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Teratoma cerebral em feto: um relato de caso
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RESUMO

Introducdo: Os teratomas cerebrais sdo condicGes raras associadas ao desenvol-
vimento fetal inadequado com surgimento de tumores de variados tamanhos, com-
posicdes e localizagbes. Nesse contexto, correspondem a grandes desafios para o
diagndstico precoce e 0 manejo adequado pos-natal. Descri¢do do caso: Crianca
do sexo feminino, com 33 semanas e 2 dias de gestacao, apresentando em exame
ecografico algumas alteracGes no polo cefélico, como uma massa sélida ecogénica,
heterogénea, com vascularizacao presente e promovendo o desvio da linha média
a esquerda. Além disso, algumas estruturas ndao foram visualizadas adequadamente
devido a heterogeneidade do teratoma. Discussdo: Os teratomas fetais intracrani-
anos sdo bastante raros, principalmente os tumores neuroepiteliais primitivos. Ape-
sar da ultrassonografia ser o exame de rotina para avaliacdo fetal, os teratomas
podem ser melhor detalhados em outros exames mais avangados, COmo a resso-
nancia magnética. No entanto, apesar da identificacdo e caracterizacdo adequada
pelos exames, o diagnéstico definitivo ocorre pelo estudo histopatolégico da estru-
tura. Assim, 0 manejo obstétrico é bastante complexo, ndo havendo um protocolo
especifico a ser seguido pela equipe de satde. Conclusdo: Em suma, os teratomas
possuem baixa incidéncia, mas com carente progndstico e alto indice de mortali-
dade, tornando-o um grande desafio para os profissionais de salde responsaveis
pelo cuidado com a gestacao. Assim, evidencia-se a relevancia da ultrassonografia
na identificagdo precoce de casos raros como o descrito anteriormente.

ABSTRACT

Introduction: Cerebral teratomas are rare conditions associated with inadequate
fetal development and the appearance of tumors of various sizes, compositions and
locations. In this context, they represent major challenges for early diagnosis and
appropriate postnatal management. Case report: A female child, 33 weeks and 2
days pregnant, presented on ultrasound with some alterations in the cephalic pole,
such as an echogenic, heterogeneous solid mass, with vascularization present and
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promoting midline deviation to the left. In addition, some structures were not ade-
quately visualized due to the heterogeneity of the teratoma. Discussion: Intracra-
nial fetal teratomas are quite rare, especially primitive neuroepithelial tumors. Al-
though ultrasound is the routine exam for fetal assessment, teratomas can be better
detailed in other more advanced exams, such as magnetic resonance imaging. Ho-
wever, despite adequate identification and characterization by these tests, the defi-
nitive diagnosis is made by histopathological study of the structure. Thus, obstetric
management is quite complex and there is no specific protocol to be followed by
the healthcare team. Conclusion: In short, teratomas have a low incidence, but a
poor prognosis and high mortality rate, making them a major challenge for health
professionals responsible for pregnancy care. This highlights the importance of ul-
trasound.

INTRODUQAO COM OBJETIVO

Os teratomas cerebrais fetais sdo condicGes raras e complexas que proporcionam grandes desa-
fios para o diagnostico e para 0 manejo. Esses tumores especificos sdo embrionarios, contendo tecidos
das trés camadas germinativas: ectoderma, mesoderma e endoderma. No contexto cerebral, costu-
mam-se diferenciar em tecidos cerebrais especificos.

Sua etiologia ainda ndo é claramente definida, mas muitos estudos indicam que surgem de cé-
lulas germinativas pluripotentes remanescentes que ndo se diferenciam adequadamente durante as
semanas de desenvolvimento fetal, por isso, costumam variar de tamanho, composicao e localizagéo.
Assim, as sintomatologias apresentadas pelo feto apds o nascimento dependem diretamente desses
quesitos, por isso a complexidade do caso.

O diagndstico costuma ser feito por exames de imagem, como a ultrassonografia, realizados
durante o pré-natal. Nesse sentido, a deteccdo precoce, ainda na barriga da mée, é de extrema rele-
vancia, haja vista que permite uma avaliacdo completa das caracteristicas, dos sintomas que o feto
pode apresentar ao nascer, bem como permite um planejamento adequado.

Este relato de caso de um feto de 33 semanas que foi identificado por exame ultrassonogréafico
a presenca de um teratoma cerebral no feto. Assim, o objetivo deste artigo é enfatizar a importancia
da identificacdo precoce e tratamento adequado, tendo em vista a complexidade do caso apresentado.

DESCRICAO DO CASO

Crianca, sexo femino, gerada em mae de 26 anos, estando na primeira gestacdo (G1P0OAO).
Compareceu a clinica para realizacdo do exame de ultrassonografia obstétrica no dia 18 de novembro
de 2022. No momento do exame com idade gestacional de 33 semanas e 2 dias pela primeira ultras-
sonografia.

Resultados de ecografia evidenciam gestagdo topica, com feto Unico em situacdo longitudinal,
apresentacdo cefalica e dorso anterior, apresentando batimentos fetais de 142 bpm e movimentos
fetais presentes. Peso fetal estimado de 1811 gramas, no percentil 7.

Durante a realizagéo, foi observado algumas alterac6es no polo cefalico do feto, na qual apre-
sentava: massa solida predominantemente ecogénica e heterogénea, com vascularizacdo periférica e
central, com presenca de vasos venosos e arteriais e ocupando o hemisfério direito e, consequente-
mente, promovendo desvio da linha média e compressdo do hemisfério esquerdo, o que ocasionou
uma ventriculomegalia secundaria ao efeito de massa. Além disso, as laminas, cavum do septo
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peldcido e os talamos ndo foram avaliados, assim como o perfil e a face. Esses achados sdo sugestivos
de teratoma no hemisfério cerebral direito e ventriculomegalia acentuada no hemisfério cerebral es-
querdo.
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Imagem 1. Massa s6lida ecogénica e heterogénea no hemisfério cerebral direito, com desvio da linha média e compressao
do hemisfério cerebral esquerdo.
Fonte: arquivo pessoal dos autores.
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Imagem 2. Vascularizagdo periférica e central, com presenga de vasos venosos € artérias ocupando o hemisfério
cerebral direito.
Fonte: arquivo pessoal dos autores.
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Imagem 3. Massa sdlida ecogénica e heterogénea no hemisfério cerebral direito.
Fonte: arquivo pessoal dos autores.
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DISCUSSAO COM REVISAO DA LITERATURA

Os tumores fetais intracranianos sdo bastante raros, representando apenas cerca de 1,3% de
todos os tumores fetais. No entanto, os teratomas representam grande parte desses tumores, seguidos
por astrocitomas, lipomas e tumores neuroepiteliais primitivos, de acordo com Fradejas et. al. 2016.

Apesar de a ultrassonografia ser o exame de rotina para a avaliacdo fetal, os teratomas podem
ser melhor detalhados por meio da utilizagdo de exames complementares, tais como a ressonancia
magnética nuclear e a tomografia computadorizada. No entanto € impossivel estabelecer o diagnos-
tico definitivo no periodo pré-natal, devido a baixa especificidade dos achados mencionados. Assim,
a confirmacédo diagndstica so é possivel a partir do estudo histopatoldgico, tendo em vista que sao
classificados em maturo, imaturo e maligno, sendo caracterizado pelo grau de diferenciagéo.

O manejo obstétrico do teratoma é determinado individualmente dependendo do tempo de gra-
videz e do progndstico do tumor, ndo havendo um protocolo especifico a ser seguido pela equipe de
saude. Além disso, a via de parto pode ser cesarea ou vaginal, dependendo do tamanho do tumor e
dos achados ultrassonograficos. Por exemplo: fetos com macrocefalia devido ao teratoma sao indica-
dos a realizar parto cesareo e ndo vaginal. Outrossim, a taxa de mortalidade do tumor em questao
pode chegar a 40% dos casos.

CONCLUSAO

Em suma, os teratomas intracraniais fetais sdo bastante raros, com baixa incidéncia, mas com
carente prognostico e alto indice de mortalidade, 0 que torna este tumor um grande desafio para a
gestante e para a equipe de saude responsavel pela gestacdo. Assim, evidencia-se a importancia do
exame de imagem ultrassonografico na identificacdo precoce de casos raros como o descrito anteri-
ormente.
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