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INTRODUGA: DISCUSSAO E COMENTARIOS FINAIS:

Os espagos perivasculares (EPV) sdo estruturas
microscépicas revestidas por pia-mater e preenchidas por
liquido cefalorraquidiano e fluido intersticial, que
acompanham os vasos cerebrais e atuam na drenagem de
metabdlitos parenquimatosos. Constituem um achado
anatomico frequente em exames de ressonancia
magnética (RM), especialmente na populagdo idosa,
podendo sofrer ectasia e assumir aspecto arredondado,
ovalado ou cistico; um processo de etiologia multifatorial
associado a rigidez arterial, deposigado de proteinas, atrofia
cerebral e disfungdo da barreira hematoencefalica. Embora
sejam assintomaticos na maioria dos casos, os EPV
proeminentes representam um importante desafio no
diagnéstico por imagem, pois podem simular infartos
lacunares antigos, neoplasias ou lesdes infecciosas.

DESCRIGAO DO CASO:

(Paciente do sexo feminino, 17 anos, com histérico de
Transtorno do Déficit de Atencdo e Hiperatividade e
Transtorno do Espectro Autista, realizou tomografia
computadorizada de cranio de rotina, que evidenciou,
incidentalmente, 4area  hipodensa inespecifica na
substéancia branca do lobo temporal esquerdo. Quatro dias
depois, foi submetida a RM enceféalica, que demonstrou
area de hipersinal em T2/FLAIR envolvendo a substancia
cortical e subcortical do polo temporal anterior esquerdo,
medindo cerca de 2,7 x 2,2 x 2,2 cm, sem realce pelo
contraste. Nao havia restrigdo a difusdo nas sequéncias
DWI/ADC, afastando isquemia aguda, abscesso e
neoplasias de alta celularidade. Também n&o foram
observados focos de susceptibilidade magnética nas
sequéncias GRE/SWI, excluindo hemorragias prévias,
micro-hemorragias e depdsitos de calcio. Realizou-se nova
RM associada a angiorressonancia (ARM) arterial e
venosa intracraniana em equipamento de 3,0 Tesla, duas
semanas apds o exame inicial. A ARM n&o evidenciou
aneurismas, estenoses, trombose venosa ou
malformagdes arteriovenosas. As imagens da lesdo

indicaram um alargamento cistico do espago perivascular
na substancia branca temporal esquerda, medindo 1,1 cm,
adjacente a bifurcagdo do segmento M1 da artéria cerebral
média, associado a edema vasogénico na substancia
branca circunjacente.
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A investigagdo de lesdes intracranianas incidentais em
pacientes jovens exige correlagdo entre os achados de
imagem e a anatomia cerebral. Neste caso, a
hipodensidade na TC e o hipersinal em T2/FLAIR
levantaram inicialmente as hipéteses de neoplasia
cistica e infarto lacunar. Entretanto, a RM associada a
ARM caracterizou a lesdo como um espaco
perivascular alargado. A presenga de edema
vasogénico perilesional constituiu um achado incomum.
Uma possivel explicagdo é sua proximidade com a
bifurcagdo do segmento M1 da artéria cerebral média,
cuja pulsatilidade poderia gerar estresse hidrodinamico
local, alterando a circulagdo do liquido intersticial e
favorecendo seu acumulo na substancia branca
adjacente. O diagndstico diferencial com infarto lacunar
antigo também foi relevante. Embora ambas as lesdes
possam apresentar aspecto cistico, os infartos
lacunares ocorrem principalmente em pacientes com
fatores de risco cardiovasculares e acometem, com
maior frequéncia, os ganglios da base e a substancia
branca profunda.

Neste caso, a idade da paciente, a auséncia de fatores
de risco e o quadro assintomatico tornavam essa
hipétese improvavel. A identificacdo da lesdo
acompanhando o trajeto de uma artéria penetrante na
regido temporal anterior confirmou o diagnéstico de
EPV alargado, evitando procedimentos invasivos
desnecessarios. Desta forma, reforca-se a importancia
do conhecimento da anatomia vascular e dos espagos
perivasculares na interpretacdo da neuroimagem. O
reconhecimento de EPV gigantes associados a edema
vasogénico, especialmente quando localizados
préximos a grandes vasos, evita erros diagnésticos e
intervengdes desnecessarias. Em pacientes jovens e
assintomaticos, a localizagdo caracteristica da lesdo e
a auséncia de sinais de agressividade, como restricdo
a difusdo e realce pelo contraste, devem favorecer o
diagnéstico de uma variante anatémica benigna,
indicando acompanhamento por imagem como a
conduta mais apropriada.
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