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RESUMO

A pandemia de coronavirus foi um evento muito dramético na historia da humanidade,
pois muitas pessoas infelizmente pereceram, mas outras que sobreviveram a infec¢ao
passaram a conviver com sequelas da doenca, sendo as mais comuns relacionadas
ao sistema respiratério que devido a maneira que o Covid-19 infecta o corpo do
hospedeiro através do receptor da enzima conversora de angiotensina Il, presente
principalmente nos pulmdes. Sabendo que as consequéncias pulmonares da Covid-
19 séo severas e podem impedir que os afetados possam realizar tarefas simples do
dia a dia sem grande fadiga e falta de ar, resolveu-se avaliar a efetividade de
exercicios aerdbicos na recuperacao destes, ja com o conhecimento de que podem
ser realizados de maneira segura e sem a necessidade de muitos recursos o que
facilita a acao por varias pessoas em diversas situacdes. Por fim, notou-se que estes
exercicios sim apresentam grande eficiéncia na recuperacdo de pacientes pos-Covid-
19 e que sdo ainda mais eficazes quando combinados com exercicios de forca,
podendo dessa maneira trazer maiores resultados em um curto intervalo de tempo.
Aprendeu-se também que a prescricdo dos exercicios para cada paciente deve ser
exclusiva, levando em consideracdo suas caracteristicas pessoais como peso, idade
e historico médico.

Palavras-chave: Exercicio; Sequelas; Coronavirus.



ABSTRACT

The coronavirus pandemic was a very dramatic event in the history of mankind, many
people perished and others who survived the past infection lived with sequelae of the
disease, among these the most common are related to the surveillance system that,
due to the way that Covid-19 infects the host's body through the angiotensin II-
converting enzyme receptor, present mainly in the lungs. Knowing that the pulmonary
consequences of Covid-19 are several and can prevent employees from being able to
carry out simple day-to-day tasks without great fatigue and shortness of breath, it is
necessary to evaluate the obedience of aerobic exercises in their recovery, already
with the knowledge that these can be performed safely and without the need for many
resources, which facilitates action by several people in different situations. Finally, it
was noted that these do have great efficiency in the recovery of post-Covid-19 patients,
they are even more effective when combined with strength exercises, thus being able
to bring greater results in a short period of time, it was also learned that the exercise
prescription for each patient should be unique, taking into account their personal
characteristics such as weight, age and medical history.

Keywords: Exercise; Sequelae; Coronavirus.
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1 INTRODUCAO

Sabe-se que as doencgas infeciosas acompanham a humanidade desde muito
tempo, e que, na histéria moderna da sociedade, varias foram as ocasides em que
estas tornaram-se epidémicas. No primeiro trimestre de 2020, o virus que se tornou
mais notorio por sua eficicia infecciosa foi o Covid-19, segundo Suryasa, Gadmez e
Koldoris (2021), a infeccdo respiratoria causada pelo coronavirus foi a que mais
rapidamente se espalhou por todo o planeta nos ultimos 50 anos.

Esta pandemia trouxe diversos problemas para todo o globo em vérias esferas,
pode-se citar, por exemplo, a dificuldade das instituicdes educacionais no ensino de
seus alunos que ndo conseguiam mais chegar aos prédios e campus devido ao
confinamento que se fez necessario durantes varios momentos de pico de infec¢des.
Segundo Daniel (2020), a pandemia foi um grande desafio para o sistema
educacional, apontando recursos tecnoldgicos, principalmente a internet, e 0 apoio
familiar como fundamentais para o enfrentamento da crise.

Além do prejuizo financeiro e intelectual trazido pela Covid-19, sentiu-se
também que o prejuizo humano que foi gigantesco, milhares de pessoas foram
infectadas causando diversas cenas de hospitais lotados e pessoas voltando para
casa sem tratamento por falta de médicos e leitos hospitalares (RIBEIRO, et al., 2020).
Segundo a Organizacao Mundial da Saude (2022), até maio de dois mil e vinte e dois,
a Covid-19 causou de maneira direta ou indireta, pelo menos, 14,9 milhdes de o6bitos,
ressaltando que, muitas pessoas morreram posteriormente devido as sequelas
deixadas pela infeccdo. Dessa maneira, Freitas e Filho (2021) afirmam que as
consequéncias desta doenca podem ser equiparadas as duas grandes guerras
mundiais ocorridas no século passado (XX).

Dentre as varias sequelas vistas em pacientes pds-Covid-19 esta a fadiga e a
dificuldade respiratdria, isto se da pela infec¢éo atuar fortemente no pulméo causando,
em muitos casos, o comprometimento parcial deste 6rgao. De acordo com Lima et al.,
(2021), para uma recuperagdo mais eficiente destas sequelas, € importante que os
pacientes sejam submetidos ao tratamento e a reabilitagbes pulmonares, desde a
internacao a alta hospitalar.

Entendendo que varias pessoas ho mundo passaram ou estao passando pelo

processo de recuperacdo das sequelas causadas pela Covid-19 e a importancia de
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exercicios aerobicos para a melhora na capacidade respiratoria, neste trabalho foram
dispostos dados que apontam a eficacia ou ndo das atividades fisicas aerdbicas

focadas na recuperacédo pulmonar de pacientes sequelados pela Covid-19.
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2 OBJETIVOS

2.1 OBJETIVO GERAL

Investigar a eficiéncia de exercicios aerdbicos utilizados na recuperacao

pulmonar de pacientes ap0s a infeccéo pelo Covid-19.

2.2 OBJETIVOS ESPECIFICOS

e Elencar as principais sequelas pulmonares nos pacientes ap6s infeccao pelo
Covid-19;

e Apontar os exercicios mais utilizados na recuperagédo pulmonar;

e Descrever os protocolos de exercicios utilizados para a recuperacao do paciente;

¢ |dentificar a acdo dos exercicios aerébicos em pacientes apés a infeccéao pelo
Covid-19.
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3 METODOLOGIA

Este trabalho foi realizado por meio da revisdo de literatura integrativa, que
possibilita avaliar diversas bases de dados e integrar as informacdes e resultados de
maneira ordenada, podendo, assim, relacionar informacfes quantitativas e
qualitativas, sendo tais dados muito necessérios para que fosse respondida a questéo
principal: “investigar a eficiéncia de exercicios aerdbicos utilizados na recuperacao
pulmonar de pacientes apés a infeccdo pelo Covid-19”. Utilizou-se para o
levantamento das informacfes bases de dados como SciELO, Science Direct,
PudMed e DATASUS, foi desfrutado de estudos contidos em um intervalo de
publicacdo dos ultimos 10 anos, foi utilizado também um artigo mais antigo (2003)
como referéncia, pois 0 mesmo apresentava uma informacéo de grande importancia
para a composicao deste estudo.

Como critérios de incluséo, foram considerados trabalhos em lingua portuguesa e
inglesa, apresentacdo de data de publicacdo recente e a presenca em base de dados
confiaveis. Como critérios de exclusdo, foram desconsiderados trabalhos em outras
linguas e trabalhos sem relacdo com os objetivos do trabalho. Foi também utilizado
como critério excludente a presenca de comentarios ou afirmacbes sem base
cientificas, informacdes que continham Fake News ou achismos expressos pelos
autores. Por fim, evitou-se também a utilizacdo de informacdes subtraidas de
propagandas de quaisquer produtos que ofereciam melhoras para sintomas de

sequelas de Covid-19.
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4 REVISAO DE LITERATURA

4.1 CONTEXTO HISTORICO

As pandemias ndo sdo eventos recentes da histéria humana. Infelizmente, no
altimo século, muitos pereceram durantes estes eventos. Em janeiro de 2009 foi
declarada a pandemia de Influenzavirus a subtipo H1N1, que durou cerca de 20
meses. Segundo Parra et al. (2021), a HIN1 e a Covid-19 séo infeccbes respiratérias
bem semelhantes e poderiam ter causado prejuizos similares, segundo Costa et al.
(2020) por fatores como transmissao pré-sintomatica ser muito comum na Covid-19,
esta apresenta grande potencial de disseminacédo e infeccdo, em um curto periodo,
causando milhares de mortes, ainda que seu indice de mortalidade por pessoa
infectada seja relativamente baixo.

Sabe-se hoje, que a Covid-19 foi primeiramente identificada em 2019 na cidade
de Wuhan na China, que se trata de uma grande cidade com mais de 11 milhdes de
habitantes. Segundo Estevédo (2020), esta foi inicialmente diagnosticada como uma
pneumonia severa de etimologia desconhecida, mais tarde foi identificado o virus
SARS-CoV-2. Por meio de voos comerciais, eventos com muitas pessoas
aglomeradas, cruzeiros maritimos e até mesmo transportes publicos, este
rapidamente se espalhou-se pelo mundo, sendo declarado pela Organizacdo Mundial
da Saude como causador de uma nova pandemia anunciada oficialmente em 11 de
marco de 2020.

A rapidez e a ferocidade mostrado pela Covid-19 escancarou a realidade de
gue nem mesmos 0s sistemas de salde mais bem equipados do mundo estavam
prontos para enfrentar esta infeccdo, rapidamente comecaram a se espalhar pelo
mundo noticias de pacientes morrendo sem atendimento por superlotacdo das
unidades de saudes e pelo afastamento e morte de profissionais da saude que se
infectaram, além disto, devido aos confinamentos que se fizeram necessarios para
frear os picos de infeccdo muitos outros problemas foram causados, no Brasil por
exemplo, muitos lugares tiveram problema de abastecimento de itens basicos,
segundo Rodrigues et al (2022) a inseguranca alimentar tonou-se ainda mais grave
no Brasil devidos aos impactos sociais da Covid-19.
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A fim de diminuir a letalidade, sintomas, prejuizos financeiros, problemas
sociais causados pela pandemia e proporcionar de maneira mais rapida possivel a
normalizagéo da vida em sociedade, foi iniciada no mundo uma corrida pela criagao
de uma vacina verdadeiramente eficaz e segura para pessoas de todas as idades. De
acordo com Ndwandwe e Wiysonge (2021), 18 vacinas foram aprovadas de maneira
emergencial pela autoridade reguladora, estas foram espalhadas pelo mundo de
maneira bem mais lenta que o virus, entretanto, apds alguns meses, o0s resultados
positivos da utilizacdo delas foram identificados em varias areas do globo. Mesmo
com todo este esforco, pelo menos 14,9 milhdes de pessoas pereceram no mundo
devido esta infeccdo. No Brasil, de acordo com o DATASUS (2022), até o dia 30 de
dezembro de 2022, somou-se 693.734 6bitos.

Sabe-se que durante a pandemia varios pacientes sofreram com sequelas apés
a recuperacdo da doenca. Dentre as mais comuns, estdo: sensac¢do de cansaco,
comprometimentos de memoria, ansiedade e insénia. Outras sequelas também muito
comuns sdo as relacionadas ao sistema respiratorio que muito sofre durante esta
infeccdo. Segundo Fernandes et al. (2022), cerca de 26,7% dos pacientes que
necessitavam de atendimento apresentavam sequelas como falta de ar, enquanto
15,6% apresentavam cansaco ao esforco e ao repouso, para que estes sintomas
possam ser inibidos € necessario um conjunto de técnicas para a recuperacao
pulmonar. De acordo com Lima et al. (2021), a acdes de recuperacéo respiratdria séo
de grande ajuda para a recuperacdo destes pacientes pds infectados por Covid-19,
haja vista que aproximadamente 40% dos pacientes hospitalizados ainda apresentam

sintomas respiratorios apos a alta.

4.2 RECUPERACAO RESPIRATORIA E PULMONAR

O exercicio fisioterapéutico em juncdo com o trabalho do profissional de
Educacéo Fisica para recuperacao pulmonar € uma area muito importante da saude,
e tornou-se ainda mais necessaria devido a pandemia de Covid-19 que deixou muitas
pessoas com sequelas. Segundo estudo realizado pela Universidade Federal do
Triangulo Mineiro (2020), a reabilitacdo pulmonar se trata de uma conjuncao de
técnicas e processos que objetivam reparar ou reestabelecer um padréo respiratério

que seja energeticamente econdmico e funcional permitindo ao individuo a realizagéo



17

de diversas atividades do dia a dia sem grandes dificuldades. Santos e Carvalho
(2021) apontaram que é de extrema importancia para os pacientes de Covid-19, o
acompanhamento de um profissional, tanto na internagdo quanto apés a alta do
hospital.

A reabilitacdo pulmonar, € um processo gradual que necessita muitas vezes de
uma equipe multiprofissional como médicos, preparadores fisicos e fisioterapeutas
para a uma execugdo mais efetiva. Ribeiro (2015) aponta que a juncdo de acdes
farmacoldgicas, exercicios fisicos, educacdo alimentar e psicoldgicas, além do
comprometimento do paciente, sdo extremamente importantes para 0 bom
desenvolvimento do processo, é importante ressaltar que cada paciente apresenta
particularidades, considerando sua idade, peso e histérico médico, por isto a
prescricdo dos exercicios ndo é padrdo e pode diferenciar a cada caso.

Todas as acdes tomadas na recapacitacdo pulmonar sdo geralmente
classificadas em um cronograma chamado de PRP (Programa de Reabilitacdo
Pulmonar). Este processo é realizado em etapas sucessivas, entre elas, esta o
treinamento fisico. Segundo Ribeiro (2015), nesta etapa, 0s exercicios aerébicos sdo
majoritarios, cerca de 70%. Ao passo, que apenas 30% apresentam moderada a alta
intensidade. Vale ressaltar que estes exercicios devem ser dosados de forma segura
para o paciente, afinal, como existe uma degeneracdo das propriedades pulmonares

no pés-Covid-19, o excesso de esfor¢co pode levar a novos problemas e sequelas.

4.3 EXERCICIOS AEROBICOS

Sabe-se que 0s exercicios aerdbicos sdo atividades que usam do oxigénio
inalado para a gerar energia na musculatura e por meio desta efetivar o exercicio,
podem ser utilizados como exemplo destes a caminhada, natacdo, ginasticas e outros.
Segundo o estudo realizado pela SEDUC do municipio da Estancia Balnearia de Praia
Grande (2020) estes sdo caracterizados por terem menor intensidade, porém
realizados por um maior periodo de tempo, sendo o tempo minimo recomendado de
20 minutos, além disto, € importante ressaltar que estes sédo exercicios de repeticao,
sendo necessario que se mantenha um padrdo de movimentagdo com poucas

varia¢des durante todo o periodo.
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Este tipo de exercicio é bastante indicado para pessoas que precisam se
exercitar, mas ndo podem fazer atividades de grande impacto ou esforco como
musculacdo por exemplo, além disto este pode auxiliar no emagrecimento e
fortalecimento do coracdo e pulmé&o. Segundo Scane et al. (2018) os mesmos
permitem que o0s batimentos cardiacos possam aos poucos aumentarem sua
frequéncia, permitindo que aquele que realiza 0 exercicio possa encontrar um ritmo

seguro e adequado e manté-lo por um bom periodo de tempo.

4.4AEXERCICIOS AEROBICOS NA RECUPERACAO PULMONAR

Sabe-se que durante a pandemia varios momentos de isolamento social foram
necessarios. Além disto, todos aqueles que até hoje se infectam necessitam de
isolamento para evitar 0 contagio de outras pessoas, esta situacdo mostrou-se
desafiadora para os 6rgéos de saude que necessitaram de buscar estratégias para a
recuperacdo dos pacientes mesmo em situacado de isolamento. Um exemplo é o
protocolo de reabilitacdo proposto por Nielson e Silva (2020), o qual apresenta a
utilizacao de recursos simples e busca evitar a necessidade da saida do paciente de
casa para a realizacdo de exames ou a utilizacdo de aparelhos complexos de dificil
acesso, este € muito semelhante com o apresentado do Quadro 1.

Neste ponto, os exercicios aerdbicos sdo de grande ajuda, pois eles sdo
simples e podem ser realizados sem equipamentos de dificil acesso ou de alto valor
aquisitivo. No caso do protocolo de recuperacao pulmonar proposto por Santana et al.
(2021), onde apresenta-se o exercicio aerdbico de leve intensidade entre a sexta e
oitava semana apds a alta do hospital. Neste, pode-se optar por movimentos
repetitivos, esteira, bicicleta, danca e outros, em casos em que se tem poder aquisitivo
pode-se adquirir equipamentos como simuladores de caminhada (Figura 1), que séo

equipamentos muito uteis mais com baixo valor.
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Figura 1 - Simulador de caminhada

Fonte: Esfera (2022).

Apesar de cada paciente apresentar uma necessidade especifica e graus
diferentes de sequelas pulmonares, notou-se a partir das pesquisas um padréo de
recomendacdes gerais para a recuperacdo dos pacientes pés Covid-19 como
mostrado na Quadro 1, adaptado de Santana et al. (2021). E possivel notar a presenca
de treinamento aerdbico como um importante parte do processo de recuperacao,
dando mais uma indicacdo da eficacia no mesmo na recuperacéo dos pacientes pos-
Covid-19:
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Quadro 1 - Protocolo de recuperacdo pulmonar p6s-Covid-19.
Periodo Acdo Duracdo Informacgdes auxiliares

L. 1-2vezes pordia Se necessario realizar a expectoragdo
. Exercicios . . .
Fase hospitalar . com duracdo de 10 - em recipiente fechado para evitar
respiratérios . s
45 minutos aerossolizacdo

3-5sessdes por
semana com duracdo| Intensidade leve com aumento gradual
de 20- 30 minutos

Treinamento
aerobio

2 - 3sessdes por
semanacom 8- 12 Membros inferiores e superiores
repeticoes

Fase apos a alta hospitalar | Treinamento de
forca muscular

Treinamento de
equilibrio e -
respiratério

Fonte: Adaptado Santana et al. (2021).

Realizacdo de higiene bronquica se
necessario

Assim como outros autores, Santana et al. (2021) também enfatizaram a
importancia da reabilitacdo em domicilio, além da importancia dos familiares no
processo, tanto quanto feito em casa quanto no ambulatério. Além disto, foi apontada
a importancia da prescricéo exclusiva de protocolos para cada paciente, afinal, assim
como a automedicacdo sem consulta de um profissional, a reabilitacdo sem instrucao

pode trazer mais prejuizos que beneficios.

4.5 PREJUiZOS PULMONARES DA COVID-19 E A ACAO DOS EXERCICIOS
AEROBICOS NA RECUPERACAO

Nota-se que a partir de reportagens e noticias da época do inicio da pandemia
muitas incertezas pairavam sobre a sociedade, pouco se sabia sobre como o Covid-
19 atuava no corpo e o que fazer para amenizar os sintomas e salvar a vida dos
pacientes. Muitos médicos comecaram a relatar como seus pacientes se
comportavam em busca de criar uma base de dados que pudesse ser til na criagdo
de um protocolo para o tratamento (BERTOCHI, 2021). Além disto, muitos
medicamentos e vacinas comecaram a ser testadas. Alvarenga e Costa (2020)
apontam a importancia dos estados na flexibilizacdo das leis de patentes que
poderiam frear a producdo de remeédios e vacinas quando descobertos. Entretanto,

com o passar do tempo, foi possivel criar uma melhor imagem do que se trata esta
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infeccdo e hoje ja existe uma montanha de dados que apontam como o virus age da
infeccédo, reproducéo até a proliferacéo a partir do novo hospedeiro.

Sabe-se hoje que o Covid-19 provavelmente adentra o corpo do hospedeiro
através do receptor da enzima conversora de angiotensina ll, presente principalmente
nos pulmdes, isto ajuda a justificar o motivo pelo qual o virus é tdo severo para com
este 6rgdo. Segundo Palmeira e Gomes (2021), a infeccdo pode ser detectada e
confirmada através do teste padrdo-ouro RT-PCR, ainda que as tomografias
pulmonares sejam ser de grande utilidade na ajuda do diagndstico, pois a partir desta
pode-se dizer a que ponto os prejuizos causados pelo virus ja chegaram. De acordo
com Araujo et al. (2020), opacidades em vidro fosco sdo uma das principais aparicdes

nos pacientes infectados como mostra a Figura 2.

Figura 2 - TC de torax de paciente infectado

Fonte: Araujo et al. (2020)

Este fenbmeno trata-se de aumento no coeficiente de atenuacdo do
parénquima. Segundo Santos et al. (2003), este padrdo pode ser encontrado em
estagios avancados de patologias que comprometem os alvéolos, estes que séo
responsaveis pelas trocas gasosas com o sangue. Acredita-se que este prejuizo € um
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dos fatores determinantes para a diminuicdo da saturacdo sanguinea de pacientes
infectados. Além da opacidade em vidro fosco, outras alteracbes podem ser
encontradas em pacientes portadores de Covid-19. Segundo Palmeira e Gomes
(2021), consolidacbes focais, pavimentacbes em mosaico e sinal do galo invertido
também sédo comuns, em certos casos identificados até mesmo derrames pleurais.

A partir das pesquisas foram encontradas varias evidéncias de casos em que
0s exercicios aerébicos foram utilizados de maneira positiva na recuperacéo de danos
graves como os causados pela Covid-19. De acordo com Prata (2011), o exercicio
aerobico pode atenuar a progressao sem a necessidade de acdes farmacolégicas,
além disto, notou-se que estes previnem o declinio da capacidade funcional. Ademais,
um estudo realizado por Amborzin et al. (2013) mostrou que a combinacdo de
exercicios aerébicos com treino resistido (treino de for¢ca) apresentou uma melhora de
performance em todos os participantes, mesmo estes contendo patologias de

diferentes origens como Enfisema Pulmonar e Asma como mostra a Tabela 2.

Tabela 2 - Comparacdao de 1 repeticdo maxima em quilogramas antes e depois do
programa de Reabilitacdo Pulmonar

Exercicio Antes Depois
Peck Deck Invertido * 17,1048,10 21,40£9,00
Supino em maquina sentado 13,30£12,20 14,40£12,40
Biceps Scott com pegada supinada 7,10£2,70 9,30£3,50
Extensdo de cotovelo com halteres 6,30£3,40 7,90%3,70
Mesa extensora ** 17,1049,50 26,40£13,10
Extensdo de quadril - Gliteo D ** 48,60£22,10 62,90%19,30
Extensdo de quadril -Glateo E * 46,40420,10 62,10+18,20

*p<0,05; **P<0,01
Fonte: Amborzin et al. (2013).

Nota-se que os dados apontam uma melhora significativa da capacidade fisica
dos participantes da pesquisa que apesar do pouco tempo (24 sessdes de 60 minutos)
puderam experienciar um aumento de até 16 quilogramas por repeticdo maxima.
Outrossim, também foi observada melhora na distancia percorrida pelos mesmos nos
exercicios aerdbicos de corrida, considerando que todos o0s envolvidos apresentavam

alguma patologia que limitam o normal desenvolvimento fisico.
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CONSIDERACOES FINAIS

A partir do levantamento bibliogréfico, foi possivel identificar a larga utilizacéo
dos exercicios aerdbicos na recuperacdo dos pacientes pos-Covid-19, estes se
mostraram essenciais em todos os protocolos de restauracdo respiratéria, sendo
recomendados mesmo em situagcdes em que 0s pacientes ndo poderiam ter contato
direto com os profissionais, algo que se mostrou muito comum durantes as etapas de
isolamento social nos primeiros meses da pandemia.

Notou-se que além da eficiéncia na recuperacéo dos pacientes, 0s exercicios
podem ser realizados sem necessidade de muitos recursos ou aparelhos, facilitando
muito o tratamento de pessoas que estejam em locais isolados. E possivel orientar
por exemplo, exercicios aerdbicos para comunidades isoladas e estas terdo condi¢des
de realiza-los sem grandes dificuldades.

Por fim, recomenda-se que sejam realizados mais estudos que possam apontar
de maneira mais especifica como estes exercicios atuam diretamente no tratamento
pulmonar para que possam ser recomendados de maneira mais assertiva, levando
em consideracédo as informacdes pessoais e caracteristicas Unicas de cada paciente

gue venham a necessitar de tal tratamento.
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