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Os efeitos da aplicagao de programas de reabilitagdo cardiaca em pessoas apds cirurgia da

valvula mitral: uma reviséo bibliogréafica

Resumo

Objetivo: Identificar os estudos que abordam os efeitos de programas de
reabilitacdo cardiaca em pessoas apds cirurgia da valvula mitral,
principalmente na capacidade exercicio e funcional. Metodologia: Foi
realizada uma pesquisa em trés motores de busca: Physiotherapy Evidence
Database Scoring Scale (PEDro), Pubmed, CENTRAL of Cochrane Library,
para identificacdo de estudos clinicos randomizados controlados para o
objetivo mencionado. Resultados: 7 artigos, com um total de 679 participantes,
cumpriram os critérios de elegibilidade. As intervengdes mais incluidas nos
estudos foram o exercicio aerdbio e o fortalecimento muscular. Os outcomes
mais utilizados foram o consumo de oxigénio pico, o 6-minute walk test e o
short physical performance battery test, apresentando melhorias significativas.
Conclusao: A RC demonstrou as melhorias na capacidade de exercicio e
capacidade funcional apds cirurgia da valvula mitral.

Palavras-chaves: Cirurgia da valvula, reabilitagdo cardiaca, exercicio fisico,

capacidade de exercicio, capacidade funcional.

Abstract

Objective: To identify studies that address the effects of cardiac rehabilitation
programs in people after mitral valve surgery, mainly on exercise and functional
capacity. Methodology: A search was carried out in three search engines:
Physiotherapy Evidence Database Scoring Scale (PEDro), Pubmed, CENTRAL
of Cochrane Library, to identify randomized controlled clinical studies for the
aforementioned objective. Results: 7 articles with a total of 679 participants met
the eligibility criteria. The interventions most frequently included in the studies
were aerobic exercise and muscle strengthening. The most commonly used
outcomes were peak oxygen consumption, the 6-minute walk test and the short
physical performance battery test, showing significant improvements.
Conclusion: CR demonstrated improvements in exercise capacity and
functional capacity after mitral valve surgery.

Keywords: Valve surgery, cardiac rehabilitation, physical exercise, exercise

capacity, functional capacity.
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1) Introducgao

Segundo a Organizagcdo Mundial de Saude (OMS), as doengas
cardiovasculares sao responsaveis pela morte de 17 milhdes de pessoas por
ano, o que representa cerca de 31% entre todas as mortes combinadas a
nivel mundial. Este numero podera aumentar no futuro, ou seja, com uma
previsdo de um total de 23 milhdées de mortes até 2030 (Lamei Yang et al.,
2024).

As doencas cardiacas valvulares sao frequentemente devidas ao
envelhecimento, mas também apresentam outros fatores de risco que
produzem défices fisicos, nomeadamente a intolerancia ao exercicio (Vitez et
al., 2023). A estenose aodrtica degenerativa é a doenga cardiaca valvular
mais comum nos paises desenvolvidos (Vitez et al., 2023). Como abordagem
terapéutica, a cirurgia de substituicdo de valvula cardiaca, é uma cirurgia
muito reconhecida para esta doenca e que oferece bons resultados,
nomeadamente beneficios para os pacientes em termos de qualidade de
vida, mas também com diminuicdo das taxas de mortalidade (Xue et al.,
2022). E importante notar que podem ocorrer varias complicacdes
pos-operatdrias, incluindo infeccdes, sindrome de baixo débito cardiaco e
hemorragias significativas (Xue et al., 2022). Além disso, o tempo de
internamento apds cirurgia pode levar a uma reducgao significativa da forca
muscular e da massa corporal magra (Xue et al., 2022). O aumento do tempo
de internamento esta associado a uma redugao da sintese proteica, crucial
para o desenvolvimento muscular, e a um aumento da protedlise, o que
contrasta com a perda de forgca muscular e de massa corporal magra, como
demonstrado nos estudos de Xue e Xiaoyan (2022).

A OMS, em colaboracdo com varias associa¢gdes médicas nacionais, apelou
a uma maior vigilancia das doengas cardiovasculares (Lamei Yang et al.,
2024). Estudos indicam uma redugdo da prevaléncia destas doencgas,
nomeadamente nos paises de elevado rendimento (Lamei Yang et al., 2024).
No entanto, apesar desta reducdo na prevaléncia e das baixas taxas de
mortalidade e reinternamentos relatadas por Lindman e Harrell (2021), a taxa

de adesdo aos programas de reabilitagdo cardiaca ainda é
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preocupantemente baixa, em torno de 43% (Lindman et al., 2021). Este
cenario sublinha a necessidade critica de integrar e promover mais
efetivamente a reabilitagdo cardiaca como uma componente fundamental do
tratamento das doencas cardiovasculares, visando melhorar os resultados
clinicos e a qualidade de vida dos pacientes afetados.

Segundo o estudo de Lunde e al. (2020) destaca a importancia vital da
reabilitacdo cardiaca pos-operatoria, sendo essencial para a recuperagao da
qualidade de vida e a melhoria da atividade fisica. De acordo com esta
investigacao, a reabilitacdo cardiaca é classificada como categoria 1A de
acordo com as diretrizes europeias sobre a prevengcdo de doencas
cardiovasculares, tornando-se uma recomendacdo fortemente apoiada
(Lunde et al., 2020). Perante estes dados, torna-se imperativo determinar se
outros estudos realizados, desde entdo, alargaram estas conclusées. Uma
analise aprofundada da investigacdo subsequente é crucial para avaliar o
progresso das praticas clinicas e recomendagdes de reabilitagdo cardiaca.
De acordo com ultima revisdo Cochrane realizada sobre os efeitos da
reabilitacdo cardiaca baseada no exercicio fisico em adultos apds cirurgia de
valvula cardiaca demonstra que os seus efeitos em varios outcomes como
mortalidade, eventos adversos graves, qualidade de vida relacionada com a
saude, retorno ao trabalho e custos associados ainda ndo sao claros
(Abraham et al., 2021).

O objetivo deste estudo foi identificar estudos que abordam os efeitos da
aplicacdo de programas de reabilitagdo cardiaca em pessoas apos cirurgia
da valvula mitral e apresentar os respectivos locais de atuagcado, outcomes
utilizados e principais resultados obtidos nas capacidades de exercicio e

funcional.
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2) Metodologia

Estratégia de pesquisa:

Esta revisdo bibliografica foi realizada de acordo com as recomendagdes da
Preferred Reporting Items for Systematic Reviews and Meta-Analyses
Statement (PRISMA) (Page et al., 2021). Foi realizada uma pesquisa detalhada
em trés diferentes motores de busca: Physiotherapy Evidence Database
Scoring Scale (PEDro), Pubmed, CENTRAL of Cochrane Library, de forma a
pesquisar estudos clinicos randomizados controlados sobre a aplicagdo da
reabilitacdo cardiaca apés cirurgia da valvula mitral. Para este intuito, a
estratégia PICO (Donato & Donato, 2019) foi utilizada para explicar a estratégia
aplicada:

P: Pacientes apds cirurgia da valvula mitral

I: Reabilitacdo cardiaca

C: Grupo de controlo ou com tratamento usual (usual care)

O: Mudangas na capacidade de exercicio (tolerdancia ao esforgo) e

capacidade funcional (desempenho nos testes de campo).

Foram escolhidas as seguintes palavras-chave para a pesquisa: “exercise’,
“cardiac rehabilitation", "heart valve surgery", "valve surgery", “cardiac
rehabilitation heart valve surgery”.

De acordo com as recomendacbes especificas para cada motor de busca,
foram criadas diferentes férmulas de pesquisa:

- CENTRAL of Cochrane library : ((exercise) OR ("cardiac
rehabilitation")) AND (("heart valve surgery") OR ("valve surgery"))

- PEDro : (cardiac rehabilitation heart valve surgery)

- Pubmed : ((exercise[Title/Abstract]) OR ("cardiac
rehabilitation"[Title/Abstract])) AND (("heart valve surgery"[Title/Abstract]) OR
("valve surgery"[Title/Abstract]))

De acordo com a analise da ultima revisdo Cochrane sobre esta tematica
(Abraham et al., 2021), mencionada anteriormente, os autores identificaram

10 estudos on going, que nado foram considerados para a analise dos
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resultados. Assim, a verificagdo da publicacdo destes estudos também foi

realizada, para a possivel inclusdo dos mesmos, nesta revisao.

Critérios de selecgao:

Foram considerados como critérios de inclusdo (1) estudos randomizados
controlados com aplicagcdo de programas de reabilitagdo cardiaca apds
cirurgia da valvula mitral, (2) estudos escritos em inglés, francés e portugués.
Como critérios de exclusdo, ndo foram considerados estudos com: (1)
intervencdo nao baseada na reabilitacdo cardiaca, (2) aplicagdo de
intervengdes sem aplicagdo de exercicio fisico ou com foco em outros
dominios (por exemplo), (3) na fungao cognitiva, (4) intervengdes/reabilitacao

que foram realizadas antes da cirurgia, (5) populagao pediatrica.

Extracao dos resultados:

Para cada estudo incluido na revisdo, foram retiradas as seguintes
informacdes: nome dos autores, ano de publicacio, caracteristicas da amostra,
objetivos e duragao do estudo, instrumentos de avaliagéo, intervencao aplicada
e principais resultados. A qualidade metodolégica dos estudos incluidos
também foi avaliada, através da Physiotherapy Evidence Database Scoring
Scale (PEDro) (Cashin & McAuley, 2020).

3) Resultados:

Fluxograma:

Durante a pesquisa, foram inicialmente identificados 116 estudos de varios
registos. Apds a eliminagdo dos duplicados e dos artigos nao elegiveis, este
namero foi reduzido para 110. Posteriormente, foram excluidos os artigos que
nao eram randomizados controlados, reduzindo para um total de 56. A analise

posterior, baseada em critérios de elegibilidade rigorosos, levou a exclusédo de
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mais 49 artigos. Finalmente, foram incluidos 7 artigos para analise dos

resultados (figura 1).

Figura 1: Fluxograma do estudo
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Qualidade metodolégica:

A tabela 1 apresenta a qualidade metodologica de cada artigo incluido, através

da pontuacgao obtida. A pontuagdo média dos artigos incluidos foi de 7 em 10.
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Tabela 1. Avaliacdo da qualidade metodoldgica dos artigos incluidos de acordo com a escala
PEDro.

Vitez et | x v | x v [ x [x v |V |V |V 710 Elevada
al., 2023

Lind x | v |x v | x | x [x v |V | v |V |6/10 Qualidade
man
et al.,
2021

Xue X vV |V |V | x |Xx v |V |V |V 810 Qualidade
et al.,
2022

Lund X vV |V |V | x |Xx v [ x v | v | v | 7110 Qualidade
e et
al.,
2020

Tamu X vV v [V | x |x [x v v | v | v | 7110 Qualidade
levici
ate-P
rasci
ené
et al.,
2022

Tamu X |V |V |V |x |x |Xx | v | v | v | 710 Qualidade
levidi
ate-P
rasci
ené
et al.,
2021

Sibilit X v | x v | x |x v v | v | v (710 Qualidade
z et
al.,
2022

elevada

elevada

elevada

elevada

elevada

elevada

Média:
7/10

Legenda:

x- resultado igual a 0; v - resultado igual a 1

Critérios: 1- Elegibilidade; 2- Distribuicdo aleatéria; 3- Distribuicdo cega; 4- Comparagao ao
nivel de baseline; 5- Sujeitos cegos; 6- Terapeutas cegos; 7- Avaliadores cegos; 8- Seguimento
adequado; 9- Intencéo de tratamento; 10- Comparagdes entre grupos; 11- Medidas de precisao
e variabilidade.
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Resultados:

Em resumo, os estudos aplicaram programas de reabilitagdo cardiaca a curto e
longo prazo e, alguns estudos, com assisténcia tecnoldgica. O
acompanhamento da intervencao variou entre 8 semanas e 12 meses. Os
testes mais utilizados foram a prova de esforgo cardiopulmonar, o 6-minute
walk test (6BMWT) e o short physical performance battery test, que
apresentaram resultados positivos e geralmente significativos (tabela 2).
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Tabela 2. Resultados dos artigos incluidos na revisao.

Autor Caracteristicas | Objetivos e | Instrumento | Intervencgao Resultados
(ano) Pais | da amostra duragao do estudo |s de
avaliagao
Vitez et al. | -ldade: 81+1 | Comparar os efeitos | -Tolerancia Gl: 8 a 12 semanas com 2 | -Tempo de exercicios (s):
2023 anos; de um programa de | ao esforgo: visitas/semana (16 a 24 visitas | Gl:  inicio= 418 (388-434); final=
-61% mulheres; | exercicio fisico | -tempo de | no total): treino aerdbio de | 466(427-503), p=0.01
Pais: -n=50; supervisionado num | exercicio, intensidade baixa a moderada, | GC: inicio= 356 (274-431); final= 369
L -Gl: n=10; ,81 | centro (Gl) vs. um | -carga treino  de resisténcia de | (321-427), p=0.092
Eslovenia anos; 7 | programa de | maxima, intensidade baixa a moderada e
mulheres; exercicios em casa | -VO2 pico na | treino de equilibrio; -Carga maxima (W):
-GC: n=13; ,82 | das pessoas nao | prova de Gl: inicio=75 (65-89); final= 82(74-93),
anos,7 supervisionados esforgo GC: Exercicio de 150 minutos | p=0.01
mulheres. (GD). por semana (duragcado de 20 a | GC: inicio=59 (46-72); final= 66 (55-75),
45 minutos por sessao) com | p=0.11
Duragdo: 8 a 12 intensidade baseada nos CPET.
semanas -VO2 pico (ml/min/kg):
Gl: inicio=0.87 (0.66-0.98); final= 0.89
(0.80-1.08), p=0.049
GC: inicio=0.76 (0.64-0.91); final= 0.91
(0.72-0.98), p=0.065
Lindma -ldade: 76 | Viabilidade de uma | Capacidade | Gl: seguido com iPad e relégio | - Hand grip*:
n et al anos; intervencao funcional conectado (passos diarios + | Gl: inicio= 27; final= 30
2021 -34% mulheres; | pragmatica com lembrete) + exercicio de forga | GC: inicio= 25; final= 28
-n=50; tecnologia  (Fitbit+ | -Hand grip, muscular MS e Ml (3
. -Gl: n=25, 76 | ipad) sobre | -Suporte  de | exercicios) 3x/6 dias  + | -6MWT(m)*:
Pais: anos, 9 | exercicios de saude | cadeira (chair | questionario diario no iPad. Gl: inicio= 366; final= 396
EUA mulheres; baseados em casa stand), GC: inicio= 357; final= 366
-GC: n=25, 76 | Duracgao: -6MWT, GC: uma pulseira de atividades
anos, 8 | duas fases: fase 1 | -SPPB, que marcava apenas o horario. | -Suporte de cadeira (chair stand, s)*:
mulheres. 30 dias post TAVR e | -Passos Nao recebeu instrucdes, | Gl: inicio= 12.8; final= 11.1
fase 2: active after | diarios lembretes ou perguntas | GC: inicio= 14.4; final= 13.8
TAVR durante 6 referentes ao exercicio.
semanas -SPPB*:
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Gl: inicio= 10; final= 11
GC: inicio=10; final= 10

-Passos diarios:

Gl: inicio= 5400; final= 5600
GC: inicio= 5450; final= 4700
p=0.137

*nao foi possivel obter os resultados dos
testes estatisticos.

Xue et -ldade: 58,07 | Avaliar o papel da | Capacidade | Gl:Programa de exercicio (MS | - SPPB:
al. 2022 anos; reabilitacdo cardiaca | funcional: e MI) 3x/dia, 30 minutos | Gl: inicio= 8.86, alta hospitalar=10.18,
-34% mulheres; | precoce na fungao | -SPPB, sessao, até a alta hospitalar + | apés 6 meses= 10.11
Pais: -n= 87; fisica e psicolégica e | -6MWT atividade fisica e treino aerdbio | GC: inicio= 8.74, alta hospitalar= 9.09,
. -Gl: n=44; | seus efeitos em (marcha, bicicleta) intensidade | apos 6 meses= 8.95
China 58,2+5,3 anos; |longo prazo em adaptada a tolerdncia da | Gl: p0=0.684, p(saiu do hospital)=0.001,
15 mulheres; pacientes atividade. p(post 6 més)=0.023 / Entre grupos
-GC: n=43; 58 + | submetidos a comparagao: p=0.002
4,2 anos; 16 | cirurgia valvar GC:Nao participou do programa
mulheres. cardiaca. mas recebeu cuidados clinicos | - 6MWT(m):
Duracgao do de rotina no hospital. Gl: inicio=311.52, alta hospital=360.36,
estudo: apos 6 meses= 415.50
6 més de “follow-up” GC: inicio=309.58, alta hospitalar=316.56,
apos 6 més= 367.77
Gl: p0=0.326, p(alta hospitalar)=0.000,
p(apés 6 més)=0.004 / Entre group
comparagao: p<0.001
Lunde -ldade: 59 + | Avaliar os efeitos da | -Tolerancia Gl:Aplicacao para seqguir | -VO2pico(ml/kg/min)
et al 8.7anos; monitorizacao ao esforgo: objetivos e lembretes + | Gl: inicio= 29.8; 1 ano=31.2
2020 -22,1% individualizada com | VOz2 pico notificagao personalizada | GC: inicio= 29.5; 1 ano= 28.7
mulheres; aplicagéo moével 1-3x/semana  + e-mail | mudanga do inicio até 1 ano: entre
. -n= 113; durante  um ano 1x/semana durante 12 | group: p <0.001 e do Gl: p <0.05
Pais: -Gl: n=57; 59,5 | apos RC. semanas + lembrete semanal
Norueg + 9.1anos; 9 automatico - VO2pico (I/min)
a mulheres; Duracgao: Gl: inicio= 2.63; 1 ano=2.71
-GC: n=56; 58,4 | Acompanhamento GC:Recebeu cuidados | GC: inicio=2.57; 1 ano=2.48
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+ 8.2 anos; 16 | individualizado por 1 habituais sem intervengdo | mudangca do inicio até 1 ano: entre
mulheres. ano através da aplicagcdo do | group: p <0.05e do Gl: p<0.05
smartphone.
Tamule -ldade:76.1+ Avaliar a eficacia do | -Physical Gl: 3 dias/semana: Treino | - Fungao fisica™:
vidiate- 6.6 anos; acompanhamento desempenho | adicional de resisténcia: inicio | -Curto prazo:
Prascie -50% de | da RC melhorada |: com 30% 1RM e aumentando | GI: inicio=44.8; final(20 dias)=57.7
né et al mulheres; pelo  treino  de | -Fungéo até 60% 1RM + treino de | GC: inicio=38.5; final(20 dias)=47.6
' -n= 116; resisténcia e | fisica, equilibrio 2-3  dias/semana | -Médio prazo:
2022 -Gl: n=60, 75.9 | equilibrio e um | -Pontuagso 10-15min + suporte telefénico | GI: inicio=45.8; 20 dias=56.8; final(3
+ 6.6 anos; 30 | programa de | resumida do | por 3 meses (6 chamadas | meses)=56.0
Pais: mulheres; suporte por telefone | componente telefonica) GC: inicio=35.6; 20 dias=42.0; final(3
Lituania -GC: n=56, | em comparaggo | fisico meses)=62.1
76.4+6.6 anos; [ com os cuidados GC: Cuidado habitual de RC +
28 mulheres. habituais de RC uma ligagdo para agendar uma | -Pontuagdo resumida do componente
visita de acompanhamento. fisico™:
Duragio do -Curto prazo:
estudo: Gl: inicio=31.4; final(20 dias)=35.9
20 dias e 3 més GC: inicio=31.7; final(20 dias)=34.1
-Médio prazo:
Gl: inicio=31.5; 20 dias=37.2; final(3
meses)=40.4
GC: inicio=31.2; 20 dias=32.8; final(3
meses)=41.9
*Para todos os resultados: significant
difference em tempo (p<0.05) sem
diferengas entre grupos (>0.05)
Tamule -ldade:76.1+ Avaliar o efeito de | - fisical e | GlI: treino aerébio 6x/semana, | CURTO PRAZO
viciate- 6.6 anos; curto e médio prazo | functional 40min: bicicleta de intensidade | - Fisical e functional capacidade
Prascie -50% de [ do treino adicional | capacidade: | baixa a moderada (60-70% da | -6MWD (m):
né et al mulheres; de - 6BMWT, frequéncia cardiaca)+ ginastica | Gl: T0=247m; T1=348m
’ -n=116; resisténcia/equilibrio | - 5SMWT, aerébica dindmica 5x/sem, 30 | GC: T0=232m; T1=333m
2021 -Gl: n=60; 75.9 | especialmente - SPPB min de intensidade baixa a | (p=0.960)
+ 6.6 anos; 30 | adaptado moderada+ treino muscular | -5MWT (m/s)
Pais: mulheres; durante uma RC |- capacidade | respiratério 7 dias/semana 15 | Gl: T0=0.847; T1=0.965
Lituania -GC: n=56; | hospitalar em | de min+ 3x/semana: treino | GC: T0=0.765; T1=0.879

10
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76.4+ 6.6 anos;
28 mulheres.

-apos completar
fase Il da RC:
CURTO e
MEDIO PRAZO
Gl:n=59
GC:n=54

pacientes idosos
apos
cirurgia/intervencao
valvar.

Duragao do
estudo:
12 semanas

exercicios:
- VOz2pico

-Forga
Muscular:
-1RM

adicional de resisténcia
(20-25min) e equilibrio
(15min)+

suporte telefénico por 3 meses
(6 chamadas telefénica) +
encorajados a continuar o
treino em casa + responder
perguntas sobre sua saude e
atividade fisica.

GC: treino aerobio (intensidade
baixa a moderada) 6x/semana,
40min+  ginastica  aerdbica
dindmica 5x/semana, 30 min+
treino muscular respiratério 7
dias/sem 15 min

(p=0.946)

-SPPB

Gl: T0=8.31; T1=9.51
GC: T0=7.95; T1=9.08
(p=0.847)

- Capacidade de exercicios:
-VO2 pico

Gl: T0=12.8; T1=13.3

GC: T0=11.6; T1=13.3
(p=0.929)

- Forga Muscular:

-1RM

Gl: T0=46.6 Kg; T1=59.5 Kg
GC: T0=50.5Kg ; T1=53.5Kg
(p=0.606)

MEDIO PRAZO

- Fisical e functional capacidade
-6MWT (m):

Gl: T0=251m; T1=366m; T2=348m
GC: T0=260m; T1=357m; T2=332m
(p=0.635)

-SMWT (m/s)

Gl: T0=0.907 ; T1=1.049 ; T2=1.086
GC: T0=0.761; T1=0.878 ; T2=1.123
(p=0.08)

-SPPB

Gl: T0=8.47; T1=9.8; T2=10.37

GC: T0=8.56; T1=9.00; T2=9.44
(p=0.346)

- Capacidade de exercicios:
-VOz2 pico (ml/kg/min)

Gl: T0=12.8; T1=13.3; T2=15.8
GC: T0=11.6; T1=13.3; T2=13.8
(p=0.818)
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- Forga Muscular:

-1RM (kg)

Gl: T0=46.6; T1=59.5; T2=60.1
GC: T0=50.5; T1=53.5; T2=54.5
(p=0.321)

Sibilitz
et al.
2022

Pais:
Denmar
k

-ldade: 61,5
anos

-24% de
mulheres

-n= 147;

-Gl: n=72; 62
anos; 13
mulheres

-GC: n=75; 61
anos; 22
mulheres

Efeitos a longo
prazo da RC apés
cirurgia valvar
cardiaca em
comparagao ; (2)
investigar o efeito
composto da

participacdo do CR
nas readmissoes
gerais, readmissdes
agudas e eletivas e
mortalidade geral e

contatos com
emergéncia
Duracgao do
estudo:

12 meses

- Capacidade
fisica:

-VO2 pico,
-6MWT,
-Teste de
sentar para
levantar

- Gl: Exercicios du
semana +
psicoeducagao.

rante 12
programa

-GC: Cuidados habitual sem

intervengao especifica

- VO2 pico (ml/kg/min)

Gl: 1 més= (21.8); 4 meses= (25.5), 12
meses= (25.5)

CG: 1 més=(21.7), 4 meses= (23.2), 12
meses=(26.2)

(p=0.01)

- BMWT (m)

Gl: 1 més=(546.1); 4 meses= (597.4); 12
meses=(601.5)

CG: 1 més=(542.8); 4 meses= (594.3); 12
meses=(596.6)

(p=0.95)

-Teste de sentar para levantar (numero
de repeticoes)

Gl: 1 més=(15.0); 4 meses= (17.4); 12
meses=(17.1)

CG: 1 més=(15.4); 4 meses= (17.5); 12
meses=(17.9

(p=0.96)

Legenda: GC:grupo de controle; Gl: grupo de intervengao; n: effectif total; CPET: Cardiopulmonary Exercise Test; TAVR: transcatheter aortic valve
replacement; SPPB: Short Physical Performance Battery; 6BMWT: 6 Minutes Walk Test;, SMWT: 5 Minutes Walk Test; RC: reabilitagdo cardiaca; RM:

repeticdo maxima.

12




Os efeitos da aplicagao de programas de reabilitagdo cardiaca em pessoas apds cirurgia da

valvula mitral: uma reviséo bibliogréafica

4) Discussao:

No presente estudo foi realizada uma revisao bibliografica com o objetivo de
compreender e identificar estudos que abordam os efeitos de programas de
reabilitacdo cardiaca em pessoas apoOs cirurgia da valvula mitral. Como
resultado, foram incluidos 7 artigos, no qual ilustram diversas abordagens. A
integracdo da RC demonstrou melhorias nas capacidades de exercicio e
funcional. Através do estudo de Vitez et al. (2023), incluido nesta revisao, foi
possivel observar um efeito da RC supervisionada, com resultados positivos, em
comparagao com programas domiciliarios (Vitez et al., 2023).

Além disso, sublinhamos a viabilidade de uma intervengcdo domiciliaria
acompanhada de tecnologia do estudo de Lindman et al. (2021), mostrando uma
criacdo de motivagdo entre os pacientes submetidos a cirurgia cardiaca e,
portanto, uma tendéncia positiva, mas ao mesmo tempo discreta, no
desempenho fisico (6MWT, chair stand, SPPB) (Lindman et al., 2021). As
intervengdes precoces mostraram melhorias significativas na funcéo fisica a
longo prazo (SPPB, 6MWT) (Xu et al., 2022). Isto sublinha a relevancia da
reabilitacdo precoce, que melhora a qualidade de vida pds-operatéria e promove
a recuperacgao fisica (Xu et al., 2022). Ao longo destes estudos podemos ver a
importancia da monitorizacao individualizada que pode ser facilitada pelas novas
tecnologias, ao mesmo tempo manter o envolvimento do paciente em casa com
lembretes regulares (Lunde et al., 2020; Lindman et al., 2021). Assim, podemos
constatar que os acompanhamentos tendem a produzir melhores resultados em
termos de funcionalidade e capacidade fisica, mas também de recuperacgao
poOs-operatoria e de seguimento diaria dos pacientes. Apesar disso, temos
melhorias  significativas ao longo do tempo, como o estudo
tempo na fungao fisica, tanto a curto como a médio prazo. Por outras palavras,
podemos perceber a importancia do acompanhamento regular na reabilitacéo e
de facto isso permite dar confianca ao paciente-fisioterapeuta, reforcar a
aceitagdo de programas, aqueles que sé podem ajudar e otimizar a recuperagao

funcional. Concluindo, o ponto-chave para o sucesso da reabilitagdo cardiaca é o
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acompanhamento e a importancia da continuidade dos cuidados, o que pode
ajudar a reduzir as readmissdes. Os acompanhamentos permitem-nos adaptar
0s programas o mais possivel a evolugdo do paciente, mas também permitem
uma grande melhoria do nosso paciente e poder recuperar a sua autonomia o
mais rapidamente possivel.

Em sintese, todos os estudos recentes consolidam que intervencbes bem
planeadas, sejam elas supervisionadas ou monitorizadas tecnologicamente,
mostram-nos que a RC desempenha um papel fundamental na melhoria dos
resultados. Isto realgca o papel da fisioterapia, para introduzir estratégias mais
adequadas a evolugdo do paciente, mas também para basear evidéncias na
reabilitacdo, de modo a utilizar novas tecnologias para melhorar o
acompanhamento, mas também otimizar o envolvimento e motivacdo do
paciente e ajustar as intervengdes de acordo com o desenvolvimento do paciente
Portanto, a investigagdo futura permanece desconhecida e necessita de ser
aprofundada, apesar do numero de estudos realizados desde 2020, que podem
ser explorados ao nivel da gestao pds-operatoria e RC com outras intervengoes,
em equipa multidisciplinar, como o0 acompanhamento psicoldgico, tdo importante
como programas prolongados de exercicio fisico, que podem melhorar ainda
mais os resultados a longo prazo e ser uma ajuda essencial na motivacéo dos
exercicios fisicos e, portanto, influenciar positivamente os resultados da
capacidade de exercicio e da capacidade funcional, destacando assim a
necessidade de abordagens personalizadas para prolongar esses beneficios no
longo prazo, tendo em conta o modelo biopsicossocial, que continua a ser um

elemento-chave do acompanhamento de cada paciente em RC.
Limitacao:
As limitagdes desta revisao sdo poucos estudos sobre o assunto, assunto sobre

a educacao do paciente, estudos nas diferentes bases de dados e a variagao

populacional.

Recomendacgdes:
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Para direcionar estudos futuros sobre a investigagdo da RC pds-operatoria da
valva mitral, € fundamental aprofundar a investigagdo a longo prazo que muitas
vezes ndo é significativa. Estudos futuros deverédo aprofundar os estudos mais
baseados na educagao do paciente, mas também introduzir a telereabilitagao
para evitar abandonos dos pacientes e facilitar o acesso a reabilitacdo e o

tratamento e entdo o acompanhamento dos pacientes.

5) Conclusao:

A eficiéncia dos programas de reabilitacdo cardiaca fornecem critérios bastante
variados, mas também do ponto de vista tecnoldgico. Este fato acentua a
importancia e a necessidade de pesquisas mais aprofundadas para otimizar os
protocolos de intervencédo e, assim, demonstrar os beneficios apds cirurgia da

valvula mitral, com melhorias na capacidade de exercicio e capacidade funcional.
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