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APRESENTAGAO

A colecéo “Prevencédo e Promocao de Saude” é uma obra composta de onze
volumes que apresentade forma multidisciplinar artigos e trabalhos desenvolvidos em
todo o territério nacional estruturados de forma a oferecer ao leitor conhecimentos nos
diversos campos da prevencao como educacao, epidemiologia e novas tecnologias,
assim como no aspecto da promocgao a saude girando em torno da saude fisica e
mental, das pesquisas basicas e das areas fundamentais da promocao tais como a
medicina, enfermagem dentre outras.

Como sabemos a interdisciplinaridade na promoc¢ao e prevengédo em saude é
fundamental haja vista que o processo de correlagcéo entre duas ou mais disciplinas
tem sido cada vez mais frequente na busca pela saude. A interdisciplinaridade
propde a capacidade de dialogar com as diferentes areas, fazendo entender o saber
como um todo. Dessa forma quando agregamos em um mesmo volume trabalhos
relativos a saude do trabalhador, obesidade, epidemiologia, avaliagcado da assisténcia
a saude, anormalidades congénitas, doencas parasitarias dentre outros temas ja
discutidos nos volumes anteriores procuramos de certa forma instigar e demonstrar
para o leitor a importancia de se promover saude partindo de um conceito basico
porem cada vez mais discutido que € a correlagdo entre as diferentes areas da
saude.

Deste modo, a colecao “Prevencao e Promocéao 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
€ a divulgacao cientifica para o avanco da educacéo, e a Atena Editora torna esse
processo acessivel oferecendo uma plataforma consolidada e confidvel para que

diversos pesquisadores exponham e divulguem seus resultados.

Benedito Rodrigues da Silva Neto
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constituem a segunda maior causa de morte no Brasil. No adulto, causam muito
mais incapacidade fisica do que qualquer outra doenca. Cerca de um terco dos
sobreviventes, permanecem dependentes apés 6 meses. Disserta-se um estudo
epidemioldgico descritivo, quantitativo e transversal, mediante correlagbes néo-
paramétricas. Dessa forma, é imprescindivel estudos, a fim de mitigar a prevaléncia
de AVC, devido seu impacto sobre a sociedade, tanto no que se refere a perda da
populagdo economicamente ativa quanto pelo custo do tratamento. Para tanto, &
preciso conhecer as principais variaveis nominais implicadas na epidemiologia do AVC.
PALAVRAS—-CHAVE: epidemiologia, prevaléncia, fisioterapia, sexo.

CLINICAL AND EPIDEMIOLOGICAL ANALYSIS OF PHYSIOTHERAPIC
INTERVENTION IN PATIENTS WITH A BRAIN VASCULAR ACCIDENT IN A PUBLIC
HOSPITAL OF RIO VERDE-GO MUNICIPALITY

ABSTRACT: Cerebrovascular diseases constitute a second major cause of death in
Brazil. In adults, they cause far more physical disability than any other disease. About
one-third of survivors remain dependent after 6 months. A descriptive, quantitative and
cross-sectional epidemiological study was performed using non-parametric correlations.
Thus, studies are necessary to mitigate the prevalence of stroke due to its impact on
society, both in terms of the loss of the economically active population and the cost of
treatment. Therefore, it is necessary to know the main nominal variables involved in the
epidemiology of stroke.

KEYWORDS: epidemiology, prevalence, physiotherapy, sex.

INTRODUGCAO

Sabe-se que o Acidente Vascular Cerebral (AVC) é a doenga com maior
prevaléncia de o6bitos no Brasil, destacando-se também como substancial causa
de incapacidade no mundo. Cerca de 70% das pessoas acometidas ndo voltam
a trabalhar diante das sequelas e 50% tém dificuldade para realizacdo das suas
Atividades de Vida Diarias (AVDs) (STRONG; MATHERS; BONITA, 2007; DONNAN
et al., 2008). Embora atinge com mais periodicidade individuos acima de 60 anos,
o AVC pode acontecer em qualquer idade, até mesmo nas criancgas. Infere-se, que
os casos AVC vém aumentando cada vez mais entre os jovens e origina-se em 10%
de pessoas com menos de 55 anos (SOCIEDADE BRASILEIRA DE DOENCAS
CEREBROVASCULARES, 2016). A Organizacdao Mundial de AVC pressupbe que
uma a cada seis pessoas no mundo tera um AVC ao longo de sua vida (SOCIEDADE
BRASILEIRA DE DOENCAS CEREBROVASCULARES, 2016).

Nesse sentido, constata-se que diversos fatores modificaveis e néao
modificaveis, colaboram para o aumento do risco de sofrer AVC, a saber: idade
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avancada, etnia, género, baixo nivel socioeconémico, historia familiar de eventos
cerebrovasculares, hipertensao arterial sistémica (HAS), diabetes mellitus (DM),
cardiopatias, hiperlipidemia, tabagismo, etilismo, obesidade e sedentarismo
(BILLER; LOVE, 2004).

Compreende-se que o AVC é classificado como AVC isquémico (AVCI) (80%
dos casos), hemorragia intracerebral (15% dos casos) ou hemorragia subaracndidea
(5% dos casos) (STRONG; MATHERS; BONITA, 2007). No Brasil, sabe-se que as
doencas cerebrovasculares n&do sao consideradas agravos da Lista Nacional de
Notificacdo Compulséria. Desse modo, importante parte dos dados de morbidade
e mortalidade sao obtidos de registros hospitalares ou do processamento dos
formularios de autorizacéo de internacao hospitalar de hospitais publicos e privados
conveniados ao Sistema Unico de Saude (SUS) (CABRAL et al., 2009; MINELLI;
FEN; MINELLI, 2007; CABRAL et al., 1997).

Nesse interim, percebe-se a necessidade de pesquisas na area da neurologia
e neurocirurgia sobre o AVC. Por sua vez, este presente trabalho, tem por funcéo
corroborar com o conhecimento da epidemiologia do AVC, por intermédio do
levantamento de dados sobre os grupos mais vulneraveis para ocorréncia de AVC.

MATERIAL E METODOS

Executou-se um estudo de cunho descritivo, quantitativo, investigando a
frequéncia e distribuicdo de um agravo a saude na populagao, neste caso o AVC,
mediante analise de prontuarios com base em variaveis nominais: AVC isquémico
ou hemorragico, fisioterapia, género, idade, 6bito e periodo de internacdo, cuja
dimensao temporal retratada é transversal, concernentes as variaveis obtidas dos
prontuarios de janeiro de 2014 até dezembro de 2017, perfazendo um retrato da
situacdo do AVC em pacientes admitidos no Hospital Municipal Universitario de Rio
Verde — HMURYV, a partir da aprovacéo pelo Comité de Etica em Pesquisa.

Os dados obtidos foram analisados a cada duas varidveis mediante
correlacbes ndo-paramétricas, por meio do Coeficiente de Spearman, o Coeficiente
de correlacdo Kendall Tau e distribuicdo de probabilidade Gamma. O nivel de
significancia utilizados nos testes foi de p = 0,05 (probabilidade de erro de 5%). Nessa
significacdo, é possivel estabelecer maiores capacidades de gerar hipoteses sobre
a histéria natural do AVC, simplicidade analitica, em que a medida de ocorréncia
caracteristica deste estudo é a prevaléncia, imbuindo mais correspondéncia entre
as variaveis dicotbmicas, a partir das chamadas chances (odds) de exposi¢cao entre
os doentes.
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RESULTADOS E DISCUSSAO

As doencgas cerebrovasculares classificam-se como a segunda causa de
mortalidade no mundo, apresentando-se como responsaveis por 9,7% dos &bitos
em 2004 (WORD HEALTH ORGANIZATION, 2008). Hipbteses contemporaneas da
Organizacdo Mundial da Saude (OMS) evidenciam uma propensdao ao aumento
progressivo do numero de Obitos imputados as doencgas cerebrovasculares, as
quais possivelmente alcancardo 12,1% da mortalidade mundial até 2030 (WORD
HEALTH ORGANIZATION, 2008).

No Brasil, onde acontece uma preocupante desinformacdo no que tange o
tratamento das doencgas cerebrovasculares, o acidente vascular cerebral (AVC) é
substancial causa de 0Obito, superando as doencgas coronarianas (PONTES et al.,
2008; LOTUFO; GOULART; BENSENOR, 2007; MANSUR et al., 2006).

Fazendo-se a correlacdo de Spearman (Tabela 1), o menor periodo de
internacao esteve determinado a uma maior intervencao pela reabilitagdo com
a fisioterapia motora, obtendo semelhangca com artigos pesquisados dando
énfase para o trabalho de Motta et al. (2008), posto que o niumero de sessdes
fisioterapéuticas destinadas aos pacientes com AVC, foi possivel notar que 30,16%
dos pacientes receberam entre 5 ou 6 atendimentos fisioterapéuticos, relacionando
com atendimento prestado e o tempo de internac&o destes pacientes verificou-se
gue 0s mesmos permaneceram internados em média 8,7 dias. Enquanto o tempo de
internac&o dos pacientes que ndo receberam nenhuma intervencao fisioterapéutica
(20,69%), correspondeu a 16 dias de internagcao, o que sugere uma relagcéo entre a
falta de intervencao fisioterapéutica e o retardo da alta hospitalar.

AVC Idade Género  'eriodode L0 Fisioterapia
internacéo
Periodode ) hoo194 0178181  -0,0542908  1,000000  -0,117967  -0,357348
internacao

Fisioterapia 0,071844 -0,124120  -0,086335  -0,357348 -0,046627 1,000000

Tabela 1. Correlagdo de Spearman entre o periodo de internac¢do do paciente apds diagnostico
de Acidente Vascular Cerebral (AVC) e a realizacdo da fisioterapia até a alta hospitalar com
variaveis nominais

Analisando-se a distribuicdo de probabilidade Gamma (Tabela 2), encontrou-
se mais uma associacao entre o periodo de internacéo e a fisioterapia, tornando
os achados mais fidedignos com estudo. Por outro lado, cruzando as variaveis,
identificam-se correlacbes expressivas em relagcdo ao género e o tipo de AVC,
isquémico ou hemorragico. Na fase do levantamento de dados observou-se que
0 género masculino é, indubitavelmente, acometido com maior prevaléncia pelos
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dois tipos de AVC. Esse achado sugere importante concordancia com a Pesquisa
Nacional de Saude (PNS), um inquérito epidemiologico de sustentacdo domiciliar,
com amostra representativa nacional analisou a prevaléncia de AVC no Brasil
calculou o numero absoluto estimado de pessoas com AVC, incapacidades e
respectivas prevaléncias. Determinou-se 2.231.000 pessoas com AVC e 568.000
com incapacidade grave (BRASIL, 2007). A prevaléncia pontual foi 1,6% em
homens e 1,4% em mulheres, e a de incapacidade 29,5% em homens e de 21,5%
em mulheres (BENSENOR et al., 2015). A prevaléncia aumentou com a idade, nos
menos escolarizados, residentes da zona urbana sem diferengas pela cor da pele
autodeclarada (BRASIL, 2007).

Em contrapartida nossa correlagcdo de maior propor¢cao de AVC hemorragico
(AVCH) em homens, vai em desacordo com a literatura, a qual identifica que as
mulheres s&o comumente mais acometidas que os homens (1, 6:1) pelo AVCH.
Seus fatores de risco mais evidentes sdo: tabagismo, hipertensao arterial sistémica,
etilismo e histéria familiar de HSA (BRASIL, 2007).

AVC Género Periodo de internacao Fisioterapia
AVC 1,000000 -0,655172 -0,151304 0,298246
Género -0,655172  1,000000 -0,067916 -0,228070
Periodo de internacao -0,151304 -0,067916 1,000000 -0,579923
Fisioterapia 0,298246 -0,228070 -0,579923 1,000000

Tabela 2. Correlacdo de Gamma entre o género e o tipo de AVC, além do periodo de internagdo
hospitalar e a realizagdo da fisioterapia

Analisando o Coeficiente de correlacdo Kendall Tau (Tabela 3) evidencia-se,
novamente, a existéncia de significAncia de maior propor¢céo de AVC, isquémico
e hemorragico, no sexo masculino e correlacdo entre o tempo de internacéao
com a intervencao fisioterapica. Maior prevaléncia do AVC isquémico (AVCI) nos
dados analisados dos prontuarios, demonstrando que as principais notificacbes da
literatura demonstram importante preeminéncia do AVCI sobre as manifestacdes
hemorragicas: cerca de 80 a 85% das doencas vasculares cerebrais sdo isquémicas
(CABRAL et al., 2009).

AVC Género Periodo de internacao Fisioterapia
AVC 1,000000 -0,157978 -0,052767 0,071844
Género -0,157978 1,000000 -0,046067 -0,086335
Periodo de internacao -0,052767 -0,046067 1,000000 -0,303179
Fisioterapia 0,071844 -0,086335 -0,303179 1,000000

Tabela 3. Coeficiente de correlagdo Kendall Tau entre o género, o tipo de AVC, o periodo de
internacdo hospitalar e intervencéo fisioterapica
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Logo, a diferenca do AVCI com AVCH ¢ imprescindivel para manipulagao
do paciente na fase aguda, prevencdo de danos e prognostico. Apesar de que,
varios sistemas de escore clinico foram originados para distinguir o AVCI do AVCH,
os exames de neuroimagem, sobretudo, a tomografia computadorizada, séo
importantes para esse fim (DAVENPORT; DENNIS, 2000). Eventualmente, alguns
pacientes apresentaram manifestacdes clinicas de dificil localizagdo, tais como:
comprometimento de meméria e rebaixamento do nivel de consciéncia, além de
sintomatologia progressiva em varias horas ou por alguns dias (CABRAL et al., 2009).
Diante desses casos mais restritos é relevante minuciosa investigacdo, primando
pela exclusdo de diagnésticos alternativos, como hipoglicemia, hiperglicemia,
encefalopatia hepatica, epilepsia ou hematoma subdural crénico (DAVENPORT;
DENNIS, 2000).

Do mesmo modo, devem-se valorizar para o diagndéstico diferencial do AVC,
afeccdes as quais se manifestam através de déficits neuroldgicos focais de subita
evolugcdo, por exemplo: tumores e abscessos cerebrais, encefalites, enxaqueca,
doencas desmielinizantes e paralisias periféricas agudas, como a Sindrome de
Guillain-Barré e a paralisia de Bell (CABRAL et al., 2009).

CONCLUSAO

Como se vé, ha uma intima significancia do tempo de permanéncia hospitalar
em detrimento da intervencao fisioterapica. Além disso, o género masculino é,
evidentemente, mais afligido pelo AVC isquémico e hemorragico, salvo os dados da
literatura que evidenciam uma maior prevaléncia de AVCH em mulheres.

Dada a grande prevaléncia do AVC é relevante a compreensao do individuo
acerca da prevencao primaria com apoio de equipes de saude, da mesma forma,
a prevencao secundaria para aqueles pacientes que dependem dos servigcos de
saude publica, que neste caso, no Brasil, o responsavel é o Sistema Unico de
Saude (SUS), o qual deve adequar sua infraestrutura para receber pacientes com
quadro agudo de AVC em unidades hospitalares de emergéncia e aperfeicoando o
conhecimento dos profissionais de saude e fomentar, inopinadamente, o trabalho
em equipe multiprofissional.
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