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FISIOTERAPIA NO PRE-OPERATORIO DE CIRURGIA CARDIACA: REVISAO
SISTEMATICA
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As complicagdes pulmonares no pés-operatorio de cirurgia cardiaca guardam relacdo com a condi¢do do
paciente no pré-operatério, como doengas pulmonares, idade, sexo, tabagismo e sedentarismo. As principais
complica¢des no pds-operatério sdo a retencdo de secregdes, atelectasias e pneumonia. A fisioterapia é
fundamental na prevengdo de complicagdes, através de melhora da fungdo respiratéria, que incluem: forca
muscular respiratdria, expansao pulmonar, higiene bronquica e aumento da capacidade pulmonar. O objetivo
do presente estudo foi descrever os efeitos dos programas de fisioterapia no pré-operatério de cirurgia
cardiaca. Foi realizada uma revisdo ndo sistemdtica da literatura, a partir de ensaios clinicos randomizados,
nas bases de dados Pubmed e PEDro, usando as seguintes palavras-chave: Cardiac surgery, preoperative,
physiotherapy. Foram selecionados 3 artigos. Um estudo obteve redu¢do no tempo de internagdo hospitalar
nos pacientes do grupo intervencio, quando comparado ao grupo controle (p<0,05). Houve reducdo dos
volumes pulmonares em ambos os grupos, do pré para o 1° pds-operatdrio, com aumento, mas nao retorno,
dos valores pré-operatorios, no 6° pds-operatério. Outro estudo demonstrou reducgao significativa do volume
expiratério forcado no primeiro segundo (VEF1), capacidade vital forcada (CVF) e da forca muscular
inspiratdria e expiratoria. A incidéncia de complicacdes pulmonares foi maior no 6° dia de PO (78%) quando
comparados ao 1° dia de PO (40%). O terceiro estudo avaliou os efeitos do treinamento muscular inspirat6rio
no pré-operatério e demonstrou redugcdo da incidéncia de complicagdes pulmonares pds-operatorias e o
tempo de internacdo em pacientes de alto risco submetidos a cirurgia de revascularizacdo do miocédrdio. As
complica¢des mais frequentes no pés-operatério foram hipoventilagdo (90,7%), derrame pleural (47,5 %), e
atelectasia (24,7 %). Conclui-se que a fisioterapia € eficaz no pré e pés-operatério de cirurgia, diminuindo o
tempo de internagdo e as complicagdes.
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