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RESUMO

O Acidente Vascular Cerebral (AVC) € a principal causa de morte no Brasil, a terceira no mundo e
se caracteriza como uma das principais causas de incapacidade no adulto. Sendo, portanto, um
problema de saude publica que necessita do devido planejamento e atencédo dos profissionais de
saude, na busca da diminuicdo dos casos através das ac¢des de prevencao e promocao em saude,
evitando que a incapacidade se instale, além da realizacao do tratamento eficaz dos individuos que
ja possuem as morbidades instaladas para a melhor qualidade de vida e a maxima funcionalidade,
fazendo-se cumprir os principios preconizados pelo Sistema Unico de Salde. Descrever a
abordagem fisioterapéutica em um paciente com diagnéstico de AVC agudo. Esse trabalho se
configura como um relato de experiéncia, referente a abordagem fisioterapéutica no AVC agudo,
realizado na Clinica Escola de Fisioterapia, no Centro Universitario Catdlica de
Quixadé/Unicatélica, no periodo compreendido entre setembro e outubro de 2019. Os atendimentos
tiveram periodicidade de duas vezes por semana. O processo avaliativo da paciente deu-se através
de seus dados clinicos, sobre a queixa principal, relatou a diminuicdo de forca em hemicorpo
esquerdo, relatou também, dor no peito e desequilibrio, condicdo essa que pode vir a incapacita-la
de fazer algumas atividades. Na avaliacdo a paciente alcangcou uma média de forca grau 5, em
hemicorpo direito, e grau 4 em todo o hemicorpo esquerdo, quantificados através da Escala de
Oxford. Os resultados podem explicar sua dificuldade de deambular e mudanca de decubito para
o lado afetado. O enfoque terapéutico baseou-se no fortalecimento de toda a musculatura, para o
favorecimento da deambulacdo e forca de seus membros superiores, objetivando retardar e
minimizar a perca de funcéo, sendo realizados os exercicios de forma gradual. Cerca de 60% a
70% dos individuos que sofreram AVE recuperaram a capacidade de deambular, embora que
apenas 7% dos pacientes subagudos detenham a capacidade suficiente de caminhar de forma
independente em ambientes externos, onde a recuperacdo da marcha acaba por ser a meta
principal no processo de reabilitacdo, visando sua melhora e qualidade ou desempenho desta
tarefa. Ter um bom controle de tronco e equilibrio, torna-se essencial para que desempenhem as
atividades realizadas pelo membro superior e inferior do lado plégico. Os pacientes afetados pelo
AVC apresentam fraqueza muscular devido a atrofia dos musculos, em consequéncia da redugéo
no numero de fibras do tipo Il. O treinamento de forca € eficaz, em virtude que, causa uma
otimizacdo na velocidade para esses pacientes realizarem suas atividades de vida diaria, assim
como, esses exercicios aumentam os niveis de forca mesmo em individuos j& em fase mais
avancada. O efeito do tratamento resistido, promove uma maior manutencéo e aumento da forca,
assim como, uma maior capacidade funcional apés o AVC. Em decorréncia das poucas sessdes
nao foi possivel quantificar um quadro de melhora na paciente, sendo dessa forma, necessario a
continuagao dos atendimentos e que a mesma se mantenha ativa e colaborativa.
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