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RESUMO

INTRODUCAO: O infarto agudo do sistema nervoso central (SNC) é
definido como um episédio de disfuncdo focal do encéfalo, retina e/ou
medula espinal com duracao maior que 24h, ou de qualquer duragao, se
houver evidéncia radiolégica ou patolégica de isquemia focal que
justifique os sintomas. O acidente vascular cerebral isquémico (AVCi) é
responsavel por aproximadamente 9,6% Obitos a cada ano em todo
mundo e representa a terceira causa de morte nos paises ocidentais. O
infarto maligno da artéria cerebral média (ACM) corresponde ao
comprometimento de mais da metade da regidao da ACM. A sindrome de
Down (SD) é uma condicdo genética que constitui uma das causas mais
frequentes de deficiéncia mental, compreendendo cerca de 18% do total
de deficientes mentais em instituicdes especializadas. Além do atraso no
desenvolvimento, outros problemas de salde podem ocorrer no portador
da SD, sendo, problemas neuroldgicos entre 5 a 10%. A associacdo entre
a SD com infarto maligno deve sempre ser considerado dentre os
diagnésticos de mé formacdo cerebrovasculares. OBJETIVO: Analisar a
relacao entre infarto maligno da ACM e pacientes com SD. MATERIAIS E
METODOS: Paciente, sexo feminino, 22 anos de idade. Apresenta SD e
antecedente de cirurgia cardiaca de correcdo do forame oval hd 5 anos.
Admitida com quadro de hemiplegia a esquerda, desvio de rima a direita
e com escala de coma de Glasgow 11 pontos (abertura ocular 4, resposta
verbal 1, resposta motora 6). A tomografia computadorizada de cranio
(TCC) evidenciou hiperdensidade da ACM esquerda. Optou-se por
internacao para monitorizagcao em unidade de terapia intensiva (UTI)
sendo realizado exame neurolégico duas vezes ao dia até o desfecho
clinico. RESULTADOS E DISCUSSOES: Apés andlise do relato,
correlacionou-se a SD com o infarto maligno da ACM esquerda,
considerando possiveis malformacdes cerebrovasculares causadas pela
trissomia do cromossomo 21. Apesar do diagnéstico de imagem
demonstrando hipersinal desta artéria, a craniotomia descompressiva
(CD) nao foi realizada. Alguns estudos defendem a intervencao cirdrgica
com CD o quanto antes na vigéncia de sinais de infarto maligno cerebral,
no entanto, a paciente evoluiu bem, apresentando sequelas em
hemicorpo esquerdo que serdao reabordadas com reabilitacdao motora. A
hipertensao intracraniana (HIC) estabilizou-se  com medidas
conservadoras. CONCLUSAO: Os pacientes com diagnéstico de SD
constituem grupo de risco para uma variedade de manifestacdes
neurolégicas. Na SD héa predisposicdo genética para anormalidades
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vasculares, as quais poderiam ser explicadas por defeito mesenquimal na
constituicao dos vasos. A relagao entre SD e infarto maligno da ACM deve
ser considerada quando presenca de sinais neuroldgicos focais. A CD
pode ajudar em casos de faléncia de métodos conservadores para
reducao da pressao intracraniana (PIC). Para isso, hd a necessidade de
maiores estudos para indicacdao de qual o melhor momento para
realizacdo da CD. No relato apresentado, os métodos conservadores
foram eficazes e ajudaram no progndstico do desfecho clinico. A
implementacao de protocolo de indicacdo cirldrgica dos pacientes que
foram acometidos por AVCi maligno poderia contribuir para promover um
atendimento com maior seguranca e eficdcia, além de medidas
terapéuticas com protocolos individualizados.
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