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INTRODUÇÃO:  A preservação de estratégias fisioterapêuticas consistentes no tratamento 

neurológico é fundamental para otimizar resultados clínicos, promover a segurança e favorecer 

adesão ao tratamento. Desse modo, a variabilidade nas práticas terapêuticas pode impactar 

negativamente a eficácia dos tratamentos, especialmente em condições neurológicas graves. 

Portanto, devido à complexidade fisiopatológica é necessário intervenções multimodais e 

individualizadas, mas sempre dentro de protocolos consistentes e definidos, para que diferentes 

mecanismos sejam abordados de forma coordenada e eficaz. Logo, as condutas fisioterapêuticas 

neurológicas possuem a finalidade de otimizar a eficácia do tratamento, minimizar riscos, evitar 

efeitos adversos progressivos e garantir resultados consistentes. OBJETIVO: Descrever os 

efeitos da consistência das condutas fisioterapêuticas no caso de um paciente com sequelas de 

Acidente Vascular Encefálico (AVE). MÉTODOS: Trata-se de um relato de caso de paciente 

com hemiparesia do lado direito após AVE admitida durante rodízio da subárea Neurogeriatria 

na Clínica Escola de Fisioterapia de uma universidade pública. Os atendimentos foram 

conduzidos por uma estagiária de fisioterapia, que realizou a avaliação fisioterapêutica de 

paciente, com o intuito de traçar o plano de tratamento com objetivos e condutas adequadas à 

sua condição clínica. Logo após, iniciou-se a aplicação das condutas fisioterapêuticas, 

distribuídas em três sessões semanais, em dias alternados, com duração de 40 minutos cada, 

por três semanas. As condutas incluíram mobilização articular da glenoumeral, fortalecimento 

de membros superiores, inferiores, tronco e core, treino de transferência, treino respiratório e 

de ortostatismo, estímulo proprioceptivo e adaptação ao suporte de carga gravitacional. Assim, 

durante três semanas foram realizadas as mesmas condutas com pequenas variações. O paciente 

foi acompanhado por uma única estagiária de fisioterapia e ao término do rodízio, o 

acompanhamento passou a ser realizado por outra estagiária. Ademais, os equipamentos 

utilizados para execução dos exercícios foram bola suíça do tipo feijão, halter de 1kg, papel 

ofício e prancha ortostática. RESULTADOS E DISCUSSÃO: A aplicação das condutas de 

permanência fisioterapêuticas, direcionadas ao alívio da dor no membro superior direito, ganho 
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de força muscular nos membros superior e inferior (principalmente no lado não afetado), à 

redução da hipotonia e ao aumento do controle de tronco, resultou em melhorias significativas 

em curto prazo na paciente da subárea de Neurogeriatria. Nas duas últimas sessões, observou-

se maior desempenho no controle de tronco e maior disposição para a realização das atividades 

propostas. Inicialmente, o controle de tronco em sedestação, com apoio da mão esquerda, não 

ultrapassava 2 minutos; já nas últimas sessões, a paciente manteve-se por cerca de 6 a 7 minutos 

na mesma posição. Além disso, houve aumento da iniciativa do paciente durante a prática das 

condutas, evidenciado pelo seu esforço em permanecer em ortostase por meio da prancha 

ortostática sem necessidade de estímulo constante. Os ganhos na funcionalidade foram 

gradativos, mas mesmo discretos, contribuíram para aproximar o paciente dos objetivos finais 

do tratamento, promovendo capacidade funcional. CONCLUSÃO: Este estudo demonstra que 

a continuidade das condutas fisioterapêuticas no tratamento neurológico apresenta eficácia, 

mesmo em casos de fisiopatologia complexa, como o Acidente Vascular Encefálico (AVE), 

contribuindo de forma significativa para o processo de aprendizagem motora do paciente. 
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