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Resumo: O acidente vascular encefálico é uma doença cerebrovascular, ocasionada por uma suspensão do 

fluxo sanguíneo para áreas focais do encéfalo. Objetivou-se compreender a relação da hipertensão arterial com 

acidente vascular encefálico em idosos. Trata-se de uma revisão integrativa da literatura com abordagem 

qualitativa, onde foram utilizados nove estudos. Evidenciou-se elevada incidência relacionada ao acidente 

vascular encefálico devido a hipertensão arterial nos idosos. Esses achados denotam um problema de saúde 

pública juntamente com a necessidade da implementação de estratégias preventivas e de conscientização  da 

população para diminuir a incidência da hipertensão arterial e consequente redução do acidente vascular 

encefálico. 
 

INTRODUÇÃO 

Atualmente o Brasil está passando por modificações em relação à expectativa de 

vida das pessoas, onde observa-se redução da fecundidade com consequente aumento da 

expectativa de vida da população, provocando um envelhecimento populacional célere. Este 

atual panorama demográfico aponta ao aparecimento das doenças crônicas não transmissíveis 

(DCNTs), as quais provocam altos custos para o governo por serem progressivas e 

necessitarem de maior demanda de ações (LIMA et al.,2015). 

De acordo, com Plano Nacional de Saúde (2012 a 2015), as DCNTs são as causas 

principais de mortes notificadas no Brasil com 67% dos casos, sendo a ocorrência maior na 

terceira idade. Sabe-se que as doenças cardiovasculares, renovasculares, cerebrovasculares, 

doenças respiratórias, diabetes mellitus e neoplasias são consideradas DCNTs 

(GROCHOVSKI et al.,2015). 

No que diz respeito as doenças cerebrovasculares, o acidente vascular encefálico 

(AVE) apresenta início súbito, ocasionado por uma suspensão do fluxo sanguíneo para áreas 

focais do encéfalo, podendo acontecer na sua forma isquêmica ou hemorrágica. O AVE 

isquêmico é decorrente da insuficiência de suprimento sanguíneo cerebral ocasionado 

especialmente por placas ateroscleróticas. Já o hemorrágico apresenta a hemorragia  
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hipertensiva como causa mais corriqueira da lesão, seguida dos aneurismas saculares  

malformações arteriovenosas (MEDEIROS et al., 2017). 

Para a ocorrência do acidente vascular encefálico, há inúmeros fatores de risco, 

sendo mutáveis e imutáveis. Os mutáveis são passíveis de intervenção, quais sejam, 

hipertensão arterial sistêmica, taxas séricas elevadas de colesterol, aterosclerose, desordens 

que acarretam aumento da coagulabilidade sanguínea, diabetes mellitus (DM), obesidade, 

tabagismo, estresse, sedentarismo, alcoolismo e uso de contraceptivos hormonais. Já os 

fatores imutáveis são os fatores hereditários e/ou alterações congênitas, bem como a idade e 

o sexo (BRITO et al., 2011).No que diz respeito a hipertensão arterial sistêmica, esta aumenta 

três a quatro vezes o risco de desenvolver AVE, sendo considerada responsável diretamente 

por pelo menos metade dos casos (ARAÚJO; SILVA; PONTE, 2018). 

Sendo assim, o conhecimento dos fatores de risco que levam ao desenvolvimento 

do AVE, dentre eles a hipertensão arterial, são de extrema importância, pois sua identificação 

correta possibilitará aos profissionais da saúde, melhores estratégias para atuar na prevenção 

e diminuição da ocorrência desta doença e suas complicações. 

Com relação à população idosa, a identificação torna-se ainda mais importante, 

por ser o AVE considerado a terceira causa de morte entre idosos (ARAÚJO; SILVA; 

PONTE, 2018). 

 

OBJETIVO 

Compreender  a relação da hipertensão arterial com acidente vascular encefálico 

em idosos. 

 

MÉTODO 

Trata-se de uma revisão integrativa da literatura, do tipo descrito-exploratória e 

abordagem qualitativa, realizada no banco de dados da Biblioteca Virtual em Saúde (BVS), 

nos meses de março e abril de 2019, com a seguinte questão norteadora: qual a relação da 

hipertensão arterial sistemica com o acidente vascular encefálico em idosos? 

Foram utilizados os descritores de assunto controlados indexados no vocabulário 

estruturado Descritores em Ciências da Saúde” (DeCS) associados conforme a estratégia de 

busca: “hipertensão” AND “acidente vascular cerebral” AND “idosos”, sendo encontrados 1.592  
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artigos. 

Os artigos passaram por critérios de inclusão, a saber: artigos disponíveis e 

completos (1200 artigos), no idioma português (85 artigos) e publicados nos últimos cinco anos 

(29 artigos). Foram excluidos os artigos repetidos e que não respondessem a questão norteadora. 

Após analise criteriosa, selecionaram-se nove artigos para compor o presente estudo. 

 

RESULTADOS/DISCUSSÕES 

O acometimento por AVE ocorre decorrente dos fatores de risco e hábitos de vida. 

O aumento progressivo da ocorrência do acidente vascular encefálico isquemico  de acordo 

com a faixa etária é previsto, visto que a idade é o principal fator de risco não modificável 

(MEDEIROS et al., 2017). 

O AVE apresenta maiores agravos na terceira idade, apresentando incidência 

crescente pelo próprio declinio funcional inerente ao processo de senescência. O impacto dessa 

patologia é preocupante, pois produz sequelas que são responsáveis pela exclusão social dos 

idosos, tornando-os dependentes de cuidados, muitas vezes em domicilio. Dessa forma, é 

imprescindível realizar um melhor acompanhamento do idoso, prevenindo ou controlando os 

fatores de risco modificáveis, como a hipertensão arterial sistêmica (SILVA et al.,2015). Sabe-

se que a hipertensão arterial sistêmica foi, consideravelmente, o principal fator de risco para o 

AVC, atingindo principalmente pessoas com nível menor  de escolaridade, idade mais 

avançada e obesidade (LIMA et al., 2015). 

No que diz respeito a idade avançada, as pessoas idosas possuem diferentes 

necessidades em comparação com pessoas mais jovens, pela alta prevalência de deficiência 

física, cognitiva e circunstâncias sociais complexas. Ademais, são frequentemente e 

agudamente mais doentes, mais propensos a terem uma estadia longa nas unidades de 

internação ao serem acometidas por AVE (MOURA et al., 2018). 

Tendo em vista o maior acometimento e complicações relacionados ao AVE em 

idosos, vê-se a importância de medidas preventivas para HAS, seja por meio de mudança de 

hábitos ou pela  terapêutica  medicamentosa  apropriada, com o intuito de reduzir a 

morbimortalidade em idosos devido ao AVE (RODRIGUES et al., 2013). 
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CONSIDERAÇÕES FINAIS 

Elevados são  os números de acometimento do AVE associado a hipertensão 

arterial. Esses achados denotam o grave problema de saúde pública que essa doença reflete 

juntamente com a necessidade da implementação de estratégias preventivas, educacionais e de 

conscientização da população para diminuir a incidência. Dessa maneira, é de grande 

relevância estabelecer modificações ou melhorias nas estratégias de políticas de saúde em 

relação ao AVE, como realização de campanhas educativas nos postos de saúde, nas escolas, 

hospitais, objetivando à conscientização e melhoria da qualidade de vida da população. Além 

do mais, torna-se imprescindivel ampliar conhecimentos sobre a temática através de novos e 

mais abrangentes estudos científicos para que possa acrescer a margem de conhecimento do 

AVE.  

 

DESCRITORES: Acidente Vascular Cerebral. Idoso. Hipertensão.  
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