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INTRODUCAO: O acidente vascular cerebral (AVC) representa uma das principais causas de
morbimortalidade global, exigindo diagnéstico rapido e preciso na emergéncia. Entretanto, diversas
condi¢des clinicas podem simular seus sinais e sintomas, sendo denominadas mimetizadores do AVC
(stroke mimics), como crises epilépticas, hipoglicemia, enxaqueca com aura, tumores cerebrais e disturbios
funcionais. A distin¢do entre AVC verdadeiro e seus diagndsticos diferenciais ¢ fundamental, pois erros
podem resultar em atrasos terapéuticos ou intervencdes inadequadas. OBJETIVO: Identificar os principais
diagnésticos diferenciais do AVC na emergéncia, destacando caracteristicas clinicas relevantes para a
tomada de decisdo inicial. METODOLOGIA: Trata-se de uma revisdo integrativa, de abordagem
qualitativa, realizada em abril de 2026, nas bases PubMed, SciELO e Biblioteca Virtual em Satde. Foram
utilizados os descritores “acidente vascular cerebral”, “stroke”, “diagnostico diferencial”, “emergéncia” e
“stroke mimics”, combinados pelos operadores booleanos AND e OR. Inicialmente, foram identificados
28 artigos. Ap0s aplicagdo dos critérios de inclusdo — artigos originais, publicados entre 2015 € 2021, nos
idiomas portugués e inglés, e que abordassem o contexto de urgéncia e emergéncia — restaram 9 estudos.
Foram excluidos artigos duplicados, revisdes narrativas e estudos que ndo contemplavam diretamente os
diagnosticos diferenciais do AVC. Ao final, 3 artigos compuseram a amostra analisada. RESULTADOS:
Os estudos analisados evidenciaram avangos na identificagdo dos diagnosticos diferenciais do AVC na
emergéncia, com destaque para o maior reconhecimento dos mimetizadores do AVC. Observou-se
aprimoramento na avaliac¢do clinica inicial, com valorizagdo de achados atipicos — como inconsisténcia
dos déficits neurologicos, evolucao nao subita e flutuacdo dos sintomas — que auxiliam na diferenciagao
diagnostica. Verificou-se uso mais sistematico de exames de imagem, especialmente tomografia
computadorizada e ressonincia magnética, contribuindo para maior acuracia na distingdo entre AVC
verdadeiro e seus diferenciais. A integracdo entre avaliacdo clinica e exames complementares mostrou-se
fundamental para reduzir erros diagnosticos e otimizar a conduta terapéutica, evitando tanto atrasos no
tratamento quanto intervencdes desnecessarias. Destacou-se ainda a seguranga da trombdlise em casos de
mimetizadores, com baixa incidéncia de complicagdes, favorecendo uma abordagem mais pragmatica na
emergéncia. Entretanto, a sobreposi¢do clinica entre as condi¢des permanece como limitagdo relevante,
exigindo avaliagdo criteriosa e suporte diagnostico adequado. CONCLUSAO: A diferenciagdo entre AVC

e seus mimetizadores permanece um desafio na pratica emergencial. Contudo, a integracao entre avaliagao



clinica detalhada e exames de imagem aumenta a precisdo diagndstica, reduz riscos terapéuticos e contribui
para decisOes mais seguras e¢ oportunas. A capacitacdo profissional e a utilizagdo de protocolos sao

essenciais para otimizar a condug¢ao clinica e minimizar erros diagnosticos.
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