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NEURORRADIOLOGIA

Diagnostico

Intervencao Vascular

Nao vascular




CRANIO e FACE

COLUNA VERTEBRAL




TECNICAS

Radiologiaclassica
Tomografia Computorizada ( TC)

Ressonancia Magnética Nuclear ( RM )

Angiografia( ASD )




RADIOLOGIA CLASSICA
RADIOGRAFIA SIMPLES

~ Facil acesso

~ Estudo morfologico

~ Estudo dinamico

mas

> Falta de resolucao para os tecidos moles
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RADIOGRAFIA SIMPLES
Indicacoes

~ Primeira aproximacao ao diagnostico topografico
das lesoes traumaticas

~ Estudo das curvaturas e da biomecanica




Cervicobraquialgia esquerda




RX - estudo dinamico




TOMOGRAFIA COMPUTORIZADA
~ Nao invasivo
~ Largamente disponivel e acessivel
~ Contraste osso / tecidos moles

~ Aquisicao volumetrica
reconst. MPR e 3D




RESSONANCIA MAGNETICA

~ Nao ionizante
~ Nao invasivo

~ Liberdade de planos de estudo

~ Grande detalhe morfologico e de sinal

~ Grande sensibilidade = deteccao precoce










RESSONANCIA MAGNETICA
Limitacoes
> Acesso pouco facil

> Claustrofobia

> Doentes pouco colaborantes
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ASD

> Invasivo

> Complementar da Angio-TC e Angio-RM
aneurismas
MAVs
patologia dos pequenos vasos
> Intervencao




TC CRANIO

Aquisicao: sequencial ou espiral
Contraste iodado iv

Reconstrucoes: MPR, 3D
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RM CRANIO

Sequéncias utilizadas: T1, DP/T2, FLAIR....
3D
Planos: sagital, transversal, coronal...

Sequéncias especiais: Angio, Difusiao , Perfusao,
Espectroscopia, Funcional...

Contraste paramagnético iv
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Brain
Sagittal T1

Brain

Superior sagittal sinus
Frontal lobe
Parietal lobe

Corpus callosum
Precuneus
Parieto-occipital fissure
Cuneus
Calcarine sulcus
Lingual gyrus
Straight sinus
Cerebellum
Brainstem
Straight gyrus
Spinal cord

Superior frontal gyrus
Superior frontal sulcus
Middle frontal gyrus
Centrum semiovale
Caudate nucleus
Inferior frontal gyrus
Corona radiata
Putamen

Globus pallidus

Middle temporal gyrus
Superior temporal gyrus
Internal capsule

Fornix

Amygdala

Inferior temporal gyrus
Trigeminal nerve (V)
Posterior cerebral artery
Superior cerebellar artery
Basilar artery

Brain
Axial T2

Brain
Coronal T2

Superior sagittal sinus
Superior frontal gyrus
Middle frontal gyrus
Inferior frontal gyrus
Insula

Lateral sulcus
Foramen of Monro
Superior temporal gyrus
Middle temporal gyrus
Choroid plexus
Straight sinus

Superior sagittal sinus

Superior frontal gyrus
Middle frontal gyrus
Cingulate gyrus

Corpus callosum (body)
Fornix

Internal cerebral vein
Precentral gyrus
Thalamus

Superior temporal gyrus
Third ventricle

Middle temporal gyrus
Inferior temporal gyrus
Hippocampus

Mid brain

Middle cerebellar peduncle
Pons

Medulla oblongata

Spinal cord












TC da COLUNA VERTEBRAL

Aquisicao helicoidal
Reconstrucao sagital, transversal e coronal

Algoritmo: tecidos moles e 0sseo

Contraste iodado iv
intra-tecal (mielo-TC)
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RM VERTEBRO-MEDULAR

Sequéncias: T1 e T2...
Angio

Planos: Sagitais, axiais, coronais...

Contraste paramagnético iv
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PATOLOGIAS

Vascular isquémica
hemorragica

Traumatica
Tumoral

Inflamatoria/Infecciosa

Degenerativa




PATOLOGIA VASCULAR

TC

Exame de 17 linha na fase aguda

Controlo evolutivo

Técnicas especiais
Perfusao
Angio-TC




RM

Complementar

AVC do tronco cerebral

Técnicas especiais
Difusao
Perfusao




Quadro subito de hemiplegia esquerda







Hemiparésia direita com 2 h de evolucao




Daly Warch 10 1524

Dl Warch 10 1534

MTT
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Cefaleia subita, alteracao do estado de consciéncia







Angio-TC
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Cefaleias
e
Convulsoes



Angio-TC
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?, 26 anos
Cefaleias e vomitos de inicio subito ha 2 dias

Contraceptivos orais
Hemiparésia esq. e defeito de campo visual esq.
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PATOLOGIA TRAUMATICA

| 29, ¢
Trauma vertebral

TC
1 linha
lesoes cerebrais
caracterizacao das fracturas

RM
Traumatismos vertebro-medulares
TCE lesoes axonais difusas










TCE







Idosa sem historia de queda
Hemiparésia direita







Vitima de acidente de viacao
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Traumatismo vertebro-medular
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PATOLOGIA DEGENERATIVA
OSTEO-DISCAL

TC - exame de 1° linha na avaliacao osteo-discal

RM - deteccao precoce das alteracoes degenerativas
- melhor caracterizacao das alteracoes discais
- avaliacao pos-cirurgica




Lombociatalgia esquerda
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PATOLOGIA TUMORAL

TC e RM sao complementares

TC - exame de 17 linha
- caracterizacao das alteracoes osseas

RM - deteccao precoce das lesoes dos tecidos moles
e da infiltracao ossea
- melhor caracterizacao das alteracoes teciduais
- Técnicas especiais

difusao e nerfusao

GALALA ARV t’\/l A GAID RV

espectroscopia
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Metastases
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PATOLOGIA INFECCIOSA E INFLAMATORIA

TC e RM sao complementares




3 jovem

Febre
_|_

cefaleias


















3 jovem
raca negra

convulsoes













Q, 44 anos

Hemiparésia esquerda,
de predominio braquial

Tabagismo
Alcoolismo cronico













| . Integral

0.3 —

0.2 —

crz2 UWa 8
2471 Japns i

01 - L




Lombalgias
Febre
Pos-cirurgia
















< Jovem / \

Episodios de deficit neurologico
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Corama Hadiain

U Fibers

Infarmal Capsula

Cerabral Peduncle
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http://www.neuroradiologyportal.com/index.html

http://spinwarp.ucsd.edu/NeuroWeb/TF.html

http://www.uhrad.com/mriarc.htm
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