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RESUMO

O seguinte estudo objetivou descrever sobre as etiologias e 0 respectivo quadro clinico
da sincope. A sincope é classificado como um sintoma de perda da consciéncia devido
reducdo do fluxo sanguineo cerebral, secundario a uma etiologia. Tal evento costuma ser
confundido com outras condi¢6es associadas a perda de conhecimento, apesar de para se
diagnosticar como sincope € necessario descartar demais alteracdes. A sincope é uma
condicdo que tém como fisiopatologia o hipofluxo de sangue no cérebro, mas conta com
diversas causas como a neuromediada, ortostatica, cardiaca, cerebrovascular e até
idiopatica, resultam em quadros clinicos distintos e complicacdes, mas o0 mesmo
desfecho. Tal evento necessita ser investigado e detectado de imediato, por histéria
clinica, exame fisico e complementares.

Palavras-chave: sincope, sintoma, hipoperfuséo.

ABSTRACT

The following study aimed to describe the etiologies and the respective clinical picture of
syncope. Syncope is classified as a symptom of loss of consciousness due to reduced
cerebral blood flow, secondary to an etiology. Such an event is often confused with other
conditions associated with loss of knowledge, although in order to diagnose syncope it is
necessary to rule out other alterations. Syncope is a condition whose pathophysiology is
the hypoflow of blood in the brain, but it has several causes such as neuromediated,
orthostatic, cardiac, cerebrovascular and even idiopathic, resulting in different clinical
conditions and complications, but the same outcome. Such an event needs to be
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investigated and detected immediately, by clinical history, physical examination and
complementary.

Keywords: syncope, symptom, hypoperfusion.

1 INTRODUCAO

A sincope nada mais € que um sintoma caracterizado pelo déficit brusco,
temporéario e total da consciéncia, relacionado a disfuncdo na manutencdo do tonus
postural e veloz restauracdo de forma aleatoria. Este evento é considerado uma
emergéncia recorrente nos postos de saude. Geralmente, a condicdo pode ser confundida
com outros achados e ser indevidamente manejado ou até permanecer sem diagnostico
(GNAN, 2019).

Na perspectiva epidemioldgica, a sincope possui incidéncia bimodal, ou seja tém
se um pico na fase final da adolescéncia até os primoérdios da vida adulta, com foco na
apresentacdo vasovagal, seguido de outro pico na terceira idade, com um aumento
elevado po6s os 70 anos. Ressaltando, que se trata de um problema comum, com
predominancia em torno de 20% da populagdo em geral (MORAG, 2021).

O seguinte estudo objetivou descrever sobre as etiologias e o respectivo quadro

clinico da sincope.

2 METODOLOGIA
Trata-se de um estudo qualitativo da revisdo narrativa de literatura, confeccionado
para debater as particularidades atribuidas a respeito da sincope. E composta por uma
ampla andlise de literatura, junto a uma metodologia flexivel e replicavel ao nivel de
reproducdo de dados e respostas quantitativas para questdes especificas. Este foi
fundamentado nas plataformas do SciELO, Pubmed, LILACS, Biblioteca Virtual em
Saude, PubMed, Google Académico e demais literaturas cientificas pertinentes com a
tematica no periodo de junho de 2022, utilizando-se os seguintes descritores: Sincope,
Hipofusdo cerebral e Quadro Clinico, de forma combinada ou isolada sem delimitar um
intervalo temporal.
Ao total foram achados 50 artigos nos idiomas portugués e inglés. Os critérios
de inclusdo foram os mais atuais, possuir as expressdes utilizadas nas buscas no titulo ou
palavras-chave, ou ter explicito no resumo que o texto se relaciona a associacdo dos

mecanismos relacionados ao quadro de sincope, os dados baseados em evidéncias e que
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possuiam uma linguagem clara e direta. Os artigos descartados ndo apresentavam o
critério de incluséo estabelecido, e/ou apresentavam duplicidade, ademais as dissertacoes
e teses e outros estudos sem relevancia ao objetivo proposto. Apos terem sido restauradas
as informac0es alvo, foi conduzida inicialmente, a leitura dos titulos e resumos, com
intensa exclusdo de publicacOes nesta etapa. Posteriormente, foi efetivada a leitura
completa dos 25 textos. Como eixo de analise, buscou-se inicialmente classificar os
estudos quanto as particularidades da amostragem, agrupando aqueles cujas amostras séo
sobre os agentes causais e 0 quadro clinico do acometido. A partir dai, prosseguiu-se com
a analise da fundamentacdo tedrica dos estudos, bem como a observacdo das
caracteristicas gerais dos artigos, tais como o0 ano de publicacdo e idioma, seguido de seus
objetivos. Por fim, realizou-se a apreciacdo da metodologia aplicada, resultados obtidos
e discussdo. Especificamente, para analisar a producdo cientifica identificada, se
utilizaram técnicas quantitativas e/ou qualitativas especificas de tratamento de dados,

tendo sido feito a analise de cada um dos textos.

3 RESULTADOS E DISCUSSAO

A pesquisa dos artigos que fundamentaram este artigo detectou 250 referéncias a
respeito das principais consideracdes clinicas sobre a sincope nas bases de dados
mencionadas, das quais 25 publicacdes foram incluidas na presente revisdo. Entre 0s
estudos eleitos, 20 sdo de abordagem teorica, 4 séo estudos de caso e 1 apresenta estudo
transversal. Observou -se a prevaléncia de publica¢bes no idioma inglés, representando
84%, seguido do idioma portugués 9,6% e espanhol.

A sincope é uma condic¢do Unica e tém como fisiopatologia a reducéo do fluxo de
sangue no espaco cerebral. Este restrito fluxo pode ser regional, através da vasoconstricdo
ou sistémica devido a uma hipotensdo. Em razdo das inimeras etiologias, mas que para
se confirmar o estado de sincope, ndo deve haver causas de perda da consciéncia como
uma pseudosincope, estados convulsivos e traumatismo cranioencefalico. Ademais, para
ocorrer a sincope é imprescindivel a extensdo de no minimo 10 segundos de cessacdo
total do fluxo sanguineo ou da distribuicdo de nutrientes, tanto para o cortex cerebral
quanto para o sistema de ativacdo reticular do tronco encefalico, ou uma redugéo
perfusional em torno de 35% a 50% (CELESTINO, 2018).

A sincope geralmente ndo é motivo de alarde e € benigna, podendo ter varios
desencadeantes que correspondem a faixa etaria. O risco elevado de sincope em pacientes

idosos, se deve principalmente pelas anormalidades relacionadas a idade e as doencgas que
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afetam a aptiddo em reagir ao estresse basal que em condi¢gdes de normalidade néo
resultariam na sincope. Ademais, esta correlacionada a uma exponencial taxa de
recorréncia, e esta evolui conforme a faixa etaria. Logo, o fator de risco mais potencial é
ja ter ocorrido um episodio anterior (NUNES, 2018).

Os estimulos reflexos, neuromediados ou neurocardiogénicos sao 0s mais vistas
em todas as faixas etarias, originando a sincope do tipo vasovagal, caracterizada por
disfuncdo autbnoma, perda efémera e abrupta da consciéncia, com recuperacdo total,
espontaneo e ndo indica alguma doenca subjacente, resultantes de medo, ansiedade ou
odores indesejados. Ademais, como variancia da sincope vasovagal tém o tipo situacional
que ocorre por exacerbacdo da reacdo aos estimulos vasovagais como tosse, espirro,
miccdo, defecacdo, degluticdo e pressdo ocular, acarretando a perda de consciéncia
(BRIGNOLE, 2020).

Achados de hipersensibilidade do seio carotideo, ocorre mais em idosos,
normalmente causado pelo uso de colares ou gravatas apertadas, mobilizacdo brusca com
0 pescoco e a simples mobilidade do pescoco resulta na perda de consciéncia. Esse
mecanismo é raro e gera a bradicardia e reducdo da pressao arterial, resultante da
exagerada reacao dos receptores localizados no par de cardtidas do pescogo que ocasiona
o freio dos reflexos elétricos da ag&o cardiaca (NUNES, 2020).

O denominado caso de hipotensdo ortostatica ou postural é o declinio abrupto
da pressao arterial diante a posicdo ortostatica, mais comum em idosos, periodos pés
prandial, em situacbes de hipovolemia, simpatectomia, atos iatrogénicos como a
administracdo indevida de farmacos, acometimento por disfun¢do do sistema nervoso
autdbnomo, correlagdo a alguma patologia como a neuropatia diabética ou de causa
idiopatica. Situacdo resultante de reducdo do retorno venoso e a ndo compensacdo por
reflexo autbnomo simpatico (ROCHA, 2019).

Os fatores de origem cardiaca representam 1% dos casos em pacientes jovens,
tém intima associacdo com falhas arquitetnicas do coracdo como estenose aortica,
valvulopatias, mixoma atrial e infarto agudo do miocardio. Destacando-se que apesar de
ser a origem de sincope mais rara, estad condiz ao potencial duplicado de mortalidade.
Além do mais, a ocorréncia de arritmias, embolia pulmonar e insuficiéncia cardiaca
congestiva predispde ao desenvolvimento desta (CELESTINO, 2018).

O desencadeamento da sincope certamente ocorre com a associagdo de varios
fatores, tais como medicagdes que culminam na reducdo da presséo arterial, devido ao

mecanismo de vasodilatagdo ou hipovolemia, em especial a classe de diuréticos, o
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estilismo, a deplegéo de volume, exemplificado por ocorréncia de hemorragia, ingesta
hidrica inadequada, diarreia, émese, patologias pulmonares que acarretem a escassez de
oxigénio cerebral e fatores ambientais como estresse térmico (CARVALHO, 2022).

Normalmente, os episodios de sincope ocorrem na auséncia dos sintomas de
alarde, durante esfor¢os fisicos e na posicdo supina. Ressaltando que casos de sincope
oriundos de atividade fisica € imprescindivel realizar o diagndstico diferencial de uma
classica triade, a qual abordam a taquicardia dos ventriculos, comum a isquemia cardiaca,
a cardiomiopatia hipertrofica obstrutiva, a qual compde potencial causa de Obito
fulminante de desportistas juvenis e retracdo aortica prevalente no grupo geriatrico
(ROCHA, 2021).

As patologias cerebrovasculares ndo sdo a causa base da ocorréncia de sincope.
No entanto, a isquemia vertebrobasilar € uma potencial etiologia, por ser encarregada pela
regadura do tronco cerebral, pelo estreitamento das carétidas bilaterais por consequente
baixo fluxo geral e extravasamento sanguineo na regido subaracnoide (VELTEN, 2019).

A sincope ndo constitui uma emergéncia clinica, mas o déficit de deteccdo é
prevalente, necessario a associacdo da historia clinica, exame fisico e eletrocardiograma.
A sincope costuma ser de resolucdo propria e rapida, ressaltando que a sincope
cardioldgica geralmente acarreta prognose com mais complicagdes. No pronto-socorro,
ao se admitir um paciente suspeito de sincope, a conduta inicial é excluir a causa cardiaca.
Este processo pode ser feito por meio da analise comparativa da sincope de origem
cardiaca ou ndo. A sincope cardiaca afeta com maior predominancia o sexo masculino,
faixa etaria superior a 60 anos, cardiopatias preexistentes, histérico familiar, testes
cardiovasculares alterados e sincope durante atividades fisicas e na posi¢do supina. A
sincope de origem ndo cardiaca acomete mais 0s jovens, sem manifestacdo de patologias
cardiacas, ocorre mais na posicdo de ortostasia, gatilhos e recorrentes (CARVALHO,
2022).

Para complementar os dados clinicos obtidos, deve-se independentemente da
causa da sincope ser solicitado o ecocardiograma, ademais algumas indicagdes como a
recorréncia, episodios unicos desencadeantes de injurias fisicas, e exclusdo diagndstica
indicam o teste da inclinagdo, achados de bases meteorologicas a efetivacdo de tomografia
computadorizada, eletroneuromiografia e avaliagdo de disautonomias e diante de exames
normais e auséncias de alteragdes pode se considerar o evento de causa idiopética
(OLIVEIRA, 2018).
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3 CONCLUSAO

Diante o levantamento de informacg6es, pode se concluir que a sincope é uma
condicdo simples, comum e que nédo é considerada uma emergéncia clinica. No advem, é
fundamental a efetivacdo de uma anamnese detalhada, exame fisico minucioso e a
complementacdo com exames para se destrinchar a causa, o quadro clinico, o diagnéstico

diferencial e 0 manejo adequado.
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