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O Acidente Vascular Cerebral (AVC) € um grave problema de saude publica mundial, sendo
uma das principais causas de morte, inclusive no Brasil. Além disso, esta fortemente
associado a alta morbidade e mortalidade. Entre os tipos de AVC, o isquémico representa
68% dos casos, enquanto o hemorragico corresponde a 32%. O tratamento adequado do
AVC isquémico é fundamental para a recuperacdo dos déficits neurologicos e para um
desfecho clinico favoravel. A anticoagulacdo pode servir como uma das ferramentas
terapéuticas de escolha para grupos especificos, como € o caso dos AVCs isquémicos
secundarios a cardioembolismo, porém existem controvérsias sobre seu uso em
comparacao com os riscos e beneficios para os pacientes a longo prazo. O presente estudo
tem como objetivo central revisar na literatura cientifica os riscos da anticoagulagdo em
pacientes adultos com AVC isquémico na fase aguda. Os principais resultados obtidos
indicam que o uso de heparinoides em pacientes com AVC isquémico na fase aguda
apresentaram resultados clinicos positivos nos primeiros dias de tratamento. Contudo, apos

trés meses, houve incidéncia de sangramento intracraniano. Ademais, outro estudo
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apontou que o uso de Fraxiparina revelou nenhum beneficio, porém como complicacao foi
relacionada a transformacdo hemorragica. Ensaios realizados com Nadroparina revelaram
mortalidade significativa dentro de 6 meses do estudo. Além disso, ndo foram
demonstradas evidéncias para o uso precoce de anticoagulantes tendo em vista uma maior
probabilidade de sangramento e risco de trombocitopenia induzida por heparina mais
frequentemente quando admnistrado dentro das 24 horas do AVC Isquémico. De acordo
com as diretrizes da American Heart Association /American Stroke Association (AHA/ASA,
2013) ndo é recomendado a anticoagulacao urgente para o AVC Isquémico na fase aguda
e AVCs moderados e graves devido as complicacBes hemorragicas intracranianas. Cabe
ainda ressaltar que ndo é recomendada a administracéo de fibrinoliticos em pacientes com
AVC isquémico agudo que fazem uso prévio de anticoagulantes, uma vez que essa
condigéo faz parte dos critérios de excluséo para a terapia trombolitica. Contudo, ainda de
acordo com a AHA/ASA de 2013, as novas classes de anticoagulantes orais como 0s
inibidores do fator Xa possuem menos efeitos colaterais e menos interacbes com
medicamentos e alimentos do que a Varfarina, por exemplo. Em suma, existem varias
controvérsias no que diz respeito ao uso de anticoagulantes em pacientes com AVC
Isquémico agudo. No geral, de acordo com as diretrizes e ensaios clinicos a anticoagulacao
urgente ndo é recomendada considerando os riscos e resultados desfavoraveis a longo
prazo. A utilizagcdo ainda ndo esta bem estabelicida, mais estudos ainda séo necessarios
para a avaliacdo da eficacia desses medicamentos e seus efeitos no AVC, possibilitando

assim maior segurancga para os pacientes submetidos a esta farmacoterapia.

Palavras-chave: AVC Isquémico Agudo. Anticoagulacdo. Transformac&o hemorragica.
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