INICIAGAO CIENTIFICA - BOLSISTA DO PROBIC/UNIFENAS - MEDICINA

O USO DOS DISPOSITIVOS INALATORIOS POR PACIENTES COM
DOENGA PULMONAR OBSTRUTIVA CRONICA (DPOC) EM UM SERVIGO
ESPECIALIZADO EM MINAS GERAIS

Carolina Rodrigues Leal (carolinarodriguesleal@hotmail.com)

Katia Rejane Rodrigues Leal (katia.leal@unifenas.br)

Guilherme Henrique Dos Santos Silva (guilherme.henrique@aluno.unifenas.br)
Karine Alonso Dos Santos (karine.santos@aluno.unifenas.br)

Camila Gongalves Rovesta (camila.rovesta@aluno.unifenas.br)

Jéssica Lais Rossin Rabano (jessica.rabano@aluno.unifenas.br)

INTRODUCAO: A DPOC é uma condicéo respiratéria progressiva que limita o
fluxo aéreo, afetando a qualidade de vida dos pacientes. O uso adequado de
dispositivos inalatorios € essencial no manejo da doencga, ajudando a controlar
os sintomas e reduzir exacerbagdes e internagdes. No entanto, muitos
pacientes nao utilizam os dispositivos corretamente, comprometendo a eficacia
do tratamento. Este estudo visa avaliar a eficacia de intervengdes educacionais
e tragar o perfil epidemiolégico de pacientes com DPOC assistidos em servigo
especializado. OBJETIVO: Avaliar o perfil epidemiolégico de pacientes com
DPOC atendidos em ambulatério especializado, bem como analisar a
prevaléncia, o perfil farmacoldgico, a técnica de uso dos dispositivos inalatérios
e os resultados clinicos apds a intervencdo. MATERIAIS E METODOS: Trata-
se de um estudo longitudinal, experimental e descritivo com 28 pacientes, dos



quais 16 preencheram os critérios da pesquisa, financiada pela
PROBIC/UNIFENAS. O estudo obteve aprovacdo no CEP, sob parecer de
numeracgao 6.098.351. Foram incluidos pacientes com DPOC confirmada por
espirometria, idade superior a 40 anos e uso regular de dispositivos inalatérios.
Pacientes com limitagbes fisicas ou cognitivas que impossibilitavam a
espirometria, bem como aqueles com comorbidades que interferiam nos
resultados, foram excluidos. O estudo ocorreu em um ambulatorio
especializado de Minas Gerais, onde questionarios semiestruturados foram
aplicados em dois momentos: no inicio (marco 0), com orientagées sobre 0 uso
adequado dos dispositivos, e apds seis meses (marco 6), para avaliar a
evolugao clinica apds a intervengéo. O objetivo foi verificar se houve melhora
no quadro clinico e na ocorréncia de exacerbacgdes e internacdes apds seis
meses. RESULTADOS: Apéds seis meses, 38,9% dos pacientes relataram
melhora significativa na dispneia, avaliada pela escala mMRC, e 50%
apresentaram redugdo nas exacerbagbes, com menos idas ao pronto
atendimento e hospitalizagdes. O spray foi o dispositivo mais utilizado (45,2%),
seguido pelo Respimat (35,5%). 50% dos pacientes utilizavam a combinagéo
LABA + LAMA + ICS + SABA. Entre os pacientes que praticavam atividade
fisica regularmente, todos relataram melhora na qualidade de vida e redugéo
dos sintomas, reforcando a importancia da reabilitagdo pulmonar. Houve uma
tendéncia de estabilizacdo dos sintomas, sem melhora clinica relevante,
demonstrando o carater progressivo da DPOC. Embora o estudo ndo tenha
atingido significancia estatistica, observou-se melhora relevante na parte
clinica. As internagbes cairam de 11,1% para 0%, sugerindo um impacto
positivo da intervencédo no controle da doenca. CONCLUSAO: A intervencéo
educacional sobre o uso correto dos dispositivos inalatorios demonstrou
melhorar a qualidade de vida dos pacientes com DPOC, reduzindo
exacerbacoes e internagdes. O acompanhamento continuo e a adaptacédo dos
dispositivos as limitagdes dos pacientes sdo fundamentais para o manejo eficaz
da DPOC.
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