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Resumo

Fundamentagdo: Os pacientes com insuficiéncia cardiaca crénica possuem tolerancia diminuida ao
exercicio fisico, que estd associada a fadiga muscular e a dispnéia, e em muitos casos, redugdo da
forca muscular inspiratéria. O treinamento muscular inspiratério é uma das formas de intervencao
utilizadas para melhorar, aumentar ou preservar a forca e a resisténcia muscular inspiratéria, deve
ser individualizado, o tipo de exercicio bem estabelecido, sua intensidade, o niimero e o tempo de
repeticdes. Objetivo: Avaliar os efeitos do treinamento muscular inspiratério associado com treina-
mento aerdbico na insuficiéncia cardiaca cronica. Métodos: Realizou-se um estudo de caso descritivo
no periodo de 4 semanas, 3 vezes por semana onde foi aplicado um protocolo treinamento muscular
inspiratdrio associado ao treinamento aerébico. Analisou-se a capacidade vital, capacidade funcional
e a pressdo inspiratéria maxima (Pimax) antes e ap6s o protocolo terapéutico. Resultados: Verificou-
-se que a capacidade vital houve uma melhora de 16,2% em 4 semanas de intervencdes. Em relag3o a
avaliagdo do Pimax, existiu uma variagdo de -48 cm/H20 para -72 cm/H20 obtendo assim um ganho
de 50%, na Pemax, notamos um ganho de 10,0%, na capacidade funcional a distancia percorrida no
teste de caminhada de seis minutos aumentou de 428m para 525m e foi perceptivel durante a reava-
liagdo que o paciente teve um ganho de 22,7%, aumentando o percurso da caminhada Conclusao: Ba-
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seado nos resultados obtidos através do treinamento muscular inspiratério, a Pimax melhorou, mostrando
a eficiéncia e beneficio desse programa de reabilitagao.

Palavras-chave: Insuficiéncia Cardiaca; Treinamento Muscular Inspiratério; Treino Aerdbico.

EFFCTS OF INSPIRATORY MUSCLE TRAINING
ASSOCIATED WITH AEROBIC CAPACITY IN
FUNCTIONAL IN PATIENT WITH CHRONIC HEART
FAILURE

ecase reporte

Abstract

Background: Patients with chronic heart failure have decreased tolerance to physical exercise, which is
associated with muscle fatigue and dyspnea, and in many cases, reduced muscle strength. The inspiratory
muscle training is a form of intervention used to improve, enhance or preserve the strength and inspiratory
muscle strength, should be individualized, the well-established type of exercise, intensity, number of repetitions
and time. Objective: To evaluate the effects of inspiratory muscle training associated with aerobic training in
chronic heart failure. Methods: A descriptive case study of quantitative 4-week period, 3 times a week where
we applied a inspiratory muscle training protocol associated with aerobic training. Analyzed the vital capacity,
functional capacity through the six-minute walk test (6MWT) and maximal inspiratory pressure (MIP) before
and after the treatment protocol. Results: It was found that the vital capacity was improved by 16.2% at 4
weeks of intervention. Regarding the assessment of the MIP, there was a variation of -48 cm / H20 to -72 cm
/ H20 thereby obtaining a gain of 50% in the MEP, we noticed a gain of 10.0% for the functional capacity of
the distance covered on the test of six-minute walk increased from 428m to 525m and was noticeable during
the reassessment that the patient had a gain of 22.7%, increasing the walk route Conclusion: Based on the
results obtained through the inspiratory muscle training, MIP improved showing efficiency and benefit of
this rehabilitation program, which gave strength and endurance of the respiratory muscles, improvement of
dyspnea and functional capacity.

Keywords: Heart Failure; Inspiratory Muscle Trainig; Aerobic Training.

A insuficiéncia cardiaca (IC) é caracterizada pela uma doenca cardfaca pura, mas sim uma sindro-
deficiéncia do coragao em manter o seu adequado me complexa que envolve multiplos sistemas. A
suprimento sanguineo. Ela nao é mais considerada insuficiéncia cardiaca tem inicio com a redugdo da
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contratilidade miocérdica e consequente queda do
débito cardiaco, reducdo da fragio de ejegdo e au-
mento dos volumes ventriculares, isso gera redu-
¢3o da tolerancia ao exercicio, que esta associada a
fadiga muscular e a dispnéia. O treinamento mus-
cular inspiratério é uma das formas de intervencdo
utilizadas para melhorar, aumentar ou preservar a

forca e a resisténcia muscular inspiratéria.®

O treinamento fisico regular melhora a funcdo
respiratéria por fortalecimento da musculatura res-
piratéria. Nos pacientes com insuficiéncia cardiaca
crénica, o treinamento fisico tanto traz beneficios
fisiolégicos como ajuda a reverter a disfuncio, au-
menta o consumo de oxigénio e a poténcia aeré-
bica maxima, melhora a capacidade oxidativa do
musculoesquelético e reduz a exacerbagdo neuro-

-humoral.®

A principal caracteristica desses pacientes é a in-
tolerancia aos esforgos fisicos, detectada através
da dispneia e fadiga, com base nesse pressuposto,
torna-se necessdrio a inser¢do desses individuos
em um programa de reabilitacao cardiovascular
com o objetivo de permitir ao cardiopata retornar o
quanto antes a uma vida ativa e produtiva.“s

METODOS

A pesquisa foi do tipo estudo de caso, sendo re-
crutada um paciente do sexo masculino, 71 anos
de idade, com diagnéstico médico de Insuficién-
cia Cardiaca Crénica, apresentando CID, nao apre-
sentando comorbidades musculoesqueléticas nem

pulmonares.

O protocolo terapéutico teve inicio apds a ava-
liagdo fisioterapéutica. Foi coletada principalmen-
te a mensuragdo da pressdo inspiratéria maxima
(Pimax), pressdo expiratéria méxima (Pemax), ca-
pacidade vital e a capacidade funcional. O proto-
colo teve duragdo de quatro semanas, sendo reali-
zadas as sessdes trés vezes por semana. A sess3o
foi dividida em trés momentos: inicialmente um
aquecimento muscular composto por alongamen-
to muscular, logo apds do treinamento muscular

inspiratdrio e finalizando com treino aerébico.

Inicialmente no aquecimento muscular, o pa-
ciente foi submetido a uma sess3o de alongamento
de musculatura acesséria (ECOM, Escaleno e Tra-
pézio Superior) e Membro Inferiores com duragao
de 15 segundos, com repeticdes de 2 vezes para
cada alongamento muscular. Logo apds, foi rea-
lizado o treinamento muscular inspiratério com
o aparelho Threshold® IMT, o treino muscular
inspiratério foi realizado com objetivo do ganho de
forca inspiratéria com carga de 60 % da Pimax por

20 minutos.

O treinamento aerdébico foi realizado através do
exercicio na bicicleta ergométrica com duragao de
30 min. Na primeira semana com duracdo de 20
minutos, na segunda semana com duragdo de 25
minutos, e, a partir da terceira semana, 30 minu-
tos, com velocidade de 30km/h, monitorizando a
percepcdo subjetiva de esforco com a escala de
Borg, n3o ultrapassando o escore de 14 pontos na
escala. A reavaliacdo foi realizada no 1° dia da 5°
semana, inicialmente com a mensuracdo da capa-
cidade vital (CV), Pimédx, Peméx, e apds um des-
canso de 10 minutos, foi realizado o teste de ca-
minhada de seis minutos (TC6’) para determinar a
capacidade funcional.

O estudo foi realizado na Clinica Escola da Fa-
culdade Nobre — FISIOFAN sendo que a pesquisa
foi submetida ao Comité de Etica e Pesquisa da Fa-
culdade Adventista de Fisioterapia (FAFIS), tendo
o seguinte registro: CAAE: 6340.0.000.070-70. F.R:

389814.

RESULTADOS

Constatou-se uma melhora na capacidade vital do
paciente avaliado, ja que na avaliagdo encontrou-
-se um resultado de 3960 ml/kg aumentando para
4600 ml/kg no periodo da reavaliag3o, indicando
um ganho de 16,2%. Em relagado a avaliacdo da Pi-
max, verificou-se um ganho significante da forca da
musculatura inspiratéria com evolugdo da pressio
inspiratéria maxima de -48 cm/H20 para -72 cm/
H20, apds 4 semanas de treinamento, totalizando
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12 sessdes, obtendo assim um ganho de 50% du-
rante a terapéutica.

Acompanhando o paciente da 2% a 4* semana,
constatou-se uma evolu¢do na Pimax, sendo que
da 22 para a 3 o ganho foi de 3,3% e quando com-
parada com a 4? semana de avaliagdo o ganho au-
mentou para 8,3%. Apds 4 semanas do programa
terapéutico notamos o aumento da Peméx através
do manovacudmetro, mesmo nao sendo o foco da
pesquisa, notamos um ganho de 10,0% da Peméx
entre a avaliagdo (80 cm/H20) e reavaliagdo (88
cm/H20).

Na avalia¢do da capacidade funcional do pacien-
te através do teste de caminhada de seis minutos
(TC6’), a distancia percorrida no teste aumentou
de 428m para 525m. Foi perceptivel que o paciente
obteve um ganho de 22,7%, aumentando 97 m do
percurso de caminhada em seis minutos. Os da-
dos de correlacao do TC6’ estdo apresentados, na
tabela 8, e estatisticamente significantes entre TC6’
durante a avaliagdo e o TC6' durante a reavaliag3o.

DISCUSSAO

Nosso trabalho analisou os efeitos do treinamen-
to muscular inspiratério associado ao exercicio
aerébico em pacientes com insuficiéncia cardiaca

congestiva.

Em um estudo com 30 voluntdrios de ambos
os sexos com idade minima de 50 anos, aguar-
dando cirurgia de revascularizagdo do miocérdio
e/ou cirurgia de vdlvula cardiaca, os pacientes
foram divididos em dois grupos. Um com 15 pa-
cientes realizaram um treinamento de pelo menos
duas semanas no pré-operatério, usando o Thre-
shold® IMT com carga correspondente a 40% da
pressdo inspiratéria maxima. No grupo controle,
15 pacientes receberam orientacdes gerais e nao
treinaram os musculos inspiratérios. As séries de-
veriam ser repetidas 3 vezes ao dia durante o perio-
do de espera pela cirurgia. Ao final do estudou, no-
tou-se incremento na capacidade vital de 2,9 + 1,14

L/Kg para 3,1 1,6 L/Kg no grupo que realizou TMI
e o grupo controle de 3,2 + 0,7 para 3,2 + 0,74.©

Em outro estudo de Granville et al.”? composto
por trés pacientes, dois do sexo masculino e um do
sexo feminino, com idades de 55, 58 € 62 anos, com
diagnostico clinico de insuficiéncia cardiaca, foi
realizado treinamento muscular durante 12 sema-
nas notando-se nos trés pacientes um aumento da
Piméx apds o TMI, evidenciando acentuado incre-
mento da forca muscular inspiratéria, reducio na
sensacgdo de dispnéia durante as atividades didrias.

Apesar de o nosso estudo ter sido realizado ape-
nas em 4 semanas, 3 vezes por semana e com
menor duracdo do treino com Threshold® IMT,
quando comparado com o estudo de Granville et
al.”

Em um estudo com 18 pacientes com insuficién-
cia cardiaca crénica e fraqueza da musculatura ins-
piratéria (Pimax <70% do previsto) e um grupo
controle de 10 pacientes saudaveis. No grupo que
realizou um treinamento muscular inspiratério, a
carga muscular inspiratéria foi induzida por adi-
cdo de resisténcia inspiratéria de 60% da Pimax,
enquanto o grupo controle realizou treinamento
muscular inspiratério sem carga, ambos com du-
racdo de 30 minutos, 7 dias na semana, por 4 se-
manas. O grupo do treinamento muscular inspi-
ratério melhorou a hipertrofia do diafragma, fluxo
sanguineo em repouso e a capacidade de exercicio
aumentando o tempo para chegar a fadiga.®

Dall’Ago et al.® realizaram um estudo com 32
pacientes com diagndstico de insuficiéncia cardia-
ca cronica e fraqueza muscular inspiratéria (Pimax
< 70% do predito), dividido em 2 grupos de 16 pa-
cientes. Um grupo realizou treinamento muscular
inspiratério e o outro grupo de controle nao rea-
lizou treinamento. O treino muscular inspiratério
foi realizado com o auxilio do Threshold® IMT,
durante 12 semanas, com carga de treinamento
30% Pimax com duragdo de 30 minutos, 7 vezes na
semana; os pacientes foram orientados a manter
um padrdo diafragmatico com frequéncia respira-
téria de 15-20 ipm. O grupo de treinamento mus-
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cular inspiratério resultou em um incremento de
115% da Pimax, 17% de incremento do pico de oxi-
genacdo e 19% da distancia percorrida, no teste de
caminhada de seis minutos.

Nossa pesquisa resultou num incremento de
50% da Piméax, 10% na Pemdx e 22,7% da distancia
percorrida no teste de caminhada de seis minutos
em apenas 4 semanas de intervencdo, durante 3
dias semanais, e duragdo de 20 minutos do TMI
por sessdo. Possivelmente, houve um incremento
menor da Pimdx, quando comparado ao estudo de
Dall’Ago et al.® porque nosso estudo utilizou me-
nor periodo e menos frequéncia na semana e me-

nor duragdo do TMI por sessao.

Nossa pesquisa durou 4 semanas, com frequén-
cia de 3 vezes por semana; utilizou TMI (20 minu-
tos) e treino aerébico de 20 minutos com incremen-
to de duragdo semanais até chegar a 30 minutos.
Quando comparamos ao estudo do Chiappa, em
relacdo ao ganho de distincia percorrida no teste
de caminhada de seis minutos, pudemos observar
que em menos tempo de intervencdo, porém asso-
ciando com treino aerébico, chegamos a resultados
bem préximos a sua realidade. Em nosso estudo,
obtivemos um ganho de 97m da distancia percor-
rida no TC6’ e no estudo de Chiappa, obteve um
ganho de 101m. Ressalta-se que uma maior distan-
cia percorrida no TC6 reflete consequentemente
uma melhor capacidade funcional.

A utilizag3o do teste de caminhada de seis minu-
tos pode ser uma opgdo segura, eficaz em pacien-
tes com insuficiéncia cardiaca crénica compensada
para quantificagdo da intoleréncia ao esforgo fisico,
progndstico cardiovascular, avaliando a capacida-
de funcional e servindo como paradmetro para ava-
liar a resposta terapéutica.

CONCLUSAO

Em nosso estudo demonstramos que, a associa-
¢3o do treinamento muscular inspiratério ao trei-
namento aerébico bem empregado, resultou em

um aumento significativo na resposta cardiorrespi-

ratéria ao exercicio fisico do paciente em questao,
por melhorar a capacidade vital, aumentar a forca
da musculatura inspiratéria e melhorar a capaci-
dade funcional através do aumento significante da
distancia percorrida no teste de caminhada de seis

minutos.
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