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INTRODUÇÃO  

 

A Doença Pulmonar Obstrutiva Crônica (DPOC) é caracterizada por limitação persistente ao 

fluxo aéreo, frequentemente associada ao tabagismo, que representa o principal fator de risco para o 

seu desenvolvimento. Estima-se que cerca de 90% dos casos estejam relacionados ao uso prolongado 

de cigarros, sobretudo em países industrializados (Nobre et al., 2024). Ainda que a cessação tabágica 

represente uma medida fundamental para reduzir a progressão da doença, muitos pacientes ex-

tabagistas continuam a apresentar sintomas respiratórios persistentes, como tosse crônica, dispneia 

e fadiga, que impactam diretamente na capacidade funcional e na qualidade de vida (Flores et al., 

2024; Santoro et al., 2019). 

Diante dessa condição, a reabilitação pneumofuncional, que compreende um conjunto de 

técnicas fisioterapêuticas e estratégias multidisciplinares, tem sido indicada como intervenção eficaz 

para a melhora da função pulmonar, da tolerância ao esforço e da saúde global dos indivíduos 

acometidos (Agustí, 2023). Programas de reabilitação pulmonar (RP) não se limitam apenas à prática 

de exercícios físicos supervisionados, mas também incluem suporte psicossocial, educação em saúde 

e intervenções de autocuidado, contribuindo para a redução das exacerbações da doença, prevenção 

de hospitalizações recorrentes e melhora do prognóstico (Ferreira et al., 2025; Santos et al., 2020). 

Apesar das evidências científicas sobre os benefícios da RP, sua adesão ainda encontra 

barreiras importantes, como a dificuldade de acesso a centros especializados, limitações financeiras 

e desconhecimento sobre as possibilidades terapêuticas tanto por parte dos pacientes quanto dos 

profissionais de saúde (Nobre et al., 2022). Para ex-tabagistas, tais obstáculos são ainda mais 
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relevantes, pois, mesmo após o abandono do cigarro, permanecem sequelas respiratórias que 

demandam acompanhamento contínuo e intervenções personalizadas (Perrotta et al., 2019). 

A literatura aponta que estratégias individualizadas de reabilitação devem considerar o 

histórico tabágico e as características clínicas específicas de cada paciente, de modo a potencializar 

os resultados do tratamento (Langer et al., 2009). Nesse sentido, torna-se imprescindível investigar 

os efeitos da reabilitação pneumofuncional em ex-tabagistas com DPOC, bem como identificar suas 

principais técnicas, benefícios clínicos e limitações. 

 

OBJETIVO 

 

O presente estudo teve como objetivo analisar, por meio de revisão da literatura, os efeitos 

da reabilitação pneumofuncional em ex-tabagistas com DPOC na função pulmonar, capacidade 

funcional e qualidade de vida, além de identificar as principais técnicas fisioterapêuticas utilizadas 

 

METODOLOGIA 

 

A pesquisa foi desenvolvida como uma revisão integrativa da literatura, fundamentada em 

cinco etapas metodológicas: formulação da questão de pesquisa, busca em bases de dados, coleta de 

dados, análise crítica do conteúdo e apresentação dos resultados. 

As buscas foram realizadas entre fevereiro e abril de 2025, nas bases PubMed, SciELO e 

Biblioteca Virtual em Saúde (BVS), contemplando artigos publicados entre 2009 e 2025. Os 

descritores empregados foram: “Doença Pulmonar Obstrutiva Crônica”, “Reabilitação Pulmonar”, 

“Ex-tabagistas” e “Fisioterapia Respiratória”. 

Foram incluídos artigos originais e revisões que abordassem métodos fisioterapêuticos 

aplicados à reabilitação de ex-tabagistas com DPOC, bem como seus efeitos clínicos ou limitações. 

Excluíram-se estudos com foco exclusivo em reabilitação pós-COVID-19, literatura cinzenta e 

publicações governamentais. 

Os dados extraídos priorizaram a identificação das técnicas fisioterapêuticas utilizadas, os 

principais resultados clínicos obtidos e as barreiras relatadas nos programas de reabilitação. 
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RESULTADOS E DISCUSSÕES 

 

Após a aplicação dos critérios de busca e seleção, a pesquisa identificou inicialmente 142 

artigos nas bases PubMed, SciELO e BVS, publicados entre 2009 e 2025. Destes, 19 estudos foram 

selecionados para inclusão na revisão integrativa, por atenderem aos critérios de elegibilidade e 

abordarem especificamente os efeitos da reabilitação pneumofuncional em ex-tabagistas com 

DPOC, bem como as técnicas fisioterapêuticas utilizadas e seus desfechos clínicos. Esses estudos 

forneceram a base para a análise dos resultados apresentados a seguir, evidenciando os impactos da 

reabilitação sobre a função pulmonar, capacidade funcional e qualidade de vida dos pacientes.  

A revisão evidenciou que a reabilitação pneumofuncional engloba intervenções amplamente 

validadas, como treinamento muscular inspiratório (TMI), ventilação não invasiva (VNI), exercícios 

aeróbicos supervisionados, exercícios resistidos, técnicas de higiene brônquica e reeducação 

respiratória (Velukuri, 2025). Essas práticas mostraram-se eficazes na melhora da capacidade vital, 

do volume expiratório forçado no primeiro segundo (VEF1), da saturação de oxigênio e da eficiência 

ventilatória (Flores et al., 2024). 

Entre os recursos mais estudados, o TMI demonstrou melhora significativa da força dos 

músculos respiratórios, contribuindo para a redução da dispneia e para o aumento da tolerância ao 

esforço (Mota et al., 2023). Já a VNI foi associada a ganhos na oxigenação, menor esforço 

ventilatório e redução de exacerbações agudas, sendo particularmente útil em pacientes com 

comprometimento funcional avançado (Carvalho; Raimundo, 2024). 

Outro ponto de destaque foi a integração de programas multidisciplinares que, além do 

exercício físico, incluíram suporte nutricional e atendimento psicológico, fundamentais para o 

manejo da ansiedade, da depressão e do estigma associado ao histórico de tabagismo (Sahin; Naz, 

2021). Esses aspectos ampliam os benefícios da reabilitação, evidenciando sua natureza 

biopsicossocial. 

Em relação aos desfechos clínicos, verificou-se melhora significativa nos escores de 

qualidade de vida, avaliados por instrumentos como o COPD Assessment Test (CAT) e o Clinical 

COPD Questionnaire (CCQ), além de maior distância percorrida no Teste de Caminhada de Seis 

Minutos (TC6) (Khan et al., 2019; Sahin; Naz, 2021). Tais resultados reforçam a eficácia da RP para 

ex-tabagistas, mesmo em estágios avançados da doença. 

Entretanto, foram observadas limitações importantes à adesão, entre as quais: barreiras 

474



 

 

socioeconômicas, falta de motivação, dificuldade de deslocamento até os centros especializados e 

insuficiente divulgação dos programas (Mohammad, 2023). Ademais, estudos apontaram escassez 

de pesquisas longitudinais que avaliem os efeitos da RP especificamente em ex-tabagistas, o que 

demonstra a necessidade de investigações adicionais com amostras representativas (Rocha et al., 

2025). 

A revisão também destacou a importância da abordagem precoce. Ex-tabagistas submetidos 

à reabilitação logo após o abandono do cigarro apresentaram respostas mais expressivas, com ganhos 

em função pulmonar, consumo máximo de oxigênio e qualidade do sono, em comparação a fumantes 

ativos (Li; Gao, 2025). Isso reforça a hipótese de que a intervenção precoce é determinante para o 

sucesso terapêutico. 

Por fim, a literatura sugere alternativas inovadoras, como programas domiciliares ou 

comunitários, capazes de superar barreiras logísticas e econômicas, mantendo a continuidade do 

tratamento e a adesão a longo prazo (Mingzhen, 2025). 

 

CONSIDERAÇÕES FINAIS 

 

A análise da literatura permitiu concluir que a reabilitação pneumofuncional representa uma 

estratégia fundamental no manejo da DPOC em ex-tabagistas, promovendo melhora significativa da 

função pulmonar, da capacidade funcional e da qualidade de vida. Técnicas como TMI, VNI, 

exercícios aeróbicos e resistidos, associadas a suporte educacional e psicossocial, demonstram 

resultados consistentes e reforçam a importância de abordagens multidimensionais. 

Apesar dos benefícios, a efetividade plena desses programas ainda é limitada por barreiras 

de adesão, desigualdades de acesso e lacunas científicas. Recomenda-se a implementação de 

políticas públicas voltadas à expansão da reabilitação respiratória, bem como o desenvolvimento de 

protocolos padronizados e de programas domiciliares que ampliem a cobertura da população. 

Considerando que a DPOC mantém impactos fisiológicos mesmo após a cessação do 

tabagismo, é imprescindível investir em estratégias terapêuticas contínuas e personalizadas, além da 

capacitação de profissionais para reforçar a prevenção de recaídas e garantir a manutenção dos 

benefícios obtidos. 

Portanto, a reabilitação pneumofuncional deve ser compreendida não apenas como uma 

intervenção complementar, mas como parte central do cuidado integral aos ex-tabagistas com 
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DPOC, contribuindo para a redução da morbimortalidade e para a promoção de uma vida mais ativa 

e saudável. 

 

PALAVRAS-CHAVE 

 

Doença Pulmonar Obstrutiva Crônica. Reabilitação pneumofuncional. Ex-tabagistas. Fisioterapia 

respiratória. Qualidade de vida. 
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