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Os plexos cordides tém importante papel na formacio do liquida céfalo-
-raquidiano.  Seu aspecto histopatoldgico apresenta modificagdes que variam
desde a vida fetal até a vida adulta. Essas estruturas sido formadas pela inva-
ginagdo do epéndima para dentro das cavidades ventriculares, provocada pelos
vasos da pia-mater. A origem do epitélio coroidal a partir do epéndima é
evidenciada pelo aspecto das células gue revestem o eixo conjuntivo-vascular
que, na vida fetal, constituem um epitélio colunar pseudo-estratificado. A trans-
formacéo dessas células colunares em cubdides, caracteristicas dos plexos cordi-
des maduros, pode ser observada a partir do sétimo més de vida intra-uterina

O propositc deste trabatho é observar o aspecto histologico dos plexos
cordides nas diferentes fases da vida, incluindo neste estudo desde fetos a
pessoas adultas,

MATERIAL E MeETODOS

Foram estudados 146 plexos cordides provenientes de autdpsias realizadas no Depar
tamento de Patologia da FFFCMPA no periode compreendido de janeiro de 1983 a
outubro de 1984.

Qs encéfalos foram fixados em formalina a 109% e seccionades transversalmente.
Os plexos cordides dos ventriculos laterais foram retirados com o auxilio de pinca,
examinados macroscopicamente €, apo6s, incluidos em parafina para seccdo em micrdétomo
da American Optical Coorporation, na espessura de 5 micra. Foram corados pela
Hematoxilina-Eosina. As alteracdes histologicas foram observadas e analisadas segundo
o parimetro das idades dos pacientes.

RESULTADOS

As idades dos pacientes oscilaram de 26 semanas de vida intra-uterina a 87 anos
A gdistribuicio dos pacientes conforme as fdades & mostrada na tabela 1 (Fig. 1). A
analise histoldgica seguirdi a ordem cronolégica dos casos estudados e estd resumida
na tabela 2.

Iniciaremos com a descricio dos plexos cordides de fetos, Estes se apresenfaram
com vasos dilatados, e, muitas vezes, congestos. A parede dos capilares era fina, com
escassa quantidade de substincia fundamental entre ela e o epitélic cuboidal que
revestia os plexos. A congestio mostrou-se mais acentuads nagueles fetos que apre-
sentaram hemorragia subependimdria ou intraventricular. Em um caso, observou-se
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Idade NGmero de casos
Fetos 7
Recém-nascidos 26
até 1 ano 33
de 1 a 2 anos 4
de 2 a 10 anos 14
de 11 a 20 anos
de 21 a 30 anos 7
de 31 a 40 anos 14
de 41 & 60 anos 23
de 61 a B0 anos 12
mais de 80 anos 3
Total 146

Tabela I — Distribuigdo dos casos conforme o idade,

DISTRIBUIGAO DOS CASOS CONFORME A IDADE

4

;e 30 2 40 aNoS

R oe 60 4 80 anos|
ATE um ang | OEZATOANOS | peon 430 anos
RECEM NASCIDGS  DE 14 2 awos pel0A20aNDS ce Ul AbDanas  mATS DE SO anos
Fig. 1 — Distribuicio dos cesos conforme o idade (v, tabele 1)

vacuolizacic das células cilibicas epitellais, acompanhada de aumento de volume do
corpo celular, com desloecamento do nticleo da célula para a periferia (Fig. 2 A).

Os plexos cordides de recém-nascidos ndo diferiram fundamentalmente dos plexos
cordides fetals, Apresentaram as vilosidades coroidals atapetadas por células cibicas,
contendo vasos com paredes delicadas e finas, com luz dilatada (Fig. 2 B). Observou-se,
na regifo préxima ao glomus, a presenca de material de aspecto eosinofilico e homo-
géneo, ho espago extra-celular, em trés (11,5¢%) dos 26 casos estudados. Em um
recém-nascido prematuro, as células epiteliais se encontravam aumentadas de volume,
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Recém- mais
Feto masecido 1m-la 1-10a 10-30a2 30-40a 40-60a 60-80a de 80z

Material
eoginofilico — 11,5 11,7 55 — — — —_ _
intersticial (3) (4) (1)

Calcificagio — 3.8 26,4 56,5 90,0 100,0 100,0 100,0 100,0
do glomus |83 (% {10) (9) (15) 3 (12 (3)

Hialinizagdo — — — — 30,0 100,0 100,0 100,¢ 100.0
de vilos (3} (15) (23) (12) ()

Calcificagio — — —_ — — 86,6 100,0 100,0 100,0
de vilos {13) (23) 12) (3)

Calcificagdes — -— — -— 10,0 6,6 — — —
grosseiras 1) 1)

Degeneracio — — — 16,6 30,0 60,0 43,4 100,0 100,0
cistica (3) L)) ¢ (10} (12) 3

Caleificacdo de —_ —_ —_ —_ — —_ — —_ 33.3
paredes vasculares 1)

Aplomerado de cé- — — 29 — 10,0 6,6 — — —
lulas histipciticas n (1) (1)

Infiltrado — — 58 — — 13,3 8.6 8.3 —
inflamatério (2) (2) (2) (1)

Hemorragia — — — — — 6,6 — — —

(1)
Pigmento maldrico — — — — —_— 6.6 — — —
(1)

Tabele 2 — Aspectos histoldgicos encontrados mos plexos cordides, de acorde com « idede
{m, més; a, anos).

com citoplasma opticamente vazio e niicleo rechacado para a periferla, Surpreendente-
mente visualizou-se a presenca de¢ raros pequenos psamomas, localizados na regifo do
glomus, em uma crianca recém-nascida (3,8%).

Ag criancas até um ano de vida (34 cascs) apresentaram plexos cordides bem
constituidos, com epitélio ciibico, vasos congestos de paredes delieadas (Fig. 2 C). Em
4 casos (11,7%:) havia material eosinofilico & homogéneo no espaco extracelular, espe-
cialmente na regifio do glomus. Em 9 casos (26,4%) pode-se evidenciar a presenca de
calcificacdes concéntricas na zona proxima ao glomus (Fig. 2 D). O paciente mais
jovem gue apresentava psamomas tinha 4 meses. Em um c¢aso (2,99%) células histiociticas
foram visualizadas na regiio do glomus. Em dois casos (5,8%) havia infiltracio infla-
matéria por neutrdfilos nos plexos cordides, em pacientes com meningite purulenta.

No grupo de pacientes com idades de um a 10 anos (18 casos), 10 (55,55%) apre-
sentaram raras e pequenas calcificagbes sob a forma de psamomas e trés (16,6%)
tinham focos de degeneracdo microseitica, ambas localizadas na regifo do glomus.
Em um c¢aso (5,5%) evidenciou-se presenca de material eosinofilico ¢ homogéneo na
regido préxima ac glomus.
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Nas idades de 10 a 20 anos foram estudados apenas trés casos e 7 pacientes
apregentaram de 20 a 30 anos. Como as alteracgdes encontradas nesses grupos de
pacientes foram praticamente superpoeniveis, elas serdo deseritas em conjuntoe. Desses
10 casos, em 9 (909 havia calcificagfes concéntricas (Fig. 3 A), em um dos quais
se associou caleificacio grosseira. A degeneracdo cistica foi encontrada em trés casos
(30%), em um dos quais havia asscciacio com conglomerado de célulaz histioeiticas
no glomus. Neste grupo de pacientes, pode-se observar um aumento da substancia
fundamental situada entre as paredes dos vasos capilares dos vilos e o epitélio cuibico,
representado pelo aspecto de hialinizagio das vilosidades (trés casos, 30%).

Na faixa etdria dos 30 a 40 anos (15 casos), os plexos cordides apresentam-se
sistematicamente (100%) com calcificactes, scb a forma de psamomas, geralmente pre-
sentes em grande namero, especialmente na regifio do glomus cordideo (Fig. 3 B). Em
um caso (6,6%) a calcificaclo apresentou-se de forma grosseira nessa loealizacgfio. A
hialinizacdo dos vilos, vista esporadicamente no grupo anterior, tornou-se mais intensa
¢ constante neste grupo (Fig, 3 €). O mesmo aconteceu com a presenca de degenera-
clo cistica, gue estava vresente em 9 casos (609%). Associada A presenca de &reas mais
extensas de hialinizacio dos vilos, observou-se, em 13 casos (86,6%), a deposicdo de
sals de cdlcio nos vilos previamente hialinizados (Fig. 3 D). Infiltracio inflamatéria
neutrofilica estava presente em dois casos (13,39), ambos c¢om meningite purulenta,
Em um casc (6,6%), aglomerado de histiocitos na regifio do glomus foi visualizado. Em
outre (6,6%) havia hemorragia em plexos cordides e, em um terceiro (6,6%), pode-se
visualizar o pigmento maldrico nas células endoteliais dos capilares e dentro das hemi-
cias, em paciente com malaria.

Nas idades de 40 a 60 anos (23 casos) os plexos cordides encontravam-se calcifi-
cados em 100% dos casos examinados, ¢ mesmo acontecendo com a hialinizacio de
vilos e presenca de calcificacio deles. A degeneraclio cistica ocorreu em 10 casos
(43,4%) e a Iinfiltragdo inflamatdéria foi observada em dois pacientes (8,6%) com
meningite purulenta.

Nas idades de 60 a 80 anos também evidenciou-se 1009 de calcificagdo, sob a
forma de psamomas, gue predominaram na regido do glomus (Fig. 4 A). A calecificacio,
também sob a forma de psamomas, fez-se presente nos vilos, de forma mais constante
e acentvada (100%%). A degeneracio cistica foi compardvel as duas faixas anteriores
(Fig. 4 B). Havia infiltracdo lcucocitaria em um caso (8,3%) de meningite.

|

Fig. 4 — Em A (esquerda), aspecto macroscépico do pléxo coréide do ventri-
culo lateral direito, com dreas amarelo-esbranquicadas, que correspondem as
dreas de calcificagGo. Em B (direita), aspecto macroscépico dos plexos coréi-
des, em que se véem dreas cisticas e dreas de calcificacdo.
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Nos pacientes de mais de 80 anos a presenca de psamomas nra regido do glomus,
a hialinizaciio com calcificacio dos vilos cordideos e a degeneragio cistica ocorreram na
mezma freqiiéncia gque a encontrada nas faixas etdrias anterformente deseritas. Em um
caso (8,3%) havia calctficacic das paredes vasculares. A incidéncia de calcificagbes e
degeneraciio cistica dos plexos cordides de acordo com as idades pode ser vista na
figura 5.

INCIDENCIA DE CALCIFICACOES E DEGENERACAD CISTICA
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Fig. 5 — Incidéncie de calcificacles e degeneragio cistion

dos plexos corbides de acordo com as idades.

COMENTARIOS

Apesar de alguns trabalhos existentes na literatura® demonstrarem calci-
ficagoes de plexos coroides em criangas de trés anos de idade, este achado
ndo ¢ tio frequentemente encontrado na primeira década da vida, mesmo quando
se utilizam meios diagnosticos tdo sensiveis como a tomografia computadori-
zada3.5. Entretanto, quando se examinam microscopicamente os plexos cordides,
podemos observar concregdes calcarias em pessoas mais jovens, como ocorreu
no presente trabalho, visnalizando-se psamomas na regido do glomus em crian-
¢as de 4 meses de idade e inclusive em um recém-nascido. No grupo de criancas
até um ano de vida, em 9 dos 34 casos estudados pode-se observar calcificagoes.
Em dois desses pacientes havia concomitincia de meningite purulenta. Beckerl
assinala o fato de doencas inflamatérias cronicas, como a tuberculose, deter-
minarem aumento no ndamero de psamomas nos plexos cordides, mas ndo
comenta a associagdo com processos agudos.

O aparecimento de calcificagfes aumentou na primeira década da vida,
ocorrendo em 55,55% dos casos, todas elas localizadas na regifo do glomus.
Enquanto que a tomografia computadorizada mostra calcificagfes dos plexos



348 ARQ. NEURO-PSIQUIATRIA (840 PAULQ) VOL. 4, No 4, DEZEMBRO, 1986

cordides em apenas 0,5% dos casos de criancas de um a 10 anos de idade
o exame histoldgico revela indice de presenga dessas estruturas de 55,55%
dos casos examinados. Essa diferenca demonstra que as calcificacSes dos plexos
cordides quando esparsas e pouco numerosas aramente sdo evidenciadas por
exames paraclinicos mesmo dos mais sensiveis, como a tomografia computado-
rizada.

Na segunda e terceira década, a frequéncia de calcifica¢fes alcangou 90%
todas com aspecto de psamomas, e, em um caso, havia associa¢do com calci-
ficagdo grosseira na regido do glomus. A partir da quarta década, as calcifi-
cagfes, sob a forma de psamomas, estio presentes em todos casas {100%)
em geral em grande nimero e localizadas na regido do glomus. Em dois casos
ela foi grosseira. Associada a hialinizacdo, que se torna constante (100%)
ha calcificagdo dos vilos em 86,6% dos casos da quarta década, que passa a
ser de 100% apos a quinta década. A hialinizagdo é, pois, condigdo que ante-
cede & calcificagio, fato bem evidenciado no estudo desses pacientes. Ja Virchow
considerava os corpos psamomatosos como aoriginados partir de restos de
célutas que sofreram degeneracfio hialina e posterior depdsito de célcio. A Ioca-
lizagdo dos psamomas € classicamente descrita como na regido do glomusd
entretanto, como foi demonstrade no presente trabalho, eles podem ser visua-
lizados nos vilos, especialmente em pacientes acima de 30 anos d idade, que
tenham apresentado degeneragdo hialina dessas estruturas. Modic e cold refe-
rem que na oitava década da vida se evidencia uma frequéncia de calcificagdes
de plexos cordides que alcanca 86% dos casos examinados pela tomografia
computadorizada, enquanto que no material estudado histologicamente a inci-
déncia alcanca 1009 dos casos na quarta década de vida. J4 nessa fase da
vida o numero de psamomas é grande, superponivel, em média, ac encontrado
nas outras faixas etdrias. Desta forma ja poderiam ser detectadas pela tomo-
grafia computadorizada, pois esta possui maior sensibilidade que a radiografia
do cridnio na detencao desse tipo de alteracdo3s.s,

A presenga de degeneracip cistica é frequentemente encontrada em indi-
viduos velhost, possivelmente decorrente de alteragfes que ocorrem pelo enve-
lhecimento, Realmente o aspecto cistico dos plexos coroides é visto com maior
frequéncia em individuos com mais de 30 anos, sendo rara sua presenga antes
dessa fase da vida. Em nossos casos, foi observada degeneragdo cistica em um
caso de crianga com dois meses de idade e em trés criancas com mais de
5 anos. Esses cistos localizam-se preferentemente na regido do glomust. O ni-
mero e tamanho dos cistos sdo varaveis, podendo ocupar toda extensio dos
plexos cordides. O conteado geralmente € um liquido fluido e limpido. O cisto
nido apresenta revestimento epitelial. Em grande ntimero de casos, pode-se
observar a presenca de psamomszs no interior das areas cisticas.

Em um feto e em um recém-nascido observou-se vacuolizagdo das células
epiteliais de revestimento dos plexos cordides, com aumento de volume do corpo
celular e deslocamento do nicleo para a periferia da célula. Esse aspecto da
célula pode ser devido a presenca de glicogénio no interior do citoplasma celular
A presenga dessa substincia tem sido relatada em epitélio coroidal imaturo de
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homens2.6, estando ausente nos plexos coroides totalmente desenvolvidos. Suge-
re-s¢ que o glicogénio seria a fonte de energia, sob condicdes anaerdbias2.
Realmente as células epiteliais coroidais podem ser um depédsito 1dbil de glico-
génio que serve para nutrir o encéfalo durante certos periodos de caréncia
nufritiva?.

A presenca de material eosinofilico intersticial no glomus dos plexos cordides
pode significar a precipitacdo de substincia fundamental que pode ocorrer em
alguns casosT.

RESUMO

Os autores estudaram 146 casos de plexos cordides provenientes de autdpsias
realizadas no Departamento de Patologia da FFFCMPA, no periodo de janeiro
de 1983 a outubro de 1984, com a finalidade de analisar as alteracdes histo-
patolégicas nas diferentes fases da vida. As idades dos pacientes estudados
oscifaram de 26 semanas de vida intra-uterina a 87 anos. O estudo abrange
6 fetos, 26 recém-nascidos, 34 casos até um ano de idade, 4 de um a dois
anos, 14 de 2 a 10 anos, 3 de 10 a 20 anos, 7 entre 20 a 30 anos, 14 de 30
a 40 anos, 23 de 40 a 60 anos, 12 de 60 a 80 anos e, trés acima de 80 anos.
A anélise dos casos demonstrou diferencas quanto ao aspecto histopatolégico
dos plexos coroides, que variaram de células epiteliais vacuolizadas, presenca
de material eosinofilico no intersticio — nos primeiros anos de vida — a calci-
ficaches restritas ao glomus e psamomas ou calcificagdes grosseiras, cuja
intensidade acentuou-se com o aumento da faixa etéria.

SUMMARY
Choroid plexus: an histopathological study at different ages.

The authors studied 146 choroid plexus of patients that were autopsied
at the Department of Pathology of FFFCMPA in the period of January 1983 to
October 1984. They analysed the histopathological details at different ages
and disclosed vacuolisation and presence of eosinophilic material in the intersti-
tium of choroid plexus in the first years of life and calcification and cystic
formation at the glomus of choroid plexus that were more accentuated in the
older patients.
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