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Introducao: Os cavernomas cerebrais sao malformagoes vasculares benignas compostas
por capilares dilatados, responsaveis por cerca de 5 a 13% das malformacoes intracranianas.
Podem causar crises epilépticas, cefaleia, déficits neuroldgicos ou hemorragias. O
tratamento ideal ainda é motivo de debate, especialmente em lesées profundas ou
localizadas em areas eloquentes. A microcirurgia permite remocao completa do cavernoma
e reduz o risco de ressangramento, porém apresenta maior morbidade imediata. A
radiocirurgia estereotaxica, como o “Gamma Knife”, surge como alternativa menos invasiva,
embora seus efeitos sejam graduais e os resultados de longo prazo ainda sejam controversos.
Objetivo: O objetivo deste estudo foi revisar comparativamente as duas principais
modalidades cirargicas utilizadas no tratamento dos cavernomas cerebrais, analisando suas
indicacoes, resultados e complicacoes. Metodologia: Realizou-se uma revisao narrativa
nas bases PubMed, Scielo e LILACS, incluindo artigos entre 2014 e 2025 em portugués e
inglés que abordassem microcirurgia e radiocirurgia no manejo dos cavernomas. Foram
excluidos relatos de caso e estudos sem dados comparativos entra as duas modalidades.
Resultados: Os resultados mostram que a microcirurgia oferece maior taxa de resseccao
completa e controle imediato de sintomas, mas com risco aumentado de déficits
neurologicos. Ja a radiocirurgia reduz a taxa de novas hemorragias em lesdes profundas,
apresentando menor morbidade inicial, porém com beneficio clinico tardio. Discussao: Os
dados disponiveis indicam que a microcirurgia continua sendo o padrao-ouro para
cavernomas sintomaticos e acessiveis, especialmente em pacientes jovens e com crises
epilépticas refratarias. A radiocirurgia, entretanto, tem papel crescente no manejo de
cavernomas profundos, de tronco encefalico ou de dificil acesso, onde a morbidade cirtirgica
seria elevada. Ainda hi controvérsias quanto a eficacia da radiocirurgia na prevencao de
novos sangramentos a longo prazo e sobre seus efeitos tardios no tecido cerebral. Estudos
prospectivos de seguimento prolongado sao necessarios para estabelecer critérios claros de
indicacao. Conclusao: Conclui-se que microcirurgia e radiocirurgia sao abordagens
complementares, devendo a escolha terapéutica considerar localizacdo da lesdao, quadro
clinico e experiéncia da equipe. Em geral, a microcirurgia oferece controle definitivo em
lesGes acessiveis, enquanto a radiocirurgia se destaca como opc¢ao segura e minimamente
invasiva para casos selecionados.
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