AVANCOS NO TRATAMENTO ENDOVASCULAR DO AVC ISQUEMICO

RESUMO:

Introducio: O acidente vascular cerebral isquémico (AVCi) decorre da obstrugdo da
luz do vaso e corresponde a 85% dos acidentes vasculares cerebrais. Apresenta fatores de
risco como hipertensdo arterial sistémica (HAS), diabetes mellitus, hipercolesterolemia e
tabagismo. E uma emergéncia neuroldgica e o tratamento imediato deve ser realizado. Entre
as terapias a serem usadas estdo a trombolise venosa, tratamento de escolha se realizada em
até 4 horas e meia do inicio dos sintomas, e a trombectomia mecanica, indicada em casos de
oclusdo proximal de grande artéria de circulag@o anterior e que pode pode ser indicada em até
24 horas do inicio dos sintomas. Objetivos: Analisar o perfil epidemioldgico dos pacientes
submetidos a trombectomia mecanica, assim como sua eficacia no tratamento do AVCi.
Metodologia: Analise retrospectiva de 16 casos submetidos a trombectomia mecanica no
periodo de janeiro de 2016 a dezembro de 2022 a partir de uma base de dados de um servigo
de neurocirurgia. As varidveis analisadas foram idade, comorbidades, sintomas pré
procedimento, topografia da lesdo e complicagdes. Resultados: Avaliados 16 pacientes
submetidos a trombectomia mecénica com idade variando de 26 a 75 anos. Como
comorbidades associadas, houve prevaléncia de HAS, relatada em 10 pacientes. Além disso,
7 pacientes diabéticos, 6 dislipidémicos e 3 tabagistas. Nenhum dos pacientes possuia
histéria médica pregressa de AVCi ou ataque isquémico transitorio prévios. Os sintomas
relatados na admissdo foram afasia (10 pacientes), déficit motor (15 pacientes), alteracao de
consciéncia (11 pacientes), tonturas (2 pacientes), anisocoria (1 paciente) e agitacio
psicomotora (1 paciente). Em relacdo a topografia da lesdo, 13 pacientes tiveram oclusdo de
artéria cerebral média, ademais, 3 acometimentos de artéria cardtida interna, 1 acometimento
de artéria cerebral posterior e 1 acometimento de artéria cerebral anterior (ACA). Entre todos
os casos relatados, apenas 1 caso permaneceu com oclusdo arterial de ACA. Conclusao:
Conclui-se que a incidéncia de AVCi aumenta conforme a idade, e que os fatores de risco
estdo presentes na maioria dos pacientes, predominando neste estudo a HAS. Os sintomas
relatados variaram, e devido a maior incidéncia de acometimento de artéria cerebral média os
sintomas motores apareceram na maioria dos casos. O tratamento com trombectomia
mecanica apresentou resultados favoraveis, com melhora clinica em quase todos os casos

relatados.






