OTIMIZAGAO DA RECUPERAGAO FUNCIONAL NA PESSOA SUBMETIDA A
TRANSPLANTE HEPATICO COM DERRAME PLEURAL: ESTUDO DE CASO

Teresa Pacheco de Sousa';
'Unidade Local de Saude Lisboa Ocidental, Hospital Santa Cruz, Lisboa, Portugal.

'Escola Superior de Enfermagem Universidade de Lisboa - Centro de Investigacao, Inovacao
e Desenvolvimento em Enfermagem de Lisboa, Lisboa, Portugal.

Celina Martins?;

2Unidade Local de Saude Lisboa Central, Hospital Curry Cabral, Lisboa, Portugal.
Elia Cardoso3;

SUnidade Local de Saude Lisboa Central, Hospital Curry Cabral, Lisboa, Portugal.
Cristiana Furtado Firmino*.

“Escola Superior de Enfermagem Universidade de Lisboa - Centro de Investigacao, Inovagéo
e Desenvolvimento em Enfermagem de Lisboa, Lisboa, Portugal.

Objetivo: Analisar os ganhos sensiveis a intervengdo da Enfermagem de
Reabilitacdo na recuperacao funcional da pessoa submetida a transplante hepatico, com
derrame pleural bilateral. Métodos: Estudo de caso clinico, de natureza qualitativa, seguindo
as diretrizes Case Report, centrado numa pessoa submetida a transplante hepatico, com
derrame pleural bilateral no pés-operatorio. Implementou-se um programa de reabilitagao
funcional respiratéria e motora, cuja evolugao foi monitorizada através de instrumentos de
avaliagao validados para a populacao portuguesa. O estudo foi aprovado pela Comissao
de Etica. Resultados: Verificou-se uma melhoria significativa nos parametros respiratérios
e funcionais, diretamente atribuiveis a intervencédo de Enfermagem de Reabilitagéo, tais
como alivio significativo da dispneia, aumento da distancia percorrida, normalizagdo da
auscultacao pulmonar, eficacia da tosse e expansao toracica, culminando na auséncia de
necessidade de oxigenoterapia. Igualmente, verificou-se um aumento da forga muscular e
melhoria da capacidade para o autocuidado. Conclusao: Aatuacao estruturada do Enfermeiro
de Reabilitagcdo revelou-se essencial para a otimizagdo da recuperacdo funcional e a
prevencgao/reducao de complicacdes respiratorias no pés-transplante hepatico, refletindo-
se na promocao da independéncia funcional, otimizacao dos resultados clinicos e melhoria
substancial da qualidade de vida da pessoa, destacando a sua contribuigdo para uma alta
hospitalar mais precoce e segura.

Enfermagem de Reabilitagédo. Transplante Hepatico. Derrame Pleural.
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Objective: To analyze the outcomes sensitive to Rehabilitation Nursing
intervention in the functional recovery of a patient undergoing liver transplantation with
bilateral pleural effusion. Methods: This is a qualitative clinical case study, following Case
Report guidelines, focused on a patient in the postoperative period of liver transplantation
with bilateral pleural effusion. A respiratory and motor functional rehabilitation program was
implemented, and its progression was monitored using validated assessment tools for the
Portuguese population. The study was approved by the Ethics Committee. Results: There
was a significant improvement in respiratory and functional parameters directly attributable
to the Rehabilitation Nursing intervention, including relief of dyspnea, increased walking
distance, normalization of pulmonary auscultation, effective coughing, and improved
thoracic expansion, resulting in the withdrawal of oxygen therapy. Additionally, there was
a notable increase in muscle strength and the ability to perform self-care. Conclusion: The
structured intervention of the Rehabilitation Nurse was essential for optimizing functional
recovery and preventing or reducing respiratory complications after liver transplantation.
The intervention contributed to the promotion of functional independence, better clinical
outcomes, and a substantial improvement in the patient’s quality of life, supporting an earlier
and safer hospital discharge.

Rehabilitation nursing. Liver transplantation. Pleural effusion.

A hospitalizacdo e a realizagdo de procedimentos cirurgicos constituem eventos
marcantes na vida da pessoa, com repercussdes significativas a nivel fisico, emocional
e social. Estes processos implicam frequentemente alteracbes nos papéis sociais, na
capacidade de autocuidado e no equilibrio psicolégico, sendo comum a presencga de stress
e medo desde o diagndstico até ao periodo pos-operatério (KAYA et al., 2021; EUROSTAT,
2024).

No contexto das cirurgias abdominais, como o transplante hepatico, estas
repercussdes tornam-se ainda mais evidentes devido a complexidade do procedimento e a
extensdo da intervengao cirurgica. Estas cirurgias estdo associadas a um risco elevado de
complicagbes pds-operatorias, que podem comprometer significativamente a recuperagao
funcional e a qualidade de vida da pessoa (SILVA et al., 2023).

Entre as complicagdes mais frequentes, destacam-se as complicagdes respiratérias,
como o derrame pleural, que constitui uma condigdo caracterizada pela acumulagao de
liquido na cavidade pleural, resultante de alteragbes na pressao hidrostatica e oncética
ou de processos inflamatérios e infecciosos (CORDEIRO; MENOITA, 2012; NUNES et al.,
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2021). No pds-operatorio de transplante hepatico, esta condicao pode estar associada a
resposta inflamatéria sistémica, a dor, a ventilagdo mecéanica e a diminuicdo da fungao
muscular respiratéria (ASSOULINE et al., 2021).

A presenca de derrame pleural compromete a mecanica ventilatéria, limitando a
expansao toracica e reduzindo a eficacia das trocas gasosas, manifestando-se clinicamente
por dispneia, tosse e intolerancia ao esforco. Estas alteracdes podem atrasar a recuperagao
funcional e aumentar o risco de complicagées (NUNES et al., 2021).

Neste contexto, a Enfermagem de Reabilitagdo assume um papel fundamental
na prevengao e gestdo destas complicagdes, através da implementagdo de programas
estruturados de reeducagao funcional respiratéria e motora. Estas intervengdes visam
otimizar a ventilagdo, promover a mobilizagdo de secreg¢des, aumentar a capacidade
funcional e incentivar a independéncia da pessoa (ORDEM DOS ENFERMEIROS, 2018).

A evidéncia cientifica demonstra que programas de reabilitagdo bem estruturados
contribuem para a melhoria da funcionalidade, da independéncia e da qualidade de vida,
bem como para a reducao do tempo de internamento e das complicagdes pos-operatorias
(SOUSA et al., 2025; FERREIRA et al., 2020). Contudo, sdo ainda escassos os estudos
que abordam especificamente a intervencao da enfermagem de reabilitacdo em pessoas
submetidas a transplante hepatico com complicacbes respiratérias, o que reforca a
relevancia deste estudo.

Analisar os ganhos sensiveis a intervengcdo da Enfermagem de Reabilitagdo na
recuperacao funcional da pessoa submetida a transplante hepatico com derrame pleural.

O presente estudo caracteriza-se como um estudo qualitativo, com objetivo descritivo
do tipo estudo de caso, elaborado de acordo com as guidelines CARE (RILEY et al., 2017).

Foi desenvolvido numa Unidade de Transplantes de um hospital central da regido de
Lisboa, durante o periodo de internamento cirurgico, entre outubro e novembro de 2024.

A amostra é constituida por uma pessoa do sexo masculino, com 62 anos de idade,
submetida a transplante hepatico de dador vivo familiar, que desenvolveu derrame pleural
bilateral no periodo pds-operatério. O participante apresentava antecedentes relevantes,
incluindo cirrose hepatica etandlica, carcinoma hepatocelular e outras comorbilidades.

A recolha de dados foi realizada de forma sistematica, através de avaliacéo clinica
periddica, incluindo exame fisico, auscultacdo pulmonar, monitorizacdo de sinais vitais e
oximetria de pulso. Foram ainda utilizados instrumentos de avaliacdo validados para a
populagdo portuguesa, nomeadamente a Escala de Borg Modificada, o teste de marcha
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de 6 minutos, o indice de Barthel, a Medida de Independéncia Funcional (MIF) e a escala
Medical Research Council (MRC) (ORDEM DOS ENFERMEIROS, 2016).

Foi implementado um programa de reabilitagao respiratéria e motora, composto por
quatro sessbes com duragado aproximada de 45 minutos, adaptadas as necessidades da
pessoa. As intervencgdes incluiram técnicas de reeducacao funcional respiratoria, exercicios
de fortalecimento muscular, treino de marcha, técnicas de conservagéo de energia e
promocéo do autocuidado (CORDEIRO; MENOITA, 2012).

A analise dos dados foi de natureza descritiva, baseada na comparacao dos
parametros clinicos e funcionais ao longo do tempo. Foram respeitados todos os principios
éticos, incluindo consentimento informado e aprovagao por comisséo de ética, de acordo
com as recomendagoes internacionais (RILEY et al., 2017).

O participante do estudo trata-se de uma pessoa, que se identifica como do
sexo masculino, 62 anos de idade, de nacionalidade portuguesa, residente em Lisboa,
leucodérmico, casado e pai de dois filhos. Com antecedentes pessoais de cirrose hepatica
etandlica, carcinoma hepatocelular; gastrite cronica; hiperplasia benignada préstata; diabetes
mellitus tipo Il; aneurisma da aorta abdominal; apendicectomia em 1978; colecistectomia
em 2019; cateterismo com doenca de 1 vaso com angioplastia em 2024. Com cessao
tabagica e etandlica desde ha 15 anos.

Por critérios MELD 25 (Model for End-Stage Liver Disease), compativeis com doenga
hepatica avancada, é proposto para transplante de dador vivo. E compativel e disposto a
doar uma porg¢ao do figado, o filho. Foi submetido a transplante hepatico por dador vivo, no
dia 21/10/2024 e extubado a 25/10/24. Permaneceu na UCI até dia 29/10/24 e foi transferido
para a Unidade de Transplante nesse dia no turno da tarde.

Dia 01/11/24 apresenta um derrame pleural bilateral, confirmado por telerradiografia
toracica, e foi referenciado para reabilitacdo funcional respiratoria por enfermagem de
reabilitacéo.

Apods a implementacao de programa de reabilitagao teve alta a 16/11/2024.

Os cuidados de enfermagem de reabilitagdo tém como objetivo primordial garantir que
a pessoa mantenha a sua independéncia nas atividades diarias e participe ativamente tanto
na sua vida social como na pessoa. Este foco estratégico ndo so6 potencia significativamente
a sua autoestima e o seu bem-estar psicolégico, como também minimiza a dependéncia
de terceiros, fomentando uma vida mais completa e gratificante. Reconhecendo que a
reabilitacdo € um processo continuo, torna-se fundamental para a qualidade de vida a
longo prazo da pessoa o apoio constante na manutengdo e melhoria da sua autonomia,
assegurando que as capacidades adquiridas se tornem sustentaveis no seu dia a dia
(SOUSA et al., 2025; CORDEIRO; MENOITA, 2012).
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Os cuidados de enfermagem de reabilitacdo foram orientados mediante avaliagao
periddica de auscultagao pulmonar de forma a titular o parametro das técnicas a instituir,
pico de fluxo da tosse através de a capacidade vital por espirometria de incentivo.

Foram utilizamos como recursos para a execucao das intervengdes a mesa, cadeira,
cadeirdo, cama, oximetro de dedo, bastdo, espelho, cicloergbmetro, escadas, pedaleira e
bandas elasticas (CORDEIRO; MENOITA, 2012).

A avaliacgao foi realizada com base no exame fisico e exames complementares de

diagndstico, conforme quadro 1.

Tabela 1: Avaliagao Respiratéria.

Caracteristicas
Parametros
01/11/2024 05/11/2024 10/11/2024 16/11/2024
Nao foi
. . ( . (Nao foi realizada
Telerradiografia realizada ) i
L , i telerradiografia
Toracica o telerradiografia toracica)
Opacificagao torécica)
bilateral — Derrame ~
) ] Sem alteragdes
Pleural Bilateral mais
acentuado a direita
Murmurio .
. . . L Murmurio
Murmurio vesicular vesicular Murmurio , i
= Lo T . . vesicular mantido
Auscultagao diminuido diminuido vesicular mantido )
. . e . bilateralmente,
Bilateral bilateralmente, e com a direita, e bilateralmente, sem .
; , - sem ruidos
fervores crepitantes. com fervores ruidos adventicios .
. adventicios.
crepitantes.
Recrutamento
musculos Sim Sim Nao Nao
acessorios
Sinais Vitais (TA; 116/60mmHg; 118/72mmHg; 120/70mmHg; 121/68mmHg;
FC; FR; Dor; 90bpm; 14cpm; 8; 81bpm; 15¢cpm; | 78bpm; 14cpm; 1; | 75bpm; 14cpm:; O;
Temperatura) 37,2°C 2; 36,2°C 36,9°C 36,8°C
SpO, 94% 96% 98% 99%
Tipo de Respiracao Mista Mista Mista Mista
Ritmo Irregular Regular Regular Regular
Amplitude Diminuida Diminuida Normal Normal
. L . Sem alteracbdes a
~ . Limitada Limitada a . B
Expansao Toracica . . esquerda; ligeira Sem alteragdes
bilateralmente direita oL
limitacdo a direita
Tosse Ineficaz Ineficaz Eficaz Eficaz
Sem necessidade | Sem necessidade
Oxigenoterapia 2L/min 1L/min ) ) ) .
de oxigenoterapia | de oxigenoterapia
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Os instrumentos utilizados nesta avaliagao foram a escala numérica da dor, para a
toracalgia, escala de Borg Modificada, para a sensagao de dispneia, o teste de marcha de
6 minutos, para avaliar a distancia percorrida.

Para avaliacdo do grau de dependéncia, foi utilizada a escala de Medida de
Independéncia Funcional (MIF) e o indice de Barthel. Para a avaliacdo da forga muscular
recorremos a escala Medical Research Council (MRC) (CORDEIRO; MENOITA, 2012).

Os resultados obtidos nas diferentes avaliagdes encontram-se espelhados no quadro

2.
Tabela 2. Resultados da Aplicagao Instrumentos de Avaliacao.
Instrumento de Avaliagao 01/11 16/11
Escala de Borg Modificada 6 0
Teste de Marcha de 6 Distancia percorrida: 200 metros Distancia percorrida: 500 metros
minutos (Distancia esperada: 569,69 metros) | (Distancia esperada: 569,69 metros)
; 55 100
Indice de Barthel
(Dependéncia Moderada) (Independéncia total)
Medida de Independéncia
aep 110 126
Funcional
Flexao / extensao da articulagao Flexao / extensao da articulacao
coxo-femoral — 3/5 coxo-femoral — 5/5
MRC

Flexao / extensao da articulagdo do | Flexado / extensao da articulagao do
joelho — 3/5 joelho — 5/5

O objetivo principal do programa de reabilitagdo pds-transplante hepatico foi otimizar
a recuperacao funcional da pessoa, minimizar as complicagdes pds-cirurgicas e promover
um regresso seguro e eficaz as atividades de vida diaria, visando a melhora da qualidade
de vida.

Aintervencao do Enfermeiro de Reabilitagda, pautada pela Teoria do Autocuidado de
Orem, revelou-se crucial ao focar-se na identificagao dos défices de autocuidado da pessoa
apos o transplante hepatico. Esta abordagem permitiu desenhar um plano de reabilitagcao
individualizado, que n&o so visou restaurar a capacidade funcional, mas também promover
a autonomia na gestao da sua saude (SOUSA et al., 2025; CORDEIRO; MENOITA, 2012).

As intervencgdes da Enfermagem de Reabilitagao, tais como a reeducacgéao funcional
respiratoria, o treino de técnicas de conservacgao de energia, o fortalecimento muscular e a
promoc¢ao da independéncia para o autocuidado capacitaram a pessoa com o conhecimento
e as competéncias necessarias para um envolvimento ativo no seu processo de recuperagao
(SOUSA et al., 2025; CORDEIRO; MENOITA, 2012).
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A melhoria da capacidade de autocuidado, patente na evolucéo do indice de Barthel
de 55 para 100 pontos (passando de dependéncia moderada para independéncia total), e
o aumento da pontuagao na Medida de Independéncia Funcional (MIF) de 110 para 126, é
um resultado que corrobora a pertinéncia dos programas desenvolvidos pela enfermagem
de reabilitagdo. Estes ganhos na independéncia da pessoa alinham-se com a literatura, que
tem vindo a demonstrar o impacto positivo de programas de reabilitagao estruturados na
melhoria da qualidade de vida e na funcionalidade de individuos submetidos a transplante
hepatico (SOUSA et al., 2025; CORDEIRO; MENOITA, 2012; NUNES et al., 2021).

A concomitante diminuicdo das complicagbes é um achado de grande relevancia
clinica. A capacitacdo da pessoa para o autocuidado contribuiu diretamente para a
melhoria da eficacia da tosse, a normalizacdo da auscultacdo pulmonar, a recuperagao
da expansao toracica e a interrupgcdo da necessidade de oxigenoterapia. Esta evolugao
favoravel representa uma reducéo do risco de infegdes e outras complicacdes respiratérias
associadas (SOUSA et al., 2025; NUNES et al., 2021).

A atuacdo do Enfermeiro de Reabilitagdo no contexto peri-operatério da pessoa
submetida a transplante hepatico, conforme evidenciado neste estudo de caso, demonstrou
ser fundamental para a promogao da independéncia funcional e da adaptagdo gradual a
nova condigdo de saude da pessoa. Através da aplicagéo sistematica de instrumentos de
avaliagao funcional e respiratéria, foi possivel identificar déficits, tracar metas e monitorizar
a evolugao clinica, consolidando a intervengao do Enfermeiro de Reabilitagdo como agente
facilitador do processo de recuperagcdo (SOUSA et al., 2025; FERREIRA et al., 2020;
NUNES et al., 2021).

Apesar dos resultados positivos, importa reconhecer que se trata de um estudo
de caso unico, realizado durante o periodo de internamento, limitando a extrapolagao
dos resultados para outros contextos. Ainda assim, os ganhos identificados reforcam
a relevancia da integragao precoce e sistematizada do Enfermeiro de Reabilitagdo nas
equipas multidisciplinares que acompanham pessoas submetidas a transplante hepatico.

Aintervencgao do Enfermeiro de Reabilitagdo demonstrou ser um contributo essencial
no processo de recuperagao funcional da pessoa submetida a transplante hepatico com
derrame pleural bilateral. Através da implementacédo de um plano de cuidados individualizado
e baseado em evidéncia, foi possivel promover ganhos clinicos significativos, nomeadamente
na otimizacdo da ventilacdo, melhoria da tolerdncia a atividade e capacitacdo para o
autocuidado.

Verificou-se uma melhoria substancial dos parametros clinicos e funcionais, refletida
na evolugado positiva demonstrada através dos instrumentos de avaliagcdo utilizados, na
reducao da sintomatologia respiratéria, na recuperag¢ao da independéncia e na consequente
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alta hospitalar em tempo adequado.

Este estudo de caso reforca a importancia da atuacao precoce e sistematizada
do Enfermeiro de Reabilitagdo, bem como da inclusdo estruturada da enfermagem de
reabilitacdo nas equipas multidisciplinares que acompanham pessoas em contexto de pés-
transplante hepatico, com o objetivo de reduzir complicagbes, promover a independéncia
funcional e melhorar a qualidade de vida.

Além dos ganhos clinicos evidentes, este programa destacou-se pela valorizagao
da pessoa como agente ativo no seu processo de recuperagdo. Em total alinhamento
com a Teoria do Autocuidado de Orem, que fundamentou todo o plano de intervengéao, a
capacitagcao da pessoa para gerir os sinais de fadiga, aplicar estratégias de conservagao de
energia e executar exercicios respiratorios foi crucial.

Esta abordagem participativa e focada no autocuidado ndo s6 contribuiu para uma
recuperacao mais célere e sustentada, mas também teve um impacto direto e positivo no
seu percurso. A pessoa conseguiu, através da implementagao deste plano individualizado,
reduzir significativamente o tempo de internamento hospitalar. Mais importante ainda, foi-lhe
possivel regressar ao seu domicilio com o seu potencial de saude e autonomia melhorado,
pronta para dar continuidade a sua vida com uma qualidade superior.

Este estudo de caso evidencia ainda a relevancia da utilizacdo de instrumentos de
avaliacao especificos e sensiveis a pratica especializada, permitindo monitorizar ganhos
efetivos e documentar o valor acrescentado da enfermagem de reabilitagdo em contextos
de elevada complexidade clinica.

Por fim, este estudo de caso sublinha a necessidade de investir na formacéao e
presenca ativa do Enfermeiro de Reabilitagdo em unidades de transplante hepatico, como
estratégia preventiva, promotora de funcionalidade, independéncia e eficiéncia nos cuidados
de saude.
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