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ATIVIDADES BASICAS DA VIDA
DIARIA - ABVDs

Sao atividades orientadas para o cuidado do individuo com o seu proprio corpo,
como higiene pessoal e cuidados comaaparéncia.

HIGIENE PESSOAL E CUIDADOS COMA APARENCIA:

Higiene oral:
 Escovafixaparadentadura:
* Emalgumas situacdes, recomenda-se o uso de escova de dente elétrica;
* Abrirocremedental;
» Usarfiodental.

Higiene pessoal:
* Lavar as maos, utilizando uma escova presa, com ventosas, a pia ou ao azulejo,
no chuveiro.

* Elevar o vaso sanitario para utiliza-lo com protecao das laterais, evitando, assim,
asquedas.

» Usar PapelHigiénico Interfolnado, ou seja, previamente cortado.

 Cortar as unhas, utilizando uma pequena tabua adaptada com uma fina lixa
colada; um cortador de unhas pode ser estabilizado damesmamaneira.

¢ Lixarasunhas:

» Engrossar a lixa com materiais emborrachados ou epdxi, aumentando, assim,
aempunhadura.

* Secarocabelo:
» Fixar o secador de cabeloaparede pode ser util.

¢ Pentearocabelo:

» A escova rotativa € uma 6tima opcao e pode ser treinada para usar com uma
sOmMao.



O banho é uma atividade que requer cuidados especiais, guando o paciente
apresentacapacidade funcional reduzida.

A atividade envolve obter e usar utensilios, ensaboar, enxaguar e secar as partes do
corpo; manter-se na posicao de banho e realizar diversas transferéncias. O uso de
adaptacoes e modificacdes no ambiente facilita o desempenho dessa funcdo com
maisindependéncia e previne quedas.

Para contribuir com a participacao constante do braco mais afetado é fazer com
que ele realize parte da acao de lavar o outro braco. A mao segura a esponja e
movimenta-a, mesmo que sejade formalenta.

Se o movimento forinsuficiente, o terapeuta ou o cuidador pode auxiliar, segurando
e movimentando o braco para que lave o outro.

Ao lavar as pernas, ¢ fundamental a participacdo do braco e perna mais afetados.
Dessaforma, ahoradobanhotambém seraummomento de estimuloamelhorada
funcionalidade damao e pernamais afetadas.

* Instalacao de barras de seguranca e apoio proximas ao chuveiro.
» Cadeira de banho (rodas travadas) ou cadeira com os pés emborrachados,
encostadanaparede.

» Colocacaodetapete deborrachabemfino.

» Acoplado abucha, fixadoaum cordao.
» Barra de sabonete dentro de uma meia calca, amarrando o final damesma na
barradeapoio.
» Sabonete liquido em frascos com valvula facilita a colocacéo do sabonete na
esponja.
* Luva atoalhada, esponja grande e/ ou escova de cabo longo para lavar as costas
e osmembros inferiores.
* Trocade boxde acrilico/vidro por cortina plastica.

» Lancar a toalha por cima de um ombro e, a seguir, pega-la atras, segurar a
outra extremidade e tracionar a toalha atravessada nas costas. Repetir o
procedimento sobre o outroombro.




VESTUARIO

Estaatividade envolve:
* Selecionarasroupasdeacordocomahoradodia, comoclimaeaocasido.
* \estir-se edespir-se adequadamente e de maneira sequencial.
» Ajustarefecharasroupas e sapatos.

» Colocar e retirar dispositivos pessoais, como proteses e orteses, e 0s
acessorios.

Lembre-se semprede:
 Usarroupas confortaveis.
+ Organizar suasroupasantes de coloca-las e se vestir sentado.
« Tirar a roupa é mais simples que coloc&-la. E importante que o paciente seja
capazdedespir-se sozinho e que envolvatodo o corponaacao.
» Devem-se estimularformas alternativas de despir-se.

Sugestdes parafacilitaraindependénciano momento de se vestir:

» Apds treinamento, os botdes da frente da camisa podem ser abotoados com
apenasumamao.

* Paraabotoaredesabotoaracamisa, comece pelo Ultimo botao.

» Podem-se substituirbotdes por velcro.

» Usode adaptacao paravestuario,como: umgancho paraabotoararoupa.

» Utilizarargolas, aneis ou corddes para puxar o ziper.

 Gravatas com ziper sdo mais faceis de ajustar.



Atividade gue permite ao paciente colocar, arrumar e trazer acomida ate aboca.

Com o treino funcional diario, podera recuperar as habilidades para a sua
independéncia.

» Use toalha emborrachada para apoiar o prato; isso permite que 0 mesmo nao
deslizenamesa.

» Bebanum copo e tente envolver amao mais afetada nas atividades, como beber
liquidos em um copo ou xicara.

» Beber com xicara de duas alcas pode ser segurada com uma ou com as duas
maos, dependendo da quantidade deliquido.

» Engrossadores de talheres aumentam a empunhadura, facilitando, assim, o seu
manejo.

* Utilizar um prato com borda ou uma borda no prato. A borda no prato pode ser
usadaquandonao hapossibilidade douso das duas maos paraalimentar-se.

» Delimitar a borda do prato com colocacao de fita adesiva de cor contrastante,
paradelimitar visualmente abordado prato.

» Adaptacdes auxiliam o paciente a cortar os alimentos e o uso de faca com
l&dmina curva, cortadora de pizza, permite cortar os alimentos com apenas uma
mao.

 Orientar o paciente a limpar toda a boca e como sugestao, comecar e terminar
nomesmo lugar.

Além do que esta descrito, sugere-se 0 acesso ao
PDF do Caderno Educacao Multidisciplinar ao
Cuidado e Reabilitacao Pos-AVC

. Nesse material, vocé também podera
assistir aos videos relacionados aos temas,
clicando no botao "Assista ao video" quando
sinalizado.
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