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یانواع سکته مغز
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علامت مهم10
سکته مغزی
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Fig. Schematic representation of the how sleep 
changes in stroke might interact with stroke 
recovery.
Having a stroke induces physiological and 
psychological changes that are likely to trigger 
sleep problems. Sleep on the other hand is 
associated with mental and physical health, 
influences memory and plasticity processes, 
and is an important mediator of daytime 
functioning and performance. It is therefore 
plausible to assume that poor sleep impacts 
negatively on all of these aspects and may 
therefore directly or indirectly be detrimental 
to the rehabilitation process and longterm
outcome.
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زمان استراحت

ثانیه30زمان : حرکت اول 



پیامدهای تدریجی پس از سکته مغزی

افزایش التهاب•

تحلیل عضلانی•

افزایش توده چربی•

افزایش خستگی عضلانی•

کاهش قابل توجه آمادگی قلبی تنفسی•

اختلال در دستگاه عصبی خودمختار•

متابولیسم غیر طبیعی گلوکز و انسولین•

فتن و اختلال عملکرد دستگاه تنفسی که باعث مشکلات راه ر•

خستگی زودرس می شود

.تمام این موارد پاسخ بدن به سبک زندگی کم تحرک است❖
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ضرورت ورزش



مزایای ورزش
توانایی راه رفتن•

بهبود حاظه•

کاهش استرس•

کاهش خطر سقوط•

بهبود تراکم استخوان•

بهبود علائم افسردگی•

افزایش کیفیت زندگی•

افزایش قدرت عضلانی•

بهبود تناسب اندام فوقانی•

بهبود عملکرد روده و مثانه•

کاهش خطر سکته های مکرر•

کاهش خطر حوادث قلبی عروقی•

یبازگشت به شغل و فعالیت های قبل از سکته مغز•

یاستقلال و توانایی انجام فعالیت های روزمره زندگ•
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تجویز تمرین

Aerobic

Balance Exercise

Strength

Flexibility
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ارزیابی وضعیت عملکردی

Gait Speed

6 MWT Berg

4_stage balance test *PASS

TUG

*PASS: postural assessment scale for stroke patients
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زمان استراحت

ثانیه30زمان : حرکت دوم 



ملاحظات تجویز تمرین

شیوع زیاد اختلالات عاطفی شامل اضطراب و •
نظر افسردگی در تجویز تمرین و نظارت بر انجام آن مد

.قرار بگیرد

ب خستگی مزمن و کاهش قدرت عضلانی و کاهش تناس•
اندام باعث ناتوانی و عدم توانایی انجام حرکت ها 

.می شود

در هدف اولیه تمرینات، توانمند شدن بیمار به ترتیب•
ل راه رفتن، انجام فعالیت های روزمره و حفظ استقلا

.باشد

سم با توجه به این که بازتوانی بیمار از طریق مکانی•
.نوروپلاستیسیتی اتفاق می افتد

ای تکرار تمرین برای ساخته شدن مسیره•
.عصبی بسیار مهم است

.از تجویز تمرین با حجم بالا خودداری کنید•

ورزش نباید باعث درد شود•

.  تخطر سقوط در این بیماران بیش از سایر بیماران اس•
این نکته باید در ایمن بودن محیط ورزش و نوع 

.تمرینات تجویز شده مدنظر قرار گیرد

نیمی از بیماران در اثر سکته مغزی دچار نقایص •
.دشناختی می شوند که باعث ناکارآمدی اجرایی می شو

شایع ترین تظاهر آن به صورت حواس پرتی،کاهش•
توجه و مشکل در توالی کارها است، که می تواند 

.یادگیری حرکتی را مختل کند

به دلیل ناهنجاری های سیستم عصبی خود •
رد اختلال در کنترل سمپاتیک گردش خون و دمختار،

.مزمن دارند

اید اختلال خواب در این بیماران بسیار شایع است که ب•
.در تجویز تمرین مدنظر قرار گیرد
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موانع مشارکت فعال

عدم آگاهی از امکان پذیر یا موثر بودن ورزش•

ر ناآگاهی از مشکلات پس از سکته مغزی که د•
اثر کم تحرکی ایجاد می شود

عدم دسترسی راحت به مربیان ورزشی •
کارآزموده و ورزش های اختصاصی

افسردگی•
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نمونه تمرین



نمونه تمرین
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نمونه تمرین



نمونه تمرین
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نمونه تمرین



نمونه تمرین



25

نمونه تمرین



نمونه تمرین
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