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Desfechos Funcionais e Complicagdées em Procedimentos
Neurocirurgicos: Coorte Retrospectiva de 212 Pacientes em Centro
Terciario de Referéncia

Introdugao: O aprimoramento continuo das técnicas neurocirurgicas e dos protocolos
perioperatérios busca reduzir morbidade e acelerar a recuperacao dos pacientes. Contudo,
evidéncias provenientes de centros de alto volume permanecem essenciais para balizar
resultados institucionais frente a referéncias internacionais.

Objetivo: Avaliar desfechos funcionais, complicagdes e tempo de internagdo em pacientes
adultos submetidos a procedimentos neurocirargicos em hospital terciario de referéncia,
comparando-os a séries internacionais.

Métodos: Estudo retrospectivo observacional, incluindo pacientes =18 anos submetidos a
cirurgias de coluna, tumorais ou vasculares entre 2018 e 2024. Excluiram-se casos pediatricos
e emergéncias sem documentacao adequada. Variaveis analisadas: dados demograficos, tipo
de procedimento, complicagdes, tempo de internacdo e evolugao funcional medida pelas
escalas de Karnofsky e Modified Rankin Scale (mRS), aplicadas no pré e pds-operatorio.
Utilizaram-se estatistica descritiva e teste do qui-quadrado para comparacéo de proporgcdes
(significancia p<0,05).

Resultados: A coorte incluiu 212 pacientes, idade média de 54 + 12 anos. Cirurgias de coluna
corresponderam a 45% dos casos, tumorais a 32% e vasculares a 23%. A taxa global de
complicacbes foi de 8,9%, principalmente infecgdo superficial e déficits neuroldgicos
transitérios. Observou-se melhora funcional significativa em 71% dos pacientes (p<0,01),
destacando-se descompressbes medulares e ressecgdes tumorais. O tempo médio de
internagao foi de 6 + 3 dias, inferior ao reportado em metanalises recentes (8—10 dias). As
principais limitacées do estudo foram o carater retrospectivo e a auséncia de grupo controle,
embora o volume da amostra e a padronizacao institucional confiram robustez aos resultados.
Conclusao: Os procedimentos neurocirdrgicos analisados apresentaram baixa morbidade,
ganhos funcionais significativos e tempo de internacdo reduzido em comparagcéo a
benchmarks internacionais. Esses achados reforcam o impacto positivo de protocolos
perioperatérios estruturados e a importadncia do monitoramento continuo de indicadores
clinicos para otimizar seguranca e desfechos em neurocirurgia.



