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Caracteristicas gerais
do AVE, fatores de
risco, comorbidades e
saude mental




Apresentacao

ola!

Vocé sabe o que é Acidente
Vascular Encefélico (AVE)?
Quais sao seus tipos e fatores
de risco?

E como fica a saude mental
do paciente pds-AVE?

Nesta cartilha, vocé aprendera
sobre isso. Vamos comecar!

Fonte: Canva.

Vamos iniciar com um questionamento:

Existe diferenca entre Acidente Vascular
Encefalico (AVE) e Acidente Vascular Cerebral
(AVC)?

e

Fonte: Canva.




A diferenca entre as nomenclaturas tem como base a
localizacao do acidente vascular independentemente da

gravidade da lesao. Logo:

Fonte: Canva. Fonte: Canva.

AVE - cérebro,

AVC - cérebro cerebelo e/ou
tronco encefalico

Sugere-se adotar a nomenclatura AVE, visto que € mais
abrangente, evitando, assim, utilizar erroneamente o termo
AVC para acidentes vasculares que nao tenham ocorrido no
cérebro e sim no cerebelo e/ou no tronco encefalico.

AVE é um episodio agudo de disfuncao
cerebral focal, que dura mais de 24
horas ou apresenta alteragbes nos
exames de imagem.
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Existem dois tipos de AVE, que ocorrem por motivos
diferentes™:

Tipos de AVE

Hemorragia

Resultado de extravasamento
de sangue para dentro ou no
entorno das estruturas do
sistema nervoso central.

Ruptura no . , .
vaso sanguineo Ou S€ja, € um romplmento de

vasos que causa sangramento
local.

Fonte: Adaptado de Infoescola.

AVE HEMORRAGICO

Conhecido também como
anoxico-isquémico, € o
resultado da faléncia
vasogénica para suprir
adequadamente o tecido

. A . Trombo
cerebral de oxigénio e
substratos.

Assim, ocorre falta de
sangue em uma

determinada regido do AVE ISQUEMICO
encéfalo.

Fonte: Adaptado de Infoescola.



Quanto mais rapido ocorrer o diagnostico e o tratamento
do AVE, maiores serao as chances de recuperacao
completa. Dessa forma, torna-se primordial ficar atento
aos sinais e sintomas e procurar atendimento médico

imediato.

Fatores de risco do AVE

O Acidente Vascular Encefélico € a segunda
doenca que mais causa morte no mundo,
ficando atras apenas das doencas cardiacas.

Fonte: Canva.

A recorréncia de AVE é uma ameaca
ainda maior a pessoa que se recupera
de um primeiro evento de acidente

vascular.
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Os fatores de riscos tém sido
classificados como modificaveis e
nao modificaveis. Identifica-los,
principalmente os modificaveis,
possibilita implementar medidas
preventivas.

Fonte: Canva.




Dentre os fatores de risco modificaveis, podemos citar?>:

24

Fonte: Canva. Fonte: Canva. Fonte: Canva.

Hipertensao Arterial Diabetes Mellitus Tabagismo

Fonte: Canva.

Fonte: Canva. Fonte: Canva.

Cardiopatias Sedentarismo Dieta
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Fonte: Canva.

Fonte: Canva.

Anticoncepcionais Pré-eclampsia e eclampsia

Ja os fatores de risco nao
modificaveis sao sexo, raca e
idade?®.

Fonte: Canva.




Alteracoes fisicas comuns no AVE

Durante a avaliacao funcional do paciente acometido pelo
AVE, é importante avaliar as areas afetadas pois diferentes
partes do encéfalo desempenham fung¢des especificas. As
sequelas mais comuns verificadas no AVE sao:

S Hemiplegias;

N Monoplegia;

S Hemiparesias;

k? Disturbios dos musculos da face.

Fonte: Canva.

Com relagao a perda ou a diminuicao da movimentacgao,
tem-se:

Monoplegia Hemiplegia B Hemiparesia § Tetraparesia
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Mas vocé sabe o que significa esses termos?

Monoplegia: auséncia de movimento em um membro;

Hemiplegia: auséncia total de movimento em um dos
dimidios/hemicorpo (auséncia de forca)’;

Hemiparesia: dificuldade/fraqueza em relagdao ao
movimento de um dos dimidios corporais;

Tetraparesia: auséncia de movimento nos quatro
membros.

A lesao nervosa em neurdnios responsaveis pela mimica
facial pode causar disfuncao de musculos da face,
comprometendo fungdes importantes, como alimentacao,
comunicacao e, também, aspectos estéticos.

A paralisia facial pode ser
classificada em: Paralisia
Facial Central (PFC) e

Paralisia Facial Periférica
(PFP)3.

Fonte: UNA-SUS/UFMA.




A avaliacao funcional da musculatura facial em pacientes
com Paralisia Facial Central, na maioria dos casos?, revela:

Preservacao da movimentacao
voluntaria da testa;

Preservacao da movimentacao
reflexa e voluntaria dos olhos;

Comprometimento funcional
da movimentacao e do tonus
da regidao nasal.

Fonte: UNA-SUS/UFMA.

Além disso, essa avalicao funcional mostra também:

Comprometimento da movimentagao involuntaria para o
SOITiSO;

Comprometimento funcional da movimentagao voluntaria
da regiao dos labios em todos os casos;

Alteracdes nas funcdes de mimica, succao, fala,
degluticdo e mastigacao®.



Os disturbios de comunicagao decorrentes do AVE podem
levar a limitagbes funcionais, que causam impacto na
qualidade de vida dos individuos. Séo eles™:

Afasia: afeta os aspectos de conteudo, forma e uso da
linguagem oral e escrita, em relacao a sua expressao e/
ou compreensao.

Dispraxia: dificuldade em coordenar os movimentos
necessarios para falar claramente, o pode causar
problemas em produzir os sons corretos das palavras.

Além disso, a maneira de falar pode ficar mais lenta e
com menos variacdes de tom e ritmo.

Disartria: afeta a capacidade de articular sons e
palavras de maneira clara e precisa, podendo resultar
em dificuldades na pronuncia das palavras, variagoes
no ritmo da fala, voz monétona, fala arrastada, entre
outros sintomas.

Nestes casos, se faz necessario o
acompanhamento fonoaudioldgico
para melhorar a fala e garantir boa
comunicacao ao paciente, seja com 0
uso de recursos verbais ou nao verbais,
orais, gestuais e/ou graficos'

Fonte: Canva.




@
Satde mental apés o AVE ()

Existemm diversas sindromes neuropsiquiatricas pos-
Acidente Vascular Encefalico. Elas incluem:

@ Depressao e ansiedade;
@ Labilidade emocional;

Transtornos de humor, como irritabilidade e

raiva;

@ Apatia, deméncia, mania;

Psicose, além de outros fatores associados.

Os graus do Acidente Vascular Encefdlico também podem
influenciar nos aspectos emocionais do individuo.




A qualidade de vida, a
autonomia e o bem-estar
apoés um acometimento de
doenga neurolégica ficam
comprometidos mesmo se a
doenca for considerada "leve"
pelos profissionais que a
acompanham. Fonte: Canva.

Existem alguns fatores comuns que causam limitacao para

o trabalho produtivo, como consequéncias psicoldgicas.
~ 11,12

Essessao "

Ansiedade Disturbios motores

Depressao Disturbios cognitivos

Disturbios do sono Disturbios sensoriais
Disturbios sexuais Disturbios de comunicacao

Considerando o possivel comprometimento psicoldgico
de pacientes que sofreram AVE, fica clara a importancia
da atuacao do psicologo e terapeuta ocupacional, com
enfoque na reabilitagcao psicoldgica e ocupacional.
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Esperamos que este material tenha ajudado vocé a
compreender as caracteristicas gerais do AVE, seus
fatores de risco e sua relagao com a saude mental
do paciente.
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