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RESUMO

O objetivo do trabalho é explorar e relatar diferentes técnicas fisioterapéuticas
utilizadas para reabilitacdo pulmonar dos pacientes portadores de fibrose
cistica. Trata-se de um estudo de revisao bibliografica, baseando-se em livros e
artigos originais. Os artigos avaliados abordaram as condutas de drenagem
postural, drenagem autogénica, percussao, vibragdo. Ambos apresentaram
eficacia nos efeitos da reabilitacao pulmonar em pacientes com fibrose cistica.
Palavras chave: Fibrose Cistica; Fisioterapia Respiratéria; Técnicas
respiratorias.

ABSTRACT

The objective of this study is to explore and report different physical therapy
techniques used for pulmonary rehabilitation of patients with cystic fibrosis. This
is a literature review study, based on original books and articles. The evaluated
articles addressed the postural drainage, autogenic drainage, percussion,
vibration. Both were effective in the effects of pulmonary rehabilitation in
patients with cystic fibrosis.
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INTRODUCAO
A fibrose cistica (FC) é uma doenca genética autossdmica recessiva

caracterizada pela disfuncdo do gene cystic fibrosis transmembrane
conductance regulator (CFTR) (ATHANAZIO, et al2017). Como é uma doenca
de heranca autossémico-recessiva, tendo recebido uma mutacao do pai e outra
da mée. (FIRMIDA, et al.2011)

A FC provoca mudangas patolégicas em 6rgaos onde o CFTR atua em
glandulas exocrinas, incluindo células secretérias glandulas sudoriparas, seios
da face, pulmdes, pancreas, figado e trato reprodutor. A mudanca mais
importante € notada nas vias aéreas, na qual o defeito genético basico causa
infeccao pulmonar crénica. (SARMENTO 2007)
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As manifestagcbes pulmonares precoces, como sibilancia, tosse
persistente e pneumonia, sdo as mais comuns e freqientes. Ocorrem ainda
manifestacdes nao tao freqlientes, classificadas como miscelanea, que incluem
alcalose metabdlica crbénica, sindrome deplecdo de sal, hipoproteinemia,
edema, polipos nasais, ictericia neonatal prolongada e prolapso retal.
(THIESEM et al. 2008)

As manobras de higiene brénquica auxiliam a eliminacdo de secrecdes
reduzindo a obstrucao de vias aéreas e suas consequiéncias, como atelectasias
e hiperinsuflacdo. (GOMIDE et al. 2007)

OBJETIVO

Monitoramento das técnicas de fisioterapia respiratéria na fibrose cistica.
METODOS

Trata-se de uma reviséo de literatura, na qual foi realizado uma pesquisa
documental onde se obteve informacdes necessarias. Portanto, foram
utilizados como consulta, livros datados de 2007 da Biblioteca da Faculdade de
Apucarana — FAP e a busca dos artigos envolvendo o desfecho clinico
pretendido foi realizada nas bases de dados: Scientific Electronic Library Online
(SCIELO), GOOGLE Académico, Pubmed e Lilacs.

Dentre os critérios de inclusdo foram considerados os artigos
publicados no periodo de 2002 a 2018, na lingua portuguesa e inglesa que
abordavam a reabilitacao fisioterapéutica em pacientes com fibrose cistica e
reabilitacdo pulmonar.

Como critério de exclusdo restringiram-se os artigos que nao
apresentavam a atuacgao reabilitacao fisioterapéutica em portadores de fibrose
cistica e reabilitagdo pulmonar como foco principal.

RESULTADOS

Autor/Ano Objetivo Técnicas abordadas Conclusées

SANTOS, Jefferson J. Revisdo de métodos Pressdo expiratdéria A fisioterapia possui

A. (2002) fisioterapéuticos para positiva (PEP), aspectos favoraveis
FC drenagem postural e no tratamento dos
percussdo, drenagem pacientes com fibrose
autégena cistica.
CARREN, B. Mc, et Comparar as taxas de Vibragao, Acapelll, Este estudo forneceu
al. (2006) fluxo expiratério e Flutter1, pressdo algumas evidéncias
frequéncias de expiratdria positiva e para a légica

oscilagédo do fluxo percussao. fisiologica do uso da



aéreo. vibracao para ajudar
na depuracao da
secrecao.

PRYOR, Jennifer A. Aduzir conhecimento Ciclo ativo de técnicas Eficacia nas técnicas

et al (2009) com técnicas da de respiragdao (ACBT), da fisioterapia
fisioterapia drenagem Autogénica respiratéria.
respiratoria (AD), pressao

expiratéria  positiva
(PEP), PEP de alta
pressao, PEP
oscilante

(vibracao),drenagem
postural e percussao.

RAMOS, Ercy M. C., Colaborar para o Drenagem postural, A fisioterapia
et al.(2015) aumento da vibroterapia, respiratéria tem sido
mobilizacao de percussbes tordcicas, aliada na tentativa de
secrecao e sua tapotagem. adequar a melhor
expectoracao. conduta capaz de
promover uma

expectoracao

satisfatoria.

Fonte: Autores da pesquisa, 2019.

CONCLUSAO

Com esta pesquisa concluimos que as técnicas fisioterapeuticas sao
eficazes e traz o bem-estar para pacientes portadores de FC ao realizar as
manobras que auxiliam na expectoracdo de secrecdes nos pulmdes, e 0s
beneficios de quaisquer umas das técnicas buscam aprimorar a adesao. A
fisioterapia respiratéria € um recurso universalmente recomendada para
quaisquer tipos de patologia, visando que cada paciente devera verificar o
tratamento adequado e efetivo para a sua patologia.
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