'_‘l

* *\JOIN

ENCONTRO INTERNACIONAL DE
JOVENS INVESTIGADORES

\. €DICAO BRASIL

FATORES DE RISCO ASSOCIADOS AO ACIDENTE VASCULAR
CEREBRAL NA EMERGENCIA DE UM HOSPITAL DE ENSINO

'Maria Girlane Sousa Albuquerque Brandao, “Maria Aline Moreira Ximenes, *Natalia Angela
Oliveira Fontenele, *Livia Moreira Barros.

'Universidade Estadual Vale do Acaral (girlane.albuquerque@yahoo.com.br), 2Universidade Estadual Vale do
Acarau (aline.ximenes11@hotmail.com)Universidade Estadual Vale do Acaral (nataliaaof@hotmail.com),

*Docente da Universidade Estadual Vale do Acarad(livia.moreirab@hotmail.com).

RESUMO

O Acidente Vascular Cerebral (AVC) é um dos mais importantes problemas de salde publica da
atualidade, constituindo-se em uma das patologias neurolégicas de maior prevaléncia e, ainda, uma
das principais causas de incapacidade temporéaria ou definitiva. No Brasil, anualmente, séo registradas
68 mil mortes por AVC, sendo necessario o conhecimento do perfil e dos fatores de risco para
planejamento de intervencgdes eficazes. Assim, objetivou-se identificar o perfil clinico-epidemioldgico
e os fatores de risco associados em pacientes internados com diagndstico de Acidente Vascular
Cerebral. Trata-se de um estudo descritivo, transversal e de abordagem quantitativa realizado no
periodo de julho a agosto de 2017 na Emergéncia de um Hospital de Ensino na Regido Norte do
Estado do Ceara. Participaram do estudo 127 pacientes com diagnostico de AVC, admitidos no servico
no periodo de coleta. Os critérios de inclusdo foram: ter idade, preferencialmente, igual ou superior a
18 anos, ter sido atendido no setor Emergéncia apos Acolhimento com Classificacdo de Risco e
concordancia em participar da pesquisa, estando devidamente informado. As varidveis analisadas
foram: idade, sexo, procedéncia, comorbidades, ocupacdo e classificagdo de risco. Os dados foram
obtidos por meio de instrumento estruturado aplicado pelos pesquisadores durante os trés turnos
(manha, tarde e noite) de domingo a domingo. A pesquisa foi realizada apés aprovacdao do Comité de
Etica e Pesquisa (CEP) da instituicio em estudocom protocolo ndmero (CAAE:
68436717.3.0000.5053). Dos 127 pacientes que deram entrada na emergéncia ap6s terem sofrido um
AVC, 69 (54,3%) eram homens e 58 (45,7%) eram mulheres. A maior frequéncia foi encontrada na
faixa etaria de 60 a 69 anos (25,1%) e 70 a 79 anos (33%). Segundo Dias (2015) o AVC ocorre em
todas as faixas etérias, mas continua amplamente a ser uma doenga dos idosos, apresentando 0s
mesmos uma incidéncia elevada. Cada década sucessiva acima dos 55 anos leva a uma duplicacéo da
incidéncia de AVC. A hipertensdo arterial foi a doenga crénica com ocorréncia mais comum nos
individuos pesquisados, seguido pela diabetes. Verificou-se que a maioria dos AVC ocorre em
aposentados seguido por agricultores rurais. A partir dos dados evidenciados, infere-se que fatores
como idade (>60 anos), sedentarismo, comorbidades e doencas associadas, como a hipertensédo arterial
sistémica e diabetes mellitus foram fatores de risco importantes na associagdo com o acidente vascular
cerebral na amostra populacional estudada.

Palavras — Chave: Acidente Vascular Cerebral, Fatores de Risco, Servico Hospitalar de Emergéncia.
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INTRODUCAO

O Acidente Vascular Cerebral (AVC) é um dos mais importantes problemas de saude
publica da atualidade, constituindo - se em uma das patologias neurologicas de maior
prevaléncia e, ainda, uma das principais causas de incapacidade temporaria ou definitiva. No

Brasil, anualmente, sdo registradas 68 mil mortes por AVC (BRASIL, 2012).

O acidente vascular cerebral (AVC) é caracterizado pela diminuicdo ou completa
interrupcao do aporte sanguineo cerebral. Sua causa pode ser trombotica (tipo isquémico) ou
gerada pelo rompimento de um vaso do encéfalo, acarretando extravasamento de sangue no
parénquima cerebral (tipo hemorragico). Ambos os tipos ocasionam disfuncdo cerebral,
porém os mecanismos de lesdo sdo diferenciados. O primeiro ocasiona diminuicdo da
perfusdo de sangue ao encéfalo, enquanto, no segundo, a lesdo cerebral é oriunda do contato
direto das estruturas sanguineas com as células encefalicas. O tipo de AVC mais frequente é o
isquémico (80%), comparando-se ao hemorragico (15%) (BARBOSA, et al, 2015)

O AVC ¢é a segunda principal causa de morte em todo o mundo, ocorrendo
predominantemente em adultos de meia-idade e idosos. Na América Latina, as taxas de
incidéncia do AVC gira em torno de 150 casos por 100.000 habitantes e as taxas de letalidade
variam de 10 a 55%. A ocorréncia do acidente vascular cerebral esté relacionada a fatores de
risco, que dependem do estilo de vida e podem aumentar a probabilidade do desenvolvimento
da doenca (NASCIMENTO, et al, 2016). Nas ultimas décadas, o AVC no Brasil vem
liderando entre as principais causas de internacGes e mortalidade causando, anualmente, 68

mil mortes ou sequelas incapacitantes (ALMEIDA, 2015).

Assim, considera-se o AVC como uma doenga incapacitante que requer
institucionalizagdes em longo prazo, diminui a qualidade de vida dos doentes, e implica
elevados encargos a nivel social e econémico. Os custos indiretos resultam principalmente do
comprometimento do funcionamento fisico e envolvimento do cuidador e sdo superiores aos
custos médicos diretos, onde o alto custo indireto do AVC torna a reducdo da incapacidade
em pacientes ap6s AVC um grande e pertinente interesse dos profissionais de saude,

pesquisadores e mesmo politicos (SILVA, 2012).

Destaca-se, portanto, a relevancia do levantamento de pesquisas em face do AVC,
para aprimoramento e atualizacdo de conhecimentos. Espera-se que este estudo possa

contribuir para melhoria da assisténcia prestada aos pacientes com AVC, de forma a subsidiar

(83) 3322.3222
contato@joinbr.com.br

www.joinbr.com.br




e .
q- ) oL
g ENCONTRO INTERNACIONAL DE

[ & JOVENS INVESTIGADORES

\. €DICAO BRASIL

um cuidado direcionado e especializado.

Para tanto, consideramos como questdo norteadora: Quais os fatores de risco

associados ao Acidente Vascular Cerebral?

Diante do exposto, o objetivo da pesquisa foi identificar o perfil clinico
epidemioldgico e os fatores de risco associados em pacientes internados com diagnostico de

Acidente Vascular Cerebral na Emergéncia de um Hospital de Ensino.

METODOLOGIA

Trata-se de um estudo descritivo, transversal e de abordagem metodoldgica
guantitativa. O local da pesquisa foi o setor Emergéncia de um Hospital de Ensino na Regido
Norte do Estado do Ceard, classificado e habilitado para assisténcia terciaria que desenvolve
procedimentos de alta complexidade, como tratamentos ortopédicos, oncoldgicos,
neurocirurgias, urgéncias e emergéncias, referéncia em emergéncia traumatolégica. Com seus
450 leitos, a instituicdo atende mais de 60 municipios da regido e uma populacdo de

aproximadamente dois milhdes de habitantes.

Participaram do estudo 127 pacientes com diagnostico de AVC, admitidos no servigo
no periodo de coleta. Os critérios de inclusdo foram: ter idade, preferencialmente, igual ou
superior a 18 anos, ter sido atendido no setor Emergéncia apds Acolhimento com
Classificacdo de Risco e concordancia em participar da pesquisa, estando devidamente

informado.

Os dados foram obtidos por meio de instrumento estruturado aplicado pelos
pesquisadores durante os trés turnos (manhd, tarde e noite) de domingo a domingo, no
intervalo temporal de julho a agosto de 2017. As variaveis analisadas foram: idade, sexo,

procedéncia, comorbidades, ocupacéo e classificacao de risco.

Os dados obtidos foram tabulados no programa Excel 2016 e analisados no programa
estatistico Statistical Package for the Social Sciences (SPSS) versdo 2.0 para 22 Windows, e
armazenados em banco de dados, no qual os resultados foram apresentados com frequéncias

absolutas e relativas em tabelas.

A pesquisa foi realizada apos aprovacdo do Comité de Etica e Pesquisa (CEP) da

Instituicdo em estudo com protocolo nimero (CAAE:
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68436717.3.0000.5053). Apds parecer ético favoravel, procedeu — se com o inicio as

entrevistas dos pacientes admitidos com diagndstico de AVC.
RESULTADOS E DISCUSSAO
Na tabela 1, apresenta-se o perfil clinico epidemioldgico dos participantes.

Tabela 1 — Distribuicdo sociodemografica dos pacientes internados com AVC em um

Hospital da Regido Norte do Estado do Ceara nos meses de julho e agosto de 2017.

VARIAVEIS n %
SEXO

Feminino 58 45,6
Masculino 69 54,4
IDADE

20 a 29 anos 02 15
30 a 39 anos 02 1,5
40 a 49 anos 06 4,7
50 a 59 anos 19 14,9
60 a 69 anos 32 251
70 a 79 anos 42 33
80 a 89 anos 31 24,4
90 a 99 anos 03 2,36
OCUPACAO

Agricultor 12 9,4%
Aposentado 83 65,3%
Autdnomo 02 1,5%
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Auxiliar de Servigcos Gerais 04 3,1%
Carpinteiro 01 0,7%
Desempregado 08 6,2%
Dona de casa 10 7,8%
Motorista 01 0,7%
Mdsico 02 1,5%
Pescador 01 0,7%

COMORBIDADES

Hipertensdo arterial 89 70
Diabetes 32 25,1
Cardiopatia 01 0,7
Alzheimer 01 0,7

Dos 127 pacientes que deram entrada na emergéncia apés terem sofrido um AVC, 69
pacientes (54,3%) eram homens e 58 (45,7%) eram mulheres. A exposicdo ao longo da vida
aos estrogénios enddgenos parece proteger as mulheres do AVC do tipo isquémico e esse
efeito parece terminar com a menopausa. Um terceiro fator pode ser a maior prevaléncia de
doenca isquémica cardiaca, de doenca arterial periférica e de tabagismo nos homens,

condicdes estas que estdo associadas com doenca dos grandes vasos (SILVA, 2012).

Houve predominio de casos na faixa etaria de 60 a 69 anos (25,1%) e 70 a 79 anos
(33%). A ocorréncia de AVC é maior na faixa etaria entre 60 a 80 anos, estando relacionada a
alteracdes metabdlicas por conta da idade e maior grau de alteragbes cardiovasculares. Em
adultos jovens a incidéncia de AVC ¢é de 5 a 10%, elevando-se de acordo com a idade
(AMORIM, 2012). Segundo Dias (2015) o AVC ocorre em todas as faixas etarias, mas
continua amplamente a ser uma doenca dos idosos, apresentando 0s mesmos uma incidéncia

elevada. Cada década sucessiva acima dos 55 anos duplica o risco da ocorréncia da doenca.
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Verificou-se que a maioria dos casos de AVC ocorre em aposentados, logo seguidos
de pacientes cujo labor se insere na atividade agricola.

Em estudos anteriores sobre infarto agudo do miocardio em mulheres, dados
estatisticos mostraram que 63,2% das acometidas possuiam ocupacdo de dona de casa, €
22,3% eram aposentadas e 14,5% exerciam atividades remuneradas. Referentemente aos
aposentados e pensionistas, estuda-se a relacdo entre o sedentarismo, muitas vezes presente
nesse grupo, e a hipertensao (LIMA, et al, 2006).

A hipertensdo arterial sisttmica (HAS) foi a doenca mais comum neste estudo e, em
segundo lugar, a diabetes melittus. A HAS é o principal fator de risco preditivo para AVC,
pois esta presente em cerca de 70% dos casos de doenca cerebrovascular. Cardiopatias séo
consideradas o segundo fator de risco mais importante para AVC. A diabetes mellitus € fator
de risco independente para as Doencas Cardiovasculares, uma vez que acelera 0 processo
aterosclerdtico. Cerca de 23% de pacientes com AVC isquémicos sdo diabéticos
(MEDEIROS, et al, 2013).

Em longo prazo, a hipertensdo ocasiona aterosclerose e o enrijecimento das artérias.
Isso, por sua vez, pode levar a bloqueios ou obstrugcdes de vasos sanguineos, bem como o
enfraquecimento das paredes das artérias, o que pode resultar em roturas. Desta forma, é
fundamental o controle da presséo arterial para diminuir a chance de um AVC (LIMA, et al,
2015).

A ocorréncia do acidente vascular cerebral estd relacionada a fatores de risco, que
dependem do estilo de vida e podem aumentar a probabilidade do desenvolvimento da doenga
(NASCIMENTO, et al, 2016).

Os achados condizem com a literatura, pois segundo esta, 0 aumento da idade € um
fator de risco para 0 AVC, e, segundo sabemos, na terceira idade, os capilares ficam mais
rigidos e estreitos, exigem, portanto, maior esforco do coracdo para bombear o0 sangue,
ocasionando assim a elevacdo da presséo arterial. Isso, associado a outros fatores ambientais
acumulados ao longo da idade, aumenta significativamente a possibilidade de
desenvolvimento de AVC, pois quanto maior for o nimero de fatores de risco maior sera a

chance de desenvolvimento da doenca e de suas complicacdes (LIMA, et al, 2006).
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Gréfico 1. Classificacdo de Risco dos pacientes admitidos com AVC na Emergéncia
Hospitalar estudada.
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Dos 127 pacientes admitidos com AVC, 22 pacientes (17,3%) receberam a
Classificacdo de Risco Verde, 95 (74,8%) tiveram Classificagio Amarela e 10 (7,8%),
Classificacdo Vermelha. Em situacdes de emergéncia, a classificacdo de risco a salde € um
instrumento de assisténcia utilizada no sentido de se estabelecer a prioridade do atendimento
de acordo com a gravidade de cada caso (GIBAUT, et al, 2013). O objetivo desse protocolo
consiste em classificar os pacientes de acordo com as prioridades de intervencdo. O método
segue 0s seguintes passos: identificagdo da queixa inicial do paciente, seguimento do
fluxograma de decisdo e, por fim, estabelecimento do tempo de espera de acordo com a
gravidade (SILVA, et al, 2016).

O fluxograma estabelece a classificagéo de atendimento de acordo com um sistema de
cores, no qual a cor vermelha (emergente) determina atendimento imediato; a laranja (muito
urgente) prevé atendimento em dez minutos; a amarela (urgente), 60 minutos; a verde (pouco

urgente), 120 minutos e a azul (ndo urgente), 240 minutos. A organizagdo do atendimento

classificando o risco possibilita uma assisténcia mais eficaz e em menor tempo (GUEDES, et
al, 2014).
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CONCLUSAO

Em face dos dados evidenciados infere-se que fatores como idade (>60 anos) e
comorbidades como hipertensdo arterial sisttmica e diabetes mellitus foram fatores de risco
importantes na associacdo com o acidente vascular cerebral na amostra populacional

estudada.

E necessario a implementacéo de estratégias de promogcao da satde do idoso, visto que
esta € a faixa et&ria mais atingida, tendo em visto ainda o aumento significativo na populacéo
idosa brasileira, evidenciando assim, a relevancia de estar sempre alerta para a interacdo da
idade aos niveis pressoricos, percebendo a existéncia de outros fatores de risco, a fim de

prevenir a patologia, como também controla-la nos casos ja diagnosticados.

Uma das limitagdes do presente estudo foi a auséncia de dados sobre a classificacdo
dos AVC em isquémico, transitério ou hemorragico, bem como o tempo médio de internacao
hospitalar dos individuos estudados. O estudo das doencas cerebrovasculares é fundamental,
ndo s6 considerando o aumento crescente de sua ocorréncia e o impacto individual nessa
populacdo, mas também levando em conta as repercussdes socioeconémicas causadas pelo

alto indice de morbimortalidade nesta populacéo.
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