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Resumo: A sindrome de Arnold Chiari, também conhecida como malformacdo de Arnold Chiari, foi
definida pela primeira vez em 1890 pelo patologista austriaco Hans Chiari. E um grupo de
malformagdes congénitas que afetam o Sistema Nervoso Central (SNC), especiamente a fossa
craniana posterior e do rombencéfalo, e geralmente esta associada a mielomeningocele. Este
estudo visa revisar os aspectos clinicos, diagnosticos e terapéuticos da sindrome de Arnold-Chiari
Tipo Il. Tratase de uma revisdo bibliografica com abordagem qualitativa exploratéria e
descritiva, foi realizada em julho de 2024, a pesquisa utilizou as bases SCIELO e PubMed com os
termos de busca “Arnold Chiari Syndrome Type |l *. Foram incluidos artigos originais, gratuitos,
em inglés e portugués, sem limite de tempo, desde que relevantes para o0 tema. A revisdo
bibliogréfica realizada revelou diversas abordagens clinicas, diagnosticas e terapéuticas para a
sindrome de Arnold Chiari Tipo Il. Clinicamente, os sintomas variam amplamente, desde
pacientes assintomaticos até aqueles com déficits neuroldgicos significativos. A cefaeia
occipital, especiamente durante manobras de Valsava, foi confirmada como o sintoma mais
comum, acompanhado por vertigem, parestesia, dificuldades de equilibrio, fraqueza muscular e
visdo turva. Em termos de diagndstico, a ressonancia magnética (RM) continua sendo o método
de imagem padréo-ouro para a deteccéo e avaliagcdo da extensdo da herniagéo do tronco cerebra e
do cerebelo. O uso de tomografia computadorizada (TC) também é mencionado, especiamente
para avaliacdo de complicagbes associadas como hidrocefalia O tratamento da sindrome de
Arnold Chiari Tipo Il é complexo e frequentemente individualizado. A intervencao cirdrgica para
descompressdo da fossa craniana posterior € o tratamento mais comum e pode diviar
significativamente os sintomas em muitos pacientes. No entanto, a taxa de sucesso varia, e 0 risco
de sintomas residuais ou complicacdes pds-cirdrgicas permanece elevado. A revisdo destacou a
importancia do acompanhamento a longo prazo e da gestdo multidisciplinar, envolvendo
neurocirurgides, neurologistas e outros especialistas, para otimizar os resultados clinicos e a
qualidade de vida dos pacientes. A maformagdo de Arnold Chiari tipo |l é caracterizada pela
herniacdo do tronco cerebral e cerebelo através do forame magno. Geralmente estd associada a
disrafismo espinhal/mielomeningocele. A compressao das estruturas cerebrais causa 0s sintomas
observados nos pacientes, embora alguns possam ser assintométicos, a cefaleia occipital durante
manobras de Valsalva é o sintoma mais comum. Outros sintomas incluem vertigem, parestesia,
dificuldades de equilibrio, fraqueza muscular e visdo turva. O tratamento varia de acordo com a
gravidade e as caracteristicas clinicas, muitas vezes requerendo intervencdo cirdrgica para
remodelar e descomprimir a fossa craniana posterior malformada, embora o risco de sintomas
residuais apés acirurgia seja ato.
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