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Introdução: as doenças cerebrovasculares têm grande impacto sobre a saúde da 

população, sendo o acidente vascular cerebral (AVC), uma das principais causas de 

mortalidade e morbidade em todo o mundo. Metodologia: estudo transversal, realizado 

no Hospital de Urgência e Emergência de Rio Branco (HUERB), referência no estado 

do Acre. A pesquisa foi realizada no período de novembro de 2011 a agosto de 2012 

com todos os pacientes que apresentaram o diagnóstico de AVC e foram hospitalizados 

no HUERB. Elaborou-se um questionário próprio, contendo dados epidemiológicos e 

clínicos sobre o acidente vascular cerebral e foi realizada entrevista com o paciente e 

também consulta ao prontuário médico. Foram incluídos no estudo os pacientes que 

concordaram em participar da entrevista, após os esclarecimentos e mediante a 

assinatura de Termo de Consentimento. Para a análise dos dados utilizou-se o programa 

SPSS 17.0.
 
Esta pesquisa foi aprovada pelo Comitê de Ética da Universidade Federal do 

Acre. Resultados: dos 50 pacientes, 74,0% apresentaram AVC isquêmico e 26,0% o 

hemorrágico, sendo realizada intervenção cirúrgica em 14,0% dos pacientes. A terapia 

fibrinolítica foi realizada em 44,0% dos pacientes com AVC isquêmico. Em relação à 

idade, 50,0% dos pacientes eram maiores de 60 anos, 50,0% eram homens e 50,0% 

mulheres, 54,0% pardos ou negros, 56,0% eram solteiros, viúvos ou divorciados, 50,0% 

eram aposentados, 32,0% eram analfabetos e 40,0% tinham o nível fundamental de 

escolaridade. Quanto à naturalidade, 72,0% eram acreanos, destes, 62,0% moravam em 

casa de madeira e 90,0% dos pacientes apresentaram renda mínima de 1 a 3 salários. 

Em relação a possuírem Plano de Saúde, 84,0% não possuíam e 80,0% conseguiram 

receber atendimento em tempo eficaz (até 3 horas) utilizando o sistema público de 

saúde. Quanto aos sinais e sintomas, a grande maioria, 82,0%, relatou cefaleia intensa 

quando iniciou o AVC, seguido pela perda da força muscular, com prevalência de 

74,0%. Referente ao tempo de internação observou-se que 76,0% dos pacientes 

permaneceram internados por um período de 1 a 5 dias. Em relação às comorbidades, a 

hipertensão arterial sistêmica foi relatada por 88,0% dos pacientes, o tabagismo 54,0% e 

o consumo de álcool, 52,0%. Antecedentes familiares de AVC foram relatados por 

44,0% dos pacientes. Em relação às sequelas apresentadas pelos pacientes que sofreram 

AVC, a alteração na “fala” foi a maior sequela referida, com prevalência de 70,0%, 

seguida pela alteração na cognição, com 40,0%, hemiplegia à direita em 30,0% e a 

hemiparesia à direita em 26,0% dos pacientes. Um percentual de 26,0% dos pacientes 

referiu alteração na visão. Contribuição para a enfermagem: com este estudo foi 

possível identificar o perfil dos pacientes com AVC na cidade de Rio Branco, e com 

isto, direcionar a assistência de enfermagem para este grupo de pacientes. Conclusão: 

este estudo identificou as características dos pacientes acometidos pelo AVC no estado 

do Acre, o que poderá auxiliar na prevenção, tratamento e direcionamento dos 

investimentos públicos.  
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