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AVALIAÇÃO 
FISIOTERAPÊUTICA 

• Nível de consciência
• Pupilas
• Avaliação respiratória• Avaliação respiratória
• Avaliação Motora
• Alterações circulatórias
• Alterações cognitivas 
• Antecedentes 



REABILITAÇÃO – Fase 1

• FISIOTERAPIA RESPIRATÓRIA 

• Profilaxia TVP 

• Prevenção de complicações motoras



RECURSOS TERAPÊUTICOS

• Oxigenioterapia 
• VMNI 
• Manobras de higiene brônquica
• Manobras de reexpansão pulmonar• Manobras de reexpansão pulmonar
• Posicionamento (30 - 45º)

• IOT + VMI 
• Desmame e extubação 



POSICIONAMENTO



COMPLICAÇÕES SECUNDÁRIAS

• Broncopneumonias aspirativas
• Embolia pulmonar
• IRpA
• Atelectasias 



REABILITAÇÃO – Fase 2

• FISIOTERAPIA MOTORA
• Prevenção de complicações respiratórias



• Mobilização passiva 
• Estimulação funcional do hemicorpo afetado
• Auto manuseio ativo ou ativo assistido 
• Alongamentos 

RECURSOS TERAPÊUTICOS

• Alongamentos 
• Posicionamento 
• Estimulação proprioceptiva 
• Equilíbrio estático
• Sedestação



ÓRTESES

POSICIONAMENTO MMSS POSICIONAMENTO MMII 



• Síndrome ombro hemiplégico
• Edema de mão  
• TVP 
• Úlceras de decúbito

COMPLICAÇÕES SECUNDÁRIAS

• Úlceras de decúbito
• Espasticidade



Reavaliação constante: 
• Alterações no nível de consciência, 

alterações visuais ou pupilares, novos 
déficits motores, convulsões, alterações no 

CONSIDERAÇÕES

déficits motores, convulsões, alterações no 
padrão respiratório.

• Sinais de espasticidade.



• FISIOTERAPIA RESPIRATÓRIA
e MOTORA 

REABILITAÇÃO – Fase 3



RECURSOS TERAPÊUTICOS

• Bipedestação
• Treino de AVDs 
• Assistência Uroginecológica 

Terapia Ocupacional• Terapia Ocupacional
• Orientações para alta 



ADAPTAÇÕES  PARA AVDs



OBRIGADA


