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RESUMO

Introducao: As malformacgdes arteriovenosas (MAVs) cerebrais sao
lesdes vasculares formadas pela comunicacdo direta e andmala entre os
vasos arteriais e venosos, constituindo um emaranhado de vasos, mais
conhecido como nidus. Elas sao varidveis em tamanho, localizacdo e
angioarquitetura. Sua etiologia ndao é totalmente esclarecida, mas a
hipétese mais aceita é que a origem seja congénita, envolvendo mutacdes
genéticas. Clinicamente, podem manifestar-se por meio de convulsdes,
cefaleia e déficits neurolégicos focais. O diagndstico é realizado por meio
de tomografia computadorizada, ressonancia magnética ou angiografia
cerebral. Objetivos: Discutir a classificacao e os tratamentos disponiveis
para as MAVs cerebrais, bem como seus riscos e as novas perspectivas
terapéuticas. Método: Revisao bibliografica baseada em artigos
publicados nas bases de dados PubMed, Scielo e Google Scholar entre os
anos 2016 e 2021. Foram incluidos artigos com os seguintes descritores:
"Malformacoes Arteriovenosas Intracranianas”; “Microcirurgia”;
“Radiocirurgia"; “Embolizacao Endovascular” e
“Terapéutica”. Resultados: As MAVs cerebrais podem se manifestar
através de crises convulsivas, cefaleia aguda ou cronica e déficits
neuroldgicos focais, sintomas esses causados por hemorragia ou
compressao de estruturas adjacentes. Dessa maneira, o tratamento é
varidvel e deve levar em consideracao os riscos relacionados com cada
caso, como as caracteristicas da MAV e os fatores intrinsecos ao paciente.
Atualmente, a classificacdo de Spetzler-Martin é a mais utilizada para
estimar o risco de morbimortalidade intraoperatéria e progndstico
associado a resseccao cirurgica. Tal classificacdo leva em consideracao o
tamanho da malformacdo, a localizacdo em relacao as regides eloquentes
do cérebro e o padrao de drenagem venosa. Com base neste sistema, as
MAVs sao estratificadas em graus de | a V, sendo V o grau mais severo. A
principal abordagem utilizada é a microcirurgia, que possui a maior taxa
de sucesso na remocao definitiva da MAV e a menor taxa de
sangramento. Outros métodos de tratamento sdo radiocirurgia
estereotdxica, embolizacdo endovascular e tratamento conservador.
Apesar do avanco das técnicas de embolizacdo e radiocirurgia, a
resseccdo cirudrgica continua a ser o tratamento de escolha para o manejo
da maioria das MAVs, particularmente as de grau | e Il. As de grau lll,
devem ser avaliadas caso a caso e se beneficiam de cirurgia ou
radiocirurgia, com ou sem embolizacao associada. Por outro lado, as MAVs
de graus IV e V devem ser tratadas com embolizacdao e/ou radiocirurgia,
visto que a resseccdo cirlrgica apresenta alta morbimortalidade. Como
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alternativa ou mesmo complementar a cirurgia, medicamentos como a
Rapamicina e Bevacizumabe tém sido recentemente testados para
tratamento adjuvante das MAVs, e tém apresentando boas
perspectivas. Conclusao: Observa-se que a resseccdo cirdrgica continua
sendo o método consagrado para o tratamento das MAVs, podendo ou nao
ter outros procedimentos terapéuticos associados. Além disso,
tratamentos conservadores com drogas que agem no metabolismo da
MAV vém sendo estudados, apresentando resultados promissores.
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