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Neuroradiologie

© obor radiologie zabyvaijici se chorobnymi
Zménami mozku a michy




\Qagnosticky algoritmus

Prinas jednotlivych zobrazovacich metod

RTG snimek, skiagrafie

Ultrazvuk

CT

MR

Angiografie

Terapie pomocizobrazovacich metod
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RTG snimek

© Vyloucenifraumatu lebky

o Strukturdini zmeény skeletu

~ Vylouceniciziho télesa (pred MRI)
© (sinusitidy)
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RTG snimek-fissura kalvy

N

ixelu: 0.1‘75‘ m
12047




\RTG

sniMek

Hyperostosis frontalis




Digitalni radiologickd vysSetrovaci metoda vyuzivajici uzce
kolimovanych rtg paprskU k vytvoreni jednotlivych fezd
hlavy a téla




CT

© Nativni vysetreni

© Aplikace jodove KL intravendzné - lepsi odliseni
cév od ostatnich struktur, rozdilné syceni
normalnich a patologicky zménénych tkani




Lidské oko je schopno rozlisit asi jen 250 odstinU Sedi
Window width —urCuje rozsah zobrazych hodnot
Window level — hodnota centrdalniho bodu vybraného okna

Cortical
Adr ; Bonc

Congealed blood

Plicni okno (-750,1000) Mozkové okno (40, 80) Kostni okno (400,3000)




. _Mean: 1041.0 HU
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CI v neuroradiologil

© Rychld, dostupnad, efektivni metoda zejm. v diagnostice
traumat

-~ Akutni trauma hlavy — intrakranidlni krvdceni, kontuzni zmény,
edém,...

- Fraktury oblicejového skletu, lebk
CMP - CT nativ, CT angiografie, CT perfuze
Zmeny skeletu - kostni nepravidelnosti, detekce kalcifikaci v
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KRANIOCEREBRALNI
TRAUMATA
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PRIMARNI| KRANIOCEREBRALN
TRAUMATA

- VZNIK BEZPROSTREDNE V SOUVISLOSTI S TRAUMATEM
~ FRAKTURY LEBKY

- PORANEN| MOZKU
- KOMOCE
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ofrauma - kontuze

Kran|




DIFUZNI AXONALN| POSKOZENI

TRAUMATICKE POSTIZENI AXONU, VZAJEMNY STRIZNY
POHYB SEDE A BILE HMOTY

AKCELERACNI MECHANISMUS PORANENI
PORUCHA VEDOMI S LOZISKOVYMI PRIZNAKY
MRI METODOU VOLBY (NEGATIVNI CT)

DROBNE LOZISKOVE ZMENY CORPUS CALLOSUM,

BAZALNICH GANGLII, THALAMU, PONTU A
SUBKORTIKALNE



Nl poskozenl

Difuzni axond







_VINIK S CASOVYM ODSTUPEM

~ NITROLEBNI HEMATOMY

~ MOZKOVY EDEM

~ PORANENI PRIVODNYCH A MOZKOVYCH TEPEN
- NITROLEBNIINFEKCE
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NITROLEBN

HEMATOMY

Epidurdini
Subdurdlni
Subarachnoiddlni
Infracerebradlni
Intraventrikuldrni

© ®©® © ®©® ®
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EPIDURALN

HEMATOM

dura mater a kalvou

- NejCastéji arteridini
krv@ceni, nejcastéji a.
meningea media
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HEMATOM

Kolekce krve mezi dura mater a
arachnoideou

Krvaceni z premostfujich zil

AKUTN| - manifestace 24-48 hod
po uraze (hyperdenzni
extraaxidlnilozisko tvaru
pUlimésice)

SUBAKUTNI — manifestace do 3
tydnu (izodenzni az hypodenzni
konkavni lozisko, mass effect)

CHRONICKY — manifestace za
tydny az mésice (hypodenzni,
postkontrastné se syticiléze)

SUBDURALN




SUB

© Krev mezi
arachnoideou @
mozkovou tkdani

- Casto ve spojeni's
kontuzi mozku



/7

INTRACEREBRALNI HEMATOM

o Loziskova intraaxidlni (intfraparenchymovad) kolekce
krve s expanzivnim chovanim

3% pixelu: 01449| mm
o M49.2 mil
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MOZKOVY EDEM

© Generadlizovany x loziskovy
© Vazogenni x cytotoxicky

- CT- zmeneseni likvorovych prostor, setreni rozdilu
mezi Sedou a bilou hmotou
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MOZKOVY EDEM




CT nativ / MR (DWI/ADC, T2 flair, T2* gre)
vylouceni hemoragie
casné ischemické zméeny (ASPECTS)
~hyperdense sing” na CT

CT / MR angiografie
detekce uzdveru
hodnoceni kolaterdl

CT / MR perfuze

mismatch core/penumbra
doporuceny > 6hod od vzniku



Infarct/Penumbra Theory
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CT nativ- casnée ischemicke
zmeny (ASPECTS

Ganglionic Level

Supraganglionic Level

http.//www.aspectsinstroke.com/training-for-aspects/test/
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CT angiografie
RN

Multifazicka CT angiografie — hodnoceni kolateral




Dobré
kolateraly

Chudé
kolateraly?

Chabé
kolateraly?

Site of Occlusion

Phase 1







Site of Occlusion Phase 1 Phase 2 Phase 3

Dobré
kolateraly

Stredné dobré
kolateraly

Chudé
kolateraly




Detekce jadra ischemie (core) a ischemicke
penumbry

Core — nendavratné ischemicky poskozend tkan

Penumbra — hypoperfundovanad tkan, kterou
lze terapeuticky ovlivnit

Benigni oligémie — hypoperfundovanad tkan,
kterd nepodlehne ischemii ani pokud neni
dosazeno reperfuze



CBF (cerebral blood flow) - prutok krve objemem tkdné
mozku, ml/min

CBV (cerebral blood volume) - mnozstvi krve v urCitém
objemu tkdné mozku, ml/min/100g

MTT (mean transit time) - doba pritoku KL sledovanou oblasti

TTP (time to peak) - doba do max. denzity KL ve snimané
oblasti mozku

Tmax - vyjadruje zpozdeéeni pritoku KL od poddni do sledované
oblastimozku (tzv. TO) + polovinu doby MTT

Parametry s nejvyssi senzitivitou a specificitou
Core: CBF < 30% kontralateralni hemisféery

Penumbra: prodlouzeni Tmax o > és oprofti kontralaterdalni
hemisfére



4 “"J,,
s A ..(

(324
.,\,ﬁ el |
I8 | Y

&L

Perfusion (Tmax>10.0s) volume: 20.6 ml
Perfusion (Tmax>8.0s) volume: 48.6 ml
Perfusion (Tmax>6.0s) volume: 114.1 mi
Perfusion (Tmax>4.0s) volume: 285.8 mi

Tmax(s)




CBF (<30%) volume: 2.6 ml Perfusion (Tmax>6.0s) volume: 114.1 ml
Mismatch volume: 111.5 ml
Mismatch ratio: 43.9




CBF (<30%) volume: 13.1 ml Perfusion (Tmax>6.0s) volume: 17.9 ml
Mismaich volume: 4.8 mi
Mismatch ratio: 1.4




Magneticka rezonance
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Vwhody MR diagnostiky

Nulovad radiacni zatéz

Neninutnd priprava pacientU k vysetreni
Kontrastni Iatky bez nezddoucich UcinkU
Vysetrovani se provadi ve vice rovinach




Kontraindikaci je veSkery magneticky kovovy
materidl: pacemaker, TEP, traumatické
insfrumentarium, ...

Nespolupracuijici pacient, klaustrofobie
Délka vysetreni (20-45 min.)

Dostupnost MR pracovist — dlouhé objednaci
terminy
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MR Indikace v neuroradiologii

Mozek
- loziskové procesy (tumory, abscesy)
- demyelinizacni onemocnéni (roztrousend sklerdzal)
- epilepsie
- CMP
- fraumatické zmény (difuzni axondlni postizeni)

B Pater
- degenerativni zmeény
—demyellnlzocm zmeny S
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MRI- T2 FLAIR (fluid-attenuated

inversion recovery)

© Potlaceni signdlu vody
(CSF)=> zvyraznéni
patlogickych zmen,
zejmena periventrikulame
a pri periferiii hemlsfer

Iden’rlflkoce
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/V\\l_\)\l— GRI (SWI susceptibiliy




\/\/\R| — DWI/ADC (diffusion weighed

|m®gmg apparent diffusion coefficient)

® [obrazuje
signdlu zpUsobené difuzi
molekul vody ve
tkanich

- Kvantitativhi hodnoceni
difUze molekul vody
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moderni zobrazovaci metoda slouzici k funkénimu
zobrazovani mozku - mapovani cerebrdlni odezvy
na vnéjsi Ci vnitrni podnét

mapuje neurondlni aktivitu neprimo, v navaznosti
na lokdalni zménu oxygenace a perfuze mozkové
kUry



predoperacni mapovani motorického, optického
a elokventniho kortexu pred resekcnimi zakroky
(resekce TU, farmakologicky nekorigovatelnd
epilepsie)

urceni stranové dominance (lateraliazCni index)

védecko-vyzkumné aplikace (sledovani zmén
U neurologicko-psychiatrickychonemocnéni)
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Umoznuje vizualizovat a charakterizovat fascikly bile
hmoty ve dvou a frech dimenzich

studovat architekturu a integritu bilé hmoty ve
zdravém mozku a u ruznych onemocnéni (SM,
schizofrenie, demence, ALS...)

V kombinacis fMRI je efektivnim ndstrojem
neinvazivniho detailniho mapovdani mozku a prubéhu
drah
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Predoperacni mapovani- TU infiltruji a odtlacuji zdravou tkan

Charakterizace TU - je mozné predikovat rust TU podél vidken

Amyotrofickd laterdini skleréza- progresivni neurodegenerativni
onemocnéni poskozujici horni i dolni motoneuron, dochdzi ke
glidze a degenerdci viaken kortikospinalniho traktu

= pomoci DTl Ize zjistit poskozeni horniho motoneuronu
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Mezkove nadory

Lokalizace- Intraaxiding, extraaxidlné?
Multilokularni / solitarni léze?

Postkontrastni enhacement?

Vztah k okolnim strukturadme- Utlak, infiltrace?
Zvazeni differencidlni diagndzy

© © ©® © ©®
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or mozku - glioblastom

Se: 79 Acc:

Im: 918 2001 Nav 09 5

Ax: S171 © T1-nehomogenni

512 x 384 __ hypersignc':lnl' lozisko
Mag: 1.0x Ian|TI'UjI'CI' bﬂOU hmOTU,

centrding izo-hyposignalni
(nekréza, hemoragie),
postkontrastné se sytici

LAIR- hypersigndli,
=ni edém v okoli

TR: 562.0
TE: 14.0
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DEMYELINIZACNI

neinfekcni

(multiple sclerosis)

infek&ni

(borreliosa,HIV encephalitis)
Hypoficko-ischemickée

Traumaticke (diffuse axonalni poskozeni)



Roztrousena sklerozo

Diagnosticka kritéria (trias):

© Neurologickd symptomatologie
~ Oligoklondlni pdasy v CSF (lumbdlni punkce)
- Plaky - okrsky demyelinizace na MR mozku nebo michy




MR#S/10
Sagittal
2-tse-sag-512

eilkust plxelu 01449 mm | |

Pozice: -7.2 mm
DFOY: 23.00 x 23.00cm ; : DFOY: 23.00 x 23.00cm




18ML MULTIHANCE

- 1050 L: 50 DFOY: 23.00 x 23.00cm

DFOY: 23.00 x 23.00cm



\ﬂypoxic ko-ischemicke




|dentifikace epileptogenni |éze —
strukturdini Ci funk&ni abnormity

Vrozené Ci ziskané (trauma, ischemie)

N e/

Nejcastéjsi lokalizace temporalné Ci
frontalné



Meziotemporadlni skerdza — nejCastéjsi pricina u
dospéelych
Glidza - Ubytek neuronU v oblasti hippokampu
nebo i prilehlého temp. Laloku

Afrofie hippokampu, setreni vnitrni struktury,
rozSireni T rohu postr. komory, zmenseni T laloku

Malrotace hippokampu



\Epilepsie — VIOZENE VYVO|OVE
.
vagay

© Poruchy bunécné proliferace
- Mikroencefalie

- Megalencefalie

- Hemimegalencefalie
- Fokdlni kortikalni dysplazie
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\Ep|lep5|e VIOZENE VYVO|OVE
vady

© Poruchy neurondlni migrace
- Heterotopie Sedé hmoty
- Lisencephalie — pychygyrie, agyrie




Epilepsie — vrozene vyvojove
vady

© Poruchy kortikdalni organizace
- Polymikrogyrie
- schizencegalie
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Cevnl patologie

= Durdlni AVM
= PidIni AVYM
© Cévni aneurysmc




Velikost nidu
Maly (<3cm) =1
Stredni (3-6cm) = 2
Velky (>6cm) =3
Vyznamnost prilehlé mozkové tkdné
Non-eloguent =0
Eloguent = 1
Vendzni drendz

Povrchovda =0
Hlubokd = 1
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Cévni aneurysma
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ater a michao
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Nelze hodnotit vztah michy a misnich
korenu k okolnim strukturdm

orientacni vypoveédni hodnota

DuUlezitd role k vylouceni fraumatickych
Zmen



Prosty snimek

© Vzdy ve dvou projekcich — AP a bocnd

© Hodnoceni zmén struktury kosti
(degenerativni, fraumatické)







Herniace a protruze plotének

Meziobratlove ploténky hyperdenzni ve
srovnani se strukturami misnino kanalu

Detekce a hodnoceni fraktur

Nezobrazuje akutni misni poranéni
(myelopatii)
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Tristiva fraktura

Stabilni typ Nestabilni typ
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Diskopatie

© Bulge — obvodovd,
symerickd extenze hmot
disku(180-360°) mimo
infervevertebralni prostor

- Herniace - fokdlni nebo

asymetrickd extenze
disku

> Protruze - “zakladna™
herniace ma vefsi

rozmer nez jejl vrchol
N,> _::.;r..‘ 1A *'*wv'u:~:-:f-.-'-z~f:~;w-f"v~ S
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MR patere

© Nadrazené CT vysetreni pro identifikaci
patologii michy

- Sagitalni a axidlni roviny vysetreni
~T1,72, T2 STIR, PD, MR myelografie
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Stenoza paterniho kanaly
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Multiple extradural lesions

SN
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Extramedular infradural lesion
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Intradural Inframedular lesion
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InT\erurOI inTrOmedular lesion
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