DOENCA PULMONAR OBSTRUTIVA,CR(A)NICA (DPOC): RELATO
DE CASO CLINICO
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Introducéo: DPOC é uma doenca crbénica associada a resposaenatfiria anormal dos
pulmdes, a inalacdo de particulas ou gases togaosados primariamente pelo tabagismo,
levando a obstrucdo cronica do fluxo aéreo queaaligdnquios e parénquim@bjetivo:
Socializar experiéncias num portador de DPOC quevebbeneficios imediatos com
fisioterapia respiratoriaMetodologia: Pesquisa realizada na Clinica-escola ASCES, entre
06/10 a 04/11/2010, com aplicacdo de 6 sessdea@ente G.V.S, 76 anos, ex fumante,
portador de hipertensdo arterial , vitima de um A#Etrés anos, amputado de metatarso
esquerdo, DPOC, de baixo nivel cognitivo, sintoagia principal queixa de tosse
produtiva com expectoracdo mucoide e dispnéia.idg@ pneumofuncional identificado
padréo respiratorio superficial diafragmatico,d&g em térax inferior, ausculta pulmonar
com murmurio vesicular presente com roncos difupe#fo escavado, térax em tonel,
frémito toraco vocal aumentado, frequéncia respii@(FR) = 21 ipm, frequéncia cardiaca
(FC) = 80 bpm, saturacao periférica de oxigénidQ&p= 94%, volume corrente 580 ml,
peak flow 170 I/s. A conduta inicial foi alongamento passilao musculatura respiratoéria,
técnicas e instrumentos de terapia de higiene hiéagconvencional associada a
inaloterapia,flutter, padrdo ventilatorio desinsuflativo freno labi@om a evolucao foi
utilizado pressédo positiva expiratoria na vias a2(EPAP) de 5cmHO e reequilibrio
téraco abdominal, seguido do condicionamento cuaedicular. Resultados: Na
reavaliagdo, o paciente obteve melhora da sintdota#orespiratoria inicial (diminuicao
de tosse e expectoracdo), normalizacdo na augumuiteonar além de diminuicdo do uso
da musculatura acessoria respiratéria, minimizagadispnéia. durante AVDE€oncluséo

A Fisioterapia respiratéria foi de grande eficacia tratamento da enfermidade,
restabelecendo a funcionalidade e ampliando comestos da reabilitagdo pulmonar.
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