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Testando para estenose da carotida

A estenose da carétida, também chamada doenca da carétida,
refere-se ao estreitamento dos maiores vasos de sangue do
pescoco, o que pode, as vezes, causar um AVC

O que é estenose da carétida?

As artérias caroétidas internas séo dois grandes vasos de
sangue (um de cada lado do pesco¢o) que levam sangue ao
cerebro. Assim como no caso das artérias coronarias do
coracéo, as artérias caroétidas podem ficar comprometidas com
a formacéo de placas (uma colecéo de colesterol, calcio e outros materiais) dentro delas. Esta
formacéao de placas causa o estreitamento dos vasos sanguineos, chamado estenose. Com o
tempo, este estreitamento pode dificultar o fornecimento de sangue para o cérebro, o que pode
resultar em um AVC.

As condi¢cdes que aumentam o risco de desenvolver estenose da caroétida sdo o tabagismo,
diabetes, colesterol elevado e presséo arterial elevada.

Quem deve ser testado para estenose da carétida?

O teste para estenose da carétida é recomendado em pessoas que tiveram um AVC e, por
vezes, em pessoas que apresentam sintomas semelhantes a um AVC. Estes sintomas incluem
mudancas da visdo em um olho, fraqueza ou dorméncia de um lado da face ou corpo ou
dificuldade para falar. O objetivo de testar para estenose da carétida nestas pessoas € diminuir a
chance de elas terem um novo AVC. Isto pode ser feito com medicamentos para baixar o
colesterol e a pressédo arterial ou com medicamentos para diminuir a formacgéo de coagulos de
sangue, como aspirina. Em algumas pessoas com um estreitamento maior, podem ser
realizados certos procedimentos cirurgicos para remover a placa ou abrir a artéria.

Que tipos de testes estdo disponiveis?

Podem ser usados trés tipos de exames de imagem para avaliar a estenose da carotida:
ultrassom, angiografia por ressonancia magnética ou angiografia por tomografia
computadorizada. Um teste mais invasivo que ndo € comumente usado € a angiografia cerebral,
que envolve um cateter (um tubo flexivel) inserido diretamente dentro dos vasos sanguineos do
cerebro.

Na maioria das pessoas, a estenose da caroétida ndo causa nenhum sintoma. Para a populacao
geral, ndo existem evidéncias suficientes de estudos cientificos para provar que os testes para
estenose da carétida em pessoas sem sintomas sejam benéficos. A Forga-tarefa de Servicos de
Prevencéo dos EUA (US Preventive Services Task Force) ndo recomenda, atualmente, testes
para estenose da carotida na populagéo geral. Mas, em certas populacdes, pode ser util testar
para estenose da carétida quando nao existem sintomas. Um exemplo de um caso especial é



alguém que ira se submeter a uma cirurgia e que ja foi diagnosticado com baixo fluxo de sangue
em outros vasos do corpo, particularmente nas artérias coronarias do coracéo. Neste caso, pode
ser recomendavel testar para estenose da caroétida antes da cirurgia.
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