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INTRODUCAO

O acidente vascular cerebral (AVC) é um dos diagndsticos mais prevalentes que possuem desfechos relacionados ao comprometimento na
funcionalidade do paciente. Essa condigdo gera riscos de outras complicagdes de saude que sdo favoraveis a reinternagdo, ao aumento dos
custos hospitalares e a piora clinica global.

OBIJETIVO

Delinear o perfil funcional de pacientes idosos pés internagéo de seis meses por AVC.

METODO

Trata-se de um estudo retrospectivo de acompanhamento telefénico apds seis meses de internagdo por AVC no Hospital Samaritano Paulista,
analisados perfil epidemioldgico, nivel de mobilidade, disfagia e incidéncia de dor e queda.

RESULTADOS

Foram acompanhados 31 pacientes com uma média de idade de 78 anos, sendo 22 (71~ %) deles idosos. Dentre esses pacientes, 4 (13%)
realizaram trombdlise e 2 (6,5%) trombectomia, com uma média de internagdo de 1,7 meses. .

A avaliagao funcional pés 6 meses de AVC indicou pelo Escore de Rankin 3, associado a deficiéncias moderadas como a categoria mais prevalente,
com 22,73%
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pos alta, apenas 24% realizaram.

Gravidade da disfagia na alta e apés seis -
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it o ApOs seis meses, os pacientes com AVC apresentaram melhoras
funcionais, evidenciadas por uma maior independéncia.

Dlsragla Leve . > . . .
II O idosos apods seis meses, ainda necessitavam de 1 a 3 horas
diarias de ajuda, e um numero manteve relato de dor, quedas e
aaedere i disfagia, compromentendo a qualidade de vida.
<Disfagia Funcional: +27,3% (aumento)

*Disfagia Moderada: -18,2% (reducé&o)
Disfagia Leve: -9,1% (redug&o)

A baixa taxa de reabilitacdo e a persisténcia de dor, quedas e
disfagia destacam a necessidade de um suporte continuo de
reabilitacao pos alta hospitalar;
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