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RESUMO
[bookmark: _Toc119913170][bookmark: _Toc137638527]Introdução: O Acidente Vascular Cerebral (AVC) destaca-se como segunda causa de morte no mundo e tem tendência a manter essa posição até 2030. Pode ocorrer em todas as idades, incapacitando pessoas ainda em idade productiva, promovendo a diminuição da força de trabalho e aumentando gastos previdenciários.  O AVC é classificado do tipo isquémico, representa 85% dos casos, é caracterizado pela morte de parte da massa encefálica por consequência da obstrução dos vasos, que nutrem o encéfalo, os 15% restantes correspondem ao tipo hemorrágico. Devido à global e gravidade das sequelas geradas pelo AVC, torna-se indispensável conhecer tratamentos fisioterápicos mais eficazes para essa patologia. Angola registou, em 2015, cerca de 7.200 mortes por Acidentes Vasculares Cerebrais (AVC), do tipo isquémico e hemorrágico, e 11.490 novos casos da doença. O impacto do Acidente Vascular Cerebral na nossa sociedade começa a ser significativo e reveste-se de particular importância, requerendo esforços e apresentando desafios na sua abordagem. Os pacientes com sequelas físicas necessitam de reabilitação dinâmica, contínua, progressiva e educativa para restauração funcional, reintegração familiar, comunitária e social e o nível de independência funcional depende de condições motoras e cognitivas satisfatórias para o desempenho das actividades da vida diária (AVD). Para a sua recuperação, os pacientes com limitações físicas-motoras têm que desenvolver um processo de reabilitação, através do exercício físico para melhorar a força, resistência, coordenação, equilíbrio a capacidade motora e mobilidade articular, no que facilita na recuperação da marcha. Sua prática tem uma influência no sistema nervoso, criando novas conexões, que permitem a inclusão do indivíduo nas actividades da vida diária, por. Por este motivo desenvolveu-se a seguintepresente pesquisa, sobre a reabilitação de pacientes, com limitações físico-motoras na marcha, após acidente vascular cerebral isquémico no Centro Nacional de Medicina do Desporto. Expressa como objectivo geral: Propor exercícios físicos de reabilitação em pacientes, com limitações físico-motoras na marcha, após acidente vascular cerebral isquémico no Centro Nacional de Medicina do Desporto. Métodos: A pesquisa é definida como um estudo de enfoque qualitativo e quantitativo de natureza epidemiológica. Fez-se um diagnóstico do processo de reabilitação desenvolvido, na sala de fisioterapia do Centro Nacional de Medicina do Desporto, em oito(8) pacientes com limitações físico-motoras na marcha, que integram a amostra de estudo, na qual são caracterizados qualitativo e quantitativo através dos seguintes           métodos e técnicas: Analítico-sintético, Indutivo- Dedutivo, Revisão de documentos, Observação, Inquérito, Entrevista, Medição, e método Estatístico Matemático, permitindo um conhecimento mais completo da situação do processo de reabilitação, obtendo-se os seguintes resultados: O paciente durante o processo de reabilitação tem uma participação activa (33,3%) e passiva (66,6%), em dependência do tipo de exercícios, de onde predomina exercícios passivos e activos assistidos, apresentando maiores dificuldades nos exercícios de força, equilíbrio e coordenação. O inquérito aplicado demostrou, que apresenta dificuldades no desenvolvimento marcha, devido à perda das funções neuromusculares em braços e pernas do hemicorpo esquerdo, 80% da amostra depende dos membros da família e outros meios para se locomover. Quando se aplicou avaliação mediante o Teste de Tinetti verificou-se que, o aspecto de menor dificuldade da amostra é o equilíbrio sentado, onde 75%, mantem-se equilibrado com ajuda dos braços e 35%, mantem-se seguro nesta posição sem ajuda dos braços. No caso da marcha, os pacientes apresentam maior dificuldade sobre tudo, no cumprimento e altura dos passos, o pé esquerdo, porque não consegue ultrapassar o direito e não sair completamente do chão, aspecto que se manifesta em 62,5% dos pacientes. E quanto a simetria e continuidade dos passos, constatou-se que, 100% da amostra tem dificuldades, por apresentar passos diferentes e descontínuas. Enquanto a direcção da marcha 62,5% dos pacientes não realiza uma marcha em linha recta, e somente 37,5%, apresenta desvio leve e moderado. Elaborou-se uma proposta de exercício físico de reabilitação estruturada em três fases, na primeira fase exercícios de força, segunda fase exercício de equilíbrio, e na terceira fase exercício de coordenação, por serem as principais dificuldades encontradas, o que limita o desenvolvimento da marcha. Cada uma das fases conta com cinco exercícios, num total de quinze exercícios, com frequência de três dias semanais, estes intervalos dão a possibilidade de regeneração dos músculos, tendo sindo realizados em 36 sessões, no tempo de 60 à 90 minutos de cada sessão diária.  Considerações finais: A sistematização dos fundamentos teóricos e metodológicos consultados e analisados permitiu assumir como bases teóricas as definições: Acidente Vascular Cerebral Isquémico, Exercício Físico, Reabilitação e tratamento de limitação físico-motora da marcha, que constituem as bases teóricas da resolução ao problema determinado.  O diagnóstico do estado actual do processo de reabilitação dos pacientes com limitações físico-motoras na marcha após acidente vascular cerebral isquémico no Centro Nacional de Medicina do Desporto, permitiu verificar a falta de um programa específico de exercícios de reabilitação para esta doença, além disso, insuficiência na planificação, individualização e correcção dos exercícios e em função de resolver a problemática. A proposta de exercícios físicos de reabilitação para a marcha após acidente vascular cerebral isquémico se sustenta nos fundamentos teóricos assumidos pelo autor e se estrutura em três etapas que respondem as necessidades dos pacientes, a mesma, se rege pelos princípios gerais da reabilitação física, o que permitiu atingir os objectivos traçados na investigação. 
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