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RESUMO

Relatamos caso raro de crises parciais complexas com automatismos genitais secundarias a tumor
temporal. Paciente foi submetida a lobectomia temporal direita com remissdo completa dos sintomas.
Apds revisdo da literatura, fica evidenciado que crises podem ser originadas tanto no lobo frontal
quanto temporal.
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ABSTRACT

Surgical treatment for sexual automatisms in complex partial seizures: case report and
literature review

We report a rare case of sexual automatism in complex partial seizures secondary to temporal tumor.
Patient underwent a right temporal lobectomy with complete remission of symptoms. After reviewing
the literature, it is evident that the crisis can arise in both the frontal and temporal.
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|ntr0dugéo feccio do sistema nervoso central ou histéria familiar
de epilepsia.

Automatismos sexuais sio manifestacdes raras Na historia clinica, familiares descrevem a crise
durante ou ap6s crises parciais complexas, em que h4 como desconexdes, seguidas de automatismo genitais
controvérsias em relagdo a localizagdo anatomica do com o membro superior direito, como ou sem genera-
inicio da crise, com relatos da literatura de origem no lizacdo secunddria. Paciente refere aura de Deja vii e
lobo frontal e temporal. Trata-se de evento que tem sensagio epigdstrica ascendente. Foi admitida em uso
recebido pouca importancia na literatura, abrange de carbamazepina (1.200 mg/dia), fenobarbital (200 mg/
atividade de preensdo masturbatoria, exibicionismo, dia) e clobazam (20 mg/dia). Apresentava frequéncia de
hipermotricidade em movimentos pélvicos e de tronco 3a5 c:ﬁgs didrias, com 20% apresentando generalizagao

secunddria.

ou outra atividade sexual para a qual o paciente é am-
nésico."* Nosso objetivo é relatar caso de paciente do
sexo feminino, tratada cirurgicamente devido a crises
masturbatorias secundérias a ganglioglioma temporal
direito, com revisdo da literatura sobre o assunto.

Na investigacdo etioldgica, ressonancia magnética
do crénio evidenciou formagao expansiva intraxial
cistica na porgdo anterior do giro temporal inferior
direito (Figura 1). Apresentava, ao eletroencefalograma
interictal, ondas agudas em regido temporal anterior
(Figura 2A e B).

Paciente foi submetida a craniotomia pterional
(Figura 3) com posterior lobectomia temporal anterior

Relato de caso direita (Figura 4), sem intercorréncias. Foram mantidas

as mesmas medicag¢des anticonvulsivantes por um ano,

Paciente, feminina, 33 anos, com crises convulsivas sem a presenca de crises nesse periodo. Atualmente, em

parciais complexas ha 11 anos, nega crises convulsivas uso de fenobarbital 100 mg/dia, apresenta vida social
febris na infancia, traumatismo cranioencefélico, in- normal e retorno ao trabalho.
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Figura 2 - (A, B) EEG com ondas agudas em regido anterior do lobo temporal.
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Figura 3 - Craniotomia pterional.

Figura 4 - Pega cirirgica evidenciando a lesdo.

Discussao

Manifestagdes sexuais sdo eventos incomuns* duran-
te ou apds as crises parciais complexas que tém recebido
pouca atencéo na literatura. Podem apresentar-se como
auras com contetdo sexual, que tém sido relacionadas
aatividade de apreensdo com origem nos lobos tempo-
rais, sensagdes somatossensoriais nos 6rgaos genitais,
relatada em pacientes com epilepsia do lobo parietal,
acariciando e agarrando os 6rgaos genitais, assim como
movimentos ritmicos de pelve e tronco.'

Os relatos sobre automatismos genitais sdo raros.
Freemon e Nevis® descrevem relato de paciente com
crise parcial complexa que se iniciava com prurido e
uma sensac¢io de calor na regido perineal e progressao
para automatismos sexuais caracterizados por as per-
nas serem mantidas separadas, a paciente batendo no
peito e as maos manipulando o perineo. O paciente foi
amnésico para esses automatismos. EEG mostrou um
F8 com foco de onda e a avaliacdo revelou uma artéria
cerebral média direita hipoplasica. Convulsdes foram
controladas com primidona.

Em 1969, Hooshmand e Brawley® relataram dois
pacientes com manifestagdes exibicionistas de apreen-
sdo. Um paciente de 29 anos de idade, com uma longa
histéria de expor seus drgaos genitais associada a
confusio episddica, histéria de traumatismo craniano
frontal, e picos na regido F7 no EEG, onde as crises fo-

ram controladas com medicagido. O segundo paciente,
de 32 anos, com automatismos genitais apresentava
um astrocitoma estendendo-se para os lobos frontais e
temporais. A lesio foi excisada com controle adequado
das crises. Em 1971, Currier et al.” fizeram o relato de
trés pacientes com comportamentos sexuais durante
as crises conulsivas. Uma mulher de 52 anos, com
crises em que ela levantava a saia, abduzia os membros
inferiores e fazia movimentos ritmicos da pelve. EEG
interictal mostrou picos de onda em regido temporal
esquerda, com convulsdes controladas por medicagéo.
Outra paciente, de 37 anos, apresentava crises tonicas
em membro superior direito e dois episddios da ati-
vidade masturbatéria relatados. EEG mostrou picos
em regido temporal anterior esquerda, realizou lesdo
estereotdxica na amigdala esquerda, com resolugédo das
manifestacdes sexuais. Além disso, relata mulher de 50
anos, com aura orgasmica, na qual foi diagnosticado
tumor hipotalamico.

O significado de localizagdo de automatismos se-
xuais é controverso. Spencer et al.,* em 1983, avaliou
61 pacientes com crises parciais complexas refratdrias
a medicagdo. Quatro desses pacientes apresentavam
automatismos sexuais em algumas ou todas as suas
crises convulsivas. A origem das crises epilépticas de
inicio no lobo frontal foi documentada por EEG em
trés pacientes, os quais foram submetidos a lobectomia
frontal com resolu¢do de 75% a 100% das crises, em
que os autores concluem que automatismos sexuais sao
originados nos lobos frontais.

Leutmezer et al.,”em 1999, avaliaram noventa
pacientes com epilepsia focal refrataria (74 de lobo
temporal e 16 no lobo frontal ). A ocorréncia dos auto-
matismos sexuais foi avaliada durante o monitoramento
de video-EEG prolongado. Cinco pacientes apresenta-
ram movimentos de preensdo e acariciamento genital
e todos os cinco tinham epilepsia do lobo temporal,
evidenciada no video-EEG. Os autores concluem que
automatismos sexuais ndo podem ser exclusivos de
crises no lobo frontal.

Concluimos que as manifestagdes sexuais repre-
sentam fenomenos incomuns durante crises parciais
complexas e ndo aparecem exclusivamente em crises do
lobo frontal, como descri¢cdes anteriores.® A defini¢do
detalhada do tipo de manifestagdo sexual pode ajudar
no diagnostico da localizagao do inicio da crise, pois
essas parecem ser iniciadas tanto no lobo frontal como
no temporal.

Conflito de interesses

Os autores declaram inexisténcia de conflito de
interesses na realiza¢do deste trabalho.
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