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INTRODUGAO
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Cistos aracnoides intracranianos sao
achados incidentais em tomografias e
ressonancias magnéticas, sendo maioria

assintomaticos. Caracterizados como
lesbes congénitas por fenda de membrana
aracnoide ou células aracnoides

hiperplasicas na parede cistica; possui
prevaléncia de 2,3% em criangas, em que
2,7% desenvolvem sintomas, e € comum
em meninos. As hipoteses sobre o
mecanismo de expansdo abrangem
hipersecrecédo de fluido pela parede;
difusdo de fluido por gradiente osmotico e
sistema de valvula unidirecional por falha

na fenda.
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DESCRIGAO DO CASO
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Paciente feminina, 7 anos, previamente
higida, apresentou cervicalgia irradiada para
antebracos pos atividade fisica, com piora
noturna e melhora com analgésico. Apds 3
dias exibiu diplopia binocular, esotropia
unilateral esquerda, fotofobia, fonofobia,
hiperacusia, otalgia, dor em olho esquerdo,
sudorese, cefaleia e tremores noturnos,
sem febre ou sinais infecciosos. No exame
fisico, estava em bom estado geral, forga
muscular reduzida, estrabismo convergente
a esquerda e rigidez de nuca. Provas de
Kernig e Brudzinski negativas. A TC revelou
cisto aracnoide congénito na fossa média
esquerda (Galassi Il) associado a higroma
subdural, desvio de linha média, com efeito
de massa, sem sinais de hemorragia. Foi
realizada fenestragéo cistica, com melhora
da dor e diplopia, restando fotofobia; mas
em 1 més, apresentou edema temporal
esquerdo pulsatil e doloroso. A TC mostrou
aumento do higroma e do cisto, indicando
uma derivagdo cisto-peritoneal, com boa
melhora clinica.
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Figura 1

Figura 2

Figura 1 e 2 — TC em corte axial sem contraste
evidenciando colegao de liquido extra axial em regido
frontotemporal esquerda, compativel com higroma
subdural associado a cisto aracnoide.

DISCUSSAO

rEmbora cistos aracnoides sao usualmente\
assintomaticos em escolares, a
neuroimagem  permitiu a  correlacéo
sintomatica, como paralisia de nervos
cranianos, oriundo do efeito de massa; que
poderia evoluir com complicagdes, como a
ruptura do cisto. O caso é atipico, por
apresentar-se em paciente do sexo
feminino, fossa média e com higroma
subdural. Com isso, vé-se a relevancia
clinica de cistos aracnoides sintomaticos e
como a literatura evidencia fenestragédo
cistica como tratamento utilizado, com baixo
indice de complicagbes ou reoperagao.
Ademais, no caso do higroma subdural é
\preferivel a abordagem cirurgica. )

CONCLUSAO

Pacientes  pediatricos com  sintomas
neurolégicos inespecificos, efeito de massa
elou irritagdo meningea, podem estar
diante de um cisto aracnoide sintomatico;
embora na literatura haja escassas
conclusdes sobre sua patogénese. A
abordagem deve ser individual, enfatizando
a imagem pré-operatéria, estruturas
neurovasculares adjacentes e viabilidade

\_de abordagem. )
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