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RESUMO  
 
 
 

O acidente vascular encefálico (AVE) é uma doença neurológica, que pode acometer 

indivíduos de várias idades dependendo do seu estilo de vida. A tomografia 

computadorizada (TC) é o meio radiológico mais utilizado para diagnosticar essa 

patologia, evidenciando se é hemorrágico ou isquêmico, cujos tratamentos são 

totalmente diferentes. O objetivo deste estudo é  analisar a eficácia da TC como 

ferramenta diagnóstica, evidenciando sua contribuição no diagnóstico. Trata-se de 

uma revisão qualitativa do tipo revisão integrativa, com base em artigos publicados 

entre 2009 e 2025, sendo eles nacionais e internacionais. O levantamento buscou 

trabalhos cuja  as palavras-chaves apresentavam a TC na identificação dos AVEs, os  

estudos científicos foram selecionados a partir das plataformas Scielo, PubMed, 

PubMed central e repositórios institucionais, foram incluídos artigos que 

respondessem a pergunta central deste trabalho e ajudasse até uma maior visão sobre 

o AVE e suas distinções .Esses achados mostram que mesmo com o passar de 17 

anos,a TC continua sendo o método de diagnóstico mais eficiente e disponível quando 

se trata da patologia AVE, mesmo quando o quadro é isquêmico ela ainda continua 

sendo referência por sua alta praticidade e rapidez. 

 

Palavras-Chave: Tomografia computadorizada; AVE; isquêmico;  hemorrágico. 

 



ABSTRACT  
 

 
A stroke is a neurological disease that can affect individuals of various ages 

depending on their lifestyle. Computed tomography (CT) is the most commonly used 

radiological method for diagnosing this pathology, revealing whether it is 

hemorrhagic or ischemic, the treatments for which are completely different. The 

objective of this study is to analyze the effectiveness of CT as a diagnostic tool, 

highlighting its contribution to diagnosis. This is a qualitative, integrative review 

based on articles published between 2009 and 2025, both national and international. 

The survey sought studies whose keywords included CT scans in the identification of 

strokes. Scientific studies were selected from the Scielo, PubMed, PubMed Central, 

and institutional repositories. Articles that answered the central question of this work 

and contributed to a greater understanding of stroke and its distinctions were included. 

These findings show that even after 17 years, CT scans remain the most efficient and 

readily available diagnostic method for stroke pathology, even in ischemic strokes, 

and continue to be a reference due to their high practicality and speed. 

 

KeywordS:Computed tomography; stroke; ischemic; hemorrhagic. 
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INTRODUÇÃO 

 

A Tomografia Computadorizada (TC) é um exame de diagnóstico por imagem 

que utiliza raios x associados a sistemas computacionais para produzir imagens 

detalhadas do corpo em cortes transversais (fatias), permitindo visualizar estruturas 

com maior nitidez do que a radiografia convencional, evidenciando tecidos moles, 

ossos, e vasos sanguíneos. Sendo usada para avaliar diversas patologias, desde 

alterações ósseas até a diferenciação de parênquimas como pulmonar e cerebral. Sua 

resolução de imagens possibilita diagnosticar nódulos mesmo que em tamanhos 

pequenos, bem como tumores, embolia pulmonar, edema cerebral, entre outros 

(Morais et al, 2023). 

         Na neurologia, especialmente em casos de acidente vascular encefálico (AVE), a 

TC apresenta vantagens significativas, como a alta disponibilidade nos serviços de 

saúde, velocidade de execução do exame e a confiabilidade dos resultados para 

diferenciar o tipo do AVE. Os achados nas imagens  são determinantes, tanto para o 

prognóstico quanto para a terapia, o que faz a TC o exame com alto custo benefício 

para avaliação cerebrovascular (Braga et al., 2025). 

A eficiência da TC faz com que ela seja considerada padrão ouro, mesmo no 

caso do acidente vascular encefálico isquêmico (AVEi) onde demora 2 horas para 

aparecer nas imagens (Amato et al., 2009). Sinais precoces de AVEi como a 

hipodensidade do núcleo lentiforme ou o sinal da artéria cerebral média hiperdensa 

aparecem na TC, mostrando o começo da patologia. Sua relevância, agilidade e sua 

capacidade de reconstruções multiplanares (MPR) e reconstrução volumétrica  (3D 

Rendering) a faz ser a primeira opção nas urgências e emergências, tanto no 

diagnóstico como no pós, acompanhando o paciente durante todo o tratamento.  

Estudar essa temática compreende entender a importância da TC no 

diagnóstico do AVE, o tempo de realização de um exame,  que a partir dela vamos 

conseguir diferenciar um AVE hemorrágico e isquêmico, como ela ajuda os pacientes 

clinicamente no acompanhamento, desde seu diagnóstico precoce até a sua 

recuperação. Analisar cada passo que deve ser tomado e até onde essa ferramenta 

auxilia. 
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      A metodologia usada é de carácter bibliográfico de revisão integrativa, realizada 

por meios de artigos científicos publicados  considerando principalmente os últimos 

dezessete  anos (2009 a 2025). Com tudo, se permitiu construir uma reflexão crítica e 

fundamentada sobre a temática, não deixando lacunas e conseguindo suprir as 

incógnitas presentes no decorrer da pesquisa até o momento. 

          Dessa forma esse estudo tem como objetivo analisar como a TC consegue ser 

eficiente no diagnóstico do AVE de forma precoce, evidenciando sua  contribuição 

para as diferenciações entre o acidente vascular encefálico isquêmico (AVEi) e o 

hemorrágico (AVEh), fazendo com que o manejo terapêutico seja o mais eficiente 

possível, pois, são tratamentos totalmente opostos. 
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MÉTODO 

 

O presente estudo caracteriza-se como uma revisão bibliográfica de revisão 

integrativa da literatura, baseada na análise de artigos científicos relacionados ao tema 

proposto. Esse tipo de metodologia tem como objetivo reunir, analisar e interpretar 

informações previamente publicadas na literatura científica, permitindo a construção 

de um embasamento teórico consistente e atualizado sobre o tema. 

A pesquisa foi realizada em bases de dados científicas, tais como Scientific 

Electronic Library Online (SciELO), PubMed, PubMed central e repositórios 

institucionais do Centro Universitário de Patos (UNIFIP) e do Instituto Federal da 

Paraíba (IFPB) O presente estudo teve como base perguntas norteadoras como: Como 

a TC contribui na diferenciação dos AVEs?, A TC só é usada para diagnosticar ou 

para diagnóstico e acompanhamento?. Para responder essas perguntas foram 

utilizados descritores relacionados ao tema, como tomografia computadorizada, 

diagnóstico por imagem e acidente vascular encefálico, combinados entre si durante o 

processo de pesquisa.  

 Como critérios de inclusão, foram considerados artigos científicos publicados 

nos últimos dezessete  anos ( 2009 a 2025), disponíveis nos idiomas português e 

inglês, que abordassem de forma direta a aplicação da tomografia computadorizada 

como ferramenta diagnóstica em neurologia, com ênfase no AVE. 

Foram estabelecidos como critérios de exclusão artigos com mais de dezoito 

anos de publicação, estudos duplicados nas bases consultadas, resumos sem acesso ao 

texto completo e trabalhos que não apresentassem relação direta com o tema da 

pesquisa. 

A seleção dos estudos ocorreu em etapas. Inicialmente foi realizada a busca e 

identificação dos artigos nas bases de dados, seguida pela leitura exploratória dos 

títulos e resumos, com o objetivo de verificar a pertinência com o tema proposto. Na 

etapa seguinte foi realizada a leitura analítica dos artigos selecionados, permitindo a 

extração das informações mais relevantes para o desenvolvimento do estudo. 
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Por fim, os dados obtidos foram organizados, analisados e interpretados, 

possibilitando a construção da discussão teórica acerca da tomografia 

computadorizada como ferramenta diagnóstica no acidente vascular encefálico.  

 

 

 
  

 Figura 1. Fluxograma PRISMA dos artigos selecionados na revisão integrativa, Brasil 

 

Fonte: Autoria própria (2026). 
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Foi realizada a seleção final dos artigos. Foram considerados os estudos cujos 

títulos e conteúdos apresentavam relação direta entre a TC e o AVE. Posteriormente, 

os trabalhos foram analisados e classificados conforme sua abordagem temática, com 

o objetivo de aprimorar a qualidade dos resultados obtidos. Estudos que abordavam 

predominantemente aspectos funcionais da TC, sem relação direta com o diagnóstico 

do AVE, foram excluídos da análise. Dessa forma, permaneceram apenas os trabalhos 

cujo foco principal era a utilização da TC como ferramenta diagnóstica no acidente 

vascular encefálico.  
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           RESULTADOS 

Os 14 artigos selecionados foram colocados em um quadro onde se tem o 

autor, ano, título do artigo e base de dados, para melhor respostas da revisão 

integrativa. Esses artigos foram publicados entre 2009 a 2025, fazendo com que o 

trabalho seja o mais recente possível. 

 
    Quadro 1: Caracterização dos artigos selecionados segundo autor, ano , título e base de dados.   

 

Autores Ano Título Base de dados  

Queiroz et al 2023 Tomografia computadorizada no 
acidente vascular cerebral. 

SciELO 
 

Valadares et al 2025 Acidente vascular cerebral: revisão dos 
avanços em prevenção, diagnóstico e 
tratamento. 

SciELO 
 

Oliveira et al 2025 Acidente vascular cerebral: revisão dos 
avanços em prevenção, diagnóstico e 
tratamento. 

SciELO 
 

Conceição et al  2023 Tomografia computadorizada no 
acidente vascular isquêmico. 

SciELO 
 

 

Soares et al 2025 Atuação estratégica do tecnólogo de 
radiologia na tomografia 
computadorizada em casos de 
AVE:O papel técnico operacional do 
tecnólogo de radiologia.  

SciELO 
 

 

Silva et al  2017 Comparação dos métodos de imagens 
(tomografia computadorizada e 
ressonância magnética) para o 
diagnóstico de acidente vascular 
encefálico. 

SciELO 
 

 

Amato et al 2009 Neuroimagem dos infartos e 
hemorragias. 

SciELO 

Abdalkader et al  2023 Neuroimaging of acute ischemic stroke: 
Multimodal imaging approach for acute 
endovascular therapy. 

PubMed 

Barbosa 2024 A investigação na fase aguda do 
acidente vascular encefálico por meio da 
tomografia computadorizada e da 
ressonância magnética.  

Repositório da 
UNIFIP 

Rolim et al   
 

2012 O uso da tomografia computadorizada 
nas internações por acidente vascular 
cerebral no sistema único de saúde. 

PubMed 
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                                              Fonte: Autoria própria (2026). 

   
     Os artigos selecionados mostram resultados positivos em relação ao objetivo geral, 

mostrando uma conduta positiva em relação ao uso da TC como meio radiológico 

eficaz no AVE e na sua diferenciação. 
                    

 

Quadro 2: Resultados dos artigos incluídos 

 

Lima et al 2023 Métodos de imagem tomografia 
computadorizada e ressonância 
magnética para o diagnóstico de 
Acidente Vascular Cerebral. 

SciELO 

Almeida et al  2023 Utilização do diagnóstico por imagem 
para detecção e visualização do acidente 
vascular encefálico. 

Repositório da 
UNIBRA 

Birenbaum et al  2011 Imaging in acute stoke.. PubMed 

Cardoso et al 2018 A tomografia computadorizada 
diagnóstico do avc agudo. 

SciELO 

Autor(es) Língua Principais resultados 

Queiroz et al Português  TC é um pilar na abordagem inicial das alterações neurológicas agudas, 
sendo essencial sua correta interpretação em tempo hábil. 

Valadares et al Português A TC de crânio, mesmo com limitações, permanece como ferramenta 
essencial na abordagem inicial do AVCI no BRASIL, sendo fundamental 
para a decisão terapêutica e para a avaliação inicial. 

Conceição  et al Português  A TC consegue identificar e excluir hemorragias, descartar simulações de 
AVC, além de identificar sinais imagiológicos de infarto precoce. 

Lima  et al  Português  A TC  se destaca pela agilidade e acessibilidade em emergências, sendo 
eficiente na distinção entre AVC isquêmico e hemorrágico.  

Silva et al Português  A TC é capaz de fornecer informações sobre o estado do parênquima 
cerebral, os vasos, e do cérebro em pacientes com suspeita de AVE. 

Cardoso  et al  Português  As modalidades da TC podem ser usadas para diagnosticar o AVC agudo e 
fornecer informações sobre o estado funcional do tecido cerebral 
isquêmico. 

Birenbaum et al  Inglês Devido sua ampla disponibilidade e rapidez, a tomografia 
computadorizada(TC) sem contraste permanece o exame inicial de escolha 
para avaliar um paciente com AVC agudo -ela é utilizada para definir 
critérios de inclusão e descartar hemorragias. 
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   Fonte: Autoria própria (2026) 

 

           Com base nos principais resultados dos artigos, se tem que 99% (12) dos 

artigos se tem ainda a TC como principal método radiológico para identificar o AVE, 

sendo ele de origem isquêmica ou hemorrágica. Em casos de emergência a TC ainda 

se qualifica como exame mais eficaz e disponível nos setores. No entanto. os autores 

ressaltam a importância de acrescentar outros métodos radiológicos para se ter 

resultados vistos de outros exames.  

 

 
 
 
 
 

 

Abdalkader et al  Inglês  O esforço para oferecer terapias de reperfusão endovascular a todos os 
candidatos adequados podem ser facilitados pelo uso de paradigmas 
simplificados de seleção de imagem com técnicas amplamente disponíveis, 
como a TC sem contraste e angio TC. A TC isolada em pacientes com 
escores ASPECTS e NIHSS elevados indica elegibilidade suficiente para 
tratamento endovascular, mas pode não identificar todos os pacientes que 
provavelmente se beneficiarão da reperfusão 

Oliveira  et al  Português  A integração de tecnologia como tomografia computadorizada de perfusão 
(TCP) e os dispositivos vestíveis para reabilitação funcional permite uma 
abordagem cada vez mais precisa, personalizada e eficiente, desde a fase 
aguda até a recuperação a longo prazo .  

Rolim  et al   
 

Português  Independentemente da realização da tomografia computadorizada ter sido 
realizada, o percentual de AVC indeterminado (CID 10:194)  é 
preponderante.   

Amato   et al Português  A TC destaca-se como a técnica mais utilizada, devido à sua maior 
disponibilidade e rapidez na aquisição de imagem. 

Almeida et al  Português  A tc ainda é um dos métodos de imagens mais utilizados para diagnosticar 
o AVE. 

Barbosa  Português   A TC consegue evidenciar o acidente vascular encefálico, visto que é o 
meio radiológico mais disponível nas urgências e emergências  

Soares et al Português  Foi possível constatar que a Tomografia Computadorizada é o exame de 
imagem mais adequado para a aquisição de imagem do crânio com 
suspeita de AVE, permitindo a obtenção de resultados rápidos e preciso 
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DISCUSSÃO 

 

Os resultados dessa revisão integrativa revelam que a eficiência da TC 

permanece destacada especialmente no cenário da urgência e emergência. Os estudos 

analisados mostram consenso quanto a sua técnica de abordagem na fase inicial, 

principalmente pela sua rapidez na obtenção de imagens e ampla disponibilidade nos 

serviços de saúde.​  

Segundo Queiroz et al. (2023), a TC é um pilar fundamental na avaliação 

inicial de alterações neurológicas agudas, destacada pela interpretação rápida e 

adequada para direcionar a conduta clínica. De forma semelhante, Valadares et al. 

(2025), destacam que mesmo apresentando algumas limitações a TC de crânio 

continua sendo essencial na abordagem inicial do AVEi no Brasil, contribuindo 

diretamente para a decisão terapêutica. Esses achados reforçam a relevância do exame 

na definição precoce da estratégia de tratamento, principalmente a indicação de 

terapias de reperfusão. 

       Outros autores destacam a capacidade da TC em diferenciar os tipos de AVE. 

Conforme apontado por Conceição et al., (2023) o exame permite identificar e excluir 

hemorragias intracerebrais, além de descartar condições que simulam o quadro clínico 

de AVE e detectar sinais imagiológicos precoces de infarto cerebral. Seguindo nesta 

mesma linha, Lima et al. (2025), afirmam que a agilidade e acessibilidade da TC é 

eficaz na distinção entre AVE isquêmico ou hemorrágico, informação crucial para 

definir o tratamento.  

         Um aspecto relevante observado na literatura refere-se à abrangência das 

informações fornecidas pela tomografia. De acordo com Silva et al. (2017), a TC é 

capaz de fornecer dados importantes sobre o parênquima cerebral dos vasos 

sanguíneos, e de possíveis alterações estruturais associadas ao evento vascular. Esse 

conjunto de informações contribui significativamente para a avaliação clínica e para o 

planejamento terapêutico. Além disso Cardoso et al. (2018), ressaltam que a TC de 

crânio é considerada o exame de primeira escolha em suspeita de AVE devido à sua 

excelente relação custo benefício e a rapidez na realização em situações emergenciais. 

     A ampla disponibilidade da TC nos nas unidades de saúde também é um fator 

determinante para sua utilização. A TC sem contraste permanece como   exame inicial 

de escolha na avaliação do AVE agudo, principalmente por permitir a exclusão rápida 
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de hemorragias intracranianas e auxiliar na definição dos critérios de inclusão para 

tratamentos específicos como a trombólise (Birenbaum et at., 2011).   

        Apesar de suas vantagens, alguns autores apontam limitações relacionadas ao 

uso de dessa técnica isolada, Abdalkader et al. (2023), destaca que a TC quando 

utilizada isolamento em pacientes com escores elevados em escala clínicas como 

ASPECTS e NIHSS, onde o primeiro, gradua sinais precoces de isquemia e o segundo 

mede quantitativamente o déficit neurológico relacionado ao AVE,  que pode indicar 

elegibilidade para tratamento endovascular, porém não permite identificar todos os 

pacientes que potencialmente se beneficiaram de terapias de reperfusão. Nesse 

contexto, Oliveira et al. (2025), destacam a importância da integração de tecnologias 

complementares como a TC de perfusão, que possibilita uma avaliação mais 

detalhada da área de penumbra isquêmica e contribui para uma abordagem terapêutica 

mais precisa e personalizada.   

           Além disso, Rolim et al. (2012), apontam que independentemente da realização 

da TC ainda se observa uma elevada proporção de casos classificados como AVE 

indeterminado nos registros clínicos, evidenciando desafios relacionados à 

classificação diagnóstica e ao registro adequado das informações clínicas.   

Dessa forma, observa-se que, apesar das limitações apontadas a TC continua 

sendo um exame indispensável na abordagem inicial do AVE. Sua rapidez, 

disponibilidade e capacidade de fornecer informações fundamentais para o 

diagnóstico e a tomada de decisão terapêutica consolidam seu papel central no manejo 

dessa condição. No entanto, a literatura também aponta para a necessidade de 

integração com outras tecnologias de imagem e estratégia diagnósticas, visando 

aprimorar a precisão diagnóstica e otimizar os desfechos clínicos de pacientes. 
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CONSIDERAÇÕES FINAIS 

 

O estudo permitiu evidenciar a relevância da TC como principal ferramenta 

diagnóstica no AVE, especialmente no contexto de urgência e emergência. Os 

resultados analisados demonstram que, mesmo diante dos avanços tecnológicos em 

métodos de imagem, como a ressonância magnética, a TC permanece como exame de 

primeira escolha, devido à sua ampla disponibilidade, rapidez na aquisição das 

imagens e capacidade de diferenciar, de forma eficiente, os tipos de AVEs. 

Os achados fazem ver a importância da TC e como ela salva vidas, fazendo 

que os futuros profissionais da radiologia se aprofundem cada vez mais nesse meio 

radiológico buscando conhecimento e aperfeiçoando ainda mais suas técnicas, 

visando aprimorar mais a qualidade do atendimento e os resultados clínicos. 
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