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A asma brônquica é uma enfermidade infl amatória crônica das 
vias aéreas. Em indivíduos predispostos a esta infl amação, provoca 
sintomas recidivantes, consistindo em sibilos expiratórios, dispnéia, 
cansaço, opressão torácica e tosse (às vezes seca ou com secreção) 
particularmente à noite ou ao amanhecer. Estes sintomas estão geral-
mente associados a uma obstrução difusa nas vias aéreas, podendo 
reverter-se espontaneamente ou sob tratamento. Dentre os fatores 
desencadeantes encontram-se as infecções no trato respiratório, alér-
genos, emoções, exercícios, medicamento e gravidez.

A asma apresenta tratamento clínico baseado nos medica-
mentos (broncodilatadores, antiinfl amatórios e imunoterapêuticos) 
e fi sioterápico, com objetivo de manutenção ou melhora da forma 
física geral durante os períodos de crises e também na prevenção das 
mesmas. 

Baseado no estado geral do paciente no momento da terapia, 
pode-se estar utilizando técnicas que visam a remoção de secreções, 
sendo a tapotagem, fl utter e tosse (huffi ng) uma das mais utilizadas 
durante a fi sioterapia respiratória. 

Estudos relatam as possíveis indicações e contra-indicações de 
determinadas técnicas inerentes à fi sioterapia respiratória em pacientes 
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portadores de asma brônquica, independente de sua suscetibilidade a 
hiperreatividade da parede dos brônquios.

A pesquisa baseia-se no grau de estreitamento dos brônquios 
após a utilização das técnicas de tapotagem, fl utter e huffi ng através da 
mensuração com o peak fl ow meter, no início e fi nal de cada técnica, 
segundo um protocolo pré-determinado, composto pela observação 
do quadro clínico, relatos sobre o estado geral do paciente e ausculta 
pulmonar. 

A tapotagem produz uma onda de energia transmitida através 
das vias aéreas, deslocando as secreções, mobilizando-as para áreas 
centrais, onde serão expelidas. O fl utter consiste em um dispositivo 
portátil que produz vibrações, permitindo a dilatação dos brônquios, 
eliminação do muco e inibição do colapso precoce das vias aéreas. 
O huffi ng causa mudanças do fl uxo aéreo, vibrando as secreções, 
estimulando a tosse cinética. 

As técnicas foram realizadas com a participação de sete pa-
cientes, em dias diferentes, em um total de três atendimentos cada. Dos 
sete pacientes submetidos à pesquisa, quatro receberam atendimento 
no Centro de Ciências da Saúde e três em seus domicílios. 

Os resultados obtidos na pesquisa ao fi nal do estudo demons-
traram que houve alterações do fl uxo expiratório fi nal, apesar do nú-
mero pequeno de pacientes submetidos à pesquisa, evidenciando as 
prováveis alterações ao grau de responsividade da parede brônquica, 
provavelmente induzido pelas técnicas de tapotagem, fl utter e huffi ng. 

Para chegar-se a uma melhor conclusão a respeito da indução 
ou não das técnicas ao broncoespasmo, necessita-se de um maior nú-
mero de pacientes, demonstrando a infl uência das mesmas na melhor 
defi nição dos resultados.
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