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• Promoción de la salud y bienestar a través de la ocupación; 
• Los pacientes se involucran en las ocupaciones que desean, 

precisan o deben hacer. 

Terapia Ocupacional 
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Modificar la ocupación o el medio ambiente. 

Terapia Ocupacional 
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Continuum de la Rehabilitación 

Luego del alta hospitalaria, los pacientes post ACV con objetivos de 
rehabilitación en marcha deben continuar teniendo acceso a servicios 
especializados en ACV. 

Incluir servicios ambulatorios y/o servicios de rehabilitación en el domicilio. 

[Nível de evidência A] 

[Nível de evidência A] 

(The Canadian Stroke Strategy – 6ª edição atualizada em 2019) 
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Los servicios ambulatorios y/o de rehabilitación en el domicilio deben ser fornecidos 

por miembros del equipo interdisciplinario especializado, y conforme a las 

necesidades del paciente y en concordancia con el paciente y la familia. 

Idealmente, los servicios deben comenzar dentro de 48 horas después del alta 
hospitalaria o dentro de 72 horas después del alta de un Hospital de 
Rehabilitación. 

[Nível de evidência C] 

[Nível de evidência C] 

(The Canadian Stroke Strategy – 6ª edição atualizada em 2019) 

Continuum de la Rehabilitación 
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Los servicios ambulatorios y/o de rehabilitación domiciliaria deben incluir los 
mismos elementos que los servicios coordinados de rehabilitación 
hospitalaria.  

Un equipo interdisciplinario de rehabilitación en ACV.  

La terapia debe ser como mínimo de 45 minutos por día [Nivel de evidencia B] 
por disciplina exigida, 2 a 5 días por semana, con base en las necesidades y 
objetivos individuales del paciente [Nivel de evidencia A]; idealmente por lo 
menos 8 semanas.  

[Nível de evidência C] e incluir:  

[Nível de evidência A] 

[Nível de evidência C] (The Canadian Stroke Strategy – 6ª edição atualizada em 2019) 

Continuum de la Rehabilitación 
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Mejorar la capacidad de realizar actividades de la vida diaria 

Las estrategias usadas por los terapeutas 

ocupacionales incluyen:  

• Evaluación;  

• Tratamiento;  

• Técnicas adaptativas; 

• Tecnología de asistencia; 

• Adaptaciones ambientales.  

Objetivo de la Terapia Ocupacional en los Pacientes Post-ACV 

(LEGG, 2017) 
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• El objetivo de la evaluación es determinar el impacto de las 
deficiencias corporales relacionadas al ACV y cómo ellas se 
relacionan con las habilidades para iniciar, sustentar y completar 
independientemente acciones y tareas necesarias para la 
realización de actividades de la vida diaria. 

Evaluación en Terapia Ocupacional 

(LEGG, 2017) 
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Estructuras y Funciones       
del Cuerpo 
Deficiencias  
NIH                                                                         
Escala de Aschworth Modificada                        
SOM, Edema de Mão                                           
Barthel, Rankin,  MIF 
Pfeffer 

Actividades  
Limitaciones  
MIF, Barthel  
Rankin 
Pfeffer, COPM 

Participación 

Restricciones 

MIF, COPM 

Pfeffer 

Rankin 

LPO                                                                                                         

Condición de Salud 

(ACV) 

Factores Contextuales  

Factores Ambientales  
Elementos Facilitadores  
Barreras actitudinales y 

físicas 

Factores Personales 
No son clasificadas por la CIF 
 

Relación componentes del proceso de funcionalidad & 
escalas de evaluación. 
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Actividades Básicas de la Vida Diaria – ABVDs  
 

Actividades de la Vida Diaria 
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Actividades Instrumentales  
de la Vida Diaria  – AIVDs  

Actividades de la  
Vida Diaria 
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Actividades Sociales 
Actividades de 
Esparcimiento Actividades Productivas 

(DIAS; et al, 2011) 

Actividades de la Vida Diaria 

Actividades Avanzadas de la Vida Diaria – AADs  
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Independencia Autonomía 

Actividades de la Vida Diaria 

(www.reb.me) 
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Intervenciones para el miembro superior afectado 
de los pacientes post ACV 

((POLLOCK; et al, 2014) 
(The Canadian Stroke Strategy – 6ª edição atualizada em 2019) 

La selección de las intervenciones apropiadas diferirá entre los 
pacientes y dependerá de la gravedad de la deficiencia.  
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Concepto Bobath  

(POLLOCK; et al, 2014) 
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Concepto Bobath  

(POLLOCK; et al, 2014) 
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Terapia del Espejo  

1º que esta terapia debe ser considerada 
como un complemento a la terapia 
motora en pacientes con parálisis leve, 
moderada y muy grave.  

POLLOCK; et al, 2014) 
(The Canadian Stroke Strategy – 6ª edição atualizada em 2019) 
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2º que puede ayudar a mejorar la función 
motora del miembro superior afectado y 
las AVDs.  

[Nível de evidência: Nível A inicial; Nível tardio A]. 

POLLOCK; et al, 2014) 
(The Canadian Stroke Strategy – 6ª edição atualizada em 2019) 

Terapia del Espejo  
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3º que la Terapia del Espejo parece mejorar 
la negligencia y puede ser considerada 
como una intervención para desatención 
unilateral.  

[Nível de Evidência B]. 

POLLOCK; et al, 2014) 
(The Canadian Stroke Strategy – 6ª edição atualizada em 2019) 

Terapia del Espejo  
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Realidad Virtual  

(POLLOCK; et al, 2014) 
(The Canadian Stroke Strategy – 6ª edição atualizada em 2019) 
(kinetec.com.br) 
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Terapia de la Contención Inducida 

Reduce el “uso no aprendido”  
del brazo afectado.  

(POLLOCK; et al, 2014) 
(The Canadian Stroke Strategy – 6ª edição atualizada em 2019) 
(contensaoinduzida.com.br) 
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Terapia Orientada a la Tarea 

(POLLOCK; et al, 2014) 
(https://www.physiotherapyexercises.com) 
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Restauración de la 
competencia en los roles 
domésticos.  

Actividades de la  
Vida Instrumental 
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Actividades de la Vida Instrumental 

Evaluar actividades versus seguridad. 
 

• Que actividades pueden ser realizadas con seguridad; 

• Cuáles actividades pueden ser realizadas con seguridad, si 

fueren modificadas o adaptadas; 

• Qué actividades no pueden ser realizadas con seguridad y 

deben ser designadas a otra persona.  
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Valores Culturales 

Actividades de la Vida Instrumental 
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Actividades de la Vida Instrumental 
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Administración de medicamentos y el 
mantenimiento de la salud. 
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Entrenamiento: 

• Realizar compras; 

• Controlar su cuenta 
bancaria; 

• Hacer presupuestos. 

Administración de  
las finanzas.  
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Entrenamiento: 

• Auxiliar en el momento 
que necesita ayuda; 

• Adecuar el ambiente 
con utensilios que 
mejoren la función. 

Preparación de los 
 Alimentos.  
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Tabla de carne con 
revestimiento inferior 
antideslizante y con clavos 
de acero inoxidable, para 
estabilizar carnes, 
legumbres y frutas para 
cortarlas. 

 

Preparación de los  
Alimentos.  
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Para las tareas de 
organización y limpieza de 
la casa: usar un carrito 
multiuso de altura cómoda 
para transportar varios 
artículos de una sola vez.  

Tareas de orden y  
limpieza de la casa.  
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Ajustes de los Objetos 
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Recomendaciones: 

• Las personas cuyas actividades fueron limitadas por el ACV deben ser 
evaluadas por un terapeuta ocupacional especializado en el área 
neurológica; 

• Los pacientes Post ACV deben ser entrenados en cómo realizar las 
actividades con seguridad y con tantas oportunidades de practicar 
cuanto sea razonable, con supervisión, siempre que las actividades 
sean potencialmente realizables; 

• Debe ser proveído y entrenado en cómo usar las adaptaciones o 
equipamientos necesarios para realizar las actividades con seguridad; 

• Los pacientes Post ACV que no pueden realizar una actividad con 
seguridad, deben recibir medios alternativos para alcanzar la meta con 
seguridad y bienestar. 

(Clinical Guidelines for Stroke Management, 2017)  
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Recomendaciones:  

• Pacientes Post ACV incluidos en su comunidad y que tengan 
dificultades para realizar actividades diarias, deben ser evaluados por 
un médico entrenado.  

• Pacientes Post ACV que están incluidos en su comunidad con 
dificultades confirmadas en ABVDs y AIVDs y deben recibir terapia 
específica, como por ejemplo, práctica en Terapia Orientada a la Tarea 
y entrenamiento en el uso de tecnología de asistencia, conducidos por 
un profesional capacitado.  

• El entrenamiento personalizado de las actividades de la vida diaria 
debe ser proveído en casa a los pacientes Post ACV, como parte de la 
terapia de rutina. Las sesiones de intervención y terapia pueden 
concentrarse en ABVDs y AIVDs.  

 (Clinical Guidelines for Stroke Management, 2017)  
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2017 
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Los temas presentados en este 
módulo son para estimular la 

autoconfianza, la privacidad y la 
dignidad del paciente Post-ACV. 
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