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RESUMO

A reabilitacdo neuromotora em pacientes pos-AVC (Acidente Vascular Cerebral) é um
campo em crescente evolugdo, buscando melhorar a recuperacdo funcional e a
gualidade de vida dos individuos afetados. Este artigo aborda intervencdes
inovadoras, a partir da fisioterapia, que tém mostrado eficacia e promissora
aplicabilidade na reabilitacdo desses pacientes. Entre as abordagens discutidas,
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destacam-se a ag¢les significativas que proporcionam suporte fisico para a
reabilitacdo dos pacientes por meio estimulacédo sensorial e fisica, visando facilitar a
ativacdo dos musculos paralisados; e as técnicas de realidade que tornam a
reabilitagdo mais envolvente e motivadora. Além disso, explora-se 0 uso de outros
mecanismos que permitem um acompanhamento continuo e personalizado da
recuperacao. Os resultados apresentados em estudos recentes indicam que essas
intervencdes ndo apenas melhoram as habilidades motoras e a independéncia
funcional, mas também promovem aspectos psicolégicos, como a motivacdo e o
engajamento do paciente no processo terapéutico. Conclui-se que a combinacéo de
estratégias centradas no paciente pode potencializar a reabilitacdo neuromotora,
oferecendo novas perspectivas para os cuidados pos-AVC.

Palavras-chave: Reabilitagdo neuromotora. AVC. Intervengdes inovadoras,
fisioterapia.

ABSTRACT

Neuromotor rehabilitation in post-stroke (CVA) patients is a field in growing evolution,
seeking to improve the functional recovery and quality of life of affected individuals.
This article addresses innovative interventions, based on physiotherapy, which have
shown effectiveness and promising applicability in the rehabilitation of these patients.
Among the approaches discussed, significant actions that provide physical support for
the rehabilitation of patients through sensory and physical stimulation stand out, aiming
to facilitate the activation of paralyzed muscles; and reality techniques that make
rehabilitation more engaging and motivating. Furthermore, the use of other
mechanisms that allow continuous and personalized recovery monitoring is explored.
The results presented in recent studies indicate that these interventions not only
improve motor skills and functional independence, but also promote psychological
aspects, such as motivation and patient engagement in the therapeutic process. It is
concluded that the combination of patient-centered strategies can enhance
neuromotor rehabilitation, offering new perspectives for post-stroke care.

Keywords: Neuromotor rehabilitation. Stroke. Innovative interventions, physiotherapy.

1. INTRODUCAO

O acidente vascular cerebral (AVC) é uma das principais causas de
mortalidade Brasil e no mundo, com impactos significativos na qualidade de vida dos
sobreviventes. As sequelas neuroldgicas variam amplamente, podendo incluir déficits
motores, cognitivos e funcionais que afetam a capacidade do individuo de realizar
atividades diarias. Diante desse cenario, a reabilitacdo neuromotora surge como uma
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abordagem alternativa fundamental para a recuperacdo desses pacientes, visando a
restauracao ou a compensacao das funcbes comprometidas.

A reabilitacdo neuromotora abrange um conjunto de intervencgdes terapéuticas
gue buscam facilitar a recuperagao funcional, promovendo a neuroplasticidade e a
adaptacdo neuromuscular. De acordo com a literatura contemporanea, diversas
estratégias tém sido desenvolvidas, incluindo terapia ocupacional, fisioterapia,
estimulacdo elétrica neuromuscular, além de outras intervencdes. A escolha de
métodos especificos deve considerar o perfil do paciente e suas limitacées de saude,
a gravidade das sequelas e 0s objetivos terapéuticos, além de garantir a adesao ao
tratamento.

Os resultados da reabilitacdo neuromotora ndo dependem apenas das
intervencdes realizadas, mas também de fatores como a idade do paciente, o tempo
decorrido desde o AVC, a motivagéo do individuo e o suporte familiar.

A literatura aponta ainda que um programa multidisciplinar e individualizado,
gue envolva tanto profissionais da saude quanto a familia, tende a resultar em
melhores desfechos funcionais.

Diante desta contextualizagcdo, o presente estudo tem como preocupagao
basica buscar respostas para o0 seguinte questionamento: De que forma as
intervencdes fisioterapicas podem contribuir para a reabilitacdo de pacientes
acometidos pelo Acidente Vascular Cerebral (AVC)?

Para alcancar a conducéo deste estudo, 0 presente artigo tem como objetivo
principal investigar as principais abordagens utilizadas na reabilitagdo neuromotora de
pacientes pos-AVC, discutindo as evidéncias cientificas que sustentam essas praticas
e suas implicacdes clinicas. Além disso, busca-se identificar lacunas no conhecimento
atual e sugerir direcbes para futuras pesquisas, com o intuito de contribuir para a
melhoria continua das intervencdes reabilitativas e, consequentemente, da qualidade

de vida dos pacientes afetados por esta condicéo.

2. METODOLOGIA

Com o intuito de alcancar esse proposito, realizou-se uma pesquisa
bibliografica de cunho qualitativo, com base nas contribuicfes tedricas de autores
renomados nessa tematica. Para alcancar os objetivos da pesquisa, foram utilizadas

as bases de dados PubMed e Scopus, nas quais foram procurados artigos atraves



das palavras-chave "reabilitagdo neuromotora”, "fisioterapia pds-AVC",
"neuroplasticidade”, "tratamento do AVC". Foram utilizados como critérios de

incluséo publicagcdes dos ultimos 10 anos..

3. O TRATAMENTO DE PESSOAS ACOMEMETIDAS PELO ACIDENTE
VASCULAR CEREBRAL: CONCEITOS E CONCEPCOES

O Acidente Vascular Cerebral (AVC) é uma condig&o clinica critica que ocorre
guando h& uma interrupcéo do fluxo sanguineo para uma parte do cérebro. O AVC é
uma das principais causas de morte e incapacidade em todo o mundo, fazendo com
gue a compreensao e a conscientizacao sobre essa condicado sejam fundamentais.

De acordo com Melo (2021) O Acidente Vascular Cerebral - AVC apresenta-
se como uma insuficiéncia temporéria ou definitiva que € causada por alteracdo da
circulacao sanguinea no encéfalo e pode causar danos em varias regides do proprio
Orgdo ou em outras areas do corpo que possam estar relacionadas a regido afetada.
Segundo esse autor, essa pode ocorrer de duas formas principais: isquémico ou
hemorragico, e ambas provocam o comprometimento de fun¢des neuroldgicas.

Pompermaier (2020) acrescenta que esses dois tipos de acidente vascular
cerebral, evidenciando as caracteristicas de cada um deles. Segundo o autor, o tipo
isquémico ocorre quando h& a obstrucdo de um vaso sanguineo impedindo o fluxo
para as células cerebrais. J& o tipo hemorragico acontece quando ocorre a ruptura de
vasos sanguineos, causando sangramento.

De acordo Marques (2016), existem varios sinais e sintomas do acidente
vascular cerebral que podem ser observados, como por exemplo, a fragueza em certo
lado do corpo, a perda de visdo, as alteragbes motoras, a alteracdo no nivel de
consciéncia e a dificuldade para falar. Para o autor, os principais sintomas do AVC
sdo: cardiopatia, hipertensdo arterial e a ma formacdo arterial cerebral, mais
conhecida como aneurisma.

O Acidente Vascular Cerebral (AVC) é definido como uma interrupgao
temporaria ou permanente da circulagdo sanguinea no cérebro, resultando em danos
gue podem afetar diversas areas do 6rgdo ou até mesmo outras partes do corpo
conectadas a regido afetada. O AVC se apresenta principalmente de duas maneiras:
isquémica ou hemorragica, e ambas causam comprometimento das funcdes
neurolégicas (MELO, 2021, p. 37).



Conforme o Ministério da Saude (2018), diversos fatores de risco contribuem
para o surgimento do AVC, além da ocorréncia de outras doencgas cronicas como
diabetes e cancer.

Ainda, de acordo com o Ministério da Saude, muitos habitos podem contribuir
de forma significativa para evitar a ocorréncia do acidente vascular cerebral, o que
necessariamente ird depender dos habitos de cada pessoa, tais como: nao fumar;
nao consumir alcool; ndo fazer uso de drogas ilicitas; manter alimentacado saudavel;
manter o peso ideal; beber bastante 4gua; praticar atividades fisicas regularmente;
manter a pressdo sob controle; manter a glicose sob controle. Enfim, para evitar o
acometimento pelo acidente vascular cerebral faz-se necesséario o desenvolvimento
de habitos de vida saudaveis, que possam contribuir de forma significativa para a
melhoria da qualidade de vida.

Teixeira (2020) também sustenta o que é preconizado pelo Ministério da
Saude, e acrescenta que outro fator que também contribui para a ocorréncia do AVC
€ a aterosclerose, doenca que pode ser conceituada como um processo que consiste
na formacao de placas, com o acumulo de lipideos, fibrina, carboidratos complexos e
depdsito de calcio nas paredes arteriais, 0 que causa, de forma dréstica, o
encolhimento dos vasos sanguineos. Conforme o autor, esse estreitamento causa a
interrupcao dos vasos sanguineos em locais formados por bifurcagdes, constricdes e
dilatacOes arteriais.

Marques (2019) define o AVC como uma enfermidade caracterizada por uma
alta incidéncia de mortalidade. Esses autores afirmam que essa condig&o constitui um
grande desafio para a saude das pessoas de uma forma geral, uma vez que o acidente
vascular cerebral, apesar de ter suas causas determinantes, apresenta-se como uma
doenca silenciosa, além disso, as acdes para a sua prevencado Sao poucos
significativas. Esse mesmo autor ainda argumenta que as condi¢des socioecondmicas
da populacéo sdo determinantes para a ocorréncia dessa enfermidade, uma vez que
fatores relacionados a falta de instrucéo, alimentacdo adequada, falta de atividades
fisicas, falta de acesso a informacédo de qualidade, dentre outros fatores, podem
interferir de forma contundente nessa realidade.

Vale ressaltar que os pacientes que sao submetidos em um processo de
reabilitacdo pos-AVC apresentam uma melhor recuperacdo em relacdo aqueles que

nao passaram pelos mesmos procedimentos (TEIXEIRA, 2019, p. 20). Como se pode



observar, a fisioterapia tem um papel de grande importancia na recuperagdo de
pessoas que sao acometidas pelo acidente vascular cerebral.

E evidente que é praticamente impossivel alcancar uma reabilitagdo plena em
um tratamento pés- AVC, no entanto, a realizacdo de tratamentos adequados e
especificos podem melhorar a condigcdo de salude do paciente, proporcionando-lhe
melhor qualidade de vida. Nesse sentido, a fisioterapia possui um papel de
fundamental importancia no processo de reabilitacdo de pessoas que adquiriram
algum tipo de sequela decorrente do AVC.

Para Teixeira (2019) o acidente vascular cerebral pode ser definido como uma
doenca cronica que causa incapacidade, deficiéncias e desvantagens que acarretam
sérias sequelas ao paciente. Para o autor, a permanéncia dessas sequelas impde
sérias limitacbes ao paciente, sendo elas motoras, sensitivas, sensoriais, de
compreensao e expressdo dos pensamentos, o que pode alterar seriamente a
dindmica da rotina da vida do paciente. Essas sequelas prejudicam, portanto, tanto a
coordenacdo motora quanto o desenvolvimento da linguagem, uma vez que o0s
principais movimentos da pessoa ficam comprometidos.

De acordo com as Diretrizes de Atencdo a Reabilitacdo da Pessoa com
Acidente Vascular Cerebral (2013, p. 7):

A avaliagdo individual e contextualizada, a partir dos potenciais e ndo da
eficiéncia, e o trabalho em parceria com a familia e/ou cuidadores permitem
o diagndstico funcional mais acurado e melhor prognéstico, principalmente
guando estes agentes estdo consonantes. Entende-se por diagndstico
funcional aquele que, além da condicao clinica, inclui a avaliacdo das funcdes
sensoriais, motoras e psicomotoras, de linguagem e cognitivas, dentro do
contexto social do sujeito, como base do programa de reabilitac&o.

A citacdo apresentada destaca a importancia de uma abordagem global e
individualizada na avaliagdo de pessoas com deficiéncia. Ao enfatizar a avaliacédo
individual e contextualizada, sugere-se uma mudanca de paradigma: em vez de focar
apenas nas limitacdes impostas pela condicdo da pessoa, a énfase deve ser colocada
nas habilidades e potencialidades que cada individuo possui.

O papel da familia e dos cuidadores é também crucial nesse processo. O
trabalho conjunto com esses agentes resulta em um diagndstico mais preciso e em
um prognastico otimista, alinhando as expectativas e os objetivos do tratamento. Isso
reforca a importancia do apoio social e familiar na reabilitacéo, pois o contexto em que

a pessoa vive influencia diretamente suas possibilidades e desafios.



O conceito de diagnéstico funcional que leva em conta a condi¢&o clinica, mas
também as funcbdes sensoriais, motoras, psicomotoras, de linguagem e cognitivas, &
especialmente relevante. Essa abordagem integrativa permite a criacdo de programas
de reabilitacdo mais eficazes e adaptados as necessidades reais do sujeito,
promovendo um cuidado mais humano e compreensivo. Assim, a citacao ressalta a
necessidade de se considerar o todo do individuo e seu ambiente ao desenvolver
estratégias de prevencao e intervencao, promovendo a incluséo e a autonomia.

Nesta perspectiva, € preciso uma reflexao profunda sobre a pratica clinica e
a importancia de um trabalho colaborativo e centrado na pessoa, apontando para a
ética e a responsabilidade social na atuacdo com individuos em situacdo de
deficiéncia.

Girardon-Perlini (2017) sustenta que as sequelas decorrentes do AVC estéo
relacionadas com a localizacao da &rea afetada, bem como com a gravidade da leséo,
0 gque pode causar perda ou diminuicdo da mobilidade e da forca dos membros de um
lado do corpo.

Suzan (2018) defende que antes de comecar o tratamento com qualquer tipo
de reabilitacao fisioterapica, faz-se necessario organizar um programa de avaliacdes
fisioterapéuticas com vistas a adotar os procedimentos corretos no processo de
reabilitacdo. Isso porque para cada paciente devera haver um tratamento voltado para
suas especificidades.

Segundo Almeida (2020) a reabilitacdo de pacientes vitimas de acidente
vascular cerebral deve ser estruturada de forma bem planejada. Segundo o autor, faz-
se necessario determinar de forma precisa o tempo de duracdo de cada sessdo do
tratamento.

Melo (2018) reforca esse entendimento ao argumentar que no periodo de
reabilitacdo, em que o paciente esta sob avaliacéo, faz-se necessério elaborar um
programa voltado para o alcance das expectativas do paciente. Para o autor, € preciso
gue o terapeuta ou fisioterapeuta também tenha suas expectativas alcancadas.
Somente assim o processo de reabilitacdo podera evidenciar resultados satisfatérios
para ambos envolvidos no processo.

Teixeira (2019) sustenta que as avaliacdes e reavaliacbes sao alcancadas
com éxito, tem-se um conjunto de condutas aptas para serem tomadas com mais

precisdo. O autor afirma ainda que um dos procedimentos mais importantes neste



processo sdo as técnicas desobstrutivas, mais conhecidas como terapia de higiene
brbnquica cujo objetivo é auxiliar a mobilizacdo e eliminacdo de secrecdes,
melhorando as técnicas gasosas durante a respiracao.

Conforme as Diretrizes de Atencéo a Reabilitacdo da Pessoa com Acidente Vascular
Cerebral (2013, p. 24):

Recomenda-se que a reabilitacdo da pessoa com AVC aconteca de forma
precoce e em toda a sua integralidade. A pessoa com alteracdes decorrentes
de um AVC pode apresentar diversas limitacdes em consequéncia do evento,
e a recuperacgdo é diferente em cada caso. O tratamento médico imediato,
associado a reabilitacdo adequada, pode minimizar as incapacidades, evitar
sequelas e proporcionar ao individuo o retorno o mais breve possivel as suas
atividades e participacdo na comunidade.

Observa-se a importancia da reabilitacdo precoce e integral para pessoas que
sofreram um AVC (Acidente Vascular Cerebral). Essa abordagem € crucial, uma vez
gue cada caso € unico e as limitacdes variam amplamente de acordo com a gravidade
do evento e as areas do cérebro afetadas. A énfase na intervencdo medica imediata,
combinada com um programa de reabilitacdo adequado, € fundamental para
minimizar as incapacidades e potenciar a recuperacao.

Essa perspectiva ndo apenas reconhece a complexidade do processo de
recuperacdo, mas também sublinha o papel ativo do individuo em sua propria
reabilitacdo. A participagdo na comunidade e o retorno as atividades cotidianas séo
objetivos importantes que ajudam a restaurar a qualidade de vida e a autonomia dos
pacientes. Além disso, a abordagem integral sugere que a reabilitacdo deve
considerar ndo apenas 0s aspectos fisicos, mas também emocionais e sociais,
promovendo uma recuperacdo mais completa e satisfatéria para os individuos
afetados.

Investir em protocolos de reabilitacdo eficazes e personalizados pode,
portanto, fazer uma diferenca significativa ndo apenas na saude fisica, mas também

no bem-estar geral dos pacientes com AVC.

3.1 O PAPEL DA FSIOTERAPIA NA REABILITACAO DE PESSOAS QUE TIVERAM
ACIDENTE VASCULAR CEREBRAL



A fisioterapia desempenha um papel crucial na reabilitacdo de pessoas que
sofreram um Acidente Vascular Cerebral (AVC). Apdés um AVC, é comum que 0S
pacientes enfrentem uma série de desafios fisicos, cognitivos e emocionais. A
intervencao fisioterapéutica € fundamental para promover a recuperacdo e a
reintegracdo dos pacientes a vida cotidiana.

O termo Acidente Vascular Encefélico (AVE) refere-se a um disturbio
neurologico, que pode ser temporario ou permanente, em uma regiao especifica do
cérebro. Isso ocorre devido a alteragcfes na irrigacdo sanguinea do sistema nervoso
central, resultantes de diversas patologias que apresentam sintomas clinicos
semelhantes, mas causas diferentes. O AVE resulta em deficiéncia neuroldgica, que
pode ser localizada ou generalizada, e se manifesta repentinamente com sinais e
sintomas relacionados as areas do cérebro afetadas, podendo, em casos extremos,
levar ao 6bito (Boaventura, 2019, p. 20).

O acidente vascular encefalico (AVE) pode causar incapacidades e
disfuncbes motoras e sensoriais, dependendo da area do cérebro que foi afetada. As
limitacbes motoras costumam se apresentar como hemiplegia ou hemiparesia. Ja as
deficiéncias sensoriais mais comuns estao ligadas a sensibilidade, a linguagem e a
percepcéo espacial. Para tentar reverter os efeitos do AVE, muitos pesquisadores
investigam a habilidade do cérebro de se reorganizar e reaprender funcdes, um
fendbmeno conhecido como plasticidade neural ou neuroplasticidade (Teixeira., 2016).

Devido a isso, a fisioterapia desempenha um papel fundamental na
reintegracdo dessas pessoas ao ambiente social. O fisioterapeuta tem a
responsabilidade de ndo apenas diagnosticar o tratamento fisioterapéutico mais
apropriado, mas também de fornecer orientagcbes ao paciente e a seu cuidador,
promovendo um atendimento humanizado que inclua tanto o paciente quanto sua
familia (SILVA, 2016, p. 26).

A fisioterapia traz resultados importantes para pessoas com sequelas
cronicas de acidente vascular encefalico (AVC), especialmente em relagdo a marcha
e as atividades cotidianas. No entanto, essas melhorias ndo sdo tdo expressivas
guando comparadas as observadas em individuos nas mesmas situacfes que nao
tiveram acesso a tratamento fisioterapéutico apropriado (SILVA, 2013, P. 53).

Silva et al. (2014) afirmam que a fisioterapia é uma terapia né&o

medicamentosa muito eficaz na prevencdo de deformidades em individuos com



condi¢des neurologicas, além de ajudar a aumentar a autonomia nas tarefas diarias e
na readaptacdao fisica. No entanto, € importante destacar que o éxito da reabilitacdo
nao se baseia apenas nas sessoes de fisioterapia, mas também nas experiéncias que
0 paciente vivencia ao longo do dia.

Segundo Silva (2014), o tratamento fisioterapéutico promove a ativacdo das
funcdes cerebrais, resultando na reducao dos movimentos do paciente. A recuperacao
vai variar de acordo com a gravidade da condi¢do, mas € possivel alcancar progressos
por meio de estimulos adequados, levando em conta as particularidades de cada
individuo. A fisioterapia pode ajudar o paciente a retomar suas atividades cotidianas.

A fisioterapia tem um papel fundamental na reabilitacdo apdés um AVC,
auxiliando os pacientes a reduzir ou eliminar sequelas. O trabalho se concentra em
promover a autonomia do paciente através de atividades que envolvem
movimentacao, fortalecimento muscular, treinamento de equilibrio e marcha, além de
estimular a recuperacédo da sensibilidade e adaptar as atividades para desafios que
favorecam a evolucéo na recuperacdo (BOAVENTURA, 2019, p. 32).

Destaca-se, assim, a importancia da realizacéo de pesquisas sobre a atuacao
da fisioterapia apdés um AVC, com o objetivo de aprimorar e atualizar os
conhecimentos nessa area. Espera-se que este estudo ajude a evidenciar a relevancia
da fisioterapia na recuperacao funcional p6s-AVC. Para isso, formulamos como
guestao central: A fisioterapia desempenha um papel crucial na recuperacdo da
funcionalidade ap6s um Acidente Vascular Cerebral.

Uma das abordagens fisioterapéuticas mais comuns na reabilitagéo precoce
do Acidente Vascular Encefalico (AVC) é a mobilizacdo passiva das articulacdes do
paciente que esta acamado ou nas fases iniciais de recuperacdo. Esse procedimento
deve ser feito de maneira lenta, embora ndo haja um namero especifico de repeticbes
definido como ideal para alcancar os resultados desejados (TEIXEIRA, 2016, p. 29).

E fundamental fazer alongamentos nos musculos desse paciente, pois ha
risco de perda de funcdo muscular como consequéncia do Acidente Vascular
Encefalico (AVC). O alongamento pode ser realizado de forma passiva, sendo uma
técnica que visa principalmente a preservacdo da amplitude de movimento dos
musculos (TEIXEIRA, 2016, P. 22).

Observa-se a importancia dos alongamentos na reabilitagdo de pacientes que

sofreram um Acidente Vascular Encefalico (AVC), o que € absolutamente pertinente.
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O AVC pode resultar em sequelas motoras significativas, levando a rigidez e a perda
de amplitude de movimento nos musculos afetados. A pratica de alongamentos,
especialmente na forma passiva, € uma abordagem eficaz para preservar a
mobilidade e evitar a atrofia muscular.

Realizar alongamentos passivos permite que o profissional de salde auxilie o
paciente a manter a flexibilidade das articulacbes e a integridade da musculatura,
mesmo quando o paciente ndo tem a capacidade de realizar os movimentos por conta
propria. I1sso é crucial, uma vez que a manutencao da amplitude de movimento ajuda
na prevencdo de contraturas e promove um ambiente mais favoravel para a
recuperacao funcional.

Além disso, essa intervencao pode ter beneficios na circulacdo sanguinea e
na reducéo da dor, contribuindo para o bem-estar geral do paciente. E importante que
tais préticas sejam implementadas dentro de um programa de reabilitacdo que
considere as necessidades especificas de cada paciente, garantindo uma abordagem
individualizada e eficaz. A citacdo de Teixeira (2016) destaca, assim, a relevancia de
intervencdes fisioterapéuticas na recuperacdo poés-AVC e a necessidade de

estratégias que promovam a qualidade de vida do paciente

4. CONSIDERACOES FINAIS

A pesquisa possibilitou uma reflexdo sobre a relevancia da fisioterapia na
reabilitacdo apds um Acidente Vascular Cerebral (AVC). Foi possivel notar que 0s
pacientes que sofreram um AVE apresentam perdas de forgca e condicionamento
fisico, que podem ser trabalhadas por meio das técnicas e abordagens do
fisioterapeuta.

Este profissional desempenha um papel crucial na reintegracdo desses
individuos a sociedade, uma vez que é responsavel ndo apenas por identificar o
tratamento fisioterapéutico mais apropriado para cada situacdo, mas também por
fornecer orientacdes ao paciente e ao seu cuidador, dentro de um atendimento que
valoriza a humanizacéo e envolve tanto o paciente quanto sua familia.

Existem véarias modalidades de tratamento fisioterapico disponiveis para a
recuperacdo, cada fisioterapeuta deve elaborar um plano personalizado para o
paciente, levando em conta suas limitagdes especificas.
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As intervengdes inovadoras na reabilitacdo de pessoas que tiveram AVC
(acidente vascular cerebral) tém mostrado um impacto positivo significativo na
recuperacdo funcional e na qualidade de vida dos pacientes. A integracdo de
tecnologias, como realidade virtual, robética e telemedicina, tem revolucionado o
processo de reabilitacdo, oferecendo novas estratégias de tratamento que sdo mais
personalizadas e adaptaveis as necessidades individuais de cada paciente.

Além disso, a abordagem multidisciplinar, que envolve profissionais de
diferentes areas, como fisioterapia, terapia ocupacional, fonoaudiologia e
neuropsicologia, tem se demonstrado eficaz na promo¢do de uma recuperagao
holisticamente integrada. A utilizacdo de aplicativos e plataformas digitais para
monitoramento e suporte ao paciente no pés-alta também tem mostrado beneficios,
permitindo um acompanhamento continuo e a motivacéo do paciente em sua jornada
de reabilitagao.

E importante destacar que, apesar dos avancos, as intervencdes devem ser
continuamente avaliadas e adaptadas a evolucdo do estado do paciente,
considerando também o contexto familiar e social. A pesquisa continua e a troca de
conhecimentos entre profissionais sdo essenciais para promover praticas baseadas
em evidéncias e otimizar os resultados.

Em suma, as intervencdes inovadoras estdo moldando um futuro promissor
para a reabilitacdo de pacientes pdés-AVC, potencializando a recuperacdo e a
reintegracdo social, além de oferecer uma perspectiva de maior autonomia e
gualidade de vida aos afetados por essa condi¢&o.

Destaca-se, assim, a importancia da realizacédo de pesquisas sobre a atuacao
da fisioterapia apés um AVC, com o objetivo de aprimorar e atualizar os
conhecimentos nessa area. Espera-se que este estudo ajude a evidenciar a relevancia
da fisioterapia na recuperacdo funcional p6s-AVC. Para isso, formulamos como
guestao central: A fisioterapia desempenha um papel crucial na recuperacdo da

funcionalidade ap6s um Acidente Vascular Cerebral.
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