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Cavernoma cerebral oligossintomatico - caso clinico
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Introdugao

Os cavernomas, também conhecidos como malformag¢des ou hemangiomas cavernosos sdo colecgdes de vasos capilares de parede fina, pouco elastica e irregular. As mutacoes, éspora dicas ou herdadas,
ocorrem em genes responsaveis por proteinas que reforgam a rede inter-celular; na sua auséncia as células da parede ficam fragilizadas, com maior risco de hemorragia. Os cavernomas ocorrem em todos
os 6rgdos, mas o cérebro é o local mais frequente e o que produz sintomas e sinais mais relevantes. Ocorrem com igual prevaléncia em ambos os sexos, com pico de incidéncia entre os 30-40 anos e
afectam 0,5% da populagdo mundial. Clinicamente manifestam-se por cefaleia, hemorragia, convulsées e/ou défices neurolégicos focais. A localizagdo, a dimensdo e o numero de le sées determinam a
gravidade da doenca. O aparecimento da RMN-CE permitiu a caracteriza¢do e o diagndstico destas lesGes vasculares, outrora sub-diagnosticadas, quer em adultos, quer em idade pediatrica. A epilepsia
secundaria a estas malformacGes tem melhor prognéstico quando a lesdo é removida precocemente.

Descrigao do Caso Clinico

- Sexo masculino, 8 anos; sem antecedentes familiares ou pessoais relevantes para a doenga actual

- Episédio paroxistico, em jejum e em posi¢ao ortostatica, de perda de conhecimento de breve duragao, movimentos de hipertonia dos membros e desvio
conjugado do olhar. Da queda resulta traumatismo occipital.

- EO a admissdo: hemodinamicamente estavel, discreta queda a direita na prova de bragos estendidos e for¢a grau 4 na mao direita com ligeira perda de
destreza, sem outras alteragées ao exame neurolégico; pequeno hematoma occipital

- Por vomitos incoerciveis interna-se para vigilancia e realiza TC-CE

- TC-CE: “fractura da escama occipital a esquerda com hematoma epicraniano e pequeno hematoma espontaneo frontal esquerdo, com eventual lesdao
vascular subjacente, calcificada a periferia” —
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RMN coronal T2

- Para esclarecimento de lesdo vascular realiza RMN-CE que revela “hemorragia recente de cavernoma frontal esquerdo” 2\
- Avaliagdo laboratorial (incluindo glicémia, sédio, potassio, calcio, magnésio, fésforo) — sem alteragées /

- Realiza electroencefalograma — sem alteragdes ’)\ 9 - /
- Tem alta clinicamente estavel, com seguimento em Neurocirurgia

- Inicia terapéutica profilactica com valproato de sédio 15mg/kg/dia
- Realiza remogdo cirurgica de malformagdo dois meses apds diagnéstico, que decorre sem intercorréncias , encontrando-se assintomatico RMN axial T2 RMN sagital T1

Comentarios

Os cavernomas cerebrais sdo malformac6es geralmente assintomaticas e raras na populacdo pediatrica. Um episddio paroxistico com perda de conhecimento pode ter como origem uma causa
identificavel, como o sangramento espontaneo de um angioma cavernoso, identificado e caracterizado porimagem. Neste caso, a RMN permitiu o diagnédstico da lesdo vascular, tratavel cirurgicamente,
possibilitando a regressdo de sintomas e prevenindo complicagdes mais drasticas como hemorragia grave, hipertensao intra-craniana, com risco de vida para o doente.
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