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Abstract: This study aimed to identify the scientific literature addressing cardiopulmonary kinesiotherapy in the preoperative
period of adult patients undergoing cardiac surgery. It is an Integrative Literature Review developed according to the main items
for reporting Systematic Reviews and Meta-Analyses (PRISMA), using the databases Physiotherapy Evidence Database (PEDro),
National Library of Medicine of the National Institutes of Health (PubMed), and Virtual Health Library (VHL), with the descriptors
Physical Therapy, Cardiopulmonary, Preoperative, Adults, and Cardiac Surgery. The analysis of the selected articles showed that
the application of cardiopulmonary kinesiotherapy before cardiac surgery significantly contributes to the reduction of respiratory
complications, shorter hospital stay, and lower dependence on mechanical ventilation, in addition to promoting improvements in
functional capacity and quality of life during the postoperative period. Several studies highlighted that specific physiotherapeutic
interventions, such as inspiratory muscle training and supervised aerobic exercises, proved effective in preventing pulmonary
dysfunctions and optimizing overall physical performance, directly leading to more favorable clinical outcomes. Therefore,
preoperative cardiopulmonary kinesiotherapy has been consolidated as an essential strategy in the rehabilitation and preparation
of adult patients undergoing cardiac surgery, being effective in reducing morbidity and mortality, optimizing functional status, and
contributing to a faster return to daily activities. These findings reinforce the importance of implementing standardized
physiotherapeutic protocols in hospital routines and indicate the need for expanding controlled and multicenter studies to further
strengthen the scientific basis of this practice.

Keywords: Kinesiotherapy, cardiopulmonary, preoperative, adults, cardiac surgery.

Resumo: O presente estudo teve como objetivo identificar as literaturas cientificas produzidas que abordam a cinesioterapia
cardiopulmonar no periodo pré-operatorio de pacientes adultos submetidos a cirurgia cardiaca. Trata-se de uma Reviséo Integrativa
da Literatura desenvolvida conforme os principais itens para relatar Revisdes Sistematicas e Meta-analises (PRISMA), utilizando-
se as bases de dados Physiotherapy Evidence Database (PEDro), National Library of Medicine of National Institute of Health
(PubMed) e Virtual Health Library (VHL), com os descritores Physical Therapy, Cardiopulmonary, Preoperative, Adults e
Cardiac Surgery. A analise dos artigos selecionados evidenciou que a aplicagdo da cinesioterapia cardiopulmonar antes da cirurgia
cardiaca contribui significativamente para a reducéo de complicacOes respiratorias, menor tempo de internagéo hospitalar e menor
dependéncia da ventilagdo mecanica, além de promover melhora da capacidade funcional e da qualidade de vida dos pacientes no
periodo pds-operatorio. Diversos estudos destacaram que intervengdes fisioterapéuticas especificas, como o treinamento muscular
inspiratorio e exercicios aerébicos supervisionados, mostraram-se eficazes na prevencao de disfungbes pulmonares e na otimizagdo
do desempenho fisico geral, refletindo diretamente em desfechos clinicos mais favoraveis. Dessa forma, a cinesioterapia
cardiopulmonar pré-operatéria consolida-se como uma estratégia essencial na reabilitacdo e preparacdo de pacientes adultos
submetidos a cirurgia cardiaca, sendo eficaz na redugdo da morbimortalidade, na otimizagao do estado funcional e no retorno mais
rapido as atividades diarias. Essas evidéncias reforcam a importancia da insercéo de protocolos fisioterapéuticos padronizados nas
rotinas hospitalares e indicam a necessidade de ampliacdo de estudos controlados e multicéntricos que fortalegam ainda mais a
base cientifica dessa préatica.
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1. Introducéo

O pos-operatdrio de cirurgias cardiacas revela aos pacientes uma série de alteracdes fisiologicas, como
complicagBes respiratorias e motoras que normalmente estdo relacionadas ao condicionamento
cardiopulmonar antes do procedimento, no pré-operatério (1). Desse modo, a cinesioterapia destinada a
este publico torna-se essencial para evitar complica¢es clinicas, fazendo uso de ferramentas que previnam
a morbimortalidade (2). Assim, a pré-habilitacdo pode resultar em menor tempo de internacéo, além de
objetivar melhores indices de capacidade cardiopulmonar e qualidade de vida (3). Pacientes adultos em
pré-operatorio de cirurgia cardiaca geralmente apresentam histérico clinico de cardiopatias isquémicas,
valvopatias ou insuficiéncia cardiaca, condi¢des que levam a limitagéo funcional e reducéo da capacidade
ventilatoria, fatores que contribuem diretamente para o risco de complicagdes no pds-operatorio imediato
e tardio (4). Diante da progressdo dessas alteracfes cardiovasculares e do impacto negativo sobre a
funcionalidade e a hemodinamica do paciente, torna-se necessaria a intervencao cirargica — que incluem
desde revascularizagdo do miocérdio até corregdes valvulares — frequentemente indicadas em pacientes
com mdltiplas comorbidades, como diabetes mellitus, hipertensdo arterial sistémica e obesidade, as quais
agravam o estado funcional e elevam a incidéncia de complicagoes (5).

Entre as complicagdes mais comuns no pos-operatorio de cirurgias cardiacas, destacam-se as
atelectasias, infecces respiratérias, disfuncdo ventilatoria, reducdo da forca muscular periférica e
respiratoria, além da diminuicdo significativa da capacidade funcional, o que acarreta maior tempo de
internagdo e taxa de readmissdo hospitalar (6). Por outro lado, pacientes submetidos previamente a
cinesioterapia especifica para as alteracGes citadas sdo beneficiados pela otimizagcdo da forca muscular
respiratoria e periférica, consequentemente com a diminui¢ao do trabalho respiratdrio e conservacao de
energia. Essas intervencbes favorecem a preparacdo do paciente para o procedimento cirdrgico e
desempenham um papel importante na prevengdo de complicagdes respiratdrias e musculoesqueléticas no
pos-operatério, promovendo uma recuperacdo mais segura e eficiente (2). Portanto, as técnicas de
cinesioterapia pré-operatoria melhoram a capacidade funcional e reduzem a morbimortalidade, assim como
0s custos de cuidado em salde dos pacientes (18).

Diante desse cenario, este estudo tem como objetivo descrever os efeitos da cinesioterapia
cardiopulmonar no pré-operatdrio de pacientes adultos submetidos a cirurgias cardiacas, com énfase na sua
relevancia clinica e na reducdo de complicacBes pds-operatorias.

2. Metodologia

Trata-se de uma Revisdo Integrativa da Literatura (RIL) que se caracteriza por ser um método
sistematizacdo do conhecimento ja produzido no meio cientifico por meio da anélise dos estudos
publicados, estabelecendo, dessa forma, um panorama geral sobre determinada tematica (1; 3; 12).

Seguiram-se as etapas de identificacdo, triagem e inclusdo, para a construcdo desta revisdo. O
levantamento bibliografico para o estudo ocorreu no més de janeiro de 2025, nas seguintes bases de dados:
Physiotherapy Evidence Database (PEDro), National Library of Medicine of National Institute of Health
(PubMed) e Biblioteca Virtual em Saude (BVS), sendo todas essas escolhidas devido ao fato de
armazenarem uma gama de publica¢fes voltadas a &rea da saude. Ademais, somente artigos em inglés,
portugués e espanhol, publicados entre 2020 a 2025, comp&em o estudo.

Primeiramente, os artigos incluidos neste trabalho compreendem aqueles que abordam, isoladamente
ou em conjunto a outros temas, uma ou mais palavras chaves, sendo elas: Physical Therapy,
Cardiopulmonary, Preoperative, Adults e Cardiac Surgery. Em relacdo aos critérios de inclusdo tém-se:
Estudos realizados com pacientes adultos, com idade igual ou superior a 18 anos de ambos o0s sexos, que
estavam aguardando a realizacdo de cirurgia cardiaca e que, simultaneamente, realizavam algum protocolo
de exercicio fisioterapéutico pré-habilitacéo.
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Foram excluidos editoriais, apostilas, cartas, monografias, anais de eventos cientificos, dissertagdes,
teses e livros. Na triagem, foram avaliados primeiramente o titulo dos artigos com a finalidade de averiguar
a relacdo com o tema e, em seguida, foram analisados por resumo de modo a filtrar os estudos que
possivelmente atendiam os critérios de inclusdo. Por fim, os artigos restantes foram lidos na integra e
selecionados de modo circunspecto.
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Para avaliar a qualidade dos artigos foi utilizado um instrumento em forma de lista de controle adaptado
pelos autores de acordo com Critical Appraisal Skills Programme (CASP), composto por onze itens que
contemplam perspectivas importantes do processo de desenvolvimento do estudo cientifico e comprovagéo
de instrumentos de rigor metodoldgico. A fim de identificar a presenca do indicador de qualidade, foi
atribuido o sinal positivo (+) para os estudos que possuiam o indicador e negativo (-) aos estudos com
auséncia do indicador.

3. Resultados

Os estudos passaram por uma analise em 3 etapas, a partir do processo de busca, foram encontrados
2.534 artigos nas bases de dados durante a etapa de identificagdo, 216 foram excluidos por duplicidade. Na
triagem foram incluidos 2.318 e, 164 foram selecionados para serem lidos por titulos e resumo, 42 artigos
passaram para a fase de elegibilidade e 38 para a leitura completa. Em seguida, 17 artigos foram incluidos
para fazer parte da revisdo, a organizagéo da coleta de dados pode ser observada no fluxograma (figura 1).

Figura 1 - Fluxograma de Sele¢do dos Artigos.

[ Estudos prévios ] [ Identificagdo dos estudos através de bases de dados e registos ]
)
Registros identificados através R?g'S[OS remavidos;iantes da
- da busca: {nagem;
Estudo identificados nas bases PubMed (n = 210) || Duplicados removidos de moto
de dados (n=2.534) PEDro (n = 1.144) automatizado - software
BVS (n = 1.180) EndNote (n = 216)
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Elegiveis para leitura integral
(n=38)
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Total de artigos incluidos apés
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(n=17)
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Fonte: Raiol MFD, et al., 2025.
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Quadro 1 - Sintese dos principais achados sobre os beneficios da cinesioterapia cardiopulmonar no pré-
operatorio de pacientes adultos submetidos a cirurgia cardiaca.

Os participantes
do grupo de
controle receberdo
tratamento  como
de costume.

Autor/Ano Tipo de estudo Amostra Intervencéo Resultados
Revisdo Reducéo de
Assouline A, et sistematica e N&o especificado | Intervengfes  de | complicacGes
al., (2021) meta-analise pré-habilitacdo. pulmonares  pos-
operatorias.
Melhora na
capacidade
Cursino ML, et Estudo N&o especificado | Fisioterapia pré- | funcional e
al., (2024) experimental operatoria. reducéo de
complicacBes pos-
operatorias.
108 participantes A prevaléncia de
com idade fraqueza muscular
D'Arx A, etal., Estudo de superior a 18 anos | Treinamento inspiratéria  pré-
(2020) observacao de ambos os muscular operatéria foi de
géneros. inspiratorio. 25%.
Resultados
primarios:
Gl: Alta funcional e
O protocolo pré- | duracdo dos
186 pacientes operatorio visa | cuidados
elegiveis com uma melhor | hospitalares
cirurgia de valvula | preparacdo para a | durante 0S
cardiaca operacdo no que | primeiros 12
Klotz SG, etal., | Estudo controlado minimamente diz respeito a|meses apds a
(2022) randomizado invasiva, de atividade  fisica, | cirurgia inicial.
ambos os géneros. | nutri¢do e | Resultados
Gl: (n=93) preparagéo secundarios:
GC: (n=93) psicologica. Qualidade de vida
relacionada a
GC: salde,

alfabetizacdo em
saude e nivel de
atividade fisica.
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Lépez-Hernandez Ensaio clinico 70 pacientes Fisioterapia pré- O grupo que
etal., (2024) randomizado submetidos a operatoria recebeu
cirurgia cardiaca (exercicios fisioterapia teve
eletiva respiratorios e menos
treinamento complicacdes
muscular pulmonares,
inspiratorio) vs. menor tempo de
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grupo controle
(sem fisioterapia
pré-operatoria).

ventilacdo
mecanica, menos
diasna UTl e
internacédo
hospitalar
reduzida.

A maioria dos
fisioterapeutas

indicou foco em

técnicas de
reexpanséo
Questionario pulmonar,
online sobre | treinamento
Macieira, Estudo transversal 488 condutas muscular
Christiane Luck et (survey) fisioterapeutas | fisioterapéuticas inspiratorio e
al., (2022) brasileiros no perioperatorio | mobilizagdo
de cirurgias | precoce como
eletivas de grande | principais
porte. estratégias no
perioperatério,
mostrando boa
adesdo as praticas
recomendadas,
mas com variagoes
conforme a regido
e experiéncia
clinica.
CPET é seguro
para realizar em
pacientes com
ARCA/D.
38 pacientes com | Este estudo | Ve/VVCO2 pode ser
idade superiora | procurou usado para
Scheel PJ 3rd, et Estudo de 18 anos de ambos | determinar a | estratificacdo  de
al., observacéo 0S géneros. seguranca e | risco e orientar o
(2020) utilidade encaminhamento
progndstica de | para transplante
CPET em | cardiaco em
pacientes com | ARVC/D.
ARVC/D.
Protocolo:
Alongamento para | O exercicio pré-
aquecimento de 5 a | operatorio antes da
10 min. cirurgia cardiaca é
3 pacientes de 35, | Exercicio aerobico | uma intervencéao
Seo YG, et al., 59e 26 anosde |usando bicicleta | benéfica para
(2022) Relato de casos idade do sexo ergométrica e | melhorar 0s
feminino. esteira de 25 a 30 | resultados clinicos
41
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min. Exercicio no
colchonete ou
musculacdo de 15
a 20 min.
Alongamento para
relaxamento de 5 a
10 min.

pos-operatorios.

Gl:
Realizou Concluiu-se que 0s
Shahood H, et al., | Estudo controlado 100 pacientes, exercicios protocolos de
(2022) randomizado com idade respiratorios  no | fisioterapia
superior a 18 anos, | pré-operatorio reduziram a
de ambos os apoés o desmame | incidéncia de CPP.
géneros. do ventilador.
GC:
Realizou apenas
exercicios pos-
operatorios.
Plano I
Protocolos de
1.458 pacientes | treinamento
foram agendados | respiratério, com
para um espirdmetro de | Houve uma
CRM/cirurgia incentivo. diferenca
Shahood H, et al., Revisdo cardiaca eletiva, significativa  no
(2022) sistemética e meta com idade Plano Il tempo de
analise superior a 18 anos | Combinou o | ventilagéo
e de ambos 0s espirdbmetro de | mecénica e no
géneros. incentivo com um | tempo de
dispositivo de | internacao.
carregamento  de
limiar.
Plano 111
Usaram apenas
dispositivos de
carregamento  de
limiar para
fisioterapia
respiratoria.
Exercicios Melhora na fungéo
Revisao respiratorios, fisica e reducdo do
Steinmetz A, et sistematica e 752 pacientes. aeroéhicos, de | tempo de
al., (2022) meta-analise resisténcia e | internacdo na UTI.

alongamento.

Estudo |
Treinamento
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muscular
inspiratério, com
0s  participantes | As evidéncias
realizando  uma | sobre 0
sessao de | treinamento fisico
exercicios de 15 | pré-operatério
minutos, 6 dias por | para pessoas
semana, por pelo | submetidas a
197 participantes, | menos 2 semanas | corre¢cdo do AAA
com idade antes da cirurgia. | sdo  promissoras,
superior a 18 anos mas, atualmente,
Tew GA, et al., Revisdo de ambos os Estudo 11 insuficientemente
(2022) sistematica géneros. Aulas de | robustas para que
exercicios em | essa intervengdo
hospitais com uma | seja recomendada
mistura de | em diretrizes
aerobicos e | clinicas.
resistidos
utilizados nas
estacdes de
exercicios, trés
Vezes por semana
durante 6 semanas
antes da cirurgia.
Estudo 111
Sessdes de
exercicios
hospitalares com
treinamento
intervalado de alta
intensidade em um
cicloergbmetro.
trés vezes por
semana durante 4
semanas antes da
cirurgia.
Estudo |
Treinamento
muscular
inspiratdrio. Ainda é prematuro
Wee IJY, et al., recomenda-los
(2020) Revisdo Sem amostra. Estudo I, 111, 1V | como uma
sistematica e V Exercicios | intervengdo  pré-
continuos de | operatoria.
intensidade
moderada.
Estudo VI
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Programa de
treinamento
intervalado de alta

intensidade.
O IMT  pré-
operatorio reduziu
de forma
significativa 0
risco de
complicacGes
pulmonares,
Treinamento tempo de
Revisao muscular ventilacéo
World JCC., sistematica e 12 estudos inspiratério (IMT) | mecéanica, tempo
(2023) meta-analise pré-operatorio em | de  permanéncia
pacientes em UTI e de
submetidos a | hospitalizagdo,
cirurgia cardiaca. | além de melhorar a
capacidade
funcional
respiratoria no
pos-operatario.
@) treinamento
inspiratério  pré-
Zhang Y., Zhao Revisdo 15 estudos Treinamento operatério reduziu
Z.,Wang H., Li sistematica com | (ensaios clinicos muscular significativamente
C.,Wang Z., meta-analise randomizados) inspiratorio (IMT) | complicacBes
(2023) pré-operatorio em | respiratorias,
pacientes tempo de
submetidos a | ventilacdo,
cirurgia cardiaca. | permanéncia em
UTI e
hospitalizacéo,
além de melhorar a
capacidade
respiratéria  poOs-
cirurgia.
Os programas de | Diminuicéo do
exercicios incluem | tempo de
752 pacientes treinamento internacdo na UTI
Zheng YT, et al., GE: (n=275) muscular inalado, [ e a fungdo fisica
(2020) Meta-analise GC: (n=477) aerobica, dos pacientes.
treinamento de
resisténcia e
alongamento.
A reabilitacdo pré-
operatdria reduziu
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significativamente
complicacGes
pulmonares,
Reabilitacdo pré- | tempo de
operatoria ventilagdo
(exercicios mecanica, tempo
Zheng Y. T., Li respiratorios, de internacdo em
Z.,ZhuY. Q. Meta-analise 9 estudos treinamento UTI e tempo total
Wang X., (2020) muscular de hospitalizacéo,
inspiratorio e | mostrando
fisioterapia)  em | beneficio clinico
pacientes claro para o
submetidos a | preparo dos
cirurgia cardiaca. | pacientes antes da
cirurgia.

Legenda: Min.= minutos. Gl= grupo intervencdo. GC= grupo controle. PET= exercicio pré-operatério
terapia. CRM= cirurgia de revascularizacdo do miocardio. ARVC/D= cardiomiopatia/displasia
arritmogénica do ventriculo direito. Heart-ROCQ= programa combinado de pré-operatorio e pds-
operatorio de reabilitagdo cardiaca multidisciplinar. CPP= complica¢fes pulmonares pds-operatorio.
CPET= teste de exercicio cardiopulmonar. Ve/VCO2= eficiéncia ventilatéria. AAA= aneurisma da aorta
abdominal. CR= reabilitagdo cardiaca.

Fonte: Raiol MFD, et al., 2025.

No intuito de avaliar a rigorosidade dos artigos selecionados foi utilizada a tabela de CASP, sendo
utilizado o sinal de positivo (+) para rigor presente e negativo (-) para rigor ausente (quadro 2).
Quadro 2- Resultados referente a aplicacdo da tabela de CASP para a classificacdo de qualidade
metodologica dos artigos incluidos™.

Escala CASP | Tew GA, et | Wee LIY, et JCC Zhang Y, et | Zheng YT, et | Zheng YT, et
al. (2022) al. (2020) Mundial al. (2023) al. (2020) al. (2020)
(2023)
Objetivo + + + + + +
claroe
justificado
Metodologia + + + + + +
apropriada
Encadeament + - + + + +
o tedrico-
metodoldgico
coerente
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Amostra - + + + + +
adequada

Coleta de + + + + + +
dados
detalhada

Resultados + + + + + +
estatisticos de
protegéo

Analise de + + + + + +
dados
fundamentada

Habilidade de + + + + + +
apresentar e
debater os
resultados

Sintetizar e + + + + + +
relacionar as
evidéncias
existentes

Explicacdo da + + + + + +
contribuigéo
e limitagGes
da pesquisa

Indicacdo de + + + + - -
novas
questdes de
estudo

Pontuagéo 10 10 11 11 10 10
total
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Escala CASP | Tew GA, et | Wee LIY, et JCC Zhang Y, et | Zheng YT, et | Zheng YT, et
al. (2022) al. (2020) Mundial al. (2023) al. (2020) al. (2020)
(2023)
Objetivo + + + + + +
claro e
justificado
Metodologia + + + 4+ + +
apropriada
Encadeament + - + + + +
0 tedrico-
metodoldgico
coerente
Amostra - + + + + +
adequada
Coleta de + + + + + +
dados
detalhada
Resultados + + + + + +
estatisticos de
protecéo
Anédlise de + + + + + +
dados
fundamentada
Habilidade de + + + + + +
apresentar e
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debater os
resultados
Sintetizar e + + + + + +
relacionar as
evidéncias
existentes
Explicacdo da + + + + + +
contribuicéo
e limitacBes
da pesquisa
Indicacdo de + + + + - -
novas
questdes de
estudo
Pontuacéo 10 10 11 11 10 10
total
Escala CASP | Tew GA, et | Wee LIY, et JCC Zhang Y, et | Zheng YT, et | Zheng YT, et
al. (2022) al. (2020) Mundial al. (2023) al. (2020) al. (2020)
(2023)
Objetivo + + + + + +
claroe
justificado
Metodologia + + + + + +
apropriada
Encadeament + - + + + +
o tedrico-
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\

metodolégico
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Pontuacéo 10 10 11 11 10 10
total

*Adaptado de Critical Appraisal Skills Programme (CASP) - Programa de habilidades em leitura critica.
Milton Keynes Primary Care Trust 2013. All rights reserved.
Fonte: Moraes ES, et al., 2025.

4. Discussao

Os dados obtidos nos estudos selecionados indicaram, de forma consistente, que a aplicacdo dessa
intervencao fisioterapéutica esteve associada a reducdo de complicagdes pds-operatérias, diminui¢do do
tempo de internacdo hospitalar, melhora significativa da capacidade funcional e menor dependéncia do
suporte ventilatdrio invasivo (7). Zheng et al. (8) demonstraram, em uma meta-andlise robusta envolvendo
752 pacientes adultos de ambos os sexos, que aqueles submetidos a protocolos de cinesioterapia —
incluindo treinamento muscular inspiratério, exercicios aerébicos, de resisténcia e alongamentos —
apresentaram beneficios clinicos expressivos. Dentre esses beneficios, destaca-se a redugdo do tempo de
permanéncia na UTI, além da melhora das func¢des fisicas durante o periodo pds-operatorio, o que reforca
a eficécia da prescricdo adequada de exercicios nesse contexto.

De maneira complementar, Zhang et al. (9) confirmaram que a reabilitagdo cardiopulmonar estruturada
no pré-operatorio exerce papel preventivo essencial contra as disfungdes ventilatorias apos o procedimento
cirargico, favorecendo tanto a reducdo da necessidade de ventilagdo mecénica prolongada quanto a
promogdo do desmame precoce. Esses achados sustentam a ideia de que o condicionamento fisico prévio
proporciona maior estabilidade clinica no periodo pds-cirdrgico.

Entretanto, cabe ressaltar que Scheel et al. (10) identificaram que os resultados positivos da pré-
habilitacdo podem variar consideravelmente, sobretudo em funcéo da adeséo do paciente ao programa.
Pacientes que demonstraram menor engajamento apresentaram resultados menos satisfatérios no que tange
a reducdo de complicagdes, o que aponta para a relevancia de fatores motivacionais e do suporte educativo
no sucesso terapéutico.

Em consonéncia, LAopez-Hernandez et al. (11) argumentam que a personalizacdo dos protocolos
cinesioterapéuticos é um aspecto determinante para o éxito do tratamento. De acordo com os autores,
quando o plano terapéutico e individualizado, respeitando as condic@es clinicas e as limitages funcionais
de cada paciente, observa-se um aumento na efetividade da intervencdo e uma reducdo consistente dos
desfechos negativos no pos-operatério. Além disso, destacam que a introducéo precoce da cinesioterapia
na rotina de cuidados pré-operatorios em cirurgias cardiacas estd associada a diminui¢do expressiva das
taxas de morbimortalidade, especialmente em individuos que ja apresentam comprometimento da funcéao
pulmonar antes do procedimento, reforcando a importancia dessa pratica na rotina hospitalar.

No que concerne aos parametros ventilatorios e gasométricos, os estudos analisados evidenciam que
a cinesioterapia pré-operatdria proporciona uma melhora significativa no consumo de oxigénio (VO, ),
gue tende a aumentar em virtude do aprimoramento da eficiéncia cardiorrespiratéria e do condicionamento
fisico adquirido, favorecendo maior capacidade funcional no pds-operatério (8,11). A literatura também
indica melhora da saturacdo periférica de oxigénio (SpO, ), uma vez que o treinamento respiratério e
aerébico prévio otimiza a ventilacdo-perfusdo, reduzindo hipoxemias transitorias frequentemente
observadas no pos-operatorio de cirurgias cardiacas (11). Com relagdo ao volume respiratorio no primeiro
minuto (VE), ha indicios de que pacientes submetidos a cinesioterapia apresentam maior capacidade de
ventilagdo voluntaria e maior volume minuto no pos-operatério imediato, fato que contribui para a
prevencdo de complicacbes pulmonares e facilita o desmame ventilatorio precoce (7; 12). Além disso,
observa-se melhora no gradiente alvéolo arterial de oxigénio e reducdo dos niveis de dioxido de carbono
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arterial (PaCO, ), denotando maior eficiéncia ventilatoria desses pacientes (10). Esses achados reforgam
que a introducdo da cinesioterapia no pré-operatorio influencia positivamente variaveis ventilatorias e
gasométricas, modulando de forma eficaz o perfil fisiol6gico dos pacientes no periodo pos-cirargico e
contribuindo para a estabilidade clinica, recuperacdo precoce e reducdo de complicacGes respiratdrias
durante a hospitalizagéo (13, 11).

Diante dessas evidéncias, constata-se que os beneficios da cinesioterapia pré-operatéria nao se limitam
apenas a esfera fisioldgica imediata, mas também repercutem na recuperagao funcional global do paciente
e na reintegracdo precoce as atividades da vida diéria. Tal constatacao reforca o valor da fisioterapia como
uma intervencao preventiva e estratégica no contexto da cirurgia cardiaca (12). Além dos ganhos fisicos,
como apontam Seo et al. (13), a cinesioterapia pré-operatoria contribui significativamente para o bem-estar
psicoldgico, ao reduzir a ansiedade e aumentar a autoconfianga dos pacientes em relacdo ao processo
cirdrgico, fatores que, por sua vez, favorece uma recuperagdo mais tranquila e uma maior adesao ao
tratamento.

No mesmo sentido, LOopez-Hernandez et al. (11) observaram que o fortalecimento muscular global
associado a cinesioterapia respiratdria, quando iniciado ainda no pré-operatério, resultou em melhoras
hemodinamicas relevantes no p6s-operatdrio, bem como em uma menor taxa de infecgdes respiratorias e
um tempo de internacdo hospitalar reduzido. Corroborando essa perspectiva, Scheel et al. (10) reforcam
gue a implementacdo precoce de programas fisioterapéuticos auxilia de maneira determinante na
preservacdo da capacidade pulmonar e na manutencdo da forca muscular respiratéria, diminuindo o risco
de complicacBes pulmonares no periodo pos-operatorio. Ainda, Zhang et al. (9) demonstraram que
programas combinados de exercicios aerébicos e treinamento respiratorio no pré-operatorio contribuem
ndo apenas para a melhora da fungdo cardiorrespiratéria. Em acréscimo, Lopez-Hernandez et al. (11)
apontam que, além de impactar positivamente na recuperagdo funcional, a pratica sistematica da
cinesioterapia no pré-operatorio favorece a modulagéo da resposta imunolégica e inflamatoria, diminuindo
0 risco de intercorréncias clinicas no pos-operatério, o que reforca sua aplicabilidade como recurso
complementar a terapia médica convencional.

Diante da andlise critica dos artigos incluidos, é possivel afirmar que a cinesioterapia no pré-operatorio
se configura como uma estratégia de alto valor clinico, contribuindo para a reducdo de complicagdes, o
aprimoramento da recuperacdo funcional e a diminuigéo dos custos hospitalares, aléem de reafirmar o papel
do fisioterapeuta na equipe interdisciplinar que assiste o paciente cirurgico.

5. Consideragdes Finais

Evidenciou-se que pacientes submetidos a cinesioterapia cardiopulmonar durante o pré-operatério de
cirurgia cardiaca, apresentaram diminuicdo significativa de esforco aer6bico durante exercicios e
treinamentos, redugdo do numero de complicagdes pos-cirargicas e da dependéncia de ventilagdo mecénica
durante a respiracdo. Além disso, estudos comprovam a eficacia na redugdo do tempo de internacéo do
paciente no pds-operatorio, favorecendo sua volta as Atividades de Vida Diéria e, por conseguinte, rapidez
no retorno da funcionalidade cardiaca e muscular. Assim, cabe mencionar que esta revisao integrativa
apresentou como limitagdo a heterogeneidade dos protocolos adotados nos estudos incluidos, bem como a
limitacdo no numero de ensaios clinicos randomizados com amostras amplas, 0 que restringe a
padronizagdo das condutas fisioterapéuticas. Tais aspectos sinalizam a necessidade de novos estudos
controlados que possam validar, com maior rigor metodoldgico, os beneficios da cinesioterapia no pré-
operatério de cirurgias cardiacas, identificando contraindicacbes que podem ser encontradas na
disseminacgdo desse método em a&mbito global.
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