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Introducio: A Sindrome Coronariana Aguda (SCA) ¢ uma condigdo grave que requer
intervencdo imediata para restaurar o fluxo sanguineo nas artérias coronarias. A implantagdo
de stents coronarianos ¢ uma pratica comum, sendo os stents farmacologicos (SF) e os stents
convencionais (SC) as duas principais opgdes. Os SF sdo revestidos com medicamentos que
inibem a proliferagao celular, enquanto os SC sdo estruturas metalicas simples. Este estudo visa
comparar a eficacia e a seguranga dos SF e SC em pacientes com SCA. Objetivo: O objetivo
desta revisao integrativa ¢ avaliar e comparar a eficacia e a seguranca dos stents farmacologicos
e convencionais em pacientes com Sindrome Coronariana Aguda, focando em desfechos
clinicos como reestenose, trombose do stent e mortalidade. Metodologia: Foi realizada uma
busca abrangente nas bases de dados eletronicas PubMed, Scopus ¢ Web of Science,
abrangendo publicac¢des dos tltimos dez anos. Foram incluidos ensaios clinicos randomizados,
revisdes sistematicas e meta-analises que compararam SF e SC em pacientes com SCA. Foram
excluidos estudos repetidos base de dados. A selecao e analise dos estudos foram conduzidas
por dois revisores independentes, que extrairam dados sobre os tipos de stents, desfechos
clinicos e efeitos adversos. Resultados e Discussdo: Dos 220 artigos inicialmente
identificados, 40 atenderam aos critérios de inclusdo e foram analisados detalhadamente. Os
resultados indicam que os SF sdo superiores aos SC na reducdo da taxa de reestenose e de
trombose do stent. Estudos mostram que os SF reduzem significativamente a necessidade de
revascularizagdo do vaso-alvo em comparagao com os SC. No entanto, os SF foram associados
a um risco ligeiramente maior de complicagdes hemorragicas devido a necessidade prolongada
de terapia antiplaquetaria dupla. Apesar disso, nao houve diferenca significativa na mortalidade
entre os dois tipos de stents. A escolha do tipo de stent deve considerar o perfil de risco
individual do paciente e a probabilidade de aderéncia a terapia antiplaquetaria.
Conclusao: Stents farmacologicos demonstram maior eficdcia na prevencdo de reestenose e
trombose do stent em pacientes com Sindrome Coronariana Aguda em comparagdo com stents
convencionais. Contudo, a decisdo entre usar SF ou SC deve ser personalizada, considerando
os riscos e beneficios para cada paciente. Futuros estudos devem focar em estratégias para
minimizar as complicacdes hemorragicas associadas aos SF e melhorar a adesdo a terapia
antiplaquetaria.
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