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Resumo

Introdugdo: Os seios venosos da dura-mater sdo canais venosos que drenam o sangue
e o liquido cefalorraquidiano que circulam pelo cérebro em diregdo as veias jugulares
internas. Os seios transversos, 0os quais iniciam-se na confluéncia dos seios estédo
presentes na porcdo posterior do cranio, sendo estruturas bilaterais. As estruturas
venosas cerebrais, como o0 seio transverso, possuem uma complexa anatomia e sao
marcadas por variagdes. O entendimento completo acerca da morfologia e variagdes
dessas estruturas anatdémicas é essencial na pratica clinica e cirargica. O presente estudo
visa sumarizar as informagdes contidas na literatura sobre a organizagéo anatémica dos
seios transversos, suas variagdes e possiveis repercussdes clinico-cirurgicas. Objetivo:
Revisar a anatomia, variagdes e possiveis repercussdes clinico-cirurgicas do seio
transverso. Métodos: Trata-se de uma reviséo integrativa da literatura redigida baseada
nas recomendag¢des do PRISMA (Preferred Reporting ltems for Systematic Reviews
and Meta-Analyse), a qual analisou estudos publicados na lingua inglesa publicados
nos ultimos 15 anos tendo como referéncia as bases de dados PubMed (Public Medline
or Publisher Medline), BVS (Biblioteca Virtual em Saude) e MEDLINE empregando os
seguintes descritores padronizados: Transverse Sinuses, Anatomy, Anatomic Variation.
Resultados: Dos 48 estudos identificados apds a remocgao de duplicatas, 10 atingiram os
critérios de elegibilidade e foram incluidos na sintese. Conclusdes: Hipoplasia do seio Autor correspondente:
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transverso esquerdo € a variagdo anatdbmica mais comum dessa estrutura anatémica, Pacifico 9
geralmente mais frequente em homens e na faixa etaria acima dos 60 anos. E-mail:

fapacifico@outlook.com

Palavras chaves: Seios transversos; Anatomia; Literatura; Revisao. - )
Fonte de financiamento:

ndo se aplica

Parecer CEP: néo se
Como citar: Galvéo IFG, Silva MAB, Pacifico FA. Variagdes anatdmicas do seio aplica
transverso e suas repercussoes clinico-cirdrgicas: uma revisao integrativa da liter- Recebido em 20/11/2022
atura. An Fac Med Olinda 2023; 1(9):43. https://doi.org/10.56102/afmo0.2023.250 Aprovado em 10/04/2023

An Fac Med Olinda. Olinda, 2023; 1(9):43


www.afmo.emnuvens.com.br
http://orcid.org/0000-0002-3482-1996
http://orcid.org/0000-0001-6691-4073
http://orcid.org/0000-0002-5162-0694
mailto:fapacifico@outlook.com

Variagbes anatdmicas do seio transverso e suas repercussdes clinico-cirurgicas

Abstract

Introduction: The venous sinuses of the dura mater are venous channels that drain blood and cerebrospinal fluid that
circulate through the brain towards the internal jugular veins. The transverse sinuses, which start at the confluence
of the sinuses, are present in the posterior portion of the skull, being bilateral structures. Cerebral venous structures,
such as the transverse sinus, have complex anatomy and are marked by variations. A complete understanding
of the morphology and variations of these anatomical structures is essential in clinical and surgical practice. The
present study aims to summarize the information contained in the literature on the anatomical organization of the
transverse sinuses, their variations, and possible clinical-surgical repercussions. Objective: To review the anatomy,
variations, and possible clinical-surgical repercussions of the transverse sinus. Methods: This is an integrative
literature review written based on the PRISMA recommendations (Preferred Reporting Items for Systematic Reviews
and Meta-Analyse), which analyzed studies published in English published in the last 15 years with reference to
PubMed databases (Public Medline or Publisher Medline), VHL (Virtual Health Library) and MEDLINE using the
following standardized descriptors: Transverse Sinuses, Anatomy, Anatomic Variation. Results: Of the 48 studies
identified after removing duplicates, 10 met the eligibility criteria and were included in the synthesis. Conclusion:
Left transverse sinus hypoplasia is the most common anatomical variation of this anatomical structure, generally
more frequent in men and in the age group over 60 years. There is a shortage of studies targeting our population.

Key words: Transverse sinus; Anatomy; Literature; Review.

INTRODUGAO

Os seios venosos da dura-mater sdo canais venosos, desprovidos de tecido muscular, que
drenam o sangue e o liquido cefalorraquidiano que circulam pelo cérebro em direcéo as veias
jugulares internas. Dentre os principais seios venosos, destacam-se 0s seios sagitais superiores
e inferiores, os seios retos, os seios occipitais, 0s seios sigmoides e os seios transversos'?.

Os seios transversos sao, na grande maioria das vezes, estruturas bilaterais, os quais
iniciam-se na confluéncia dos seios, composta também pelo seio sagital superior, reto e
occipital. Essas estruturas estdo presentes na porgéo posterior do cranio e cursam adjuntos
as camadas das margens do tentorio do cerebelo, recebem sangue das superficies temporo-
lateral, da superficie basal, dos lobos temporais e occipitais, até atingir a porgao petrosa do osso
temporal, desembocando no seio sigmoide. Cada um dos seios transversos recebe tributarias
dos hemisférios cerebrais e cerebelares’.

As estruturas venosas cerebrais possuem uma complexa anatomia e sdo marcadas
por variagdes. O entendimento completo acerca da morfologia e variagdes dessas estruturas
anatdbmicas € essencial na pratica clinica e cirurgica, por exemplo, em situagbes como no
diagndstico e tratamento de patologias dos seios venosos cerebrais e intervengdes cirurgicas
neurovasculares*. Nessa perspectiva, o presente estudo visa sumarizar as informagdes contidas
na literatura sobre a organizacdo anatdbmica dos seios transversos, suas variagdes e possiveis
repercussodes clinico-cirurgicas.
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METODOS

Trata-se de uma revisdo da integrativa literatura que revisa criteriosamente e combina
estudos com diversas metodologias, analisando os aspectos morfolégicos do seio transverso,
suas variagdes anatdmicas e suas repercussdes clinico-cirurgicas. A questdo norteadora dessa
pesquisa foi: quais sdo as variagbes anatdmicas do seio transverso e quais suas possiveis
repercussodes clinico-cirurgicas.

Optou-se pelo método de revisdo integrativa com o objetivo de ampliar as possibilidades da
analise da literatura sem que houvesse a perda do rigor metodologico das revisdes sistematicas,
com o objetivo de combinar informagdes da literatura tedrica sobre o tema escolhido, permitindo
a definicdo de conceitos, identificagdo de lacunas, revisao de teorias e analise metodoldgicas dos
estudos direcionados as variagdes anatdomicas do seio transverso. Esse método permite que as
pesquisas publicadas sejam reunidas e sintetizadas em um unico artigo, tornando os resultados
mais acessiveis.

Arevisao de informagdes da literatura foi elaborada e redigida baseada nas recomendacgdes
do PRISMA (Preferred Reporting Items for Systematic Reviews and Meta-Analyzes)®. A busca
pelos artigos foi realizada por dois pesquisadores, de forma independente e cega, no periodo
de 1° junho de 2022 a 4 de setembro de 2022 nas seguintes bases de dados: PUBMED, BVS
e MEDLINE COMPLETE, utilizando os seguintes unitermos padronizados conforme MeSH:
“Transverse sinuses”, “Anatomy”, “Anatomic Variation”. A busca foi realizada unindo os 3
descritores de maneira combinada com o operador booleano “AND”, sem utilizar outro operador
ou combinagao de descritores por pares.

Na fase inicial foi realizada uma leitura dos titulos e/ou abstracts, aplicando os critérios
de selegdao. Foram desconsiderados titulos que ndo abordavam a tematica especifica sobre
anatomia e/ou variagdes anatdbmicas e/ou repercussodes clinico-cirurgicas do seio transverso em
humanos. Apés esta fase, dois revisores independentes executaram uma leitura prévia de todos
os artigos selecionados aplicando os critérios de elegibilidade para selegao de artigos para sintese
qualitativa, apds isso, foi realizada a exploragao dos artigos, codificagdo dos potenciais conteudos
emergentes e relevantes e apresentacao dos resultados a partir de categorias identificadas no
material pesquisado.

A pesquisa obedeceu aos seguintes critérios de incluséo: 1) artigos originais de diferentes
metodologias; 2) estudos que abordavam a tematica especifica sobre aspectos anatémicos do
seio transverso e/ou variagdes anatdmicas do seio transverso e/ou repercussodes clinicas-cirur-
gicas desse seio venoso; 3) estudos disponiveis no idioma inglés e; 4) Artigos publicados nos
ultimos 15 anos. Foram desconsiderados os textos que ndao abordaram a questao norteadora
da pesquisa, apresentaram duplicatas em mais de uma base de dados, artigos do tipo carta ao
editor/editorial/opinido, os artigos preprint, artigos incompletos, indisponiveis ao acesso, segundo
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o fluxograma da Figura 1.

Figura 1. Fluxograma de selegao dos estudos.
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Fonte: Autores.

RESULTADOS

Apos a remocgao de duplicatas, dos 43 estudos identificados na base de dados PubMed,
23 foram removidos apods analise de titulo por ndo atenderem os critérios estabelecidos, 20 foram
analisados na integra, 8 atingiram os critérios de elegibilidade. Apds a remogéao de duplicatas, dos
18 estudos identificados na base dados BVS, 14 duplicatas foram removidas, nenhum foi removido
apos a analise de titulo, 4 foram analisados na integra, 1 atingiu os critérios de elegibilidade. Apds
a remoc¢ao de duplicatas, dos 10 estudos identificados na base da dos Medline Complete, 9
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duplicatas foram removidas. 1 atingiu os critérios de elegibilidade.

Diante dos resultados obtidos, percebe-se que, na literatura, muitos buscam evidenciar

a importancia clinico-cirurgica do entendimento da anatomia e variagdes anatdmicas dos seios
venosos cerebrais. Os estudos trazem diversas perspectivas para discussdo dos aspectos
anatbmicos, variacdes e possiveis repercussoes clinicas do seio transverso conforme Tabela 1.

Tabela 1. Estudos Incluidos

NO

Titulo resumido

Objetivos

Conclusodes

Variations of the

Reportar uma anormalidade incomum
do seio transverso, revisar e discutir

Demonstrou-se a relevancia do
entendimento da anatomia e variagdes do

1° ) sobre os conhecimentos sobre essa . . .
Transverse Sinus oL . L seio transverso em patologias, tais como
variagcao anatdmica e suas possiveis , .
. . . trombose do seio venoso’.
repercussodes clinicas.
Association between ) . . :
. Realizar um estudo caso-controle Hipoplasia do seio transverso pode ser
Transverse Sinus ] . . . .
2 |y lasi q para identificar uma possivel relagcao um fator predisponente para tromboses
ypoplasia an ; . . o .
entre a hipoplasia de seio transverso e |venosas cerebrais ipsilaterais, no entanto,
Cerebral Venous 6 i ) .
. tromboses venosas cerebrais®. aparentemente, sem impacto funcional®.
Thrombosis:
. Hipoplasia do seio transverso esquerdo
Different normal . . i L .
. L Realizar um estudo retrospectivo sobre |é a variagdo mais comum dessa
anatomical variations . L . . i .
a anatomia normal e variagdes do seio |estrutura anatdbmica e € mais frequente
, |of the transverse dural i :
3 . . . transverso em venografias, observando | em homens. O conhecimento sobre
sinus in magnetic L ~ . . .
as possiveis relagdes entre essas a anatomia dos seios venosos durais
resonance venography s 3 4 ;
(MRV) variagdes, idade e sexo. é importante para se evitar sobre
diagnosticos de patologias. 3
Desenvolver um estudo cadavérico Destacou-se a importancia do
Anatomical Variations |com analise estatistica para analisar conhecimento dessas estruturas para
of the Transverse- as variagdes da jungao entre o procedimentos cirurgicos, bem como
igmoid Sinus seio transverso e sigmoide e suas ara o bom entendimento de processos
4° |S dSs t d b tend tod
Junction Intracranial respectivas implicagdes no tratamento |patoldgicos dos seios venosos, os quais
Hypertension. endovascular da hipertensao podem estar relacionados com a estrutura
intracraniana idiopatica.* estudada.
Hipoplasia do seio transverso foi a
. L o variagdo anatdmica mais comum
. L Identificar variagdes anatdmicas em . . ] .
Anatomical Variations ) . L. identificada e é mais prevalente em
o venografias cerebrais por ressonéncia , . .
5° |of Cerebral MR homens. Demais variagdes anatdmicas

Venography

magnética, identificando alteracdes
relacionadas com o género.”

dos seios venosos durais ndo variam
significativamente de acordo com
géneros.’
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60

Intracranial MR
Venography Using Low-
Field Magnet

Analisar a anatomia normal e variagoes
em venografias por ressonancia
magnética intracranianas em uma
populacdo nepalesa.®

Uma importante variagcdo anatémica
encontrada foi falhas de fluxo. A
visualizagéo de veias de dimensdes
reduzidas, tais como a veia de Labbé
foi menor em comparagao com outros
estudos.?

70

Cranial venous sinus
dominance

Analisar a circulagdo dos seios
venosos cerebrais, enfatizando os
aspectos morfolégicos e angiograficos.®

Encontrou-se um padrao de dominancia
dos seios venosos cerebrais, o qual
nao é, aparentemente, influenciado por
fatores como idade e género.®

80

The evaluation of
cerebral venous normal
anatomy and variations

Avaliar através de venografias
cerebrais por ressonancia magnética
com contraste as variagdes anatébmicas
€ a anatomia normal do sistema
venoso cerebral.’®

Evidenciou-se a prevaléncia da
dominancia do grupo de vasos direitos
(seio transverso, seio sigmoide e veias
jugulares internas) em relagéo ao lado
esquerdo.®

90

Evaluation of dural
venous sinuses and
confluence of sinuses
via MRI venography

Determinar variagdes anatémicas do
seio sagital superior, confluéncias dos
seios, seio transverso, seio reto e seio
occipital.™

Observou-se uma elevada prevaléncia
de hipoplasia e agenesia do seio
transverso em comparagao com outros
estudos. 49% dos seios esquerdos eram
hipoplasicos; 17,53% dos seios direitos
eram hipoplasicos."

10°

Normal variations

in cerebral venous
anatomy and their
potential pitfalls on 2D
TOF MRV examination

Avaliar a anatomia venosa craniana
normal e suas possiveis variagdes
anatémicas."

O conhecimento da anatomia fisiologica
da drenagem venosa € imperativo

em momentos de interpretagao de
venografias por ressonancia magnética e
na pratica cirurgica.?

No que diz respeito a metodologia dos estudos selecionados, dos 10 artigos incluidos na
sintese qualitativa 6 trata-se de estudos retrospectivos baseados na analise de uma amostra de
dados derivados de venografias por ressonancias magnéticas cerebrais; 1 trata-se de um estudo
retrospectivo baseado na analise de angiografias cerebrais; 1 trata-se de um estudo cadavérico
com analise estatistica; 1 trata-se de um relato de caso com revisdo da literatura foi incluido e; 1
trata-se de uma estudo caso-controle.

Massrey e colaboradores, realizou um relato de caso e revisdo com revisao da literatura
reportando uma variagéo rara do seio transverso, apds uma dissecagao de um cranio humano
masculino. Nele foi discutido algumas variagcbes mais bem documentadas na literatura. Aplasia
e hipoplasia do seio transverso sdo duas das variagdes mais frequentes. A agenesia do seio
transverso foi tida como umas de maior significancia. O seio transverso pode originar-se, em
algumas ocasides, de uma bifurcagado dos segmentos distais do seio sagital superior, assumindo
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dimensodes pequenas. Ademais o estudo evidenciou a relevancia do entendimento da anatomia e
variagdes do seio transverso em patologias, tais como trombose do seio venoso'.

Arauz e colaboradores realizaram um estudo retrospectivo caso-controle analisando
registros de pacientes com trombose venosa cerebral com o intuito de identificar uma possivel
relacado entre a hipoplasia do seio transverso e tromboses venosas cerebrais. Um dos principais
sitios de tromboses venosas cerebrais € o0 seio transverso e sua prevaléncia nesse local varia
de 38% a 86% dos casos. Os resultados sugerem que a hipoplasia desse seio esta associada
com tromboses ipsilaterais, no entanto tromboses com essas carateristicas, aparentemente, ndo
geram impacto funcional®.

Tantawy et al, realizou um estudo retrospectivo com analise estatistica do seio transverso de
363 pacientes via venografia por ressonancia magnética. Nele, evidenciou-se elevada prevaléncia
de diferengas entre o tamanho (assimetria) entre o seio transverso direito e o esquerdo. A hipoplasia
do seio transverso esquerdo €, de longe, a variagao mais frequente. Dos 123 pacientes (33,9%)
possuiam assimetria, sem diferencas estatisticas relevantes entre ambos os sexos. Hipoplasia do
seio transverso direito, na qual o calibre do seio transverso € menor que a metade do calibre do
seio sagital superior, foi observado em 29 pacientes (8%), enquanto no seio transverso esquerdo
a variacao foi identificada em 80 pacientes, (22%). A aplasia do seio transverso direito, termo
utilizado no estudo quando as estruturas ndo foram identificadas na venografia, foi visualizado em
6 pacientes (1,7%), enquanto do esquerdo 13 pacientes (3,6%)°.

McCormick et al. realizou um estudo cadavérico com analise estatistica, no qual foi avaliado
36 seios sigmoides e transversos através de dissecagdes de cabegas cadavéricas obtidas do centro
de aprendizagem Aplicada da Wake Forest University, objetivando a identificagdo de variagcdes
anatdbmicas da jungado seio transverso-sigmoide. Cerca de 72,2% dos seios continham uma
variagcdo em seu lumen, tais como a presencga de septagdes ou uma variante unica denominada
bolsa cega. A diferenga principal entre essas variagdes luminais baseou-se no fluxo de sangue,
na qual a bolsa cega é caracterizada pelo bloqueio desse sangue*.

Goyal et al. realizou um estudo retrospectivo no qual foi analisando venografias por
ressonancia magnética. Observou-se a importancia do conhecimento sobre os aspectos
morfolégicos e variagdes anatébmicas do seio transverso. A auséncia desses conhecimentos
pode levar a falsos diagndsticos de trombose desse seio venoso. Com relagéo a identificagao
da influéncia de género nessas variacdes, objetivo do estudo, notou-se uma maior prevaléncia
de simetria dos seios transversos em mulheres (ocorridos em 69,2% dos casos contra 62% em
homens), enquanto em homens, notou-se uma maior prevaléncia de hipoplasia de seio transverso
esquerdo (ocorridos em 24,9% dos casos contra 19,4% em mulheres).’

Sharma e colaboradores desenvolveram um estudo retrospectivo analisando 100 pacientes
nepaleses através de venografias por ressonancia magnética cerebral. A dominancia do seio
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transverso direto foi encontrada em 73% da populagao estudada, observou-se a presencga de
falhas de fluxo sanguineo e até 47% da populagéo estudada, das quais 91% ocorreram no lado
nao dominante. Os maiores indices de anormalidades dessa estrutura como hipoplasia e aplasia
foram identificados, novamente, nos seios transversos esquerdos.®

Kitamura et al. analisou retrospectivamente 100 angiografias cerebrais com o intuito de
analisar a circulagdo dos seios venosos cerebrais. Evidenciou-se a importancia do entendimento
dessas estruturas para neurocirurgides e radiologistas, principalmente no planejamento e
tratamento de patologias neuroldgicas. Na populagéo estudada, ndo se evidenciou significativas
diferencas associadas com a idade, género e a dominancia da circulagédo. Esse seio parece ter
maior calibre em homens e geralmente é significativamente maior no lado direito em comparagéo
com o contralateral variando de (6,5 mm+/-1,84 vs. 5,1 mm +/-1,72). A dominancia do lado direito,
novamente, foi observada®.

Dogan et al. desenvolveu outro estudo retrospectivo analisando a anatomia e variagdes
de 136 venografias por ressonancia magnética cerebral. A dominancia do seio transverso direito
foi encontrada em 38,23% dos casos, a dominancia do seio transverso esquerdo foi identificada
em 27,95% dos casos e a codominancia representou 32,35% dos casos. Em mulheres os
indices de codominancia do seio transverso (36,04%) foram superiores aos dos homens (32%).
O entendimento da dominancia dos sistemas venosos cerebrais € crucial no momento de
procedimentos cirurgicos, tais como em dissecg¢des radicais do pescogo e excisdes de tumores
invasivos dos seios venosos cerebrais e veias jugulares.”®

Bayarogullari e colaboradores evidenciaram a importancia do conhecimento acerca
da anatomia venosa cerebral através da analise retrospectiva de 211 pacientes através de
venografias por ressonancia cerebrais. Devido a elevada incidéncia de variagdes anatébmicas dos
seios venosos durais, conhecimentos a cerca dessas estruturas sao cruciais, por exemplo, para
neurocirurgides, neurologistas e radiologistas, os quais podem evitar uma série de complicagdes
e iatrogenias. Ademais, o estudo evidenciou indices elevados de hipoplasia do seio transverso em
comparativo com os dados obtidos na literatura."

Ahmed et al. realizou um estudo retrospectivo avaliando venografias por ressonancia
magnética de pacientes entre 2-75 anos, determinando a anatomia normal e variagdes no sistema
venoso cerebral. Nele, dividiu-se as anomalias na drenagem venosa em intra/extracranianas, as
quais ainda podem ser caracterizadas em intra e extraluminais. Dentre as patologias consideradas
intraluminais destaca-se: presenca de valvulas anormais, septos retalhos e plexos nos vasos.
Dentre as patologias extra luminais destaca-se a redugéo do calibre dos vasos. O estudo ainda
destaca a possibilidade de as granulagdes aracnoides, ao aparecer de maneira isolada no seio
transverso, poderem causar obstrugcao venosa e levar a hipertenséo no local.™?
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DISCUSSAO

Os seios venosos durais estao posicionados entre a lamina interna e a camada externa da
dura-mater e s&o aceitos como margens e pontos microanatdémicos em neurocirurgia. Eles servem
de apoio, por exemplo, como referéncias para o acesso de lesdes localizadas no parénquima da
regido, bem como lesdes localizadas nos ventriculos cerebrais™.

Variagbes dos vasos venosos do cérebro sdo importantes no planejamento de cirurgia,
especialmente no momento de dissecg¢des dos planos cerebrais. Essas estruturas apresentam um
grande numero de variagdes, as quais tem potencial de complicarem procedimentos cirurgicos.
Esses vasos podem variar entre os hemisférios de um mesmo individuo. Tudo isso, contribui
para a elevada relevancia dessas estruturas na neurocirurgia. O adequado conhecimento da
anatomia morfofuncional dessas estruturas € necessario, por exemplo, para a diminuigao de
déficits neuroldgicos pds-operatorios™.

O sistema venoso cerebral pode ser dividido em superficial e profundo. O sistema superficial
contempla os seios sagitais e as veias cerebrais superficiais superiores, os quais drenam a face
medial e metade superior da face superolateral de cada hemisfério, além dos seios da base,
seio transverso e as veias cerebrais superficiais inferiores que drenam a face inferior e metade
inferior da face dorsolateral de cada hemisfério. O sistema profundo contempla o seio reto e a
veia cerebral magna (de Galeno), formada pela confluéncia das veias cerebrais internas e veias
basais, sendo responsaveis pela drenagem venosa do corpo estriado, capsula interna, diencéfalo
e grande parte do centro branco medular. Ambos os sistemas drenam para as veias jugulares
internas?.

A confluéncia dos seios também conhecida como torcular de Herdfilo € um sitio principal de
drenagem do sangue venoso que partem do cérebro, das meninges e da calvaria. Essa estrutura
€ comumente definida como local de uni&o do seio sagital superior, seios transversos e seio reto.
Em cerca de 60% dos casos, o seio sagital superior termina originando o seio transverso direito,
justificando alguns padrées de drenagem?4,

O seio transverso direito é geralmente maior, recebendo a grande maioria do sangue
drenado do seio sagital superior. Logo, € sugerido que o seio transverso direito, bem como o seio
sigmoide direito e a veia jugular interna direita, conttm uma maior quantidade de sangue das
partes superficiais do cérebro; por outro lado, os vasos esquerdos contém uma maior quantidade
de sangue das partes mais profundas, drenado das veias basais cerebrais internas e grandes
veias cerebrais?.

Dentre as variagdes identificadas na literatura foi observado a presenca de uma malha
vascular no seio transverso. Em basicamente todas as variagdes, o seio transverso era menor no
lado que possuia variagao anatdmica. Em ocasides de hipoplasia ou aplasia do seio transverso,
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o sistema jugular interno assume, frequentemente, uma capacidade aumentada. O seio sagital
superior aparentemente drena mais corriqueiramente para o seio transverso direito, enquanto o
seio reto, drena para o esquerdo. A presenga de fenestragdes no seio transverso, rara variagao
anatdmica dessa estrutura, ainda nao foi bem documentada na literatura'.

A faixa etaria parece influenciar na prevaléncia de algumas variagbées do seio transverso.
A maior prevaléncia de hipoplasia do seio transverso foi encontrada na faixa etaria acima de 60
anos, enquanto a menor prevaléncia foi identificada na faixa etaria dos 20 a 29 anos. No que diz
respeito a aplasia de seio transverso, a prevaléncia é semelhante em ambas as idades®.

No periodo do desenvolvimento embriolégico, a medida que o telencéfalo aumenta,
a confluéncia dos seios posiciona-se mais inferior craniocaudalmente. Esse processo parece
ter relacdo com uma inclinacdo das porcdes laterais dos seios transversos, as quais se tornam
menos proeminentes. A regido das confluéncias dos seios passa por um aumento e posterior
diminuic&o dos calibres das estruturas venosas. Essa caracteristica pode predispor a hipoplasias,
irregularidades ou até mesmo auséncia de estruturas dessa regido, mais comumente a porgao
lateral do seio transverso ou sigmoide®.

Um seio venoso é classificado como dominante quando a medida do seio for maior que
50% em relacao ao lado contralateral, na qual a razdo entre a medida dos lados direitos/esquerdos
for maior que 1,5 (dominante direito) ou menor que 0,67 (dominante esquerdo). Os seios sdo
classificados como simétricos quando medem até 50%, quando as razdes das medidas ficam
iguais ou entre 1,5 e 0,67 para seios direitos e esquerdos, respectivamente. Uma importante
repercussao de variacdes do seio transverso € quando sua auséncia ou hipoplasia isolada de
parte, ou de toda essa estrutura pode ser distinguida de oclusao do seio pela auséncia de dilatagao
de veias colaterais e pela auséncia de hemorragia parenquimatosa associada®.

Uma das repercussdes clinico-cirurgicas do seio transverso € sua possivel relagcdo com
hipertensao intracraniana idiopatica (Hll). Estenoses da jungao entre o seio transverso e sigmoide
gera uma alteracao de fluxo venoso que pode favorecer o desenvolvimento da HIl. Tromboses,
estenoses e oclusdes dos seios venosos sao outras relevantes patologias relacionadas a essas
estruturas anatdmicas. Alteragdes anatdémicas que interferem no fluxo do sistema venoso como
a presencga se septacdes e espacos nas paredes dos seios podem estar relacionados com a
etiologia de doengas dos seios venosos. O entendimento dessas variagoes € necessario durante
o diagndstico e tratamento cirdrgico de certos tipos de patologias neurocirlrgicas®.

E importante relatar que, no recorte temporal escolhido, houve uma escassez de estudos
na literatura sobre o tema, principalmente, direcionados para a populagao brasileira. Decorrente
disso, alguns estudos podem apresentar informacgdes desatualizadas.
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CONCLUSAO

Evidenciou-se a importancia do conhecimento sobre os aspectos morfoldgicos do seio

transverso, sendo relevante para a pratica clinica e cirurgica. Os meios mais utilizados na literatura

para discorrer sobre os aspectos morfolégicos e variagdes anatdbmicas do seio transverso foram

os estudos de cadaveres e venografias por ressonancia magnética cerebral. Hipoplasia do seio

transverso esquerdo € a variagado anatdémica mais comum dessa estrutura anatémica, geralmente

mais frequente em homens e na faixa etaria acima dos 60 anos, podendo esse dado ser utilizado

na programagao de procedimentos cirurgicos. Por outro lado, com o decorrer da realizagao de
busca de dados, identificou-se uma escassez de estudos direcionados a populagao brasileira
com o intuito de identificar tanto a incidéncia quanto fatores que interferem na prevaléncia dessas
variagoes, tais como idade e género.
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