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SEQUENZE DI RISONANZA

Parameter

Acquisition

time ) Function Remarks

Alternative sequeg
view of anato

Detection of fluiZ

respiratory
gered T2-v
FSE, STIR-FSE,
and BBEPI

2D dual 150-170
GRE

Minimum  Minjz 20-2 ] 1011 Multiart

sequer

aumum  Minimum 10-15

2000 80-100 90 y 30 Alternatives: STIR-
) ) FSE and BBEPI
TSEf
BBEPI 3400 Detection of solid
liver lesions
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DEFINIZIONE :

« La risonanza magnetica e una tecnica di imaging non
invasiva che utilizza campi magnetici ed impulsi a
radiofrequenza per la produzione di immagini del corpo
umano»

VALORE AGGIUNTO :
«elevata risoluzione di contrasto dei parenchimi rispetto
alle altre metodiche»
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RISOLUZIONE DI CONTRASTO
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RM BODY

1. Aumento della risoluzione
spaziale

OBIETTIVI

2.Aumento della risoluzione
temporale
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PROGRESSO
TECNOLOGICO
DELLE
APPARECCHIATURE

RM BODY

1) intensita del campo Magnetico
medio-alta: 1 - 1,5 - 3 TESLA.

2) Gradienti potenti e ripidi

3) Bobine di superficie a elementi
multipli (phased array coils)

4) Sequenze veloci ed efficienti
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»composizione della
lesione,

Fattori che influenzano > dimensioni,
il segnale delle lesioni

»vascolarizzazione,

»stato del parenchima
perilesionale

Grazioli L., Olivetti L. Diagnostica per immagini delle malattie del fegato e delle vie biliari . Masson 2005
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RM HCC

L'iperintensita T1 e correlata alla presenza di glicogeno, degenerazione grassa, cellule
chiare e rame, e si manifesta piu frequentemente negli HCC ben differenziati

L'iperintensita T2 e invece correlata a HCC moderatamente o scarsamente differenziati.

COMPORTAMENTO VARIABILE DEL SEGNALE RM

NON SI PUO FARE DIAGNOSI DI HCC NELLE SOLE ACQUISIZIONI DI BASE!!!

Grazioli L., Olivetti L. Diagnostica per immagini delle malattie del fegato e delle vie biliari . Masson 2005
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RM HCC

SEQUENZE PESATE IN DIFFUSIONE
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MEZZI DI CONTRASTO IN RM

REGIONE LIGURIA

. e Dotarem® acido gadoterico 0,5 Guerbet
1' EXtraceI I u Ia ri e Magnevist® acido gadopentetico 0,5 Bayer Schering

(Gadolinio, simili ai mdc iodati Pharma .
¢ Omniscan® gadodiamide 0,5 GE Health

usati in TC) * Prohance® gadoteridolo 0,5 Bracco
* Gadovist® gadobutrolo 1,0 Bayer Schering Pharma

2. Epatospecifici e .
. . .. * Primovist® Bayer Schering Pharma, Gd-EOB-DTPA
(captatl dagll epatociti, * Multihance®, Bracco,Gd-BOPTA

escreti dalle vie biliari, possono essere usati
anche per uno studio dinamico)

Tipologie

Resovist® ( Bayer Schering Pharma)

3.Reticolo-endoteliali Endorem® (Guerbet]
(particelle di ossido di ferro
fagocitate dalle cellule di Kupffer)
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Stepwise Hepatocarcinogenesis and
Changes of Intranodular Blood Supply

Arterial supply
3 Portal venous supply
= | Hepatic arterial supply
s Abnormal arterial supply

Portal supply

RN LowDN High DN EarlyHCC  WellHCC  Moderately
HCC

®

HCC focus Small HCC § Large HCC (> 2cmm)
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1. Extracellulari

Comportamento di impregnazione contrastografica

»ITipo (63% HCC) : -rapido ed elevato c.e. in fase arteriosa( 30"’-60"’)
- rapido wash-out in fase portale(80’’-120")
- iso-ipointensita e pseudocapsula iperintensa all’equilibrio(180”’)
HCC moderatamente o scarsamente differenziati

>l Tipo (14% HCC) : -incremento lento e progressivo del c.e. senza picco arterioso
HCC moderatamente o scarsamente differenziati

>l Tipo (24% HCC) : -minimo o lieve c.e.
HCC ben differenziati , specie nei piccoli HCC

Grazioli L., Olivetti L. Diagnostica per immagini delle malattie del fegato e delle vie biliari . Masson 2005
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1. Extracellulari

.Comportamento di I Tipo (63% ) HCC moderatamente o scarsamente differenziati
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1. Extracellulari

.Comportamento di lll Tipo (24% ) HCC ben
differenziati, piccoli HCC (< 2cm)
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MEZZI DI CONTRASTO IN RM
2. Epatospecifici
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MEZZI DI CONTRASTO IN RM
2. Epatospecifici

Valore aqgiunto :
Possibilita di differenziare i piccoli HCC (<2 cm) dai noduli displasici

Noduli displasici ====) iso-iperintensi in fase epatobiliare
HCC |—> ipointensi in fase epatobiliare

REGIONE LIGURIA

SMALL HCC

NODULO DISPLASTICO
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2. Epatospecifici

«La RM multifasica con mezzo di contrasto epatospecifico & superiore a CEUS e TC
multifasica in termini di sensibilita ed accuratezza diagnostica per il piccolo HCC (<2 cm),

soprattutto se ipovascolare.»
(Ahn SS et all. Radiology 2010)

(Golfieri R et all. EUR Radiol 2011).

«La RM multifasica con mdc epatopecifico in associazione con studio in “ diffusione”
presenta una sensibilita ed una accuratezza diagnostica superiore per il piccolo HCC (<

2 cm) a quelle ottenute con il solo mdc epatospecifico.»
( Park MJ et all. Radiology 2012).

Sensibilita mm=) 93%
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MEZZI DI CONTRASTO IN RM
3. Reticolo-endoteliali (SPIO : Superparamagnetic iron oxide)
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In sintesi :

Per fare diagnosi di HCC in risonanza e necessario :

v'Comportamento dinamico caratteristico dopo mdc .ﬁ

Inoltre
«La RM multifasica offre altri elenr /@S-
non permettano di porla» gl

v'Iperintensita in T2 ':> =5 /1
v Iperintensita in d/ffu5/one |:{> W “ % 5o
v Aspetto a mosaico = %“ Ve

v'Ipointensitd in fase epatobiliare N
dopo mdc epatospecifico = i

(Lee JM et all.-Liver Transplant-2011)
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CONCLUSIONI

> Intensita del campo magnetico alta (1-3 Tesla)

» Sequenze veloci ed efficienti

» Utilizzo del mdc paramagnetico, preferibilmente epatospecifico

» Acquisizioni di sequenze dinamiche dopo mdc (fasi arteriosa, portale , d’equilibrio)

» La RM e preferibile alla TC ( sensibilita superiore , +++ nei HCC <2 cm).

(Raccomandazioni AISF per la gestione del pz con Epatocarcinoma)

«e giustificato e raccomandato I'utilizzo della TC in prima istanza qualora il ricorso
alla RM ritardi il percorso diagnostico e la stadiazione»
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