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RESUMO

A doenca obstrutiva cronica (DPOC) causa restricdo funcional e reducdo da qualidade de vida devido
a sintomas como dispneia, fadiga, tosse produtiva e exacerbacdes, resultando em hospitalizacdes
frequentes. Nos casos mais graves, a sensacdo de falta de ar é intensificada, agravando o
desequilibrio entre a carga imposta e a capacidade muscular respiratoria. Uma abordagem
conservadora para tratar essa condicdo € a aplicacdo de valvulas endobrénquicas. Essas valvulas
unidirecionais, inseridas por broncoscopia nas vias aéreas do pulmado afetado pelo enfisema,
promovem a deflagdo pulmonar ao reduzir a hiperinsuflagdo, permitindo a eliminacdo de ar e
secrecdes enquanto impedem a entrada excessiva de ar. Método: Revisdo integrativa de ensaios
clinicos randomizados que tem por desfecho principal analisar a eficacia das valvulas endobrdnquicas
na sintomatologia e no progndstico associados ao fenétipo enfisematoso da DPOC. Resultados: Os
estudos sugerem que o uso da vélvula endobrénquica (EBV) reduz a hiperinsuflagdo pulmonar e a
dispneia, além de proporcionar uma melhora significativa no VEF1 e na reducdo da hiperinsuflagéo
estatica. Esses beneficios resultam em uma melhora na dispneia, na qualidade de vida e na
capacidade de exercicio. Conclusdo: A utilizagdo da valvula endobrénquica (EBV) mostrou-se eficaz
na reducdo dos sintomas da DPOC. Quanto a seguranca, o tratamento apresentou um perfil
aceitavel, apesar de eventos adversos relatados na maioria dos estudos; é importante destacar que
nenhum 6bito foi associado ao procedimento.

PALAVRAS-CHAVE: Valvula endobrénquica. DPOC. Valvula pulmonar. Enfisema.

ABSTRACT

Chronic obstructive disease (COPD) causes functional restriction and reduced quality of life due to
symptoms such as dyspnea, fatigue, productive cough, and exacerbations, resulting in frequent
hospitalizations. In the most severe cases, the feeling of shortness of breath is intensified, aggravating
the imbalance between the imposed load and the respiratory muscle capacity. A conservative
approach to treating this condition is the application of endobronchial valves. These one-way valves,
inserted by bronchoscopy into the airways of the emphysema-affected lung, promote pulmonary
deflation by reducing hyperinflation, allowing the elimination of air and secretions while preventing
excessive air intake. Method: An integrative review of randomized controlled trials whose main
outcome was to analyze the efficacy of endobronchial valves in the symptomatology and prognosis
associated with the emphysematous phenotype of COPD. Results: Studies suggest that the use of the
endobronchial valve (EBV) reduces pulmonary hyperinflation and dyspnea, in addition to providing a
significant improvement in FEV1 and reducing static hyperinflation. These benefits result in an
improvement in dyspnea, quality of life, and exercise capacity. Conclusion: The use of the
endobronchial valve (EBV) has been shown to be effective in reducing the symptoms of COPD.
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Regarding safety, the treatment presented an acceptable profile, despite adverse events reported in
most studies; It is important to highlight that no deaths were associated with the procedure.

KEYWORDS: Endobronchial valve. COPD. Pulmonary valve. Emphysema.

RESUMEN

La enfermedad obstructiva crénica (EPOC) provoca restriccion funcional y disminucién de la calidad
de vida debido a sintomas como disnea, fatiga, tos productiva y exacerbaciones, lo que resulta en
hospitalizaciones frecuentes. En los casos mas graves, la sensacion de falta de aire se intensifica,
agravando el desequilibrio entre la carga impuesta y la capacidad de los musculos respiratorios. Un
enfoque conservador para el tratamiento de esta afeccion es la aplicacion de valvulas
endobronquiales. Estas valvulas unidireccionales, insertadas por broncoscopia en las vias
respiratorias del pulmoén afectado por el enfisema, promueven la deflacién pulmonar al reducir la
hiperinsuflacion, permitiendo la eliminacion de aire y secreciones al tiempo que evitan la ingesta
excesiva de aire. Método: Revision integradora de ensayos controlados aleatorizados cuyo resultado
principal fue analizar la eficacia de las valvulas endobronquiales en la sintomatologia y prondstico
asociados al fenotipo enfisematoso de la EPOC. Resultados: Los estudios sugieren que el uso de la
véalvula endobronquial (VEB) reduce la hiperinsuflacién pulmonar y la disnea, ademas de proporcionar
una mejora significativa en el VEF1 y reducir la hiperinsuflacion estatica. Estos beneficios se traducen
en una mejora de la disnea, la calidad de vida y la capacidad de ejercicio. Conclusion: El uso de la
valvula endobronquial (VEB) ha demostrado ser eficaz para reducir los sintomas de la EPOC. En
cuanto a la seguridad, el tratamiento presenté un perfil aceptable, a pesar de los eventos adversos
reportados en la mayoria de los estudios; Es importante destacar que no se asociaron muertes con el
procedimiento. Se recomiendan estudios adicionales para evaluar los efectos adversos del VEB e
identificar formas de prevenirlos, especialmente en relacion con el neumotérax temprano, que se ha
asociado con el procedimiento.

PALABRAS CLAVE: Valvula endobronquial. EPOC. Vélvula pulmonar. Enfisema.

INTRODUCAO

A doenga obstrutiva cronica (DPOC) é considerada uma patologia de impacto global,
contribuindo em 10,3% entre as causas de mortalidade de pessoas entre 30 e 70 anos em 2019.1 A
DPOC é caracterizada pela limitagdo do fluxo aéreo e hiperinsuflagdo, além da destruicdo do
parénquima e desenvolvimento de bolhas aéreas, na forma mais severa da condi¢cdo, os individuos
podem desenvolver enfisema pulmonar“. A evolugéo esta vinculada a restricdo da funcionalidade e a
reducdo da qualidade de vida, devido aos sintomas como dispneia, fadiga, tosse produtiva e
exacerbacdes, resultando em hospitaliza¢6es frequentes. 3

A manifestacdo enfisematosa da DPOC é marcada pela deterioragdo do tecido pulmonar
causada por inflamacédo crénica, danos oxidativos e cicatrizacdo. Isso resulta em uma expanséo
anormal e permanente dos espacos aéreos distais aos bronquiolos terminais, levando a
hiperinsuflagdo dindmica, perda da elasticidade pulmonar, aprisionamento de ar e diminuicdo da
capacidade de exercicio. *

Em pacientes com condicdes mais graves, a hiperinsuflagdo ocorre independente a
realizacdo de atividade fisica, intensificando a sensac¢éo de falta de ar, o que afeta negativamente no

estado de saude e resulta no agravamento do desequilibrio entre a carga imposta e a capacidade
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muscular respiratoria, o impulso respiratério neural e a dissociagdo neuromecénica, tornando a
hiperinsuflacdo um preditor de risco para exacerbacoes.®

Nesse contexto, as opcdes de tratamento sdo limitadas, o que contribui para uma expectativa
de vida diminuida para esses pacientes. Uma alternativa seria a cirurgia de reducao de volume
pulmonar, porém, sua utilizacédo € relativamente baixa devido as preocupa¢des com a invasividade
do procedimento. Uma abordagem mais conservadora seria a aplicacéo de valvulas endobrénquicas.
Essas valvulas unidirecionais séo inseridas por meio de broncoscopia nas vias aéreas do pulméao
afetado pelo enfisema e tém o objetivo de promover a deflacdo pulmonar, ou seja, busca-se reduzir a
hiperinsuflacdo, permitindo a eliminagdo de ar e secre¢cfes, a0 mesmo tempo em que impede a
entrada excessiva de ar.”

Este estudo visa analisar a eficacia das valvulas endobrénquicas na sintomatologia e no
prognostico associados ao fenoétipo enfisematoso da DPOC. Serdo considerados aspectos como a
reducéo da dispneia, a melhoria da qualidade de vida e a avaliag&do dos efeitos adversos decorrentes

do tratamento.

METODOLOGIA

Neste estudo foi conduzida uma pesquisa bibliogréfica integrativa, nas bases de dados
Pubmed e PEDro, no periodo de marco de 2024 e abril de 2024. Foram utilizadas as palavras chaves
“chronic obstructive disease” e “endobronchial valve”, juntamente do descritor boleano “AND’,
selecéo foi feita através da andlise critica de artigos de lingua inglesa, descrito no quadro 1.

Foram incluidos apenas ensaios clinicos randomizados em populacédo adulta acometida pela
DPOC fenétipo enfisematoso, que tinham como objetivo avaliar os efeitos da valvula endobronquica,
comparando com tratamento padrdo sem uso de valvula.

ApOs a selecdo dos estudos foram excluidos duplicados entre as bases, seguida da leitura de
titulo e resumo. Os artigos remanescentes passaram para a fase de apreciacéo critica da literatura.
N&o foi utilizado critério de tempo de publicacédo para a selecdo de artigos.

Os critérios de exclusao foram aplicados aos estudos pilotos preliminares e aqueles que néo
forneciam informacdes disponiveis sobre o tema em questao.

Foi utilizada a escala PEDro, que avalia a qualidade dos estudos com pontuac6es de 0 a 10,
onde quanto maior a pontuacdo, melhor a qualidade. Nessa escala, pontuacdes acima de 6 séo
consideradas de boa qualidade, enquanto pontuacBes de 9-10 indicam excelente qualidade
metodoldgica. E importante ressaltar que, para ensaios clinicos randomizados, um score de 8 a 10 na
escala PEDro é considerado excelente.

O desfecho principal foram os efeitos do uso da EBV com outras abordagens conservadoras.

RESULTADOS

Foram incluidos 8 ensaios clinicos randomizados com data de publicagdo entre 2010 e 2023,

sendo critério de exclusdo projetos piloto, por ndo apresentarem resultados de carater definitivo, e
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estudos que nao compararam o uso de EBV com tratamento padrdo, o tempo ndo foi um critério de

exclusdo. Os estudos tinham um tamanho amostral entre 13 e 331 totalizando uma amostra de 1602
participantes.

Quadro 1. Fluxograma de selecdo de estudos

P
a Pesquisa de estudos de ensaio Pesquisa de estudos de ensaio
'§- clinico randomizado na base de clinico randomizado na base de
= dados Pubmed (n=17) dados PEDro (n=7)
E
0
=
Artigos removidos por se repetirem
entre as bases de dados (n=0)
8
k-1
)
7]
Artigos removidos por serem projetos
piloto (n=2)
v Artigos removidos por nido
preencherem os critérios:
: : -Nao eram ECR’s (n=1)
Selecionados para leitura do resumo e - .
o . || -Nado comparavam a EBV com outra
:§ método (n=15) intervengdo (n=3)
= - O objetivo ndo avaliava a EBV (n=3)
B
7
=
=
Selecionados para leitura na Removidos pois o texto completo
) | estava indisponivel ( n = 0)
) integra ( n=8)
g
S 3 e ; B
= Artigos elegiveis para inclusdo no
estudo(n=8)
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Tabela 1. Sumarizacéo dos resultados dos estudos selecionados
Autor, ano Populacéo Intervencao Resultado principal

Criner et al. 2023t

Pacientes com mais
de 40 anos com
enfisema

heterogéneo grave
com pouca ou
nenhuma ventilagao
colateral.

O grupo controle x
tratamento padrdo

Melhora significativa no VEF1
apés 24 meses no grupo de
intervencdo em comparacao
com o grupo controle.

idades entre 40 e 75
anos.

tratamento padréo x
EBV

Dransfield et al. | Pacientes adultos | Valvula EBV e | Melhoras significativas no grupo
20233 diagnosticados com | manejo médico e o | controle nos escores do SGRQ,
enfisema grupo controle | CAT e TDI.

heterogéneo grave | apenas manejo
e hiperinsuflacéo. médico.
Criner et al. 20182 Pacientes com | Grupo controle | Aumento de 15% ou mais em

relacdo ao valor basal no VEF1
(p=0,001).

Li et al. 20182

Pacientes  adultos
com DPOC grave,
hiperinsuflagéo e
dispnéia grave.

Valvula EBV e
manejo médico e o
grupo controle
apenas manejo
médico.

O desfecho primério de 3 meses
mostrou melhora
estatisticamente significativa no
VEF1 no grupo EBV em
comparacdo ao grupo controle,
com a diferenca sendo duravel
em até 6 meses (p=0,001).

Kemp et al. 20177

Pacientes com
idade igual ou
superior a 40 anos
com enfisema
grave.

O grupo controle
recebeu apenas
tratamento padréo e
0 grupo intervencao
recebeu a vélvula e
tratamento padréo.

Aos 3 meses 55,4% dos
individuos com EBV e 6,5% dos
individuos que receberam
tratamento padrdo tiveram uma
melhora no VEF1 (p=0,001), as
melhorias foram mantidas apés
6 meses.
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Adultos com | A intervencao
Hartman et al. | enfisema e auséncia | recebeu a EBV e 0 | O grupo EBV  melhorou
2015° de ventilagdo | grupo controle | significativamente em
colateral entre o0s | recebeu tratamento | comparagdo ao grupo controle
lobos. meédico padrdo e |em passos médios por dia
apés 6 meses | (mail252 vs. 148), duracédo da
também foi inserida | locomogdo (mais 17 wvs. 2
a EBV. minutos por dia) e intensidade
da locomocdo (mais 4,6% vs.
1,5% de mudanca em
comparacdo com a linha de
base). Melhorando também
significativamente nos resultados
de VEF1 e CVF e
hiperinsuflagéo estatica e
consequentemente melhora da
dispneia, qualidade de vida
Valipour et al. | Pacientes com | O grupo controle | Uma proporcdo maior de
20131 idades entre 63 e 75 | recebeu tratamento | pacientes no grupo EBV do que
anos ex tabagistas | padrdo e o grupo | no grupo controle alcangcou uma
DPOC. intervencdo recebeu | melhora clinicamente
valvula EBV, mais | significativa no indice de BODE.
tratamento padréo.
Pacientes entre 40 e
Sciurba et al. |75 anos, com | O grupo controle | Aos 6 meses houve um aumento
2010 enfisema recebeu tratamento | de 4,3% no VEF1 no grupo EBV
heterogéneo. padrdo e o grupo | (aumento de 1,0 ponto
intervencado recebeu | percentual do valor previsto) em
valvula EBV. comparacao com uma
diminuicdo de 2,5% no grupo
controle (uma diminuicdo de 0,9
ponto percentual do valor
previsto).

Criner et al. 20231 realizaram um estudo com pacientes com mais de 40 anos que sofriam de

enfisema heterogéneo grave e tinham pouca ou nenhuma ventilagdo colateral. No estudo, o grupo

controle recebeu o tratamento padrdo, enquanto o grupo de intervencéo foi submetido a insercéo da

valvula EBV sob anestesia geral ou sedacé@o profunda. Ambos os grupos foram acompanhados ao

longo de 24 meses.

Os resultados mostraram uma melhora significativa no VEF1 ap6s 24 meses no grupo de

intervencdo em comparacdo com o grupo controle. Além disso, foram observadas melhorias

significativas em vérias medidas de qualidade de vida, incluindo o SGRQ e o teste de avaliacdo da

DPOC. Os pacientes do grupo de intervengao também relataram menos dispneia em comparagao

com o grupo controle.

O estudo conduzido por Dransfield et al. 20233 envolveu pacientes adultos diagnosticados

com enfisema heterogéneo grave e hiperinsuflagdo. O grupo controle foi submetido ao tratamento
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convencional, enquanto o grupo de intervencao recebeu a insercéo da valvula EBV. Observou-se que
0 grupo de intervencdo demonstrou melhorias estatisticamente e clinicamente significativas nos
escores do SGRQ, CAT e TDI em comparacdo com o0 grupo que recebeu o tratamento padréo.

Criner et al. 20182 avaliaram pacientes com idades entre 40 e 75 anos, ex-fumantes
diagnosticados com enfisema foram incluidos neste estudo. O grupo controle recebeu o tratamento
convencional, enquanto o grupo de intervencdo foi submetido a inser¢cdo da valvula EBV e foi
acompanhado ao longo de 12 meses. ApOs este periodo, observou-se que 47,7% dos individuos no
grupo com EBV, em comparag¢do com 16,8% no grupo com tratamento padrdo, apresentaram um
aumento de 15% ou mais em relagdo ao valor basal no VEF1 (p=0,001).

Li et al. 2018%® afirmam que Individuos adultos diagnosticados com DPOC grave,
caracterizada por hiperinsuflacdo e dispneia grave, foram incluidos neste estudo. O grupo de
intervencdo recebeu a insercéo da valvula EBV juntamente com o manejo médico, enquanto o grupo
controle recebeu apenas o manejo médico. O desfecho primario avaliado aos 3 meses revelou uma
melhoria estatisticamente significativa no VEF1 no grupo que recebeu a valvula EBV em comparacao
com o grupo controle. Essa diferenga foi mantida até os 6 meses de acompanhamento (p=0,001).

Segundo Kemp et al. 20177, Individuos com idade igual ou superior a 40 anos e
diagnosticados com enfisema grave foram incluidos neste estudo. O grupo controle recebeu apenas
o tratamento padrdo, enquanto o grupo de intervencao recebeu a vélvula EBV além do tratamento
padrdo. Apés 3 meses, foi observado que 55,4% dos individuos que receberam a valvula EBV
apresentaram melhora no VEF1, em compara¢do com apenas 6,5% dos individuos que receberam
apenas o tratamento padrdo (p=0,001). Essas melhorias foram mantidas até os 6 meses de
acompanhamento.

Hartman et al. 2016° utilizaram pacientes adultos diagnosticados com enfisema e auséncia
de ventilacé@o colateral entre os lobos foram incluidos neste estudo. O grupo de intervencgédo recebeu
a insercao da valvula EBV, enquanto o grupo controle foi tratado com o padrdo médico convencional.
ApOs 6 meses, a valvula EBV também foi inserida no grupo controle. Os pacientes do grupo que
recebeu a véalvula EBV demonstraram melhorias significativas em comparagao com o grupo controle
em termos de passos médios por dia (aumento de 1252 vs. 148), duracdo da locomoc¢éo (aumento de
17 vs. 2 minutos por dia) e intensidade da locomoc¢&o (aumento de 4,6% vs. 1,5% de mudanca em
relacédo a linha de base). Além disso, houve melhorias significativas nos resultados de VEF1 e CVF,
bem como na reducdo da hiperinsuflacdo estatica, o que resultou em uma melhora na dispneia,
qualidade de vida e capacidade de exercicio.

Valipour et al. 2013 avaliaram pacientes com idades entre 63 e 75 anos, ex-tabagistas
diagnosticados com DPOC, foram incluidos no estudo. O grupo controle recebeu o tratamento
padrdo, enquanto o grupo de intervencdo recebeu a vélvula EBV, além do tratamento padréo.
Observou-se que uma propor¢do maior de pacientes no grupo que recebeu a véalvula EBV do que no
grupo controle alcangou uma melhora clinicamente significativa no indice de BODE. No entanto, a

probabilidade de beneficio foi inferior a 50% em ambos os grupos.
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Sciurba et al. 2010 avaliaram pacientes com idades entre 40 e 75 anos, diagnosticados com
enfisema heterogéneo, divididos em dois grupos para o estudo. O grupo controle recebeu o
tratamento padrdo, enquanto o grupo de intervencao recebeu a insercdo da valvula EBV. Apdés 6
meses, observou-se um aumento de 4,3% no VEF1 no grupo que recebeu a valvula EBV (um
aumento de 1,0 ponto percentual do valor previsto), em comparagdo com uma diminui¢do de 2,5% no
grupo controle (uma diminui¢cédo de 0,9 ponto percentual do valor previsto).

Criner et al. 20182 e Sciurba et al. 2010 registraram uma melhora significativa (p<0,001) e
(p=0,005) respectivamente nos indices de VEF1, o mesmo cenario se repete em todos os estudos
incluidos nessa revisdo, que apresentam resultados favoraveis para os grupos EBV quando
comparados aos grupos controle.

Os resultados da analise da qualidade metodoldgica dos estudos estdo apresentados na
tabela 2. Os estudos apresentaram em média 7 pontos, sendo que todos 0s estudos pontuaram
negativamente nos itens 5,6 e 7 referentes a participagdo dos sujeitos do estudo de forma cega, se
os fisioterapeutas administraram as terapias de maneira cega e se todos os avaliadores que mediram

pelo menos um dos resultados o fizeram de forma cega.

Tabela 2. Andlise da qualidade metodolégica dos estudos pela escala PEDro. Qualidade dos Estudos

Item | Item | Item | Item | Item | Item | Item | Item | Item | ltem Iltem Pontu
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 acao
+ + + + - - - + + + + 8/10
Criner
etal.,
2023
+ + - + - - - + + + + 7/10
Dransfie
Id et al.,
2023
+ + - + - - - + + + + 7/10
Criner
etal.,
2018
Lietal, | + + - + - - - + + + + 7/10
2018
Kemp et | + - - + - - - + + + + 6/10
al,.
2017
+ + - + - - - + + + + 7/10
Hartma
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“+” critério atendido, “-“critério ndo atendido; 1: critérios de elegibilidade (ndo incluido na
pontuacdo), 2: alocacd@o aleatdria, 3: alocacdo secreta, 4: comparabilidade de linha de base, 5:
cegamento de participantes, 6: terapeuta cegos, 7: avaliadores cegos, 8: acompanhamento

adequado, 9: tratamento de dados, 10: comparacdes intergrupos

DISCUSSAO

O proposito desta revisdo foi avaliar a eficacia e seguranc¢a do tratamento utilizando véalvula
endobrbnquica inserida por broncoscopia em pacientes com DPOC e fenédtipo enfisematoso.
Considerou-se 0s aspectos mecéanicos pulmonares, a sintomatologia da doenca e as limitacdes
decorrentes da sua progressao. A valvula endobrbénquica trata-se de uma Ortese minimamente
invasiva nas vias aéreas que visa reduzir a hiperinsuflacdo nos lobos afetados pelo enfisema
pulmonar, um trago que impacta diretamente na qualidade de vida e na capacidade de exercicio
desses pacientes®.

Os estudos incluidos avaliavam o VEF1 basal em ambos 0s grupos, um valor indicativo para
diagnostico de um distarbio obstrutivo, todavia esse valor nao reflete adequadamente a gravidade da
doenca, pois ndo se correlaciona com os relatos dos pacientes sobre dispnéia e funcionalidade?,

Com relagdo a sintomatologia da DPOC fenotipo enfisematoso hiperinsuflado, o fator que
exerce maior impacto na funcionalidade e estado de saude dos individuos é a dispnéia, que €
caracterizada pela sensacdo intensa de falta de ar, resultando em intolerdncia ao exercicio. A
avaliacdo da dispneia é realizada por meio da escala mIRC, que reflete a incapacidade funcional
basal causada pela falta de ar, a pontuagdo na escala estd associada as atividades diarias dos
pacientess.

O estudo de Hartmann et al. 2016° avaliou os escores da escala MMRC em 6 meses de
tratamento com a EBV e o grupo intervencéo apresentou melhor pontuacéo (p<0,001) esse resultado
também foi encontrado no artigo de Dransfield et al. 20233 que fez a mesma avaliacdo em 12 meses

(p<0,001), concluindo que a EBV contribui com a diminui¢édo da dispnéia nesses pacientes.
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Na revisao de He et al. 2023%, ¢ mencionado sobre o declinio da capacidade de exercicio dos
pacientes DPOC, especialmente na forma grave da doenca, devido aos sintomas progressivos, para
mensurar esse impacto, € utilizado o teste de caminhada de 6 minutos (DTC6) que é um indicativo
reconhecido no pais e no exterior®, Kemp et. al. 2023” também avaliaram o desempenho dos
pacientes no DTC6 e registraram uma melhor progressiva em 3 meses no grupo que recebeu a EBV
e se manteve estavel aos 6 meses, uma diferenca significativa em comparac¢éo com o grupo controle,
gue ainda apresentou um declinio no desempenho ao decorrer dos meses (p<0,001). O estudo de Li
et al. 20188 concorda com esses registros, pontuando a deterioragdo do grupo controle quando
acompanhado em 6 meses, consequentemente apresentando uma diferenca significativamente
relevante entre os grupos (p=0,04).

A pratica de atividade fisica é um requisito crucial para um estilo de vida independente e para
a participacdo social, que deve ser considerada como uma varidavel essencial nos estudos que
buscam investigar tratamentos para DPOC grave, além de estar associada a melhora da dispnéia, da
funcionalidade muscular, qualidade de vida e diminuicdo da mortalidade nessa populacao®.

O Questionario do Hospital Sant George (SGRQ) avalia a qualidade de vida de portadores de
doenca respiratoria, Dransfield et al. 20233 encontraram melhoras na pontuacdo dos pacientes que
utiizavam EBV em 12 meses, sinalizando que foram influenciadas pelo impacto e dominio das
atividades (p=0,05 e p=0,001), respectivamente), Criner et al. 2023* complementam constatando
diferencgas significativas na pontuacdo do SGRQ entre 0s grupos, que se mantiveram num periodo de
24 meses (p=0,03) no grupo intervencao.

O pneumotoérax foi relatado como um evento adverso mais frequente associado a insergao da
valvula, sendo observado nos primeiros dias de tratamento no grupo de intervencdo. Provavelmente,
foi uma consequéncia do procedimento devido a redugdo abrupta do volume pulmonar, resultante
das mudancas na conformacgado do pulmao. No entanto, o pneumotérax tardio foi relacionado como
uma complicacdo continua da DPOC2. O estudo de Valipour et al. 2013 registrou uma taxa de
pneumotérax significativamente maior (10%) nos pacientes do grupo intervengédo quando comparado
aos outros grupos, além disso, o grupo apresentou uma taxa de 42% de hemoptise (p=0,0001). Esse
cenario se repete em boa parte dos estudos, indicando o pneumotérax como um efeito deletério ao
tratamento.

A pesquisa enfrentou limitagdes devido a escassez de produc¢édo cientifica sobre o assunto e
a qualidade metodoldgica inferior, principalmente devido ao tamanho amostral desproporcional entre
0s grupos em alguns dos artigos incluidos. Algumas variaveis avaliadas nédo foram confiavelmente

medidas e ndo foram claramente expostas em rela¢do ao seu processo de coleta.

CONSIDERACOES

Este estudo aponta que a inser¢do da valvula endobrénquica revelou-se eficaz na reducéo
dos sintomas da DPOC. Os principais achados incluiram a diminuicdo da hiperinsuflacdo, da

dispneia, o aumento da tolerdncia ao exercicio e uma melhoria na qualidade de vida. Quanto a
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seguranca do tratamento, manteve-se um perfil aceitavel, apesar dos eventos adversos
predominantes em grande parte dos estudos; vale ressaltar que nenhum o6bito foi associado ao
procedimento.

Algumas limitacBes desta revisdo incluem o nimero reduzido de artigos publicados sobre o
tema, ja que a intervencao ainda estd em fase de testes de eficacia. Além disso, essa alternativa de
tratamento ndo alcanca uma amostra diversificada devido a inviabilidade de aplicacdo em centros de
salde em contexto de escassez de recursos, sendo assim, a generalizacdo dos achados pode
interferir nos resultados.

Recomenda-se a realizacdo de mais estudos para avaliar os efeitos adversos da EBV e
identificar maneiras de preveni-los, especialmente em relacdo ao pneumotérax precoce, que foi

correlacionado com o procedimento.
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