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GANHOS EM SAUDE RESULTANTES DA REABILITACAO CARDIACA NA
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PERSON AFTER ACUTE MYOCARDIAL INFARCTION: A LITERATURE REVIEW
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RESUMO: Introdugio: O enfarte agudo do miocérdio (EAM) configura-se como um grande
problema de satde publica devido ao seu elevado indice de morbimortalidade. Este estudo apresenta
como objetivo averiguar se a préitica de reabilitacio cardiaca (RC) numa pessoa apés EAM pode ser
benéfica para a sua satide. Métodos: Revisdo da literatura, envolvendo as bases de dados cientificas
CINAHL Complete, MedicLatina, Medline Complete, Cochrane, pela plataforma EBSCOhost,
com inclusdo de artigos cientificos publicados entre janeiro de 2015 até julho de 2023. Apds esta
selecdo, foram incluidos na revisio cinco artigos, segundo a normativa PRISMA. Resultados: Todos
os artigos selecionados revelaram ganhos em satde, entre os quais, uma melhoria da qualidade de
vida, da capacidade funcional, do estado psicolégico e uma redugio de taxa de complicagdes.
Conclusio: A RC em doentes apés EAM ¢é segura, essencial e benéfica para a recuperacio dos
mesmos, fornecendo evidéncias importantes para encorajar os doentes apés EAM a aderir a
programas de RC o mais precocemente possivel.

Palavras-chave: Reabilitagio Cardiaca. Enfarte Agudo do Miocérdio. Exercicio.

ABSTRACT: Introduction: Acute myocardial infarction (AMI) is a major public health problem
due to its high morbidity and mortality rate. The aim of this study is to find out if the practice of
cardiac rehabilitation (CR) in a person after AMI can be beneficial to their health. Methodology:
Literature review, involving the scientific databases CINAHL Complete, MedicLatina, Medline
Complete, Cochrane, through the EBSCOhost platform, including scientific articles published
between January 2015 and July 2023. After this selection, five articles were included in the review,
according to PRISMA guidelines. Results: All selected articles ahowed health gains, including an
improvement in quality of life, functional capacity, psychological status and an reduced
complication rates. Conclusion: CR in patients after AMI is safe, essential and beneficial for their
recovery, providing important evidence to encourage patients after AMI to join CR programmes as
early as possible.
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INTRODUCAO

A nivel mundial as doencas cardiovasculares sdo a principal causa de morte, tendo
sido em 2015 responsaveis pela morte de 17,9 milhdes de pessoas. Deste nimero, 85,19 das
mortes ocorreram devido a doencas arteriais corondrias e a acidentes vasculares cerebrais,
que perfizeram uma totalidade de 15,2 milhdes de mortes. Entre o ano 2000 e 2015 0 niimero
de mortes por doencas cardiovasculares aumentou 12,5%, e por doenca arterial corondria
aumentou 16,600, o que equivale a 8,9 milhdes de mortes (Pires, 2018). A Organizagido
Mundial de Satde (2020) atualizou no fim do ano de 2020 a lista das 10 principais causas de
morte em todo o mundo entre 2000 e 2019, em que a doenga cardiaca continua a ser a principal
causa de morte.

O enfarte agudo do miocardio apresenta-se, entre as doengas cardiovasculares, como
a principal causa de morte e morbilidade em todo o mundo. Este apresenta como principal
etiologia a rutura de uma placa aterosclerdtica, com formacio de trombo e posterior
obstrucdo, parcial ou total das artérias coronérias, resultando numa fase final em necrose do
musculo cardiaco por ela irrigado (Pires, 2018).

Em Portugal, o cenirio mantém-se idéntico. De acordo com dados do Instituto
Nacional de Estatistica (2021), em 2021 registaram-se 3077 mortes por EAM, representando
3,2% da mortalidade do pais e diminuindo 2,7% em relagio ao ano anterior (4086 ébitos em
2020). Esta diminui¢do na taxa de mortalidade por EAM pode ser justificada pelo avango das
ciéncias e dos desenvolvimentos da tecnologia que permitiram o aprimorar de técnicas para
uma atuagio mais rdpida e precoce possivel, como o cateterismo cardiaco, a angioplastia
coroniria transluminal percutinea, valvuloplastias e atrioseptostomia (Dire¢io-Geral de
Satde, 2014).

S3o diversos os autores que defendem que a pessoa acometida por EAM sofre um
duplo Enfarte: o Enfarte do Coragio e o Enfarte do Ego. O Enfarte do Ego é motivado pelas
multiplas perdas decorrentes do Enfarte do Coragdo, motivado pela perda da integridade
fisica, autoestima e autonomia. Constata-se que esta é uma doenca que desencadeia um
sofrimento fisico e emocional, devendo ser atenuados e até evitados pelos profissionais de
satde, através nio sé da realizagio de ensinos em relagdo ao processo de doenga como da
prevengio da recorréncia da doenga e reabilitacio da pessoa apés EAM (Paiva, 2016).

Nos doentes com patologia do foro cardiaco, mais concretamente apés EAM, muitas

vezes a independéncia d4 lugar 4 dependéncia, e a atividade e mobilidade tornam-se uma
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restricio, sendo deste modo necessirio implementarem-se medidas/estratégias de
enfermagem eficazes de forma a potencializar as respostas aos receios dos doentes bem como
privacdes, de forma a prevenir possiveis complicacdes, promover a satide, aumentar a
performance funcional e diminuir a taxa de mortalidade (Paiva, 2016).

A percepcio de uma situacdo aguda de doenga é individual, dependendo da natureza
da doenca, das suas causas, das consequéncias e da possibilidade ou nio de tratamento, sendo
que na grande maioria, o0 EAM é comumente encarado como um evento repentino e
dramitico que envolve o colapso inicial e morte repentina ou uma debilitacio permanente
(Pires, 2018).

Dada a elevada prevaléncia de doencas cardiovasculares, tém sido intimeras as
investigagdes realizadas com o objetivo de identificar estratégias que permitam prevenir
e/ou melhorar o tratamento das doengas cardiovasculares, procurando contribuir para uma
melhoria na qualidade de vida das pessoas com patologia do foro cardiaco, no que diz
respeito ao aumento da capacidade funcional, alivio e/ou diminuigdo dos sinais e sintomas
decorrentes da doenca e permitir que a pessoa com a patologia do foro cardiaco retome a sua
autonomia na realizacdo das atividades de vida diarias (Pires, 2018).

Com este estudo pretendemos averiguar, através de artigos cientificos publicados, se

a pritica de RC numa pessoa apés um EAM pode ser benéfica para a sua satde.

METODOLOGIA

Na presente revisio optou-se por efetivar a colheita de dados sobre o tema em estudo,
durante o més de janeiro de 2015 até julho de 2023, na plataforma EBSCOhost, a qual incluiu
quatro bases de dados, sendo elas: CINAHL Complete, MedicLatina, Medline Complete,
Cochrane. Os descritores utilizados na plataforma EBSCOhost foram os seguintes: Nursing;
acute myocardial infarction; rehabilitation.

Para incutir limites na pesquisa levada a cabo foram utilizados limitadores de
pesquisa: artigos, apresentados em texto integral nos idiomas portugués, inglés e espanhol.
Foram excluidos os resultados duplicados obtidos com a pesquisa e aqueles que tinham os
descritores no titulo, porém em termos de contexto nio se correlacionava com o objeto de
estudo. Também foram retirados estudos com metodologia ambigua.

Apéds a pesquisa efetuada nas bases de dados, surgiram 157 artigos. Apds remocio de

duplicados, permaneceram 133 artigos. Numa primeira triagem efetuou-se a leitura dos

Revista Ibero-Americana de Humanidades, Ciéncias e Educacao. Sao Paulo, v.9.n.07. jul. 2023.
[SSN - 2675 — 3375

724



opEN ¢ Access
. Revista Ibero- Americana de Humanidades, Ciéncias e Educacao- REASE -

titulos e resumos, da qual restaram 15 artigos. Apds a leitura dos documentos na integra,
efetudmos uma segunda triagem, na qual foram eliminados os artigos que n3o preenchessem
os critérios de inclusio, ficando assim elegiveis 5 artigos.

Todo este processo de selecdo de artigos encontra-se sumarizado na Fig.1, através do

fluxograma PRISMA.
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Figura 1 - Fluxograma PRISMA para apresentacido do processo de selecdo de artigos

Resultados

Cinco estudos foram selecionados para inclusio na revisio da literatura. As
caracteristicas e principais resultados obtidos destes estudos, encontram-se sintetizados na

Tabela 1, por ordem cronolégica crescente de publicacio.
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Tabela 1 - Identificagdo dos estudos e principais resultados

Autores / Ano  Participantes

Objetivo(s)

Principais Resultados

Revisio da

Neves M,

Identificar se a RC
precoce é eficaz e se
poderia ser iniciada

imediatamente apds

EAM.

Observou-se uma melhoria na
qualidade de vida e capacidade
funcional apés a alta hospitalar.
A reabilitagio cardiaca intra-
hospitalar é benéfica e deve ser
iniciada tdo rapidamente quanto
possivel, pois estd relacionada
com a melhoria precoce.

Oliveira M, literatura que

2017 incluiu 6
estudos.

Lopes I, 13 participantes

Delgado B, submetidos a

Mendes M, um programa de
Preto L, Novo
A, 2018

RC domiciliaria

Avaliar o impacto
de um programa de

exercicio fisico
domiciliario na
capacidade

funcional da pessoa

com EAM.

Verificou-se uma melhoria na
capacidade funcional dos
participantes no fim do programa
aerdbio

de exercicio fisico

domicilidrio.

Wang J, 2020 120
participantes

diagnosticados
com EAM

Explorar a eficicia
clinica da
enfermagem de RC
precoce em doentes
com EAM apés
terapia de
intervenc¢io

A enfermagem RC precoce em
com EAM podem

melhorar a funcio cardiaca, o

doentes

estado psicoldgico, qualidade de
vida, adesdo do doente e reduzir
as taxas de complicagdes.

Cai H, Cao P, 232
Zhou W, Sun participantes
W, Zhang X, que

Avaliar a eficacia da
RC precoce em
individuos com
insuficiéncia

cardiaca apés EAM

A reabilitagio cardiaca precoce
reduziu os principais eventos
cardiacos em doentes com

insuficiéncia cardiaca apés EAM.

Comparar os efeitos
da RC de baixa
frequéncia em casa
e de alta frequéncia
no centro de
reabilitacio durante
12 semanas.

A participagio no centro de
reabilitacdo é mais benéfica para
EAM,

comparativamente ao grupo de

doentes com

participantes que efetuam RC em
casa. No entanto, duas sessSes de
reabilitacdo por semana em casa
também produziram resultados
benéficos.

Li R, et al., desenvolveram

2021 insuficiéncia
cardiaca  apds
EAM

Zhou P, 9o mulheres que

Zhang W, foram

Kim Y, Meng submetidas a

H, 2023 colocagio de
stent da artéria
corondria.

DISCUSSAO

Na discussdo dos resultados obtidos, através da anélise dos artigos selecionados na
revisio da literatura, foram colocados em anilise os ganhos resultantes da pratica de

atividade fisica na pessoa apés EAM. Os mesmos foram subdivididos em subtépicos de

modo a sintetizar os achados que emergiram da sua anélise.
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Beneficios da RC apés EAM

Os programas da RC sio seguros e fidveis, sendo que os seus beneficios serdo sempre
superiores aos seus riscos (Lopes et al., 2018). As descobertas do estudo de Wang (2020)
evidenciaram que os cuidados de enfermagem de RC precoce ajudam os doentes com EAM
(apés intervencdo coronédria percutinea) na melhoria da capacidade de reserva
cardiovascular e funcdo cardiaca para uma melhor recuperacio pés-operatéria. O mesmo
autor refere que os cuidados de enfermagem no contexto de RC podem acelerar o fluxo
sanguineo e promover a melhoria da fra¢do de ejecdo do ventriculo esquerdo, de modo a
aumentar o fluxo sanguineo corondrio para prevenir ou retardar a ocorréncia de isquémia do
miocardio. No mesmo sentido, Cai et al. (2021) concluiu que a RC precoce contribui para a
reducio dos principais eventos cardiacos em doentes com insuficiéncia cardiaca apés EAM.
O mesmo ¢ corroborado por Neves & Oliveira (2017), a0 demonstrarem que a RC precoce
melhora a capacidade funcional, favorece o bem-estar psicolégico do doente, contribui na
diminui¢io dos fatores de risco do EAM, assim como ajuda a reduzir o tempo de
permanéncia em internamento hospitalar.

Os achados do artigo de Wang (2020) sugerem que os cuidados de enfermagem em
RC podem efetivamente melhorar o estado psicolégico, o que desempenha um papel no
alivio da depressio e ansiedade. Estes dados vdo de encontro ao que Martinez et al. (2018)
mencionam no seu estudo, no qual constataram que os doentes que permaneciam em
repouso no leito apés EAM, aquando da alta hospitalar, aumentaram os sintomas de
ansiedade e depressdo. Estas descobertas sio corroboradas por Zheng et al. (2018), que
concluiram no seu estudo que a RC baseada em atividade fisica deve ser utilizada como
estratégia de tratamento para os sintomas de ansiedade e depressio em doentes p6s-EAM.

O estudo de Zhou et al. (2023) revelaram que a RC num centro de reabilitagdo produz
mais beneficios aos doentes com doenga arterial coronéria, comparativamente ao grupo de
doentes que efetuaram RC no domicilio. Lopes et al. (2018) constataram que o aumento da
capacidade funcional em doentes com EAM ¢é semelhante, quando se comparam programas
de reabilitacdo cardiaca hospitalares com os domicilidrios. A importincia da RC domiciliaria
é destacada por Yu & Yang (2021), que destacam que o exercicio de RC domiciliar precoce
em doentes com EAM (nomeadamente apés intervengio coroniria percutinea) é benéfico

para melhorar a funcio cardiaca, reduzir a incidéncia de complicacbes pds-operatdrias e
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aumentar a capacidade antioxidante cardiaca, capacidade de atividade fisica e qualidade de

vida.

Quando iniciar RC apés EAM

Os resultados do estudo de Nakamura et al. (2021) sugeriram que a mobilizagio
precoce apés o EAM nio estd associada a isquémia ou a algo negativo, sendo considerada
como segura, o que contradiz as orientacdes de aproximadamente cinco décadas atrds, em
que os doentes apés EAM eram aconselhados a manter o repouso no leito para uma melhor
cicatrizacio do miocardio (Martinez et al., 2018). Estes dados v3o ao encontro de Fell et al.
(2016), que apresentam como resultados que a RC trouxe beneficios para o doente apés
evento corondrio, no entanto, destaca que a melhoria foi inferior em pessoas que iniciaram
mais tarde a RC. Os cuidados de RC podem-se iniciar no internamento, mas a sua
componente mais significativa decorre em contexto ambulatério, como um programa
integrado, a longo prazo (Azenha, 20m).

Um dos estudos presentes na revisio da literatura de Neves & Oliveira (2017)
menciona que a RC pode ser iniciada apés 12 a 48 horas de repouso no leito, dependendo da
gravidade do EAM e apds a estabilizacdo da condi¢io clinica. Em sentido contririo,
Nakamura et al. (2021) ndo recomendam o inicio da RC no periodo imediatamente apés
EAM por falta de evidéncias cientificas, no entanto, sugere que a reabilitacdo precoce dentro

de trés dias apés o EAM é clinicamente eficaz e economicamente eficiente.

Intensidade, duragio e frequéncia da RC apé6s EAM

Zhou et al. (2023) mencionam que é necessério a realizacdo de exercicios aerdbicos
pelo menos trés vezes por semana para obter efeitos clinicos percetiveis, o que é corroborado
por Azenha (2021) que recomenda que a atividade fisica deve ser realizada, no minimo, 3 a 4
vezes por semana, acrescentando que cada sessio deverd ter entre 30 e 60 minutos de
exercicio fisico aerébio. Esta informagio vai de encontro a Neves & Oliveira (2017) que
aconselham pelo menos 30 minutos de exercicio de RC em intensidade moderada para a
obtengio de beneficios para o doente pés-EAM.

Cai et al. (2021) acrescentam que se conseguem atingir mais beneficios quando a

intensidade do treino é elevada, em comparacio com o nivel de intensidade moderado.
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Contudo, Neves & Oliveira (2017) destacam que a intensidade da atividade fisica deve ser
aumentada gradualmente sob o controlo de um profissional de sadde.

Lopes et al. (2018) concluiram no seu estudo que mesmo que a atividade fisica ndo
seja praticada pelo doente pés-EAM conforme recomendado, o essencial serd a praitica de

qualquer tipo de exercicio, contrariando o sedentarismo.

CONCLUSAO

Através deste estudo é possivel concluir que a RC é benéfica, segura e eficaz em
doentes apés EAM, dado que conduz a diversos beneficios dos quais se salientam, a melhoria
da fungdo cardiaca, da capacidade de reserva funcional, do estado psicolégico, da qualidade
de vida, uma melhor adesio do doente, uma reducio das taxas de complicacdes, como no
caso de prevenir ou retardar a ocorréncia de isquémia do miocdrdio, assim como ajuda a
reduzir o tempo de internamento hospitalar.

Este estudo fornece evidéncias importantes para encorajar os doentes apés EAM a

aderir a programas de RC o mais precocemente possivel.
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