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Introdução: A ap rax ia é u m a s í n d r o m e c o m u m e n t e o b s e r v a d a após o ac idente vascu la r cerebra l ( A V C ) , caracter iza-se pela 

incapac idade de execu ta r d e t e r m i n a d o s a tos m o t o r e s vo lun tá r ios , sem que exis ta déficit m o t o r ou sens i t ivo e o pac iente tenha 

consc iênc ia do ato a cumpr i r . O ap ráx i co apresen ta d i f icu ldade em real izar m o v i m e n t o s ao c o m a n d o e a tos de mímica ; podem 

at rapalhar-se mu i to c o m utens í l ios e fe r ramentas , p re jud icando a r ecuperação motora . O d i agnós t i co da aprax ia é importante 

para a e laboração de p r o g r a m a s de t r a t amen to f i s io terapêut ico específ icos. Objetivo: E labora r um p ro toco lo (bater ia de testes), 

apl icável pelo f i s io terapeuta pa ra d i agnós t i co de aprax ia em pac ien tes c o m A V C . Material e Método: Pesqu i sa bibliográfica. 

Resu l tados : São dez os p r inc ipa i s t ipos de apraxia . O p ro toco lo con t ém 37 tes tes para ident i f icação de cada t ipo de apraxia. 

Discussão: A ap rax ia p o d e re lac ionar -se à área cort ical lesada, po rém os testes especí f icos p o d e m ser ind icadores obje t ivos do 

t ipo de apraxia . Esse d i agnós t i co p rec i so nos auxi l ia na e l aboração do p r o g r a m a f i s io terapêut ico e t a m b é m na reaval iação 

per iódica do pac ien te m o s t r a n d o a ef icácia do t r a t amen to min i s t rado . Conclusão: Identif icar o t ipo de aprax ia p o d e ser um fator 

re levante para que os fisioterapeutas, bem c o m o os prof iss ionais da área da saúde r e l ac ionados ao t r a t amen to de pacientes 

neuro lóg icos , p o s s a m d i rec ionar o p r o g r a m a de t r a t amen to das seqüe las mo to ra s de pac ien tes c o m A V C . 
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N o s s o obje t ivo foi anal isar um p r o g r a m a de reabi l i tação p u l m o n a r em pac ien tes c o m D P O C grave , V E F 1 < 3 5 % . Sete pacientes 

par t ic iparam do p r o g r a m a de seis s e m a n a s c o m idade méd ia de 58 ± 11 anos . O s pac ien tes rea l izaram, pré e pós reabil i tação, 

medidas de pressões respira tór ias m á x i m a s , padrão respiratór io, conf iguração to racoabdomina l , teste de c a m i n h a d a dos 6 minutos 

e ques t ionár ios de q u a l i d a d e de v ida ( S F - 3 6 e ST. Geo rge ) . O p r o g r a m a consis t iu de 3 a t e n d i m e n t o s s emana i s com exercíc ios 

g lobais , t r e inamento de m e m b r o s super io res e t r e inamen to de m e m b r o s inferiores. N o s s o s resu l tados mos t r a ram aumen to na 

PI M a x 51 ± 3 0 c r n l l O p r é e 6 9 ± 31 c m H O p ó s (p < 0 , 0 4 ) , t e s t e d o s 6 m i n u t o s 4 0 7 ± 1 2 4 m e t r o s p r é e 

468 ± 134 met ros pós (p - 0 .011) . N a conf iguração t o r a c o a b d o m i n a l na pos ição dorsal o b s e r v o u - s e d i m i n u i ç ã o da par t ic ipação 

do tórax. % T x = 38 ± 17 pré e % T x = 23 ± 10 pós (p < 0 ,015) e a u m e n t o da par t ic ipação d o a b d ô m e n d e % A b d = 61 ± 17 para 

% Abd = 78±11 pós (p<().()18). N o s ques t ioná r ios de qua l idade de v ida S F - 3 6 e St. G e o r g e h o u v e melhora . Conc lusão : Os 

pacientes com D P O C que rea l izaram este p r o g r a m a de reabi l i tação ap resen ta ram m e l h o r a na capac idade física, na conf iguração 

to racoabdomina l e q u a l i d a d e de vida. 
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Introdução: A ava l i ação pos tura l g loba l , hoje rea l izada pr iv i leg ia apenas o aspec to qua l i ta t ivo , ou seja, obse rva - se a pos tura dos 

indiv íduos e e n u m e r a m - s e as a l t e rações obse rvadas . Tal p r o c e d i m e n t o dif iculta a s i s t emat ização de co le ta de dados de forma a 

quantif icar as a l t e rações pos tu ra i s . Este t r aba lho teve c o m o obje t ivo e laborar e apl icar u m p ro toco lo de ava l iação postural 

global quant i ta t ivo . Método: Foi rea l izado um es tudo p i lo to e foram ava l i ados oi to ind iv íduos j o v e n s c o m m é d i a de idade 21,5 

anos . por duas dup la s de ava l i adores , c o m in tervalo de pe lo m e n o s t rês d ias ent re as ava l i ações e foi u t i l izado gon iôme t ro , fita 

métrica, m a r c a d o r e s ades ivos e o p ro toco lo p ropos to . O s ava l i adores foram t re inados p r ev i amen te . Resultados: os resul tados 

mos t ram que h o u v e d i fe rença ent re as m e d i d a s ob t idas pe los ava l i adores m o s t r a n d o u m índice de conf iab i l idade ba ixo , e esta 

foi mais acen tuada q u a n d o t ra tou-se de m e d i d a s que e n v o l v i a m g raus do que as q u e e n v o l v i a m m e d i d a s em cent ímetros . 

Conclusão: C o m o as m e d i d a s e n v o l v e m o uso de g o n i ô m e t r o e fita métr ica , i n s t rumen tos de prec i são discut ível , é necessár io 

apr imorar o p ro toco lo e re t re inar os ava l i adores , para ass im obter m e d i d a s c o m m e n o r var iação e c o m isto a u m e n t a r o índice de 

conf iabi l idade ent re os ava l i adores fazendo c o m que o p ro toco lo possa ser u t i l izado em s i tuações c l ín icas e de pesquisa . 


