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RESUMO

INTRODUCAO: O enfermeiro é responséavel direto pela assisténcia prestada ao
paciente vitima de acidente vascular encefélico, incluindo o reconhecimento precoce
de sinais e sintomas sugestivos da doenca que colaboram para uma reposta
adequada. OBJETIVO: Descrever, por meio da literatura cientifica, a atuacdo da
enfermagem para identificacdo precoce de sinais e sintomas do acidente vascular
encefélico na urgéncia e emergéncia. METODOLOGIA: Trata-se de uma revisao
bibliografica de literatura, utilizando as bases de dados do Scientific Electronic Library
Online, Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias da Saude e na Base de
Dados em Enfermagem, por meio dos Descritores em Ciéncias da Saude (Desc):
acidente vascular cerebral; emergéncia e enfermagem. As informagdes foram
organizadas e elaboradas categorias de andlise de forma a favorecer a compreenséao
dos resultados encontrados. Os preceitos éticos que envolvem estudos bibliogréaficos
foram respeitados. RESULTADOS: Os enfermeiros tém um evidente papel no
reconhecimento de sinais e sintomas no doente vitima de AVE, cabendo a estes
profissionais dos servico de urgéncia realizar a triagem com rigor, rapidez e eficacia,
identificando precocemente sinais e sintomas do AVE na urgéncia e emergéncia como
também o oferecimento de informacbes e oportunidades para a aquisicdo de
conhecimentos e de habilidades, podem conferir seguranca e competéncia para
identificacdo do AVE. CONCLUSAO: Contata-se que a importancia do papel do
enfermeiro na triagem/classificagcdo de risco da pessoa com suspeita de AVC.
Percebe-se, dessa forma, que o conhecimento e a capacitacdo especificos séo
determinantes para o preparo profissional e, consequentemente, a oferta de um
servigo especializado eficaz.
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INTRODUCTION: The nurse is directly responsible for the assistance provided to the
patient who is a victim of a stroke, including the early recognition of signs and
symptoms suggestive of the disease that contribute to an adequate response.
OBJECTIVE: To describe, through the scientific literature, the role of nursing for the
early identification of signs and symptoms of stroke in urgency and emergency.
METHODOLOGY: This is a literature review, using the databases of the Scientific
Electronic Library Online, Latin American and Caribbean Literature in Health Sciences
and the Nursing Database, through the Health Sciences Descriptors: stroke,
emergency and nursing. The information was organized and categories of analysis
were elaborated in order to favor the understanding of the results found. The ethical
precepts that involve bibliographic studies were respected. RESULTS: Nurses have
an evident role in the recognition of signs and symptoms in the stroke victim, and it is
up to these emergency service professionals to perform the screening rigorously,
quickly and effectively, identifying early signs and symptoms of stroke in urgency and
emergency as also the provision of information and opportunities for the acquisition of
knowledge and skills, can confer security and competence to identify the stroke. FINAL
CONSIDERATIONS: It is noted that the importance of the nurse's role in screening /
risk classification of the person with suspected stroke. It is clear, therefore, that specific
knowledge and training are crucial for professional preparation and, consequently, the
offer of an effective specialized service.

Keywords: Stroke. Emergency. Nursing

1 INTRODUCAO

A realizacdo do presente estudo se justifica, primeiramente, pela elevada
mortalidade e incapacidade relacionadas ao Acidente Vascular Encefalico (AVE) no
Brasil e no mundo, e além disso, devido a importancia do enfermeiro no
reconhecimento dessa situacao clinica no contexto da urgéncia e emergéncia, uma
vez que esse profissional é responsavel pela classificacédo de risco e pela realizacdo
de intervencgdes precoces que sdo associadas a maiores chances de recuperacao e
menores niveis de incapacidade.

De acordo com o Ministério da Saude, o AVE refere-se ao desenvolvimento
rapido de sinais clinicos de disturbios focais e/ou globais da funcéo cerebral, com
sintomas de duracéo igual ou superior a 24 horas, de origem vascular, provocando
alteragdes nos planos cognitivo e sensorio-motor, de acordo com a area e a extensao
da lesdo (BRASIL, 2013).

Trata-se de uma das doencas que mais atinge a populacdo mundial, sendo a
segunda maior causa de morte no mundo que corresponde a cerca de 6 milhdes de
Obitos todos os anos. No Brasil, a doenca esta em quarto lugar no ranking de obitos
entre os paises da América Latina e Caribe, representando 10% das mortes (OPAS,
2018).

Segundo Gongalves, Pereira e Oliveira (2017) tem crescido o numero de
adultos que sao afetados pelo AVE, sendo esta a segunda causa de morte no mundo
e no Brasil, apresentando uma prevaléncia que o cancer e doencas cardiovasculares.

Cabe salientar que existem dois principais tipos de AVE: o isquémico que
corresponde a 85% dos casos, ou seja, quando h interrup¢édo do sangue que chega
ao cérebro, provocado pela obstrucdo dos vasos sanguineos; e o hemorragico que



representa 15% dos casos, ligado a quadros de hipertensdo arterial que causa
hemorragia dentro do tecido cerebral (BRASIL, 2018).

Diante dessa realidade, o Ministério da Saude (MS), elaborou e instituiu o
Manual de rotinas de atencdo ao AVE, o qual tem como objetivo apresentar
protocolos, escalas e orientacdes aos profissionais de salde no manejo clinico ao
paciente acometido pela doencga, garantindo assisténcia de qualidade nos servigos de
saude nacionais prestada por equipe multidisciplinar (BRASIL, 2013).

Nesse contexto, o enfermeiro é responsavel direto pela assisténcia prestada,
incluindo o reconhecimento precoce de sinais e sintomas sugestivos da doenca que
colaboram para uma conduta diagndstica ou terapéutica de forma segura
(MONTEIRO, 2015). Compete ao enfermeiro, portanto, reconhecer os diversos e
variados sinais e sintomas do AVE, tais como: subita e intensa dor de cabeca; face,
braco ou perna de um lado do corpo com formigamentos; andar com dificuldade;
fraqueza dos membros; alteracdes visuais e na fala, diminuicdo da consciéncia com
evolucdo para o coma; com vistas a facilitar a busca por atendimento hospitalar e o
adequado encaminhamento (COSTA, 2018).

Assim a enfermagem ao identificar precocemente 0s sinais e sintomas de
AVE, como afasia, disartria, cefaleia, tontura, alteracéo do nivel de consciéncia, plegia
e paresia, segue delineada pelo diagnostico e pelas implementacfes de enfermagem
gue buscam a preservacao e a recuperacéo de funcdes vitais afetadas (SCHMITZ,
2014).

Torna-se necessario, portanto, que a equipe de enfermagem esteja
capacitada para oferecer um atendimento especializado e continuo ao paciente vitima
de AVE, sobretudo na porta de entrada do paciente no hospital que € a emergéncia,
onde o reconhecimento precoce dos sinais e sintomas dessa situacdo clinica e a
rapidez no diagndstica sao cruciais para a sobrevida do paciente, através da reducéo
de incapacidades e melhor qualidade de vida.

Dessa maneira, estudos voltados para a compreensdo do papel
desempenhado pela equipe de enfermagem no cuidado ao paciente acometido pelo
AVE tem-se destacado entre as tematicas estudadas pela profissdo, considerando
gue esse entendimento pode contribuir a melhoria da qualidade do cuidado prestado
a essa clientela.

Portanto, diante da gravidade e da complexidade dos quadros clinicos
apresentados pelos pacientes vitimas de AVE no contexto da urgéncia e emergéncia
e do papel exercido pela no planejamento e na implementacéo de cuidados, além de
classificar a gravidade dos pacientes que procuram atendimento, surgiu a seguinte
guestdo norteadora: O que tem sido produzido na literatura nacional acerca da
atuacao da enfermagem para identificacdo de sinais e sintomas do acidente vascular
encefalico na urgéncia e emergéncia?

Frente a esse contexto, o presente estudo pretende descrever, por meio da
literatura cientifica, a atuacdo da enfermagem para identificacdo precoce de sinais e
sintomas do acidente vascular encefalico na urgéncia e emergéncia.

2 MATERIAL E METODOS

Trata-se de uma revisao bibliografica de literatura, ou seja, um estudo de
carater descritivo com abordagem qualitativa sobre a atuacdo da enfermagem para
identificagcdo precoce de sinais e sintomas do acidente vascular encefalico na urgéncia
e emergéncia. Este é o mais amplo dos métodos de revisdo de pesquisa por permitir



a combinacao de dados tedricos e da literatura empirica para plena compreensao do
fendbmeno em estudo. Além disso, se constitui em técnica que redne e sintetiza o
conhecimento produzido, por meio da analise dos resultados evidenciados em
estudos primarios.

A escolha pelo do estudo descritivo deve-se ao fato deste ter por finalidade
principal a descri¢cdo das caracteristicas de determinada popula¢do ou fenémeno, ou
0 estabelecimento de relacdes entre variaveis. Sao inUmeros os estudos que podem
ser classificados sob este titulo e uma de suas caracteristicas mais significativas
aparece na utilizacdo de técnicas padronizadas de coleta de dados, dai a escolha
deste método de pesquisa (GIL, 2017).

A abordagem de cunho qualitativo trabalha com dados buscando
compreender seu significado, tendo como base a percepc¢ao do fendbmeno dentro do
seu contexto. O uso da descricdo qualitativa procura captar ndo s6 a aparéncia do
fenbmeno como também suas esséncias, procurando explicar sua origem, relacdes e
mudancas, e tentando intuir as consequéncias (LAKATOS, 2018).

O levantamento bibliografico foi realizado online no em maio e junho de 2020
utilizando as bases de dados do Scientific Electronic Library Online (SciELO),
Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias da Saude (LILACS) e na Base
de Dados em Enfermagem (BDENF), por meio de pesquisa na Biblioteca Virtual de
Saude (BVS).

A busca foi realizada a partir dos descritores indexados nos Descritores em
Ciéncias da Saude (DeCS): acidente vascular cerebral, emergéncias e enfermagem.
Serao realizados os cruzamentos utilizando o operador booleano “AND”, conforme
descricdo a seguir: “acidente vascular cerebral” AND “emergéncia” AND
“‘enfermagem”.

Os critérios utilizados para a selecdo para inclusdo na amostra foram: artigos
gue abordem a tematica em questao, escritos na lingua portuguesa, publicados entre
0s anos de 2015 a 2019, e que estejam com o texto completo disponibilizado on-line.
E serdo excluidos: artigos duplicados, teses, monografias, dissertacées, que se
configurassem como estudo de revisdo e reflexdo tedrica, e artigos que nao
respondam a questdo norteadora ou o objetivo do estudo.

Quadro 01: Distribuicdo dos artigos incluidos e excluidos do estudo bibliogréafico nas
bases de dados, de acordo com os critérios de selecdo. BVS, 2020.

Descritores

Bases de
Dados

Artigos
Encontrados

Artigos
Excluidos

Artigos
Selecionados

acidente vascular
cerebral” AND
‘emergéncia” AND
“‘enfermagem’.

SciELO

07

03

04

acidente vascular
cerebral” AND
‘emergéncia” AND
“‘enfermagem”.

LILACS

17

16

01

acidente vascular
cerebral” AND
‘emergéncia” AND
“‘enfermagem’.

BDENF

07

05

02

TOTAL

31

24

07




Quadro 1: Esquema representativo da selecdo dos artigos nas bases SCIELO, LILACS e BDENF.
Tabuleiro/CE, 2020.

Os artigos foram analisados e discutidos de forma a expor as principais
informacdes referentes a tematica em questdo. As informacdes foram organizadas
em quadros contendo autoria, ano de publicacdo, objetivos, aspectos metodologicos
e principais resultados. A partir dos quadros foram elaboradas categorias de analise
para de forma a favorecer a compreenséao dos resultados encontrados.

No que se refere aos aspectos éticos o presente estudo por ser de revisao de
literatura n&o foi submetido & avaliacdo do Comité de Etica em Pesquisa de acordo
com a Resolugdo 466/12 do Conselho Nacional de Saude (CNS), contudo os preceitos
éticos estabelecidos foram respeitados no que se refere a zelar pela legitimidade das
informacdes, respeitando a autoria e tornando publicos os resultados desta pesquisa.

3 RESULTADOS
Segue abaixo um quadro demonstrativo da caracterizacao cientifica dos artigos
utilizados na elaboracédo deste estudo.

Quadro 02 - Caracterizacao das producdes cientificas quanto a autoria, titulo, ano de
ublicacdo e revista. Aracati-CE, 2020.

Cdédigo Autoria Titulo Ano Revista
01 BARREIRA, I. M. M | Resultados da implementacdo do | 2019 | Revista de
et al protocolo da via verde do acidente Enfermagem
vascular cerebral num hospital Referéncia
portugués

02 SANTOS, A. Aetal | Percepgéo de enfermeiros | 2019 | Revista de
emergencistas acerca da atuacdo Enfermagem
e preparo profissional UFPE online.

03 MOURA, L. V. C. et | Manejo de idosos com Acidente | 2018 | Revista
al Vascular Cerebral: estratégias a Brasileira de
partir de pesquisa-agéo Enfermagem

04 MANIVA, S. J. C. F. | Tecnologias educativas para | 2017 | Revista

et al educacdo em saude no acidente Brasileira de
vascular cerebral: revisao Enfermagem
integrativa

05 PEREIRA, M. S. M. | Relacdo entre o0 Sistema de | 2017 | Revista de
et al Triagem de Manchester em Enfermagem
doentes com AVC e o desfecho Referéncia
final




06 NUNES, D. L. S; Cuidado de Enfermagem ao 2017 | Revista
FONTES, W. S; Paciente Vitima de Acidente Brasileira de
LIMA, M. A. Vascular Encefélico Ciéncias da
Saude
07 SANTOS, J. V. S. et | Os efeitos da capacitacdo de | 2017 | Revista de
al enfermeiros sobre avaliacdo de Enfermagem
pacientes com acidente vascular UFPE on line.
cerebral

Fonte: Dados da pesquisa, 2020.

No que se refere ao ano de publicacdo, observou-se uma predominancia de
publicacdes em 2017, representando 57,1% (4), seguida pelo ano de 2019 com 28,5%
(2) e em 2018, 14,2% (1) dos artigos. O achado de referéncias atualizadas reflete a
adequacdo do estudo aos critérios de inclusdo e a importancia da tematica na
atualidade para a atuacao da enfermagem.

Quanto aos peridédicos em que os artigos foram publicados, trés revistas
destacam-se nas pesquisas relacionadas a tematica do estudo, a Revista Brasileira
de Enfermagem, a Revista de Enfermagem Referéncia, a Revista de Enfermagem
UFPE online, ambas com 28,5% (2) dos artigos. A Revista Brasileira de Ciéncias da
Saude publicou um artigo da amostra, 14,2% (1). A tematica AVC e enfermagem
observada na publicacdo em diversas revistas demonstra a necessidade da
enfermagem capacitar-se no cuidado ao paciente vitima de AVC.

O quadro 03 apresenta, respectivamente, o objetivo e 0s principais resultados
e conclusdes de cada producéo cientifica.

Quadro 03 - Caracterizacdo das producdes cientificas quanto aos objetivos e
rincipais resultados e conclusdes. Aracati-CE, 2020.

Cddigo

Objetivo do artigo

Principais resultados e conclusdes

01

Analisar os resultados da
implementagdo de um protocolo
de Via Verde (VV) do AVC.

A VV do AVC foi ativada 413 vezes. Desses
doentes, 282 foram diagnosticados com AVC
isquémico, 0 que representa uma taxa de
ativacdo para a referida patologia de 37,3%.
Obteve-se uma taxa de ativacdo da VV do AVC
elevada, mas apenas 52 doentes realizaram
fibrindlise dentro da janela terapéutica.

02

Identificar a percepcdo de
enfermeiros classificadores
acerca do acolhimento ao idoso
com doenca cerebrovascular e
de estratégias para qualifica-lo.

Evidenciou-se, pela pesquisa, que o0s
enfermeiros ndo se sentem seguros para
executar o acolhimento com classificacdo de
risco a pessoa idosa com suspeita de AVC,
apontando a necessidade de conhecimento e
aprimoramento profissionais nas areas de

Urgéncia/Emergéncia e Gerontologia.

03

Elaborar e implementar, através
de intervencdo educativa com a
equipe de enfermagem da
Unidade de Emergéncia,
estratégias que contribuam no
manejo  de  idosos com

A intervencdo educativa permitiu construir
estratégias que foram implementadas ou
pactuadas com a gestdo para posterior
aplicabilidade, sensibilizando o grupo quanto a
importancia da qualificacdo e  pronto
atendimento no manejo de idosos com




suspeita/acometidos pelo
Acidente Vascular Cerebral.

suspeita/acometidos pelo Acidente Vascular
Cerebral.

04

Identificar na literatura cientifica
as tecnologias  educativas
utiizadas no processo de
educacao em saude
relacionadas ao AVC.

Predominaram os materiais impressos
destinados ao publico em geral, visando o
reconhecimento dos sinais de alerta da doenca
e a tomada de medidas emergenciais.

05

Relacionar a prioridade definida
pelo Sistema de Triagem de
Manchester para doentes com
AVC e o desfecho final
(alta/6bito/internamento).

Os doentes internados e os que faleceram
foram triados com prioridades mais elevadas,
existindo relacdo estatistica significativa entre
as prioridades mais altas (vermelha e laranja),
a taxa de internamento e a mortalidade (p <
0,001).

06

Investigar as intervengbes de
enfermagem aos pacientes com
acidente vascular encefalico no
ambito hospitalar.

Identificou-se que a assisténcia de enfermagem
quando relacionadas aos aspectos biologicos
dos pacientes, como avaliacdo das funcbes
fisiologicas, administracdo de medicamentos e
reabilitacdo motora e funcional podem reduzir o
tempo de permanéncia hospitalar e antecipar o
processo de reabilitacdo.

07

Avaliar os efeitos da capacitacao
dos enfermeiros do servico de
emergéncia no reconhecimento
dos sinais e sintomas do
acidente vascular cerebral e
aplicagdo da escala National
Institutes of Health Stroke Scale

Houve uma melhora do conhecimento sobre
acidente vascular cerebral de 68,5% a 85,26%
ap6s a capacitacdo. Essa capacitagdo dos
enfermeiros responsaveis pela triagem dos
pacientes com suspeita de acidente vascular
cerebral deve ser estimulada para otimizar o
atendimento e o tratamento desses pacientes.

(NIHSS).

Fonte: Dados da pesquisa, 2020.

A partir da andlise do quadro 03, observou-se as principais tendéncias
tedricas das quais emergiram 2 categorias de analise, de acordo com a questao
norteadora, a saber: atividades do enfermeiro nos sistemas de triagem/classificacéo
de risco no acidente vascular encefalico e acées educacionais do enfermeiro no
acidente vascular encefalico.

4 DISCUSSAO

4.1 Atividades do enfermeiro nos sistemas de triagem/classificacéo de risco no
acidente vascular encefalico

Os servicos de urgéncia e emergéncia sdo considerados como portas de
entrada dos sistemas de saude. Dessa maneira, a reorganizacdo dessas portas de
entrada torna-se primordial. Assim, os sistemas de triagem ou classificacéo de risco
surgem como uma importante ferramenta de atencdo a saude, pois permite que 0s
individuos mais graves possam ser 0s primeiros a receber os cuidados (SACOMAN
et al., 2019).

Nesse contexto, o Sistema de Triagem de Manchester (STM) € amplamente
aplicado em servigcos de urgéncia e emergéncia de varios paises, sendo o principal
sistema adotado pelas Unidades de Pronto Atendimento (UPA) no Brasil. O



desempenho dos sistemas de triagem depende das caracteristicas dos doentes, da
capacitacao dos profissionais e a respectiva capacidade de resposta do equipamento
de saude (SACOMAN et al., 2019).

Quando se trata das vitimas de AVE, os sistemas de triagem de pacientes
admitidos no servico de urgéncia representam uma estratégia essencial para
minimizar o tempo entre o inicio dos sintomas e o tratamento. Dessa forma, para
garantir o atendimento adequado desses pacientes torna-se primordial o
conhecimento dos sinais de alerta, o refor¢co do nivel de qualificagio dos profissionais
de saude e a implementacdo de protocolos de emergéncia nas fases pré e intra-
hospitalar (BARREIRA et al., 2019).

Nesse sentido, os enfermeiros tém um evidente papel no reconhecimento de
sinais e sintomas no doente vitima de AVE, cabendo ao enfermeiro do servico de
urgéncia realizar a triagem do doente com AVE com rigor, rapidez e eficacia,
identificando precocemente sinais e sintomas do AVE na urgéncia e emergéncia.

Essa precocidade no reconhecimento do AVE ganhou maior relevancia apos
mudancas significativas na abordagem terapéutica dos AVE nos ultimos anos,
sobretudo no AVE isquémico. Com o surgimento de novos tratamentos de
recanalizacdo como a trombolise intra-arterial, por exemplo, que visa a recuperacao
neuroldgica e a melhoria da qualidade de vida. Esses tratamentos tém como objetivo
melhorar ou restabelecer o fluxo sanguineo cerebral e reperfusao do tecido isquémico.
Contudo, a eficacia deste tratamento € tempo-dependente, exigindo que 0 mesmo nao
ultrapasse a janela terapéutica das 4,5 horas apds o inicio dos sintomas, momento a
partir do qual os riscos ultrapassam os beneficios, justificando a necessidade de
rapidez na identificagdo do AVE (BRASIL, 2013).

Desse modo, Barreira et al. (2019), em analise dos resultados da
implementacéo de um protocolo de Via Verde do AVC (VV-AVC) que tem como grande
objetivo conseguir que todas as pessoas vitimas de AVC de origem isquémica
cheguem em tempo oportuno a um hospital, tenham acesso rapido a um diagnostico
definitivo e, nos casos elegiveis, a tratamento de reperfusao.

No momento da triagem, a atuacao do enfermeiro é crucial, realizando pesquisa
dos sinais de alarme (desvio da comissura labial, diminuicdo da forca num braco,
dificuldade na fala) e avalia os critérios de inclusdo na VV-AVC (idade compreendida
entre os 18-80 anos, sinais ou sintomas com menos de trés horas de evolucao,
auséncia de dependéncia fisica e/ou cognitiva prévia). Apés verificacdo de todos os
critérios de incluséo € ativada de imediato a VV-AVC e o doente é transferido para a
sala de emergéncia, onde é observado de imediato por um neurologista e sao
efetuados todos os exames complementares de diagndstico, necessarios, 0 mais
rapido possivel. As primeiras 3 horas ap0s o inicio dos sintomas de AVE séo
essenciais para o tratamento do doente, pois € esta a janela temporal que permite que
0s principais tratamentos sejam eficazes (PEREIRA et al., 2017).

4.2 AcOes educacionais do enfermeiro no acidente vascular encefalico

No contexto do cuidado de enfermagem do AVE na urgéncia/emergéncia,
enfatiza-se o valor das intervencbes de enfermagem educativas centradas na
identificacdo precoce de sinais e sintomas por parte dos enfermeiros. O oferecimento
de informacdes e oportunidades para a aquisicao de conhecimentos e de habilidades,
podem conferir seguranca e competéncia para identificagdo do AVE. Recomenda-se
que as necessidades educacionais dos profissionais de enfermagem sejam



reavaliadas, continuamente, assim como o0 ensino deve acompanha-las, diante das
constantes atualizacdes em protocolos e diretrizes clinicas (NUNES et al., 2017).

Na percepcao de enfermeiros classificadores, o acolhimento ao idoso com
doenca cerebrovascular € permeado pelo sentimento de inseguranca relacionado as
especificidades do atendimento no setor critico e/ou as peculiaridades do usuario. A
formacdo nas areas de urgéncia e emergéncia, pelos enfermeiros classificadores,
como essencial para a qualificacdo profissional no sentido de promover o adequado
acolhimento ao usuério na unidade de urgéncia/emergéncia. O conhecimento técnico
do enfermeiro € de extrema importancia, uma vez que permite a identificacdo dos
sinais e sintomas das patologias que demandam atendimento e intervencao imediatos
(SANTOS et al., 2019).

Assim, o enfermeiro e sua equipe, precisam estar capacitados para oferecer
atendimento especializado e humanizado, desde a porta de entrada do hospital até o
desfecho e, nos casos de AVC, este pode ser na enfermaria, na unidade de AVC (U-
AVC) na Unidade de Terapia Intensiva (UTI), ou no domicilio.

Uma pesquisa-acao conduzida por Moura et al. (2018) que buscou elaborar e
implementar, através de intervencdo educativa com a equipe de enfermagem da
unidade de emergéncia, estratégias que contribuam no manejo de idosos com
suspeita/acometidos pelo AVC revelou, dentre outros aspectos, a importancia da
Educacdo Permanente (EP) em salde para aprimorar o conhecimento e as
intervencdes dos profissionais para com a pessoa idosa vitima de AVC.

Quando se trata do paciente com AVE, sabe-se que para seu tratamento seja
adequado é necessaria a avaliacao do prognéstico dos pacientes. A escala National
Institutes of Health Stroke Scale (NIHSS) é aceita como o exame clinico definitivo para
indicar a severidade do AVC (BRASIL, 2013).

Nesse sentido, estudo realizado por Santos et al. (2017) com objetivo de avaliar
os efeitos da capacitacdo dos enfermeiros do servico de emergéncia no
reconhecimento dos sinais e sintomas do acidente vascular cerebral e aplicacdo da
escala NIHSS revelou que ap0s a capacitacdo constatou-se uma maior agilidade no
atendimento na UPA, promovendo uma melhor triagem e acompanhamento desses
pacientes vitimas de AVE.

Nesse cenario, Maniva et al. (2017) constatou ap0s realizacdo de revisao
integrativa para identificar na literatura cientifica as tecnologias educativas utilizadas
no processo de educacdo em saude relacionadas ao AVC que o uso de intervencdes
educativas mediadas por tecnologias tornou-se indispensavel, e essas, devem ser
adaptadas e aplicadas ao contexto brasileiro, visando facilitar a educacéo em saude
sobre a temética.

5 CONSIDERACOES FINAIS

Os artigos selecionados para o presente estudo ressaltam a importancia de
conduzir o AVE com énfase no reconhecimento precoce e na agilidade do
atendimento possibilitando que o paciente faca uso da terapia trombolitica no tempo
apropriado, sobretudo nos AVC isquémico, uma vez que o tratamento é recomendado
apenas nas primeiras 4,5 horas do inicio dos sintomas de AVC isquémico.

Por isso, durante a triagem/classificacao de risco da pessoa com suspeita de
AVC, a importancia do papel do enfermeiro fica ainda mais evidente na ativacao
precoce e rigorosa dos protocolos intra-hospitalares. Percebe-se, dessa forma, que o
conhecimento e a capacitacdo especificos sdo determinantes para 0 preparo
profissional e, consequentemente, a oferta de um servigo especializado eficaz.
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A adocdo de medidas educativas permite melhorar o conhecimento e os
atendimentos dos pacientes com AVC nos servicos de urgéncia e emergéncia,
especialmente estratégias que fortalecam a identificacdo precoce dos sinais e
sintomas e, consequente, ativacao da resposta.

Como limitacdo deste estudo, destaca-se a propria limitacdo de uma revisao
bibliografica, por se tratar de um conhecimento cientifico sintetizados a partir de dados
secundarios desenvolvidos em contextos diferentes. Assim, sugere-se a realizagcao de
um estudo observacional descritivo, posteriormente, que responda a questdo
norteadora de acordo com o contexto local e regional.
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