 
preferencialmente, nas primeiras semanas pós fase aguda, contemplando um plano de 
exercícios aeróbicos juntamente com exercícios de resistência, equilíbrio e flexibilidade em 
caso de pacientes que apresentem na avaliação essa necessidade, e treinamento muscular 
inspiratório. Propondo-se nos exercícios aeróbicos uma frequência de 3-7 dias, intensidade 
mensurada pela Escala de Borg Modificada, podendo ser realizada caminhada na esteira, 
ar livre; bicicleta ergométrica para MMSS e MMII, durante 20 minutos/dia. Os resultados 
esperados são melhoras significativas no estado funcional. 

HERMANN et al 2020, no seu estudo realizou um protocolo de acordo com a 
gravidade da doença. O programa incluiu normalmente um total de 25-30 sessões, em 
uma frequência de 5-6 dias por semana. Consistiu em um treinamento de exercício 
individualizado, incluindo exercícios aeróbicos e treinamento de força. A intensidade 
foi mensurada através de um TC6 inicial, e os exercícios realizados foram: caminhada 
supervisionada e monitorada dentro e ao ar livre, ou com ciclismo estacionário. Obtendo 
como resultado uma melhora significativa na capacidade funcional e estado de saúde 
subjetivo, avaliado pelo um TC6 final. 

Na pesquisa de TOZATO et al 2020, foram acompanhados 4 pacientes na 
reabilitação, de diferentes graus de acometimento, realizando exercícios aeróbicos em 
esteira, cicloergômetro de membros superiores e inferiores, exercícios com degrau, foi 
proposto uma carga referente a 60% e 80% da FC reserva, avaliando o nível de esforço 
pela Escala de Borg. (0-10) entre 4 e 6, SpO2 >90%, durante 30 minutos em 3 vezes 
por semana. Sendo possível observar o aumento da capacidade funcional e melhora 
prognóstica, independente da gravidade. 

BARBIERI et al 2020, mostrou em seu estudo uma intervenção adaptada ao 
paciente, onde foram realizadas 1-2 sessões por dia durante 30 minutos, por 6 dias/
semana, com aumento progressivo dos exercícios físicos de tensão: mudanças de postura, 
para melhorar a oxigenação sistêmica, exercícios de controle respiratório, mobilização 
passiva de membros superiores e inferiores, alongamento muscular passivo, exercícios de 
força de membros superiores e inferiores, tronco e músculos glúteos, objetivando alcançar 
o controle da posição sentada e em pé, para posteriormente treinar a caminhada por 
distancias graduais. 

Por fim, CARVALHO et al 2020 pontou que a maior mortalidade por todas as 
causas, bem como a mortalidade cardiovascular está ligada a inatividade do paciente. As 
diretrizes médicas têm assegurado a prática  de, no mínimo, exercício físico de intensidade 
moderada com duração de 150 minutos semanais ou alta intensidade, chegando a 300 
minutos semanais, podendo gerar benefícios adicionais. 
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5 | 	CONCLUSÃO 
A pesquisa levantada demostra que a reabilitação cardiopulmonar de pacientes pós-

COVID-19, é essencial para reestabelecer o estado funcional do paciente acometido pela 
COVID-19 mesmo em fase crônica.

Contudo, diante desse estudo podemos observar a pouca disponibilidade de estudos 
sobre a temática, recomenda-se a ampliação de publicações voltadas para o tema, pois é 
de grande importância que se realize novas pesquisas para enriquecimento da literatura. 
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