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NEOPLASIAS CEREBRAIS PRIMARIAS ASSOCIADAS
A MALFORMAQOES VASCULARES

ESTUDO ANATOMOPATOLOGICO DE DOIS CASOS
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RESUMO — A assoclacdo de malformagbex vasgulares intracerebrais com neoplasias cerebrais
primé4rias é rara. Mais comumente encontrados sfio 08 aneurismag arteriais intracranianos
com neoplasias primdrias. Relatamos dois casos de malformacdes vasculares associadas a
neoplasias cerebrais primdrias, com estudo histopatolégico e imuno-histoguimico.

Primary cerebral neoplasms associated with vascular malformations: anatomo-pathologic study
of twe cases,

SUMMARY — The association of intracerebral vascular malformations and primary cerebral
neoplasm is rare. The most commonly found vascular malformation with neoplasm is intra-
cranial arterial wneurysm. We describe two cases of vascular malformations associated
with primary cerebral neoplasms, with histologic and immunochistochemical studies.

A associagio de malformagbes vasculares com neoplasias cerebrais primdrias
€ rara. H4 poucos relatos na literatura desta associagio 1-6.8-12,15-17,

A finalidade deste relato é apresentar dois casos desta associacdo com estudo
anitomo-patologico e imuno-histoquimico.

OBSERVACSES

Caso 1 — MIFM, 21 anos, branca, sexo feminino, natural de Minas Gerais. HEm §-3-88
procurou o Hospital S&c Paule (EPM) eom queixa de cefaléia holeeraniana progressiva hi
um ano, de carfter pulsitil e acompanhada de vOmitos. O exame neurcldgico mostrou apenas
fundo de olhe com borramento bilateral de papila. A tomografia de cranio (TC) mostrou
imagem de tumor em regido temporal direita, ricamente wvascularizado, com &rea cistica
central e desvio de linha médin. Ni#o foi realizada angiografia. A paciente foi submetida a
craniotomia temporal direita em 18-3-88. O exame histopatoldgico mostrou tratar-se de astro-
citoma grau II associado a angioma cavernoso (Fig. 1). Imuno-histoquimica para protelna
glial fibrilar sacidica, usando a téenica de imunoperoxidase, mostrou reacfio positiva em
astrécitos neopldsicos. Alta em 23-3-88, para acompanhamento ambulatorial,

Caso 2 — AFS, 5 anos, branco, sexo masculine, natural de Sio Paulo. Em 8-2-88 pro-
curou o Hospital Sic Paulo (EPM) com queixa de confusio mental, cefaléia frontal e vbmitos
hi 45 dias, ap6s queda em que bateu a cabec. O exame neurolégico mostrou apenas
papiledema bilateral. A TC revelou processn expansive em lobo temporal direito, de aspecto
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cistico, com edema e hipercaptacdo de contraste, além de presenga de A4rea necrdtica a
imagem hipodensa ao nivel de terceiro wventriculo. Nio fol realizada anglografia, (O paciente
fol submetido & cranintomia témporo-parietal direita em 13-2-88. O exame histopatolégico
mostrou tratar-se de glioblastoma multiforme (Fig. 1) e malformacio arteriovenosa (Fig. 2).
Imuno-histoguimica para proteina glial fibrilar acidica, usando a técnica de imunoperoxidase,
mostrou reacfio positiva em células de &dreas mais diferenciadas da neoplasia. O paciente
evoluin com infecgiio pulmonar. Obito em 6-4-88.

Fig. 2 — Fotomicrografia mostrando malformagdo vascular constituida de artérias
e veias (HE, 100X).

COMENTARIOS

A existéncia de malformagio vascular associada a neoplasia cerebral primaria
parece ter sido primeiramente relatada por Fine 4, que descreveu um angioma cerebral
com um oligodendroglioma intraventricular. A incidéncia de malformagtes vasculares
em doentes com neoplasia cerebral primdria € desconhecida e, até agora, ha relatos
de casos isolados. De acordo com a experiéncia de Licata et all0, apenas 0,1% dos
doentes com tumores cerebrais tém associagio com malformactes. A incidéncia desta
associagdo é significativamente mais baixa que a incidéncia de aneurismas em doentes
com tumores cerebrais, ou seja, variando de 0,2 a 0,7% de acordo com vdrios au-
tores 7101416, Com relagcdo a natureza do tumor, é mais comum que seja um glioma
em nossa experiéncia e na de outros autores, especialmente oligodendroglioma 1.2.4,5.9,10,
Em nossos casos, a associacdo € representada por astrocitoma grau il e glioblastoma
multiforme, ndo tendo sido a malformacio vascular diagnosticada pré-operatoriamente.

Nos casos de Licata et al.10, as lesfes eram separadas; na maioria dos casos
relatados, a neoplasia e a malformagio vascular estavam interlipadas ou adjacentes.
Em nossos casos, um e¢ra interligade e outro separado. Zuccarello et al.l?7 sugerem
que alteracdes neopldsicas secunddrias podem acontecer na glia perivascular em res-
posta a malformacgio vascular priméria. Nazek et all3 descrevem trés malformagoes
arteriovenosas com proliferacio oligodendroglial e questionam a verdadeira incidéncia
de gliomas, bem como sua associacdo a malformagoes vasculares.

As alteragdes vasculares associadas a neoplasias sdio caracteristicas, envolvendo
pequenos vasos e sendo proliferativas. A formaglo de canais convolutos semelhantes
a ¢glomérulos», devido 4 proliferacdo endotelial, é a alteragio mais comum. Estas altc-
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racbes sdo frequentemente descritas em glioblastoma multiforme, mas podem ser
encontradas em astrocitomas, oligodendroglioma e tumores metastaticos. As malfor-
magdes arteriovenosas sfo congénitas em sua origem, representandc persisténcia de
«shunts» arteriovenosos embriondrios.
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