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(3 TERAPIA INTENSIVA

IMPORTANCIA DO MONITORAMENTO NEURAL NOS CUIDADOS INTENSIVOS,
AFIM DE RASTREAR DESCARGAS ELIPTIFORMES INTERICTAIS

GIORGIA TARUHN RIBAS

Introducao: Alteragoes neuroldgicas frequentemente observadas em cuidados intensivos
incluem encefalopatias, lesdes cerebrais e traumatismos cranianos, entre outros.
Pacientes acometidos por essas condicdoes apresentam maior probabilidade de
desenvolver descargas epileptiformes interictais, padrdes anormais de atividade elétrica
cerebral que simulam crises convulsivas, mas que nao podem ser diagnosticadas
clinicamente sem monitoramento neural continuo. Essas descargas, frequentemente
identificadas em pacientes sem histérico prévio de epilepsia ou crises convulsivas,
apresentam alta prevaléncia e sao de dificil detecgdo clinica. Assim, ¢ imprescindivel o
uso de monitoramento neural continuo em pacientes com fatores de risco associados ,
considerando a importancia do histérico de crises, frequéncia e duragdao das mesmas
para um diagnostico preciso. Objetivo: O objetivo do estudo é destacar a relevancia do
monitoramento neuroldgico continuo em cuidados intensivos para identificar alteragoes
neuroldgicas nao detectavaies clinicamente, especialmente em casos aonde os pacientes
nao apresentam histérico prévio de alteragdes neuroldgicas. Metodologia: A
metodologia baseou-se em uma revisao de literatura dos estudos recentes publicados no
Jorurnal of Neurotrama , da National Neurotrauma Society, abordando a eficdcia da
monitoracdo neural continua na previsao de desfechos em pacientes com lesdo cerebral
traumatica, junto ao estudo de Coorte de 2023, publicado na Lancet Neurology, que
investigou a incidéncia de convulsdes em pacientes criticos e os fatores de risco
associados, reforcando a necessidade de vigilancia neuroldgica intensificada.
Resultados: Aproximadamente 50% dos pacientes com descargas epileptiformes
interictais apresentam histérico prévio de epilepsia, na populagdo geral, a prevaléncia
dessas descargas varia entre 5% e 10%, associando-se frequentemente a condigées como
encefalopatias, lesdes cerebrais e historico de traumatismo craniano. A dificuldade do
diagnostico clinico deve-se ao fato de que a presenca de descargas epileptiformes nao
implica necessariamente na ocorréncia de crises epilépticas, sendo necessario exames
como eletroencefalograma (EEG) e a neuroimagem com Ressonancia Magnética,
associado ao histérico médico do paciente. Conclusao: A implementacao de um
protocolo de monitoramento neural continuo pode facilitar a identificagcdo de alteracoes
neuroldgicas , como as descargas epileptiformes interictais, permitindo intervencgoes
terapéuticas oportunas e potencialmente melhorando os desfechos clinicos.
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