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Imagem por ressonancia magnética na identificacao
das estruturas musculoesqueléticas da cabeca do céo

Magnetic resonance imaging in dog’s head muscleskeletical structures identification
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ABSTRACT

In this study the magnetic resonance imaging technique was used for identification of muscleskeletical structures of the head
in ten dog cadavers. It was used a nuclear magnetic resonance tomography* with a magnetic field of 1,5Tesla in T1, DP and T2 spin-echo
sequences. It was concluded that magnetic resonance imaging was effective in dog’s head muscleskeletical structures identification and
that this anatomy recognition, when used in clinical cases, will help to reduce the diferencial diagnosis in head diseases.
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INTRODUCAO

Por definigdo, a ressonancia magnética é a propriedade fisica, exibida pelo proton do ndcleo dos atomos de
hidrogénio que quando submetidos a um campo magnético forte e excitados por ondas de radio na freqiiéncia de Larmor,
emitem radio sinal, o qual pode ser captado por uma antena e transformado em imagem [7,9]. De fato, os Unicos prétons que
contribuem significativamente para o sinal da imagem por ressonancia magnética (IRM) séo os dos atomos de hidrogénio
em moléculas de agua ou em alguns grupos de moléculas lipidicas, também conhecidos como prétons moveis [6].

A geracdo de imagens por ressonancia magnética (IRM) revolucionou a medicina na obtengdo de imagens da
cabeca. A IRM supera por larga margem a tomografia computadorizada (TC) em sua capacidade de distinguir diferencas
sutis nos limites dos tecidos moles. A capacidade de obtencéo de imagens multiplanares e a auséncia de radiagéo ionizante
tornaram a IRM a técnica de geracédo de imagens mais adequada em muitas doencas [6].

Ha uma ampla variedade de les6es do cranio identificadas como massas palpaveis ou achados acidentais em
estudos radiograficos que geram uma longa lista de diagnésticos diferenciais os quais incluem lesdes congénitas, trauma-
ticas, inflamatorias e neoplasicas. A TC € o método de escolha para a avaliacéo de lesdes 6sseas, entretanto, a IRM é capaz
de evidenciar essas lesdes nos estagios iniciais, principalmente quando estdo restritas a medula dssea [1]. A IRM também
€ um método util na detecgdo de envolvimento muscular, sendo capaz de diferenciar a musculatura normal da alterada, de
diferenciar alteragbes musculares agudas e cronicas e estabelecer quais os musculos afetados [4].

O objetivo desse trabalho foi o de identificar por meio da IRM os musculos e as estruturas 6sseas da cabega do cao.

MATERIAL E METODOS

As imagens foram adquiridas utilizando um Tomdgrafo de Ressonancia Magnética Nuclear' com intensidade de
campo magnético de 1,5Tesla do Laboratério de Ressonéncia Magnética do Instituto de Fisica da Universidade de S&o
Paulo. O estudo foi realizado em dez cadaveres de cées pesando entre 10 a 30 Kg provenientes do Centro de Controle de
Zoonoses de Sao Paulo. As imagens foram adquiridas utilizando uma bobina para cabeca humana e a seqiiéncia de pulso
spin-eco ponderada em T1, DP e T2. Foi adquirida uma imagem localizadora sagital onde foram planejados os cortes
transversais e dorsais. A espessura dos cortes foi de 4mm.

As legendas com as respectivas identificagées anatémicas foram conseguidas utilizando Atlas e textos reconhe-
cidos de anatomia veterinaria [2,3,5,8]. Os nomes das estruturas seguem as normas estabelecidas pela Nomenclatura Anatémica
Veterinaria llustrada [g].

RESULTADOS

Por meio desse estudo foram identificados os seguintes misculos: muasculo bucinador, misculo cleidocefélico —
parte mastoidéa, musculo digastrico, muisculo esternoidideo, musculo frontal, misculo longo da cabega, masculo masseter,
musculo obliquo caudal da cabega, musculo obliquo cranial da cabega, musculo obliquo ventral, misculo orbicular da boca,
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musculo orbicular do olho, musculo pterigéideo lateral, musculo pterigdideo medial, musculo reto lateral, musculo reto medial,
musculo reto ventral, masculo semi-espinhal da cabeca, musculo temporal, masculo ventricular, misculo vocal e musculos
cervicais epaxiais.

As estruturas Gsseas identificadas foram: angulo da mandibula, angulo frontal, arco zigomatico, articulagédo
temporomandibular, asa do atlas, asa do 0sso basisfendide, asa do 0sso pré-esfendide, atlas, bolha timpanica, borda frontal,
borda sagital, cabega da mandibula, canal alar, canal éptico, ceratoidide, codndilo occipital, corpo do osso basisfendide, corpo
do osso pré-esfendide, crista sagital externa, ectoturbinados, endoturbinados, etmoturbinados, foice do cérebro, hamulo
pterigoide, lamina cribiforme, lamina perpendicular do osso etmdide, mandibula, osso basiiéide, osso basisfendide, osso
etmadide, osso frontal, 0sso occipital, 0sso palatino, 0sso parietal, osso pré-esfendide, osso pterigéide, 0sso temporal, 0sso
zigomatico, ossos esfenoides, parte petrosa do osso temporal, processo coronéide do ramo da mandibula, processo jugular
do osso occipital, processo odontéide do axis, processo zigomatico do osso temporal, protuberancia occipital externa, ramo
da mandibula, seio esfenoidal, seio frontal, tentdrio 6sseo do cerebelo e vomer.

DISCUSSAO

Todos os tecidos moles podem ser visibilizados na IRM, entretanto, a cortical 6ssea e o ar ndo produzem sinal nas
imagens em quaisquer das seqiiéncias utilizadas por causa da inabilidade dos prétons relaxarem na matriz 6ssea densa e
da relativa falta de nucleos de hidrogénio no ar, que é mostrada na tela pela cor preta e classificada a IRM como imagem
hipointensa ou com hipossinal. Todas as outras estruturas séo visibilizadas em vérios graus de cinza ao branco, por causa
das variaces da intensidade do sinal de acordo com as seqiiéncias de aquisicdo da imagem. As imagens cinza sao carac-
terizadas como sinal intermediario e as imagens brancas séo classificadas como hiperintensas ou com hipersinal [6]. Essas
explicagBes justificam o padrdo das imagens obtidas nesse experimento as quais apresentaram hipossinal das corticais
Osseas nas trés sequéncias avaliadas. A medular 6ssea apresentou sinal devido a presenca de maior quantidade de
protons e de gordura e demonstrou variagdo da intensidade de sinal de acordo com a seqiiéncia utilizada. Em T1 apresentou
hipersinal, em DP e em T2 apresentou sinal intermediario, sendo o sinal da DP > T2.

A IRM demonstrou grande eficacia na apresentacéo das imagens dos musculos possibilitando a sua identificacéo.
Os musculos apresentaram intensidade de sinal intermediaria nas seqiiéncias utilizadas na seguinte ordem decrescente: T1
>DP >T2, sendo que as imagens foram mais definidas em DP, seqiiéncia essa que demonstra as sutis diferengas na
guantidade de prétons dos tecidos.

As imagens obtidas com esse estudo seguiram o padrdo estabelecido na literatura [1,2,4-6].

CONCLUSAO

Concluimos que a IRM foi eficiente na identificagdo das imagens das estruturas musculoesqueléticas da cabeca
do céo e que esse reconhecimento da anatomia podera ajudar a reduzir os diagndsticos diferenciais das alteracdes da
cabeca do cdo, quando aplicado a casos clinicos.

NOTAS INFORMATIVAS

1Gyroscan S15/HP Philips — Philips Medical Systems, Bothell, United States of America.
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