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Introdução: O Acidente Vascular Cerebral (AVC) representa uma grave 

preocupação de saúde pública, figurando como uma das principais causas de 

mortalidade e incapacidade no mundo todo. Este artigo visa descrever as 

internações e óbitos por AVC no período de 2012 a 2022 no município de 

Ribeirão Preto com o propósito de oferecer aos gestores em saúde dados para 

mudanças e investimentos no setor de atendimento ao AVC. Palavras chaves: 

Acidente Vascular Cerebral (AVC), Epidemiologia, População. Métodos: Este 

estudo adotou uma abordagem epidemiológica quantitativa e transversal 

durante entre 2012 e 2022. Utilizaram-se dados do Sistema de Internação 

Hospitalar (SIH) relativos aos casos de AVC na localidade de Ribeirão Preto, 

São Paulo, acessados através do TABNET. Foi realizada revisão nas bases 

bibliográficas como Scielo, PubMed e CAPES, no intervalo entre 2012 e 2023, 

e selecionados artigos com propostas de intervenção. Resultados: Foram 

documentadas 5150 ocorrências de internação por AVC em Ribeirão Preto, 

representando uma média anual de 468 internações. Discussão: O AVC é uma 

problemática de saúde pública em Ribeirão Preto, refletindo a condição 



preocupante em todo o Brasil, com elevadas taxas de casos e óbitos. Estudos 

evidenciam o aumento na incidência de AVC, sublinhando a urgência de 

medidas preventivas diante de fatores de risco como hipertensão, diabetes, 

tabagismo e sedentarismo. Intervenções médicas, como a trombectomia, 

demonstraram efeitos positivos na redução de gastos e na melhoria dos 

desfechos clínicos. No entanto, persistem lacunas no conhecimento público 

sobre os sinais do AVC e na compreensão da necessidade de tratamento 

imediato. Educação em saúde e conscientização são elementos cruciais, 

demandando campanhas e programas educativos nas esferas escolares e de 

assistência médica. A implementação de políticas públicas, o reconhecimento 

dos fatores de risco e a urgência de estabelecimentos especializados são 

medidas fundamentais para aprimorar o atendimento, reduzir as taxas de 

mortalidade e minimizar as sequelas associadas ao AVC. 
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