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Resumo

Este trabalho tem como base a andlise de prontuarios de pacientes de ambos 0s sexos,
acima de trinta anos, atendidos na Unidade Béasica de Salde — Jardim Surubi — Itaperuna /
RJ, descrevendo a relacdo do Acidente Vascular Cerebral com fatores de risco importantes
como Hipertensdo Arterial Sistémica e Diabetes Mellitus. A analise evidenciou que o0s
pacientes que apresentaram acidente vascular cerebral na populacédo estudada possuiam
esses fatores de risco. Além disso, 0s pacientes que nao apresentaram esse quadro
encontram- se em faixa epidemioldgica de risco, pelos altos indices dessas comorbidades
na amostra do estudo. O resultado sera de utilidade para a Unidade Bésica de Saude como
proposta para diretrizes da assisténcia e prevengéo desse evento.

Palavras Chave: Unidade Basica de Saude, Fator de risco, Hipertensao Arterial Sistémica,
Diabetes Mellitus, Acidente VascularCerebral

Abstract

This work is based on the investigation of medical records of both sex, patients over 30 years
of age in the community of the Surubi — Itaperuna / RJ neighborhood, describing the
relationship of the stroke with underlying diseases and risk factor Diabetes Mellitus and
Systematic Arterial Hypertension. The analysis revealed an index of diabetic, hypertensive
and stroke patients. It is understood that the sample studied shows that both patients who
developed the disease and those who did not, are in the epidemiological range of risk. The
result will be of use to the Basic Health Unit as a proposal for guidelines for assistance and
prevention of thisevent.

Keyword: Basic Health Unit; Risk factor; Systematic Arterial Hypertension; Diabetes
Mellitus; AVC
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INTRODUCAO

Atualmente as doencas cardiovasculares sao responsaveis por pelo menos 20% das
mortes registradas na populacao brasileira com mais de trinta anos de idade. Esse nimero
representa mais de trezentos mil ébitos por ano, sendo a principal causa de morte no Brasil.
O infarto agudo do miocardio (IAM) e o acidente vascular cerebral (AVC) colocam o Brasil
entre os dez paises com maior indice de doengas cardiovasculares, acometendo homens e
mulheres.

Segunda a Organizacdo Mundial de Saude (OMS), o AVC é definido como o
desenvolvimento rapido de sintomas e sinais clinicos de um disturbio focal (ocasionalmente
global) da (s) funcéo (es) cerebral (ais), com durag&o superior a vinte e quatro horas ou que
conduzam a morte, sem outra causa aparente para além da vascular. Essa comorbidade se
diferencia em um foco de area isquémica ou hemorragica, sendo desencadeado por
etiologias diversas e manifestacdes clinicas especificas para cada episodio.

E entendido que o acidente vascular cerebral isquémico (AVCi) apresenta - se com
déficit neuroldgico resultante da insuficiéncia de suprimento sanguineo cerebral, podendo
ser transitério ou permanente, sendo predominante sobre a forma hemorragica. A
compreensdo da etiologia do AVC e seus fatores de risco sédo de total importancia em sua
prevengcdo. Embora a etiologia ainda seja, em grande parte desconhecida, os fatores de
risco como doencgas predisponentes evidenciam-se na populacdo acometida pela doenca.

A OMS elegeu como alguns fatores de risco para a doenca cardiovascular: a
hipertenséo arterial sistémica (HAS), o colesterol elevado, o tabaco, a inatividade fisica, a
obesidade e o baixo consumo de frutos e vegetais. Estima-se que a HAS e a dislipidemia
sejam responsaveis por mais de setenta e cinco milhdes de doentes e mais de nove milhdes

de mortes anualmente (World Health Report,2002).

OBJETIVO GERAL

Analisando todos estes fatores, o objetivo deste trabalho é relacionar os casos de
AVC atendidos na Unidade Basica de Saude (UBS) do Jardim Surubi — Itaperuna/RJ com a
presenca de fatores de risco importantes, como HAS e DM. Desta forma, um melhor
controle desses fatores de risco em atendimento primario da popula¢édo como, por exemplo,
o atendimento ambulatorial e domiciliar realizado na UBS, podem diminuir o indice de casos
de AVC, além de custos com internacdes hospitalares e uma melhoria na expectativa de

vida e qualidade de vida dapopulacéo.
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OBJETIVOS ESPECIFICOS

A partir da andlise dos prontuarios o objetivo deste estudo é realizar um
levantamento do nimero de casos de pacientes com quadros de DM e HAS, relacionando
essas doencas como fatores de risco para os casos de acidente vascular cerebral

encontrados na populacdo estudada.

METODOLOGIA

O presente estudo é uma pesquisa quantitativa, exploratéria, descritiva, que,
segundo Leopardi (1999), é aplicada quando dispbe de uma ferramenta de critério utilizavel
e vdlido e estima-se assegurar a assertividade e a credibilidade dos dados obtidos. Foram
analisados cento e onze prontuarios de pacientes cadastrados em quatro microareas (01,
05, 09 e 14) pertencentes a Unidade Basica de Saude — Jardim Surubi — Itaperuna / RJ,
sendo incluidos os prontuarios de pacientes acima de trinta anos, de ambos 0ssexos.

Foram analisados o numero de casos de pacientes com quadro de AVC nessa

populacdo, relacionando-os com os quadros de HAS e DM.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Os pacientes pré-selecionados encontram-se na faixa etaria acima de trinta anos,
sendo de ambos os sexos. Entre todos os participantes 7,2% foram acometidos por AVC.

Conforme Almeida (2012), mundialmente o AVC € considerado a segunda principal
causa de 6bito, sendo uma doenca que ocorre prevalentemente em adultos de meia-idade e

idosos, confirmando a faixa etaria dos achados deste estudo.

Microareas numero de DM HAS DM e HAS Sem
Pacientes comorbidades

01 33 03 11 07 12

05 10 - 03 - 07

09 38 05 19 08 06

14 30 01 19 01 09

Tabela I: Distribuicdo dos pacientes de acordo com a microarea e os fatores de risco para o
AVC.
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Os achados evidenciados na Tabela | demonstram que a populacdo analisada
apresenta uma taxa consideravel de pacientes com DM isolado ou associado a HAS,
totalizando 22,52% e HAS isolada ou associada a DM, totalizando 61,26% em todas as
microareas.

Na populacéo estudada, foi visto que ha um alto indice de pacientes que apresentam
HAS, tornando-os suscetiveis ao quadro de AVC. Segundo estudos realizados por
Gangliardi em 2009, a HAS é o principal fator de risco para o AVC, porém quando
monitorada, reduz consideravelmente as taxas de prevaléncia desta doenga. Sendo assim,
o controle da presséo arterial € fundamental e imprescindivel para a prevencdo de AVC. A
atencdo basica é extremamente importante como forma de prevenir este quadro, uma vez
gue pode atuar tanto na prevencao quanto no controle de seus fatores de risco.

O percentual de pacientes que apresentam quadro de DM de forma isolada ou
associado a HAS é de 22,52%. Mesmo esse numero sendo menos expressivo do que 0s
pacientes que apresentam quadro de HAS, é de extrema importancia dar atencao a esses
pacientes. De acordo com Costa (2009), como a DM possui uma intima relacdo com o
guadro de AVC é necessaria uma importante vigilancia epidemiolégica por parte da equipe
de saude da unidade béasica. Ainda analisando a Tabela I, pode- se considerar que 69,36%
da populagdo apresentam fatores de risco para quadros de AVC, sejam eles isolados ou
associados, enquanto 30,63% de individuos ndo possuem nenhum fator de risco. Esses
resultados indicam que ha uma prevaléncia maior de pacientes com risco de quadros AVC

nessa populacdo, sendo necessarias medidas de prevencao e controle da HAS e DM.

Microareas AVC AVC AVC AVC sem
associado associado associado a apresentar
aDM a HAS DM e HAS comorbidades
01 - 01 - -
05 - - - -
09 - - 02 -
14 - 03 02 -

Tabela II: Distribuicdo de DM e HAS como fator de risco para o AVC.

Segundo Pires (2004), DM ¢é fator de risco independente para a doenca
cardiovascular, uma vez que acelera o processo aterosclerético. Cerca de 23% dos
pacientes com AVC séo diabéticos. Entretanto, na populacdo estudada (conforme a Tabela
II) observou-se que a DM independente néao foi um fator de risco para o surgimento do AVC,

sendo 0% da populacao investigada.
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Conforme descrito por Gargliardi (2009) cerca de 80% dos AVCs estdo relacionados
a HAS (confirmando os achados da Tabela Il). Colocando a HAS como eminente risco para
o surgimento da doenca, igualando-se com o indice de AVC associado com as duas
comorbidades (DM e HAS).

CONSIDERACOES FINAIS

Observou-se com este estudo que a HAS ¢é o principal fator de risco para o quadros
de AVC na populacéo estudada, seja de forma isolada ou associada a DM. A andlise dos
pacientes que nao apresentaram DM ou HAS demonstrou que esses pacientes nao
apresentaram episodios de AVC até o presente estudo.

Desta forma, nesse contexto se enquadra a Estratégia de Saude da Familia que,
bem capacitada, pode influenciar diretamente na prevencédo de quadros de AVC, uma vez
gue atua na prevencao dos fatores de risco, bem como no tratamento dos mesmos. Além
disso, pode fornecer dados para pesquisas futuras, promovendo cobertura mais ampla da

populacéo e dados cada vez mais fidedignos.
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