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RESULTADOS

Este relatério contempla a avaliacao completa do
risco potencial de quedas do paciente assistido.

O RISCO DE QUEDA DO PACIENTE E
MEDIO RISCO

p

32.02/100

—_'——

0 BAIXO 16 MEDIO 36 ALTO 68 ALTISSIMO 100

POTENCIAL RISCO DE QUEDA




PACIENTE DATA NASCIMENTO PROTOCOLO

ENTENDA MELHOR A AVALIAGCAO DE RISCO

O paciente apresentou médio risco. Isso representa estado de alerta.

Entenda melhor quais os aspectos foram mais impactantes para a avaliacao do risco do paciente.
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AUTONOMIA E MOBILIDADE

* Incapaz de levantar-se da postura sentada.

Dificuldade para permanecer na postura sobre os calcanhares.

Dificuldade de permanecer sobre apoio unipodal direito e esquerdo.

Dificuldade para manter postura tandem.
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Revise abaixo o desempenho do paciente em cada postura e visualize os graficos de velocidade
angular e os estabilogramas das posturas dinamicas.
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POSTURA 3
SOBRE OS CALCANHARES COM OS OLHOS FECHADOS
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POSTURA 5
DE PE SOBRE A PERNA ESQUERDA
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POSTURA 6
UM PE NA FRENTE DO OUTRO
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POSTURA 12

PARADO EM PE COM OS PES JUNTOS
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PARADO EM PE COM OS OLHOS FECHADOS
[ Estabilometria [ velocidade Angular
0.07 0.15
0.06 ;
0.05 0.10
0.04 0.05
0.03
0.02 0
0.01 -0.05
0
001 -0.10
-0.02

-0.070 -0.065 -0.060 -0.055 -0.050 -0.045 -0.040 -0.035 -0.030

SUPORTE A DECISAO CLINICA

Seguem sugestdes para o encaminhamento clinico baseadas no rendimento do paciente durante o
teste motor.
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» Detectado fragueza em quadriceps e isquiotibiais.

» Detectado rigidez do tornozelo ou fraqueza do tibial
anterior.

» Detectado fraqueza no gluteo médio esquerdo e
assoalho pélvico.

* Detectado fraqueza no gliteo médio direito e assoalho
pélvico.

» Detectado fragueza dos gliteos médios e maximos.

O QUE PODEMOS FAZER PELO PACIENTE?

e Treinar transferéncia sentado para de pé.
* Aumentar amplitude de movimento dos tornozelos; treinar marcha sobre os calcanhares.
» Treinar marcha lateral e equilibrio em apoio unipodal.

* Treinar equilibrio em postura tandem e caminhada sobre linha reta.

Testes realizados em parceria com a I
Logo Cliente
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