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Útil	a	Desenvolver
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Na última década a ecografia point-of-care (POCUS) 
tornou-se um elemento importante na avaliação do 
doente agudo. Por outro lado, a Neurossonologia não 
está disponível em mais de metade dos hospitais públi-
cos portugueses e apenas alguns conseguem facultar 
este tipo de resposta ao doente agudo. O ecoDoppler 
dos vasos do pescoço e transcraniano são exames fun-
damentais para o estudo etiológico dos doentes com 
acidentes vasculares cerebrais (AVC), complementando 
a angio-tomografia computorizada (TC).1 Outras apli-
cações em contexto agudo e frequentemente aborda-
das pela Medicina Interna e Neurologia são: acidente 
isquémico transitório, alteração do estado de consciên-
cia, cefaleia, avaliação de shunt direito-esquerdo, inter-
venções cirúrgicas ou intra-arteriais, morte cerebral ou 
hipertensão intracraniana.1 Dada a importância do eco-
Doppler em situações neurológicas agudas, em 2022 
foi criado o grupo de trabalho europeu de neuro-PO-
CUS. Este grupo pretende fomentar o uso universal 
de neuro-POCUS no doente agudo. Neste sentido, os 

autores apresentam um breve caso, no qual a utiliza-
ção de neuro-POCUS teve um papel determinante na 
estratégia terapêutica, o qual não sido possível apenas 
com recurso à angio-TC. 

Homem, 48 anos, autónomo, consumidor regular de 
cannabis, sem outros antecedentes de relevo. É admi-
tido no serviço de urgência por disartria e diminuição 
da força muscular do hemicorpo direito com seis horas 
de evolução. Foi ativada a via verde de AVC. À admis-
são objetivou-se disartria ligeira, paresia facial central 
direita minor e queda de 30º do membro superior direi-
to, pontuando NHISS 3. Realizou angio-TC que revelou 
lesão isquémica em território das perfurantes da artéria 
cerebral média esquerda (ASPECTS 8), sem oclusão de 
grande vaso. Assim, realizou apenas terapêutica anti-
trombótica e ficou a aguardar vaga para internamento 
em unidade de AVC.

Ainda no serviço de urgência, foi realizado ecoDoppler 
dos vasos do pescoço à cabeceira do doente que reve-
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invasiva ou, como no caso exposto, adequar a terapêuti-
ca com consequentes implicações prognósticas. 
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lou placa aterosclerótica fibrótica ulcerada na origem 
da carótida interna direita (Figs. 1 e 2). 

Apesar de se tratar de um achado imagiológico não re-
lacionado com o evento em causa, esta condicionava 
alto risco de novo AVC.2 As placas sem significado he-
modinâmico podem não ser identificadas por angio-TC. 
Não existem recomendações sobre o tratamento de 
placas ulceradas, mas alguns autores sugerem utiliza-
ção de dupla antiagregação e estatina em alta dose.3 
O doente em causa apenas teria vaga de internamento 
dois dias depois, pelo que a realização de rastreio eco-
gráfico inicial teve implicação na terapêutica e prova-
velmente no prognóstico do doente. 

Os autores realçam a importância da técnica POCUS, 
mais concretamente neuro-POCUS. Muitos hospitais do 
país não têm Neurossonologia disponível o que compro-
mete o estudo etiológico do AVC. Porém, a utilização de 
neuro-POCUS pode colmatar em parte essa limitação. 
Também em contexto de doente agudo esta pode per-
mitir realizar diagnósticos diferenciais de forma menos 

FIGURA 1.  SEQ Figura\* ARABIC 1: Ecografia dos vasos do pesco-
ço modo B. Presença de placa aterosclerótica fibrótica com capa 
calcificada ulcerada (seta), presente no bulbo carotídeo/ emer-
gência da carótida interna direita.

FIGURA 2. EcoDoppler dos vasos do pescoço. Presença de placa 
aterosclerótica ulcerada, no bulbo carotídeo direito, com preen-
chimento de contraste intraplaca (seta) e sinais de turbulência de 
fluxo.
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