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RESUMO

Introducao: O Acidente Vascular Cerebral ocorre quando ha interrupgédo da irrigagdo sanguinea no
cérebro, com presenca de sequelas por mais de 24 horas, podendo acontecer de forma hemorragica
ou isquémica. Dentre as sequelas mais frequentes pds-Acidente Vascular Cerebral, destacam-se a
hemiparesia, que ocasiona sobrecarga no hemicorpo néo afetado, assimetria corporal, espasticidade,
diminuicdo da forga muscular e alteragbes na marcha e na coordenagdo. Objetivo: Avaliar a
capacidade funcional de individuos acometidos por Acidente Vascular Cerebral. Metodologia: Estudo
epidemiolégico, observacional e descritivo, desenvolvido no periodo de abril a junho de 2023, em um
Centro Especializado em Reabilitagdo no municipio de Caico, estado do Rio Grande do Norte, com a
utilizagdo do instrumento para avaliar a capacidade funcional, indice de Barthel. Os dados foram
analisados no Statistical Package for the Social Science versdo 20.0 para Windows (SPSS 20.0).
Resultados: Participaram da pesquisa 19 individuos acometidos por Acidente Vascular Cerebral,
atendidos no Centro Especializado em Reabilitagcdo. Os participantes eram, majoritariamente, do sexo
masculino (52,6%), idade média de 60 anos 13,6, com acometimento de Acidente Vascular Cerebral
isquémico (52,6%) ha menos de 5 anos (84,2%). Com relagéo a capacidade funcional, o indice de
Barthel Modificado obteve mediana de 32 pontos, e 52,6% dos participantes apresentaram
dependéncia moderada. Conclusées: Considera-se que o Acidente Vascular Cerebral € uma questao
de saude publica, afetando inumeras pessoas no Brasil e no mundo. Faz-se necessaria a divulgagéo
de informacgdes e politicas publicas para a prevencao das doengas cardiovasculares e promogédo a
saude, ressaltando habitos de vida capazes de minimizar os fatores de risco para o surgimento da
doenga e consequente reducdo das pessoas acometidas.

Palavras-Chave: Acidente vascular cerebral; Reabilitagdo; Atencdo a saude; Saude publica;
Independéncia funcional.

ABSTRACT

Introduction: Stroke occurs when there is an interruption of blood flow to the brain, resulting in
neurological deficits that persist for more than 24 hours. It can be classified as either hemorrhagic or
ischemic. Among the most common post-stroke sequelae are hemiparesis, which leads to asymmetry
and overload on the unaffected side, spasticity, reduced muscle strength, and impairments in gait and
coordination. Objective: To assess the functional independence of individuals affected by stroke.
Methodology: This was an epidemiological, observational, and descriptive study conducted between
April and June 2023, at a Specialized Rehabilitation Center in Caico, RN, Brazil, using the Barthel Index
as an instrument to assess functional capacity. Data were analyzed using the Statistical Package for
the Social Sciences (SPSS), version 20.0 for Windows. Results: Nineteen individuals affected by stroke
and receiving treatment at the Specialized Rehabilitation Center participated in the study. Most were
male (52.6%) with a mean age of 60 + 13.6 years. The majority had experienced an ischemic stroke
(52.6%) within the past five years (84.2%). Regarding functional independence, the Modified Barthel
Index presented a median score of 32 points, with 52.6% of participants showing moderate
dependence. Conclusions: Stroke represents an important public health challenge, affecting numerous
individuals in Brazil and worldwide. The dissemination of information and the implementation of public
health policies are essential for prevention of cardiovascular diseases and health promotion,
emphasizing lifestyle habits that can minimize risk factors and reduce disease incidence.

Keywords: Stroke; Rehabilitation; Health Care; Public Health; Functional Independence.
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RESUMEN

Introduccion: El accidente cerebrovascular se produce cuando se interrumpe el flujo sanguineo
cerebral, generando secuelas que persisten por mas de 24 horas, y puede manifestarse en forma
hemorragica o isquémica. Entre las secuelas mas frecuentes se encuentran la hemiparesia, que suele
provocar asimetria corporal, sobrecarga en el hemicuerpo no afectado, espasticidad, disminucion de
la fuerza muscular y alteraciones en la marcha y la coordinaciéon. Objetivo: Evaluar la capacidad
funcional de personas sobrevivientes de accidente cerebrovascular. Metodologia: Se trata de un
estudio epidemiolégico, observacional y descriptivo, realizado en el Centro Especializado em
Reabilitacdo de Caico-RN, utilizando el indice de Barthel como instrumento para evaluar la capacidad
funcional. La recoleccion de datos se realizo entre abril y junio de 2023. Los datos fueron analizados
utilizando el software Statistical Package for the Social Sciences (SPSS), version 20.0 para Windows.
Resultados: Participaron en el estudio 19 personas con diagnéstico de accidente cerebrovascular
atendidas en el Centro Especializado em Reabilitagdo. La mayoria eran hombres (52,6%), con una
edad media de 60 + 13.6 afios. Predominé el tipo isquémico (52,6%), y el 84.2% de los participantes
refirié haber sufrido el evento cerebrovascular en los ultimos cinco afios. La mediana del indice de
Barthel Modificado fue de 32 puntos, lo que indica un nivel de dependencia moderada en 52,6% de los
casos. Conclusiones: El accidente cerebrovascular constituye un importante problema de salud
publica que afecta a un numero significativo de personas en Brasil y en el mundo. En consecuencia,
es crucial promover la difusién de informacioén y la implementacién de politicas publicas orientadas a
la prevencion de enfermedades cardiovasculares y promocién de la salud. Dichas acciones deben
centrarse en fomentar habitos de vida saludables que reduzcan los factores de riesgo associados a la
enfermedad, contribuyendo asi a diminuir su incidéncia.

Palabras clave: Accidente Cerebrovascular; Rehabilitacion; Atencién en salud; Salud publica; Estado
funcional.

O Acidente Vascular Cerebral (AVC) ocorre quando ha interrupgao da irrigagao sanguinea no
cérebro, com presenca de sequelas por mais de 24 horas, podendo acontecer de forma
hemorragica ou isquémica’. E uma das principais causas de incapacidade no Brasil, com
impactos sociais e econdmicos importantes?.

Os principais sinais e sintomas de um AVC sao: diminuicao da forca ou alteragéo de sensibilidade
em membro superior, inferior ou face; alteragdo na fala; confusdo mental e alteracdo do nivel de
consciéncia; cefaleia subita e modificagdo na viséo, equilibrio e coordenagao motora3. Caso haja
sinais de gravidade, com inicio da sintomatologia ha mais de 24 horas e até 1 més, é importante
orientar o individuo a procurar um servigo de emergéncia hospitalar*.

Dentre as sequelas mais frequentes pds-Acidente Vascular Cerebral, destacam-se a
hemiparesia, que ocasiona sobrecarga no hemicorpo nio afetado, assimetria corporal,
espasticidade, diminuicao da forga muscular e alteragdes na marcha e na coordenagao5. Além
disso, no que diz respeito ao comprometimento somatossensorial, observa-se déficits de
sensibilidade a dor, localizagao tatil, estereognosia e propriocepgao®.

Dessa forma, tais alteragdes prejudicam a execucdo das atividades de vida diaria (AVD),
conforme estabelecido na Classificagéo Internacional de Funcionalidade, Incapacidade e Saude
(CIF). Portanto, a capacidade funcional pés-AVC pode ser severamente comprometida devido
a déficits na deambulagdo, memorizagdo e concentragdo, o que culmina em dependéncia
funcional®. A vida social também é impactada, uma vez que a perda de autonomia impde
mudancas na rotina e reduz a participagdo em atividades de lazer e o convivio social®.

Diante disso, o AVC configura-se como um grave problema de saude publica, dadas as
repercussdes sociais e econdmicas que oneram o individuo e, sobretudo, o sistema publico de
salde?. Tal cenario reforga a relevancia de agdes de vigilancia e promogao a saude, visando
garantir a qualidade de vida dessa populagao?*. Ademais, é essencial que as Redes de Atengéo
a Saude (RAS) sejam orientadas pelos principios da acessibilidade, coordenacgéo do cuidado,
vinculo, continuidade e integralidade na condugéo do processo salide-doenga®.

Considerando a Atengdo Primaria & Saude (APS) como a porta de entrada preferencial e a
coordenadora do cuidado no Sistema Unico de Saude (SUS), recomenda-se que o individuo
acometido por AVC receba acompanhamento multidisciplinar, buscando a prevengdao de
agravos, e a diminuicdo das taxas de hospitalizagdo e reinternagdes. Por isso, torna-se
importante a realizagdo de atividades de educagdo permanente, campanhas educativas,
trabalhos realizados com grupos de risco e oficinas terapéuticas para capacitagdo das equipes
da APS24,
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Nesse contexto, este estudo objetivou avaliar a capacidade funcional de individuos acometidos
por AVC atendidos em um Centro Especializado em Reabilitagdo em Caicé-RN, visando nortear
acgdes para o aprimoramento da assisténcia a saude, a partir da atengao primaria a saude.

METODOLOGIA

Trata-se de um estudo epidemioldgico, observacional e descritivo. A pesquisa foi realizada no
ambito da Atencdo Secundaria a Saude, no municipio de Caico, Rio Grande do Norte (RN).
Desde 2019, o municipio possui um Centro Especializado em Reabilitacdo (CER) do tipo I,
contemplando as areas de reabilitacao auditiva, fisica e intelectual.

Foram investigados individuos com 18 anos ou mais que sofreram AVC e que estavam em
atendimento no CER do municipio de Caicé. Participaram da pesquisa 19 individuos acometidos
por AVC atendidos no CER. A pesquisa foi realizada por conveniéncia, de acordo com a
frequéncia dos pacientes no CER.

Os critérios de inclusdo adotados foram: Individuos com 18 anos ou mais, acometidos por AVC
e em tratamento no Centro Especializado em Reabilitagdo (CER). Critério de exclusdo: nao
consentir em assinar o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE).

Os dados foram coletados no periodo de abril a junho de 2023, por uma equipe treinada para
aplicar os instrumentos de investigagao. Todos os participantes foram convidados a participar da
pesquisa e concordar em assinar o TCLE.

As informacgdes foram coletadas a partir de uma avaliagado realizada em um ambiente reservado
no CER/Caico, garantindo a seguranga e privacidade do paciente e do seu acompanhante. As
informacgdes coletadas foram referentes a: caracteristicas sociodemograficas, habitos de vida e
comportamentais, condigbes clinicas, estado geral da saude e capacidade funcional para
atividades basicas.

Para as caracteristicas sociodemograficas foram coletadas as seguintes informagdes: sexo,
idade, cor/etnia, estado civil, nivel de escolaridade e renda familiar. Com relagao aos habitos de
vida e comportamentais foi questionado se o individuo consome alcool e tabaco, se pratica
atividade fisica e terapia de reabilitacdo. As condi¢des clinicas foram investigadas considerando
o tipo e tempo do AVC, quantidade de AVC, sequelas oriundas da patologia, hemisfério cerebral
acometido, presenca de comorbidades (hipertenséo, diabetes e dislipidemia) e ocorréncia de
quedas. O estado geral de saude foi avaliado investigando sobre a hospitalizagdo e a percepgéo
de saude. Sobre as terapias de reabilitagdo, sequelas e comorbidades era possivel escolher mais
de uma opgéo de resposta.

A capacidade funcional para as atividades basicas foi avaliada a partir do indice de Barthel
Modificado (IBM). Esse instrumento propée uma escala de um a cinco pontos para cada item
avaliado; e pontuacgao total que varia de 10 a 50, onde 10 pontos é equivalente a dependéncia
total, 11 a 30 pontos dependéncia severa, 31 a 45 pontos dependéncia moderada, 46 a 49 pontos
ligeira dependéncia e 50 pontos independéncia total. As atividades avaliadas pelo IBM s&o:
alimentacédo, higiene pessoal, utilizacdo do banheiro, banho, continéncia de esfincteres anal e
vesical, vestir-se, subir e descer escadas, transferéncia cama-cadeira, deambulagdo e manuseio
da cadeira de rodas (alternativo para deambulagdo)'°.

Os dados foram armazenados e processados no software estatistico Statistical Package for the
Social Science versao 20.0 para Windows (SPSS 20.0). A analise estatistica constou de analise
descritiva (medidas de tendéncia central e medidas de dispersdo) para caracterizagao da
amostra.

O estudo foi submetido ao Comité de Etica em Pesquisa da Faculdade de Ciéncias da Satde do
Trairi (CEP FACISA — UFRN) e aprovado sob o numero de parecer n° 5.889.232, conforme as
determinagdes das Resolugdes do Conselho Nacional de Saude (CNS): n° 466/12, que
estabelece as diretrizes e normas regulamentadoras de pesquisas envolvendo seres humanos;
e a n° 580/18, que estabelece as especificidades éticas das pesquisas de interesse estratégico
para o Sistema Unico de Saude (SUS), assegurando dentre outras providencias que: “a pesquisa
realizada em instituicao integrante do SUS n&o devera interferir nas atividades profissionais dos
trabalhadores no servigo”.
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RESULTADOS

Participaram da pesquisa 19 individuos que sofreram AVC e em tratamento no Centro
Especializado em Reabilitagdo de Caico-RN. A Tabela | apresenta as caracteristicas
sociodemograficas e habitos de vida dos individuos. No que diz respeito as caracteristicas
sociodemograficas, os participantes eram, predominantemente, do sexo masculino (52,6%),
idade média de 60 anos 13,6, cor branca (36,8%) e parda (36,8%), ensino fundamental
incompleto (78,9%), renda familiar entre 2 a 4 salarios minimos (36,8%), casado/unido estavel
(52,6%). Ja em relagao aos habitos de vida, os participantes da pesquisa fumavam (52,6%), nao
praticavam exercicio fisico (57,9%) e nao faziam uso de é&lcool (100,0%). Além disso, tinham
como terapia de reabilitacdo a fisioterapia (100,0%), fonoaudiologia (15,8%) e psicoterapia
(21,1%), com uma média de tempo de 12 meses.

Tabela 1. Caracterizagdo da amostra de acordo com as variaveis sociodemogréficas e habitos
de vida e comportamentais. Caico, RN, Brasil, 2023 (N=19).

Variaveis r\ll: r((_ai_cél:aelr;(ilg) Porcentagem valida (%)
IDADE (anos) ) [ut o]
60 + 13,6
[Minimo= 39; Maximo= 92]
SEXO
Feminino 9 47,4
Masculino 10 52,6
NIVEL DE ESCOLARIDADE
Fundamental incompleto 15 78,9
Fundamental completo - --
Médio incompleto 1 53
Médio completo 3 15,8
Superior ou mais -- -
RENDA FAMILIAR
Menos de 1 salario - --
Apenas 1 salario 6 31,6
Maior que 1 e menor que 2 salarios 6 31,6
Entre 2 e 4 salarios 7 36,8
Mais de 4 salérios -- --
ESTADO CIVIL
Solteiro(a) 3 15,8
Casado(a) /Uniao Estavel 10 52,6
Separado(a)/ Divorciado(a) 6 31,6
Viavo(a) -- --
COR/ETNIA
Amarela -- -
Branca 7 36,8
Indigena -- -
Negra 5 26,3
Parda 7 36,8
FUMA
Sim 10 52,6
Nao 9 47 4
PRATICA DE EXERCICIO FiSICO
Sim 8 421
Nao 11 57,9
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FREQUENCIA DA PRATICA
Nenhum dia
1 a 2 dias por semana
3 dias ou mais
TERAPIA DE REABILITACAO
Fisioterapia
Fonoaudiologia
Terapia Ocupacional

Psicoterapia
TEMPO DA TERAPIA DE REABILITACAO
[Mediana = 12 meses]
Minimo 2 semanas
Maximo 108 meses
CONSUMO DE ALCOOL

Sim
Nao

11 57,89
5,26
7 36,84
19 100,0
3 15,8
4 211
19 100,0

Fonte: Dados da pesquisa.

A Tabela 2 evidencia as variaveis clinicas. Em sua maioria, os participantes foram acometidos
por AVC isquémico (52,6%), ha menos de 5 anos (84,2%), com sequelas motora (100,0%),
sensitiva (26,3%), cognitiva (26,3%), disturbios do sono (42,1%), déficits de linguagem (15,8%)
e outros (5,3%). Os relatos de comorbidades foram referentes a: hipertenséo arterial sistémica
(68,4%), diabetes (57,9%), dislipidemias (10,5%) e outros (21,1%). E 36,8% relataram 1 ou mais

queda no ultimo ano.

Tabela 2. Caracterizacdo da amostra de acordo com as variaveis clinicas. Caico, RN, Brasil,

2023 (N=19).
Variaveis ,\Trg%ﬁglg) Porcentagem valida (%)
TIPO DO AVC
Isquémico 10 52,6
Hemorragico 26,3
N&o sabe informar 21,1
TEMPO DO AVC
Ha mais de 5 anos 3 15,8
Ha menos de 5 anos 16 84,2
QUANTIDADE AVC
Apenas 1 AVC 1 57,9
2 AvVC 7 36,8
3 ou mais AVC 1 53
HEMISFERIO ACOMETIDO
Direito 3 15,8
Esquerdo 26,3
Sem Registro Conhecido 1 57,9
SEQUELAS ORIUNDAS DO AVC
Motora 19 100,0
Sensitiva 5 26,3
Cognitiva 5 26,3
Disturbios do sono 8 421
Déficits de linguagem 3 15,8
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Alteracao da funcao sexual - -
Outros 1 5,3

Nenhuma sequela - -
COMORBIDADES

HAS- Hipertensao Arterial Sistémica 13 68,4
Diabetes 11 57,9
Dislipidemias 2 10,5
Outra/as 4 211
QUEDAS NOS ULTIMOS 12 MESES
0 12 63,2
1-2 5 26,3
3 ou mais 2 10,5

Fonte: Dados da pesquisa.

Com relagédo ao estado geral da saude é observado que a percepgéo da saude foi considerada
excelente, muito boa ou boa (52,6%) e nenhuma internagao no ultimo ano (52,6%). No que diz
respeito a capacidade funcional, O indice de Barthel Modificado (IBM) obteve uma mediana de
32 pontos, tendo a maioria dos participantes (52,6%) dependéncia moderada, seguida de
dependéncia severa (47,4%), nao sendo evidenciada ligeira ou total dependéncia e
independéncia total (Tabela 3).

Tabela 3. Caracterizagdo da amostra conforme o estado geral da saude e classificagéo da
funcionalidade de acordo com o Indice de Barthel Modificado. Caic6, RN, Brasil, 2023 (N=19).

Variaveis I\ll: E?I%tjslz?g) Porcentagem valida (%)
PERCEPCAO DA SAUDE
Excelente, muito boa ou boa 10 52,6
Razoavel 7 36,8
Ruim 2 10,5
INTERNACAO NO ULTIMO ANO
0 10 52,6
1-2 9 47,4
3 ou mais -- --
INDICE DE BARTHEL MODIFICADO
IBM Total [Mediana = 32,0]
Minimo = 11 Pontos
Maximo= 45 Pontos
Dependéncia Severa 9 47,4
Dependéncia Moderada 10 52,6

Fonte: Dados da pesquisa.

DISCUSSAO

Os participantes do presente estudo foram, em sua maioria, do sexo masculino (52,6%), idade
média de 60 anos 13,6, acometidos pelo AVC isquémico (52,6%) ha menos de 5 anos (84,2%)
e classificados com dependéncia moderada (52,6%) ou severa (47,4%) para realizagdo das
atividades basicas da vida diaria, de acordo com o indice de Barthel Modificado.

Tais achados corroboram com outras pesquisas de dmbito nacional. Em um estudo realizado
com 223 pacientes acometidos por AVC internados em um hospital de Belo Horizonte- MG, foi
observada predominancia da patologia em homens (55%), com a média de idade de 64,3 anos™'.
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O que também é observado em outra pesquisa com uma amostra de 1367 participantes, sendo
também individuos do sexo masculino (51,7%) a maior parte dos acometidos pelo AVC'2.

No presente estudo, o baixo nivel de escolaridade foi evidente na maioria dos participantes que
relataram ter ensino fundamental incompleto (78,9%), assim como a renda familiar composta por
dois a quatro salarios minimos (36,8%). Outro estudo realizado a partir da analise de prontuarios
de 138 pacientes internados em virtude do AVC, obteve prevaléncia do ensino fundamental
incompleto (36,2%) e renda de um a trés salarios minimos (63%)'3. Vale ressaltar que ambas
pesquisas foram em servigos publicos de meédia e alta complexidade, evidenciado a
vulnerabilidade s6cio-econdmica do pacientes da rede publica de saude.

Com relagéo aos habitos de vida destacados desta pesquisa, foi observado que o uso do cigarro
estava presente atualmente ou no passado (52,6%), entretanto nenhum participante relatou fazer
uso de bebida alcodlica (100,0%), divergindo de estudo, no qual o consumo de alcool (20,7%)
era maior que o tabagismo (16,4%)'. No que diz respeito a pratica de exercicio fisico, no
presente estudo, 57,9% afirmaram n&o praticar exercicio fisico antes do acometimento, ademais
os que afirmaram uma pratica, nao foi investigado se a intensidade e o tipo sdo condizentes a
prevencgao do evento. Isso enfatiza o sedentarismo como um importante fator de risco modificavel
para o surgimento do AVC, bem como a necessidade de politicas publicas para promogéo da
saude e prevengao de doengas cardiovasculares.

Quanto as terapias de reabilitagdo realizadas pelos individuos desse estudo eram fisioterapia
(100,0%), fonoaudiologia (15,8%) e psicoterapia (21,1%) com uma média de tempo de 12 meses
de terapias. Assim como um estudo realizado com 140 participantes, foi constatado que os
profissionais que mais estavam relacionados a reabilitagdo dessas pessoas também eram os
fisioterapeutas (97,9%), fonoaudidlogos (26,3%) seguido de outros (7,4%), tendo um tempo de
reabilitacdo, em sua maioria, de 0 a 11 meses (42,2%)"°.

No que concerne as variaveis clinicas, o tipo de AVC predominante dos individuos foi o isquémico
(52,6%), sendo acometidos ha menos de 5 anos (84,2%), apenas um AVC (57,9%) e nédo tinham
conhecimento do hemisfério cerebral acometido (57,9%), corroborando com um estudo realizado
no Estado de Minas Gerais com usuarios de Unidades Basicas de Saude (UBS), no qual 24
individuos participaram da pesquisa e se sobressaiu o tipo isquémico (58,3%) em relacédo ao
hemorragico (29,2%). Além disso, o tempo p6s-AVC em meses foi de 35,5+64,016. O hemicorpo
afetado na maioria dos participantes de um estudo (N=10) foi o direito (90%), com consequente
leséo encefalica a esquerda’®.

As sequelas mais observadas por 25 profissionais da fisioterapia do Centro Integrado de
Reabilitagado e Clinica Espago Querer na cidade de Teresina- Piaui em pacientes p6s-AVC foram
em ordem decrescente motora (92%), equilibrio e coordenagédo (88%), comportamental e
emocional (72%), fala (68%), sensibilidade (44%), paladar (32%), interpretagao (16%), viséo
(12%), outros (12%) e audicéo (8%)'". No presente estudo, as principais sequelas foram motora
(100,0%), sensitiva (26,3%), cognitiva (26,3%), disturbios do sono (42,1%), déficits de linguagem
(15,8%) e outros (5,3%).

Com relagdo as comorbidades, foi observada prevaléncia da hipertensédo arterial sistémica
(68,4%), diabetes (57,9%), dislipidemias (10,5%) e outras (21,1%), corroborando com o que esta
evidenciado na literatura cientifica, que mostra a hipertensao arterial, dislipidemia, diabetes
mellitus e outros, como fatores de risco e comorbidades dos pacientes com AVC'2.

No tocante ao estado geral da saude os individuos relataram uma percepgdo da saude excelente,
muito boa ou boa (52,6%) e nenhuma internagdo no ultimo ano (52,6%). Em uma pesquisa
realizada com uma amostra de 230 individuos com idade a partir de 60 anos, consideraram, em
sua maioria, a autopercepgédo da saude como boa ou muito boa (54,5%) e ndo estiveram em
internagao hospitalar no ultimo ano (63,0%)'8.

Com relagao a classificagdo da funcionalidade, a partir do IBM, foi verificado que a maioria dos
participantes (52,6%) possuem dependéncia moderada, seguida de dependéncia severa
(47,4%), com mediana de 32 pontos, no entanto, vale ressaltar que os participantes do presente
estudo foram usuarios do Centro Especializado em Reabilitacdo, explicando a divergéncia com
um estudo realizado com 100 individuos, em sua maioria do sexo feminino (55%), a mediana do
nivel de funcionalidade foi de 49 pontos, sendo os participantes classificados como levemente
dependentes'®. Qutra pesquisa com 53 participantes, predominantemente do sexo masculino
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(51%), foi avaliada por meio do IBM a capacidade funcional com mediana de 46 pontos, sendo
classificados como ligeiramente dependentes?.

Os achados referentes as condigdes clinicas dos participantes sinalizam a necessidade de uma
rede de atencdo a saude para niveis de prevengao secundaria e terciaria, com equipes multi e
interprofissionais, a partir da atengdo primaria a saude como ordenadora do cuidado. Isso,
porque é percebido que muitos pacientes acometidos por AVC saem da internagéo hospitalar
sem a garantia da continuidade do cuidado, visto que o CER apresenta capacidade limitada de
atendimento, ndo conseguindo suprir a crescente demanda de paciente.

Tal aspecto sobre a continuidade do cuidado foi identificado em um estudo, no qual, 88,58% dos
pacientes oriundos de uma UBS nao tinham sido atendidos por profissionais fisioterapeutas e
apenas 11,42% tiveram o atendimento e primeiro contato com o fisioterapeuta, tendo como
principais condutas dos atendimentos: orientacbes, mobilizacdo articular passiva ou ativa,
alongamentos globais, entre outras?'.

Ressalta-se que a APS é a principal porta de entrada dos usuarios no SUS, logo, é de suma
importancia a sua resolutividade e qualidade no cuidado, possuindo como atributos essenciais o
primeiro contato, longitudinalidade, abrangéncia/integralidade e coordenacdo do cuidado?223,
Entretanto, é perceptivel a fragmentagéo no cuidado, e a falta de integragédo entre os centros
especializados em reabilitagcdo e a APS, para a coordenacgao e integralidade do cuidado de forma
sistematizada aos pacientes com AVC?* .

Por fim, é condizente relatar limitagdes do presente estudo, cuja principal diz respeito a amostra
por conveniéncia e pequena em um Centro Especializado em Reabilitagédo, propiciando viés de
selecdo, embora o estudo tenha sido meramente exploratério e o viés de aferigdo tenha sido
amenizado com a padronizagao da coleta de dados.

CONSIDERAGOES FINAIS

Nesta pesquisa, foi possivel avaliar a capacidade funcional dos individuos acometidos por
acidente vascular cerebral, em que foi observada redugéo na funcionalidade dos participantes,
apresentando, majoritariamente, dependéncia moderada para a realizacdo das atividades
basicas da vida diaria.

Considera-se que o Acidente Vascular Cerebral € uma questdo de saude publica, afetando
inUmeras pessoas no Brasil e no mundo. Portanto, faz-se necessaria, a divulgagdo de
informacgdes e politicas publicas para a prevengado de doengas cardiovasculares e de novos
agravos, bem como para promog¢ao a saude da populagéo, ressaltando habitos de vida capazes
de minimizar os fatores de risco para o surgimento da doenga e consequente redugédo das
pessoas acometidas.

Os profissionais da APS sao fundamentais tanto no gerenciamento de riscos para a prevengao
de agravos quanto na coordenacdo do tratamento dentro da rede assistencial, assegurando a
continuidade e a integralidade do cuidado. Ademais, o investimento em todo o processo de
reabilitacdo, nos centros especializados com profissionais de diferentes areas e categorias, é
importante para melhor independéncia funcional e qualidade de vida.
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