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RESUMOS DE POSTERS

P1. A Unidade de Doencas Cérebro Vasculares da Madeira:
Um estudo de caracterizacao dos utentes admitidos entre

2009 e 2015

Arlinda Oliveira!, Rafael Freitas!, Joel Pereiral, Silvia Fernandes', Pedro Fonseca!, Bruna Gouveia2
1-Unidade de AVC, Servico de Saude da Regido Autbnoma da Madeira, E.P.E., Funchal, Portugal;

2-Escola Superior de Enfermagem Sé&o José de Cluny, Funchal, Portugal

E-mail: oliveira.arlinda@gmail.com

Introducao

O Acidente Vascular Cerebral(AVC) é uma causa comum de
morbilidade e mortalidade na Europa, sendo a primeira causa
de morte em Portugal e a principal causa de incapacidade nas
pessoas idosas (DGS, 2001). Este evento consiste numa emer-
géncia médica e o seu tratamento em unidades especializadas
é recomendado (EUSI, 2008).

Objectivos

O objetivo deste estudo foi descrever as caracteristicas dos
utentes da Unidade de AVC do Servico de Saude da Regiéo,
E.P.E., o tipo de procedimentos a que foram submetidos e o
nivel de independéncia no momento do levante e da alta.

Metodologia

Este estudo retrospetivo, incidiu sobre a informacéao regista-
da referente aos utentes da Unidade de AVC (UAVC) do Servi-
¢o de Saude da Regidao Autbnoma da Madeira, E.P.E, no peri-
odo compreendido entre Junho de 2009 e Dezembro de 2015.
A amostra compreendeu 1028 individuos.
Foram estudadas as seguintes variaveis: (1) variaveis sociode-
mogréficas e clinicas na admissao; (2) procedimentos executa-
dos no internamento e (3) a capacidade funcional no 1° levante
e momento da alta (avaliada através da escala de Barthel).

Resultados
Este caso demonstra uma leséo isquémica nos pedunculos-

Dos 1028 utentes da UAVC, 523 eram do género masculino e
505 do género feminino. O nimero de clientes aumentou ao
longo dos anos (de 64 para 184 individuos), assim como, a
média de idades (59.6 para 62.3 anos) e o niumero de trom-
bélises realizadas (7 para 35). O principal diagnéstico clinico
a entrada foi AVC isquémico. O principal local de destino foi a
residéncia (entre 36% em 2009 e 57% em 2013), seguida de
outros servigos de cuidados diferenciados (entre 26% em 2015
a 44% em 2011).

A dependéncia na capacidade funcional no primeiro levan-
te foi predominantemente moderada (33%) e grave (30%). No
momento da alta, a maior percentagem (36%) era indepen-
dente, verificando-se uma diminuicdo do nimero de individuos
com dependéncia moderada (24,7%) e grave (20,8%).

Conclusoes

Os resultados evidenciam a crescente solicitacdo desta
UAVC maioritariamente por clientes adultos e o potencial im-
pacto positivo da intervencao interdisciplinar realizada, evi-
denciado pela recuperacéo da capacidade funcional durante o
internamento na UAVC.

Agradecimentos

Os autores agradecem a todos os participantes deste estu-
do, assim como, a todos os membros da equipa da Unidade de
AVC do Funchal, pela colaboragéo na colheita, registo e gestéo
dos dados.

P2. Casuistica de uma Unidade de Acidente Vascular Cerebral:

2010-2014

Susana Salselas?, Maria José Gomes/', Cristina Teixeira', Natalia Ledesma?, Jorge Pogo?

1-Instituto Politécnico de Braganga, Braganga, Portugal;
2-Unidade Local de Saude Nordeste, Braganca, Portugal
E-mail: mgomes16mgomes@gmail.com

Introducao

O Acidente Vascular Cerebral (AVC) é a principal causa de
dependéncia funcional na populagéo portuguesa. Para melho-
rar a abordagem destes doentes é importante o conhecimento
da situacdo actual relativamente aos niveis de dependéncia
funcional em diferentes momentos desde o internamento.

Objectivo

Avaliar os graus de dependéncia em doentes com AVC inter-
nados numa Unidade de Saude, no momento do internamento,
da alta e da primeira consulta apos a alta.

Metodologia

Estudo de coorte retrospectivo, utilizando a base de dados
hospitalar para doentes admitidos por AVC entre 2010 e 2014.
O Indice de Barthel (IB) na admisséao, na alta e na primeira con-
sulta apés alta foi usado para avaliar dependéncia funcional.
Com base no score do IB os doentes foram categorizados em
dependéncia total (score: 0 a 20), dependéncia grave (score:
21 a 60), dependéncia moderada (score: 61 a 90), dependéncia
leve (score: 91 a 99) e independéncia (score: 100). A propor-
¢ao de individuos em cada categoria e respectivo intervalo de
confianga a 95% (IC95%) foi obtida com base na estatistica
de Wald.

Resultados
Ha 483 doentes com avaliagdo nos trés momentos, com
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idade média a data de internamento de 74,2 (+10,9) anos, dos
quais 59% (n=285) sdo homens, 25,1% (n=121) com PACI,
27,3% (n=131) com LACI, 19,3% (n=93) com TACI, 12,8%
(n=62) com POCI e 15,7% (n=76) com AVC hemorragico. Entre
a admissa@o e a 12 consulta apo6s a alta verificou-se redugao
significativa da propor¢éo de individuos com dependéncia total,
qualquer que seja o tipo de AVC, embora a reducao seja mais
expressiva entre admissao e alta. A propor¢éo de dependéncia
total nos varios momentos é maior para TACI e menor para
LACI, mantendo as restantes tipologias valores intermédios.
Relativamente a TACI verificou-se uma proporgéo de depen-
déncia total de 84,9% (IC95%: 77,7; 92,2) no momento da
admissao que reduziu significativamente para 44,1% (1C95%:
34,0; 54,2) na alta e de forma menos expressiva para 36,6%
(IC95%: 26,8; 46,4) na primeira consulta. Nos doentes com
AVC do tipo LACI, a proporcdo de dependéncia total foi de
34,4% (IC95%: 26,2; 42,5) na admissao, reduzindo significa-
tivamente para 8,4% (IC95%: 3,7; 13,2) na alta, observando-
-se na primeira consulta ap6s a alta uma propor¢éo de 9,2%
(IC95%: 4,2; 14,1).

Conclusao

Os resultados sugerem um intenso investimento da unidade
de AVC na reabilitagdo destes doentes durante o internamento.
Considera-se pertinente a continuidade do processo de reabi-
litacdo apés a alta.
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