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	CENTRO INTEGRADO DE REABILITAÇÃO DO HOSPITAL ESTADUAL DE RIBEIRÃO PRETO – CIR-HERP

FACULDADE DE MEDICINA DE RIBEIRÃO PRETO – FMRP/USP

 SHAPE  \* MERGEFORMAT 


Roteiro de Avaliação Fisioterapia Neurofuncional Adulto



Dados pessoais (já existentes no sistema)

Nome:                      





Registro HC:                                              
Endereço:







Cidade:

Telefone: 

Data de Nascimento:___ /___ / _____  Idade: ____anos. 
Sexo: (  ) F  (  ) M     




Cor:          


Naturalidade:                                         Nacionalidade:     

Estado Civil:

Grau de instrução (1º. grau fundamental completo e incompleto; 2º. grau completo e incompleto; desconhecido; nenhum; pós-graduado; superior) 
Ocupação / barra profissional

Nome da mãe

Nome do pai

Nome do cônjuge

1. Dados Complementares



 
Número de Filhos: 

Número de Irmãos: 

Profissão Pregressa (mesmas opções do sistema – barra de seleção)

Religião: 

Arranjo Familiar: (  ) mora sozinho   (  ) mora com familiares, descrição:_________________

Moradia: (  ) térrea  (  ) térrea com degrau (  ) térrea com desnível
(  ) sobrado     (  ) apto com elevador   (  ) apto sem elevador  ( ____ andar)  

Cuidador: (  ) possui  (  ) não possui  Grau de parentesco:_____________

Lazer:

Rotina do paciente: 

Origem do Encaminhamento: 
2. Dados Clínicos
Diagnóstico Médico: 


(  ) AVE

(  ) Lesão Medular

(  ) Ataxia

(  ) TCE

(  ) Doenças neurodegenerativas

(  ) Radiculopatias

(  ) Outros

Etiologia:

História familiar: 

História da Moléstia Atual: 

História Pregressa/Terapia Prévia: 

Medicações em uso: 

Exames Complementares:  

Internação Prévia/Antecedentes cirúrgicos:
Tabagismo (  ) sim   (  ) não (quantos/dia):   _____________             Etilismo: (  )  sim   (  ) não

Atividade física: (  ) sim    (  )  não  Qual: ______________
Queixa Principal: 

Objetivos do paciente e familiares:

3. Exame Físico

PA:    _____/______mmHg           FC: ________bpm          FR:_____ RPM
Relação cintura/quadril:________

Peso: ________ kg                        Altura: ______ m            IMC: Peso   :  ________ kg/m2







              Altura2
3.1. Avaliação Postural


Vista Antero - Plano Frontal Anterior

	Halux
	(  ) valgum
	(  ) varum
	(  ) normal

	Pés
	(  ) plano
	(  ) cavo
	(  ) normal

	Tíbia
	(  ) rotação medial
	(  ) rotação lateral
	(  ) normal

	Joelho
	(  ) genu varum
	(  ) genu valgum
	(  ) normal

	Quadril 
	(  ) rotação medial
	(  ) rotação lateral
	(  ) normal

	Pelve (EIAS)
	(  ) D mais alta
	(  ) E mais alta
	(  ) normal

	Cotovelo
	(  ) D mais alto
	(  ) E mais alto
	(  ) normal

	Ângulo de Tales
	(  ) D maior
	(  ) E maior
	(  ) normal

	Ombro
	(  ) D mais alto

(  ) rotação medial
	(  ) E mais alto

(  ) rotação lateral
	(  ) normal

	Cabeça
	(  ) inclinação lateral a D

(  ) rotação para a D
	(  ) inclinação lateral a E

(  ) rotação para a E
	(  ) normal



Vista Perfil - Plano Sagital 
	Arco Plantar
	(  ) plano
	(  ) cavo
	(  ) normal

	Joelho
	(  ) geno recurvatum
	(  ) genu flexum
	(  ) normal

	Pelve
	(  ) retroversão
	(  ) anteversão
	(  ) normal

	
	(  ) rotação para a D
	(  ) rotação para a E
	

	Ombro
	(  ) protração
	(  ) retração
	(  ) normal

	
	(  ) rotação para a D
	(  ) rotação para a E
	

	CV lombar
	(  ) hiperlordose
	(  ) retificação lombar
	(  ) normal

	CV Torácica
	(  ) hipercifose
	(  ) dorsoplano
	(  ) normal

	CV Cervical
	(  ) hiperlordose
	(  ) retificação cervical
	(  ) normal

	Cabeça
	(  ) inclinação para cima

(  ) protrusão
	(  ) inclinação para baixo
	(  ) normal



Vista Posterior - Plano Frontal Posterior

	Calcâneo
	(  ) valgum
	(  ) varum
	(  ) normal

	Linha Poplítea
	(  ) D mais alta
	(  ) E mais alto
	(  ) normal

	Linha Glútea
	(  ) D mais alta
	(  ) E mais alto
	(  ) normal

	Escápula
	(  ) D mais alta
	(  ) E mais alto
	(  ) normal

	
	(  ) abduzidas
	(  ) aladas
	(  ) normal

	Ombro
	(  ) D mais alto
	(  ) E mais alto
	(  ) normal

	Cabeça
	(  ) inclinado lateral a D
	(  ) inclinada lateral a E
	(  ) normal

	Escoliose
	(  ) em C  
	(  ) em S
	(  ) normal


3.2 - Palpação (queixa álgica): Escala Visual Analógica (EVA)

	 1
	2
	3
	4
	5
	6
	7
	8
	9
	10

	(  )
	(  )
	(  )
	(  )
	(  )
	(  )
	(  )
	(  )
	(  )
	(  )



Obs: 
3.3 (Se lesão medular) Disreflexia autonômica    (    ) Sim                      (    ) Não

P.A.: (sentado): 

mmHg     P.A. (DD): 

mmHg    F.C.: 
              
bpm

(    ) Sudorese    
(    ) Piloereção
  
(    ) Dor de cabeça       

(    ) Rubor          
(    ) Outros 

(    ) Visão embaçada
Obs: 
3.4 (Se lesão medular) Controle esfíncter 

(    ) Sim                      (    ) Não

- Função Urinária: 
(    ) urgência 

 (    ) incontinência
(    ) retenção
  



(    ) uso de fralda
(    ) cateterismo
- Função Intestinal: 
(    ) incontinência
(    ) constipação

Exame Urodinâmico: (    ) Sim           (    ) Não
Obs: 

3.5  (Se lesão medular) ASIA: 
(  ) Lesão Completa   
 (  ) Lesão Incompleta
Nível Sensitivo 

	[image: image3.png]
	Tátil
	Dolorosa

	
	D
	E
	D
	E

	
	0
	1
	2
	NA
	0
	1
	2
	NA
	0
	1
	2
	NA
	0
	1
	2
	NA

	C2
	Protuberância occipital
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	C3
	Fossa supraclavicular
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	C4
	Topo da junção acromioclavicular
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	C5
	Fossa antecubital lateralmente
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	C6
	Polegar 
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	C7
	Dedo médio
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	C8
	Dedo mínimo
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	T1
	Fossa antecubital medial
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	T2
	Ápice da axila
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	T3
	Terceiro espaço intercostal*
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	T4
	Quarto espaço intercostal (linha do mamilo)*
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	T5
	Quinto espaço intercostal*
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	T6
	Sexto espaço intercostal (linha do p. xifóide)*
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	T7
	Sétimo espaço intercostal*
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	T8
	Oitavo espaço intercostal*
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	T9
	Nono espaço intercostal*
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	T10
	Décimo espaço intercostal (umbigo)*
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	T11
	Décimo primeiro espaço intercostal*
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	T12
	Ponto médio do ligamento inguinal
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	L1
	Metade da distancia entre T12 e L2
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	L2
	Metade anterior da perna
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	L3
	Côndilo femural medial
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	L4
	Maléolo medial
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	L5
	Dorso do pé, a junção falangeal do 3º meta.
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	S1
	Calcanhar lateral
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	S2
	Linha média da fossa poplítea
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	S3
	Tuberosidade isquiática
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	


Nível Sensitivo D:

(   ) C2     (   ) C3     (   ) C4      (   ) C5      (   ) C6      (  ) C7      (   ) C8

(   ) T1     (   ) T2     (   ) T3      (   ) T4      (   ) T5      (  ) T6      (   ) T7     (   ) T8      (   ) T9      (  ) T10      (  ) T11     (   ) T12

(   ) L1     (   ) L2     (   ) L3      (   ) L4      (   ) L5    

(   ) S1     (   ) S2     (   ) S3      (   ) S4-5        
Nível Sensitivo E:


(   ) C2     (   ) C3     (   ) C4      (   ) C5      (   ) C6      (  ) C7      (   ) C8


(   ) T1     (   ) T2     (   ) T3      (   ) T4      (   ) T5      (  ) T6      (   ) T7     (   ) T8      (   ) T9      (  ) T10      (  ) T11     (   ) T12

(   ) L1     (   ) L2     (   ) L3      (   ) L4      (   ) L5    

(   ) S1     (   ) S2     (   ) S3      (   ) S4-5      
Nível Motor:
	Nível
	Movimento
	D
	E

	
	
	0
	1
	2
	3
	4
	5
	NA
	0
	1
	2
	3
	4
	5
	NA

	C 5
	Flexão cotovelo
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	C 6
	Extensão punho
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	C 7
	Extensão cotovelo
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	C 8
	Flexão dedos
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	T 1
	Abdução dedos
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	L 2
	Flexão quadril
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	L 3
	Extensão joelho
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	L 4
	Dorsiflexão
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	L 5
	Extensão dedos 
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	S 1
	Flexão plantar
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	


Nível Motor D: 
(   ) C5     (   ) C6     (   ) C7      (   ) C8      (   ) T1     


(   ) L2      (   ) L3     (   ) L4       (   ) L5       (   ) S1

Nível Motor E: 
(   ) C5     (   ) C6     (   ) C7      (   ) C8      (   ) T1     


(   ) L2      (   ) L3     (   ) L4       (   ) L5       (   ) S1
Nível Neurológico: 

Frankel: 

(  ) A  - completa  

 

(  ) B -  incompleta

                  (  ) C – incompleta


(  ) D – incompleta



(  ) E - normal
Obs:
3.6 Motricidade Involuntária

 (  ) Coréia (  )  Atetose (  ) Distonia (  ) Balismos (  )  Tremor (  ) Espasmo  (  ) Câimbra (  ) Convulsões 

Clônus: _______________
(    ) esgotável 
(    ) inesgotável  

3.7  ADM Passiva (Não alterado = NA

Grau I: 75% da ADM
Grau II: 50% da ADM
Grau III: 25% da ADM)
	Articulação
	Movimentos
	ADM

	
	
	D
	E

	
	
	NA
	I
	II
	III
	Graus
	NA
	I
	II
	III
	Graus

	Cintura Escapular
	Elevação
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	Depressão
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	Retração
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	Protração
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Ombro
	Flexão – (0-180°)
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	Extensão – (0-45°)
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	Abdução – (0-180°)
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	Adução – (0-40°)
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	Rotação Medial – (0-90°)
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	Rotação Lateral - (0-90°)
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Cotovelo
	Flexão - (0-145°)
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	Extensão – (0°)
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Radioulnar
	Supinação – (0-90°)
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	Pronação – (0-90°)
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Punho
	Flexão - (0-80°)
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	Extensão - (0-70°)
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	Desvio radial – (0-20°)
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	Desvio ulnar – (0-45°)
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Dedos
	Flexão (0-90°) artic. MTC
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	Extensão (0-30°) artic. MTC
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	Abdução (0-20°) artic. MTC
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	Adução (0-20°) artic. MTC
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	Oponência
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Quadril
	Flexão (joelho fletido) - (0-125°)
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	Extensão - (0-10°)
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	Abdução – (0-45°)
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	Adução – (0-15°)
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	Rotação Medial – (0-45°)
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	Rotação Lateral - (0-45°)
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Joelho
	Flexão - (0-140°)
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	Extensão - (0°)
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Tornozelo
	Dorsiflexão (0-20°)
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	Plantiflexão (0-45°)
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	Inversão (0-40°)
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	Eversão (0-20°)
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	



Obs:
	Tronco
	Movimentos
	ADM

	
	
	NA
	I
	II
	III
	Graus

	Coluna cervical
	Flexão 
	
	
	
	
	

	
	Extensão
	
	
	
	
	

	
	Rotação para Direita
	
	
	
	
	

	
	Rotação para Esquerda
	
	
	
	
	

	
	Inclinação lateral para Direita
	
	
	
	
	

	
	Inclinação lateral para Esquerda
	
	
	
	
	

	Coluna tóraco-lombar
	Flexão 
	
	
	
	
	

	
	Extensão
	
	
	
	
	

	
	Rotação para Direita
	
	
	
	
	

	
	Rotação para Esquerda
	
	
	
	
	

	
	Inclinação lateral para Direita
	
	
	
	
	

	
	Inclinação lateral para Esquerda
	
	
	
	
	



Obs:
3.8  Força Muscular
	0 = paralisia total (ausência de contração muscular palpável) 
	3 = movimentação ativa completa contra a ação da gravidade

	1 = contração palpável / visível (sem movimento articular)
	4 = movimentação ativa completa contra pequena resistência

	2= movimentos parcialmente ativos
	5= movimentação ativa completa contra resistência total

	** OBS: em tronco, graduar em: adequado, moderado e ruim.
	

	Articulação
	Grupos Musculares
	Força Muscular

	
	
	D
	E

	
	
	0
	1
	2
	3
	4
	5
	OBS
	0
	1
	2
	3
	4
	5
	OBS

	Cintura Escapular
	Elevadores
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	Depressores
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	Músculos responsáveis pela Retração
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	Músculos responsáveis pela Protração
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Ombro
	Flexores
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	Extensores
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	Abdutores
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	Adutores
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	Rotadores Mediais
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	Rotadores Laterais
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Cotovelo
	Flexores 
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	Extensores 
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Radioulnar
	Supinadores
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	Pronadores
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Punho
	Flexores
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	Extensores 
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	Músculos responsáveis pelo Desvio Radial
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	Músculos responsáveis pelo Desvio Ulnar
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Dedos
	Flexores
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	Extensores
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	Abdutores
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	Adutores
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	Músculos responsáveis pela Oponência
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Quadril
	Flexores
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	Extensores 
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	Abdutores
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	Adutores
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	Rotadores Mediais
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	Rotadores Laterais
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Joelho
	Flexores
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	Extensores 
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Tornozelo
	Dorsiflexores
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	Plantiflexores
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	Inversores
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	Eversores
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	


	Tronco
	Adequado
	Moderado
	Ruim

	Coluna cervical
	Flexão
	
	
	

	
	Extensão
	
	
	

	Coluna tóraco-lombar
	Flexão
	
	
	

	
	Extensão
	
	
	



Obs: 
3.9. Dinamometria de preensão palmar:                                         Mão Dominante: (   ) Direita    (   ) Esquerda

	Tentativas
	Direito (Kgf)
	Esquerdo (Kgf)

	1ª. 
	
	

	2ª. 
	
	

	 3ª. 
	
	

	Média
	
	


                Dinamômetro de pinça
	
	Trípode

	Tentativas
	Direito (Kgf)
	Esquerdo (Kgf)

	1ª. 
	
	

	2ª. 
	
	

	3ª. 
	
	

	Média
	
	


	
	Pinça chave

	Tentativas
	Direito (Kgf)
	Esquerdo (Kgf)

	1ª. 
	
	

	2ª. 
	
	

	3ª. 
	
	

	Média
	
	


	
	Polpa-a-polpa

	Tentativas
	Direito (Kgf)
	Esquerdo (Kgf)

	1ª. 
	
	

	2ª. 
	
	

	3ª. 
	
	

	Média
	
	


Observações complementares: ________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
3.10 Tônus 
(  ) normal          (   ) alterado
Obs:
Escala de Ashworth 
Em caso de hipertonia espástica, aplica-se a Escala de Ashworth:

    0 – Movimento sem restrição durante toda ADM

    1 – Resistência ao movimento passivo no final da ADM

    2 – Resistência ao movimento passivo a partir da metade da ADM

    3 – Resistência ao movimento passivo durante toda a ADM

    4 – Bloqueio total do movimento passivo 
	Segmento
	Movimentos
	Tônus

	
	
	D
	E

	Ombro
	Flexores
	0(  )   1(  )   2(  )   3(  )   4(  )
	0(  )   1(  )   2(  )   3(  )   4(  )

	
	Extensores
	0(  )   1(  )   2(  )   3(  )   4(  )
	0(  )   1(  )   2(  )   3(  )   4(  )

	
	Abdutores
	0(  )   1(  )   2(  )   3(  )   4(  )
	0(  )   1(  )   2(  )   3(  )   4(  )

	
	Adutores
	0(  )   1(  )   2(  )   3(  )   4(  )
	0(  )   1(  )   2(  )   3(  )   4(  )

	
	Rotadores Mediais
	0(  )   1(  )   2(  )   3(  )   4(  )
	0(  )   1(  )   2(  )   3(  )   4(  )

	
	Rotadores Laterais
	0(  )   1(  )   2(  )   3(  )   4(  )
	0(  )   1(  )   2(  )   3(  )   4(  )

	Cotovelo
	Flexores
	0(  )   1(  )   2(  )   3(  )   4(  )
	0(  )   1(  )   2(  )   3(  )   4(  )

	
	Extensores
	0(  )   1(  )   2(  )   3(  )   4(  )
	0(  )   1(  )   2(  )   3(  )   4(  )

	Radioulnar
	Supinadores
	0(  )   1(  )   2(  )   3(  )   4(  )
	0(  )   1(  )   2(  )   3(  )   4(  )

	
	Pronadores
	0(  )   1(  )   2(  )   3(  )   4(  )
	0(  )   1(  )   2(  )   3(  )   4(  )

	Punho
	Flexores
	0(  )   1(  )   2(  )   3(  )   4(  )
	0(  )   1(  )   2(  )   3(  )   4(  )

	
	Extensores
	0(  )   1(  )   2(  )   3(  )   4(  )
	0(  )   1(  )   2(  )   3(  )   4(  )

	Dedos
	Flexores
	0(  )   1(  )   2(  )   3(  )   4(  )
	0(  )   1(  )   2(  )   3(  )   4(  )

	
	Extensores
	0(  )   1(  )   2(  )   3(  )   4(  )
	0(  )   1(  )   2(  )   3(  )   4(  )

	Quadril
	Flexores 
	0(  )   1(  )   2(  )   3(  )   4(  )
	0(  )   1(  )   2(  )   3(  )   4(  )

	
	Extensão 
	0(  )   1(  )   2(  )   3(  )   4(  )
	0(  )   1(  )   2(  )   3(  )   4(  )

	
	Abdutores
	0(  )   1(  )   2(  )   3(  )   4(  )
	0(  )   1(  )   2(  )   3(  )   4(  )

	
	Adutores
	0(  )   1(  )   2(  )   3(  )   4(  )
	0(  )   1(  )   2(  )   3(  )   4(  )

	
	Rotadores  Mediais
	0(  )   1(  )   2(  )   3(  )   4(  )
	0(  )   1(  )   2(  )   3(  )   4(  )

	
	Rotadores Laterais
	0(  )   1(  )   2(  )   3(  )   4(  )
	0(  )   1(  )   2(  )   3(  )   4(  )

	Joelho
	Flexores
	0(  )   1(  )   2(  )   3(  )   4(  )
	0(  )   1(  )   2(  )   3(  )   4(  )

	
	Extensores 
	0(  )   1(  )   2(  )   3(  )   4(  )
	0(  )   1(  )   2(  )   3(  )   4(  )

	Tornozelo
	Dorsiflexores
	0(  )   1(  )   2(  )   3(  )   4(  )
	0(  )   1(  )   2(  )   3(  )   4(  )

	
	Plantiflexores
	0(  )   1(  )   2(  )   3(  )   4(  )
	0(  )   1(  )   2(  )   3(  )   4(  )

	
	Inversores
	0(  )   1(  )   2(  )   3(  )   4(  )
	0(  )   1(  )   2(  )   3(  )   4(  )

	
	Eversores
	0(  )   1(  )   2(  )   3(  )   4(  )
	0(  )   1(  )   2(  )   3(  )   4(  )


OBS: 

4. Atividades Funcionais:
7- Independência completa (seguro, tempo satisfatório)          3- Moderada assistência (50%)

6- Independência modificado (recursos auxiliares)                    2- Máxima assistência (25%)

5- Supervisão                                                                              

 1- Total assistência (0%)
4- Mínima assistência (75%)
	MOBILIDADE
	7
	6
	5
	4
	3
	2
	1

	1- controle tronco sentado
	
	
	
	
	
	
	

	2- rola para direita
	
	
	
	
	
	
	

	3- rola para esquerda
	
	
	
	
	
	
	

	4- rola de supino para prono
	
	
	
	
	
	
	

	5- rola de prono para supino
	
	
	
	
	
	
	

	6- supino para sentado
	
	
	
	
	
	
	

	7- sentado para supino
	
	
	
	
	
	
	

	8- assume a postura de gato
	
	
	
	
	
	
	

	9- sentado para em pé
	
	
	
	
	
	
	

	10- deambulação anterior
	
	
	
	
	
	
	

	11- deambulação lateral
	
	
	
	
	
	
	

	12- sobe escada
	
	
	
	
	
	
	

	13- desce escada
	
	
	
	
	
	
	

	14- alimentação
	
	
	
	
	
	
	

	15- higiene
	
	
	
	
	
	
	

	16- vestuário
	
	
	
	
	
	
	

	17 - tocar cadeira
	
	
	
	
	
	
	

	18 - transferência tablado - cadeira
	
	
	
	
	
	
	

	19 - transferência para o tablado
	
	
	
	
	
	
	

	20 - colocar sapato/órtese
	
	
	
	
	
	
	

	21 - tirar sapato/órtese
	
	
	
	
	
	
	




Obs:

5. Provas de coordenação motora:
Índex – índex


(   ) consegue com os olhos abertos    
(   ) não consegue com os olhos abertos


(   ) consegue com os olhos fechados 
(   ) não consegue com os olhos fechados

Índex – nariz


(    ) consegue com os olhos abertos    
(   ) não consegue com os olhos abertos


(   ) consegue com os olhos fechados 
(   ) não consegue com os olhos fechados

Calcanhar – joelho oposto ou Ritmo com os pés

(  ) consegue com os olhos abertos    
(   ) não consegue com os olhos abertos


(   ) consegue com os olhos fechados 
(   ) não consegue com os olhos fechados
Diadococinesia: (   ) presente  (  ) ausente

Obs:
6. Sensibilidade:

Superficial: (  ) anestesia  (  ) hipoestesia (  ) normoestesia (   ) hiperestesia 
Cinético Postural: (  ) normal (  ) alterado 
Obs: 

7. Equilibrio:

Apoio duplo (pés alinhados)

(  ) consegue com os olhos abertos    
(   ) não consegue com os olhos abertos

(  ) consegue com os olhos fechados 
(   ) não consegue com os olhos fechados

Obs.: 

Apoio duplo (pés tandem)

(    ) consegue com os olhos abertos    
(   ) não consegue com os olhos abertos

(    ) consegue com os olhos fechados 
(   ) não consegue com os olhos fechados

Obs: 

One Balance Test (permanecer em pé sobre uma perna só por 5 segundos)

Direito

( ) Normal: Capaz de manter-se em uma perna por 5 segundos sem apoiar-se.

( ) Anormal: Incapaz de manter-se por 5 segundos sem apoiar-se.

Esquerdo

( ) Normal: Capaz de manter-se em uma perna por 5 segundos sem apoiar-se.

( ) Anormal: Incapaz de manter-se por 5 segundos sem apoiar-se.

Obs: 

Timed Up & Go Test (TUG) Instrução: sujeito sentado em uma cadeira, com as costas apoiadas, usando seus calçados usuais e seu dispositivo de auxílio à marcha. Após o comando “vá”, deve se levantar da cadeira e andar um percurso linear de 3 m, com passos seguros, retornar em direção à cadeira e sentar-se novamente.

TEMPO GASTO NA TAREFA (segundos):

	1.

	2. 

	3. 
	Média: 


Avaliação do equilíbrio (Tinetti)

	1- Equilíbrio sentado


	Escorrega

Equilíbrio
	0  (   )

1  (  )

	2- Levantando
	Incapaz

Usa os braços

Sem os braços
	0  (   )

1  (  )

2  (   )

	3- Tentativas de levantar
	Incapaz

Mais de uma tentativa

Única tentativa
	0  (   )

1  (   )

2  (  )

	4- Assim que levanta (primeiros 5 segundos)
	Desequilibrado

Estável, mas usa suporte

Estável, sem suporte
	0  (   )

1  (   )

2  (  )

	5- Equilíbrio em pé
	Desequilibrado

Suporte ou base de sustentação > 12 cm

Sem suporte e base estreita
	0  (   )

1  (  )

2  (   )

	6- Teste dos três tempos *
	Começa a cair

Agarra ou balança (braços)

Equilibrado
	0  (   )

1  (  )

2  (   )

	7- Olhos fechados (mesma posição do item 6)
	Desequilíbrio, instável

Equilibrado
	0  (   )

1  (  )

	8- Girando 360º
	Passos descontínuos

Instável (desequilíbrios)

Estável (equilibrado)
	0  (   )

1  (   )

2  (   )

	9- Sentando
	Inseguro (erra a distância, cai na cadeira)

Usa os braços ou movimentação abrupta

Seguro, movimentação suave
	0  (   )

1  (  )

2  (   )


Escore do equilíbrio _____/ 16

* Examinador empurra levemente o esterno do paciente, que deve ficar de pés juntos

8. Marcha: ( ) independente      (  ) dependente
- Dispositivo de Auxílio: sim e não

- Qual? Cadeira de rodas manual: Mantém o equilíbrio sentado? Sim e não

                                                       Sustenta o equilíbrio frente ao deslocamento? Sim e não

            Cadeira de rodas motorizada: Mantém o equilíbrio sentado? Sim e não

                                                             Sustenta o equilíbrio frente ao deslocamento? Sim e não

            Andador

            Muletas: qual o lado?

            Bengala: qual o lado?
Avaliação da Marcha (Tinetti)

Instruções: sujeito de pé com o examinador, caminha num corredor ou na sala, no seu ritmo usual (com os dispositivos de auxílio a marcha)

	1- Iniciação da marcha


	Imediatamente após dizer o comando “vá” (qualquer hesitação ou múltiplas tentativas para iniciar) 

Sem hesitação
	0  (   )

1   (   )

	2- Comprimento e altura do passo


	a)Perna direita em balanceio não passa o membro esquerdo
Passa o membro esquerdo

Pé direito não se afasta completamente do solo com o passo
Pé direito se afasta completamente do solo
b)Perna esquerda em balanceio não passa o membro direito
Passa o membro direito

Pé esquerdo não se afasta completamente do solo com o passo
Pé esquerdo se afasta completamente do solo
	0 (   )
1 (   )

0 (  )

1 (   )

0 (   )

1 (  )

0 (   )

1 (  )



	3- Simetria do passo


	Passos direito e esquerdo desiguais (estimado)

Passos direito e esquerdo parecem iguais
	0 (   )

1(   )



	4- Continuidade do passo


	Parada ou descontinuidade entre os passos

Passos parecem contínuos
	0 (   )

1(   )

	5- Desvio da linha reta (distância estimada em aproximadamente 3 m de comprimento por 30 cm de largura)
	Desvio marcado

Desvio leve ou moderado ou usa dispositivo de auxílio à marcha

Caminha em linha reta sem dispositivo de auxílio a marcha
	0 (   )

1 (   )

2(   )

	6- Tronco


	Oscilação marcada ou usa dispositivo de auxílio a marcha

Sem oscilação, mas com flexão dos joelhos ou dor lombar ou afasta os braços enquanto anda 

Sem oscilação, sem flexão, sem uso dos braços e sem uso de dispositivo de auxílio à marcha
	0(   )

1(   )

2(   )

	7- Base de apoio 


	Calcanhares afastados

Calcanhares quase se tocando durante a marcha
	0  (   )

1  (   )




Escore de Marcha _______/ 12

Pontuação da avaliação completa de Tinetti (equilíbrio+marcha)=__________ (Menor que 19: alto risco de quedas)

Obesrvações:

10. Diagnóstico Funcional:

11. Observações durante a avaliação:
12. Conduta:

(   ) Inserida para tratamento ___________ vezes por semana 

(   ) Retorno agendado para acompanhamento

(   ) Contra-referenciada para outro serviço (Qual: ______________)

(   ) Sem demanda para a fisioterapia
Anexos:

[image: image1.emf]
[image: image2.jpg]Escala de Deficién:

da ASIA

Para Extensao da Lesdo

A: Completa:

C: Incompleta:

E: Normal:

Nenhuma fungéo sensorial ou motora
nos segmentos sacrais $4-S5
Nenhuma fungéo motora, porém
alguma fungéo sensorial é preservada
abaixo do nivel neurolégico incluindo
0s segmentos sacrais S4-S5

Funcgdo motora preservada abaixo do
nivel neurolégico e mais da metade
dos musculos chave abaixo do nivel
neurolégico tém grau de forca
muscular abaixo de 3

Fungdo motora preservada abaixo do
nivel neurolégico e pelo menos
metade dos musculos chave abaixo
do nivel neurolégico tém um grau de
forga muscular maior ou igual a 3.
Fungéo motora e sensitiva normais.











0=Ausente


1=Alterada


2=Normal


NA= Não Aplicável
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