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Introducdo: As doengas cardiacas, pulmonares e metabolicas estdo entre os agravos de salde que
afetam grande parte da populagéo brasileira. Embora suas causas sejam multifatorias, os fatores de
risco mais comuns para 0 desenvolvimento dessas doencas sdo 0 tabagismo, estresse e
sedentarismo, muito comuns na atualidade (BOCCHI, 2012). A Reabilitacdo Cardiopulmonar e
Metabdlica visa a unido de diferentes tipos de intervencdes, farmacoldgicas e nao farmacoldgicas,
alterando de maneira positiva, condicdes fisicas, psicologicas e sociais do paciente com doenca
cardiovascular, pulmonar e metabdlica. Neste contexto, a prescricdo de exercicio fisico, é de suma
importancia, e em determinadas situacdes deve ocorrer sob supervisdo (CARVALHO, 2006).
Objetivos: O objetivo do Projeto de Extensdo em Reabilitacdo Cardiopulmonar e Metabdlica é
reestabelecer a performance e capacidade funcional de pacientes com disfuncdo cardiaca, pulmonar
ou metabolica, através da atividade fisica supervisionada.

Metodologia: O projeto ocorre duas vezes por semana, e cada sessdo tem duracdo de uma hora. O
projeto reabilita atualmente quatro pacientes (1 homem) com média de idade de 66 anos. Seus
acometimentos sdo asma, reseccdo da aorta, transplante de pulmdo, obesidade, dislipidemia e
hipertensdo arterial, concomitantes ou ndo. Inicialmente, é realizada uma avaliacdo constituida de
anamnese, exame fisico, teste de sentar e levantar, teste de caminhada de 6 minutos, espirometria,
manovacuometria, questionario de qualidade de vida, questionario para dispnéia, além de
ergoespirometria com eletrocardiograma de esforco realizado por um médico. A partir de entdo, é
prescrito o programama de reabilitacdo, que é composto por exercicio aerébico, exercicios de forca
e alongamentos. O exercicio aerdébico é ralizado durante 30 minutos em esteira ou cicloergdmetro,
sendo que a cada 5 minutos sdo verificados sinais vitais (frequéncia cardiaca, pressdo arterial,
saturacdo de oxigénio e percepcdo de esforco pela escala de Borg). A intensidade do exercicio €
definida por uma faixa de frequéncia cardiaca, calculada previamente com base nos dados da
avaliagdo. Os exercicios de forca contemplam os principais grupamentos musculares, com carga e
repetices prescritas de acordo com a capacidade de cada paciente. Os alongamentos visam o
relaxamento, abrangendo os principais musculos utilizados na sessao.

Processos avaliativos: A cada 12 semanas 0s pacientes sdo reavaliados em todos os testes da
avaiagdo inical. Pode-se perceber que os participantes apresentam melhora da capacidade fisica,

aumentando a tolerancia ao exercicio, além da reducdo dos niveis de pressao arterial e frequéncia



cardiaca. Dessa forma, o exercicio representa um tratamento alternativo e coadjuvante as disfuncdes
cardiacas, pulmonares ou metabolicas dos pacientes.

Considerac0es finais: Conclui-se que esse projeto contribui para o tratamento, promoc¢éo da salde
e prevencdo de agravo dos problemas de base dos pacientes. Evidencia-se a importancia desse
programa como atividade regular a esses pacientes por proporcionar-lhes melhora na capacidade de
exercicio e, consequentemente, na qualidade de vida. Da mesma forma, é de grande valia a
oportunidade dos estudantes de graduacao vivenciar tais experiéncias, pois atraves de projetos como
esse se faz possivel a aplicacdo dos contetdos tedricos aprendidos no ambiente académico. Assim,
0 projeto aproxima os alunos da pratica profissional ndo sé no ambito da reabilitacdo, mas também

da prevencéo e promocao de salde.
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