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Three-tesla magnetic resonance (MR) imaging offers substantially

higher signal-to-noise ratio (SNR) and contrast-to-noise ratio (CNR) — H U ‘ —

than 1.5-T MR imaging does, which can be used to improve image

resolution and shorten imaging time. Because of these increases in

SNR and CNR, as well as changes inT1 and T2 relaxation times, an

increase in magnetic susceptibility, and an increase in chemical shift

effect, many abdominal applications can benefit from 3.0-T imaging.

Increased CNR obtained with a gadolinium-based contrast agent im-

proves lesion conspicuity, requires less intravenous contrast material, " O 0 / en

and improves MR angiography by increasing spatial and temporal

resolution. Increased SNR improves fluid conspicuity and resolution e u n I ao B I b I I Og rafl Ca

for applications such as MR cholangiopancreatography. Increased

chemical shift effect also improves spectral resolution for MR spec-

troscopy. Several potential problems remain for abdominal imaging

at 3.0 T. Limitations on energy deposition may require compromises

in pulse sequence timing and flip angles. These compromises result

in prolonged imaging time and altered image contrast. Magnetic sus-

ceptibility and chemical shift artifacts are worsened, but they may be

counteracted by shortening echo time, performing parallel imaging, -

and increasing bandwidth. Radiofrequency field inhomogeneity is B r u n O I\/I I g u e I G ra(;a

also a major concern in imaging larger fields of view and often leads

to standing wave effects and large local variations in signal intensity.

Many issues related to MR device compatibility and safety have yet to

be addressed at 3.0T. A 3.0-T MR imaging system has a higher initial

cost and a higher cost of upkeep than a 1.5-T system does.
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Abbreviations: CNR = contrast-to-noise ratio, RF = radiofrequency, SAR = specific absorption rate, SNR = signal-to-noise ratio, TE = echo time,

[}
3D = three-dimensional, TR = repetition time ] [ ]
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1. Diferencas entre 3T e

15T
® Relacdo sinal-ruido (SNR)
A
® Gadolinio
® T2 e T2*

® Desvio quimico




1. Diferencas entre 3T e
1,5T

® Relacéo sinal-ruido (SNR)

® guantidade de sinal disponivel para criar
Imagem RM, relativamente ao ruido de
fundo

® varia de forma linear com a intensidade do
campo magnético

® (quase) duplicacdo sinal
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1. Diferencas entre 3T e
15T
® O que se ganha com maior SNR?
® aumentar a resolucdo espacial
® matriz maior com o mesmo FOV

® melhorar deteccdo e caracterizagao de
lesOes

® diminuir o tempo de aquisi¢do

WiW1i

® reduzir arterfactos

® aumentar o nimero de exames







1. Diferencas entre 3T e
1,5T

20 a 40%

enor

resolucao

de contraste em T1, necessario TR malis
longo




1,9T 3T




1. Diferencas entre 3T e
1,5T

Efeito do gadolinio em 3T

Ja sabemos: 3T prolonga tempo de
recuperacao T1

Mas: efeito de encurtamento do T1
provocado pelo Gad nao se altera

Resultado: efeito de contraste € mais
pronunciado em 3T - maior relacao
contraste-ruido (CNR)







1. Diferencas entre 3T e
15T
® O que se ganha com maior CNR nos

estudos contrastados?

® Reduzir para metade a quantidade de Gd
utilizada

® reduzir custos

® (menor risco de fibrose nefrogénica
sistemica)

® Melhorar os exames de Angio-RM com Gd




1. Diferencas entre 3T e
1,5T

Tempo de decaimento T2 e T2*

Efeito global: T2 ndo se altera
significativamente

Realce ao aumento da SNR

Os ganhos na SNR sé O mais pronunciados
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® TR mais longo em T2 permite maior
recuperacao da magnetizacao longitudinal







1. Diferencas entre 3T e

1

ol

Efeitos de susceptibilidade magnética

Duplicam nos sistemas 3T

Particularmente importante nas sequéncias

que nao utilizam pu

so de refocalizacao: eco

de gradiente e eco planar

Aumentam o0s prob

emas relacionados com a

nao-homogeneidade do campo magneético,
especialmente quando se estudam grandes
areas anatomicas, como o abddémen




1. Diferencas entre 3T e
1,5T

® Efeitos de susceptibilidade magnética -
Vantagens

® SPIO: lesdes que ndo captam serdo melhor
identificadas uma vez que o figado normal
perdera ainda mais o sinal

® BOLD (blood oxygen level-dependent) RM:
maior SNR; susceptibilidade local induzida
pelo ferro do grupo heme; sinal depende da
razao entre oxi- e desoxinemoglobina




1. Diferencas entre 3T e
1,5T

Artefacto de desvio quimico

Directamente relacionado com a intensidade
do campo magnético

12 ordem: mapeamento errado do sinal na
codificacao de frequéncia devido a diferente
frequéncia de precessao da gordura e da
agua

Diferenca entre H20O e gordura: 3T -
440Hz; 1,5T - 220Hz
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1. Diferencas entre 3T e
1,5T

® Artefacto de desvio quimico

® 22 ordem: anulacdo do sinal da agua e
da gordura dentro do mesmo voxel
guando estao fora de fase um em
relacdo ao outro

® Este artefacto ndo se altera com o 3T

® Mas - intervalo entre as frequéncias de 15T | o
ressonancia da agua e gordura €
metade do que no 1,5T

Op/Fase | 2,2ms 1,1ms

Fase 4.4ms 2,2ms




2. Aplicacoes abdominais que
beneficiam de 3T

® Orgsos sélidos: aumento do efeito de
realce das lesOes

* aumento da sensibilidade ao Gd - melhor
delineacdo de massas hepaticas,
pancreaticas, renais

* Maior resolug espacial' aqwsu; 0
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2. Aplicacoes abdominais que
beneficiam de 3T

® Angiografia por RM

* Malior sensibilidade ao efeito do Gd - maior
CNR - maior resolucao espacial e/ou
aquisicao mais rapida

* TE em oposicao de fase mais curto (1,1ms)
- aguisicao mais rapida - menos

InAA~Ant Vol l o
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* Maior resolucao temporal - potencial para
coronariografia por RM







2. Aplicacoes abdominais que

beneficlam de 3T
® CPRM

* Aumento da SNR é muito pronunciado nas
seqguéncias ponderadas em T2

e Maior detalhe estruturas canaliculares

* TE mais curto - menos artefacto de
movimento
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3T 1,59T







2. Aplicacoes abdominais que
beneficiam de 3T

® Difusdo

e Utilidade: deteccao e caracterizacao de
lesOes; avaliar resposta a terapéutica
oncoldgica

* Figado, rins, prostata, utero, recto e
mapeamento ganglionar

* Maior SNR = maior sensibilidade para as
areas de restricdo ao movimento H20




2. Aplicacoes abdominais que
beneficiam de 3T

® Difusdo

* MAS - 3T maior distorcao da imagem
decorrente de maior susceptibilidade
magnetica.

* Necessario utilizar técnicas de aquisicao
paralela, que permitem reduzir o tempo de

aquisicao e o TE de forma a minimizar oS
artefactos de susceptibilidade magnética
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2. Aplicacoes abdominais que
beneficiam de 3T

® Espectroscopia por RM

* Maior efeito de desvio quimico nos
aparelhos 3T - melhor resolucao espectral,
com maior distincao dos picos metabdlicos

* SNR - voxels mais pequenos, maior
resolucao

* Na prostata pode mesmo ser possivel fazer
espectroscopia com antena externa,
abdicando da antena endorectal.
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3. Desvantagens de 3T RM nos
estudos abdominais

® Coeficiente de absorcao especifica
® Néo-homogeneidade do campo magnético
® Artefactos de desvio quimico

® Alteracdo do contraste relativo nas imagens
ponderadas em T1

® Cahnliranra o AAMNA
Scyuiaiiva © LUITINA

médicos

tibilidade dos dispositivos
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® Custos




3. Desvantagens de 3T RM nos
estudos abdominais

® Coeficiente de absorcdo especifica (SAR)

* FDA limita a SAR a 4 W/Kg durante 15 min
ou 8 W/Kg durante 5 min, de forma a

prevenir aguecimento dos tecidos em mais de
1°C

* Duplicacao da intensidade do campo

* Preocupante sequéncia que fazem uso
intensivo de RF (fast spin-echo, eco de




3. Desvantagens de 3T RM nos
estudos abdominais

® SAR - Como reduzir?

Aumentar TR - prolongar a aquisicao

Diminuir a area anato

mica de estudo

Eco de gradiente - reduzir flip angle

Técnicas de refocalizacao de RF

magem paralela - rec
oreenchimento do es

uz a densidade de
naco k e assim o n° de

nulsos de RF por unic

ade de volume




3. Desvantagens de 3T RM nos
estudos abdominais

® SAR - Como reduzir?

* Novas antenas de superficie que combinam
transmissao e recepcao dos pulsos de
excitacao permitem uma deposicao mais
eficiente do pulso de RF

* Short-bore magnets - menor proporc¢ao do
corpo do paciente e sujeita a energia do pulso
de RF




3. Desvantagens de 3T RM nos
estudos abdominais

® Nao-homogeneidade do campo magnético

* Efeitos de susceptibilidade magneética
duplicam em 3T

* Distorcao de imagem e perda de sinal
relacionadas com interfaces entre tecidos
moles e ar (gas intestinal ansas digestivas,
bases pulmonares nos estudos abdominais

crinarinrne)
SUPEriores)

* |nterfaces de tecidos com diferentes
susceptibilidades magnéticas (Medula dssea,




3. Desvantagens de 3T RM nos
estudos abdominais

® Ondas estacionarias (efeito dielétrico)

* 15T o comprimento de onda do pulso de RF
e 52cm; 3T e 26cm (aproxima-se das
dimensoes do FOV no abddmen e pelvis)

* Grande volume de liquido abdominal (liquido
amniotico, ascite) actua com condutor
eléctrico e provoca heterogeneidade marcada
do campo magnético local, com subsequente
reducao do sinal













3. Desvantagens de 3T RM nos
estudos abdominais

® Ondas estacionarias (efeito dielétrico)
* Almofadas com gel colocadas no abdomen

* Melhorar o shimming do campo magnético

* Antenas que permitam melhor transmissao
do pulso de RF




3. Desvantagens de 3T

RM Nnos

estudos abdominais

® Artefactos de desvio quimico (12 ord)

* Maior separacao entre a frequéncia de

precessao da agua e gordura a 3T
de gordura mais eficaz

* artefacto de desvio quimico mais

- supressao

oronunciado

* Minimizar aumentando a largura c

e banda de

recepcao do sinal, mas reduz a SNR







3. Desvantagens de 3T RM nos

estudos abdominais

Artefactos de desvio quimico (22 ord)
TE em oposicao mais curto em 3T € 1,1ms

Mas em alguns sistemas, 0s gradientes nao
conseguem alcancar um TE tao curto

TE oposicao de fase mais curto util € 3,4ms

como TE mais elevado - maior incidéncia de

1,5T

3T

artefactos de susceptibilidade magnética

Op/Fase

2,2ms

1,1ms

Fase

4,4ms

2,2ms







3. Desvantagens de 3T RM nos
estudos abdominais

® Perda de resolugédo tecidular T1

* Tempo de recuperacao T1 é maior em 3T,
diminuindo a resolucao tecidular e a
conspicuidade das lesoes em T1 sem
contraste

* Compensar: aumentar TR + imagem paralela
ou utilizar sequéncias com pulso preparatorio
de inversao

* Problema relativamente minor, com a
optimizacao das sequéncias




3. Desvantagens de 3T RM nos
estudos abdominais

® Seguranca e compatibilidade dos dispositivos
medicos

* Maioria dos dispositivos considerados
seguros em 1,5T sao seguros em 3T

e 3T Induz malor atraccao e efeito torgue

® malor risco de aquecimento e queimaduras

® malor exuberancia de artefactos




3. Desvantagens de 3T RM nos
estudos abdominais

® Custos
® Custo Inicial do aparelho 2x 1,5T

* Manutencao tb é mais cara - requer o triplo
de helio.

e 3T consome He 0,09-0,15 It/ h
15T consome He 0,03 It/h




nclusa
* Aumento de?l\(I%% eCCl&ISR%%ge ser utilizado

para aumentar a resolucao de imagem,
diminuir o tempo de exame ou ambos

* Varias aplicacoes abdominais beneficiam de
3T

¢ Estudos com Gd beneficlam de uma maior
conspicuidade das lesOes

* Angio-RM com maior qualidade

* Maior SNR - maior resolucao CPRM;
benéfico para Difusao
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* Alguns prob

Conclusoes

emas

® Quadruplo ¢

e SAR (diminuir TR e flip angle)

* Susceptibilidade magnetica e desvio quimico
(reduzir TE, aquisicao paralela, aumento da
largura de banda)

* Ndao-homogeneidade RF - ondas estacionarias

* Problemas compatibilidade dispositivos do

paciente

® Custos maio

es




Conclusao das Conclusoes

* 3T promete muito
* Potencial para
®* aumentar a relacao sinal-ruido

®* maior resolucao (separacao) espectral

® mais rapida aquisicdo de imagem
®Mas...

* Necessario optimizar os protocolos e o hardware
para que RM 3T se torne tao robusta e
generalizada como € RM 1,5T




