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PREVALENCIA DE ACIDENTE VASCULAR CEREBRAL EM ADULTOS DA
ATENCAO PRIMARIA A SAUDE
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KUNZ23, IVANA LORAINE LINDEMANN?23, JOSSIMARA POLETTINI>#

1 Introducao

As doengas cardiovasculares (DCV), dentre as quais destaca-se o Acidente Vascular
Cerebral (AVC), sdo consideradas um grave problema de saide no mundo, visto que sdo
responsaveis por alto nimero de 6bitos (OLIVEIRA et al., 2020). Além da alta mortalidade,
estdo associadas a varios agravos a saude, o que gera altos custos médico hospitalares
(BRASIL, 2018). Embora sua prevaléncia esteja associada ao aumento da idade e, assim, a
populacdo idosa, a incidéncia de AVC em adultos tem aumentado nas ultimas décadas,
paralelamente a alta prevaléncia de fatores de risco cardiovasculares, associado sobretudo a

hébitos de vidapor essa populacdo (PUTAALA, 2020).

Apesar dos fatores de risco para AVC na populagdo idosa serem mais homogéneos,
incluindo hipertensdo, diabetes e dislipidemia, os mesmos ndo estd completamente
estabelecido na populagdo mais jovem, para a qual sdo descritos fatores de risco mais
heterogéneos (BOOT et al., 2020). Nesse contexto, no ambito da Aten¢do Priméria a Satde
(APS), reconhece-se um ambiente favoravel ao acompanhamento de pacientes com risco para
e apods episoddio de AVC, sobre os quais podem ser investigados fatores epidemioldgicos e
clinicos relacionados ao agravo da doenca. Tais informagdes, além de tteis ao proprio
paciente, podem ser extremamente proveitosas na elaboragcdo de politicas publicas de

preven¢ao e promogao a saide (ALTENHOFEN; LIMA; CASTRO, 2016).
2 Objetivos

O presente estudo teve como objetivo descrever a prevaléncia de Acidente Vascular

Cerebral em adultos acompanhados pela APS, caracterizar os adultos quanto aos fatores
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sociodemograficos, de saide e comportamentais e por fim verificar a distribuicdo do
diagnostico de Acidente Vascular Cerebral de acordo com as caracteristicas

sociodemograficas, de saide e de comportamento dos adultos.
3 Metodologia

Trata-se de um estudo epidemioldgico observacional, com delineamento transversal e
abordagem quantitativa de dados secundarios, realizado de agosto de 2022 a julho de 2023,
como um subprojeto da pesquisa intitulada “Agravos, morbidade e assisténcia a satide na
atengdo primaria”, institucionalizada na UFFS. A populagcdo estudada neste subprojeto
compreende os adultos atendidos no ano de 2019 na Aten¢do Primdaria a Saude (APS) do
municipio de Marau/RS, sendo incluidos todos os individuos de ambos os sexos e de 18 a 59
anos de idade e excluidos aqueles que evoluiram ao 6bito. O protocolo do estudo foi aprovado

pelo Comité de Etica de Pesquisa com Seres Humanos da UFFS (parecer n°® 4.769.903)

Os dados foram coletados diretamente dos prontudrios eletronicos disponiveis no G-
MUS, baseado nas -caracteristicas sociodemograficas (idade, sexo, cor da pele/raca,
escolaridade e situagdo no mercado de trabalho), de satde (excesso de peso, hipertensdo
arterial sistémica (HAS), diabetes mellitus, doenca cardiaca, infarto agudo do miocardio,
acidente vascular cerebral e dislipidemias) e comportamentais (consumo de tabaco, de alcool
e de outras drogas, pratica de atividade fisica). Os dados foram diretamente digitados no
software EpiData versdo 3.1 (distribui¢dao livre). Apos verificagdo de inconsisténcias, as
analises estatisticas foram realizadas no software PSPP (distribuicdo livre) e compreenderam
a frequéncias absolutas e relativas das varidveis categdricas visando caracterizar a amostra.
Foi calculada a prevaléncia de AVC (varidvel dependente), com intervalo de confianca de
95% (IC95) e verificada sua distribuicao conforme as variaveis de exposi¢ao (independentes)

empregando-se o teste do qui-quadrado e admitindo-se erro tipo I de 5%.

4 Resultados e Discussiao

A amostra foi constituida de 1.581 adultos e sua caracterizagdo sociodemografica indi-
ca maioria do sexo feminino (63,2%), com idade entre 30-39 (26,8%), de cor branca (68,1%),
que estudou até o ensino fundamental (37,5%) e autorefere renda como empregador, assalari-
ado ou autobnomo (47,5%). Quanto aos aspectos de saude e comportamentais, a maioria da
amostra se encontra em sobrepeso (36,6%), ndo ¢ tabagista (90,1%), ndo consome bebida al-
coolica (96,3%), ndo pratica atividade fisica (97,7%) e ndo faz uso de drogas (98,4%). A mai-

oria da amostra ndo possui HAS (80,2%), ndo possui diabetes mellitus (93,7%), ndo teve in-
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farto agudo do miocardio (99,6%), ndo tem doenca cardiaca (98,2%) e nao possui dislipide-

mia (91,6%).

A prevaléncia de AVC na amostra estudada foi de 1% (IC95 0-1%), e, embora de-
monstrando-se inferior em relagdo a prevaléncia verificada em individuos com 60 anos ou
mais, a qual foi documentada em 2,9% em uma investigagdo que empregou informagdes co-
lhidas do Programa Saude da Familia (PEREIRA et al., 2009), revela que a populacao adulta
tem sido acometida por esse agravo. Em revisao recente, Boot et al. (2020) descreveram fato-
res relacionados com aumento de AVC em adultos, como a presenca de doenga cardiaca reu-
matica, infecgdes como HIV e a menor detecgdo e tratamento de fatores de risco vasculares
devido a recursos limitados, especialmente em paises em desenvolvimento ou subdesenvolvi-

do.

Quanto aos fatores sociodemograficos relacionados ao diagnostico de AVC (Tabela
1), verificou-se que o mesmo variou em funcdo da idade (2,4% entre 50-59 anos; p=0,002)
visto que ¢ esperado que a prevaléncia de AVC aumente significativamente com o avangar da
idade, no entanto, os dados ressaltam que uma propor¢ao consideravel de casos de AVC ocor-
rem em pessoas com menos de 65 anos, especialmente em paises de baixa e média renda
(FEIGIN et al., 2014). Além disso, observou-se relacdo significativa quanto a situagdo no
mercado de trabalho (5,4% em aposentados e pensionistas; p<0,001), provavelmente em fun-
¢do da maior idade dessa populagdo, embora hajafalta de estudos na literatura sobre essa rela-
¢do em adultos atendidos na Atencdo Basica, o que dificulta comparagdes mais especificas
nesse contexto.

Quanto as variaveis comportamentais, verificou-se que a prevaléncia de AVC ndo va-
riou em fun¢do do indice de massa corporal, consumo de alcool, consumo de drogas, tabagis-
mo e pratica de atividade fisica. Porém, ¢ valido mencionar que neste estudo a elevada fre-
quéncia de inatividade fisica pode estar relacionada a limitagdes de preenchimento do pron-
tuario.

Referente as variaveis de saude verificou-se que a prevaléncia de AVC variou em fun-
cdo da HAS (3,5% entre os que possuiam a doenca; p<0,001), diabetes mellitus (6,1% entre
os que possuiam a doenga; p<0,001), doenca cardiaca (7,1% entre os que possuiam doenca
cardiaca; p=0,001) e dislipidemia (6,0% entre os que possuiam a doenca; p<0,001), mas nao
variou em fung¢do do infarto agudo do miocardio. No estudo de Aigner et al. (2017) a HAS se
destacou como um fator de risco individual fundamental para o AVC em adultos, somado

também a diabetes mellitus. Por outro lado, hiperlipidemia e doenga coronariana nao foram
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considerados contribuintes significativos. Ja Putaala et al. (2009) identificaram dislipidemia e

HAS como os fatores de risco modificaveis mais frequentes.

Tabela 1. Prevaléncia de Acidente Vascular Cerebral em adultos da Atengdo Prmdna a Satde conforme vanaveis
sociodemogrificas, comportamentais e de satde. Marau, RS, 2019 (n=1.581)
Acidente Vas cular Cerebral

Sim Nao
Vari aveis n % n %o | 1]
Sexo 0,779
Masculino 5 0,9 577 9.1
Femmmo 10 1 989 99
Idade 0,002
20-29 0 0 373 100
30-39 1 02 423 99.8
40-49 5 1.2 406 98.8
50-59 9 24 364 97.6
Raca/cor 0,550
Brancos 12 L1 1064 08.9
Pretos e pardos 3 0,7 453 99,3
Outros/ ndo mformado 0 0 49 100
Escolaridade 0,899
Até o Ensino Fundamental 7 1.2 586 98.8
Até o Ensino Médio 3 09 339 9.1
Até o Ensino Supernior/ Aperfeicoamento/ Especializacdo/ Mestra 1 09 111 9.1
Nao mformado/ Nao condizente coma idade/ Nenhum 4 0.8 330 9.2

Situacdo no Mercado De Trabalho <0,001

Enpregador/ assalariado/ auténomo 3 0.4 748 9.6
Aposentado/Pensionista 7 5.4 12 94,6
Desempregado/ ndo trabalha/ outro/ ndo mformado 5 0,7 696 99,3

Indice de massa corporal (n= 1020) 0,661
Baixo peso 0 0 6 100
Peso Nommal 2 0,6 313 99.4
Sobrepeso 3 08 370 99.2
Obesidade 5 L5 321 08.5

Tabagismo 0,190
Sim 3 1.9 154 98.1
Nao/ ndo mformado 12 0.8 1412 99,2

Consumo de bebida alcoolica 0448
Sim 0 0 58 100
Nio/ ndo mformado 15 1 1508 99

Pritica de atividade fisica 0,252
Sim 1 28 35 97.2
Nio/ ndo mformado 14 0,9 1531 9.1

Uso de drogas 0,124
Sim 1 38 25 96,2
Nao/ ndo mformado 14 09 1541 9.1

Hipertensdo Arterial Sistémica <0,001
Sim 11 35 302 96,5
Nio/ ndo mformado 4 0.3 1264 99.7

Diabetes Mellitus <0,001
Sim 6 6,1 93 93.9
Nio/ ndo mformado 9 0,6 1473 9.4

Infarto Agudo do Miocéardio 0,810
Sim 0 0 6 100
Nao/ndo mformado 15 1 1560 99

Doenca Cardiaca 0,001
Sim 2 71 26 929
Nio/ ndo mformado 13 0.8 1540 99.2

Dislipidemia <0,001
Sim 8 6 125 94
Nio/ ndo mformado 7 0.5 1441 99.5

Fonte: os autores.

5 Conclusao
Evidenciou-se neste estudo que a prevaléncia de AVC ¢ maior em adultos mais velhos,
em situacdo nao laboral, e com comorbidades como hipertensdo, diabetes, doenga cardiaca e

dislipidemia, o que reflete a importancia de acompanhamento dessa populagdo especificas nas



_,ogmw_gf  JENTIFICA

mclﬂ‘;‘ AGICA :
NOLOG UNIVERSIDADE
F TeC - 17 a 19 de outubro 2 RS

APS a fim de se diminuir ou evitar os nimeros de ocorréncia de AVC, uma vez que essa
doenca apresenta elevada morbilidade e mortalidade e consequéncias psicologicas, fisicas e
sociais a longo prazo. Ainda, os dados contribuem para elaboracdo de estratégias de

preven¢ao e como instrumento para a gestdo de equipes de satide nas tratativas dessa tematica.
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