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RESUMO

Este estudo tem como objetivo mapear na literatura cientifica as
principais evidéncias dos elementos do desempenho ocupacional de
pessoas com limitagao fisica ocasionada pelo adoecimento respiratorio
cronico. Foi realizada uma revisGo de escopo, baseada nos
procedimentos recomendados pelo Instituto Joanna Briggs.
Estabeleceu-se a pergunta norteadora: “Quais elementos do
desempenho ocupacional de pessoas com limitagdes fisicas
ocasionadas pela doenga respiratéria crbénica?”. Foram realizadas
buscas nas bases de dados MEDLINE/PubMed, SCOPUS e Web of
Science nos meses de margo e abril de 2024. Dos 1832 resultados,
foram selecionados 92 estudos para leitura na integra, resultando em
uma amostra final de 35 artigos. Todas as 35 publica¢Ges abordavam a
doenca pulmonar obstrutiva crénica, com seus sintomas e
repercussdes no cotidiano desses pacientes. ldentificou-se os pontos
convergentes, que resultaram em 6 classes e destas foram originadas 2
categorias: Diferentes sinais e sintomas e Repercussdes no
Desempenho Ocupacional; Estratégias Terapéuticas no enfrentamento
das Limitag¢bes Fisicas. Foram identificados elementos e informagdes
que influenciam o desempenho ocupacional de pessoas acometidas
pela doenga respiratdéria. Apesar dos sinais e sintomas e sua
repercussdo no desempenho ocupacional, existem estratégias
terapéuticas que possibilitam o enfrentamento das limita¢des fisicas.

@ @ Evidencia-se a necessidade de mais pesquisas que abordem o
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desempenho ocupacional das pessoas acometidas pela doenca respiratdria cronica, tendo em
vista que a dificuldade na realizacdo das diversas atividades cotidianas impacta na qualidade
de vida e bem-estar dessas pessoas.

Palavras-chave: Pessoas com deficiéncias. Atividades cotidianas. Pneumopatias. Qualidade
de vida.

ABSTRACT

This study aims to map the main evidence in the scientific literature regarding the elements of
occupational performance in people with physical limitations caused by chronic respiratory
illness. A Scoping Review was conducted, based on the procedures recommended by the
Joanna Briggs Institute. The guiding question established was: "What are the elements of
occupational performance in people with physical limitations caused by chronic respiratory
disease?". Searches were performed in the MEDLINE/PubMed, SCOPUS, and Web of Science
databases during March and April 2024. Out of 1,832 results, 92 studies were selected for full-
text reading, resulting in a final sample of 35 articles. All 35 publications addressed chronic
obstructive pulmonary disease, its symptoms, and its impacts on the daily lives of these
patients. Converging points were identified, resulting in 6 classes and 2 categories: Different
Signs and Symptoms and Their Impact on Occupational Performance; and Therapeutic
Strategies to Cope with Physical Limitations. Elements and information influencing the
occupational performance of individuals affected by respiratory disease were identified.
Despite the signs, symptoms, and their impact on occupational performance, therapeutic
strategies exist to help address physical limitations. This study highlights the need for further
research on the occupational performance of people with chronic respiratory disease, given
the challenges in performing daily activities that significantly impact their quality of life and
well-being.

Keywords: Disabled persons. Activities of daily living. Lung diseases. Quality of life.

Introducao

As doengas crénicas nao-transmissiveis (DCNT), como cardiopatias, diabetes e
adoecimentos respiratdrios cronicos, representam a principal causa para o aumento dos
indices de mortalidade e reducdo da qualidade de vida (OMS, 2023). Dentre as DCNT, as
doencas respiratérias cronicas (DRC) se caracterizam pelo comprometimento das vias de
respiracdo superior e inferior e esta associada a questdes genéticas, ambientais e de estilo de
vida, sendo a doenca pulmonar obstrutiva cronica (DPOC), a asma e a rinite as mais comuns
(Brasil, 2010; GBD, 2017; Li et al., 2020).

O diagnéstico de uma DRC carrega consigo um impacto na qualidade de vida dos

individuos ao transparecer um sentimento de invalidez ou incapacidade. A disfuncdo do
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aparato respiratdrio, evidenciada por alteracdes no padrdo de respiracdo, pode ocasionar
implicagdes no condicionamento fisico dos sujeitos acometidos ao resultar no declinio
progressivo da capacidade fisica e funcional, com interferéncia no desempenho ocupacional
(Vidotto et al., 2019).

O desempenho ocupacional refere-se a realizacdo da ocupacdo selecionada como
resultado da interacdo dinamica entre cliente, seus contextos e a ocupacao em si, esta, refere-
se as atividades realizadas no dia a dia e que trazem sentido e propdsito a vida dos sujeitos
(Gomes et al., 2021).

O presente estudo justificou-se pelas implicacbes no desempenho ocupacional
ocasionadas pela DRC na realizacdo e participacdo em atividades cotidianas de modo
satisfatério. A relevancia do estudo se da pela possibilidade de identificar elementos e
informacdes que influenciam tal processo e sdo necessarias para a construcdo e aplicacdo de

estratégias eficazes para a promocao da saude e qualidade de vida dessas pessoas.

1 Metodologia
Trata-se de uma revisdo de escopo baseada na estrutura de Peters et al.(2017). O
protocolo desta revisdo foi submetido e registrado na plataforma Open Science Framework

(OSF) com emissdo do Digital Object Identifier (DOI) https://doi.org/10.17605/0SF.I0/KCY7R.

A questdo da pesquisa foi construida a partir do mnemobnico PCC
(Populagdo/Problema, Conceito e Contexto), sendo “P” = pessoas com limitag¢des fisicas, “C” =
desempenho ocupacional e “C” = doengas respiratdrias cronicas. Assim, formou-se a seguinte
questdo: “Quais elementos sdo considerados no desempenho ocupacional de pessoas com
limitagdes fisicas por doengas respiratdrias cronicas?”.

As buscas aconteceram no periodo de marco e abril de 2024 nas bases de dados
eletrénicas Medical Literature Analysis and Retrieval System Online (MEDLINE/PubMed),
SCOPUS e Web of Science. O acesso a essas plataformas foi realizado mediante o Portal Capes
(Coordenacao de Aperfeicoamento de Pessoal de Nivel Superior) via acesso fechado CAFe
(Comunidade Académica Federada).

Os materiais utilizados foram localizados por meio dos vocabuldrios controlados do
Medical Subject Headings (MeSH) e dos Descritores em Ciéncias da Saude (DeCS). Os
descritores usados foram: pessoas com deficiéncia/disabled persons, desempenho de

tarefas/task performance, atividades cotidianas/activities of daily living, pneumopatias/lung
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diseases e doenga cronica/chronic disease. Essas palavras foram utilizadas em lingua inglesa
para ampliar os resultados e combinadas pelos operadores booleanos AND e OR. O quadro 1

apresenta as respectivas equacdes de busca adotadas em cada base eletronica.

Quadro 1 - Equacoes de busca utilizadas em cada base de dados.

Equacao de Busca Base de Dados

((((Disabled Persons[MeSH Terms]) AND (task performance [MeSH | MEDLINE/
Terms])) OR (activities of daily living [MeSH Terms])) AND (Lung | PubMed
Diseases[MeSH Terms])) AND (Chronic Disease[MeSH Terms])

TITLE-ABS-KEY ("Disabled Persons") AND TITLE-ABS-KEY ("activities of | Scopus
daily living") OR TITLE-ABS-KEY ("task performance") AND TITLE-ABS-
KEY ("Lung Diseases") AND TITLE-ABS-KEY ("Chronic Disease")

((((TS=(Disabled Persons)) AND TS=(activities of daily living)) OR | Web of Science
TS=(task performance)) AND TS=(Lung Diseases)) AND TS=(Chronic

Disease)

Fonte: Elaborado pelos autores.

Quanto aos critérios de elegibilidade, foram incluidos materiais de pesquisas primarias
e secunddrias, sem recorte temporal e restricdo de idioma. Estudos reflexivos, resumos
publicados em anais de eventos, editoriais, trabalhos em fase de desenvolvimento ou sem
resultados e que nao respondessem ao questionamento inicial foram excluidos.

A selecdo dos artigos foi feita por dois revisores independentes e dividida em trés
etapas. A primeira consistiu na identificacdo de quantas producdes foram encontradas por
base e no total. Posteriormente, foi realizada a triagem para localizacdo e remogdo dos
duplicados com auxilio dos softwares EndNote e Rayyan. A ferramenta Rayyan também foi
usada no processo de inclusao e exclusdo durante a leitura dos titulos e resumos. Por fim, foi
realizada a leitura na integra dos materiais restantes para analise da elegibilidade e
composi¢cdo da amostra final.

Apds leitura na integra dos materiais selecionados, foram realizadas a extragao
(registrados em uma planilha desenvolvida pela autora, com as informacdes: titulo, autor e
ano da publicacdo, pais, revista, tipo de estudo, objetivos e elementos do desempenho

ocupacional), apresentacdo e sintese qualitativa destes textos. Esse processo seguiu as
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recomendacbes de Pollock et al. (2023) e os estudos foram organizados em ordem alfabética

e codificados pela letra A seguida pela numeracao sucessiva.

2 Resultados e discussao

A partir dos critérios estabelecidos pela estratégia de pesquisa, a busca nas bases de
dados identificou 1832 estudos. Destes, 1741 foram encontrados na MEDLINE/PubMed, 37 na
Scopus e 54 na Web of Science.

Dos 1832 estudos, 17 estavam duplicados e foram excluidos, resultando 1815 para a
leitura dos respectivos titulos e resumos. Este processo de triagem levou a exclusdo de 1723
publicacOes, ficando 92 estudos para leitura na integra. Destes 92, foram excluidas 57
publica¢des por ndo responderem a questao de pesquisa.

Ao final deste processo, restaram 35 trabalhos que se mostraram adequados para o

escopo deste estudo. O resultado detalhado do processo de selecdo estd descrito na figura 1.

Figura 1 - Fluxograma da selecdo das publicacGes para a revisdo de escopo, adaptado do
modelo PRISMA.

S Registros identificados (n = 1.832):
(5
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Fonte: Elaborada pelos autores.

Os artigos cientificos incorporados na presente revisao de escopo, somam 35 estudos,

estes, foram devidamente categorizados no quadro apresentado a seguir (Quadro 2).
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Quadro 2 — Caracteristicas dos estudos e elementos do desempenho ocupacional de pessoas acometidas por adoecimento respiratério cronico.

Codigo Titulo Autore Revista / Tipo de Objetivo geral Elementos do desempenho ocupacional
s / ano pais estudo

Al Barreiras associadas a | Amori | J Bras Estudo Avaliar a capacidade de portadores de | Pratica de exercicios fisicos;
menor atividade fisica | m ef al. | Pneumol. / Transvers | DPOC em realizar atividades de vida independéncia e manutencdo das AVD.
em portadores de /2014 ) al diaria (AVD), identificar barreiras que
DPOC* Brasil impedem a sua realizacao, e

correlacionar essas barreiras com
gravidade da dispneia, teste de
caminhada de seis minutos (TC6) e um
escore de limitacao de AVD.

A2 Atividades Anneg | Jornal da Revisdo Identificar as AVDs problematicas Dispneia associada a AVD problematica.
problematicas da vida | arnetr | Associagdo retrospect | autorrelatadas mais prevalentes em Sofrimento psicologico e dificuldades nas
diaria estdo al./ Americana iva do pacientes com DPOC, determinar os AVD.
fracamente associadas | 2012 de Diretores | grafico escores de desempenho e satisfagao .. N .
as caracteristicas Médicos dessas AVDs problematicas e explorar a As téenicas de conservagao de energia, ~
clinicas na DPOC JAMDA/ Estudo . | associacdo entre 13 determinantes redu;emg custo energetico € a percepeao

Estados observaci clinicos e 4 dominios problematicos de de dispneia.
Unidos onal AVD.

A3 Doenga pulmonar Barnett | Issues in Estudo Explorar a experiéncia de viver com Falta de ar;
obstrutiva crdnica: /2005 | Clinical fenomeno | DPOC e descrever os fendmenos )
um estudo Nursing / logico subjetivos apresentados pelo paciente. Incapacidade;
fenomenologico das Reino Unido

experiéncias dos
pacientes.

Conservacao de energia; adaptacdo de
tarefas diarias; Flutuagoes dos sintomas no
dia e de acordo com clima; Mudancas de
papéis; Compreensdo dos familiares e
amigos.
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Codigo Titulo Autore Revista / Tipo de Objetivo geral Elementos do desempenho ocupacional
s / ano pais estudo
A4 Atividade de vida: o | Borbea | Journal of Review / | Discutir as sequelas significativas da Condicdes respiratorias; Reducao das
paciente com DPOC. |u/ Chronic Analise inatividade fisica no paciente com atividades; Isolamento social; Educagao
2009 Obstructive DPOC, abordagens para avaliacao e em autogestdo; Reabilitagdo Pulmonar.
Pulmonary manejo, € o impacto das exacerbacdes
Disease / da DPOC nas atividades da vida diaria.
Canada

A5 Questdes de Cicutto | Patient Focus Compreender as atividades de Redugao das atividades; Mudancas no
autocuidado na etal./ | Education groups / autocuidado no dia a dia das pessoas estilo de vida; Planejamento, ritmo e
perspectiva de 2004 and Grupo que vivem com DPOC, levando em priorizagdo das atividades de vida didria;
individuos com Counseling / | focal consideragdo o significado das Estratégia de gestao da doenca;

Doenca Pulmonar Holanda atividades. Reabilitacao pulmonar; Satde/ajuste
Obstrutiva Cronica emocional; Apoio familiar e social.

A6 As necessidades ndo | Clari et | DPOC: Systemati | Identificar, avaliar e sintetizar a Conhecimento limitado sobre a doenga e
atendidas das pessoas | al. / Jornal de c Review | literatura qualitativa sobre as manejo dos sintomas; Sintomas fisicos;
com doenga pulmonar | 2018 Doenca / Revisdo | necessidades ndo atendidas das pessoas | manifestacdes fisiologicas, incluindo
obstrutiva cronica: Pulmonar de com DPOC. ansiedade, depressdo, medo e frustragao;
uma revisao Obstrutiva literatura Perda de intimidade com o companheiro;
sistematica dos Cronica / Falta de participagdo em atividades com a
resultados Reino Unido familia;
qualitativos. Necessidade de ajuda nas atividades

diarias; Novos métodos para realizar AVD;

crescente de apoio familiar e social;

Mudanga do papel dentro da familia;

Capacidade de trabalho comprometida.
Gestdo & Cuidado em Saude Fortaleza — CE v.2n.1 e15543  e-ISSN 2965-4556 7




(OMOM

DOI: 10.70368/gecs.v2i1.15543

Codigo Titulo Autore Revista / Tipo de Objetivo geral Elementos do desempenho ocupacional
s / ano pais estudo

A7 Associagdo de Doyle |Int] Ensaio Examinar a associa¢do de ansiedade ¢ | Ansiedade e depressdo associadas ao
ansiedade e depressdo | et al./ | Psychiatry clinico depressdo com sintomas pulmonares aumento da fadiga, falta de ar e frequéncia
com sintomas 2013 Med. / randomiz | especificos da Doenga Pulmonar de sintomas pulmonares; capacidade
pulmonares Estados ado Obstrutiva Cronica (DPOC) e funcional prejudicada.
especificos na doenca Unidos determinar até que ponto a gravidade
pulmonar obstrutiva da doenga e a capacidade funcional
cronica. modificam essa associagao.

A8 Repertorios de Helle Scandinavian | Estudo Descrever quanto tempo as pessoas que | Desafio no desempenho das AVD; mais
atividades e uso do etal./ | Journal of transversa | vivem com DPOC dedicam ao trabalho, | tempo em atividades “obrigadas” e menos
tempo em pessoas que | 2021 Occupational | 1 as tarefas de vida didria, a recreagdo e tempo a atividades “comprometidas’;
vivem com doenca Therapy / ao descanso; explorar como percebem a | Perda de atividades de lazer; Adaptagao e
pulmonar obstrutiva Escandinavia competéncia, a importancia e o prazer | novas estratégias; Encaminhamento a RP
cronica relacionados com estas atividades; devido insatisfagdo com a capacidade de

examinar se existe uma diferenca realizar AVD e atividades de vida
significativa no uso do tempo e na valorizadas.

percepgao ao associar com a situagao

de vida e gravidade da doenga.

A9 Desempenho Hill; COPD: Revisdo Discute a natureza do desempenho Dispneia; Fatores contextuais ambientais e
funcional limitado na | Goldst | Journal of narrativa | funcional limitado relatado por pessoais afetam o desempenho funcional;
doenga pulmonar ein / Chronic individuos com DPOC; mecanismos Depressao e ansiedade; Estilo de vida
obstrutiva crdnica: 2007 Obstructive que contribuem para essas limitagdes; sedentdrio; Estratégias terapéuticas -
natureza, causas € Pulmonary técnicas de avaliacdo disponiveis para | Reabilitagdo pulmonar.
mensuracao Disease / fornecer marcadores de desempenho

Reino Unido funcional e areas para futuras pesquisas
na medi¢do desempenho funcional de
individuos com DPOC.
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Codigo Titulo Autore Revista / Tipo de Objetivo geral Elementos do desempenho ocupacional
s / ano pais estudo

Al0 Doenga pulmonar Kanerv | Nursing and | Descritiv | Descrever o enfrentamento dos Falta de ar;
obstrutiva cronica 1sto; Health 0 familiares de pessoas com DPOC . ) .
grave no cotidiano de | Kaistil | Sciences / quando a doerrl)ga atinge o estagio Restrigdo de AVD; Ajuda nas ~at1v1dades;
uma familia na a; Indonésia avancado. Inse.gurazlga‘ e medo; Adaptagao c
Finlandia: percepcdes | Paavila habituagdo a (}o.enga; Ap01o’ fgm111a,r ©
de pessoas com inen / seguranca; Pratica de exercicios, Técnicas
doenga pulmonar 2007 respiratorias, Reabilitagdo Pulmonar.
obstrutiva cronica e
seus conjuges.

All DPOC, bronquite Kanerv | Chronic Estudo Investigar o impacto negativo da Baixa capacidade de realizar AVD, AIVD;
cronica e capacidade | isto et | Respiratory | Transvers | doenga na qualidade de vida mau uso do tempo livre; pior desempenho
para as atividades do | al. / Disease / al relacionada a satide (QVRS) de pessoas | fisico nas AVD, AIVD e passatempos.
dia-a-dia: impacto 2010 Reino Unido com doenga pulmonar obstrutiva
negativo da doenca na cronica (DPOC) ou bronquite cronica.
qualidade de vida
relacionada com a
saude

Al2 O desempenho Kapell | Med Sci Estudo Descrever a taxa de declinio no Diminui¢ao do desempenho funcional;
funcional na doenca aetal. | Sports Exerc. | longitudin | desempenho funcional e examinar a Sintomas; Gravidade da doenga; Declinio
pulmonar obstrutiva /2011 |/ Estados al contribuicdo da gravidade da doenca, da capacidade funcional; Composi¢ao
cronica diminui com Unidos prospecti | composi¢do corporal, sintomas e corporal; Caracteristicas pessoais.

o tempo VO capacidade funcional.

Al3 Fadiga subjetiva, Kapell | Nurs Res/ Estudo Descrever as caracteristicas da fadiga Dispneia; Fadiga; Humor ansioso e
variaveis aetal. | Estados Descritiv | em pessoas com DPOC; testar um deprimido; Descondicionamento fisico.
influenciadoras e /2006 | Unidos 0 modelo tedrico e empiricamente
consequéncias na transversa | fundamentado das relacdes entre fadiga
doenga pulmonar 1 subjetiva, dispneia, desempenho

funcional, humor ansioso e deprimido e
Gestdo & Cuidado em Saude Fortaleza — CE v.2n.1 e15543  e-ISSN 2965-4556 9




(OMOM

DOI: 10.70368/gecs.v2i1.15543

Codigo Titulo Autore Revista / Tipo de Objetivo geral Elementos do desempenho ocupacional
s / ano pais estudo
obstrutiva cronica qualidade do sono

Al4 Associacao entre uso | Kaptai | Jornal Estudo Investigar se a QV relacionada a satde | Falta de ar impacta na qualidade de vida;
diario de tecnologia, | netal. | Internacional | Transvers | (QVRS) estava associada a qualidade Fadiga, ansiedade afetam atividades sociais
atividades de Vida /2020 | de Doenca al no desempenho das AVD e ao uso e desempenho da AVD dentro e fora de
diaria e qualidade de Pulmonar diario da tecnologia; examinar se a casa;
vida relacionada a Obstrutiva fungao pulmonar, os anos com o ) )
satde na doenga Cronica / diagnostico de DPOC, o estado de vida Diminuigao na cap ac1d?1 de de‘ rgahzar
pulmonar obstrutiva Nova ou o nivel educacional afetaram os AVD% Uso~de tecnologias Co,t 1Q1anils;
cronica Zelandia dominios fisicos e mentais da QVRS. Reabilitagdo Pulmonar; participagdo nas

AVD; dificuldade no uso de tecnologias.

AlS Novos insights sobre | Kaptai | Int J Chron Estudo Explorar a qualidade do desempenho Limitagdes basicas nas AVD; adaptagado
as atividades de netal. | Obstruct Transvers | nas AVD; investigar a relacao entre a nas tarefas de AVD; desenvolvimento de
desempenho da vida | /2021 | Pulmon Dis./ | al observagdo e o desempenho nas AVD habilidades em AVD; Programas
diaria na doenca Nova auto relatado e a capacidade de usar educacionais; estratégias compensatorias;
pulmonar obstrutiva Zelandia tecnologias cotidianas em pessoas que | Tecnologia cotidiana; necessidade de
cronica vivem com DPOC. apoio.

Al6 Funcionamento e Katz et | Quality of Estudo Examinar a ligacdo entre Dificuldade no autocuidado e atividade
estado psicologico em | al. / Life transversa | funcionalidade e estado psicologico recreativa; Sofrimento psicologico; Apoio
individuos com 2005 Research / 1 entre pessoas com doenga pulmonar instrumental e emocional; adaptacdes ou
DPOC Holanda obstrutiva cronica (DPOC), utilizando | modificagdes comportamentais;

medidas tanto do estado funcional geral | Reabilitagao.
quanto do desempenho das atividades
de vida.
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Codigo Titulo Autore Revista / Tipo de Objetivo geral Elementos do desempenho ocupacional
s / ano pais estudo
Al7 Limitagoes Lahaije | Respir Med . | Estudo Avaliar possiveis mecanismos Dispneia;
fisiologicas durante etal./ | /Reino observaci | envolvidos na limitagao fisiologica S .
atividades de vida 2010 Unido onal durante as AVD na DPOC. LimitagOes na realizagdo das AVD;
diaria em pacientes Reducao do tempo de AVD
com DPOC
Al8 Medicao subjetivada | Leidy/ | COPD Ensaio Discutir a medicao da atividade Satisfagcdo pessoal com a atividade;
atividade na doenca 2007 /Reino Unido | clinico relatada pelo paciente, com referéncia Sintomas; Planejamento e uso de
pulmonar obstrutiva especifica a pacientes com doenca dispositivos assistidos; assisténcia pessoal;
cronica pulmonar obstrutiva crdnica. Atividade fisica.
Al9 Como as pessoas com | Linden | Pesquisa Metaetno | Descrever quais AVD podem ser Falta de ar; Medo de novos episddios de
DPOC valorizam as meyer | Qualitativa grafia particularmente valiosas para pessoas falta de ar; ajuda de outras pessoas;
diferentes etal./ | em Saude/ com DPOC; compreender melhor a Dependéncia; Falta de energia e
atividades?Uma 2017 Estados esséncia da vida cotidiana com DPOC e | motivagdo; Diminui¢cdo dos papéis sociais;
Metaetnografia Unidos como as AVD contribuem para que essa | Sentimento de perda e frustracao;
Adaptada da Pesquisa vida seja significativa. Estratégias para realizar e completar
Qualitativa. tarefas; se permitir o prazer de atividades
cotidianas que dao sentido a vida.
A20 Descricao da Emilie | DPOC: Estudo Descrever a participacao nas atividades | Falta de ar; Fadiga; Limitagdo nas
Participagao em etal./ | Journal of explorator | diarias e sociais de individuos que atividades diarias e sociais;
Atividades Diarias e 2020 Chronic 10 vivem com DPOC; Descrever as atuais ) .
Sociais para Obstructive barreiras e facilitadores da participagao Isolargepto sqmal; Grayldade da doenga;
Individuos com Pulmonar dos individuos em atividades diarias e Estratcgias e intervengoes
y s
DPOC Disease / sociais. comportamentais;
Reino Unido Estratégias para participagdo em atividade
fisica.
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Codigo Titulo Autore Revista / Tipo de Objetivo geral Elementos do desempenho ocupacional
s / ano pais estudo

A21 Compreender o Miravit | Respir Res/ | Revisao Demonstrar o impacto dos sintomas da | Sintomas da DPOC; Exacerbagao;
impacto dos sintomas | lles; Espanha narrativa | DPOC no peso da doenga e que um Comprometimento das atividades diarias,
na carga da DPOC Ribera melhor reconhecimento e compreensao | atividades fisicas e sono; Sofrimento

/2017 do seu impacto ¢ fundamental para psicologico; Ansiedade e depressao;
aliviar este peso. Assisténcia para completar as atividades
diarias; Ciclo vicioso da inatividade.

A22 Mudangas nas Nakke | Australian Estudo Investigar AVD problematicas auto Carga de sintomas; Comportamentos
atividades netal. | occupational | longitudin | relatadas por pessoas com DPOC alterados; Perda da capacidade;
problematicas da vida | /2020 | therapy al durante um ano de cuidados habituais. | Perturbacdo do papel social; Frustracao;
diaria em pessoas journal Isolamento social; Estratégias para lidar
com DPOC durante 1 /Australia com a vida cotidiana; Terapia ocupacional;
ano de cuidados Técnicas de conservacao de energia e
habituais Reabilitacao Pulmonar.

A23 Atividades Nakke | Respirology | Estudo Investigar o nivel de concordancia entre | Mobilidade limitada; Solidao; Dificuldade
problematicas da vida | nef al. | /Holanda transversa | AVDs problematicas relatadas pelo na realizacdo de atividades diarias
diéria relatadas pelo /2017 1 paciente e relatadas por proxy do (caminhar, atividades domésticas e subir
paciente versus proxy paciente. escadas); Intervencdes ndo farmacoldgicas
em pacientes com (Reabilitagdo pulmonar).

DPOC

A24 Identificando causas | Nakke | Australian Estudo Explorar as causas das diferencas Sintomas diarios;

de diferengas netal. | occupational | qualitativ | perceptivas entre pacientes com DPOC . . qes

. Limitacdes nas ocupagdes diarias ¢ AVD;
perceptivas em /2019 | therapy 0 e seus representantes sobre as AVD . o .
atividades journal / problematicas do paciente. Diferenca de percepgao entre pacuran'te ©
probleméticas da vida Austrélia represgntante sobre AVD problematicas;
diéria entre pacientes enyolyqnento do representante durante a
com DPOC ¢ proxies: trajetoria da doenga.
um estudo qualitativo
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Codigo Titulo Autore Revista / Tipo de Objetivo geral Elementos do desempenho ocupacional
s / ano pais estudo

A25 Alta prevaléncia e Nkhom | Int J Chron Estudo Determinar a prevaléncia e carga de Sintomas fisicos; Sintomas Psicologicos;
carga de sintomas aetal. | Obstruct transversa | sintomas e preocupagoes, ¢ determinar | Sofrimento dos sintomas fisicos e
fisicos e psicologicos | /2023 | Pulmon Dis./ | 1 fatores preditores de carga de sintomas | psicoldgicos; Participagdo de programas
em uma populagao Nova entre pacientes com DPOC. como Reabilitagdo Pulmonar, educagao de
com doenga pulmonar Zelandia autogestdo e exercicios.
obstrutiva cronica em
ambientes de aten¢ao
primaria na Africa do
Sul

A26 Estado funcional e Reardo | The Estudo de | Considerar a relevancia do estado Sintomas (dispneia e fadiga); gravidade da
qualidade de vidana | n; American caso funcional na qualidade de vida em doenga; limitagdes do estado funcional do
doenga pulmonar Lareau; | journal of individuos com DPOC. paciente; Interacdo entre a necessidade/
obstrutiva cronica ZuWall | medicine / conveniéncia da atividade e a intensidade

ack / Estados dos sintomas associados a atividade;
2006 Unidos Reabilitacao pulmonar.

A27 Programa de | Ribeiro | DPOC /| Estudo Avaliar os efeitos de um programa de | Dispneia, fadiga, intolerancia ao exercicio;
Exercicios Moco | Reino Unido | quase exercicios domiciliares, realizados de | diminuicdo do desempenho das AVD;
Domiciliares com | et al. / experime | forma autonoma, sobre a capacidade | impacto negativo na funcionalidade e
Recursos Minimos | 2023 ntal funcional para AVD, dispneia, estado de | QVRS; Programa de exercicios
melhora as Atividades saude ¢ QVRS de individuos com | domiciliares;  Reabilitagdo =~ Pulmonar
da Vida Diaria, o DPOC; comparar os resultados da | domiciliar; exercicios domiciliares;
Estado de Saude interven¢cdo domiciliar com individuos | melhora da capacidade funcional para AVD.
Percebido e a Falta de em estagios GOLD II e IV e verificar a
Ar em Individuos com correlacdo entre esses resultados apos o
DPOC Estagios programa.

GOLD IT a IV.
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Codigo Titulo Autore Revista / Tipo de Objetivo geral Elementos do desempenho ocupacional
s / ano pais estudo
A28 DPOC no mundo real: | Roche | COPD /| Estudo Examinar a prevaléncia de sintomas | Sintomas matinais; melhor controle dos
associagao de | et al. /| Reino Unido | transversa | matinais e sua relacdo com o estado de | sintomas matinais.
sintomas matinais | 2013 1 saude, exacerbacgOes ¢ atividade diaria
com resultados em pacientes com doenga pulmonar
clinicos e relatados obstrutiva cronica (DPOC).
pelo paciente
A29 Prevaléncia de | Rodrig | COPD Estudo Analisar a prevaléncia de incapacidade | I[dade avangada; Depressdo; Ansiedade;
incapacidade  fisica | uez- Journal  of | transversa | entre pacientes com DPOC em | Auto avaliagdo de saude ruim; Dificuldade
em pacientes com | Rodrig | Chronic 1 comparacdo com pessoas sem esta | na locomog¢do; Baixo nivel de atividade
doenca pulmonar | uez et | Obstructive doenga pulmonar e identificar fatores | fisica.
obstrutiva cronica e | al. /'| Pulmonary sociodemograficos e de  saude
fatores de  risco | 2013 Disease. / associados a essas limitacdes fisicas.
associados Reino Unido
A30 Vivendo com DPOC: | Sumne | BMC Pulm | Analise Utilizar uma nova abordagem - foto voz | Falta de ar; tosse; sono ruim; depressao;
compreendendo as |retal./| Med / Reino | fenomeno | - para compreender o impacto da DPOC | desafio significativo nas AVS; condi¢des
experiéncias do | 2023 Unido logica nas atividades de vida didria (AVD). climaticas; hora das AVD; desafio
paciente através da interpretat ambiental; adaptacdo e controle de suas
lente da fotovoz. iva vidas; estratégias de enfrentamento;
mudancas no estilo de vida; falta de apoio;
barreiras tecnologicas; isolamento social,
impoténcia; ansiedade; relagdo com
conjuge afetada; perda do sentido da vida;
deixar de realizar atividades; Reabilitacao
Pulmonar.
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Codigo Titulo Autore Revista / Tipo de Objetivo geral Elementos do desempenho ocupacional
s / ano pais estudo

A3l Impacto da | Vaes et | Journal  of | Ensaio Determinar os efeitos de um programa | Dispneia; Limitagdo no desempenho das
reabilitagdo pulmonar | al. /| applied clinico abrangente de reabilitagdo pulmonar de | AVD; Estratégias para melhora no
nas atividades de vida | 2019 physiology /| nao 8 semanas na resposta fisiologica e no | desempenho das AVD; Treinamento fisico;
diaria de pacientes Estados randomiz | desempenho das AVDs em pacientes | Terapia  Ocupacional,  Técnicas  de
com doeng¢a pulmonar Unidos ado com DPOC. conservacdo de energia; Respiragdo;
obstrutiva cronica Reabilitacdo pulmonar.

A32 Funcionalidade do | Velloso | Jornal Revisdo Abordar as limitagdes funcionais a que | Dispneia;  Assisténcia  para  realizar
paciente com doenca | ; Brasileiro De | narrativa | esses pacientes estdo sujeitos, durante a | atividades do cotidiano; Mudanca de
pulmonar obstrutiva | Jardim | Pneumologia realizagdo de suas atividades da vida | habitos para realizar AVD; Adaptacao do
cronica e técnicas de | /2006 |/ Brasil didria, e orientagdes para que os | ambiente; Adequacdo postural para realizar
conservagao de profissionais da satde possam cuidar | AVD; Técnicas de conservagao de energia;
energia. desses pacientes a fim de que obtenham | Reabilitagdo pulmonar.

uma maior funcionalidade.

A33 Estudo do  gasto | Velloso | Chest /| Estudo Avaliar a energia gasta por pacientes | Dispneia; Desconforto fisico; limitagdo na
energético durante | ; Estados Transvers | com DPOC utilizando ou nao técnicas | realizacdo de AVD; assisténcia na
atividades de vida | Jardim | Unidos al de conservagdo de energia (ECTs) | realizacdo de atividades simples; Terapia
diéria utilizando e nao | / 2006 durante as atividades da vida didria | ocupacional; Técnicas de conservagdo de
utilizando  posicdes (AVD). energia; Reabilitacdo pulmonar.
corporais
recomendadas por
técnicas de
conservacao de
energia em pacientes
com DPOC
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Codigo Titulo Autore Revista / Tipo de Objetivo geral Elementos do desempenho ocupacional
s / ano pais estudo

A34 Eficacia das técnicas | Wingar | Respiration. / | Observaci | Testar a hipdtese de que a pratica de | Dispneia; Ansiedade e depressdo; Técnicas
de conservacdo de |dh ef | Suica onal ECT ap6s um periodo de ensino de 2 | de conservagdo de energia; Técnicas de
energia em pacientes | al. / semanas de ECT reduziria o gasto | respiragdo; Estratégias para lidar com a falta
com DPOC 2020 energético (MET) na realizacdo de uma | de ar; Supervisdo e motivagdo para

atividade em pacientes com DPOC | mudangas no desempenho das atividades;
grave. Reabilitacao pulmonar.

A35 Variabilidade diaria | Wu ef | Western Revisao Sintetizar evidéncias da variabilidade | Dispneia; Sintomas matinais; Dificuldade
dos sintomas em | al. /| journal of narrativa | didria dos sintomas entre pacientes com | na realizacio de atividades matinais,
pacientes com DPOC | 2018 nursing DPOC estavel. Sintomas  noturnos;  Sono  afetado;
estavel: uma revisao research./ Necessidade de ajuda com as rotinas
narrativa Estados normais.

Unidos
Fonte: elaborado pelos autores.
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Apds a leitura dos artigos selecionados, referidos no quadro acima, iniciou-se a
organizacdo de seu conteido em torno de pontos de convergéncias (Figura 2). Identificou-se
gue os autores traziam em seus artigos elementos e informac¢des que influenciam o
desempenho ocupacional de pacientes com limita¢des fisicas em decorréncia das DRC. Os
trinta e cinco artigos foram publicados em inglés e abordaram a doenca pulmonar obstrutiva

cronica (DPOC).

Figura 2 - Pontos de convergéncias.

SINAISE ESTRATEGIAS
SINTOMAS TERAPEUTICAS
Fisicos Reabilitagdo Pulmonar;

Estratégias para mudanca de
vida; Treinamento fisico;
Técnicas de respiracéo;
Técnicas de conservacdo de
energia; Educacéo para
autogestdo(A1,A2 A3 A4 A5 A6,A
8,A9,A10,A14,A15,A16,A18,A19,A
20,A22,A23,A25,A26,A27 A30,A31,
A32,A33,A34)

Dispneia;
Fadiga;
Flutuagdo dos sintomas;
Sintomas matinais e noturnos;
Gravidade da doencga
(A2,A3,A4,A6,A7 AB,A9,A10,A12
JA13,A14, A17,A18,A19,A20,A21,
A22,A24 A25,A26,A27 A28,A30,
A31,A32 A33 A34,A35

SINTOMAS MUDANCAS DE

PSICOLOGICOS PAPEIS
Ansiedade; Depresséo; D'“'_'“'_“-!'Fa“ dos papéis
i sociais;

Isolamento social;

Mudancas de papel na

Soliddo; P
! f 1
Medo; Inseguranca; DESEMPENHO (::L;As,ms,nzz,mo)
Frustracdo; ¢

Falta de energia e motivacdo;

OCUPACIONAL .
Sentimentos de perda LIMITAGOES NO

(A2,A4, A5 A6,A7,A9,AT0A13 A1 DESEMPENHO
:.i;:,:;z.:izinﬂ,AZZ,A23.A2 OCUPACIONAL
A‘n_prumetimento nas AVD, AIVD, \
trabalho, lazer, descanso e sono,
APOIO FAMILIAR gestdo da saude, participagdo social;
E SOCIAL

Dependéncia e assisténcia nas
atividades cotidianas;

Compreensédo dos familiares;

Seguranga; Desc_urldicionamento fisico;

¢ Apoio emocional; Inatividade; ¢,
Envolvimento no Estilo de vida sedentario;
desempenho das AVD e Diminuicdo da participacdo em
trajetdria da doenga atividades com familiares
(A3,A5,A6,A10,A13,A16,A18 A (A2,A3,A4,A5,A6,A7 AB,A9 A10,A11,
19,A21,A24,A30,A35) A12,A13,A14,A15,A16,A17,A18,A19,

@AN JA22,A23,A24,A26,A27,A29,

30,A31,A32,A33,A5) /

Fonte: Elaborada pelos autores.

Em relagdo ao ano de publicacdo, observou-se que a maioria dos artigos foram
publicados em 2006 e 2020 (11,4%). Quanto a abordagem metodoldgica, a maior parte dos
estudos era do tipo transversal (34,3%). Quanto a publicagdo de trabalhos, os paises que mais

se destacaram foram o Reino Unido (31,4%) e os Estados Unidos (25,7%).
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Com a identificacdo dos pontos de convergéncia dos trabalhos, identificou-se seis
classes: sinais e sintomas fisicos comuns, sintomas psicolégicos presentes, apoio familiar e
social, estratégias terapéuticas, mudanca de papéis e limitacdes no desempenho ocupacional.

As classes: sinais e sintomas fisicos, sintomas psicoldgicos, limitacdes no desempenho
ocupacional e mudancas de papéis deram origem a categoria: Diferentes Sinais e Sintomas e
Repercussdes no Desempenho Ocupacional. A partir das classes estratégias terapéuticas e
apoio familiar e social nomeou-se a categoria: Estratégias Terapéuticas no Enfrentamento das

Limitagdes Fisicas.

3.1 Diferentes sinais e sintomas e repercussdes no desempenho ocupacional

A DPOC é uma doenca cronica e progressiva grave, caracterizada por sintomas
respiratorios persistentes e obstrucdo do fluxo de ar, desencadeando dispneia, tosse cronica,
a utilizacdo de musculatura acesséria, com episédios de exacerbacdo e incapacitacdo que
repercute diretamente na vida didria do paciente (Souza; Alcoreza, 2022).

Vinte e trés estudos (A2, A3, A6, A7, A8, A9, A10, A12, A13, A14, A19, A20, A21, A22,
A24, A25, A26, A27, A28, A30, A31, A33, A34) trazem a dispneia como o sintoma mais
prevalente em doentes com DPOC, que vai se agravando com o avancar da doenca e afetando
a capacidade de realizar as atividades diarias.

A flutuagao dos sintomas ao longo do dia e da noite é presente na vida de pessoas com
doencga respiratéria cronica, impactando o desempenho de diversas atividades. Os sintomas
matinais podem dificultar a realizacao de tarefas nesse periodo, como o banho, enquanto os
sintomas noturnos afetam o sono e sua qualidade (A35).

Cinco publicagbes (A3, A6, Al4, A19, A22) identificaram que os sintomas da DPOC
comprometem a capacidade funcional do paciente, interferindo na sua independéncia e nos
seus projetos de vida.

A dispneia aos esforcos faz com que os pacientes reduzam inconscientemente suas
atividades diarias como forma de evitar a sensagao da falta de ar e tendem a se manter em
repouso por mais tempo, ocasionando um grande impacto em suas vidas (A21, A23, A27).

No inicio da doenca, as ocupagdes sao pouco afetadas, mas, a medida que a condi¢cao
progride, os pacientes enfrentam dificuldades cada vez maiores para realizar atividades que
preenchem seu tempo e dao significado a sua vida, o que acaba resultando na modificacdo de

seus papéis sociais.
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A progressdo da doenca, a dificil aceitacdo e as limitacdes fisicas estdo diretamente
associadas a ansiedade e a depressdo. E comum que essas pessoas experimentem
sentimentos de desesperanca, inseguranca, frustracdo, medo e isolamento social (A21, A30).

Conforme identificado em quinze estudos (A2, A4, A7, A8, A10, A19, A20, A21, A22,
A23,A27,A29,A30, A33, A34) os sintomas fisicos e os aspectos emocionais, interferem na vida
destes e dificultam a realizacdo de suas atividades, influenciam na capacidade de gerir a vida

e manter a qualidade de vida.

3.2 Estratégias terapéuticas no enfrentamento das limitacdes fisicas

Sete artigos (A1, A5, A6, A10, A13, A24, A30) apresentaram que as dificuldades no
desempenho das ocupagbGes aumentam, a medida que a doenca progride, impondo mudancas
no estilo de vida e uma elevada proporcdo de pacientes necessitam de assisténcia parcial ou
total de familiares e terceiros em algum momento de suas vidas (Castro et al., 2020).

Trés artigos abordam que diante do acometimento pela doenga pulmonar, os pacientes
desenvolvem novas formas de lidar com suas tarefas diarias e ter o apoio (da familia, amigos
e comunidade) é importante, além de trazer seguranca ao paciente, é relevante para o bem-
estar mental destes (A10, A25, A30).

Devido a capacidade funcional estar prejudicada, a assisténcia para realizar atividades
passa a ser necessaria, assim como a possibilidade de adaptagao e de novas estratégias para
gue o paciente realize a¢bes de forma mais independente, tirando-o da inatividade e
possibilitando o melhor desempenho e envolvimento nas atividades cotidianas (A14, A15,
A21).

Um estudo (A31) destacou que a terapia ocupacional se utiliza de técnicas de
conservacdao de energia, visando diminuir o gasto energético durante a realizacdo de
atividades de vida didria e melhorar a percepcao de dispneia, desempenho funcional e
gualidade de vida.

Pacientes que utilizam técnicas de conservacdao de energia apresentam menor
consumo de oxigénio e menor percep¢ao de dispneia no desempenho de suas atividades
aumentando a funcionalidade. Quanto menos energia o paciente gasta para realizar cada
atividade, mais atividades serdo capazes de realizar ao longo do dia (A14, A15, A32, A33, A34).

O uso de tecnologias no dia a dia tem se tornado importante para que pacientes com

DRC desempenhem suas AVD. Equipamentos eletrénicos e servicos digitais possibilitam sua
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participacdo na vida social, especialmente quando fatores como condi¢des climaticas ou
limitacdes fisicas impedem a saida de casa. Além disso, essas tecnologias desempenham um
papel fundamental na gestdo dos cuidados de saude, permitindo a realizacdo de teleconsultas
e facilitando a reabilitagao domiciliar. Dessa forma, contribuem para a manutengdo e melhoria
do bem-estar desses pacientes (A14).

Diversos estudos indicam que para uma intervencdo voltada a pacientes com doencas
respiratorias cronicas seja eficiente, é necessario a realizacdo de programas educacionais que
abordem os varios aspectos da doenca, a utilizacdo das técnicas de conservacdo de energia e
respiracdo, treinamento no uso de novas tecnologias relevantes para o cotidiano, além da
execucdo de um programa de treinamento fisico que favorece um melhor desempenho nas
diversas atividades desses pacientes (A1, A2, A3, A5, A8, A15, A16, A18, A19, A20, A22, A23,
A29, A31).

A Reabilitacdo Pulmonar (RP) é reconhecida como uma estratégia para pacientes com
doencas pulmonares crénicas e significa a aplicacdo de diversos recursos técnicos, desde
exercicios fisicos, orientacées para mudancas comportamentais com o propodsito de melhorar
a QV e a autonomia dessas pessoas. Pode ser realizada nos centros de reabilitacdo e no
domicilio, facilitando o acesso e a adesdo ao tratamento (A27).

Catorze estudos (A4, A7, A8, A9, A10, A12, Al14, Al6, A22, A23, A25, A26, A31, A33)
confirmam que a reabilitagdo tem como objetivo reduzir a sensagao de falta de ar e ampliar a
capacidade de pacientes com DRC, estimula mudangas comportamentais e favorece a adesao
a longo prazo dessas novas praticas, refletindo positivamente no desempenho das ocupacgdes,

contribuindo significativamente para a melhora do estado de salde dessas pessoas.

Consideragoes finais
A presente revisdao de escopo compilou artigos cuidadosamente selecionados para
atender ao objetivo da pesquisa e possibilitou a identificacdo dos elementos e informacgdes
gue influenciam o desempenho ocupacional de pacientes com doenga respiratdria cronica.
Identificou-se que pacientes acometidos por doencas respiratdrias crénicas (DRC),
como a doenca pulmonar obstrutiva cronica (DPOC), experimentam problemas no
desempenho de suas ocupagdes em decorréncia de sintomas como dispneia e dos

sentimentos que acompanham essa sensagao.
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Conclui-se que a condicdo de adoecimento respiratério cronico afeta
significativamente a capacidade funcional e o desempenho ocupacional dos pacientes. No
entanto, destaca-se o apoio social e familiar, aliado as técnicas de conservacdo de energia,
como estratégias que contribuem para um melhor desempenho das atividades e papéis
exercidos. Destaca-se a importancia do exercicio fisico e reabilitacio pulmonar como
estratégias de tratamento, pois ajudam essas pessoas a manterem a funcionalidade,
promovem hdabitos mais saudaveis e contribuem para um melhor controle da doenca.

Por fim, ressalta-se a necessidade de novos estudos que abordem o desempenho

ocupacional e as repercussoes na vida das pessoas que vivem com doenca pulmonar cronica.
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