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GAIT REHABILITATION IN POST-STROKE PATIENTS

Gabriela Britto Morais*!; Michelle Kaneshigue Ramos*?; Leticia Silva Gomes*3; Patricia
Morsch?; Diego Santos Fagundes®.

RESUMO: O Acidente Vascular Encefélico (AVE) € conhecido como um transtorno clinico
gue se desenvolve rapidamente com perturbacbes focais. O objetivo foi descrever a
recuperacdo da marcha em pacientes pos AVE. Trata-se de uma revisdo de literatura
realizada por meio de um levantamento bibliografico. Os achados revelam que existem
tratamentos eficazes para as disfungdes ocasionadas pelo AVE, incluindo os treinos de
marcha, e o grau de recuperacao funcional € determinado pelo local e tamanho da leséo.
Diante dos resultados desta reviséo, conclui-se que pacientes acometidos por AVE devem
ser encaminhados para a reabilitacdo o quanto antes.

Descritores (DeCS)®: Acidente Vascular Cerebral. AVC. Marcha. Reabilitagcdo.

ABSTRACT: Stroke is known as a clinical disorder with quick development and focal
disorders. This study aims to describe gait rehabilitation in patients’ post-stroke. This is a
literature review conducted through a bibliographic research on Google Scholar and Scientific
Electronic Library Online (SciELO) databases. Findings from the study show that treatment
are available to reduce disability caused by this disease; however it depends on the stroke
extent to determine functional rehabilitation. To sum up, patients who suffered stroke should
be admitted to rehabilitation as soon as possible for optimal results.

Descriptors: Stroke. Gait. Rehabilitation.
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O Acidente Vascular Encefalico
(AVE) é compreendido pela sua agilidade
de sinais clinicos decorrentes de disturbios
focais ou globais da funcéo cerebrall*2. Os
sintomas  neurolégicos  apresentados
refletem o posicionamento e o tamanho do
AVE, mas nao diferenciam o tipo do
acidente vascularB®l. Varias deficiéncias
sdo possiveis apos o AVE, entre elas
disturbios das fun¢des motoras, sensitivas,
mentais, perceptivas e de linguagem, bem
como sdo comuns os déficits motores e de
alinhamento na transferéncia de pesol*.
Os déficits motores normalmente séo
manifestados por hemiplegia ou
hemiparesial®. Sendo assim, a doenca é
incapacitante e muitos individuos passam
a depender de cuidadores!®. Por isso, em
pacientes vitimas de AVE, a recuperacéo
da marcha é critica, pois exige a
reabilitacdo de varios mecanismoslfl. Este
estudo tem a finalidade de descrever
tratamentos efetivos para melhorar a
marcha de pacientes acometidos pelo
AVE, auxiliando a melhor escolha de
tratamento, favorecendo assim a qualidade
de vida ao paciente.

Esta comunicacdo breve trata-se de
uma revisdo de literatura, realizada por
meio de um levantamento bibliografico nas
bases de dados Google Académico e
Electronic

Scientific Library  Online

(SciELO). Foram analisados 41 artigos que

abordavam o tema, mas apenas 15 deles
atenderam os critérios de inclusdo para
esta revisdo. Foram retirados os artigos
gque ndo atendiam ao tema proposto,
incluindo as palavras chave Acidente
Vascular Cerebral, reabilitacdo e marcha.
Realizou-se entdo uma comparacéo direta
dessas publicacbes que serviram como
conclusao desta pesquisa.

Segundo a Organizacdo Mundial de
Saude o Acidente Vascular Encefalico
(AVE) € conhecido como um transtorno
clinico que se desenvolve rapidamente
com perturbacdes focaisl”. E um dos
principais causadores de incapacidades
em adultos e suas consequéncias
geralmente acometem a funcionalidade,
levando a dificuldade na realizagdo de
movimentos®®,  Existem tratamentos
disponiveis para amenizar as sequelas
decorrentes do AVE, porém a eficacia da
recuperacgdo funcional é determinada pelo
local e o tamanho da les&o®l.

Existem diversas formas de
tratamento para a marcha de pacientes
gue sofreram AVE, dentre elas a esteira
com suporte parcial de peso corporall1?,
Além disso, os pacientes sao orientados a
realizar exercicios passivos, ativos-
assistidos e ativos, dependendo do seu
grau de acometimento fisico, com o
objetivo de fortalecer o0os membros

debilitados e modular o tdnus muscular1l,

RECUPERACAO DA MARCHA EM PACIENTES POS AVE 326




z-n
>t

Revista Cientifica da Faculdade de Educacdo e Meio Ambiente.

Ariqguemes: FAEMA, v. 9, n. 1, jan./jun., 2018. ISSN: 2179-4200.

O alto gasto energético pode contribuir
para a fadiga precoce, durante a
realizacdo do exerciciol*?, ja que a
disfuncho motora ocorre  por um
desequilibrio muscular, por falta de uso e
da fraqueza muscularl!314, Neste sentido,
a falta de mobilidade e a dificuldade
execugdo dos exercicios, levam o0s
hemiparéticos/hemeplégicos a apresentar

maior vulnerabilidade ao sedentarismol®d,

Diante deste estudo bibliogréfico,
conclui-se que pacientes acometidos por
AVE devem ser encaminhados o quanto
antes para tratamentos de reabilitagéo,
inclusive da marcha, associando diversas
formas de tratamentos, prevenindo assim
0 sedentarismo e comprometimento
funcional de membros, culminando em um

declinio da qualidade de vida do paciente.
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