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“Volver a hacer habil ™~

Proceso personalizado por medio del
cual una persona con discapacidad, de
causa neurologica, recupera los niveles
maximos posibles de funcionalidad,
independencia y calidad de vida




;CUAL ES NUESTRO
OBJETIVO?

RECUPERACION REDUCIR LA
FUNCIONAL DISCAPACIDAD

PROMOVER LA MEJORAR LA
NEUROPLASTICIDAD CALIDAD DE VIDA

Relaciones sociales
Situacion laboral
Ocio
Bienestar emocional
Salud fisica

Capacidad de una persona para
realizar actividades cotidianas
de manera eficaz




B Temprano

vl Individualizado

TRATAMIENTO DE )
NEUROREHABILITACION

B INntensivo

Wl Interdisciplinar




;QUE PACIENTES TRATAMOS?

El numero de personas con Dano Cerebral Adquirido
en Espafa asciende a mas de 435.400 personas

Incidencia: > 100.000 casos al ano

El 25% de la poblacidon sufrira unictus a lo largo de
Su vida




Individualizar
No todos los pacientes son
LOCALIZACION LESION iguales

MECANISMO DE LA LESION

EDAD

VIDA BASAL ENTORNO FAMILIAR




RECUPERACION

La capacidad cerebral depende del numero de sinapsis
funcionales y la recuperacion de un ictus se asocia
principalmente con la plasticidad del cerebro en la
corteza adyacente

NEUROPLASTICIDAD

REDES

SINAPTICA NEURONALES

REGENERACION FUNCIONAL




HERRAMIENTAS
TERAPEUTICAS

FISIOTERAPIA TERAPIA OCUPACIONAL LOGOPEDIA NEUROPSICOLOGIA
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;CUAL ES NUESTRO
OBJETIVO?

FARMACOS TECNICAS REALIDAD VIRTUAL ROBOTICA/ESTIMULACION
INTERVENCIONISTAS TRANSCRANEAL
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El tratamiento rehabilitador ha de finalizar cuando no se
Identifiquen nuevos objetivos funcionales




B Temprano

vl Individualizado

B INntensivo

Wl Interdisciplinar
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