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RESUMO

Pessoas com Acidente Vascular Cerebral (AVC) podem ser acometidos por Leséo
por Pressao (LPP), aumentando o risco de complicagdes durante a hospitalizagéo.
Objetivou-se associar o risco de desenvolver LPP com os niveis séricos de vitamina
C e glicemia, em hospitalizados com AVC. Foi coletado dados como idade, género,
doencas associadas e glicemias, além da Escala de Braden e niveis séricos de
vitamina C, que foram determinados por Cromatografia a Liquido de Alta Eficiéncia
(CLAE). As diferencas foram consideradas significativas quando p < 0,05. Nao foram
observadas diferencas significativas em relacdo as médias das glicemias e vitamina
C sérica com o risco de LPP (p > 0,05). No entanto, observou-se valores de
hiperglicemia maiores em pacientes com maior risco de LPP. Além disso, os
pacientes independentes do risco de desenvolver LPP apresentaram niveis séricos
de vitamina C adequados. Conclui-se que o0s parametros avaliados néo
influenciaram no risco de desenvolvimento da LPP.

Palavras-chave: Cicatrizagédo; Escala de Braden; Hiperglicemias.
Eixo Tematico: Atencao Integral e Promogé&o a Saude.
1. INTRODUCAO
O Acidente Vascular Cerebral (AVC) é definido pela interrupcdo de fluxo

sanguineo para o cérebro, com consequente obstrucdo ou rompimento de vasos
sanguineos cerebrais. Existem dois tipos de AVC, o AVC isquémico (AVCi) que
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ocorre quando ha obstrucdo de uma artéria, que impossibilita a passagem de
oxigénio para as células do cérebro, podendo ocorrer por causa de um trombo ou
um émbolo, sendo o mais prevalente todos os casos. Ja o AVC hemorragico (AVCh)
acontece quando h& um rompimento de vaso cerebral, resultando em
extravasamento de sangue no cérebro, ocasionando aneurisma ou trauma
(MINISTERIO DA SAUDE, 2021; REDE BRASIL, 2021; WHO, 2018).

A maioria dos individuos com doencas neurolégicas encontram-se acamados,
impossibilitados de aliviar a pressdo sobre o0s o0ssos, sendo frequentemente
acometidos por Lesdo Por Pressao (LPP). Ela é definida como alteracéo localizada
na pele, membranas, mucosas ou tecidos subjacentes, causada pela pressao
prolongada sobre a pele. Alguns dos fatores que contribuem para 0 seu
aparecimento sdo Hipertencédo Arterial Sistémica (HAS), Diabetes Mellitus (DM) e
inconsciéncia (COX; RASMUSSEN, 2014; HAJHOSSEINI; LONGAKER; GURTNER,
2020; LEE et al., 2016).

O DM é o segundo principal fator de risco do AVC, por piorar a HAS e
contribuir na formacédo da aterosclerose, além de contribuir para o desenvolvimento
da LPP (CERRIELLO et al.,, 2013). Além disso, a hiperglicemia pode diminuir a
captacdo de vitamina C pelas células intestinais, interferindo na formacédo de
coldgeno e, consequentemente prejudicar a cicatrizacdo da LPP (COPER et al.,
2013).

O estudo justifica-se em avaliar se 0s niveis séricos de vitamina C e
hiperglicemias poderiam aumentar o risco de desenvolver LPP. Desta forma, o
estudo teve como objetivo associar o risco de desenvolver lesdo por pressdo com 0s

niveis séricos de vitamina C e glicemia em pacientes hospitalizados com AVC.

2. METODOLOGIA

O trabalho a seguir trata-se de um estudo transversal. Os dados da pesquisa
foram coletados em um hospital publico da regido central do Rio Grande do Sul,
Brasil, durante o periodo de agosto de 2018 a agosto de 2019. A amostra foi por
conveniéncia, composta por adultos e idosos hospitalizados pds-AVC, de ambos os
géneros. O estudo foi aprovado pelo Comité de Etica e Pesquisa e esta registrado
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sob o nimero 1.579.090, conforme a Resolucdo n. 466/12 do Conselho Nacional de
Saude, referente a pesquisas com seres humanos. O termo de consentimento livre e
esclarecido (TCLE) foi obtido por escrito de todos os participantes.

As coletas de dados como idade, género, motivo da internacédo, doencas
associadas e glicemias foram coletadas a partir do prontuario eletrdnico dos
pacientes. Ja os dados para avaliar o risco de desenvolvimento da LPP foram
coletados a partir do registro da Escala de Braden pela equipe da enfermagem do
hospital. A versdo brasileira validada da Escala de Braden foi utilizada neste estudo
(PARANHOS; SANTO, 1999), e classsificada de acordo com o grau de gravidade,
sendo categorizadas da seguinte maneira: escore = 15 baixo risco; escore entre 13 a
14 risco moderado; escore < 12 risco alto (AYELLO; BRADEN, 2002).

Para classificacacdo das glicemais, foi considerado hiperglicemia quando
valores maiores que 140 mg/dL (SOCIEDADE BRASILEIRA DE DIABETES, 2019).
Para realizacdo da analise da vitamina C sérica as amostras de sangue foram
adquiridas a partir da sobra dos tubos de coletas destinados para as analises
sanguineas dos pacientes durante a hospitalizacdo sendo, posteriormente,
armazenadas a - 80°C. As amostras foram precipitadas com TCA 5% (1:1),
homogeneizadas com o auxilio do vortex e centrifugadas a 3000 RPM a 10°C por 10
minutos. A andlise de vitamina C sérica foi realizada Cromatografia a Liquido de Alta
Eficiéncia (CLAE) sendo utilizada uma coluna de cromatografica C18 (15mm X
4,6mm, 5um), pré-coluna — Phenomenex C18 (4 x 3mm, 5 pym).

Em relacdo aos valores de vitamina C sérica foram considerados valores
maiores ou iguais a 28 pmol/L como normais, e valores abaixo de 28 pmol/L sao
definidos em deplegéo de vitamina C. Ja os valores séricos abaixo de 11 ymol/L sdo
definidos em deficiéncia de vitamina C (JOHNSTON; CORTE, 1999).

Posteriormente, os dados obtidos foram tabulados e armazenados em uma
tabela no programa Microsoft Excel. Para a caracterizagdo da amostra foi realizado
uma analise descritiva dos dados dos participantes, sendo que as variaveis
categoricas foram apresentadas em forma percentual e as quantitativas em forma de

média e desvio padrao.
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Verificou-se a normalidade das variaveis através do teste de Shapiro-Wilk. Na
analise das variaveis quantitativas foi utilizado Anova ou Kruskal-Wallis na
comparacao de 3 grupos, dependendo do resultado da normalidade. As diferencas
foram consideradas significativas quando os resultados apresentaram o valor-p <
0,05. O software IBM SPSS Versao 25 foi utilizado como ferramenta computacional

para a analise estatistica dos dados.

3. RESULTADOS E DISCUSSOES

O estudo contou com a participacao de 64 pacientes hospitalizados com AVC.
Com média de idade de 64 £+ 13,12 anos, sendo a maioria do género masculino e
idosos, em relacdo ao tipo de AVC, a maior parte da amostra apresentou AVC do
tipo isquémico, sem Diabetes Mellitus. Dos pacientes 48,4% apresentaram alto risco
de desenvolver LPP (Tabela 1).

Tabela 1: Caracteristicas séciodemogréficas em pacientes hospitalizados com AVC:

Dados Sociodemogréficos Pacientes n=64

n (%)

Género

Masculino 37 (57,8)

Feminino 27 (42,2)

Idade

Adultos 21 (32,8)

Idosos 43 (67,2)

Tipo de AVC

AVCi 46 (72)

AVCh 18 (28)

Diabetes Mellitus (DM)

Com DM 26 (40,6)

Sem DM 38 (59,4)

Risco de desenvolver LPP

Risco baixo 21 (32,85)

Risco moderado 12 (18,75)

Risco alto 31 (48,4)

Na tabela 2 ndo foram observadas diferencas significativas em relacdo aos

valores médios das glicemias e de vitamina C sérica com o risco de LPP (p > 0,05).
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Se observa que em relagéo a vitamina C todos os pacientes independentes do risco
de desenvolver LPP apresentaram niveis sericos adequados, ou seja, maiores que
28 pmol/L. Entretanto, em relacdo aos valores médios de glicemias, os pacientes
com risco baixo e alto de desenvolver LPP apresentam hiperglicemias, segundo a
Sociedade Brasileira de Diabetes (2019).

Tabela 2: variaveis em pacientes com AVC e seu risco de desenvolver LPP,
conforme as classificacOes da Escala de Braden.

LPP
Marcadores Risco Baixo Risco Moderado Risco Alto p

Vit. C sérica (umol/L) 247,35+ 187,12 370,30 + 223,13 328,46 +177,95 0,157
Glicemias (mg/dL) 142,40 +42,30 137,28 +41,84 151,11 +49,14 0,889

LPP: Lesao por presséo

A vitamina C desempenha varios papéis no corpo humano, entre eles o
estimulo da sintese de colageno, para consequente cicatrizacdo de feridas
(CHAMBIAL et al., 2013), entretanto, as hiperglicemias podem diminuir a captacao
de vitamina C, prejudicando a formacdo de colageno e, consequentemente
prejudicar a cicatrizacdo da LPP. A hiperglicemia também pode prejudicar o
processo de fagocitose e migracdo dos leucdcitos para o local da ferida, dificultando
a cicatrizacdo pelas oscilagbes glicEmicas (CERRIELLO et al., 2013; COPER et al.,
2013).

Em nivel celular, 0 aumento nos niveis da glicose sanguinea resulta em dano
mitocondrial pela geracdo de espécies reativas de oxigénio (EROS) em disfungéo
endotelial pela inibicdo da producdo de 6xido nitrico. A hiperglicemia aumenta os
niveis de citocinas, que estdo associadas a maiores taxas de mortalidade e
complicag@es infecciosas (COPER et al., 2013).

4. CONCLUSAO
Conclui-se que niveis séricos de vitamina C e glicemias de pacientes
hospitalizados com AVC nao influenciaram no risco aumentado de desenvolvimento

da lesdo por pressao.
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