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Resumo
A organizacdo mundial da saude (OMS) caracteriza o Acidente Vascular
Cerebral, pelo desenvolvimento rdpido de disturbios focais da funcdo
cerebral, com sinfomas que podem durar 24 horas ou mais, de etfiologia
vascular, causando alteracdes, em planos sensorias, motores e cognitivos,
conforme a drea de extensdo da lesdo. A busca de artigos relacionados aos
fatores de riscos do Acidente Vascular Cerebral (AVC) em adultos jovens, afim
de compreender mais sobre a doenca, como causas, sinftomas, diagnostico e
mortalidade. Trata-se de uma revisdo integrativa da literatura, que buscou
compreender o acidente vascular cerebral em jovens. A partir de publicacdes
cientificas indexados na base de dados Biblioteca Virtual em Saude (BVS) no
dia 05 a 12 de marcgo. Procedeu-se a leitura na integra dos artigos e foram
analisados os seguintes pontos: fatores de risco para AVC em adultos jovens,
sinais, sinftomas, diagndstico e mortalidade. Resultados: Como fatores de risco
para o AVC em jovens foram encontrados a obesidade, hipertensdo arterial,
diabetes mellitus, sedentarismo, pré disposicoes genéticas, doenca
ateromatosa, fibrilacdo atrial, uso de anticoncepcional oral combinado e
mixoma auricular. Sinais e sinfomas foram inicio subito de déficits neuroldgicos
faciais, perda de expressdo facial, desvio de rima labial, plegia, distUrbio da
fala, alteracdo do nivel de consciéncia, crises convulsivas, acuidade visual,
vertigem ou perda de equilibrio, e dificuldade de deambular. Para o
diagndstico foram utilizados exames de imagens como a tomografia
computadorizada e ressondncia magnética. E na taxa de mortalidade foram
registrados 20 387 obitos nos anos de 2007 e 2008. HA muitos fatores de risco
gue o jovem estd exposto, e alguns podem ser modificaveis, porém quando

0s jovens j& possuem conhecimento sobre seus antecedentes ele adota
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hdbitos de prevencdo mais precocemente, avangcando a vida com salde.

Palavras-chave: Acidente vascular cerebral. Fatores de risco. Adulto jovem.

1 INTRODUCAO

O Acidente Vascular Cerebral (AVC) € um problema de saude publica
em que estudos epidemioldgicos evidenciam a importdncia da prevencdo,
promocdo e tratamento da doenca no Brasil (MOURAO et al., 2017).

O AVC segundo a Organizacdo Mundial da Saude (OMS) é
caracterizado pelo desenvolvimento rdpido de disturbios focais da funcdo
cerebral, com sinfomas que podem durar 24 horas ou mais, de etfiologia
vascular, causando alteracdes, em planos sensdrias, motores e cognitivos,
conforme a drea de extensdo da leséo (BRASIL, 2013).

O sinal mais frequente do AVC, ocorre com maior incidéncia na fase
adulta, em geral se caracteriza pela fraqueza repentina ou dorméncia da
face, braco ou perna, podendo afetar o corpo todo, ou apenas um lado.
Outros sinais também sdo frequentes de ocorrer como: dificuldade de falar ou
compreender, diminuicdo ou perda de consciéncia, dor de cabeca intensq,
acuidade auditiva, perda de coordenacdo e equilibrio, alteracdo cognitiva,
tontura e até mesmo confusdo mental. Em uma lesdo muito grave, pode
ocorrer morte subita (BRASIL, 2013).

Hd& dois tipos de AVC que podem ocorrer, os quais sdo: AVC isquémico
e AVC hemorrdgico. No isquémico acontece obstrucdo de um vaso
sanguineo impossibilitando o fluxo para as células cerebrais. Em caso de AVC
hemorrdgico, acontece a ruptura de um vaso, causando sangramento

infraparenquimatoso ou subaracndideo (BRASIL, 2013).

2 DESENVOLVIMENTO

O objetivo desta revisd@o, foi buscar artigos relacionados aos fatores de
riscos do Acidente Vascular Cerebral (AVC), afim de compreender mais sobre
a doenca, como os fatores de risco, sinais e sinfomas, diagndstico e

mortalidade.
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Trata-se de uma revisdo integrafiva da literatura, que buscou
compreender o acidente vascular cerebral. Segundo a Faculdade de
Ciéncias Agronémicas (2015), arevisdo integrativa tem por objetivo promover
trabalhos de revisdo em diferentes dreas do conhecimento, mantendo o rigor
metodologico das revisdes sistemdticas. O método de revisdo integrativa
aceita a combinacdo de dados da literatura empirica e tedrica que podem
ser direcionados a definicdo de conceitos, reconhecimento de lacunas nas
dreas de estudos, revisdo de teorias e andlise metodoldgica dos estudos sobre
um determinado tépico (FACULDADE DE CIENCIAS AGRONOMICAS, 2015).

A revisdo intfegrativa é realizada através de 6 etapas, que sdo elas: 1¢
identificacdo do tema e selecdo da hipdtese ou questdo de pesquisa para a
elaboracdo da revisdo integrativa, 2o estabelecimento de critérios para
inclusdo e exclusdo de estudos/ amostragem ou busca na literatura, 3e
definicdo das informacdes a serem extraidas dos estudos selecionados/
categorizacdo dos estudos, 49 avaliacdo dos estudos incluidos na revisdo
integrativa, 59 interpretacdo dos resultados, 69 apresentacdo da
revisdo/sintese do conhecimento (FACULDADE DE CIENCIAS AGRONOMICAS,
2015).

A partir de publicacdes cientificas indexados na base de dados
Biblioteca Virtual em Saude (BVS) no dia 05 a 12 de marco, foi realizada a
pesquisa bibliografica utilizando os descritores: acidente vascular cerebral or
adulto jovem or fatores de risco, totalizando em 28.541 artigos. Como critério
de inclusdo, foram selecionados artigos disponiveis em portugués entre os
anos de 2015 a 2020, totalizando em 46 artigos. Apds a leitura dos resumos,
foram excluidos 33 artigos, sendo 6 artigos repetidos, 22 por abordar publico e
patologia diferente do proposto, 3 por fratar exclusivamente do fratamento
ao AVC e 2 por ndo estarem disponiveis, totalizando em 14 artigos. O Manual
do Ministério da Saude Diretrizes de Atencdo a Reabilitacdo da Pessoa com
Acidente Vascular Cerebral foi incluido a base de dados.

Procedeu-se a leitura na integra dos artigos e foram analisados os
seguintes pontos: fatores de risco para AVC, sinais, sinfomas, diagndstico e

mortalidade.
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RESULTADOS

Dos 14 artigos selecionados, 7 possuiam classificacdo metodoldgica de
revisdo bibliogrdafica e os outros 7 foram estudos qualitativos, realizado coleta
de dados e enfrevistas em escolas, unidades bdsicas de salde, e hospitais.
Dos artigos, 2 sdo do ano de 2019, 3 do ano de 2018, 3 do ano de 2017, 4 do
ano de 2016, e 2 do ano de 2015

Conforme os artigos relacionados, Silveira Junior et al., (2017) o Acidente
Vascular Cerebral (AVC), conhecido tfambém por derrame, € considerado a
primeira causa de morte no mundo e de incapacidade permanente em
adultos, o que demanda muita atencdo para que seja identificado e tratado
0 mais precocemente possivel. Existem estudos que descrevem os fatores de
risco no AVC, mas ndo estd claro como esses fatores de risco interferem no

prognostico dos pacientes.

FATORES DE RISCO

Contudo, Lima et al., (2016) apontam que estilo de vida adotado pelos
individuos adultos jovens pode trazer riscos ou beneficios para sua saude.
Optar por adicionar prdticas sauddveis pode estar relacionado a diversos
fatores como a percepcdo do individuo em relacdo a sua posicdo na vida,
contexto cultural e sistemas de valores nos quais ele estd inserido em relacdo
Q0s seus objetivos, expectativas, padroes e preocupacoes. Logo, a exposicdo
cada vez mais precoce aos diversos fatores de risco relacionados ao estilo de
vida vem influenciando os casos de AVC em adultos jovens.

Lima et al., (2016) Também entendem que, quanto mais conhecimento
O jovem possui sobre os seus antecedentes, mais mobilizados irdo ficar e mais
rapido irdo adotar as praticas de autocuidado e prevencdo de fatores de
risco para AVC. Lima et al., (2016) destacam que, apesar de essa faixa etdria
em seu estudo apresentar na maioria das amostras niveis pressoricos
adequados, muitos jovens apresentaram HAS o que aumenta o risco
cardiovascular. Onde destaca que este acontecimento ndo deve ser

negligenciado e tratado de maneira superficial pelos servicos de saude. Por
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sua vez, a obesidade aumenta o risco de desenvolver AVC,
independentemente da idade, pois estd totalmente relacionada com maior
incidéncia de apneia obstrutiva do sono nessa populacdo. Também estando
associado com a fragmentacdo do sono, sonoléncia e hipoxemia
aumentando o risco AVC, mesmo em pessoas jovens. Nesse caso, 0 jovem
obeso deve se preocupar em conhecer seu histérico familiar para que possa
adotar medidas preventivas principalmente tendo o acompanhamento na
unidade de saude.

Marques et. al, (2019) apud Miranda (2017) apontam que os fatores de
risco correspondentes ao AVE, incluem: diabetes mellitus, hipertensdo arterial,
sedentarismo, tabagismo, doencas cardiacas, condicdées comportamentais
(emocional e stress), hipercolesterolimia, obesidade e pré-disposicoes
genéticas.

Todavia Wolosker; Faustino, (2018) trazem em seu estudo que a doenca
ateromatosa carofidea também é responsavel por até 15% de todos os
acidentes vasculares cerebrais (AVC). O diabetes até entdo € um dos fatores
de risco cardiovasculares mais importantes para o inicio e progressdo da
aterosclerose carotidea. O controle ndo sé do diabetes mas tfambém dos
demais fatores de risco cardiovasculares colaboram efetivamente para
prevenir o AVC.

Doencas cardiovasculares sdo um grande fator de risco para o
acidente vascular cerebral. Massaro; Lip, (2016) nos relatam que a incidéncia
de AVC é significativamente mais alta em pacientes com o diagndstico de
fiorilacdo atrial, com alguns dados relatando que hd um aumento de até
cinco vezes maior no risco de AVC, e a fibrilacdo atrial vem sendo diretfamente
responsdvel por uma grande parte dos AVC isquémicos, com o aumento da
idade na populacdo.

Eira; Monteiro, (2018) também nos trazem outro fator de risco, o mixoma
auricular (MA) que é considerado uma causa rara, ou seja pouco comum de
acidente vascular cerebral isquémico, onde é mais frequente em mulheres
jovens. A apresentacdo clinica do MA varia desde sinftomas assinfomdaticos até

mesmo como complicacdes cardiovasculares com alto risco de vida. O
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mixoma auricular inclui como sintomas cardiacos, constitucionais e
manifestacdes embdlicas, que podem envolver qualquer drea do territdrio
vascular. O MA € uma causa rara de acidente vascular cerebral (AVC)
isquémico, mas potencialmente tratdvel. Sua deteccdo precoce pode
prevenir varias complicacdes. O eco cardiograma € destaque no diagndstico
dos MA, devendo ser realizado o mais precocemente possivel nos doentes
vitima de AVC.

Lima et al., (2017) nos estabelece outro fator de risco pouco comum que
influencia o acontecimento do AVC, que sdo os anticoncepcionais
hormonais. Ou seja, em seu estudo mostrou que o uso elevado do
anficoncepcional oral combinado (AOC) pode desencadear AVC
acarretando no desencadeamento do AVC nas Ulfimas décadas. Conftudo
quanto a dosagem do etinilestradiol nos AOC, os estudos do autor mostraram
gue o risco & notdrio em qualquer dose hormonal, embora quanto maior a
dosagem maior o risco de apresentar um AVC futuramente.

Contudo além dos fatores de risco acima citados Simdes et al., (2017)
descrevem que o baixo nivel de atividade fisica dos individuos também é um
grande fator de risco para o AVC, também colaborando para o surgimento
de outras doencas cardiovasculares e o aumento das incapacidades dos

individuos.

SINAIS E SINTOMAS

Os sinais e sintfomas € de suma importé@ncia para identificar
precocemente a ocorréncia do AVC. Portanto Marques et. al, (2019) apud
Carneiro, (2017) relatam que os sinais e sinfomas mais frequentes em pacientes
com AVE incluem: inicio sUbito de déficits neurolégicos faciais mais comum
em um lado somente do corpo, paresia, paralisia ou a perda de expressdo
facial, desvio de rima labial, plegia ou parestesia, disturbio da fala, alteracdo
do nivel de consciéncia, crises convulsivas, acuidade visual, vertigem ou
perda de equilibrio, e dificuldade de deambular.

Marques et al (2019), em sua conclusdo citam a importéncia de

utilizarmos as escalas para realizar o atendimento inicial do paciente, pois
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quanto antes diagnosticar e fratar, menos vai ser o grau de comprometimento

neurologico.

DIAGNOSTICO

Branco et al., (2016) mostram alguns exames que podem diagnosticar o
AVC tais técnicas de neuroimagem como a tomografia computorizada, a
ecografia doppler franscraniana, a angiografia cerebral e a imagem de
difus@o por ressondncia magnética nos apresentam grande potencial no
prognostico funcional do acidente vascular cerebral, nomeados através da
avaliacdo do fluxo sanguineo do volume e localizacdo da lesdo. Em seu
estudo também relata que vdrios biomarcadores tém sido estudados como
potenciais formas de diagndstico, estratificacdo de risco e previsdo de
prognostico no acidente vascular cerebral, em particular relatou o uso da S100
calcium binding protfein B, a proteina C-reativa, as metaloproteinases de
matriz e o peptideo natriurético cerebral.

Santos et al., (2019) comentam que alguns enfermeiros consideram que
o preparo profissional favorecia no acolhimento com classificacdo de risco. E
existéncia de uma equipe de apoio na porta de entrada do hospital seria um

suporte estratégico no atendimento a pessoa com suspeita de AVC.

MORTALIDADE

Grochovski; Campos; Lima, (2015) Relatam em seu artigo que a
incidéncia de AVC tem crescido devido ao aumento da expectativa de vida
e aos fatores de risco que as pessoas estdo expostas ao decorrer de suas vidas.
A promocdo a saude tende a diminuir os fatores de risco, compartilhando
com a populacdo sobre a importé@ncia e necessidade de cuidar das nossas
vidas, modificando nossos hdbitos os tornando sauddveis, para envelhecer
com saude.

Em pesquisa Araujo et al., (2018) mostram que o acidente vascular
cerebral € a segunda maior causa de morte no mundo e em questdo de Brasil,
fica em primeiro lugar. Glaguiardi, (2015) também corrobora que no Brasil, a

principal causa de mortalidade e de sequelas incapacitantes nos adultos,
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sendo a sua prevencdo atitude prioritdria e fundamental para reduzir a
incidéncia da doenca e, consequentemente, reduzir as sequelas e os altos
custos advindos do tratamento posterior ao AVC.

Em pesquisa Arauvjo ef al., (2018) constaram que os coeficientes de
mortalidade o sexo masculino, raca branca, e estado civil casado, foram os
que mais se destacaram. No periodo do seu estudo, a tendéncia da
mortalidade por AVC foi constante. Foram registrados 20.387 obitos ao todo.
O acidente vascular encefdlico foi responsavel por 1.843 das mortes. Houve
uma tendéncia crescente de mortes no sexo masculino, estado civil casado e
raca branca. Em seu estudo os anos que mais foram acometidos por obitos

nesta patologia foram 2007 e 2008.

3 CONCLUSAO

A opcdo em ter prdticas sauddveis se relaciona & diversos fatores como
o contexto cultural nds estamos inserido e nossas expectativas e
preocupacoes de vida, porém se nds comunidade se expor mais
precocemente aos fatores de risco relacionados com o AVC, maiores serdo
os casos. Também entende-se que quando na idade jovem possuir
conhecimento sobre seus antecedentes consequentemente podemos adotar
hdbitos de prevencdo mais precocemente, mas atualmente muitos jovens
possuem HAS o que aumenta o risco cardiovascular para um acidente
vascular cerebral.

Tendo em vista que a obesidade também €& um risco alto para o
desenvolvimento do AVC independendo da idade, pois estd relacionada
com maior incidéncia de apneia obstrutiva do sono nessa populacdo.

Os fatores de risco que correspondem ao AVC, incluem diabetes
melitos, hipertensdo arterial, sedentarismo tabagismo, doencas cardiacas,
condigcdes emocionais e estressantes, obesidade e pré-disposicdes genéticas.

Outro fator responsavel, inclui a doenca ateromatosa carotidea, e do
mesmo modo o diabetes & um fator importante para o inicio e progressdo da
aterosclerose carotidea, portando ao realizar o controle desses fatores

colaborard de forma efetiva na prevencdo do AVC.
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O mixoma auricular, o qual apresenta complicacoes cardiovasculares
e manifestacdes embdlicas, assim como o uso de anticoncepcionais oral
combinado, sdo fatores de risco menos comuns.

Para se identificar precocemente um AVC, a identificacdo dos sinais e
sinfomas € importante. Os quais incluem: inicio subito dos déficits neuroldgicos
faciais sendo mais comum em um lado do corpo, paresia, perda da expressdo
facial, disturbios da fala, alteracdo do nivel de consciéncia, acuidade visual e
dificuldade para deambular.

Podem diagnosticar o AVC as técnicas de neuroimagem, como a
tomografia computorizada, a ecografia doppler transcraniana, a angiografia
cerebral e a imagem de difusdo por ressondncia magnética apresentam
grande potencial no progndstico funcional do acidente vascular cerebral,
nomeados através da avaliagcdo do fluxo sanguineo do volume e localizacdo
da lesdo.

Também foi destacado os coeficientes de mortalidade que mais se
sobressairam, em 2007 e 2008, incluem o sexo masculino, raca branca, e
estado civil casado.

A promocdo 4 saude tende a diminuir os fatores de risco,
compartihando com a populacdo sobre a importdncia e necessidade de
cuidar das nossas vidas, modificando nossos hdbitos tornando-os sauddveis,

para envelhecer com saude.
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