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INTRODUGCAO: Uma das opcdes terapéuticas para o acidente vascular encefalico (AVE) na
infancia é o uso da trombectomia endovascular (EVT). Ela é recomendada para pacientes que
se apresentaram até 24h desde o inicio dos sintomas, com oclusdo grande de vaso de circulacdo
anterior. OBJETIVO: Auvaliar a eficacia da revascularizagdo endovascular no AVE isquémico
em pacientes pediatricos. METODOLOGIA: Foram analisados estudos originais publicados
originalmente em inglés, nos Gltimos 5 anos, em humanos, tendo como referéncia a base de
dados National Library of Medicine (MedLine). Foram excluidas as publica¢fes disponiveis
apenas em resumo, bem como aquelas com pacientes adultos e/ou auséncia de diagnostico de
acidente vascular encefalico isquémico. Os descritores utilizados foram: “AVC isquémico”,
“trombectomia”, “pediatria”, “acidente cerebral vascular”. A escala PRISMA foi utilizada no
intuito de melhorar o relato desta revisdéo. RESULTADOS: De inicio, foram encontrados 718
estudos e, apos aplicacao dos critérios de incluséo e exclusdo, apenas 13 artigos fizeram parte
do escopo e analise final. A popula¢do amostral foi composta por 509 pacientes pediatricos com
AVE isquémico agudo, os quais foram submetidos a trombectomia endovascular. Os estudos
mostram que 69,5% dos pacientes obtiveram resultados clinicos favoraveis, com melhora do
déficit neuroldgico e recanalizacdo completa, apds a trombectomia. Apenas 4 pacientes
apresentaram hemorragia intracerebral, porém, o resultado pode apresentar limitacdes, visto
gue a maioria das criancas ndo possuia vasculopatia inflamatéria (somente 16). Apenas 8
(1,6%) pacientes tiveram afasia residual e 52 (10,2%) vieram ao 6bito. DISCUSSAO: Assim,
alguns estudos concluiram que a trombectomia mecanica precoce com stent apds a
administracao da alteplase teve uma reperfusao mais rapida e completa do que o uso isolado da
alteplase em pacientes pediatricos com AVE isquémico com ocluséo arterial cerebral proximal.
No entanto, embora os achados clinicos tenham sido relativamente favoraveis, ainda existem
vérias limitacdes e lacunas no conjunto de dados. CONCLUSOES: A trombectomia mecanica
em pacientes pediatricos mostra-se eficaz com melhora do déficit neurolégico e curso clinico

favoravel. Porém, ainda é considerada experimental. Faz-se necessario, portanto, estudos



prospectivos adicionais para avaliar melhor os resultados imediatos e de longo prazo da EVT

nessa populacdo de pacientes e, assim, expandir 0 acesso a esta terapia.
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