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Introducdo e Objetivo: O acidente vascular encefdlico (AVE) é um termo utilizado
para designar o déficit neuroldgico em uma drea cerebral resultante de uma lesao vas-
cular, podendo ser isquémico ou hemorragico. Pacientes com sequelas de AVE podem
apresentar alteracdo da mecanica respiratoria tendo suas pressdes respiratdrias maxi-
mas diminuidas, podendo causar prejuizo na ventilagao pulmonar e complicagdes co-
mo diminuicao da ventilagcao pulmonar e atelectasias. O objetivo do presente estudo foi
verificar as provaveis alteragdes cardiorrespiratérias em um individuo com sequela de
AVE, além de realizar um levantamento acerca do nimero de pacientes que deram
entrada na Clinica Médica do Hospital Regional Antonio Dias (HRAD) no periodo de
fevereiro a julho de 2011. Material e métodos: Realizou uma analise dos prontuarios
dos pacientes da Clinica Médica do HRAD em busca de novos casos de AVE. Foram
aplicadas quatro avalia¢Oes fisioterapéuticas realizadas no 32 32° 64° e 90° dia apos o
AVE de um individuo de 65 anos, sexo masculino. Ambas as avaliagoes foram compos-
tas pela fun¢dao neuroldgica, respiratoria e andlise da qualidade de vida por meio do
questiondrio SF-36. Resultados e Discussao: No periodo de fevereiro a julho de 2011,
foram admitidos na Clinica Médica do HRAD, 32 individuos com diagndstico clinico
de AVE. A idade dos mesmos variou entre 28 a 93 anos, cuja média foi de 67,1 anos,
com maior incidéncia a partir dos 45 anos de idade (90,6%). Dentre eles, verificou-se
maior namero de casos em individuos do sexo feminino (75%), com 24 casos. O pacien-
te da amostra apresentou diminui¢do de forca e de massa muscular, hiporreflexia e
bradicinesia na primeira avaliagdo (fase aguda) e hiperreflexia nas demais avalia¢des
(fase cronica), além de diminui¢do do controle postural nos primeiros 60 dias apds o
episddio. Ocorreu reducao dos valores da pressao inspiratéria maxima (PImax), pres-
sao expiratéria maxima (PEmax), capacidade inspiratdria (CI) e pico de fluxo expirato-
rio (PFE). Entretanto, houve aumento gradativo dos mesmos durante as avaliag¢des,
mas permanecendo ainda abaixo dos valores preditos, com exce¢dao da CI. Parte-se do
pressuposto que o AVE causou uma diminuigao de for¢a da musculatura respiratoria,
e o restabelecimento da mesma de forma progressiva, gerou um aumento gradativo
dos valores obtidos das mensuragoes supracitadas. Conclusao: Verificou-se que houve
um numero consideravel de novos casos de AVE em Patos de Minas e regidao e que
foram atendidos no HRAD. Ha alteracdo respiratéria em pacientes com AVE. Os valo-
res respiratorios aumentaram concomitantemente com o tempo da lesdao neurologica
durante os trés primeiros meses e sem a realizagao de tratamentos que visassem a ca-
pacidade respiratoria.
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