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FISIOTERAPIA POST-ACV 

Plan de clase 

• Fases de la rehabilitación post ACV; 
• ¿Cuándo iniciar tratamiento de fisioterapia post ACV?; 
• ¿Cuál es la dosis e intensidad del tratamiento?; 
• CIF y fisioterapia post ACV; 
• Objetivos del tratamiento de fisioterapia post ACV; 
• Consideraciones sobre las intervenciones fisioterapéuticas post 

ACV. 

Fisioterapia post-ACV 



FISIOTERAPIA POST-ACV 

Fases de la Rehabilitación post ACV 

Fonte: Bernhard,International Journal of Stroke. 2017, Vol. 12(5) 444–450 



FISIOTERAPIA PÓS-AVC 

¿Cuándo iniciar el tratamiento de 
fisioterapia post ACV? 



FISIOTERAPIA POST-ACV 

La mejora motora y funcional del MS y MI, alcanza 
una meseta de recuperación entre 30 y 90 días post 
ACV. 

(DUNCAN, et al. 1992) (KWAKEEL, et al. 2006) 



FISIOTERAPIA POST-ACV 

El inicio del tratamiento de rehabilitación (fisioterapia), 
dentro de los primeros 30 días post ACV, está 
asociado a mayores aumentos en la actividad. 

Fonte:   
(Paolucci, et al. 2000; Murie-Fernandez, et al. 2011; Pollock, et al. 2014) 
Indice de Barthel (20, 21-40, 41-60 após o AVE) 
(PAOLUCCI, et al. 2000) 
(MURIE FERNANDEZ, et al.  2011) 
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FISIOTERAPIA POST-ACV 

Definición: tiempo total de terapia, medido por el tiempo de 
práctica por día, multiplicado por el número de días propuestos 
para la intervención o como la cantidad de práctica de 
tareas/ejercicios a que el participante es sometido. 

¿Cuál es la dosis ideal de fisioterapia? 

Dosagem: tempo x dias/semana 

(KWAKKEL, 2006; LOHSE; LANG, BOYD, 2014; POLLOCK et al., 2014c).  
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2016 



FISIOTERAPIA POST-ACV 

Estructura conceptual de la CIF 

Modelo interactivo entre persona - medio ambiente 

Condición de Salud 

Actividad Estructura & Funciones 
 del Cuerpo 

Participación 

Factores  
Ambientales 

Factores 
 Personales 



FISIOTERAPIA POST-ACV 

Específicos (Specific) 

Mensurables (Measurable) 

Alcanzables (Attainable) 

Realistas (Realistic) 

Temporizables (Time-bound) 

METAS 

Objetivos do tratamento de fisioterapia pós AVC 



FISIOTERAPIA POST-ACV 

¿Cuál es la mejor intervención 
fisioterapéutica para el ACV? 

¿Cuál es el dominio de la CIF que mi 
intervención pretende abordar? 



FISIOTERAPIA POST-ACV 

Intervenciones de Fisioterapia en el ACV 

Intervenciones dirigidas a modificar 
comportamientos y no solamente síntomas 

Intervenciones dirigidas mucho más al dominio 
de actividad y Participación de la CIF 



EXERCÍCIOS PÓS-AVC 

EJERCICIOS POST ACV 



EJERCICIOS POST-ACV 

Ejercicios de fisioterapia post ACV: acostado 



EJERCICIOS POST-ACV 

Ejercicios de fisioterapia post ACV: sentado 



EJERCICIOS POST-ACV 

Ejercicios de fisioterapia post ACV: de pie 



EJERCICIOS POST-ACV 

Ejercicios de fisioterapia post ACV: caminando y 
subiendo escaleras 



EJERCICIOS POST-ACV 

¡Siempre haga los ejercicios con seguridad! 

¡Los ejercicios aquí presentados no sustituyen la evaluación y 
el acompañamiento de un profesional fisioterapeuta! 

Importante: 

Priorice el tratamiento con fisioterapeutas especializados en 
el área neurofuncional. 



REFERENCIAS 

1. BRASIL, Ministério da Saúde: Linha de Cuidado do AVC. Accessed dez 19 2019. 

2. Duncan PW, Goldstein LB, Matchar D, Divine GW, Feussner J. Measurement of Motor Recovery After Stroke Outcome 
Assessment and Sample Size Requirements. Stroke. 1992; 23:1084-1089. 

3. EUROPEAN STROKE ORGANISATION- ESO. Guidelines for management of ischaemic stroke and transient ischaemic attack. 
Cerebrovasc Dis. 2008 May; 25(5) 5: 457-507. DOI:10.1159/000131083. 

4. Kwakkel G, Kollen B, Twisk J. Impact of time on improvement of outcome after stroke. Stroke 2006; 37:2348-2353. 

5. Lang CE, Lohse KR, Birkenmeier RL. Dose and timing in neurorehabilitation: prescribing motor therapy after stroke.  Curr Opin 
Neurol. 2015 Dec;28(6):549‐555. doi:10.1097/WCO.0000000000000256  

6. Lohse KR, Lang CE, Boyd LA. Is More Better? Using Metadata to Explore Dose-Response Relationships in Stroke 
Rehabilitation. Stroke. 2014 May; 45(7):2053-2058.  DOI: 10.1161/STROKEAHA.114.004695. 

7. Murie-Fernandez M, et al. «Tiempo es cerebro», ¿ solo en la fase aguda del ictus? Neurología 2012 May;27(4):197- 201. 



REFERENCIAS 

8. Stroke Foundation. Clinical Guidelines for Stroke Management 2017. Melbourne Australia. Accessed dez 2019. 

9. Pollock A, Baer G, Campbell P, et al. Physical rehabilitation approaches for the recovery of function and mobility following 
stroke. Cochrane Database Syst Rev. 2014 Apr; 22(4):1-395.  

10. Veerbeek JM, Wegen E, Peppen R, Wees PJ, Hendrilks E, Rietberg M, Kwakkel G. What Is the Evidence for Physical Therapy 
Poststroke? A Systematic Review and Meta-Analysis. PLoS ONE. Fev;9(2): e87987.  

11. Winstein CJ, Stein J, Arena R, Bates B, Cherney LR, Cramer SC, Deruyter F, Eng JJ, Fisher B, Harvey RL, Lang CE, MacKay-
Lyons M, Ottenbacher KJ, Pugh S, Reeves MJ, Richards LG, Stiers W, Zorowitz RD; on behalf of the American Heart 
Association Stroke Council, Council on Cardiovascular and Stroke Nursing, Council on Clinical Cardiology, and Council on 
Quality of Care and Outcomes Research. Guidelines for adult stroke rehabilitation and recovery: a guideline for healthcare 
professionals from the American Heart Association/American Stroke Association. Stroke. 2016 May; 47(6):e98-e169. 




	Slide Number 1
	Slide Number 2
	Slide Number 3
	Slide Number 4
	Slide Number 5
	Slide Number 6
	Slide Number 7
	Slide Number 8
	Slide Number 9
	Slide Number 10
	Slide Number 11
	Slide Number 12
	Slide Number 13
	Slide Number 14
	Slide Number 15
	Slide Number 16
	Slide Number 17
	Slide Number 18
	Slide Number 19
	Slide Number 20
	Slide Number 21
	Slide Number 22

