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Resumo: O Acidente Vascular Cerebral (AVC) é uma emergência médica que se manifesta por déficit 

neurológico súbito, podendo ser isquêmico, devido à obstrução do fluxo sanguíneo, ou hemorrágico, 

pela ruptura de um vaso cerebral. É uma das principais causas de morte e incapacidade no mundo, 

e o diagnóstico precoce é essencial para melhorar o prognóstico. Este estudo realiza uma revisão 
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integrativa sobre os avanços no atendimento ao paciente com AVC, destacando a importância de 

um atendimento ágil para reduzir complicações e melhorar a independência funcional. A revisão 

analisou 14 estudos relevantes dos últimos cinco anos, encontrados em bases como PubMed e Google 

Acadêmico. O tempo de chegada ao hospital, o uso de ressonância magnética precoce para prever 

déficits cognitivos e a comunicação clara sobre o prognóstico são fatores críticos. Identificaram-se 

barreiras no fluxo assistencial, sugerindo a necessidade de Educação Permanente e melhor coordenação 

na Rede de Atenção às Urgências. A integração eficaz entre profissionais pode otimizar a qualidade 

do atendimento e a reabilitação dos pacientes com AVC.
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Abstract: Stroke is a medical emergency characterized by the sudden onset of neurological deficits, 

classified as either ischemic, caused by obstruction of blood flow, or hemorrhagic, due to the rupture 

of a cerebral vessel. It remains one of the leading causes of death and disability worldwide, with 

early diagnosis being crucial for improving patient outcomes. This study presents an integrative 

review of advancements in stroke care, emphasizing the importance of prompt treatment to reduce 

complications and enhance functional independence. The review analyzed 14 relevant studies from 

the last five years, sourced from databases like PubMed and Google Scholar. Key findings highlight 

the significance of rapid hospital arrival, early use of MRI to predict cognitive impairments, and 

clear communication regarding prognosis. The study also identified barriers in patient care flow, 

indicating a need for Continuing Education and improved coordination within the Emergency Care 

Network. Effective integration among healthcare professionals is essential to optimize care quality 

and rehabilitation outcomes for stroke patients.
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INTRODUÇÃO

O Acidente Vascular Cerebral (AVC) é uma condição que resulta em um déficit neurológico 

repentino, provocado por problemas nos vasos sanguíneos do sistema nervoso central. Existem dois 

tipos principais de AVC: o AVC Isquêmico, que ocorre quando há uma obstrução ou diminuição 

significativa do fluxo sanguíneo em uma artéria cerebral, frequentemente devido a um coágulo, 

levando à falta de circulação na área afetada; e o AVC Hemorrágico, que é a ruptura espontânea de 

um vaso sanguíneo, fazendo com que haja sangramento no cérebro (hemorragia intracerebral), nos 

ventrículos (hemorragia intraventricular) e/ou no espaço subaracnóideo (hemorragia subaracnóidea). É 

crucial estar atento aos sinais de alerta de um AVC, que incluem o aparecimento súbito de fraqueza ou 

formigamento na face, braço ou perna, especialmente de um lado do corpo; confusão ou dificuldades 

na fala e compreensão; alterações na visão, que podem afetar um ou ambos os olhos; problemas de 

equilíbrio e coordenação, além de dificuldades na marcha; e dores de cabeça intensas e repentinas, 

sem uma causa aparente (SBAVC, 2021)

Os AVCs também podem ser que silenciosos, pois não apresentam sinais ou sintomas 

evidentes, ocorrendo quando um vaso sanguíneo no cérebro é bloqueado, levando à morte de 

células. Aproximadamente 25% das pessoas com mais de 80 anos possuem pelo menos um desses 

infartos, chamados de “infartos silenciosos”. Essa condição se torna mais frequente com a idade e em 

indivíduos que fumam ou têm doenças vasculares. Estima-se que para cada AVC sintomático, ocorram 

10 silenciosos. Apesar de não serem percebidos, esses infartos estão relacionados a dificuldades 

sutis no movimento e no processamento mental, além de aumentarem o risco de AVCs futuros e 

demência. Esses infartos podem ser identificados em pacientes através de métodos avançados de 

imagem cerebral, como ressonância magnética e tomografia computadorizada (AMERICAN HEART 

ASSOCIATION,2024)

O Acidente Vascular Cerebral (AVC) é uma das principais causas de morte e de invalidez 

em nível global. A cada ano, há cerca de 15 milhões de casos de AVC no mundo, dos quais 5,5 
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milhões resultam em óbitos e 5 milhões deixam sequelas permanentes. No Brasil, a incidência é de 

aproximadamente 108 casos para cada 100 mil habitantes (BRASIL, 2023).

Uma revisão sistemática, baseada em estudos primários publicados em português,inglês e 

espanhol entre 2011 e 2020, revelou que houve diversos avanços no atendimento hospitalar após 

a implementação de protocolos específicos para o AVC. No entanto, ainda há uma necessidade de 

melhorar o tempo de identificação dos sintomas do AVC, tanto por parte das pessoas que têm o 

primeiro contato com o paciente quanto pelos profissionais envolvidos (LEITE ,et al 2022).

De acordo com Um estudo de meta-análise verificou-se que os anticoagulantes orais diretos 

(DOACs) estão relacionados a um menor risco de acidente vascular cerebral,embolia sistêmica e 

eventos hemorrágicos graves quando comparados aos antagonistas da vitamina K (AVKs) em 

pacientes com fibrilação atrial e cirrose hepática. O risco de morte por causas diversas foi semelhante 

em ambos os grupos. Esses resultados sugerem que os DOACs podem ser uma alternativa vantajosa 

para a anticoagulação nesse grupo de pacientes. Ainda que, são necessárias mais pesquisas, incluindo 

ensaios clínicos randomizados, para determinar qual é o DOAC mais adequado e as melhores 

estratégias de dosagem, especialmente em pacientes com doença hepática avançada (SINHA, et al , 

2024)

OBJETIVO

Este estudo tem por finalidade realizar uma revisão integrativa acerca dos avanços no 

atendimento ao paciente com acidente vascular cerebral(AVC). Esta revisão visa verificar as evidências 

existentes na literatura científica sobre essa temática.

METODOLOGIA

Trata-se de uma pesquisa bibliográfica do tipo revisão integrativa. Este estudo utilizou a 

ANO AUTOR AVC TÍTULO

2024 Medeiros Ana et all., Presente Interventions that change the outcome of the acute phase of stroke

2023 Brandão Paloma, 
Lanzoni Gabriela, Pinto 

Isabela.
Presente

Emergency care network: stroke care   Red de atención de 
urgencias y emergencias: asistencia a accidentes cerebrovasculares

2021 Sharestani Shane et all.,
Presente

A systematic review of next-generation point-of care stroke 
diagnostic technologies.

2024 Vasconcelos José et all.,
Presente

Estratégias Emergentes   no Manejo do Acidente Vascular 
Cerebral - Perspectivas e Desafios.

2023	
	

Mead Gillian et all.,
Presente

A systematic review and synthesis of global stroke guidelines on 
behalf of the World Stroke Organization

2022	
	

Sampaio Elieusa et all.,	
Presente

Fatores associados ao tempo de chegada precoce em pacientes 
com acidente  vascular cerebral isquêmico.

2024	 Wilhelms Diene et all.,	
Presente

Abordagem integrada no manejo do acidente vascular cerebral 
isquêmico: Da emergência à reabilitação.
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seguinte pergunta norteadora: Quais avanços no atendimento ao paciente com acidente vascular 

cerebral? Nesse sentido, para o levantamento dos artigos na literatura, realizou-se uma busca nas 

seguintes bases de dados: PubMed, Google Acadêmico e Science Direct e Ministério da saúde e 

Sociedade Brasileira de AVC Foram utilizados os seguintes descritores nas línguas portuguesa e 

inglesa: ´́ stroke ,́́  care´́  e ‘’advances´́ . Os critérios de inclusão para a seleção dos artigos foram: 

artigos publicados em português e inglês; artigos na íntegra que tivessem relação com a temática 

referente à revisão integrativa; e artigos publicados e indexados nos referidos bancos de dados nos 

últimos 5 anos e revisões sistemáticas.

Os critérios de exclusão foram artigos que eram acima de 5 anos de publicação. Sendo assim, 

obteve-se como resultado 2600 artigos, com a utilização dos filtros, revisão sistemática e artigos dos 

últimos 5 anos caiu para 110 , onde desses últimos foram utilizados 14 para compor o resultado , pois 

chegavam mais próximo da temática proposta .

RESULTADOS
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DISCUSSÃO

Nesse estudo vimos que o AVC é uma das principais causas de morbimortalidade em todos 

o mundo. Exploramos a importância de saber os fatores associados ao tempo de inicio de sintoma e 

chegada precoce desses pacientes vitima de AVC isquêmico ao hospital. Essa chegada está associada 

a redução da incapacidade, aumento da independência funcional, melhor prognostico pós AVC e 

otimização do tempo de tratamento. (Medeiros ana et all., 2024)

Essa chegada precoce está associada a resultados clínicos favoráveis para o paciente após o 

AVC. Foram evidenciados fatores que favorecem a essa chegada precoce no hospital, como morar na 

mesma cidade que o hospital de referencia, tempo de inicio dos sintomas ate a procura da unidade de 

saúde, veiculo de transporte, e reconhecer sinais e sintomas do AVC. Isso mostra um grande achado 

de melhoria para reduzir as taxas de complicações dos pacientes. (Sampaio Elieusa et all., 2022).

A ressonância magnética de acidente vascular cerebral (AVC) realizada de forma precoce 
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pode ser uma ferramenta valiosa para os profissionais de saúde porque vai ajudar a identificar quais 

pacientes sobreviventes de AVC estão mais propensos a desesvolver problemas cognitivos. (Ball 

Emily et all., 2023)

Além disso, é crucial explorar se os pacientes com AVC agudo estão confortáveis em relação 

ao recebimento de informações prognósticas. Isso pode beneficiar pois ao conhecer seu risco de 

complicações cognitivas, pode influenciar em suas decisões sobre tratamento e reabilitação. (Ball 

Emily et all., 2023)

Entretanto, a forma como esses dados são comunicados e o suporte oferecido aos pacientes 

nesse processo são de extrema importância. Perceber as necessidades emocionais e mentais desses 

pacientes, bem como manter uma comunicação eficaz, será fundamental para melhorar a experiência 

e os resultados de saúde dos sobreviventes de AVC. (Ball Emily et all., 2023)

Este estudo destaca também a fragmentação nos serviços de atendimento a pacientes com 

AVC. O fluxo assistencial não é visivelmente definido, e a comunicação entre os profissionais pode ser 

eficaz, mas pode enfrentar barreiras, variando conforme o profissional do atendimento. Embora existam 

fatores que facilitam o atendimento, há também aqueles que limitam, destacando a necessidade de  

intervenções  gerenciais  para  melhorar  a  assistência,  promovendo  a  sua padronização e garantindo 

um bom atendimento. Uma das estratégias que pode ser implementada é a Educação Permanente, 

com foco no AVC e no funcionamento adequado da Rede de Atenção às Urgências e Emergências. 

(Brandão Paloma et all., 2023).

CONCLUSÃO

A conclusão estudo enfatiza a relevância da identificação precoce e do atendimento imediato 

aos pacientes vítimas de AVC isquêmico, dado que a rapidez na chegada ao hospital está diretamente 

relacionada aos melhores prognósticos e redução de complicações. Fatores como a localização do 

paciente em relação ao hospital, o tempo de reconhecimento dos sintomas e o meio de transporte 
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utilizado são cruciais para essa chegada antecipada. A ressonância magnética também se destaca 

como uma ferramenta importante para prever possíveis problemas cognitivos em sobreviventes. Além 

disso, a comunicação eficaz das informações prognósticas e de suporte emocional aos pacientes é 

fundamental para uma reabilitação bem sucedida. O estudo também ressalta a necessidade de 

melhorar a integração dos serviços de atendimento, superando barreiras na comunicação entre os 

profissionais e promovendo uma assistência mais padronizada e eficiente. Implementar estratégias 

como a Educação Permanente pode ser uma abordagem aprimorada para melhorar a Rede de Atenção 

às Urgências e Emergências, beneficiando a qualidade do atendimento.
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