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ANALISE DOS FATORES INFLUENCIADORES
DO CONTROLE DA ASMA GRAVE
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A asma ¢ uma doenca inflamatdria crénica do aparelho
respiratorio que possui um espectro de gravidade baseado na
intensidade e frequéncia com que ocorrem suas manifestacoes,
bem como na quantificacdo da altera¢do provocada pela
doenca em teste espirométrico. Clinicamente, asma grave
¢ definida pela limitacdo a atividades fisicas, sintoma
diurnos didrios e continuos e sintomas noturnos frequentes.
Em virtude de sua cronicidade e do grande impacto que
exerce sobre a qualidade de vida do paciente, ¢ de extrema
importancia buscar o controle desta patologia. No entanto,
inimeros sdo os fatores que podem favorecer ou dificultar a
obtencao desta meta. Desta forma, o objetivo deste estudo
¢ determinar os fatores que interferem no controle da asma
grave. Para tanto, realizou-se estudo observacional de coorte
retrospectivo, no qual foram incluidos todos os pacientes
com idade superior a 12 anos e diagnostico de asma grave
(conforme as recomendacdes do 111 Consenso Brasileiro no
Manejo da Asma) adstritos ao ambulatério do Hospital de
Clinicas da UFPR. A coleta de dados foi realizada através
da revisdo de prontudrios e fichas de acompanhamento
dos pacientes. Ao total, foram analisados 71 pacientes,
dentre os quais apenas 35,2% (IC 95% 0.2510 - 0.4684)
atingiu o controle da doenca. A maioria persiste distante
deste Objetivos, o que corresponde a 64,8% deles (IC 95%
0.5316 - 0.7490), sendo 18,3% (IC 95% 0.1089 - 0.2899)
considerados parcialmente controlados. Quando avaliados
pacientes com asma controlada versus ndo controlada
(grupo que incluiu os individuos parcialmente controlados),
a doenca do refluxo gastroesofagico configurou-se como
fator associado ao ndo controle da doenca (p=0.0261). Esta
mesma associacdo esteve presente ao comparar 0S grupos
com relacdo a presenca de mais de uma alteracdo ao exame
fisico da primeira consulta (p=0.0173). Isoladamente,
a presena de roncos na primeira avaliacdo também se
comportou como fator relacionado a asma de pior controle
(p=0.0480). Quanto a anilise de outros fatores como sexo,
historia familiar de asma, diagndstico de rinite, presenca
de 2 ou mais sintomas na primeira consulta e exposicdo ao
cigarro, ndo foi evidenciada associacdo entre qualquer um
deles e o0 ndo controle da doenca. Contudo, apesar de nio
ter sido observada tal correlacdo, sabe-se que muitas destas
variaveis relacionam-se com a gravidade da asma, como
mostra a literatura. Cabe salientar também a necessidade
de estudos maiores que busquem correlacionar achados da
primeira consulta, tanto de anamnese como de exame fisico,
com o prognostico e controle da asma.

PROGRAMA DE EXERCICIOS FiSICOS ADAP-
TADOS PARA PACIENTES ASMATICOS
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0 exercicio tem um efeito positivo no tratamento da
asma. Atividades fisicas controladas e adaptadas podem
diminuir os sintomas. A pratica de exercicios melhora
a mecanica respiratoria, proporcionando um melhor
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desenvolvimento  muscular, reducdo da dispnéia e
melhora da funcdo cardiovascular. Objetivos: Avaliar o
efeito de um programa de exercicios fisicos domiciliares
(caminhada, alongamentos, abdominais e exercicios
respiratdrios) na capacidade respiratoria, mensurada através
da espirometria, do Teste de Caminha de 6 minutos (TC6)
e da percepcdo subjetiva das atividades do dia a dia.
Métodos: Selecionamos aleatoriamente pacientes adultos
com asma atendidos na Unidade de Fisiologia Pulmonar.
0 tratamento medicamentoso ndo foi alterado. Realizamos
espirometrias de onde retiramos o VEF1, o PF e a CV. No
TCe6, registramos a FC, Sp02, Dispnéia (escala de Borg) e FR,
pré e pos caminhada. O Programa de exercicios constitui-se
de caminhadas, alongamentos, abdominais e exercicios
respiratérios em sessdes com duracdo de 25 a 40 minutos,
3 vezes por semana. Incluimos encontros quinzenais
para revisdo dos exercicios e um monitoramento semanal
(telefonema) sobre a adesio. As avaliacdes completas
foram repetidas apds 12 semanas do inicio do estudo.
Resultados: O grupo que completou o Programa de 3 meses
ficou constituido de 6 pacientes do sexo feminino com
média de idade de 61 anos. Comparando-se os resultados
obtidos antes e apds o programa observamos que o VEF1
médio elevou-se de 1,80L(87%) para 1,89L (94%), a CVF
elevou-se de 2,541(101%) para 3,98 (109%)(p<0.05) e a
média do PEF manteve-se inalterada. No TC6, a média de FC
maéxima atingida durante o teste decresceu de 148bpm para
119bpm(p<0.05) e a distancia percorrida aumentou de 435m
para 458m (23m). A média de dispnéia (segundo escala de
Borg) no TC6 passou de 3 (moderada) para 2 (leve) pds teste.
A dispnéia (Borg) nas atividades do dia a dia teve média de
4(um pouco forte) antes do programa e 2 apos. Conclusio:
0 aumento da Capacidade Vital e da distancia caminhada,
a reducdo da FC com exercicio e uma melhora na sensacao
de esforco nas atividades do dia a dia apontam para um
efeito positivo do programa de exercicios desenvolvido para
o0 paciente asmatico.

APLICACAO DA TECNICA LIBERACAO
DIAFRAGMATICA NA MELHORA DA MECANICA VENTI-
LATORIA EM PACIENTES ASMATICOS.
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Introdugdo: A asma é uma sindrome clinica caracterizada
pelo aumento da reatividade da arvore traqueobronquica em
presenca de diversos estimulos. Uma caracteristica importante
¢ a diminuicdo da funcdo respiratdria dos pacientes devido
ao aumento do trabalho respiratério ocasionado por um
estreitamento generalizado das vias aéreas em decorréncia
de broncoespasmos, inflamacdo da mucosa bronquica
e aumento das secrecdes bronquicas. Esse aumento no
trabalho respiratério repercute na mecédnica ventilatoria
(MV) por meio da diminuicdo da funcdo do diafragma que
se torna tenso, aumentando o trabalho da musculatura
acessoria. Objetivos: Pretende-se com a pesquisa avaliar
e registrar os resultados obtidos na intervencdo da MV
por meio da aplicacdo isolada da técnica de Liberacdo
Diafragmatica (LD). Material e Métodos: A pesquisa é um
estudo de caso, onde participaram trés pacientes com asma
bronquica, do sexo feminino, idade média de 28 anos,



