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RESUMO 

INTRODUÇÃO: A doença pulmonar obstrutiva crônica (DPOC) é uma condição caracterizada pela 
limitação contínua do fluxo de ar acompanhada de obstrução progressiva das vias aéreas. A 
reabilitação pulmonar (RP) ambulatorial baseia-se em terapias específicas, para melhora do quadro do 
paciente, influenciando sua função pulmonar e qualidade de vida. OBJETIVO: Demonstrar os efeitos 
da reabilitação pulmonar ambulatorial na função pulmonar e qualidade de vida em pacientes com 
DPOC. MÉTODO: A partir do objetivo, foram escolhidos 5 artigos originais os quais foram selecionados 
através de uma busca nas bases de dados PubMed (Public Medline) e SciELO (Scientific Electronic 
Library Online) que foram encontrados utilizando o operador boleano “and”, valendo da utilização dos 
Descritores em Ciência da Saúde (DeCS) “DPOC”, “Reabilitação Pulmonar” e “Qualidade de Vida”.  
RESULTADOS: A rotina de exercícios através da reabilitação pulmonar demonstrou melhoras 
principalmente na qualidade de vida dos pacientes através de questionários, com divergência dos 
achados na função pulmonar da amostragem. CONCLUSÕES: é evidente que a RP ambulatorial 
possui papel importante no tratamento da DPOC, podendo ser observado através de questionários, 
escalas e na função pulmonar, porém não se pode levar como fato estabelecido.   
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INTRODUÇÃO 

A Doença Pulmonar Obstrutiva Crônica (DPOC) é uma patologia respiratória 

crônica e progressiva, sendo caracterizada pela limitação persistente do fluxo aéreo, 

a qual é ocasionada por uma inflamação crônica das vias aéreas e do parênquima 

pulmonar. Essa condição tem como principais causas a exposição continuada a 

partículas ou gases nocivos, como a fumaça do cigarro1. A DPOC leva a sintomas 

como dispneia, tosse e expectoração, além de pioras frequentes que resultam em 

maior número de hospitalizações e afetam a qualidade de vida dos pacientes1,2.  

Nesse contexto, a reabilitação pulmonar (RP) ambulatorial é uma intervenção 

fundamental no manejo da DPOC, sendo reconhecida por sua capacidade de reduzir 
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sintomas, melhorar a capacidade de exercício e, consequentemente, melhorar a 

qualidade de vida dos pacientes através de treinamento físico2,4. 

A avaliação da função pulmonar através do espirômetro é medida por 

parâmetros como o volume expiratório forçado no primeiro segundo (VEF1) e a 

capacidade vital forçada (CVF), sendo essencial como ferramenta diagnóstica e 

importante para quantificar a eficácia de intervenções1. Além desta avaliação, há 

também a utilização de questionários como o questionário do Hospital de Saint 

George na Doença Respiratória (SGRQ) que contêm 50 itens com o objetivo de avaliar 

o impacto do DPOC na qualidade de vida da pessoa, e escalas como a de Borg CR-

10, que contêm uma numeração de 0-10 avaliando o grau de dispneia sentido pelo 

próprio paciente, tendo 0 como sem dispneia e 10 dispneia máxima5. 

Diante da patologia DPOC e da variedade de abordagens na reabilitação 

pulmonar, esta revisão integrativa visa reunir as evidências disponíveis sobre as 

consequências da reabilitação pulmonar ambulatorial na função pulmonar e na 

qualidade de vida de pacientes com DPOC.   

MATERIAIS E MÉTODOS 

Este estudo trata-se de uma revisão integrativa da literatura, tendo como 

questão norteadora formulada: "Quais os efeitos da reabilitação pulmonar na função 

pulmonar e qualidade de vida de pacientes com Doença Pulmonar Obstrutiva Crônica 

(DPOC)?".  

A busca bibliográfica foi realizada nas seguintes bases de dados eletrônicas: 

PubMed (Public Medline) e SciELO (Scientific Electronic Library Online). Os 

Descritores em Ciências da Saúde (DeCS) e seus equivalentes no Medical Subject 

Headings (MeSH) utilizados foram: "COPD" (DPOC, Doença Pulmonar Obstrutiva 

Crônica) "Rehabilitation" (Reabilitação) e "Quality of Life" (Qualidade de Vida), as 

combinações dos descritores foram realizadas utilizando o operador booleano "AND" 

para refinar a busca. 

Para a seleção dos estudos, foram estabelecidos os seguintes critérios de 

inclusão: Artigos originais que abordassem a reabilitação pulmonar em pacientes com 

DPOC e seus efeitos na função pulmonar e qualidade de vida, estudos publicados nos 

últimos 2 anos (2024-2025), artigos disponíveis na íntegra. 
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Foram excluídos os seguintes tipos de estudos: Relatos de caso, editoriais, 

cartas ao editor, teses, dissertações e livros, estudos que não permeavam o objetivo 

e a questão norteadora.  

Após a aplicação dos descritores em saúde foram encontrados 435 artigos nas 

bases de dados, a partir destes, foram aplicados os critérios de inclusão, reduzindo 

para 25 artigos, desta forma os escritores aplicaram os critérios de exclusão após a 

leitura destes 25 artigos, reduzindo para 5 artigos que foram selecionados para 

revisão. 

RESULTADOS 

Foram selecionados 5 ensaios clínicos representados na tabela 1, 

demonstrando como foi realizado a reabilitação pulmonar ambulatorial, valendo de 

diversas formas de exercícios físicos aliados a orientações de mudanças de hábitos 

de vida, treinamento respiratório e medicação. 

TABELA 1. Reabilitação Pulmonar em DPOC 

AUTORES MATERIAIS E MÉTODOS RESULTADOS 

ZHU, Z. et 
al. (2025)3. 

Ensaio clínico randomizado; pacientes com DPOC 
estável (graus leves–moderado). Grupo praticou 
exercícios Mawangdui (exercício aeróbico 
tradicional chinês) por 12 semanas; controle 
manteve cuidados usuais. n=54 (27 intervenções / 
27 controle) 
 

Grupo da intervenção 
demonstrou melhora tanto na 
função pulmonar com aumento 
da VEF1 e CVF, além de 
diminuição importante nos 
scores da SGRQ nos 4 
domínios e na escala de Borg 
CR-10. 

Duangjun 
P. et al. 
(2024)5. 

Ensaio clínico randomizado. Grupo intervenção 
recebeu exercícios aeróbicos e de força em forma 
de tai chi e yoga e grupo controle com rotina 
habitual diária, acompanhamento por 12 semanas. 
N=24, intervenção: 12, controle:12 

Não houve diferenças 
estatisticamente significantes 
entre tempo e grupos na VEF1 
e CVF, porém houve melhora 
na VEF1/CVF% e na escala 
SGRQ em relação ao grupo 
controle 

SHEN, H. 
et al. 
(2024)6. 

Ensaio prospectivo randomizado controlado com 
grupo paralelo. Dividido em grupo que recebeu 
apenas ventilação com pressão positiva e aquele 
que recebeu ventilação com pressão positiva e 
rotina de exercícios aeróbicos em 20 semanas. n= 
57 que participaram até o final do estudo, sendo 
intervenção: 27 e controle: 30 

Entre os dois grupos foi 
observado uma manutenção da 
VEF1 e CVF, porém no grupo 
da intervenção foi observado 
melhora na resistência física e 
na saturação de oxigênio 

CHEN, X. 
et al. 
(2025)7. 

Ensaio clínico randomizado prospectivo, 
multicêntrico. Intervenções em 12 semanas 
divididas em 4 grupos, 1º grupo: controle sem 
exercícios. 2º grupo: de exercícios aeróbicos 
(Baduanjin). 3º grupo: de exercícios respiratórios. 4º 
grupo: Buaduanjin e exercícios respiratórios 
combinados. n=217 1º Controle: 53. 2º Baduanjin: 
55. 3º Exercícios respiratórios: 54. 4º  Baduanjin e 
exercícios respiratórios: 55. 

Observou-se uma melhora 
proeminente nos scores de 
SGRQ dos 3 grupos de 
intervenção em relação ao 
grupo controle, além de uma 
melhora da VEF1, com ênfase 
no grupo de intervenções 
combinadas 
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Chen LX, et 
al. (2024)8. 

Ensaio clínico. Dividido em grupo intervenção, que 
recebeu instruções de treinamento respiratório e 
muscular com acompanhamento ambulatorial a 
cada 4 semanas, e grupo controle apenas com 
treinamento respiratório de rotina. n=70 
Intervenção: 35. Controle: 35 

Ambos os grupos tiveram 
melhora na função pulmonar 
(CVF e VEF 1) e nos 
questionários de Borg CR-10 e 
SGRQ, porém, com aumento 
pronunciando no grupo da 
intervenção em relação ao 
controle.  

Fonte: Confeccionada pelos autores do estudo. Notas: VEF1= Volume expiratório forçado no primeiro 
segundo. CVF= Capacidade vital forçada. DPOC= Doença Pulmonar Obstrutiva Crônica. SGRQ= 
Questionário do Hospital Saint George na Doença Respiratória. VEF1/CVF%= Porcentagem de 
VEF1/CVF. 

Com base nos dados demonstrados, é importante ressaltar a incongruência de 

resultados, em que da mesma forma que houve estudos que tiveram melhora na 

função pulmonar3,7,8, outros acabaram por não apresentar diferenças significativas6 ou 

apenas pequenas melhoras5, apesar da diferença entre a metodologia usada como 

reabilitação pulmonar entre os artigos, todos apresentavam alguma forma de 

treinamento pulmonar. Além destes, um ponto importante entre os artigos é que todos 

apresentaram melhoras nos questionários de avaliação de qualidade de vida como o 

SGRQ3,5-8. 

CONCLUSÃO 

Com base no exposto, é evidente que há uma pluraridade de formas de 

reabilitação pulmonar com possíveis efeitos benéficos principalmente na qualidade de 

vida do indivíduo com DPOC, apesar da função pulmonar em alguns casos acabar 

por se manter inalterada. Porém, devido a lacuna bibliográfica nesse quesito, não se 

pode afirmar com certeza que essa relação causa-efeito não se deve a outras 

variáveis presentes entre os diferentes campos amostrais. 
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