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Resumo: INTRODUCAO A doenca de moyamoya, tem sido uma causa grave de infarto cerebral, levando
a déficits incapacitantes. Apesar de rara e recente, a incidéncia aumenta progressivamente devido
a0 desenvolvimento dos métodos diagndsticos. OBJETIVO: Varios tipos de cirurgia de
revascularizagdo tém sido realizados para doenca de moyamoya, havendo grande controvérsia a
respeito. Neste trabalho apresentamos a estratégia de tratamento e discutimos as opcoes
cirrgicas. METODOS: Apresentamos os exames de imagem e resultados cirtrgicos de duas
criancas de 2 e 9 anos, com doenca de moyamoya operadas bilateralmente. Ambas apresentavam
convulsdes e cefaeia, sendo submetidas a encefaloduroarteriossinangiose. Durante a cirurgia,
foram realizados bypass indiretos com a artéria tempora superficial na convexidade cerebral.
RESULTADOS: Nédo houve complicacfes trans ou pos-operatérias. Em um dos pacientes houve
piora inicial do padrdo de marcha, porém com rapida recuperacdo superando o estado pré-
operatorio. A evolucdo clinica foi boa ou excelente, com melhora do fluxo cerebral nos exames
de imagem e neovascularizaciio efetiva na angiografia de controle. CONCLUSOES: O
diagndstico precoce é fundamental, exigindo ato indice de suspeicdo e permitindo o tratamento
antes da instalacéo de infarto cerebral. A cirurgia tem mostrado controle sintomético e melhora
nairrigacéo cerebral.

http://www.sbp.com.br/trabal hos-de-congressos-da- sbp/36CB Pedi atri a/0879-doenca-de-moyamoya-na-i nfancia.pdf



