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Introducgao:

No setor de salde, a humanizacao é essencial para aumentar a eficacia do tratamento e
a satisfacdo dos pacientes que, por sua vez, passam a dar mais credibilidade a instituicdo
e, consequentemente, indica-la para outras pessoas. Um servico de salde
humanizado ajuda a melhorar a qualidade de vida dos colaboradores, pacientes e seus

familiares.

Por esse motivo a importéncia de relatar a atuacdo do profissional fisioterapeuta
cardiorrespiratorio que realiza uma atuacdo humanizada aos pacientes que por meio de

encaminhamentos chegam ao seus cuidados.

A avaliacao fisioterapéutica é um procedimento extremamente importante é responsavel
por compreender o verdadeiro estado fisico e também psicoldgico do paciente, identificar
dificuldades e habilidades, possiveis déficits e importantes aspectos fisicos, motores,
sensitivos e funcionais, além da aproximacdo do profissional com o paciente que devera

trasmitir confianga ao mesmo.

A fisioterapia respiratoria apresenta um conjunto de técnicas manuais que podem
ser preventivas ou curativas e tem como objetivo mobilizar secregdes, melhorar
oxigenacdo do sangue, promover reexpansao pulmonar, diminuir o trabalho respiratério,
reeducar a funcdo respiratéria e prevenir complicagbes. Muitos pacientes podem se

beneficiar com a Fisioterapia Respiratodria, incluindo pacientes com diagndstico de

Doencas Obstrutivas Cronicas, Asma , Bronquite, Enfisema Pulmonar, Bronquiolite,
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Fibrose Cistica, Fibrose Pulmonar, Pneumonia, Doengas Oncoldgicas, Pré e Pds operatério

de cirurgias toracicas e abdominais, entre outras.

Objetivo: Relatar a importancia do Fisioterapeuta Cardiorrespiratério na recuperacao

funcional e humanizagdao com o paciente acolhido.

Método: Paciente é acolhido pelo profissional fisioterapeuta em seu consultério de forma
exclusiva, autorizando sempre a entrada de um acompanhante, no primeiro momento
apos a entrevista o profissional inicia a avaliacdo fisica captando primeiramente os sinais
vitais (ausculta pulmonar, frequéncia cardiaca, afericdo da pressao arterial, frequéncia
respiratéria e saturacdao de oxigénio), tempo de espera desse paciente na recepcao nao

ultrapassa os vintes minutos.

Resultados: Aumento de complacéncia pulmonar, melhora na qualidade de vida, retorno
em suas atividades de vida diaria, aumenta auto-estima, recupera respiracdo espontanea

de forma funcional, melhora a resisténcia musculoesquelética e normaliza os sinais vitais.

Discussdo: Através deste relato, pode-se perceber que sdo amplas as técnicas de
intervencdo fisioterapéutica, garantindo uma melhor recuperacao e retorno as atividades
de vida diaria. Apesar de ser um assunto recorrente na literatura, torna-se necessario
mais estudos em relagcdo a terapéutica requerida na DPOC, pois apesar de as técnicas
atuais serem efetivas para a qualidade de vida, torna-se um desafio ao paciente realizar
o tratamento continuo sem desisténcias, devido a intensidade nos exercicios para que
alcancem um resultado melhor. Logo € importante que haja mais pesquisas para avaliar

as formas de tratamentos nesses pacientes.

Conclusao: Tratamento individualizado, personalizado e empatia dos profissionais com
as dores e angustias de todos, desta forma, podemos entender como aplicacdo da

humanizagdo em saude.
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