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RESUMO

Introducdo: O acidente vascular cerebral (AVC) pode ser definido por uma patologia de
inicio agudo com um déficit neuroldgico que se mantém por pelo menos 24 horas e €
resultado de uma injaria local, no sistema cerebrovascular. Métodos: Foram levantadas as
informacdes de nimero de autorizagdes de internacdo por CID 10, nimero de autorizacdo de
internacbes por ano, frequéncia acumulada por més de 2009-2019 (Sazonalidade),
distribuicdo por idade, nimero de autorizacdes de internacdo por CID 10 por sexo e numero
de diéarias por tipo de leito. Foram calculados também a média anual de casos entre 2009 e
2019, a incidéncia média por 100.000 habitantes do DF, o aumento percentual relativo por
faixa etario (distribuidos por década a fim de manter o padrdo da literatura), a distribuicdo
percentual da doenca por género, 0s custos totais em procedimentos para pacientes internados
com CID principal 164, o padrdo de distribuicdo de atendimentos por hospital no DF.
Resultados: Foram registradas 19.000 internacGes para o CID 164, com uma média anual de
1.727 casos nos ultimos 11 anos, nos hospitais publicos da Secretaria de Estado de Salde do
Distrito Federal, no periodo entre 2009 e 2019. Considerando uma projecao populacional em
2019 de 3.012.718, temos uma incidéncia de 53,6 novas internacdes a cada 100 mil
habitantes!3. O nimero de internac6es foi mais frequente nos anos de 2010, 2011 e 2012, em
ordem decrescente, sendo no ano de 2010 de 2082 pacientes. Através de uma adaptacdo dos
dados de internagdo por més, por ano, foi observado uma frequéncia acumulada maior nos
meses de agosto (1.740), assim como menores em dezembro (1.347). Em termos de faixa
etaria, as maiores frequéncias estdo entre os maiores de 80 anos (3.653). O custo total dos
altimos 11 anos foi de R$ 21.069.554,17, totalizando um média anual de R$ 1.915.414,01. O
Hospital que mais interna pacientes com este CID é o Hospital de Base do Distrito Federal
(4067 pacientes). O tempo médio de permanéncia no hospital é 11,02 dias no periodo.
Conclusfes: Segundo o estudo, podemos tracar, atraves de dados secundarios, um perfil
epidemioldgico de internacdo para pacientes internados com a AVC condizente com a
literatura consolidada.
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Stroke: epidemiological profile of patients admitted to public hospitals in the Federal
District (DF)

ABSTRACT

Introduction: Stroke can be defined as an acute onset pathology with a neurological deficit
that lasts for at least 24 hours and is the result of a local injury in the cerebrovascular system.
Methods: Information on the number of authorizations for hospitalization per ICD 10,
number of authorizations for hospitalizations per year, accumulated frequency per month
from 2009-2019 (Seasonality), distribution by age, number of hospitalization authorizations
per ICD 10 by sex were collected and number of nights per bed type. The annual average of
cases between 2009 and 2019, the average incidence per 100,000 inhabitants of the DF, the
relative percentage increase by age group (distributed by decade in order to maintain the
literature standard), the percentage distribution of the disease by gender were also calculated.
, the total costs in procedures for inpatients with main ICD 164, the pattern of care
distribution by hospital in the DF. Results: 19,000 hospitalizations were found for ICD 164,
with an annual average of 1,727 cases in the last 11 years, in public hospitals of the Health
Department of the Federal District in the period between 2009 and 2019. Considering a
population projection in 2019 of 3. 012,718 we had an incidence of 53.6 new hospitalizations
per 100,000 inhabitants3. The number of hospitalizations was more frequent in 2010, 2011
and 2012, from highest to lowest, with 2082 patients in 2010. Through an adaptation of the
hospitalization data by month, by year, a higher accumulated frequency was observed in the
months of August (1,740), as well as lower in December (1,347). In terms of age group, the
highest frequencies are among those over 80 years old (3,653). The total cost of the last 11
years was R$21,069,554.17, totaling an annual average of R$1,915,414.01. The Hospital that
most admits patients with this ICD is the Hospital de Base do Distrito Federal (4067
patients). The average hospital stay is 11.02 days in the period. Conclusions: According to
the study, we can draw, through secondary data, an epidemiological profile of hospitalization
for patients hospitalized with stroke consistent with the consolidated literature.
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INTRODUCAO

O acidente vascular cerebral (AVC) pode ser definido por uma patologia de inicio
agudo com um déficit neurolégico que se mantém por pelo menos 24 horas e é resultado de
uma injdria local, no sistema cérebrovascular'. Os dois grandes subtipos de acidente vascular
cerebral, hemorragico e isquémico, sdo entidades opostas: a primeira é delineada por muito
sangue na cavidade craniana fechada, enquanto a segunda, que corresponde pela maior
parcela dos AVCs, é caracterizada por muito pouco sangue para fornecer uma quantidade

adequada de oxigénio e nutrientes ao cérebro®. Mundialmente, 0 AVC é a segunda etiologia

mais frequente de mortalidade e a segunda mais comum de incapacidade®.Na China, que tem



a maior carga de AVC no mundo, as taxas de prevaléncia, incidéncia e mortalidade
padronizadas por idade sdo estimadas em 1115, 247 e 115 por 100.000 pessoas-ano,
respectivamente?. Enquanto a incidéncia de acidente vascular cerebral estd diminuindo em
paises de alta renda, incluindo os Estados Unidos > a incidéncia est4 aumentando em paises
de baixa renda®. A taxa geral de mortalidade por AVC esta diminuindo em paises de alta e
baixa renda, mas o nimero total de pessoas com AVC, sobreviventes de AVC, mortes por
AVC e o 6nus global da incapacidade relacionada a AVC é alto e crescente®, deixando uma
nova demanda de cuidados de salde para cuidar e reabilitar esses pacientes. Homens tém
uma incidéncia mais alta de AVC do que mulheres em idades mais jovens, mas ndo nas

idades mais avancadas™.

METODOS

Esse € estudo epidemioldgico observacional descritivo com dados secundarios que
foram colhidos da sala de situac&o da Secretaria de Estado de Satide do Distrito Federal™, em
pesquisa realizada no dia 31/03/2020 com CID 164 (Acidente vascular cerebral néo
especificado) na aba atencdo hospitalar / AIH de janeiro de 2009, ano que a plataforma
iniciou a contabilizacdo, até dezembro de 2019, dltimo ano com dados disponiveis,
excluindo-se os hospitais particulares da pesquisa'?. Foram levantadas as informacdes de
numero de autorizacGes de internacdo por CID 10, numero de autorizacdo de internacdes por
ano, frequéncia acumulada por més de 2009-2019 (Sazonalidade), distribuicdo por idade,
numero de autorizagGes de internacdo por CID 10 por sexo e numero de diarias por tipo de
leito. Foram calculados também a média anual de casos entre 2009 e 2019, a incidéncia
média por 100.000 habitantes do DF, o aumento percentual relativo por faixa etario

(distribuidos por decada a fim de manter o padrdo da literatura), a distribui¢do percentual da



doenca por género, 0s custos totais em procedimentos para pacientes internados com CID

principal 164, o padrdo de distribuicdo de atendimentos por hospital no DF.

RESULTADOS

Foram registradas 19.000 (dezenove mil) internagdes para o CID 164, com uma
média anual de 1.727 casos nos Ultimos 11 anos, nos hospitais publicos da secretaria de satde
do Distrito Federal no periodo entre 2009 e 2019. Considerando uma proje¢do populacional
em 2019 de 3.012.718, teremos uma incidéncia de 53,6 novas internagdes a cada 100 mil
habitantes!3. O numero de internacGes foi mais frequente nos anos de 2010, 2011 e 2012, em
ordem descrescente, sendo no ano de 2010 de 2082 pacientes (Gréfico 1). Atraves de uma
adaptacdo dos dados de internacdo por més, por ano, foi observado uma frequéncia
acumulada maior nos meses de agosto (1.740), assim como menores em dezembro (1.347)
(Gréfico 2). Em termos de faixa etaria, as maiores frequéncias estdo entre os maiores de 80
anos (3.653) (Grafico 3). O custo total dos Gltimos 11 anos foi de R$ 21.069.554,17,
totalizando um média anual de R$ 1.915.414,01. O Hospital que mais interna pacientes com
este CID é o hospital de Base do Distrito federal (4067 pacientes) (Grafico 4). O tempo

médio de permanéncia no hospital é 11,02 dias no periodo.



Gréfico 1 - Numero de autorizacéo de internacbes por ano

Numero de AlHs

2082 2073 497

2000
1745 1735
1570 1588 1604 1616
1466 1496

1500
1000
500
o

2005 2010 2011 201 2013 2014 2015 2016 201F7 2018 2019

Fonte propria

Gréfico 2 - Frequéncia acumulada por més de 2009-2019 (Sazonalidade)
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Gréfico 3 - Distribuicdo por idade
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Gréfico 4 - Distribui¢do do nimero de atendimentos por hospital do DF
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DISCUSSAO

Nesse trabalho foram descritas 19.000 internacGes em pacientes internados com o
diagndstico de acidente vascular cerebral nos hospitais publicos do Distrito Federal. Foram
excluidos hospitais particulares e de financiamento misto. O gréafico de internagdes por ano
mostra uma reducdo abruta nos anos de 2012 e 2013, provavelmente causadas por mudancas
na linha de cuidados de AVC e, desde entdo uma tendéncia ascendente. N&o havia dados
disponiveis para determinar maior prevaléncia de géneros ou etnias. As internacdes foram
mais frequentes no ano de 2010, com 2082 pacientes internados, provavelmente em funcao
do processo de descentralizacdo dos atendimentos ocorridos no comeco da década. Os meses
de maior frequéncia de internagdes estdo contidos no inverno, e 0 més com menor frequéncia,
dezembro, no verdo. Mais estudos sdo necessarios para avaliar alguma associacdo com
temperatura. Como trata-se de uma doenca fisiopatologicamente associada a senilidade e
presenca de aterosclerose, a curva é ascendente em termos de idade, com as maiores
frequéncias acima de 80 anos. O dado que demonstra pequena queda nas internagdes entre 75
e 80 anos necessita de maiores estudos para esclarecimento. O custo das internacbes é
expressivo, representando quase 2 milhOes anuais para tratamento desses pacientes. O
hospital com maior frequéncia de internacdo é o Hospital de Base, instituicdo de referéncia
para tratamento em caso de neurologia e neurocirurgia. Ja o tempo médio de permanéncia é

de 11,02 dias.

CONCLUSOES

Pode-se concluir que os dados encontrados em artigos epidemioldgicos internacionais
apresentam compatibilidade com os encontrados em institui¢cdes publicas do Distrito Federal,
0 que permite adequada preparacdo baseada em evidéncias para 0 manejo de uma doenca

grave e potencialmente geradora de sequelas temporarias ou permanentes, além de elaboragéo



de estratégias para 0 manejo agudo e tardio destes pacientes. Os dados obtidos podem
auxiliar gestores a utilizarem recursos no acolhimento e tratamento deste paciente, da
emergéncia até a reabilitacdo, distribuindo recursos materiais e humanos para evitar
desfechos de morte, bem como sequelas. Tal cenério tem o potencial de culminar em
paralisias, incontinéncia vesical e fecal, distrbios de linguagem, alteracGes de equilibrio,
disturbios de degluticdo, infec¢des diversas, depressdo, fadiga e, em alguns casos, 6bito. A
equipe de reabilitacdo do paciente apds Acidente Vascular Cerebral deve incluir especialistas
da medicina (fisiatria, neurologia, psiquiatria e outros), fonoaudiologia, terapia ocupacional,
fisioterapia, enfermagem, psicologia e ortesista a fim de proporcionar qualidade de vida ao

paciente acometido e desonerar o sistema publico, reduzindo incapacidades e sequelas.
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