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Actualmente é reconhecida a associação entre 
neoplasias do sistema nervoso central e a 
utilização de radiação ionizante com efeitos 

diagnósticos e/ou terapêuticos. Durante a primeira 
metade do século XX pensava-se que o tecido ner-
voso era resistente à radiação ionizante. Antes da 
introdução da griseofulvina em 1960, o tratamento 
de escolha da Tinea capitis era a irradiação do couro 
cabeludo pela técnica de Adamson-Keinbock.1,2,3 Os 
primeiros estudos demonstrando aumento da inci-
dência de neoplasias datam de 1966.4 O período de 
latência após exposição pode atingir várias décadas.5

Os autores descrevem o caso de uma doente do 
sexo feminino, de 68 anos, que em 2008 iniciou 
queixas de parestesias, diminuição da força muscular 
e marcha com pé pendente à esquerda. Doente apre-
sentava antecedentes de irradiação do couro cabelu-
do na infância para tratamento de Tinea capitis. Foi 
realizada electromiografia, tendo sido excluída lesão 
nervosa periférica. Fez tomografia computorizada 
crânio-encefálica, que revelou múltiplos meningio-
mas atingindo os dois hemisférios cerebrais, com 
dimensões entre 1,37cm e 3cm de diâmetro, condi-
cionando desvio 
da linha média e 
moldagem do pa-
rênquima cerebral 
(Fig. 1). A doen-
te foi submetida 
em 2009 e 2010 a 
excisão de quatro 
meningiomas. O 
exame anatomo-
-patológico con-
firmou o diagnós-
tico de meningio-

ma. Actualmente 
apresenta ainda 
dois meningiomas 
(Fig. 2), mas com 
melhoria das quei-
xas sensitivo-mo-
toras do membro 
inferior esquerdo.

A exposição a 
radiação ionizante 
aumenta significa-
tivamente o risco 
de meningioma, 
sobretudo com 
doses altas e na 
infância.6 Com-
parativamente aos 
meningiomas es-
pontâneos, os in-

duzidos por radiação são frequentemente multifocais, 
surgem mais precocemente e apresentam maior taxa 
de recorrência,1 pelo que a vigilância apertada está 
indicada mesmo após excisão das lesões. 

Os autores pretendem alertar para uma etiologia 
que habitualmente não é considerada, bem como 
para a necessidade de ponderação do risco/benefício 
na utilização de radiação ionizante para diagnóstico 
e terapêutica.     
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FIG. 1

Tomografia computorizada crânio- 
encefálica (corte sagital) com  
múltiplos meningiomas, 2008.

FIG. 2

Ressonância magnética (corte  
transversal) evidenciando os  
meningiomas remanescentes, 2010.


