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APRESENTACAO

A colecédo “Prevencédo e Promocéao de Saude” € uma obra composta de onze
volumes que apresenta de forma multidisciplinar artigos e trabalhos desenvolvidos em
todo o territério nacional estruturados de forma a oferecer ao leitor conhecimentos nos
diversos campos da preveng¢édo como educacéo, epidemiologia e novas tecnologias,
assim como no aspecto da promocao a saude girando em torno da saude fisica e
mental, das pesquisas basicas e das areas fundamentais da promogéao tais como a
medicina, enfermagem dentre outras.

A multidisciplinaridade por definicdo é o exame, avaliacdo e definicdo de
um unico objeto sob diversos olhares e diferentes disciplinas. Nesse caso cada
especialista faz as suas observagdes considerando 0s seus saberes, 0 que se
pretende com a reunido das diferentes especialidades é que cada uma emita o seu
ponto de vista unico, a partir de seus saberes particularizados.

Com essa ideia central definida este volume de niumero 5 é capaz de oferecer
ao leitor a visdo peculiar de diferentes profissionais da salude com respeito a
prevencéo e promog¢ao da saude utilizando-se de mecanismos praticos e tedricos
passiveis de serem aplicados ao ensino em saude.

Deste modo, a colecao “Prevencao e Promog¢ao de Saude” apresentaumateoria
bem fundamentada seja nas revisdes, estudos de caso ou nos resultados praticos
obtidos pelos pesquisadores, técnicos, docentes e discentes que desenvolveram
seus trabalhos aqui apresentados. Ressaltamos mais uma vez o quao importante
é a divulgacéo cientifica para o avanco da educacgao, e a Atena Editora torna esse
processo acessivel oferecendo uma plataforma consolidada e confiavel para que
diversos pesquisadores exponham e divulguem seus resultados.

Benedito Rodrigues da Silva Neto
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CAPITULO 18

NIVEL DE CONHECIMENTO DE UMA DETERMINADA
POPULACAO DO MUNICIPIO DE MARILIA-SP SOBRE
ACIDENTE VASCULAR CEREBRAL (AVC)

Moisés Ricardo da Silva
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Hospital Sao Francisco. — Bauru - (SP) Brasil.

E-mail: moisesricardodasilva@hotmail.com

Jeferson Santiago
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- UNIMAR - Marilia (SP) Brasil

Orientador

Departamento de Medicina

RESUMO: Objetivo: Determinar o grau de
conhecimento de uma populagdo em relagao a
enfermidade, comopropositode promoveracgdes
populacionais de educacéao continuada. Material
e Métodos: Trata-se um estudo transversal
para investigar o nivel de conhecimento
de uma amostra de frequentadores de um
supermercado convencional, no municipio
de Marilia-SP, sobre fatores relacionados ao
AVC, durante uma atividade extracurricular
dos membros da Liga Académica de
Neurocirurgia, Neurologia e Neurociéncias da
Unimar — LANNNU. Foram entrevistados 122
individuos. As perguntas abordaram variaveis
necessarias para investigar as nocbes dos
individuos sobre AVC, e foram divididas em
areas: 1-conhecimento sobre a fisiopatologia;
2- fatores de risco; 3- conduta imediata e 4-

sinais e sintomas. Resultados: Foi verificado

Prevencéo e Promocé&o de Saude 5

que, com relacéo a fisiopatologia, a populagao
estudada ndo sabe distinguir adequadamente
doengas vasculares cerebrais e cardiacas.
Os fatores de risco foram bem identificados,
principalmente no tangente ao consumo de
drogas, hipertensao arterial sistémica, estresse,
sedentarismo e dieta inadequada. Quanto aos
sinais, sintomas e sequelas, mostram baixo
nivel de conhecimento, envolvendo sinais e
sintomas ausentes no quadro patolégico. As
condutas referidas pela populagcdo estudada,
foram consideradas inadequadas, porem
houve porcentagem substancial reconhecendo
o AVC como doenca grave, necessitando
hospitalizagdo. Conclusao: Pelos dados
obtidos observamos que a populagao em geral
tem dificuldades em reconhecer os sinais e
sintomas de AVC e associa-los as afeccdes
cerebrais. Além disso, o conhecimento que
a mostra apresentou sobre fisiopatologia e
conduta frente ao quadro clinico foi insatisfatorio,
evidenciando a necessidade de incentivo as
acoOes populacionais de educagao continuada.
PALAVRAS-CHAVE:

Perfil

Acidente Vascular

Cerebral, Epidemiolégico, Populagéao

Leiga.
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CEREBROVASCULAR ACCIDENT (CVA)

ABSTRACT: The Cerebral Vascular Accident (CVA) has become one of the primary
causes of death and incapacity, already considered the second largest cause of deaths
in the world. CVA is behind only to ischemic cardio-pathology, according to O.M.S.
Studies show people’s knowledge about this pathology is far from being adequate;
therefore, it’s this work’s objective to seek people’s knowledge of this sickness. Itis an
observational study deemed to evaluate the level of knowledge of CVA from a sampling
of shoppers in a grocery store in the city of Marilia. In regards to CVA related factors,
during an extracurricular activity of members from an academic group of neurosurgery,
neurology, and neuro sciences of Unimar — LANNNU. There were 122 individuals
interviewed. All those conducting interviews were trained to use the same exact
questions, which were divided into segments: 1) Knowledge of the pathophysiology; 2)
risk factors; 3) immediate conduct, and 4) signs and symptoms. More than 2% of the
sampling was comprised of individuals without an educational background; 7.4% had
more than 11 year of attending school, such as higher education. More than half of the
people in the sampling referred to either family history or someone closed who had
suffered CVA. Of the 122 people surveyed, 8% had had CVA. The analysis of the results
from the questions about pathophysiology indicated that the average person does not
know how to distinguish between cerebral vascular and cardiac diseases. This proves
that investing on people’s instruction about CVA would be beneficial; it would foster a
better understanding of neuro and cardiac vascular diseases. In regards to risk factors,
those interviewed demonstrated a good knowledge; a fact that was not observed in the
qguestion about signs and symptoms related to CVA: Arterial hypertension, systemic,
stress, sedentary lifestyle, drug use and poor diet. In regards to the signs and symptoms
of CVA, the average person has difficulties to recognize them and associate them to
cerebral affections. In regards to the conducts found on the target population, they can
be considered adequate, since the vast majority recognized the disease as serious,
with the need for hospital care. The sampling studied showed good knowledge in
general about a cerebral vascular accident; however, the results that relate to signs and
symptoms, pathophysiology and conducts show an unsatisfactory level in the study.
We concluded that the people’s knowledge of CVA is lower than expected. We also
concluded that the investment on education and instruction would bring benefits to the
appropriate care for the diseases as well as to its prevention and adequate treatment.
KEYWORDS: stroke, risk factors, epidemiology, knowledge.

11 INTRODUCAO

O Acidente Vascular Cerebral (AVC) tornou-se uma das principais causas de
morte e incapacidade, ja sendo considerado a segunda maior causa de mortes no

mundo, perdendo apenas para as cardiopatias isquémicas, segundo a Organizagao
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Mundial de Saude. E uma doenga que ocorre predominantemente em adultos de
meia-idade e idosos. Entre todos os paises da América Latina, o Brasil € o que
apresenta as maiores taxas de mortalidade por AVC, sendo entre as mulheres
a principal causa de o6bitos. Mesmo sendo referida uma reducédo dos indices de
mortalidade nas Gltimas décadas, os valores continuam muito elevados. (-3

O AVC ou doencga neurovascular representa uma disfuncao neurolégica aguda,
de origem vascular, seguida da ocorréncia subita de sinais e sintomas relacionados
ao comprometimento de areas focais no encéfalo onde os sintomas persistem
acima de 24 horas de duracdo. Segundo a Sociedade Brasileira de Doencas
Cerebrovasculares (2012), a cada seis segundos, independente da idade ou sexo,
alguém em algum lugar morre de AVC, sendo isto, mais do que uma estatistica
em saude publica, demonstrando também pelo grande impacto econémico e social
para o Brasil. (4

Embora apdés um AVC, normalmente, ocorra certo grau de retorno motor e
funcional, muitos sobreviventes apresentam consequéncias crbnicas que séo,
usualmente, complexas e heterogéneas, podendo resultar problemas em varios
dominios da funcionalidade. Essa funcionalidade se refere a capacidade de realizar
atividades do dia-a-dia, seja no aprendizado e aplicacao de conhecimentos (atencéo,
pensamento, calculos, resolucdo de problemas); na comunicagcdo (linguagem
falada, escrita); na mobilidade (manutencdo da posi¢céo corporal, transferéncias,
deambulagao); no autocuidado, vida doméstica, interacao interpessoal e social. ¥

Os fatores de risco ndo-modificaveis incluem idade, sexo, raga e predisposi¢cao
genética e os modificaveis, pela educacdo e tratamento, hipertensao arterial,
tabagismo, diabetes mellitus, uso abusivo de bebidas alcodlicas, além de sinais e
sintomas precoces da estenose das artérias pré-cerebrais. *

Estudos demonstram que o conhecimento da populacédo leiga sobre esta
patologia esta longe de ser o adequado, desta forma, este trabalho objetiva
determinar o grau de conhecimento da populacéo leiga em relacéo a enfermidade,
com o proposito de promover acdes populacionais de educagao continuada.

2| OBJETIVOS

Geral: Determinar o nivel de conhecimento de uma determinada populacéo
do municipio de Marilia sobre o Acidente Vascular Cerebral, com o propésito de
promover a¢des populacionais de educacgao continuada.

Especifico:

1. Identificar o nivel de conhecimento por variaveis especificas;

2. Promover a¢des populacionais de educacéo continuada;
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3. Atuar conjuntamente em sociedade;
4. Promover acgbes de prevencgéo.

3 | MATERIAIS E METODOS

Trata-se um estudo transversal e exploratério para investigar o nivel de
conhecimento de uma pequena amostra de frequentadores de um supermercado
convencional, no municipio de Marilia-SP, sobre fatores relacionados ao AVC,
durante atividade extracurricular dos membros da Liga Académica de Neurocirurgia,
Neurologia e Neurociéncias da Unimar — LANNNU.

O critério para a realizacdo da pesquisa sera a localizagdo do supermercado
€ 0 publico atendido. O unico critério de excluséo para a andlise sera a presenca
de doenca fisica ou mental que limita a compreensao das perguntas ou respostas.

Os entrevistados serdo abordados e convidados a responder o questionario.
O questionario sera aplicado pelos préprios pesquisadores, respeitando o Termo de
Consentimento Livre e Esclarecido - TCLE (anexo 1), bem como sera respeitado a
confiabilidade e/ou revelagcdo de nomes dos participantes.

O tempo médio de duracdo da entrevista serd de aproximadamente 15
minutos. Para coleta dos dados utilizara um questionario padronizado, pré-testado e
codificado, publicado no Jornal Brasileiro de Neurologia e adaptado para a realidade
do estudo (anexo 2).

Serao identificadas, durante a fase de testes do questionario, as formas mais
adequadas de questionamento sobre os sintomas e as percepg¢des dos individuos.
Todos os entrevistadores serdo treinados a utilizar exatamente as mesmas perguntas,
abordando variaveis necessarias para investigar as nocdes dos individuos sobre
AVC, divididas em areas:

1-conhecimento sobre a fisiopatologia;

2- fatores de risco;

3- conduta imediata;

4- sinais e sintomas.

Além disso, dados sobre escolaridade em anos completos de aprovacao na
escola; estado civil; sexo observado pelo entrevistador; cor da pele e idade em anos
completos também serao obtidos.

Os dados coletados serao submetidos a analise estatistica adequada para o
estudo.

A amostra do estudo foi calculada obedecendo a metodologia estatistica,
(Figura 1), o que corresponde a 100 participantes, para uma margem de erro
estimado em 5% (erroa), IC 95%, aceito pela comunidade cientifica.
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Fig. 1 — Férmula matematica utilizada para calcular o tamanho de uma amostra simples.

Onde:

n = Nomero de individuos na amostra Za/2 = Valor critico que corresponde ao

Fi =

grau de confianca desejado. p = Propor¢ao populacional de individuos que pertence
a categoria que estamos interessados em estudar. g = Proporcéo populacional de
individuos que NAO pertence & categoria que estamos interessados em estudar (q
=1 —p). E = Margem de erro ou erro maximo de estimativa. ldentifica a diferenca
maxima entre a propor¢cdo amostral e a verdadeira proporcao populacional (p).

Os dados coletados serao submetidos a analise estatistica adequada para o
estudo.

4 | RESULTADOS E DISCUSSAO

Foram entrevistados 122 individuos. Dentre eles, 56,5% era do sexo masculino,
22,9% tinham mais de 60 anos de idade e 57,5% era de cor branca. Mais de 2% da
amostra foi composta de individuos sem escolaridade, constatando-se 7,4% com
mais de 11 anos de estudo, correspondentes ao nivel superior. Mais da metade
da amostra referiu historia familiar ou de pessoa proxima com acidente vascular
cerebral, e destas 122 pessoas, 8% ja tiveram AVC.

Com base no conhecimento sobre a fisiopatologia, 83 (68%) entrevistados
indicaram sincope como um AVC; 23 (18,9) consideram ter, na parasitose, uma
definicdo de AVC. As maiores taxas de resposta foram cardiopatia aguda (59%),
doenca cerebral (60,6%) e obstrucao arterial (63%). A anélise dos resultados das
questdes sobre fisiopatologia indicou que a populacao em geral ndo sabe distinguir
adequadamente doencgas vasculares cerebrais e cardiacas. Isso prova que um
investimento na instrucdo da populagcéo sobre AVC traria beneficios nao somente
para o correto entendimento das doencas neurolégicas como também para as
cardiovasculares.

Os fatores de risco apontaram-se o sexo masculino com 38,5% e a idade
acima de 40 anos com 62,3% como 0s menos capazes de provocar AVC, refletindo
a fragmentacdo dos conhecimentos sobre a doenca nesses requisitos; todos os
demais fatores investigados tiveram indices de resposta superiores a 85%. Talvez
pelo grande apelo da midia e pelas campanhas de saude, os fatores de risco foram
bem identificados pela populacéo, principalmente no tangente ao consumo de HAS
— hipertensao arterial sistémica, estresse e sedentarismo, consumo de drogas
e dieta inadequada. Esse fato pode ser o efeito das campanhas para doencas
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cardiovasculares os quais na maioria das vezes, tém fatores de risco semelhantes
ao AVC.

Disuria e vémitos foram os menos sinalizados como sinais, sintomas ou
sequelas de AVC com taxas de 23% e 45,9% respectivamente. Implicaram-se
mais positivamente como sinais, sintomas ou sequelas o déficit motor (95,9%) e
os disturbios de linguagem (95,1%). Devido a vasta gama de sinais e sintomas
do AVC, a populacdo em geral tem dificuldade em reconhecé-los e os associar
a afeccdes cerebrais. Essa constatacdo é preocupante e demonstra a falta de
informagcdo sobre os sinais e sintomas que antecedem os acidentes vasculares
cerebrais, mesmo em paises onde as campanhas sao bem estabelecidas, visto
que a populagcdo de maior risco aparentemente ser a menos influenciada pelas
campanhas educacionais e ter maior dificuldade no reconhecimento dos sintomas.
Reconhecé-los é, indiscutivelmente, importante na abordagem inicial do paciente,
agilizando seu atendimento, aumentando as chances de sobrevivéncia e diminuindo
as sequelas neurologicas.

Cento e dezenove (97,5%) dos individuos citaram hospitalizacdo como
a conduta mais adequada; no entanto, 22,9% recomendaram a utilizacdo de
antibiéticos. Quanto as condutas encontradas na populacéo-alvo, elas até podem
ser consideradas adequadas, pois a grande maioria reconheceu a doenga como
grave, com necessidade de cuidados hospitalares. Estudos demonstram que o
tempo médio de procura por servicos de emergéncia nos EUA varia e 3 a 6 horas;
perto de 10% dos AVCs chegam as unidades de atendimento em menos de 1 hora do
inicio dos sintomas e menos de 25% das pessoas acometidas chegam as unidades
de saude dentro das primeiras trés horas. O atraso na procura por servicos de

saude € a principal barreira para a efetividade do tratamento precoce do AVC.

51 CONCLUSAO

A populagdo estudada apresentou um bom conhecimento geral sobre o
acidente vascular cerebral, entretanto, os resultados relativos a sinais e sintomas,
fisiopatologia e condutas mostram um nivel insatisfatério no estudo. A mudanca
deste quadro é passo fundamental para uma melhora no atendimento e prognéstico
geral dos pacientes acometidos por essa afeccédo. Para tanto, é necessario que
programas educacionais sejam incrementados e passem a fazer parte de medidas
educativas voltadas a populacdo. Campanhas focadas nos sinais e sintomas e,
principalmente, nas condutas frente ao AVC sao fundamentais para a sua preven¢ao
e tratamento. A utilizacdo macica da midia em programas educacionais e trabalhos
com grupos comunitarios sdo alternativas promissoras para uma boa abrangéncia

das campanhas. Estas devem ser efetivas e constituidas de informacdes simples,
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diretas e objetivas com a finalidade de obter melhor entendimento e memorizagao.
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ANEXO 1

TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO PARA
PARTICIPACAO EM TRABALHO CIENTIFICO

Endereco e telefone dos pesquisadores:

Moises Ricardo da Silva; RG: 35.959.79; Sexo: Masculino; Rua: Oswaldo Florindo Coelho,
n°. 80, Apt 31, Bloco 2; Bairro: Jardim Sao Gabriel; Marilia-SP; CEP: 17525-120. Email:
moisesricardodasilva@hotmail.com

Prof. Jeferson Santiago RG: 22.631.016-4; sexo: Masculino, Rua: Paulo da Cunha Matos, n°515,
Marilia —SP, CEP: 17.516-430 email: jefersonsantiago@me.com

Avaliacao do Risco da pesquisa: Sem risco, aquela em que nao se realiza nenhuma intervencéo
ou modificagdo nas variaveis fisiol6gicas, psicologicas e sociais do individuo, tais como entrevista e
questionarios.

Convidamos vocé a participar do seguinte estudo:

Projeto de Pesquisa: “Nivel de conhecimento de uma determinada populacdao do municipio de
Marilia-SP sobre Acidente Vascular Cerebral (AVC)”

O objetivo principal da presente pesquisa é: avaliar o nivel de conhecimento de uma
determinada populacdo do municipio de Marilia sobre o Acidente Vascular Cerebral - AVC e os
resultados deste trabalho, baseados em suas respostas, serdo posteriormente apresentados em
congressos e publicados em revistas médicas.

Solicito seu consentimento para participar da pesquisa, cuja finalidade é avaliar o nivel de
conhecimento sobre AVC, através de um questionério, composto por 4 varidveis: fisiopatologia,
fatores de risco, sinais e sintomas e conduta .

Suas informacgbes serdo utilizadas exclusivamente pelos pesquisadores, que manterao
sigilo sobre sua identidade. Os pesquisadores estardo disponiveis para responder quaisquer
perguntas e vocé poderd retirar seu consentimento a qualquer momento.

Tendo sido satisfatoriamente informado sobre o presente estudo, a respeito do nivel de
conhecimento sobre o acidente vascular cerebral, sob-responsabilidade de Moisés Ricardo da
Silva, Médico Plantonista da Unidade de Terapia Intensiva do hospital Sdo Francisco, de Bauru
— SP, sob orientagdo do Prof. Jeferson Santiago, consinto em participar deste estudo, por livre
vontade sem que tenha sido submetido a qualquer tipo de presséao.

Marilia, 08 de Outubro de 2015.

Assinatura dos Pesquisadores Assinatura do Entrevistado

Este termo é elaborado em duas vias, permanecendo uma com o sujeito da pesquisa e a outra com
os pesquisadores e para maiores informagées entrar em contato com Comité de Etica em Pesquisa
através do e-mail cep@unimar.br e/ou o telefone (14) 2105-4001
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ANEXO 2

Conhecimento sobre Acidente Vascular Cerebral - AVC

Caracteristicas
Sexo: ( )masculino ( )feminino
Estado civil ( ) solteiro ( ) casado ( ) viavo ( ) divorciado

Faixa etaria: ( ) menos de 30
()de 30a39
( )de40a49 SSVV: PA;
( )de50ab9 Pulso:
( ) 60 ou mais IMC*:

(*utilizar balanca do estabelecimento)

Cor da pele: ( ) Branca ( ) Nao-branca
Escolaridade: ( ) sem escolaridade
) até 4 anos
) de 5 a 8 anos
) de 9 a 11 anos

( ) mais de 11 anos
Historia Familiar de AVC: ( ) Sim ( ) Nao
Pessoa préxima com AVC: ( ) Sim () Nao

Tipo de conhecimento:

Fisiopatologia:

Obstrugédo venosa ( ) sim ( ) ndo ( ) n&do sabe
Obstrugéo arterial ( ) sim ( ) ndo ( ) ndo sabe
Obstrugdo de um vaso qualquer ( ) sim ( ) ndo ( )ndo sabe
Surto psicético ( ) sim ( ) ndo ( ) ndo sabe

Ruptura arterial ( ) sim ( ) ndo ( ) ndo sabe

Ruptura venosa ( ) sim ( ) ndo ( ) ndo sabe
Cardiopatia aguda ( ) sim ( ) ndo ( ) ndo sabe
Doenca cerebral ( ) sim ( ) ndo ( ) ndo sabe
Parasitose ( ) sim ( ) ndo ( ) ndo sabe

Sincope ( ) sim ( ) ndo ( ) ndo sabe

Doenga abdominal aguda ( ) sim ( ) ndo ( ) ndo sabe

Fatores de risco:

Idade acima de 40 anos ( ) sim ( ) ndo ( ) ndo sabe

Sexo masculino ( ) sim ( ) ndo ( ) nao sabe

Dieta inadequada ( ) sim ( ) n&do ( ) ndo sabe

Hipertensdo ( ) sim ( ) ndo ( ) ndo sabe

Sedentarismo ( ) sim ( ) ndo ( ) nao sabe

Estresse ( ) sim ( ) ndo ( ) ndo sabe

Consumo de drogas Tabagismo/etilismo ( ) sim ( ) ndo ( ) ndo sabe

Sinais, sintomas e seqiielas:

Déficit motor ( ) sim ( ) ndo ( ) ndo sabe

Disturbio de linguagem ( ) sim ( ) ndo ( ) ndo sabe
Disturbio de visdo ( ) sim ( ) ndo ( ) ndo sabe
Vertigem ( ) sim ( ) ndo ( ) ndo sabe

Dispnéia ( ) sim ( ) ndo ( ) ndo sabe

Disuria ( ) sim ( ) ndo ( ) nao sabe

Dor no peito ( ) sim ( ) ndo ( ) ndo sabe

Vomitos ( ) sim ( ) ndo ( ) ndo sabe

Edema de membros inferiores ( ) sim ( ) ndo ( ) ndo sabe
Confusao mental ( ) sim ( ) ndo ( ) ndo sabe

Conduta

Hospitaliza¢do ( ) sim ( ) ndo ( ) ndo sabe

Uso de antibiéticos ( ) sim ( ) ndo ( ) ndo sabe

Uso de chas ( ) sim ( ) ndo ( ) ndo sabe

Uso de anti-hipertensivos ( ) sim ( ) ndo ( ) ndo sabe
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