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RESUMO

A deteccdo precoce e controle dos fatores de riscos para o Acidente Vascular Encefalico
(AVE) isquémico ¢é fundamental, pois reduzem sua incidéncia e sua recidiva, visto que a
taxa de mortalidade gira em torno de 14% a 26%. Sendo de suma importancia que tais
fatores sejam identificados, a fim de serem abordados na atengdo priméria a saude,
visando a prevencdo e promocao desse agravo. Objetivo: Analisar os fatores de risco
modificaveis que aumentam a probabilidade do desenvolvimento de um AVE isquémico.
Metodologia: Trata-se de um estudo de revisdo integrativa da literatura, nas bases de
dados LILACS, MEDLINE, SciELO, nos tltimos 5 anos em inglés, espanhol e portugués.
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Resultados: pode-se evidenciar que 100% dos estudos identificados nessa RIL foram
produzidos e publicados em cenério internacional, em lingua inglesa, sendo 90%
advindos da base de dados PubMed. O pais que mais publicou sobre a tematica foi a
China, com 50% das publicacdes. Ressalta-se que 30% das pesquisas foram decorrentes
do estudo CSPPT. O ano com maior nimero de publicacdes foi o de 2019 (40%). A
revista Journal of stroke and cerebrovascular diseases: the official journal of National
Stroke Association foi a detentora de maior nimero de publicag¢fes (30%). Conclus&o:
Conclui-se que o presente estudo alcancou o seu objetivo, sendo identificado que os
fatores mais prevalentes foram a hipertensdo, hiperglicemia, IMC elevado, FA,
hipercolesterolemia, maus habitos alimentares, tabagismo e sedentarismo. Aléem disso,
espera-se incentivar a elaboragdo de mais estudos sobre a tematica no pais, visto que a
amostra se constitui de estudos internacionais.

Palavras-chave: Acidente Vascular Encefalico, AVE, AVE isquémico, fatores de risco,
prevencdo primaria.

ABSTRACT

Early detection and control of risk factors for ischemic stroke is essential, as they reduce
its incidence and recurrence, as the mortality rate is around 14% to 26%. It is extremely
important that such factors are identified, in order to be addressed in primary health care,
aiming at the prevention and promotion of this condition. Objective: To analyze the
modifiable risk factors that increase the probability of developing an ischemic stroke.
Methodology: This is an integrative literature review study, in the LILACS, MEDLINE,
SciELO databases, in the last 5 years in English, Spanish and Portuguese. Results: it can
be seen that 100% of the studies identified in this RIL were produced and published
internationally, in English, with 90% coming from the PubMed database. The country
that most published on the subject was China, with 50% of the publications. It should be
noted that 30% of the surveys resulted from the CSPPT study. The year with the highest
number of publications was 2019 (40%). The journal Journal of stroke and
cerebrovascular diseases: the official journal of the National Stroke Association had the
highest number of publications (30%). Conclusion: It is concluded that the present study
achieved its objective, being identified that the most prevalent factors were hypertension,
hyperglycemia, high BMI, AF, hypercholesterolemia, poor eating habits, smoking and
sedentary lifestyle. In addition, it is expected to encourage the development of more
studies on the subject in the country, since the sample consists of international studies.

Keywords: Stroke, Ischemic Stroke, risk factors, primary prevention.

1 INTRODUCAO

Mundialmente, o Acidente Vascular Encefalico (AVE) é responsavel pela
segunda maior causa de obitos. No Brasil, essa realidade ndo ¢ diferente, sendo que, esse
agravo, € uma das principais causas de morte, e as doencas cerebrovasculares ocupam o
primeiro lugar (ARAUJO et al., 2018; RODRIGUES et al., 2013). Até o ano de 2030, é
esperado que 0 AVE continue sendo a segunda causa de morte, correspondendo cerca de
12,2% dos 6bitos (ARAUJO et al., 2018).
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Antes de mais nada, 0 AVE é uma sindrome neuroldgica, definida pelo inicio
stbito de sinais clinicos com distarbios focais, sendo que, essas manifestagdes duram por
24 horas ou mais, as quais acarretam modificacdes na funcdo cognitiva, sensorial e
motora, a depender da area acometida, podendo causar incapacidades permanentes e, até
mesmo, morte (MARIANELLI; MARIANELLI; NETO, 2020). Ademais, o AVE
decorre da abrupta cessacao do fluxo sanguineo para o cérebro, decorrente da ocluséo, ou
rompimento do vaso sanguineo, portanto, 0 AVE pode ser classificado como isquémico
ou hemorragico (BRITO et al., 2021).

Assim, o AVE hemorragico ocorre pela ruptura de um vaso sanguineo,
ocasionando sangramento intraparenquimatoso ou subaracndideo, por sua vez, no
isquémico acontece uma oclusdo do fluxo sanguineo, tornando inviavel o suprimento de
oxigénio e nutrientes para as células da area afetada. No entanto, é importante ressaltar
que, entre os dois tipos de AVE, o mais frequente € o isquémico, correspondendo,
aproximadamente, 85% do total dos agravos (FERNANDES et al., 2021).

Além disso, o AVE isquémico é caracterizado por constituir um deéficit
neuroldgico focal persistente, decorrente da isquemia que, logo apds, torna-se um infarto,
consequéncia da ocluséo proximal de uma artéria. Nesse sentido, ele pode ser classificado
em subgrupos, de acordo com a sua etiologia e, atualmente, sdo divididos em 5 grandes
conjuntos, a dizer, aterosclerose de grandes vasos, cardioembolia, oclusdo de pequenos
vasos, outras etiologias e indefinidos. Essa oclusdo pode ser por um trombo, émbolo, ou
acontecer, ainda, por compressdo de uma massa. Sendo assim, a aterosclerose cerebral é
a principal causa dos AVE isquémicos, representando 70% dos casos, por outro lado, a
embolia representa apenas 3% (FERNANDES et al., 2021; RODRIGUES; SANTANA;
GALVAO, 2017).

Do mesmo modo que o AVE possui fatores modificaveis e ndo modificaveis, o
AVE isquémico também. Logo, a deteccdo precoce e controle dos fatores de riscos é
fundamental, j& que possibilitam um declinio significativo de sua incidéncia, bem como
a sua recidiva, uma vez que a taxa de mortalidade gira em torno de 14% a 26% (PIRES;
GAGLIARDI; GORZONI, 2004).

Além disso, as complicacdes hospitalares sdo mais prevalentes no AVE isquémico
e, assim, elevam de forma significativa a morbimortalidade para essa doenca (PAULO et
al., 2009).

Portanto, € de suma importancia que os fatores de riscos para 0 AVE isquémico

sejam identificados, a fim de que sejam elaboradas estratégias, que possam ser aplicadas
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pela atengdo primaria a saude, visando a prevencgdo e promogao dessa doenga. No entanto,
muitos pacientes ndo possuem sua condigéo diagnosticada, assim como alguns fatores de
riscos ndo sdo identificados e a maioria das pessoas acometidas pelo AVE isquémico nao
tem a causa definida, acarretando empecilhos para prevenir esse agravo (MARIANELLI;
MARIANELLI; NETO, 2020).

Diante disso, o objetivo desse estudo € analisar a producéo cientifica, nacional e
internacional, a fim de identificar e descrever os fatores de risco modificaveis que
aumentam a probabilidade do desenvolvimento de AVE isquémico, para, assim,
determinar quais fatores podem ser abordados precocemente como forma de prevencao e
promogéo, proporcionando a reducdo do risco dessa enfermidade e, consequentemente,
da morbimortalidade.

2 METODOLOGIA

A pergunta de pesquisa deste presente estudo foi elaborada por meio da estratégia
PICO, o qual é um acrémio utilizado para a formulacao de problemas clinicos que surgem
na pratica profissional hospitalar, de ensino ou pesquisa. O acromio representa Paciente,
Intervencdo, Comparacdo e Outcomes (desfecho), sendo esses elementos de suma
importancia para pesquisa e formulacao da pergunta norteadora para a busca bibliogréafica
de evidéncias (SANTOS; PIMENTA; NOBRE, 2007). Dessa forma, a pergunta de

pesquisa se apresenta descrita na tabela 1.

Tabela 1- Formulacdo da pergunta de pesquisa através da estratégia PICO.

Acrémio Defini¢do Descricdo
P Paciente ou Fatores de risco modificaveis do AVE isquémico.
problema
| Intervencéo Identificar e descrever os fatores de risco modificaveis que aumentam
a probabilidade do desenvolvimento de um AVE isquémico.

C Controle ou Os fatores de riscos modificaveis que aumentam o risco de AVE
comparacdo isquémico sdo relacionados a mudangas de habitos de vida.

0 Desfecho A literatura descreve fatores de riscos modificaveis que elevam

significativamente o risco de AVE isquémico.
Fonte: Baseado em SANTOS; PIMENTA; NOBRE, 2007.

Pergunta de pesquisa: Segundo a literatura nacional e internacional, quais sdo os
fatores de risco modificaveis que aumentam a probabilidade do desenvolvimento de um
AVC isquémico?

Trata-se de um estudo do tipo Revisdo Integrativa da Literatura (RIL), a fim de

reunir e sintetizar estudos sobre os fatores de risco modificaveis que aumentam a
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probabilidade do desenvolvimento do AVE isquémico, para assim determinar quais
fatores podem ser abordados precocemente como forma de prevencdo e promocao,
proporcionando a reducdo do risco dessa enfermidade e, consequentemente, da
morbimortalidade.

A realizacdo dessa revisdo foi desenvolvida em 6 etapas: elaboracdo da questdo
norteadora, busca ou amostragem na literatura, coleta de dados, analise dos dados,
discussao dos resultados e construcdo da revisdo integrativa (LIMA et al., 2016).

A busca na literatura ocorreu nas seguintes bases de dados: Literatura Latino-
Americano e do Caribe em Ciéncias da Saude (LILACS), Biblioteca Eletrénica Cientifica
Online (SciELO) e Medical Literature Analysis and Retrieval System Online
(MEDLINE). As estratégias de busca utilizadas para localizar os estudos tiveram como
eixo norteador a pergunta de pesquisa e os critérios de inclusdo e de exclusdo
estabelecidos. Os termos empregados na busca foram por meio dos: Descritores em
Ciéncias da Saude (DeCS)/ MeSH: Acidente Vascular Cerebral isquémico; AVC
isquémico, Fatores de Risco e Prevencgao Primaria.

Para a selecdo da amostra, foram estabelecidos como critérios de inclusao:
publicacBes cientificas disponiveis eletronicamente na integra com texto completo,
publicados nos ultimos 5 anos nos idiomas portugués, inglés e espanhol. Foram excluidos
os artigos duplicados, monografias, dissertacdes, teses, capitulos de livros, fasciculos,
artigos ndo disponiveis na integra, editoriais, contos e trabalhos nao relacionados com o
escopo do estudo ou que ndo responderam as questdes norteadoras desta revisao.

Para a organizacdo e analise dos estudos selecionados, utilizou-se um instrumento
constituido pelos dados: base de dados, titulo, autores, periédico, ano de publicacao,
revista, pais, método, objetivo, principais resultados e conclusdo. Os resultados
encontrados neste estudo estao descritos por meio de fluxograma e quadro, possibilitando
ao leitor a avaliacdo da aplicabilidade da RIL elaborada, a fim de atingir o objetivo desse
método.

3 RESULTADOS

Os estudos encontrados nas bases de dados foram submetidos a leitura analitica e
através desta foram aplicados os critérios de inclusdo e excluséo, sendo a amostra final
desta RIL constituida por 10 artigos cientificos, conforme descrito Fluxograma 01 sobre

de selecdo de estudos que compuseram a RIL.
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Fluxograma 1: Fluxograma de identificacdo e selecdo dos estudos

Estudos identificados por meio da busca inicial nas bases de
dados (n=202)
MedLine Pubhded LILACS
(n=27) (n=167) (n=08)
[ ' ]

Apos os ﬁltmri: ﬂ=5_9: o3 q1jais o8 Estudos incluidos
foram submetidos & selegio por ’ na revisio (a= 10)
meio da leitura doz titulos e

resuimos.

l' I atendia aos

‘ objetivos= 55
Mio foi possivel baixar=4

Estudos excluidos (o= 39)

Fonte: Autores, 2022.

Foi evidenciado um grande predominio de estudos internacionais, uma vez que a
100% (n= 10) das pesquisas foram publicados em periddicos internacionais em lingua
inglesa. Dentre os paises onde foram realizados os estudos sobre a tematica, destaca-se a
China, responsavel por 50% (n=5) das publicacbes. O Gréfico 01 indica a frequéncia

absoluta e relativa dos paises onde foram realizados os estudos.

Gréfico 01- Frequéncia absoluta e relativa dos paises onde foram realizados os estudos que constituiram
essa RIL (n°= 10).

1: 10%%

1; 10%

B China B Nio descreven M Europa
Turquia ® Eztados Unidos

Fonte: Autores, 2022.

No que se refere aos anos de publicagdo, observou-se que 0 ano com maior nimero
de publicac@es foi o de 2019 com 40% das publicagdes. O Grafico 02 indica a frequéncia

absoluta e relativa dos anos das publicacdes identificadas nesse estudo.
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Grafico 02- Frequéncia absoluta e relativa dos anos de publicages que constituiram essa RIL (n°= 10).

45 45%
4 0% 40%
35 Tl 35%
3 " lei0% 30%
2.5 e 238
2 T ER0% 20%
1.3 S _ 13%
1 S 10%
03 5%
0 0%
2019 2020 2021 2022
mm F -—-¢--Fr

Fonte: Autores, 2022.

Em relacdo a base de dados, foi notdrio que, dentre as pesquisadas, a base de dados
PubMed foi onde pode se obter o maior nimero de estudos (Fr 90%; n=9). O Gréfico 03

demonstra a frequéncia absoluta e relativa dos estudos e suas respectivas bases de dados.

Gréfico 03- Frequéncia absoluta e relativa dos estudos encontrados nas bases de dados que constituiram
essa RIL (n°= 10).

10 o 100%
9 2% 90%
8 80%
7 70%
6 60%
5 50%
4 40%
3 30%
2 . 20%
1 10%
0 0%

PubMed MedL ine
BN | =—TFr

Fonte: Autores, 2022.

Por sua vez, dentre as publicagdes inclusas por essa pesquisa, seis periddicos
foram responsaveis por publicarem sobre a tematica. No entanto, dentre esses, o periddico
Journal of stroke and cerebrovascular diseases: the official journal of National Stroke
Association se destacou com 0 maior nimero de publicagdes (30%; n=3), seguido pelo

Journal of the American Heart Association (20%; n=2) e The American journal of clinical
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nutrition (20%; n= 2). O Gréfico 04 demonstra a frequéncia absoluta e relativa dos

periddicos responsaveis pelas publicacbes encontradas nessa RIL.

Grafico 04- Frequéncia absoluta e relativa dos periddicos responsaveis pelas publicagdes encontradas
nessa RIL (n°10).

35 35%
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Fonte: Autores, 2022.

Dentre as publicagdes encontradas, trés publicacdes foram analises decorrente do
estudo China Stroke Primary Prevention Trial (CSPPT), evidenciando a importancia de
tal estudo para o desenvolvimento de novas pesquisas sobre a tematica. O Grafico 05
demonstra a frequéncia absoluta e relativa dos estudos decorrentes da pesquisa da CSPPT

e demais estudos independentes e/ou derivados de outros estudos encontrados nessa RIL.

Gréfico 05- Frequéncia absoluta e relativa dos estudos decorrentes da pesquisa da CSPPT e demais
estudos independentes e/ou derivados de outros estudos encontrados nessa RIL (n=10).

0%
T0%
60%
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40%%
30%%
20%
10%%
0%
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Derivados do estudo CEPPT Estudos idependentes e'ou derivados
de outros estudos
B | =—Tr

Fonte: Autores, 2022.

No Quadro 1, exple-se uma sintese das caracteristicas da producdo cientifica
identificada: base de dados, idioma, pais, volume, nimero, periddico/revista, citagdo, titulo,

método, objetivo e concluséo.
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Quadro 01- Sintese das caracteristicas da producéo cientifica encontrada: base de dados, idioma, pais,
volume, nlimero, periédico/revista, citacao, titulo, método, objetivo e concluséo.

Base De Dados

Idiom .
dPgisa . M_etodo i Concluséo
o Titulo (Tipo De Objetivo
Volume, N° E Estudo)
Periodico/Revista
Citacéo
Prevencdo primaria do AVE
isquémico inclui modificacdo do
estilo de vida e dieta, tratamento de
. fatores de risco, incluindo
MedLine . x . .
o hipertensdo, diabetes mellitus e
Inglés R o .
. . disturbios lipidicos, terapia
Artigo néao . - .
antiplaquetéria para pacientes de
descreve o local - ; ~
. . alto risco vascular e anticoagulacéo
onde foi realizado a o . <
o na fibrilagdo atrial. Prevencédo
revisdo . AT .
. Primary and secundéria inclui cirurgia carotidea
75(15): 1804-1818 - «
. Secondary adicional ou colocacéo de stent em
J Am Coll Cardiol - - X : "
DIENER: Prevent_lon of Ident|f|c~ar o pame_ntes sintomaticos
y Ischemic  Stroke prevencdo priméria | selecionados, fechamento do
HANKEY, 2020 o
and Cerebral e secundaria de | forame oval patente, tratamento da
Hemorrhage: AVE isquémico e | resisténcia a insulina e melhor
JACC Focus | Revisdo hemorragia tratamento médico da estenose
Seminar sistematica cerebral. intracraniana.
Additive Algumas diferencas foram
interaction between Examinar as | observadas no impacto dos fatores
PubMed potentially diferencas em | de risco entre esses grupos étnicos.
Inglés21(1):1059 modifiable risk fatores de risco
2021 factors and potencialmente
BMC Public Health | ethnicity = among modificveis para
China individuals in the AVE isquémico
ZHANG et al, | Han, Tujia and entre a populacéo
2021 Miao populations Han e duas minorias
with first-ever étnicas  (Tujia e
ischaemic stroke Caso-controle Miao)
Houve uma associacdo inversa
significativa entre bilirrubina total
sérica ou bilirrubina direta e o risco
PubMed . - e I .
Inglés Avaliar a associagao d_e primeiro AVE isquémico. Risco
. entre a bilirrubina | significativamente  menor  de
9(12):€015799 g . e : | |
2020 sérica e o risco de | primeiro acidente vascular cerebra

J Am Heart Assoc
China
WANG et al., 2020

Baseline Serum
Bilirubin and Risk
of First Stroke in
Hypertensive
Patients

analise post hoc
do CSPPT (China
Stroke  Primary
Prevention Trial

primeiro AVE e
examinar quaisquer
possiveis
modificadores  de
efeito em pacientes
hipertensos.

isquémico também foi encontrado
em participantes no tercil 3 (2,5-
24,8 umol/L) (HR ajustado, 0,77;
IC  95%, 0,60-0,98), em
comparacdo com aqueles no tercil
1 (<1,6 umol/ EU).

PubMed
Inglés
109(2):449-456

Plasma retinol and

Avaliar o efeito do
retinol  plasmatico
no risco de primeiro
acidente  vascular

Nossos dados mostraram uma
associacdo inversa significativa
entre o retinol plasmatico e o risco
de primeiro AVE isquémico em

2019 the risk of first cerebral e examinar | adultos hipertensos chineses.
Am J Clin Nutr stroke in quaisquer possiveis
China hypertensive modificadores  de
YU etal., 2019 adults: a nested | Caso-controle efeito em pacientes
case-control study | aninhado hipertensos.
PubMed Plasma copper and | Caso-controle Avaliar a| Em pacientes hipertensos
Inglés the risk of first | aninhado, usando | associacdo entre o | chineses, houve uma associacdo

110(1):212-220.

stroke in

dados do China

cobre plasmatico e 0

positiva significativa entre o cobre
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2019 hypertensive Stroke  Primary | risco de primeiro | plasmatico basal e o risco de
Am J Clin Nutr patients: a nested | Prevention Trial acidente  vascular | primeiro AVE isquémico,
China case-control study cerebral e examinar | especialmente entre aqueles com
ZHANG et al, possiveis IMC mais alto
2019 modificadores  de
efeito em pacientes
hipertensos.
Informacoes Aproximadamente metade dos
sobre o controle pacientes com AVE isquémico tem
ideal pré-AVC de AVE evitavel na perspectiva do
sete fatores de controle de fatores de risco.
PubMed risco Cuidado extra deve ser dado a
Inglés modificaveis Analisar as | estratégias direcionadas ao
29(7):104825 principais (Life's | caracteristicas controle de fatores de risco e
2020 Simple 7) foram | clinicas pré-evento | intervengdes no estilo de vida em
J Stroke coletados que desempenham | determinados grupos de alto risco
Cerebrovasc Dis prospectivamente | um papel na | para a prevencdo de complicacfes
Turquia em pacientes com | prevengdo do AVE | futuras.

ERKENT et al,
2020

Determinants  of
preventable stroke-
Ankara ACROSS

AVC isquémico
admitidos em trés
instituicbes  de

e determinamos a
carga cumulativa de
fatores de risco que

stroke ensino  superior | necessitam de
preventability centros em | otimizacdo ap6s o
study Ancara. insulto isquémico.
Avaliar ataxade FA | 21% dos pacientes com AVE LVO
em pacientes com | apresentavam FA conhecida e nédo
AVE agudo de | foram efetivamente
PubMed x X
N oclusdo de grandes | anticoagulados.
Ingles vasos (LvO)
30(4):105599 .
2021 _ submetidos . a
3 Stroke The Proportion of trombectomia
. Preventable mecénica (TM) e
Cerebrovasc Dis .
. Thrombectomy avaliamos 0s
Estados Unidos . ~
SUR etal. 2021 Procedures W|_th pad_roes de uso de
B Improved  Atrial | Estudo anticoagulante oral
Fibrillation Stroke | observacional (ACO) antes do
Prevention retrospectivo AVE indice.

PubMed

Inglés
28(5):1400-1408
2019

J Stroke
Cerebrovasc Dis
China

XING etal., 2019

C-R Relationship

between  Fasting
Plasma  Glucose
and  Unfavorable
Outcomes in
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Tendo em vista 0s aspectos observados, pode-se evidenciar que 100% (n°=10) dos
estudos identificados nessa RIL foram produzidos e publicados em cenario internacional,
em lingua inglesa, sendo que 90% (n=9) destes foram advindos na base de dados PubMed.
Dentre os paises que publicaram sobre a tematica, destaca-se a China, com 50% (n=5)
das publicacdes. E valido ressaltar que 30% (n=3) das pesquisas inclusas nessa RIL foram
decorrentes do estudo CSPPT desenvolvido no referido pais, ressaltando a importancia
desse Estado e estudo para a composicdo da amostra dessa pesquisa. Em relagdo ao
periodo de publicacdo, 0 ano com maior numero de publicacbes foi o de 2019,
representando 40% (n°=4). J& no que tange os periodicos, a revista Journal of stroke and
cerebrovascular diseases: the official journal of National Stroke Association foi a
detentora de maior numero de publicaces (30%; n=3) dentre as demais inclusa nessa
RIL.

4 DISCUSSAO

A partir da leitura na integra dos artigos, foi possivel elencar 3 categorias que eles
abordavam, a saber, Fatores de risco modificaveis; Habitos de vida e fatores que
modificam o risco do AVE isquémico e Prevencgdo primaria. Dessa forma, os artigos seréo

discutidos de acordo com esses topicos.
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4.1 FATORES DE RISCO

O estudo realizado por Diener & Hankey (2020) evidenciou que a hipertenséo,
hiperglicemia, Fibrilacdo Atrial (FA) e hipercolesterolemia sdo fatores de risco
modificaveis para o AVE isquémico.

Por sua vez, o estudo de Zhang e colaboradores (2021), identificou que 15 fatores
de risco relacionados a hébitos de vida e sociais estavam associados a um primeiro evento
de AVE isquémico, a saber, trabalhador manual, educagcdo >9 anos, dado a luz a 3 ou
mais filhos, renda familiar mensal >5000 yuan, tabagismo atual, frequéncia de comer fast
food > uma vez por semana, frequéncia de comer panela quente (uma comida tipica das
populacBes étnicas Tujia e Miao, na China, que é caracterizada por ser um prato
apimentado com condimentos bem salgados ou de conserva, identificado pela primeira
vez, nesse estudo, como fator de risco para o AVE isquémico), > uma vez por semana,
atividade fisica intensidade moderada (AFIM), HAS, DM, hiperlipidemia, relacédo
cintura-quadril (RCQ) (feminino:> 0,8, masculino:> 1,0), HDL-C < 1,0 mmol/L,
apolipoproteina (Apo B/ApoAl) > 0.9, Hs-CRP > 5,0 mg/L.

Ainda neste sentido, Erkent et al., (2020) em seu estudo, com uma populacéo da
coorte do estudo Ankara ACROSS, entre os anos de 2016 e 2018, procurou se concentrar
nos sete principais fatores de riscos modificaveis, os quais foram o objeto da campanha
“Life’s Simple 7 promovida pela American Heart Association. Os autores identificaram
que 69,9% da sua amostra possuia HAS, 9,5% ndo possuia histdria prévia, mas foi
evidenciado niveis elevados da pressao arterial no momento da admisséo. Ja, 36,8% da
amostra possuia DM antes de ter sofrido AVE isquémico, em 70,5% estava presente a
hiperlipidemia, 24,7% tinham IMC de 30 Kg/m2, 85,3% da sua amostra tinha habitos
alimentares abaixo do ideal, 21,9% eram fumantes ativos e 80,2% eram sedentarios antes
do agravo. Além disso, eles apontam que, apos revisar os fatores de prevencdo do AVE
isquémico, sendo estes alinhados com tratamentos efetivos, o niUmero de pacientes, com
4 fatores de risco, que tinham a necessidade de otimizacéao de intervencéo, era de 60%.

Para os resultados decorrente de uma analise post hoc do estudo multicomunitario
CSPPT, realizado por Yu e colaboradores (2019) em 32 comunidades da China, sugerem
que os niveis de vitaminas podem constituir um fator de risco para o0 AVC isquémico, ja
que, em sua pesquisa, foi demostrado que niveis elevado de retinol plasmatico (vitamina
A) estava associado a uma reducéo do risco de tal agravo em adultos hipertensos, abrindo
caminho para investigacdes que extrapolem para além da presenca de doencgas crénicas

nao transmissiveis.
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Além disso, ainda usando a amostra do estudo CSPPT, Wang e Col. (2020)
insatisfeitos com o fato de nem todos AVE’s isquémicos serem causados pelos fatores de
risco tradicionais, buscaram identificar novos fatores de riscos modificaveis que
poderiam ser otimizados na APS. Sabendo que a bilirrubina sérica ligeiramente elevada
possui propriedades anti-inflamatdrias, antioxidantes, antiproliferativas e moduladoras de
lipidios no sangue, doenca renal cronica e entre outros, eles avaliaram a associacgao entre
os niveis elevados de bilirrubina sérica e o risco de primeiro AVE isquémico em pacientes
adultos hipertensos. Assim, os autores identificaram que niveis ligeiramente mais
elevados de bilirrubina total sérica ou bilirrubina direta estavam associados a uma
diminuicdo do risco do primeiro AVE isquémico nessa populacao.

Voltando aos fatores de riscos tradicionais, Ding et al. (2022) evidenciou em sua
pesquisa que pacientes portadores de (FA), mesmo anticoagulados, possuem fatores de
risco residuais que favorecem o risco de desenvolvimento de AVE isquémico o que indica
a necessidade da otimizacdo desses riscos residuais, 0s quais, em sua grande maioria, séo
modificaveis além da anticoagulacdo em pacientes com FA para a prevencao de tal
agravo.

Pesquisa de Zhang et al., (2019), também utilizando a amostra do estudo
multicomunitario CSPPT, identificou que entre os pacientes adultos hipertensos chineses
ha& uma associacao positiva entre a presenca do cobre plasmatico basal e o risco de sofrer
um primeiro AVE isquémico, principalmente aqueles que possuem um IMC mais
elevado.

Jé& 0 estudo produzido por Havenon et al., (2019) realizou uma anélise secundaria
do estudo Prevention Regimen for Effectively Avoiding Second Strokes (PROFESS), a fim
de avaliar se a variabilidade de pressdo arterial (VPA) esta associado com um primeiro
evento de AVE, o qual evidenciou que VPA esta intimamente associada com a chance de
um primeiro AVE, especialmente o isquémico. Sendo, portanto, um importante fator de
risco para esse agravo.

Ainda abordando um dos principais fatores de risco para o0 AVE isquémico, a FA,
Sur et al., (2021) realizaram um estudo prospectivo de revisdo de prontuarios entre 0s
anos de 2015 e 2018, os quais identificaram que a FA prevaleceu em 46% dos pacientes
que tiveram um AVE isquémico submetidos a trombectomia, sendo que 21% desses ndo
eram adequadamente anticoagulados.

Por fim, através de um estudo prospectivo, multicéntrico e observacional, entre 0s

anos de 2015 e 2016, os autores Xing et al., (2019) identificaram que pacientes que
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sofreram AVE isquémico e possuiam glicemia de jejum em niveis mais elevados dentro
das primeiras 24 horas ap0s o insulto possuem, significativamente, indices mais elevados
de desfechos neurologicos desfavoraveis do que em pacientes ndo diabéticos. Além da
chance de um progndstico ruim elevou-se em 8,5% a cada 1 mmol/L na glicemia de jejum
dos pacientes, evidenciando que a terapia de diminuicdo da glicose pode proporcionar
uma melhora nos futuros desfechos funcionais dos pacientes que sofrem AVE isquémico

agudo em pacientes ndo diabéticos.

4.2 HABITOS DE VIDA E FATORES QUE MODIFICAM O RISCO DO AVE
ISQUEMICO

Estudo de Diener & Hankey (2020) aponta que mudangas em comportamentos de
vida sdo de suma importancia para prevencao de tal agravo, como alimentacao saudavel,
perda de peso, cessdo do tabagismo, praticar atividade fisica para a prevencao do AVE
isquémico, assim como a dieta mediterranea, bem como a suplementacéao de acido félico
na dieta foram associados a um menor risco de tal agravo, a reducdo na ingesta de sal por
pacientes hipertensos foi associado a reducdo na mortalidade por doencas
cardiovasculares.

Na pesquisa de Zhang e colaboradores (2021) foi evidente que o trabalho fisico
manual e atividade fisica moderada foram fatores que reduzem o risco de AVE isquémico.
Em contrapartida, renda familiar mensal mais alta, hipertensdo, maior frequéncia no
consumo de fast food, nivel de HDL-C reduzido, maior frequéncia no consumo de panela
quente, hiperlipidemia, maior nivel educacional, maior relacdo cintura-quadril, ser
tabagista e o0 aumento da fertilidade em mulheres, foram, significativamente, associados
a risco mais elevado de AVE isquémico. E importante ressaltar que a maioria desses
fatores sdo passiveis de serem modificaveis por mudancas de habitos de vida.

A pesquisa de Erkent et al., (2020), assim como as demais, também identificou
fatores e habitos de vida passiveis de serem modificaveis, como a hipertensao, diabetes
mellitus, hiperlipidemia, IMC elevado, habitos alimentares inadequados, tabagismo e
sedentarismo. Além do mais, eles ressaltam que seu estudo evidenciou, mais uma vez,
que os fatores de risco evitaveis para 0 AVE isquémico sdo grandes. Eles também
identificaram que a maior parte dos fatores de risco modificaveis era em pacientes com
55 anos do que em comparagdo com os mais velhos. Dessa forma, os autores ressaltam
que a dificuldade de controlar os fatores de risco contribui de forma significativa para o

AVE isquémico.
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Por sua vez, os achados do estudo CSPPT realizado por Yu e colaboradores
(2019), demonstrou que a elevacdo de 10 pg/dL de retinol plasmatico estd associado a
uma reducao de cerca de 8% no risco do primeiro AVE isquémico em pacientes adultos
hipertensos, demostrando que a ingesta desse nutriente pode ser fator de prevencdo do
agravo, modificando tal risco. Portanto, € de suma importancia o desenvolvimento de
mais pesquisas que possam corroborar com tais achados.

Como ja foi dito acima, Wang e Col. (2020) identificaram que a bilirrubina total
sérica ou bilirrubina direta levemente aumentada esta associada a uma diminuigdo do
risco de primeiro AVE isquémico em pacientes hipertensos, configurando-se como um
fator protetor passivel de intervencdo, o qual, assim como os resultados de Yu e
colaboradores (2019), foge da linha de fatores de riscos tradicionais de tal agravo, que é
abordado na literatura, evidenciando que pode haver mais fatores de riscos modificaveis
para esse agravo do que se pode imaginar.

Ainda nesse sentido, ja é sabido que a FA é um forte fator de risco para o
desenvolvimento do AVE isquémico, no entanto, ao contrario do que se era esperado, ndo
tdo somente a anticoagulcao é necessaria em tais pacientes para a prevencgdo desse agravo,
isso porque Ding et al. (2022) identificaram que esses pacientes possuem fatores de riscos
residuais, 0s quais precisam ser otimizados para reducdo desse risco e ndo meramente
promover anticoaculacdo. Os fatores preditores para AVC isquémico encontrados nesses
pacientes foram, idade, diabetes mellitus, tromboembolismo prévio, doenca pulmonar
obstrutiva cronica, FA persistente, 0 ndo uso de antiarritmico e uso de terapia com
estatinas. Percebe-se que a maioria desses fatores de risco residuais podem ser prevenidos
e passiveis de intervencdo, proporcionando um risco evitavel nessa populacdo que ja
possui um risco elevado para o agravo.

A pesquisa de Zhang et al., (2019) identificou que a presenca de cobre plasmatico
basal e o IMC elevado constituiram-se como fatores de risco para esse evento em salde,
sendo ambos riscos modificaveis por meio de agdes como alimentacdo saudavel e
reeducacdo alimentar, sendo dessa forma um risco desnecessario. Porém, mais pesquisas
devem ser realizadas, a fim de conformar tais achados.

Por usa vez, o estudo Havenon et al., (2019) identificou que a VPA é um
importante fator de risco modificavel para o AVE isquémico, associado a AVE
recorrente, eventos cardiovasculares maiores e morte por todas as causas. No entanto,

ainda é necessario mais estudo que defina intervenc@es, a fim de avaliar e reduzir essa
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VPA, 0 que pode ser possivel por meio do uso de anti-hipertensivos, 0s quais Sao
amplamente disponiveis e baratos, proporcionando a reducao de tal risco.

A pesquisa realizada por Sur et al., (2021) evidenciou que cerca de 70% dos
AVE’s isquémicos poderiam ter sido prevenidos em seu estudo, se aplicado
anticoagulantes combinados e que, aproximadamente, 15% dos casos de trombectomia
poderiam ter sido prevenidos por meio de acdes de prevencdo em pacientes com FA,
como aumentar 0 uso de anticoagulantes combinados, otimizando a adesdo e o tempo
para obter o limite terapéutico necessario e a triagem para FA maximizando a prevencao
desse agravo em pacientes com FA.

O estudo de Xing et al., (2019) evidenciou que pacientes que sofreram AVE
isquémico agudo que tinham niveis mais elevados de glicemia em jejum, ap6s admisséo,
possuiam desfechos neuroldgicos menos desfavoraveis em 6 meses. No entanto, tais
niveis sdo passiveis de correcdo glicémica, ao instaurar-se uma terapia precoce de reducao
da glicose, por meio da administracdo de insulina e, assim, reducdo dos niveis, 0 que pode

proporcionar melhora nos desfechos clinicos e funcionais desses pacientes.

4.3 PREVENCAO PRIMARIA

Segundo Diener & Hankey (2020) cerca de 90% do risco do AVE isquémico sao
atribuidos a doencas e comorbidades que podem ser evitadas. Nesse sentido, foi
evidenciado no estudo de Zhang e colaboradores (2021), fatores que podem ser rastreados
e abordados na APS, como o tabagismo, a hipertensdo, o diabetes mellitus,
hiperlipidemia, relacdo cintura-quadril e (Apo B/ApoAl) e Hs-CRP por meio de exames
laboratoriais frequentes que identifiquem esses biomarcadores, o que pode levar a
reducdo desse risco, especialmente no que diz Apo B/ApoAl, ja que esse foi um preditor
de risco mais importante do que a hiperlipidemia e nivel de HDL-C. Nesse sentido, 0s
autores enfatizam a importancia de conhecer tais riscos, uma vez que proporcionam que
as equipes de satde possam estabelecer programas de prevencao focado em tais vertentes
e propor intervengdes que promovam uma alimentagdo saudavel, exercicio fisico e,
consequentemente, reduzir a carga de risco para o AVE isquémico.

Isso reforca o que foi identificado pelo estudo de Erkent et al., (2020), os quais
afirmam que os fatores de risco vasculares, abordados tanto por estratégias
farmacoldgicas quanto por mudanca no estilo de vida constitui-se o eixo das a¢les
promovidas pela APS voltadas para o AVC isquémico, sendo que cerca de 50% da sua

amostra necessitava de estratégias voltadas para, a0 menos, 4 fatores de risco
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cardiovasculares. Também foi identificado que os pacientes mais jovens possuiam menor
adesdo para prevencdo primaria e secundaria, tanto farmacol6gica quanto para as
mudancas no estilo de vida.

Indo em uma linha de pesquisa diferente das demais, Yu e colaboradores (2019),
evidenciaram que o niveil de retinol plasmatico pode se constituir como um fator de
prevencdo para o AVE isquémico, o qual pode ser muito bem abordado através da APS,
por meio de a¢des voltadas para a reeducacdo alimentar, sobre alimentacdo saudavel e até
mesmo pelo rastreamento, por meio dos niveis de vitamina A, através de exames
laboratoriais, indo ao encontro do estudo de Zhang e colaboradores (2021), e reforcando
a importancia do uso de exames laboratoriais, para auxiliar na monitorizacéo de fatores,
e prevenir o risco de tal agravo, que podem ser realizados pela APS.

Assim como Yu e colaboradores (2019), Wang e Col. (2020) investigaram outros
fatores de riscos modificaveis, a fim de otimizar acGes e intervencdes precoces na APS e
evitar esse evento em salde, reduzindo a morbimortalidade. Como j& foi descrito acima,
a bilirrubina total sérica ou bilirrubina direta constitui-se como um fator de risco, as quais
podem ter suas concentraces mensuradas, também, por exames laboratoriais e
facilmente aplicada na prética clinica, fazendo parte da rotina de exames dessa populacéo
em risco, no intuito de prevenir esse agravo. No entanto, mais estudos sdo necessarios
para confirmarem tais resultados.

O estudo de Ding et al. (2022) identificou que os pacientes com FA, por mais que
anticoagulados, possuem fatores de residuais que favorecem um risco significativo de
sofrerem esse agravo, mesmo sendo tratados com anticoagulacdo e que, muitos desses
fatores de riscos residuais, podem ser abordados na APS, por meio de acles e
intervencdes de salde, que modificam esse risco, demostrando a importancia desse nivel
de atencdo em salde, mesmo quando o paciente ja estd sendo tratado, mostrando a
relevancia da promog¢do em salde continua.

Os dados da pesquisa de Zhang et al., (2019) sugerem que o cobre plasmatico
basal e o IMC elevado em pacientes hipertensos podem ser potenciais fatores de risco
para AVE isquémico, os quais podem ser modificados por meio de agdes e intervencdes
de salde abordados na APS, além disso esses resultados podem auxiliar a formular
diretrizes clinicas e nutricionais para promover educacdo em salude e realizar uma
prevencdo primaria desse agravo. Ademais, o cobre plasmatico pode se constituir como
um biomarcador, assim como o retinol plasmatico e a bilirrubina sérica, o qual pode ser

monitorado por meio de exames laboratoriais e indicar pacientes que estdo sob maior
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risco, assim direcionando intervengdes de saude e, novamente, evidenciando a
importancia da defini¢cdo de biomarcadores, exames laboratoriais e da APS na prevencao
de tal agravo.

Os autores Havenon et al., (2019) evidenciaram a VPA como um fator de risco
associado a um primeiro evento de AVE isquémico, sendo um fator de risco modificavel,
o0 qual é passivel de intervencdo por meio de acOes e intervencdo prevencao e promogao
da satde na APS, constituindo-se como ac¢des baratas e amplamente disponiveis.

Dessa forma, é evidente que muitos dos estudos ainda seguem pesquisando e
confirmando a importancia dos fatores de riscos tradicionais para a ocorréncia AVE
isquémico, como HAS, DM, Hipercolesterolemia, entre outros. No entanto, também foi
observado novas pesquisas em busca, instigados pela ocorréncia desse agravo que nédo
podem ser totalmente atribuidos aos fatores de riscos tradicionais, sugerindo a existéncia
de biomarcadores que podem ser rastreados e demostrar populages em maior risco do
agravo. Também ¢é nitido que grande parte dos fatores de risco para esse insulto sdo
modicéaveis, cerca de 90%, e passiveis de serem abordados na APS por meio de acdes e
intervencdes de prevencdo, promogdo e educacdo em saude, pois grande parte ainda é
atribuido a doencas cronicas nao transmissiveis. Portanto, novas pesquisas Sdo
necessarias, para identificar novos possiveis fatores de risco, a fim de realizar uma
otimizacdo desses e promover intervengdes precoces, bem como produzir conhecimento
para formulacdo e consolidacdo de acdes e estratégias de prevencdo e promogdo a salde
na APS.

5 CONSIDERACOES FINAIS

Conclui-se que o presente estudo alcangou o seu objetivo, o qual tratava-se de
analisar os fatores de risco modificAveis que aumentam a probabilidade do
desenvolvimento de um acidente vascular encefalico isquémico, sendo identificado nessa
revisao de literatura que os fatores mais prevalentes foram a hipertenséo, hiperglicemia,
IMC elevado, FA, hipercolesterolemia, maus habitos alimentares, tabagismo e
sedentarismo.

Além disso, evidenciou-se que 100% dos estudos identificados nessa RIL foram
produzidos e publicados em cenario internacional, em lingua inglesa, sendo que 90%
destes foram advindos na base de dados PubMed, e o pais que mais publicou sobre a
temaética foi a China, com 50% das publica¢fes, 0 ano com maior nimero de publicacdes

foi o de 2019, representando 40%, ja em relacéo aos periddicos, a revista Journal of stroke
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and cerebrovascular diseases: the official journal of National Stroke Association foi a que
teve 0 maior nimero de publicac¢des, dentre as demais inclusa nessa RIL.

Por fim, espera-se incentivar a elaboracdo de mais estudos sobre a tematica no
pais, visto que a amostra se constitui de estudos internacionais, o que dificulta o combate
a tal agravo, além de impor barreiras na disseminacéo de informac&o, educacdo em salde
e até mesmo para identificar a situacdo de morbidade e de fatores de risco no cenario
nacional e, dessa forma, poder embasar a criacdo de medidas e politicas publicas para

reducao desse evento em salde.
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