UNILEAO
CENTRO UNIVERSITARIO DR LEAO SAMPAIO
CURSO DE BACHARELADO EM EDUCAGAO FISICA

CHAYENNE LUCIANO DA CRUZ

O EXERCICIO FiSICO NOS INDIVIDUOS POS-INFECCAO POR COVID-19: UMA
REVISAO INTEGRATIVA.

Juazeiro do Norte
2022



CHAYENNE LUCIANO DA CRUZ

O EXERCICIO FiSICO NOS INDIVIDUOS POS-INFECCAO POR COVID-19: UMA
REVISAO INTEGRATIVA.

Trabalho de Conclusdo de Curso apresentado
ao Curso de Bacharelado em Educacao Fisica
do Centro Universitario Dr. Ledo Sampaio
(Campus Saude), como requisito para obtengéo
de nota para a disciplina de Trabalho de
Concluséo de Curso I, Artigo Cientifico.

Orientador: Prof. Me. Francisca Alana de Lima
Santos.

Juazeiro do Norte
2022



CHAYENNE LUCIANO DA CRUZ

O EXERCICIO FiSICO NOS INDIViNDUOS POS-INFECCAO POR COVID-19: UMA
REVISAO INTEGRATIVA.

Trabalho de Conclusdo de Curso apresentado ao
Curso de Bacharelado em Educagéo Fisica do
Centro Universitario Dr. Ledo Sampaio, Campus
Saude, como requisito para obtencdo do Grau de
Licenciado em Educacéo Fisica.

Aprovada em 08 de Dezembro de 2022.

BANCA EXAMINADORA:

Prof°. Me. Francisca Alana de Lima Santos
Orientadora

Prof°. Me. Loumaira Carvalho Cruz
Examinador (a)

Prof°. Me. Florido Sampaio Neves Peixoto

Examinador (a)

Juazeiro do Norte
2022



Esse trabalho dedico a Deus que sem ele
eu nao teria capacidade para desenvolver,
aos meus pais, especialmente a minha
mae, Elizangela, que me deu todo apoio,
incentivo e confiangca durante essa
trajetdria, sendo ela, a base essencial para
gque 0 meu sonho se tornasse possivel.
Dedico ao meu namorado, Paulo Ulisses,
por todo companheirismo, incentivo e
apoio na construgcao desse projeto. Deixo
aqui, todo meu amor, carinho e gratidao,

amo vocés demais.






) EXERCI’CINO FiSICO NOS INDIVIDUOS POS-INFECCAO POR COVID-19:
UMA REVISAO INTEGRATIVA

1Chayenne Luciano da CRUZ
2 Francisca Alana de Lima SANTOS

1Discente do Curso de Bacharelado em Educacéo Fisica do Centro Universitario Dr. Ledo
Sampaio, Juazeiro do Norte, Ceara, Brasil.

2Docente do Curso de Bacharelado em Educacéo Fisica do Centro Universitario Dr. Ledo
Sampaio, Juazeiro do Norte, Ceard, Brasil.

RESUMO

Introducdo: A Covid-19 é uma doenca infecciosa provocada pelo novo
coronavirus SARS-COV-2. Apés infeccdo, muitos individuos apresentam
sequelas, mesmo depois de se recuperarem. Com isso, a pratica do exercicio
fisico pode contribuir para reabilitacdo das sequelas deixadas pelo virus, porém,
ndo se sabe, com certeza, quais os efeitos destes sob esses individuos.
Objetivo: Compreender, através de uma revisao da literatura, os efeitos do
exercicio fisico nos individuos pos-infeccao por Covid-19. Método: Trata-se de
uma revisao integrativa, com abordagem descritiva, composta por artigos
publicados entre os anos de 2020 a 2022, em bases de dados como Scielo e
periddicos da Capes, além do condensador de dados Google académicos,
contendo os descritores “Exercicio Fisico”, “Reabilitacdo” e “Covid-19”, que se
adequassem aos critérios de elegibilidade determinados. Resultados: Foram
selecionados na pesquisa 6 artigos. Sendo identificado, uma reducédo na fadiga
corporal, melhorando a ansiedade dos individuos, contribuindo para melhoria da
capacidade funcional e das fungbes cognitivas, proporcionando assim uma
melhor qualidade de vida, dando possibilidade de melhora nas realizacdes de
atividades rotineiras. Conclusao: O exercicio fisico surge, portanto, como
ferramenta para melhora da capacidade funcional e qualidade de vida de
individuos apds o acometimento por Covid-19.

Palavras-chave: Sindrome P6és-Covid-19; Exercicio Fisico; Covid-19;
Reabilitacéo.

ABSTRACT

Introduction: Covid-19 is an infectious disease caused by the new coronavirus
SARS-COV-2. After infection, many individuals have sequelae, even after they
recover. With this, the practice of physical exercise can contribute to the
rehabilitation of the sequelae left by the virus, however, it is not known, with
certainty, what are the effects of these on these individuals. Objective: To

understand, through a literature review, the effects of physical exercise on



individuals after Covid-19 infection. Method: This is an integrative review, with a
descriptive approach, consisting of articles published between 2020 and 2022, in
databases such as Scielo and Capes journals, in addition to the academic Google
data condenser, containing the descriptors “Physical Exercise” , “Rehabilitation”
and “Covid-19”, which fit the determined eligibility criteria. Results: Six articles
were selected in the survey. Being identified, a reduction in body fatigue,
improving the anxiety of individuals, contributing to the improvement of functional
capacity and cognitive functions, thus providing a better quality of life, giving the
possibility of improving the performance of routine activities. Conclusion:
Physical exercise emerges, therefore, as a tool to improve the functional capacity

and quality of life of individuals after being affected by Covid-19.

Keywords: Post-Covid-19 Syndrome; Physical exercise; Covid-19;
Rehabilitation.



INTRODUCAO

A COVID-19 é uma doenca infecciosa, contendo o agente etiolégico
coronavirus SARS-COV-2, denominado de sindrome respiratéria aguda grave,
sendo ele um virus novo na familia do Coronavirus (BRASIL,2020), tendo
originalidade zoonética, da familia do Coronaviridae, da ordem Nidovirales,
fazendo parte dos betas coronavirus (LIMA, 2020).

Essa patologia teve sua descoberta na China, no més de dezembro de
2019, havendo a confirmac&o dos primeiros casos na regido central chamada
Wuhan (CHAHROUR et al., 2020). O Covid-19 é transmitido através de goticulas
decorrentes de tosse ou catarro, saliva, espirro, que, ao cair na superficie e
objetos proximos, os deixa infectados, podendo haver a contaminagao por aperto
de méo ou toque (BRASIL, 2020).

Como manifestagdo clinica, a Covid-19 pode comprometer o sistema
nervoso, causar cefaleia, febre, fadiga muscular, perda do paladar e olfato,
tontura. Em alguns casos podem ocorrer gastura, vomito, diarreia e dor
abdominal. Em quadros mais graves pode conter pneumonia, sindrome
respiratéria aguda grave, insuficiéncia renal e falha multipla de érgéos, podendo
chegar até a obtido (LEUNG et al., 2004; CHAN et al., 2020).

Devido a tantas restricbes decorrentes do periodo pandémico, houve
entdo o aumento na busca de atividades que trouxessem ao praticante bem-
estar, uma forma que as pessoas conseguissem realizar suas atividades fisicas
para minimizar o estresse diario. Uma dessas ferramentas buscadas foi o
exercicio fisico, mesmo em individuos que foram infectados com a Covid-19.

De acordo com Augustin et al. (2021), individuos que foram infectados
podem apresentar sequelas, quadro conhecido como sindrome pés-covid-19,
dificultando a volta das atividades rotineiras. Segundo Carfi et al. (2020) os
sintomas mais comuns, ap0s o contato com a enfermidade, sdo a fadiga no
corpo, dores musculares, falta de ar ou dificuldades de respirar. Essas
manifestacdes sdo as que mais dificultam a qualidade de vida e capacidade
funcional, aumentando a procura e gerando preocupac¢ao nos sistemas de saude
de muitos paises (PANT et al., 2021; VENKATESAN, 2021).

Dentre isso, a pratica do exercicio fisico torna-se essencial para contribuir

na reabilitacdo das sequelas deixadas pelo virus, possibilitando a recuperacao



dos sintomas. Seus maiores beneficios incluem atuar na melhoria da qualidade
de vida, na saude fisica e mental, fortalecendo o convivio social (GOMES;
PAULA, 2020).

Com isso, o exercicio fisico pode ter o papel fundamental e atua de forma
benéfica nas areas mais especificas, como no fortalecimento do sistema
imunoldgico, acelerando no processo da recuperacdo da infeccdo, nas
regulacdes das inflamacdes sistémicas, atuando diretamente nos mecanismos
fisiolégicos, (GOMES; PAULA, 2020). Atuando ainda nas regulacbes
metabdlicas e enddcrinas, reducdo no peso corporal, melhora no
condicionamento fisico que, consequentemente, otimizando a capacidade
funcional acometida, o estilo de vida e bem-estar (MARTINS; SOEIRO, 2020).

Diante do exposto, esta pesquisa objetiva compreender, através da
literatura publicada, os efeitos do exercicio fisico nos individuos pos infec¢ao por
Covid-19.

MATERIAIS E METODOS

A presente pesquisa caracteriza-se como um estudo de revisdo de
literatura integrativa, com abordagem descritiva, em que a amostra foi composta
por artigos publicados em periédicos nacionais e internacionais, escritos em
lingua inglesa, espanhola e portuguesa, entre os anos de 2020 a 2022.

A selecdo da amostra do presente estudo se deu através da adequacéao
aos critérios de elegibilidade. Foram incluidas pesquisas publicadas na integra,
com estudos finalizados, disponiveis de forma gratuita, com ano de publicacdo
entre 2020 e 2022, nas linguas inglés, portugués ou espanhol. Foram excluidos
da pesquisa artigos que fugissem a teméatica proposta, anais de eventos, estudos
inconclusivos, outras revisdes de literatura, além de teses e dissertacées.

Para a coleta de dados foi realizado um levantamento bibliografico com a
selecéo de artigos obtidos nas bases de dados eletronicas Scientific Electronic
Library Online — Scielo, Peridédicos da Capes, além de utilizar pesquisas
encontradas através do condensador de dados Google Académico. Com isso,
foram utilizados os seguintes descritores: Exercicio Fisico; Reabilitacdo e Covid-

19 em portugués, e physiotherapy; Rehabilitation e Covid-19 em inglés utilizando



o operador booleano AND. A coleta de dados aconteceu entre os meses de
agosto e setembro de 2022.

Os estudos qualificados passaram por duas etapas de analise. Na
primeira, aqueles selecionados foram submetidos a uma leitura breve do resumo
para introducdo ao assunto e descarte, caso fugisse a tematica. Em seguida, foi
realizada a leitura minuciosa da producdo na integra. Apos a selecéo, todos
foram divididos por sistematica de abordagem e analisados de acordo com as

tematicas e posteriormente discorrido sobre esta.

RESULTADOS

Ao realizar a busca pelas pesquisas que compdem este estudo, foram
incluidos 6 artigos para composicao dos resultados. Inicialmente para coleta dos
dados, foi realizado um levantamento dos principais sinais e sintomas
desenvolvidos por individuos apés o acometimento por Covid-19, que podem

prejudicar a pratica de exercicio fisico, como pode ser observado no Quadro 1.

Quadro 1 - Sinais/Sintomas desenvolvidos por individuos apos infeccdo por

Covid-19, que podem prejudicar a préatica de Exercicio Fisico.

Sinais/Sintomas que dificultam a pratica de Exercicio Fisico
e Cansaco e Arritmias e Disturbio e Trombose
ventilatorio
restritivo.
e Fadiga precoce e Taquicardia e Perda de e Mialgia,
massa
muscular
e Desequilibrio e Dispneia e Sequelas e Neuropatia
pulmonares
e Fraqueza e Dor no e Reducdoda e Declinio de
muscular peito capacidade componentes
funcional psicolégicos
e Comprometendo e Diminuicao e Alteracdo o Cefaleia e
a mobilidade da forga do no sistema Vertigem
diafragma nervoso e
imunoldgico
e Diminuicdo da e Aumento e Dor e Tosse
saturacao de da pressao articular
oxigénio arterial.

Fonte: Dados da pesquisa, 2022.
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Em seguida, as pesquisas foram organizadas, de acordo com a Tabela 1,

para observacdo dos principais protocolos aplicados aos individuos apés

acometimento por Covid-19, ressaltando a metodologia adotada e principais

resultados.

Tabela 1 — Caracterizagao dos estudos utilizados na pesquisa.

Nome do

Autor

Tipo de
estudo e n°
amostral

Exercicio/ Protocolo

proposto

Principais Resultados

LUCIA et al.
(2022)

Estudo de
caso. (n°1)

Foi proposto a
modalidade de
treinamento funcional,
baseada em métodos,
com duracdo de 50
minutos, trés vezes por
semana, porém obteve
um equivoco com a
praticante e passou-se a
ser duas vezes por
semana, por dois meses e
meio. Os exercicios foram
especialmente utilizados
calistenia, utilizando
caminhada e corrida, e
exercicios aerobbicos.
Onde era realizada uma
sessdao de caminhada e
corrida e outra sessao de
exercicios aerbbicos em
forma de circuito.

O estudo obteve melhora
nas variaveis de
circunferéncia de cintura,
massa corporal e saturacao
periférica de oxigénio. Com
isso, as demais variaveis
nao apresentaram
mudangas positivas, onde
fatores como o horéario de
exercicio, estado emocional,
umidade do ar, aumento de
temperatura e  altitude,
doencas e medicamentos,
pode assim, ter interferido
nos resultados apds o0s
testes.

NICOLAS et
al. (2021)

Estudo de
coorte

retrospectivo

(n° 101)

Realizado durante 4
semanas, com sessoes
diarias de 40 minutos, de
segunda-feira a sexta-
feira. Semana 1-
Movimento 1-Exercicios
de forca. Flexdo e
extensdo de braco com
elastico, em 2x10,
mantendo por 5s. 2- foi
sentado com a abertura
diagonal dos bracos 1x10
mantendo por 5s. 3-
Movimento: caminhada
por 15s descanso de 10s
7X. Exercicio 4-

@) programa
mostrou-se melhoria
significativa em  idosos
sobreviventes da infeccéo
da covid-19, tendo efeitos
benéficos na avaliacéo pré e
pos, melhorando
positivamente a capacidade
funcional, o equilibrio, e as
capacidades de realizacdo
das atividades fisicas de
vida rotineira. Contudo os
resultados mostram
melhorias estaticamente na
aptidao fisica e fragilidade

proposto
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Caminhada e equilibrio
unilateral em pé 3x10s em

cada um. Semana 2-
Mesmos exercicios
mudando o volume 3x10s
de forca,

cardiovasculares 30s
realizando, 20s descanso.
Equilibrio e  marcha
segurando por 3x20s em
cada pé. Semana 3- Os
exercicios de forca foram
agachamento 2x10 além
disso o praticante subiu
escada por 11 degraus

por 2X. Nos
cardiovasculares foi
caminha por 30 s e
descansa por 20 s

repetindo 5 vezes. Os
exercicios de equilibrio e
caminhada foram onde o
paciente mantém um
equilibrio de uma perna e
com os bracos cruzados
vai manter por 10
segundos em cada perna
repetindo duas vezes.

com aumento na bateria de
desempenho fisico curto.

TOZATO et
al. (2021)

Relato
caso

(n°4)

de

Para avaliagéo inicial e
apos 3 meses utilizou
teste de caminhada por 6
minutos o teste de forca,
a preensdo manual e 0
de 1 RM para cada grupo
muscular. Foi realizado
exercicios aerobicos com
esteira e ciclergbmetro
dos membros superiores
e inferiores e exercicios
com degrau. Utilizando
60% e 80% da FC de
reserva. A escala de
Borg de 0-10, entre 4 e 6
e o Sp0290% . 3 vezes
por semana por 30
minutos. Realizaram
exercicios resistido, o
teste de 1 RM com carga

Nos quatro casos
investigados houve aumento
na distancia percorrida de 6
minutos, na recuperacao
cardiovascular e reducéo da
sensacado de dispneia aos
esforcos, no aumento da
forca muscular periférica, na
melhora da independéncia
funcional e escala de borg.
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de 60% de um RM , para
todos grupamentos
musculares, 3 vezes por
semana, 3 séries de 10
repeticoes.

ALESSAND | Ensaio clinico | Treinamento  funcional | O Treinamento funcional
RA et al |randomizado |remoto, por 8 semanas, | supervisionado remoto,
(2021) (n°30) trés vezes na semana | demonstrou que é capaz de
com duracéo de 45 a 60 | melhorar as sequelas
min. Foi dividido em parte | deixadas pela covid-19,
inicial o aquecimento de | onde no programa obtido,
5-10 minutos, com | teve uma melhora
exercicios de mobilidade | significativa na  funcéo
distribuidos por | pulmonar, capacidade do
segmentos: tornozelo, | individuo realizar o]
guadril, térax e escapula e | exercicio, e na qualidade de
cervical, estabilidade e | vida. Dentre isso o protocolo
ativagdo neuromuscular. | obtido mostrou-se que €
Parte principal de 20-25 | benéfico e seguro para
minutos, realizando | recuperagdo dos individuos
exercicios para trabalhar | que tiveram a covid-19,
todas as capacidades | melhorando assim a
funcionais, dentre elas, a | funcionalidade dos
resisténcia, aerobica, | infectados.
forca, agilidade,
velocidade e poténcia.
Parte final com volta a
calma, de 5-10 minutos,
realizando exercicios de
alongamentos estaticos,
caminhada leve, com a
intensidade  controlada
pela escala de percepcao
subjetiva de esforco,
modificada entre 6 e 8.
RODRIGUE | Estudo piloto | Foi proposto um treino | O exercicio fisico mostrou
S et al |randomizado | combinado aerdbico com | que obteve efeitos positivos,
(2021) controlado resistido, por 8 semanas, | onde, teve reducdo da
(n°5) por duas vezes semanal, | fadiga, ansiedade, aléem de

com duracdo de 60
minutos. o treino
aerdbico foi realizado 5
min de aguecimento com
intensidade baixa, logo
apdés permanecer na
esteira ergométrica ou
bicicleta por 30 minutos.
Com 75% da velocidade,

melhorar a capacidade
funcional dos participantes e
as funcbes cognitivas que
interigam a atengdo e
concentracdo. Dentre isso o
protocolo de reabilitagdo
mostrou que nesse estudo,
tiveram resultados eficazes,
para as sequelas
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aumentando
gradativamente na escala
de Borg (0-10) entre 4-6,
com a FC de reserva no
limite de 65%, para
controle, passando de 5
em 5 min, aferindo os
sinais vitais, a FC e PA,
SpO2, dispneia e fadiga
do MMII na escala de
Borg. No treino resistido a
carga era de 80% a 100%
no teste de 10 repeticOes
maximas para MMSS,
com 3X10 com descanso
de 1 a 2 minutos entre as
séries, envolvendo a
musculatura do biceps,
peitoral e deltoide. Para
MMII  foi  quadriceps,
flexores de quadril e
isquiotibiais.  Utilizando
exercicios de
alongamento de maxima
amplitude, segurando por
30 s, e ao final de cada
sessdo aferir novamente
0S sinais vitais.

apresentadas
individuos.

pelos

UDINA et al.
(2021)

Estudo de
coorte (n°33)

A intervencgao do
exercicio terapéutico
multicomponente, foi de
30 minutos, por 7 dias,
utilizando 0 treino
combinado, sendo o
treinamento resistido de
1-2 séries de 8-10
repeticbes para cada
série intensidade entre
30-80% da repeticdo
maxima . Treinamento
aerobico de até 15
minutos, cicloergbmetro,
passos ou caminhada.
Treinamento de equilibrio:
caminhada com
obstaculo, mudanca de
direcdo ou em superficies
instaveis.

.Os adultos e idosos
parecem  melhorar seu
estado funcional, apesar da
admisséao prévia na UTI, por
meio de uma intervencao
curta, individualizada e
multicomponente de
exercicios terapéuticos.
Pesquisas adicionais com
amostras maiores e
controladas e periodos de
tratamento mais longos
podem ajudar a elucidar o
papel das intervencdes de
reabilitacdo na reducdo dos

resultados funcionais
negativos do COVID-19,
mitigando, portanto, 0
aumento potencial da

incapacidade relacionada ao
COVID-19 e dos custos de
saude.
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DISCUSSAO

A sindrome poés-covid-19 se conceitua na persisténcia dos sintomas
deixado por o virus SARS-CoV 2, podendo estes permanecerem por semanas
ou meses, derivados de condi¢bes inflamatérias difusas e multissistémicas,
atingindo desde musculos esqueléticos até o sistema nervoso central (CHEN,
2020; KARSTEN et al., 2020). Para Silveira (2021), essa sindrome ira impactar
diretamente na qualidade de vida dos individuos infectados, como mostra
também os estudos de Carvalho et al. (2021) e Mota et al. (2022), ao
evidenciarem impactos na qualidade de vida, em decorréncia da covid-19.

Ja o Fernandez-de-las-pernas et al. (2021), expde um pouco mais sobre
a sindrome poés-covid-19 através de uma revisao sistematica e meta- analise, em
gue observaram que mais de 60% individuos que sobreviveram a covid, tiveram
pelo menos um sintoma por mais de 30 dias, logo depois, da infec¢cdo da doenca,
e da alta da hospitalizacdo, sendo a fadiga e dispneia os sintomas frequentes,
corroborando com os achados da presente pesquisa. Ja 0s sintomas como
cefaleia, ageusia, palpitacfes, anosmia, dor toracica, tiveram uma menor
frequéncia e com alta variagao.

O Campos et al. (2020), relata que € frequente que o individuo com o
guadro clinico mais grave de Covid-19 apresentarem diminuicdo nos volumes
pulmonares e nas capacidades funcionais, decorrendo da inflamac¢édo causada
pelo o SARS-CoV 2. Tal caso pode resultar em um declinio na capacidade
funcional. A Associacao de Medicina Intensiva Brasileira (2020) diz que se pode
encontrar uma diminuicdo da forca do diafragma, decorrente do uso da
ventilacdo mecanica no periodo do tratamento da infec¢cdo, o que pode, mais
tarde, resultar em uma grande restricdo na realizacdo de atividades diarias e
laboratoriais (GENG et al. 2020).

Portanto, é possivel entender a variedade de sintomas que podem se
manifestar apdés o acometimento por Covid-19, sabendo-se entdo que, quanto
maior for a gravidade desse sintoma, seja com a afecdo ao sistema locomotor,

seja com demais sintomatologias sistémicas, possivelmente maior serd a
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dificuldade encontrada pelo individuo para pratica de exercicio fisico, dificultando
0 seu desempenho, sendo importante o acompanhamento profissional para
ajuda-lo na prética, de forma controlada e segura.

Entretanto, muitos estudos estao ainda sendo desenvolvidos, com relagao
a reabilitacdo dos pacientes que tiveram infeccéo por covid, com finalidade de
regredir o agravo da doenca no corpo, proporcionando assim uma melhor
qualidade de vida diaria. Neles o exercicio fisico € prescrito como uma
ferramenta benéfica, para a capacidade funcional, sendo ela um dos fatores mais
agravado pela infeccdo da covid-19, podendo fazer uso de diversas estratégias
de protocolos clinicos para contribuir para a reabilitacdo (HSIEH et al., 2018;
SHAN et al., 2020; BOCALINI; SANTOS e SERRA, 2008).

O exercicio como tratamento € proposto por pesquisadores como Tozato
etal. (2021), que desenvolveu uma pesquisa de relato de caso com 4 individuos
adultos, que foram infectados pelo o virus, aonde propds um protocolado de
reabilitacdo cardiopulmonar- COVID-19, com exercicios aerébios, dentre eles,
esteira, cicloergbmetro, de membros superiores e inferiores e exercicios com
degrau. Com a carga de 60% e 80% da frequéncia cardiaca de reserva, e
utilizando a escala de Borg, de 0-10, na percepcéao de esforco entre 4 e 6 SpO22
90%, com o volume semanal de trés vezes por semana por 30 minutos, aonde
foi realizado exercicio resistido, de teste de 1 RM, a carga avaliada
semanalmente de 60% RM em todos os grupos musculares, por trés vezes por
semana de 3 séries e de repeticdo. Tendo uma avaliacao inicial e apos 3 meses
de execucédo, com os exercicios de teste de caminhada de 6 minutos, o de forca
de preensédo manual e de 1 RM para cada grupo muscular.

Tendo resultados favoraveis, em todos os casos avaliados, contendo
uma melhora significativa do aumento da distancia que foi percorrida por 6
minutos de execuc¢do, na forca muscular periférica, tendo uma recuperacao no
sistema cardiovascular, uma melhora de reducéo na sensacao de falta de ar ao
realizar os esforgos, ocorrendo também uma melhora na incapacidade funcional
e escala de Borg.

Dentre isso, o0 Geng e colaboradores (2020) e Zheng e colaboradores
(2020) explicam que os achados apresentados anteriormente ao descrever que
0 SARS-CoV 2 tem uma enorme repercussao no sistema respiratério, quanto

aos demais sistemas, dentre eles, o cardiovascular provocando dificuldade ao
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realizar as atividades de vidas diarias e nos exercicios especificos. Contudo, na
presenca de treino controlado, ha a possibilidade de melhora nas realizactes de
atividades rotineiras, facilitando o movimentar e executar as tarefas domiciliares,
como subir e descer escadas, atividades de alcance, puxar e empurrar objetos
(SILVA et al., 2020).

Outro protocolo proposto para esse publico foi o de Rodrigues et al. (2021),
realizado um estudo piloto randomizado controlado, com 5 pessoas, propondo
exercicios aerdbicos e resistido, por 8 semanas, realizado duas vezes na
semana, por 60 minutos de duracdo, aonde eles realizaram cinco minutos para
0 aquecimento, em uma intensa leve, e em seguida 30 minutos de esteira, ou na
bicicleta ergométrica, com velocidade de 75% inicial, com manutencéo de 4-6/10
na escala de Borg e a frequéncia cardiaca de reserva no limite de 75%.

Logo apds, o exercicio aerdbico ser realizado, foi aferido a FC, para iniciar
0 exercicio resistido, que foi utilizado a carga de 80% a 100% no teste de
repeticdo maxima, de membros superiores e inferiores, sendo 3 séries de 10
repeticbes. Com descanso de 1 a 2 minutos, entre as séries realizadas.
Utilizando o grupo muscular de deltoide, biceps, peitoral, e para inferior foi
guadriceps, flexores de quadril e isquiotibiais. Utilizando alongamento de
maxima amplitude no final de cada sesséo, de forma estatica, segurando por 30
segundos. Concluindo aferindo os sinais vitais novamente.

O treino proposto por Rodrigues et al. (2021), mostrou-se resultados
benéficos, obtendo reducdo na fadiga corporal, melhorando a ansiedade dos
individuos, contribuindo para melhoria da capacidade funcional e as funcdes
cognitivas na atencdo e concentracdo dos praticantes. Com isso, 0 estudo
mostrou que teve resultados significantes para os sintomas apresentados das
sequelas deixada pelo o virus, nés individuos.

Como confirmado por Silva e Sousa (2020), é notorio que o profissional de
saude é de suma importancia para trabalhar na atuacdo da reabilitacdo dos
individuos infectados, objetivando o programa de treinamento contendo
exercicios e atividades fisicas, promovendo beneficios de melhoria no
condicionamento fisico, condicionamento respiratorio, ganho de for¢ca muscular,
aumento da coordenacédo motora e melhoria do estresse diario.

Para Silva Filho e colaboradores (2020) o exercicio fisico € uma grande

ferramenta para melhoria do agravamento da covid-19, onde que atua
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diretamente contra os mecanismos fisiolégicos do virus, com potencial para
regressao do agravamento da inflamacéo sistémica, contribuindo para o sistema
imunoldgico, ao mobilizar as células responsaveis pelo o sistema, elevando a
imunovigilancia do infectado durante e pdés infecgdo, atuando na contribuicdo no
periodo da contaminacdo do surgimento dos sintomas e ajudando na
reabilitacdo de sequelas deixada pela a doenca.

No estudo de Udina et al. (2021), realizaram um estudo de coorte com 33
idosos e adultos, sendo proposto 30 minutos de exercicio combinado, por 7 dias,
existindo exercicios aerobicos e resistido. Onde o resistido era 1-2 séries de 8-
10 repeticbes, para cada série realizada, a intensidade era de 30-80% da
repeticdo maxima. Para o aerobico foi até 15 minutos de cicloergdmetro, passos
ou caminhada. Realizaram também o treinamento de equilibrio, com caminhada
com obstaculo, mudancga de direcdo ou de superficies instavel. O resultado
obtido teve melhoria no estado funcional, apesar da prévia admissdo na UTI, em
decorréncia de uma intervencao curta, individualizada e multicomponente de
exercicios terapéuticos.

Tal resposta pode ter relacdo com os achados de Fernandes e Menezes
(2020), que dizem que a covid 19 pode obstruir a capacidade funcional e destruir
a funcionalidade do ECA2, que € presente na musculos esqueléticos e demais
tipos de tecido no corpo e que ja estéo alteradas no individuo idoso. Contudo, de
ainda de acordo com os autores, o exercicio fisico tem potencial para restaurar
o funcionamento das enzimas, reduzindo os efeitos negativos do virus,
melhorando assim a fadiga e fraqueza muscular obtida no corpo, decorrente do
periodo de contaminacao.

Estudos como o de Alessandra et al. (2021), potencializam a ideia do
exercicio como ferramenta de restauracdo do sistema apds acometimento por
Covid-19. aonde através do estudo mostrou-se que o treinamento funcional
supervisionado remoto, obteve capacidade de melhorar as sequelas deixada
pelo o virus, atuando diretamente na funcdo pulmonar, qualidade de vida e
capacidade de realizar o exercicio, trazendo melhoria na funcionalidade dos
individuos acometidos.

Leandro, Silva e Lima-Silva (2020), aprofundam essa possibilidade ao
mostrarem, por meio de estudos clinicos, que houve um aumento na funcao

leucocitaria e da atividade das células NK, além de um aumento nas
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concentracdes circulares das citocinas, o que resultar em uma melhor resposta
anti-inflamatoria, destacando, portanto, que o exercicio fisico realizado de
formas regulares, contribui para as respostas do sistema imunolégico, deixando-
o mais forte, melhorando assim a gravidade da infec¢ao por a covid-19, mesmo
apos a fase aguda da doenca.

Zampogna et al. (2021), também realizaram um estudo onde os individuos
infectados tiveram de 3 a 5 semanas de realizacdo de exercicio fisico apés a alta
do hospital, com intuito de verificar a reabilitacdo da capacidade funcional.
Inicialmente o protocolo ndo apresentou resultados relevantes, porém, apds o
periodo de 3 meses de reabilitacdo, foi significante perceptivel a recuperacao da
capacidade funcional.

Para o Silva et al. (2020); Laddu et al. (2020) e Silva et al. (2020)., os
exercicios funcionais sdo de grande relevancia para a prevencgéo e reabilitacao.
Trabalhando de forma continua, com individuos que ja passaram o periodo de
contaminacdao, realizar trabalhos fisicos, mantendo sempre a supervisao e/ou
acompanhamento, pode potencializar seus efeitos positivos.

Ressalta-se a importancia do trabalho multidisciplinar da educacao fisica
juntamente com a fisioterapia, no periodo da reabilitacdo, auxiliando os
individuos ao mais rapido a sua rotina diaria, restabelecendo suas

funcionalidades, antes impactada devido as sequelas deixadas pelo virus.

CONSIDERACOES FINAIS

Diante da situacao global, em meio uma pandemia, houve mudancas em
diversos contextos para a sociedade, afetando drasticamente os sistemas de
saude e forcando os gestores a buscarem novas estratégias para romper o
avanco da doenga, assim como também lidar com as sequelas e agravos
gerados por ela. O exercicio fisico surge, portanto, como ferramenta para
melhora da capacidade funcional e qualidade de vida de individuos apos o

acometimento por Covid-19.
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As sequelas desenvolvidas apds a fase aguda da doenca sdo variadas
podendo comprometer a pratica de exercicio fisico, contemplando desde
cefaléia, até mialgia, sendo fatores como tempo e gravidade da doenca
determinantes para o desenvolvimento de maior nimero de comorbidades e
riscos de morte. Entretanto, o tratamento com exercicios fisicos, de forma
monitorada e com auxilio de um profissional, pode resultar no retorno a
realizacdo de atividades de vidas diarias normal, tendo o aumento da
capacitacdo de oxigénio e do sistema cardiorrespiratério por completo, além de
proporcionar melhoria do musculoesquelético.

Com isso, visto que devido ser um virus novo para a ciéncia, estimula-se
a busca por novas descobertas, que contemples outras mutacbes e
repercussdes da doenca, com a realizacdo de novas pesquisas, baseado no

atual cenario da doenca, suas sequelas e tratamento.
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