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Golden Questions 

1) Qual é o grau de adesão dos doentes com 
DPOC à manutenção do programa de exercício 
no domicílio após realização de um programa 

de reabilitação respiratória hospitalar?



Golden Questions 

2) Quais são os fatores que influenciam a 
adesão dos doentes à manutenção do programa 

de exercício no domicílio? 



Métodos 

• Estudo retrospetivo

• Dados colhidos de modo prospetivo

• Primeiro programa realizado 

• Programa de reabilitação completo

• Todos os doentes com DPOC submetidos a um 
programa de reabilitação respiratória hospitalar 
entre Janeiro de 2010 e Dezembro de 2016
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Análise de dados: Python ®
ANOVA
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Discussão 

• Nível de adesão semelhante ao encontrado na literatura (6 
meses- 50%; 12meses - 55%)

• Outros fatores podem afetar a adesão do doente o 
programa de manutenção:

• Motivação
• Perceção de autoeficácica
• Discrepância/congruência entre o resultado do programa de 
reabilitação e o efeito desejado
• Suporte sócio-familiar
• Suporte material/físico



Conclusão 

• Os níveis de limitação funcional, dispneia e níveis de 
ansiedade e depressão não parecem influenciar a 
adesão

• O grau de melhoria após programa de reabilitação não 
parece influenciar a adesão

• 48,5% dos doentes aderiram ao programa domiciliar ao longo dos 
primeiros 6M

• O índice de Tiffeneau inicial poderá ser um parâmetro preditor de 
adesão

• Quanto mais baixo o índice de Tiffeneau menor a probabilidade de 
adesão
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