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Prefata

Radiologia Modernd este o resursa educationala gratuita
pentru radiologie, publicata online de Societatea Europeana
de Radiologie (ESR). Titlul acestei a doua versiuni, revizuite Si
actualizate, reflecta noul concept didactic propus de eBook-ul
ESR, caracterizat printr-o combinatie originald de text, imagini
si scheme, prezentate sub forma unor pagini concise. Acestea
sunt completate de cazuri clinice imagistice, sectiuni de tip intre-
bare-raspuns si hyperlinkuri care permit navigarea rapida intre
diferitele sectiuni ale capitolelor organizate atat pe organe, cét si
pe teme tehnice, precum siintre rezumate si bibliografie.

Capitolele sale sunt bazate pe contributile a peste 100 de
experti europeni recunoscutj, referindu-se atéat la subiecte teh-
nice generale, cét si la cele clinice specifice imagisticii organelor.
Noul aspect grafic, care 1l prezintd pe Asclepios cu ochelari la
moda, simbolizeaza combinatia dintre invatamantul medical cla-
sic si educatia contemporana.

Desiversiuneainitiala aeBook-uluiESRafost creata pentru a oferi
cunostinte de baza studentilor la medicina si cadrelor didactice,
aceasta si-a extins treptat sfera pentru a include cunostinte mai
avansate pentru cititorii care doresc s& aprofundeze subiectele.

Ca rezultat, Radiologia Moderna acopera si subiecte din nivelu-
rile postuniversitare ale Curriculumului European de Formare in
Radiologie, adresandu-se astfel nevoilor educationale postuni-
versitare ale rezidentilor. In plus, reflects feedback-ul din partea
profesionistilor medicali din intreaga lume care doresc sa isi
actualizeze cunostintele in domenii specifice ale imagisticii medi-
cale si care au apreciat deja profunzimea si claritatea eBook-ului
ESR, atat la nivel educational de baza, cét si la nivel mai avansat.

Doresc sa imi exprim multumirile sincere tuturor autorilor care
si-au dedicat timpul si expertiza acestui demers voluntar si
nonprofit, precum si lui Carlo Catalano, Andrea Laghi si Andras
Palko, care au avut ideea initiald de a crea un eBook ESR, si, in
final, Biroului ESR pentru sprijinul lor tehnic si administrativ.

Radiologia Moderna intruchipeaza un spirit de colaborare si un
angajament neincetat fatd de aceasta disciplinad medicala fas-
acest instrument educational sa incurajeze curiozitatea si gan-
direa critica, contribuind la aprecierea artei si stiintei radiologiei in
intreaga Europa si dincolo de ea.

Minerva Becker, Editor
Profesor la disciplina Radiologie, Universitatea din Geneva,
Elvetia
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<="> CUNOSTINTE DE BAZA

/ Coloana vertebrala:
INntroducere

Coloana vertebrala este o structura
complexa cu diverse functii esentiale:

/- Permite intregului corp sa stea in picioare si sa mearga
/ Ofera suport si protectie pentru maduva spinarii
/ Este un sediu important pentru hematopoeza

Tnt,elegerea anatomiei radiologice a coloanei verte-
brale si a maduvei spindrii este cruciala pentru radio-
logi, deoarece ajuta la diagnosticarea si gestionarea
diferitelor afectiuni neurologice si ortopedice.

Coloana vertebrala este deseori trecuta cu vederea in
timpul anilor de studiu, desi poate fi afectata de muilte
boli diferite. Cu toate acestea, cunoasterea anatomiei si
patologiei coloanei vertebrale este o parte importanta

a curriculumului de baz4 al viitorilor medici si radiologi.
Procedurile interventionale ghidate de imagini joaca un
rol din ce in ce mai important in gestionarea paci-
entilor cu diverse patologii ale coloanei vertebrale.

FIGURA 1.

Imagine sagitala T2 a intregii coloane vertebrale
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<="> CUNOSTINTE DE BAZA

/ Caractere generale ale vertebrelor

Vertebra este un os scurt care are o forma tipica generald, cu unele variatii in
diferite segmente. Vertebra tipica are un corp in fata si un arc vertebral in spate.

Corpul vertebral: partea anterioara a vertebrei; are o forma cilin-
drica, iar dimensiunea sa creste cranio-caudal.

Arcul vertebral: structurda osoasa complexa compusa din mai multe
parti, contribuind la formarea canalului spinal. Este compus din:

/ Pediculi: doua proiectii osoase / Procesul spinos: proiectie
scurte care se extind de la proeminentd, indreptaté spre
marginea posterioara a cor- posterior, care apare la jonc-
pului vertebral tiunea laminelor

/ Mase laterale (la nivel cervi- / Procese transversale: pre-
cal): doua structuri formate prin lungiri osoase laterale care
unirea proceselor articulare decurg din jonctiunea pedicu-
superioare si inferioare lilor si a laminelor.

/ Lamine: doué placi plate si subtiri
de os care se unesc posterior
la linia mediana pentru a com-
pleta arcul vertebral

FIGURA 2.

Imaginea CT axialé (A) si secventa axiald T2W (B) a unei
vertebre lombare. b: corp; p: pediculd; Im: masa laterala;
t: proces transversal; |: lama; s: proces spinos
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<="> CUNOSTINTE DE BAZA

/- Regiunile coloanei vertebrale

Coloana vertebrala este formata din 33 de ver-
tebre grupate in cinci regiuni (Fig.3):

1. Cervicale (C1-C7): Aceasta regiune include pri-
mele sapte vertebre, de la baza craniului pana
in regiunea toracica superioara.

2. Toracica (T1-T12): Situate in partea superi-
oara si mijlocie a spatelui, vertebrele toracice
se caracterizeaza prin prezenta coaste-
lor atasate la fiecare vertebra.

3. Lombare (L1-L5): Vertebrele lombare sunt cele
mai mari si asiguréa suportul pentru o mare
parte din greutatea corpului.

4. Sacru (S1-S5): Aceste cinci vertebre sunt fuzio-
nate pentru a forma un singur corp.

5. Coccigeal (Col1-Co4): Vertebrele coccigiene (4
sau 5) sunt fuzionate, formand coccisul.

FIGURA 3.

Secventa sagitala T2 a
coloanei vertebrale. Cor-
pul vertebral (vb); discul
intervertebral (d). Imagine
reprodusa din capitolul
CNS DOI10.26044/esr-
undergraduate-ebook-07
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<="> CUNOSTINTE DE BAZA

/ Discul intervertebral

intre fiecare corp vertebral, cu exceptia vertebrelor C1 si C2,

existd un disc intervertebral care asigura absorbtia socu-
rilor si permite miscarea intre vertebrele adiacente.

Fiecare disc intervertebral este alcatuit dintr-un inel
fibros periferic si un nucleu pulpos central (Fig. 4).

La nivelul coloanei vertebrale toracice, discurile interverte-
brale au aceeasi indltime in partea anterioara si posterioara,
in timp ce la nivelul coloanei cervicale silombare, acestea

sunt mai inalte in partea anterioara decéat in cea posterioara.

Inaltimea discurilor scade odaté cu inaintarea in varsta.

Nucleul pulpos nu are aport de sange (nutritie prin difuzie), in timp ce
inelul fibros are aport de sénge periferic atat la copii cat si la adulfi.

<!> ATENTIE

Complexul compus dintr-un disc
intervertebral si vertebrele adiacente
formeaza Unitatea Disco-Somatica, cea mai
mica unitate functionald a coloanei vertebrale

FIGURA 4.

(A) Secventa RMN T2 sagitala a coloanei lombare, care arata
trei discuri intervertebrale (sagetj); (B) Desen simplificat al
discului intervertebral, cu nucleul pulpos central siinel fibros
periferic.
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<=> CUNOSTINTE DE BAZA

/ Coloana cervicala

Coloana cervicala (Fig. 5) este portiunea coloanei vertebrale care se intinde de la baza
craniului pana la torace si sustine gatul. Aceasta este formata din sapte vertebre cervi-
cale, denumite de la C1la C7. C1 (atlas), C2 (axis) si C7 (vertebra prominens) au carac-
teristici anatomice distincte, in timp ce C3-C6 prezinta urmatoarea anatomie tipica:

/un corp mic, cu prezenta unei /- procese transvere cu foramenul
buze posterolaterale (uncus sau transversal care permite trecerea
proces uncinat) si pediculi arterelor si venelor vertebrale.

/ unforamen vertebral mare

/o apofiza spinoasa bifida lunga

Anterior tubercle of
transverse process
Foramen
{ransversarium
Postcrior tubercle of &
transverse process

FIGURA 5.

A) Desen al a unei vertebre cervicale (Gray's
Anatomy). (B) CT al coloanei cervicale
(reconstructie coronald), care arata corpul
(b), procesul transvers

(t) si procese uncinate (u); (C) Secventa RM
sagitald T2 a coloanei cervicale. Maduva
spinarii (sc). Lichidul cefalorahidian (LCR).
Procesul spinos (sp)
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<="> CUNOSTINTE DE BAZA

Atlasul(C1)

Atlasul (Fig. 6) este prima vertebra,
avand urmatoarele caracteristici:

Este lipsit de corp si este format din-
tr-un arc anterior, unul posterior si
doua mase laterale care se articu-
leaza cranial cu condilii occipitali.

Lateral, are procese transversale pereche.

in ciuda faptului c& nu are un corp
vertebral real, procesul odontoid al C2
actioneaza ca un corp functional.

FIGURA 6.

.(A) Desen al vertebrei C1(Gray’s Anatomy). (B) CT
MPR axial al coloanei cervicale care arata C1.

Anterior tuberele _ . Outline of scction of odonloid
__.,«g.g \\/ process
o Anter. fizape Qulline of section cf trans-
07 X A ¢ verse allantal ligament
p /

S )j Foramen

transver-
N sarium

Transverse
}IY{/(.V.Q

Groove for vertebrel artery
and first cervical nerve

Posterior tubercle
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<=> CUNOSTINTE DE BAZA

Axisul (C2)
A doua vertebra cervicala (axisul) are, de aseme- Cea mai importanta trasatura este proce-
nea, anumite caracteristici speciale (Fig. 7). sul odontoid (dens), care actioneaza ca

un corp functional al atlasului (C1).

FIGURAT.

(A) CT coronal MPR si (B) secventa T2 coronal a coloanei cervicale care arata C2 si relatiile sale cu C1. Dens (d). Corpul C2 (b)
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<="> CUNOSTINTE DE BAZA

/ Coloana vertebrala
toracala

Coloana vertebrala toracalad este compusa din 12
vertebre, cu un corp anterior de marime medie
si 0 apofiza spinoasa lunga, indreptata in jos.

Procesele transverse sunt orientate late-

ral si posterior si prezinta anterior o fateta
transverso-costala care se articuleaza cu
tuberculul coastei corespunzatoare.

Prima vertebra toracica (T1) are o fatetd com-
pleta pentru prima coasté si o semifateta
pentru a doua coasta. T1 prezinta, de aseme-
nea, un proces spinos orientat mai orizontal
comparativ cu celelalte vertebre toracice..

FIGURA 8.

(A) Imagine CT axiala, (B) MPR sagital si (C) randarea 3D acoloana vertebrale
toracice. Corpul vertebral (b). Articulatia costovertebrala (cvj). Articulatia costo-

transversa (ctj). Coasta (r). Foramenul intervertebral (IVF). Discul intervertebral (d).

Fateta articulara superioara (s). Fateta articulara inferioara (i). De notat aspectul

proceselor spinoase lungi indreptate in jos ale vertebrelor toracice (sageti albe) in
fig. C.1n comparatie cu vertebrele lombare, care au un proces spinos gros indreptat

n spate (sageti verzi) orientat posterior (sageti verzi)
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<=> CUNOSTINTE DE BAZA

/ Coloana vertebrala

lombara

Coloana lombara are cinci vertebre (L1 - L5).

Fiecare vertebra lombara are un corp vertebral robust
anterior si un arc vertebral posterior. Au un proces
spinos scurt, gros, care se proiecteaza in spate.

Procesele transversale se extind lateral si sunt relativ
plate in comparatie cu cele ale vertebrelor toracice.

FIGURA 9.

Imagine CT axiala prin L4 (A) si sagitala
(B) a coloanei lombare:

A. Corpul vertebral al lui L4. Articulatia
interapofizara L3/L4 (f). Procesul
spinos (sp). Proces articular inferior L3
(i) si proces articular superior L4 (s).
Foramenul vertebral (v).

B. Corpul vertebral al lui L2. Discul
intervertebral L2/L3. (d). Procesul
articular inferior al L2 (i) si procesul
articular superior ale L2 (s). Articulatia
interapofizara L2/L3 (f).
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<=> CUNOSTINTE DE BAZA

/ Sacrul si Coccisul

Sacrul si coccisul sunt potiunile cel mai inferior loca- Coccisul este un os mic de forma triunghiulara

lizate ale coloanei vertebrale sijoaca roluri esen- situat chiar la capatul coloanei vertebrale; este de obi-
tiale in sustinerea pelvisului si oferind puncte de cei format prin fuziunea a patru vertebre coccigiene.
atasare pentru diferite ligamente si muschi. Numarul de segmente din coccis poate varia, iar la unii

indivizi, acesta poate fi partial sau complet nefuzionat.

Sacrul este un os de forma triunghiulara situat la baza
coloanei vertebrale, intre coloana lombaré si coccis. Se
formeaza prin fuziunea a cinci
vertebre sacrale (S1la S5) la
varsta adolescentei tarzii.

FIGURA 10.

(A) Imagine CT MPR sagital a sacrului si coccisului. (B)
Randare 3D a volumului dintr-o achizitie CT, vedere
anterioara.
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<="> CUNOSTINTE DE BAZA

/ Ligamentele spinale

Ligamentele coloanei vertebrale sunt prezentate in Fig. 11.

Ligamentul longitudinal anterior (LLA): de-a lungul suprafe-
tei anterioare a corpurilor vertebrale de la craniu la sacrum.

Ligamentul longitudinal posterior ( LLP): de-a lungul suprafe-
tei posterioare a corpurilor vertebrale din canalul vertebral.

Ligamentul supraspinos ( LSS): de-a lungul varfurilor procese-
lor spinoase de la a saptea vertebra cervicala pana la sacrum.

Ligamentul interspinos (LIS): conecteaza procesele spinoase adi-
acente de-a lungul aspectului posterior al coloanei vertebrale.

Ligamentum Flavum (LF): acest ligament conecteaza lami-
nele vertebrelor adiacente in interiorul canalului vertebral.

Ligamentele intertransverse: Aceste ligamente conec-
teaza procesele transversale adiacente.

Ligamentul nucal (Ligamentum Nuchae): Este o continuare a ligamentului
supraspinos in regiunea gatului, care se extinde de la protuberanta occipitald
externd pané la apofiza spinoasa a celei de-a saptea vertebre cervicale.

LLP, LIS si Ligamentul Supraspinos impreuna cu capsula articu-
latiei interapofizare constituie Complexul Ligamentului Posterior
(CLP), care joaca un rol important in evaluarea fracturilor.

Secventa RMN sagitald T2 (A) siimagine T2 axiala (B), cu
ligamente adnotate
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/ Canalul vertebral si foramenele intervertebrale

Suprapunerea vertebrelor formeaza canalul vertebral, Lateral, vertebrele formeaza foramenele intervertebrale,
ce contine maduva spindrii si meningele. Canalul rahi- prin care nervii ies din canalul spinal. Pe o imagine sagi-
dian are forma unui oval neregulat pe imaginile axiale. tald, foramenele intervertebrale araté ca o ,virguld”.

FIGURA 12,

Imagine 3D a coloanei vertebrale lombare dintr-o achizitie CT:
vedere de sus (A) si vedere lateralé (B) care arata foramenele
intervertebrale (asteriscuri verzi) si canalul vertebral (asterisc
albastru). Imagini axiale (C) si parasagitale (D) T2, care arata
canalul vertebral cu sacul dural (linia rosie) si foramenele
intervertebrale (liniile verzi).
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/- Variante anatomice — vertebra lombara de tranzitie

Prezenta unei vertebre de tranzitie lombosacrale
reprezinta o varianta anatomica relativ comuna,
care poate fi omisa sau nu este bine recunoscuta.
Este intalnita la aproximativ 9% din populatie.

in functie de numérul total de vertebre, de numarul
dintr-un anumit segment sau de gradul de tranzitie,
vertebrele pot fi etichetate ca S1lombalizate (deseori
asociate cu coaste lombare) sau L5 sacralizate. Este
intotdeauna utild compararea cu examinarile anterioare
si, daca este posibil, sa evaluati intreaga coloana.

Cea mai comuna vertebra de tranzitie este o L5 sacralizata
(Fig. 13), care poate fi recunoscutéa pe baza urmatoarelor
aspecte imagistice: doar patru vertebre de tip lombar fara
coaste, forma ultimului corp vertebral lombar (de tranzitie)
siin special un disc intervertebral rudimentar la L5-S1.

FIGURA 13.

Radiografie PA a coloanei lombare care araté sacralizarea partiald a L5. A 12-a coasté dreapta si stanga
sunt indicate prin sageti. in acest caz, au fost prezente doar 4 vertebre de tip lombar fara coaste, iar verte-

brele cervicale si toracice au fost normale.
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/ Castellvi Classification

Clasificarea Castellvi (Fig. 14) este utilizatd pen-
tru vertebrele de tranzitie lombosacrale:

/ Tip I: proces transversal marit (la:
unilateral, Ib: bilateral)

/- Tipul ll: pseudoarticulare a
apofizei transversale si sacru- :
lui cu lombarizare/sacralizare
incompleta (lla: unilateral,
llb: bilateral)

/- Tipul lll: lombarizare sau sacra-
lizare completa (llla: unilate- Normal
ral, lllb: bilateral)

/- Tipul IV:tipul lla pe o parte si tipul
llla pe cealalta parte

FIGURA 14.

Diagrama schematica a clasificarii Castellvi
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/ Afectiunile degenerative ale coloanel

vertebrale

Durerea de spate se refera la disconfort sau durere care
apare inferior in regiunea spatelui, sub cutia toracica si
deasupra soldurilor. Este cauza frecventa de prezentare
la medic si poate fi cauzata de o varietate de factori. lata
cateva concepte cheie legate de durerea de spate:

Durerea de spate este una dintre cele mai frecvente
tulburari la nivel mondial. Afecteaza oameni de toate
varstele, dar este deosebit de raspandita in randul
adultilor. Poate fi acuta (dureaza mai putin de sase sép-
tamani si se rezolva de la sine sau cu tratament con-
servator) sau cronica (persistd mai mult de trei luni).

<> REFERINTE

> Lectura suplimentara => vezi
capitolele CNS si MSKg

Cauze:

/

Contracturd musculara sau entorsa: apare
adesea din cauza ridicarii, rasucirii sau efortu-
lui excesiv brusc sau necorespunzator.

Hernierea / protruzia discului interver-
tebral: veziin capitolul SNC.

Osteoartrita: Degenerarea articulatiilor inte-
rapofizare ale coloanei vertebrale.

Stenoza de canal vertebral: ingustarea cana-
lului vertebral, care poate comprima maduva
spinarii sau radacinile nervoase.

Spondilolistezis: Cand o vertebra aluneca inainte peste alta.

Traumatismele: cum ar fi o cadere, un acci-
dent de masina sau o accidentare sportiva.

Anomalii structurale: anomalii congenitale sau
dobandite in anatomia coloanei vertebrale
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O lucrare fundamentala pentru intelegerea acestui subiect important este, fara indoiala, articolul lui Fardon et al.
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Stenoza de canal vertebral Imagitia

vertebrale
A L CUPRINS:
Stenoza de canal vertebral reprezinta ingustarea canalului spinal
pana la punctul in care poate genera compresia sacului dural si a Introducere
maduvei spindrii/cauda equina. Poate fi congenitald sau doban- .
e P . s’ Anatomie
dité (modificari degenerative). \ \ \
S — S — Boli degenerative
Au fost propuse mai multe clasificari: una simplé a fost pro- Y r ?;er:tr;%zrz Ide canal
pusé de Lee et al, care au facut o clasificare in patru grade, \ \
bazati pe morfologia sacului dural pe imaginile axiale T2 Normal Usoara Traume
(clasificarea este gandita pentru coloana lombara): Infectii ale coloanei
vertebrale

Gradul O (fara stenoza): spatiul LCR anterior nu este afectat. T . .
umori vertebrale si

leziuni asemanatoare

Gradul 1(stenoza usoara): spatiul LCR anterior este usor tumorilor
obliterat, dar toata cauda equina este incé bine vizibila. v \ @ \ Proceduri
S = S = interventionale
Gradul 2 (stenoza moderata): spatiul LCR anterior este mode-
rat obliterat, iar cauda equina incepe s se estompeze. ‘[ Mesaje pentru acasa
V ‘ Referinte
Gradul 3 (stenoza severa): spatiul LCR anterior este Moderata Severa
sever obliterat si nu se poate vizualiza cauda equina. Testeaza-{i cunostintele
FIGURA 15.

Diagrama schematica a clasificarii stenozei canalului spinal propusé de
Leeetal.



Stenoza foraminala

Stenoza foraminala se refera la ingustarea foramenelor
intervertebrale.

Face parte din capitolul larg al afectiunilor dege-
nerative, si poate fi cauzata de osteofite, protruzia/
hernierea discului, ingrosarea ligamentelor, dar
mai ales de suma tuturor acestor afectiuni.

Pentru coloana lombara, putem folosi clasifica-
rea Lee et al, evaluand imaginile sagitale T2:

Gradul O: fara stenoza, grasimea incon-
joara circumferential radacina nervoasa

Gradul 1: absenta vizualizarii grasi-
mii perineurale intr-un singur plan

Gradul 2: absenta vizualizarii grasimii perineurale
circumferential, dar fara compresia radacinii nervoase

Gradul 3 (sever): absenta vizualizarii grasimii peri-
neurale, cu compresia radacinii nervoase

Normal ’ Gradul |

Gradul 2 - Gradul 3

FIGURA 16.

Schematic diagram of the Lee classification of lumbar foraminal stenosis
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/ Degenerarea Modic

Degenerarea Modic se refera la modele specifice de
modificari ale maduvei osoase vertebrale observate
la RMN. Aceste modificari poarta numele radiologului
danez Dr. Michael Modic, care le-a descris pentru prima
data in anii 1980.

Clasificarea are trei scoruri:

/ Tip l: scaderea intensit&tii semnalului T1 si creste-
rea intensitatii semnalului T2 si STIR. Reprezinta
edem si inflamatie in corpul vertebral.

/ Tip ll: intensitate crescuta a semnalului atat T1
cét si T2 si scaderea intensitatii semnalului STIR.
Reprezinta inlocuirea grasa a maduvei osoase.

/ Tip lll: scaderea intensitatii semnalului T1, T2
si STIR. Reprezinta modificari de scleroza..

Normal Type | Type Il Type lll
TIWI TIWI wi
o /\:t [&
A T2wi T2WI 2w

FIGURA 17.

(A) Diagrama schematica a modificarilor Modic.
(B) T1(stanga) T2 (centru) siimagini STIR in plan sagital, care arata modificari Modic tip |
(sageti) la L5-S1.
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/- Nodulii Schmorl

Nodulul Schmorl (Fig. 18), cunoscut si sub denumirea de
hernie de disc intravertebrala sau intrasomatica, este un tip
specific de hernie de disc care apare in corpul vertebral.

Se crede ca nodulii Schmorl sunt rezultatul unor
slabiciuni structurale sau defecte ale platoului vertebral..

Platoul vertebral este stratul subtire de cartilaj care
acopera partea superioard si infericara a fiecarui
corp vertebral, actionand ca o perna intre disc si os.

La investigatiile imagistice (RX, CT sau RMN) nodulii
Schmorl apar ca leziuni mici, rotunde sau ovale in corpul
vertebral. Nodulii Schmorl sunt adesea descoperiti
intamplator la investigatiile imagistice si pot sa nu pro-
voace niciun simptom. Nodulii Schmorl pot fi asociai

cu alte afectiuni ale coloanei vertebrale, cum ar fi boala
degenerativa a discului, scolioza sau osteoporoza.

in multe cazuri, nodulii Schmorl sunt asimptomatici.

FIGURA 18.

CT Sagittal MPR al coloanei lombare care arata un nodul Schmorlin
platoul vertebral superior al L4 (séageata).
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/ Spondilolistezisul

Anterolistezisul este o afectiune a coloanei vertebrale care
implica deplasarea inainte a unei vertebre peste cea de
sub ea. Aceasta deplasare are loc in pars interarticularis

a arcului neural, care este partea din masa laterala dintre
fatetele articulare superioare si inferioare.

Spondilolistezisul este adesea cauzat de o fractura
de stres la nivelul pars interarticularis, care se dato-
reaza de obicei unei solicitari repetitive sau unei lezi-
uni acute. Aceasta afectiune poate fi congenitala
(Fig. 19) sau dobandita mai tarziu in viata. Ea apare
cel mai frecvent la nivelul celei de-a cincea vertebre
lombare (L5), care aluneca inainte peste sacru (S1).

Poate fi complet asimptomatica in multe cazuri si desco-
perita intamplator la studiile imagistice. Cu toate acestea,
atunci cand este simptomatica, simptomele obisnuite
pot include dureri lombare, rigiditate, contractura mus-
culara si, uneori, durere radianta sau amorteala.

FIGURA 19.

CT MPRin plan parasagital (A) si axial (B) care arata o leziune
istmica congenitalé (sageti).
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Severitatea anterolistezisului poate fi clasificata cu ajutorul sistemului de gradare
Meyer (Fig. 20), care imparte platoul superior al vertebrei inferioare in 4 sferturi.

Gradul depinde de localiza-
rea coltului posteroinferior al

vertebrei de deasupra:

/ 1:0-25%
/11: 26-50%
/- 51-75%

/ IV:76-100%
/ V:>100%

Gradul V poate fi numit
si spondiloptoza.

(A) Desen schematic care explicé sistemul de clasificare Meyer. Caz oferit prin amabili-
tatea lui Frank Gaillard, Radiopaedia.org, rID: 57603. (B) Secventa RMN sagitald T2W a
spondilolistezisului de gradul IV (sageatéa). Caz oferit prin amabilitatea lui Gennaro D'Anna,
Radiopaedia.org, rID: 64335.
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/ Fracturi vertebrale: Fracturi stabile versus fracturi

instabile

Fracturile vertebrale pot fi o consecinta a trau-
matismelor, a osteoporozei si a diferitelor pato-
logii care afecteaza coloana vertebrala.

Ele pot aparea la orice nivel, iar clasificarea se poate
face in mai multe moduri: morfologie, coloane, biome-
canica. Important este conceptul celor trei coloane

in stabilitatea fracturilor dezvoltat de Francis Denis

Denis a impartit coloana vertebrala in
3 coloane verticale (Fig. 21):

/ Anterioara: ligamentul longitudinal anterior,
cele doua treimi anterioare ale corpului ver-
tebral si partea corespunzatoare a discu-
lui intervertebral (in special inelul fibros)

/- Mijlocie: treimea posterioara a corpului vertebral si
partea corespunzatoare a discului intervertebral (in
special inelul fibros), ligamentul longitudinal posterior.

/ Posterioara: arcul vertebral si ligamentele

O fractura este considerata stabila daca este implicata
doar o singura coloana, in special cea anterioara.

Atunci cand sunt implicate coloanele anterioara si mijlocie,
fractura este considerata instabila.

Atunci cand sunt implicate toate cele trei coloane, fractura
este prin definitie instabila.

FIGURA 21.

Desen schematic
care explica clasifi-
< carea Denis

RAD!OLOGY

Imagistica
coloanei
vertebrale

CUPRINS:

Introducere
Anatomie
Boli degenerative

Traume

/ Fracturi stabile vs.
instabile

Infectii ale coloanei
vertebrale

Tumori vertebrale si
leziuni asemanatoare
tumorilor

Proceduri
interventionale

Mesaje pentru acasa
Referinte

Testeaza-ti cunostintele

34



<=> CUNOSTINTE DE BAZA

/- Tipuri de fracturi: Morfologie

Fractura tasare: pierderea inaltimii cor-
pului vertebral, adesea ca urmare a oste-
oporozei sau a unui traumatism.

Fractura “explodat&™ implica corpul vertebral si
elementele posterioare. Acestea rezulta ade-
sea in urma unuitraumatism cu energie ridicata
si pot fi asociate cu leziuni ale maduvei spinarii.

Fracturi de flexie (Chance): flexia
brusca a coloanei vertebrale.

Fracturi-Dislocari: Acestea sunt leziuni grave
care implica atat fractura corpului vertebral,
cét si dislocarea articulatiilor interapofizare.

<> REFERINTE

FIGURA 22.

Tipuri de fracturi vertebrale. (A) Fractura simpla de compresie intr-un punct (com-
presie unica, deformare in forma de pana). (B) Fractura in doua puncte de spargere
(compresie cu fragment de corp superior deplasat posterior). (C) Fracturain trei
puncte de translatie/rotatie (forfecare prin rotatie cu deplasare anterioara/laterala si
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/" Fracturi cervicale

/ Fractura Jefferson (C1): o fractura
prin compresie a primei vertebre
cervicale (atlasul) datorata unei
incarcari axiale sau hiperextensiei
(Fig. 23).

/ Fractura spanzuratului (Fractura
C2): Mecanism: Aceasta implica
o fracturd a pars interarticularis
a celei de-a doua vertebre
cervicale (axis), de obicei din
cauza hiperextensiei si a unei
incarcari axiale (Fig. 23).

/ Fractura procesul odontoid (C2)
(Fig. 23).

/- Fracturain lacrima prin extensie:
Aceasta implica un fragment
triunghiular avulsionat de pe fata
antero-inferioara a unui corp
vertebral.

/- Fracturain lacrima prin flexie:
Mecanism: Este o combinatie
de flexie siincarcare axiala,
care are ca rezultat comprimarea
corpului vertebral si avulsia unui
fragment antero- inferior.

FIGURA 23.

(A) Fractura Jefferson. Caz oferit de Fakhry Mahmoud Ebouda,

Radiopaedia.org, rID: 30679. (B) Fractura Hangman Caz oferit prin

/ Fractura Clay-Shoveler: aceasta amabilitatea lui Andrew Dixon, Radiopaedia.org, rID: 10130. (C)
implica o fractura prin avulsie a Fractura odontoida. (D) Fractura de extensie in forma de lacrima care

. . . implica C2. (E) Fractura in lacrimé de flexie care implica C5. (F si G)

proqesulw splpos alunei vertgbre Fracturé Clay-Shoveler care implica C5. Imagini D - G prin amabilita-

cervicale inferioare sau toracice tea doamnei Alexandra Platon, MD, Radiologie de urgenta, Spitalelul

superioare. Universitare din Geneva.
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/ Fracturi toracolombare

Coloana vertebrala toracica este in mod inerent mai
rigida decét regiunile cervicala silombarg, ceea ce

o face mai rezistent la traumatisme. in schimb, regi-
unea lombara este mai mobild si mai predispusa la
fracturi. Este benefica studierea simultana a ambelor
regiuni intr-un context de trauma, in special pentru ca
jonctiunea toraco-lombara este locul cel mai frecvent
pentru fracturile toraco-lombare, datorita punctului
sau de tranzitie cu mobilitate crescuta (Fig. 24).

Atunci cand vorbim despre fracturile toraco-lombare, intré in discutie
doud clasificériimportante:

/ Clasificarea AO a fracturilor coloanei vertebrale toracolombare

/- Scorul de clasificare si severitate a leziunilor toraco- lombare
(TLICS)

Ambele clasificari sunt foarte utile, cu unele diferente:

/ Clasificarea AO se bazeaza in principal pe evaluarea CT si este
legata de mecanismul leziunii.

/ TLICS este mai mult legatd de RMN si de starea clinicd a
pacientului. TLICS descrie caracteristicile importante in
predictia stabilitatii coloanei vertebrale, a sechelelor sia
afectarii neurologice progresive.

FIGURA 24.

(A) Radiografie, (B) reconstructie
sagitala CT si (C) secventd RMN T2
sagitala a unei fracturi “explodate” a
L1 cu un fragment deplasat posterior
care ingusteaza canalul vertebral.
Nu exista anomalii de samnal la
nivelul maduvei. Caz oferit de Frank
Gaillard, Radiopaedia.org, rID: 5274
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Clasificarea AO a fracturilor toraco-lombare

Sistemul de clasificare AO (Fig.
25), dezvoltat de Fundatia AO,

este o metoda utilizata pe scara
larga pentru clasificarea fracturilor.
Acesta oferd o modalitate sistema-
tica de a descrie fracturile pe baza
localiz&rii anatomice si a gradului
de deplasare sau instabilitate.

Tipul A - Leziuni prin compresie:
Al: Impactare
A2: Sectionare

A3: “Explozie”

Tipul B - Leziuni prin hiperflexie
B1: Anteroflexie
B2: Flexie laterala

B3: Flexie-rotatie

Tipul C - Leziuni de rotatie:
C1: Unilaterale
C2: Bilaterale

C3: Dislocare

AO Spine Thoracolumbar Injury

AO Spine Thoracolumbar Injury

SPINE Classification System Classification System
TypeA Compression | TypeB Distraction Type C Translation
Injuries Injuries Injuries .
START C Transiation
A0 Vi nonsicura BT [nsosseoustension Displacement or Disiocation ©
fractures band disruption dislocation |
Chance fracture o
J/ Anterior —————————>ves—> VTR
Tension band. .
\ > r oy Y Satton > ves > Ll
Posterior i
Mono-segmental Puret
~ A oesacus dsnpton~>Yes~> [l G
N
N
¥
A ACB A4 Complete burst
ivolved
= ¥ N IR A3 incomplete burst
1, Posteriorwall invovement —>vES o
Wedge-compression Posterior tension Hyperextension No SR A2 Spit/Pincer
Al B2 B irienan B3 N6 Both endplates.
N LN 1 viccgermpaction
fracte  ———>YES A0 Insignificant injury
1
) ~o— [
— === ===
Neurology Modifiers
DI
This modifie is used to designate
injury to the tension band based
A2 AT oompite burs A4 Comweieburst “ Transient neurologic defici on spinal imaging with or without
MR This modifier i important for
designating those injuies with stable
Radicular symptoms injuries from a bony standpoint for
which ligamentous insufficiency may
Incomplete spinal cord injury or help determine whether operative
1 any degree of cauda equina injury stabilization is a consideration.
L
Complete spinal cord injury 15 used to designate a patient-specific
comorbidity, which might argue either
for or against surgery for patients with
Cannot be examined relative surgical indications. Examples
of an M2 modifierinclude ankylosing
spondyitis or burns affecting the skin
Contact research@aospine.org Further information: www.aospine.org/classification EO8G sz osn
<oo> REFERINTE
FIGURA 25.

(A) Sistemul de clasificare AO. https://www.aofoundation.org/spine/clinical-library-and-tools/aospine-classificati-
on-systems

Imagistica
coloanei
vertebrale

CUPRINS:

Introducere
Anatomie
Boli degenerative

Traume

Clasificarea
fracturilor
toracolombare

Infectii ale coloanei
vertebrale

Tumori vertebrale si
leziuni asemanatoare
tumorilor

Proceduri
interventionale

Mesaje pentru acasa

Referinte

Testeaza-ti cunostintele

RAD!OLOGY


https://www.aofoundation.org/spine/clinical-library-and-tools/aospine-classification-systems
https://www.aofoundation.org/spine/clinical-library-and-tools/aospine-classification-systems

Toracolombar - Clasificarea TLICS

TLICS (Fig. 26) evalueaza trei
parametri independenti:

Morfologia leziunii

Integritatea complexului liga-
mentar posterior (CLP)

Starea neurologica

Fiecarui parametru i se atribuie

un scor, iar scorul total ofera o
predictie asupra necesitatii inter-
ventiei chirurgicale. Trebuia notat
faptul c& in evaluarea morfologiei
fracturii, TLICS ia in conside-

rare, de asemenea, integritatea
complexului ligamentar posterior (
CLP) siexaminarea neurologica.

Morphology Compression 1
Burst 2
Translation/rotation 3
Distraction 4

PLC Intact 0
Suspected 2
Injured 3

Neurological status Intact 0
Nerve root 2
Complete cord 2
Incomplete cord /cauda 3

<o0> REFERINTE

FIGURA 26.

Scorul TLICS. Reproducere din The Radiology Assistant.
https://radiologyassistant.nl/neuroradiology/spine/tlics-classification
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Clasificarea Genant

Clasificarea Genant este un sistem utilizat pentru a
evalua fracturile vertebrale, in special in contex-
tul osteoporozei. Aceasta oferd o modalitate stan-
dardizatd de a descrie gravitatea fracturilor ver-
tebrale pe baza imagisticii radiografice bazate pe
forma, in raport cu pierderea inaltimii (Fig. 27).

Gradul O (normal): Nu exista nicio
dovada de deformare vertebrala.

Gradul 1 (usor): Reducerea inaltimii anterioare, medii
sau posterioare a corpului vertebral cu 20-25%.

Gradul 2 (moderat): Reducerea inaltimii anterioare,
medii sau posterioare a corpului vertebral cu 26-40%.

Gradul 3 ( sever): Reducerea indltimii anterioare, medii

sau posterioare a corpului vertebral cu mai mult de 40%.

<oo> REFERINTE

> Vezi si Osteoporoza in capitolul MSK

Pe langa evaluarea reducerii inaltimii vertebrale,
clasificarea Genant ia in considerare si prezenta

L]

deformarilor vertebrale in forma de “pand” sia
deformarilor biconcave. Aceste deformari pot fi
indicatori suplimentari de fractura vertebrala.

Normal

Anterior - Mediu

Grad 1

Gradul 2

Gradul 3

FIGURA 27.

Desen schematic care explica sistemul de clasificare Genant.

Posterior

RAD!OLOGY

Imagistica
coloanei
vertebrale

CUPRINS:

Introducere
Anatomie
Boli degenerative

Traume

Clasificarea Genant

Infectii ale coloanei
vertebrale

Tumori vertebrale si
leziuni asemanatoare
tumorilor

Proceduri
interventionale

Mesaje pentru acasa
Referinte

Testeaza-ti cunostintele



ADYOLOGY

Imagistica
coloanei
vertebrale

CUPRINS:

Introducere

)

Traume

|
Infectii ale coloanei
vertebrale
Tumori vertebrale si
leziuni asemanatoare
tumorilor

Proceduri
interventionale
Mesaje pentru acasa

Referinte

Testeaza-ti cunostintele



<!> ATENTIE

/ Infectii ale coloanei vertebrale

Infectiile coloanei vertebrale sunt infectii care afecteaza Imagistica in infectiile coloanei vertebrale:
vertebrele, discurile intervertebrale si tesuturile moi din jur.
Aceste infectii se pot manifesta in diverse locatii, cum ar fi: /- RX:Instrumentul initial de imagistica pen-
tru identificarea anomaliilor osoase grave, cum
/ Spondilodiscita vertebrala: Infectie a oaselor verte- ar fi distrugerile sau deformarile vertebrale.
brale si a discului intervertebral, adesea ca urmare Nu se pot detecta infectii in faze initiale.

a raspandirii hematogene (prin sdnge) sau a extin-

derii directe de la tesuturile adiacente infectate. /' Imagistica prin rezonanta magneticé ( IRM): Cea

mai sensibila si specifica modalitate de imagistica
/ Artrita septica: infectie a articulatiilor interapofizare. pentru detectarea infectiilor spinale. Ofera ima-

gini detaliate ale tesuturilor moi, permitand vizua-
/ Abcesul epidural: Acest tip de infectie se dez-

volta in spatiul epidural si poate exercita presi-

une asupra maduvei spinarii si a rad&cinilor ner-

voase, putand duce la deficite neurologice. / Tomografia computerizata (CT): utila pentru
evaluarea distrugerii osoase si adesea utilizata
impreuna cu IRM pentru o mai buna vizualizare

lizarea colectiilor purulente, a edemului maduvei
osoase si a implicérii structurilor adiacente.

a structurilor osoase si detectarea abcese-
lor sau a zonelor de distrugere osoasa.
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<=> CUNOSTINTE DE BAZA MODERNRADIOLOGY

/ Spondilodiscita / e,

Spondilodiscita este o infectie care implica discul Etiologie: Staphylococcus aureus este CUPRINS:
intervertebral si doud vertebre adiacente (Fig. 28). cel mai frecvent agent infectios. Introducere
La adult, procesul patologic are ca punct de Localizare: poate sa apara oriunde in coloana verte- Anatomie
pornire o osteomielita a regiunii placii termi- brald (cu preponderenta la nivel lombar), de obicei cu
nale, urmata de implicarea discului interverte- afectarea unei singure unitati disc-platou vertebral; Boli degenerative
bral. La copii poate aparea o discita izolata. afectarea mai multor niveluri este mai putin frecventa. Traume
Infectii ale coloanei
vertebrale
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FIGURA 28.

(A) Imagini T1, (B) T2 si (C) imagini sagitale T1 cu contrast, care arata caracteristicile tipice ale spondilodiscitei piogenice. Exista o acumulare de lichid in spatiul discal (semnal scazut pe T1si
hipersemnal T2, asterisc), iar platourile vertebrale adiacente prezinté si semnal scazut al cortexului (ségeti). Incércarea substantei substantei de contrast la nivelul discului si in jurul placilor 43
terminale.
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<="> CUNOSTINTE DE BAZA

/ Spondilita tuberculoasa (boala Pott) / e,

Una dintre localizarile cele mai frecvente ale infectiei (skip lesions), implicarea predominanta a vertebrelor mai CUPRINS:

TB este coloana vertebrald. Spondilita tuberculoasa degraba decét a discurilor intervertebrale si o distrugere Introducere

sau boala Pott este cel mai adesea consecinta ras- osoasad mai severa, in special dacé exista o afectare Anatomie

pandirii hematogene prin artere si vene. Diagnosti- toracica. Din cauza afectarii portiunii anterioare a corpului

cul diferential cu alti agenti patogeni poate fi o pro- vertebral, poate rezulta foarte rapid o deformare de tip Boli degenerative

vocare in tarile in care TB nu este prevalenta. gibbus. in plus, sunt destul de caracteristice colectiile Traume
paraspinale mari cu lichid si priza de contrast periferica. Infectii ale coloanei

Unele particularitati imagistice ale vertebrale

spondilitei TB (Fig. 29) utile pentru / Spondilita

diagnostic sunt localizarea multipl& in tuberculoasa

diferite segmente ale coloanei vertebrale Tumori vertebrale si
leziuni asemanatoare

tumorilor

Proceduri
interventionale

FIGURA 29.
Doi pacienti diferiti cu spondilitd TB. Spondilita TB la nivelul coloanei Mesaje pentru acasa
lombare la pacientul 1 (A-C). (A) Secventele T1, (B) T2 si (C) secvente
T1cu substanté de contrast evidentiaza afectarea L3 si L4 si a discu-
lui interbertebral L3/L4.

Pacient diferit cu afectare toracica superioara (D si E). Imaginile sagi-
tale (D) si axiale (E) cu contrast T1FS arata afectarea vertebrelor T3
si T4 cu abcese prevertebrale (ségeti albe), colectie pulmonara mare
(sageata rosie) si colectie epidurald cu compresie medulara (sageti
verzi). Se remarca deformarea gibusului toracic. Imaginile D si E sunt
oferite de Minerva Becker. MD, Spitalele Universitatii din Geneva.

Referinte

Testeaza-ti cunostintele

44



<=> CUNOSTINTE DE BAZA

/ Abcesul epidural spinal

Infectia spatiului epidural (situat intre dura
mater spinald si periostul vertebral) este o
afectiune rara, iar etiologia sa este de obicei
bacteriana. Deoarece poate duce rapid la
comprimarea maduvei spinarii, necesita

adesea o interventie chirurgicala de urgenta.

Cea mai frecventa localizare este in
canalul toracic, in partea posterioara.

Se poate dezvolta ca o complicatie a
unui hematom extradural si/sau a unui
traumatism, ca o complicatie a spondi-
lodiscitei, a artritei septice a articulatiei
interapofizare sau prin raspandire hema-
togena de la o infectie la distanta.

Flegmonul epidural trebuie distins de
abcesul lichid epidural, care necesita
drenaj chirurgical. IRM este modalita-
teaimagistica de electie pentru a dis-
tinge intre cele doua entitati (Fig. 30).

FIGURA 30.

Imaginea sagitala T1cu contrast (A) arata spondilodiscita cu abces epidural anterior
(sageata) si compresie medularéa. Pacient diferit (B). Imaginea T1 FS cu contrast arata un

abces epidural posterior (sageti)

<!> ATENTIE
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<="> CUNOSTINTE DE BAZA

/ Tumori vertebrale

Coloana vertebrala poate fi sediul pentru diferite tipuri
de leziuni neoplazice, metastazele provenite de la neo-
plasmele cu diferite localizari primare fiind deosebit de
frecvente (Fig. 31). Cele mai frecvente tumori maligne
primare care dau metastaze vertebrale includ cancerul
de sén, cancerul pulmonar si cancerul de prostata.

in plus, leziuni primare, atat solitare, cat si difuze, pot
afecta coloana vertebrald si pot fi benigne sau maligne.

Este esential pentru medici si radiologi sa identi-
fice cu precizie localizarea leziunii(lor), s& eva-
lueze morfologia acestora si sainteleaga
raporturile lor cu structurile inconjuratoare.

FIGURA 31.

Secventa sagitald T1 care aratad multiple metastaze vertebrale (sdgeti)
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<="> CUNOSTINTE DE BAZA

Tumorile vertebrale formeaza un grup foarte variat de leziuni, variind
de la simple leziuni de tip "do not touch" la leziuni foarte agresive.

Leziuni non-neoplastice

/ Malformatie venoasa vertebrald (hemangiom vertebral)
/ Chist osos anevrismal
/ Insula osoasa

Tumori osoase primare

/- Mielom multiplu

/ Chordom (Fig. 32)

/ Osteom osteoid

/- Condrosarcom

/ Sarcomul Ewing

/ Limfom

/ Osteosarcom

/- Tumora cu celule gigante

/ Osteoblastom

Metastaze

FIGURA 32.

Secventa T2 sagitala care arata un cordom
sacral (asterisc). Caz oferit de Mohammadtaghi
Niknejad, Radiopaedia.org, riD: 85458

https://radiopaedia.org/articles/
vertebral-body-mass?lang=us
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L eziuni vertebrale: Abord

diagnosticului diferential

Pentru diagnosticul diferential al leziu-
nilor vertebrale la imagistica, abordarea
etapizata propusa de Manfré ( Fig. 33)
include raspunsul la urmatoarele intrebari:

Existd una sau mai multe
leziuni?

Exista o implicare a niveluri-
lor adiacente?

Ce parte a vertebrei este implicata (corp
versus elemente posterioare)?

Multiple vertebral lesions?

NO YES
Y
Multiple lesions
levels? X
* multiple myeloma
* metastases
* lymphoma
* hemangioma
YES
»| Involvement adjacent levels
NO * sarcoma (osteo-, chondro-,
Y Ewing)
* plasmacytoma/MM
Involved part of the vertebra « lymphoma
* GCT
* chordoma
* ABC
Y Y
Vertebral body Posterior Elements
Benign Benign
* hemangioma * osteoid osteoma
« eosinophilic granuloma * osteoblastoma
« GCT * osteochondroma
* GCT
Malignant * ABC
* metastases Malignant
* plasmacytoma/MM
* chordoma * sarcoma (osteo-,chondro-,
« lymphoma Ewing)
<o0o> REFERINTE
FIGURA 33.

Algoritmul de diagnostic al leziunilor vertebrale. Modificat
dupa Luigi Manfré - Vertebral Lesions, Springer 2017

RAD!OLOGY

Imagistica
coloanei
vertebrale

CUPRINS:

Introducere
Anatomie

Boli degenerative
Traume

Infectii ale coloanei
vertebrale

Tumori vertebrale si
leziuni asemanatoare
tumorilor

Leziuni vertebrale:
Abordarea
diagnosticului
diferential

Proceduri
interventionale

Mesaje pentru acasa
Referinte

Testeaza-ti cunostintele



<=> CUNOSTINTE DE BAZA

/ Malformatie venoasa vertebrala

Malformatia venoasa vertebrala,
mai bine cunoscuta sub numele de
Hemangiom vertebral, este inciden-
talomul cel mai frecvent intalnit la
nivelul coloanei vertebrale. Nu este
considerat un adevarat neoplasm.
De obicei, este asimptomatic si usor
de detectat datorita caracteristicilor
sale imagistice caracteristice.

La o tomografie computerizatg,
poate prezenta aspectul clasic
de "sare sipiper" datorita aranja-
mentului specific al trabeculei.

La IRM, aspectul sau bogat
in lipide este evident pe toate
secventele (Fig. 34).

in cazuri rare, poate pre-
zenta agresivitate locala.

<!> ATENTIE

FIGURA 34.

Imagini CT axiale care prezintd hemangioame vertebrale la 2 pacienti diferiti cu aspectul
caracteristic de sare si piper (A) sau striat (B). Imagine A: prin amabilitatea Iui Bruno Di Munzio,
Radiopaedia.org. rID: 15248. Imagine B: reprodusa din McEvoy SH et al. Insights into Imaging 7,
87- 98 (2016). Pacient diferit (C-E). Imagini sagitale STIR (C), T2 (D) si T1 (E) ale hemangiom clasic
(sageti). Deoarece leziunea contine grasime, semnalul acesteia dispare pe secventa STIR.
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<=> CUNOSTINTE DE BAZA

/- Mielomul multiplu (MM)

<!> ATENTIE

Coloana vertebrala

este una dintre cele mai
frecvente localizari ale
mielomului multiplu ( MM),
care se caracterizeaza prin
proliferarea plasmocitelor
provenite din maduva
osoasa.

Tn ultimii ani, s-au inregistrat progrese sem-
nificative in domeniul IRM, al tomografiei
computerizate cu doze mici (MDCT) si al
tomografiei cu emisie de pozitroni cu 18F-flu-
oro- deoxiglucoza (18F- FDG PET)/18F-FDG
PET-CT, care sunt utilizate in prezent pentru a
evalua leziunile osoase litice si stadiile timpurii
ale infiltrarii maduvei osoase.

Prezenta a mai mult de o leziune focala la

IRM (>5 mm) este suficienta pentru a defini
mielomul multiplu. Pentru diagnosticarea MM
cu ajutorul IRM, se utilizeaza secvente T1, T2
si secvente de difuzie (DWI) (Fig. 35). Leziunile
MM prezinta restrictie de difuzie pe DWI.

FIGURA 35.

Sagittal TIW image (A) and axial DWI
image (B) showing diffuse MM. Note that
nearly all vertebral bodies have a low
signal intensity on the TIW image due to
marrow infiltration and there is restricted
diffusivity on DWI (arrow in B pointing

at high signal in the vertebral body).
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<=> CUNOSTINTE DE BAZA

/ Metastaze vertebrale

<!> ATENTIE

Coloana vertebrala este o locatie
obisnuita pentru metastazele
provenite din mai multe localizari
primare. Aceste metastaze

se pot prezenta ca fiind
osteocondensante sau osteolitice
si,in unele cazuri, aceeasi

tumora poate da nastere atat la
leziuni osteocondensante, cat si
osteolitice.

Tumorile cu metastaze osteolitice
includ:

cancer pulmonar
carcinom cu celule renale
melanom

mielom multiplu

~ O~~~

Tumorile cu metastaze osteoconden-
sante includ:

/ carcinom de prostata
/ osteosarcom
/ carcinom medular tiroidian

Cancerul de san determina in mod obis-
nuit leziuni osteolitice, dar, ocazional, poate
duce sila leziuni osteocondensante.
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FIGURA 36.

Multiple tipuri de metastaze cu
invazie posterioara a canalului spinal
(sageti). Imagini RMN sagital (A, B

si C). Imagine sagitala CT (D).
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<=> CUNOSTINTE DE BAZA

/ Vertebroplastia

Vertebroplastia este o procedura minim invaziva ghi-
data prin imagistica, utilizata pentru a trata fracturile
de tip tasare vertebrald, care sunt adesea cauzate de
osteoporoza. in plus, poate fi utilizata pentru in trata-
mentul unor tumori ale coloanei vertebrale pentru a
imbunatati stabilitatea si pentru efectul antialgic.

in timpul vertebroplastiei, un ciment osos spe-
cial (de obicei polimetilmetacrilat sau PMMA)
este injectat direct in corpul vertebral fracturat
cu ajutorul unui ac (Fig. 37). Cimentul se inta-
reste rapid, stabilizand osul si oferind suport.

Pielea de deasupra zonei afectate este anesteziata
Cu un anestezic local. Pacientul se afla in pozitie
culcata cu fata in jos sau pe o parte, iar procedura
este ghidata prin fluoroscopie (imagistica cu raze
Xin timp real). Un ac este introdus in vertebra
fracturatd sub ghidaj radiologic. Cimentul este
apoi injectat in corpul vertebral. Cimentul se inta-
reste rapid, oferind suport structural osului fracturat.

Procedurain sine dureaza, de obicei, intre 30 si
60 de minute pentru fiecare vertebra tratata.

FIGURA 37.

Vertebroplastia: CT (A) sau
abordare ghidata curaze X
(B). CT postprocedural (C)
cu cimentul in pozitie.
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<=> CUNOSTINTE DE BAZA

/ Fixarea articulatiei interapotizare

in cazul spondilolistezusului dureros, se pot
utiliza noi abordari percutanate pentru a realiza
fixarea posterioara a articulatiei interapofizare
(FPAI). Avantajul este ca aceasta prcedura poate
realiza o stabilizare imediata a coloanei lombare,
aproape echivalenta cu procedurile chirurgicale
traditionale.

FPAI este o procedura rapida care utilizeaza
anestezie locala sau sedare usoara si care
pastreaza anatomia musculara si nu afec-
teaza articulatia interapofizara adiacenta.

FPAIlombara poate fi efectuatd cu un simplu brat C
sau, mai bine, cu o combinatie de brat C si control
CT, ceea ce duce la 0 mai buna alegere a marimii,
lungimii si orientarii corecte a instrumentelor de
fixare, de exemplu, suruburi transarticulare sau
implanturi intraarticulare, evitdnd plasarea inco-
recta a fixarii extravertebrale sau extraarticulare.

FIGURA 38.

Imagini MPR CT
postprocedurale
FPAIin plan axial
(A) si sagital

(B) care arata
pozitia corecta

a suruburilor
transarticulare.
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/ Mesaje pentru acasa

/ Coloana vertebrala este un complex fascinant
de anatomie si biomecanica.

/  Este, de asemenea, un potential sediu pentru cateva
patologii adesea insuficient recunoscute.

/ intelegerea patologiei coloanei vertebrale
este cruciala in curriculum-ul de baza pentru
medici si viitorii radiologi.

/ Inplus fata de rolul imagisticii in diagnoistic,
este important sa subliniem importanta
procedurilor interventionale.

RAD!OLOGY

Imagistica
coloanei
vertebrale

CUPRINS:

Introducere
Anatomie

Boli degenerative
Traume

Infectii ale coloanei
vertebrale

Tumori vertebrale si
leziuni asemanatoare
tumorilor

Proceduri
interventionale

Mesaje pentru acasa
Referinte

Testeaza-ti cunostintele

56



<o0> REFERINTE

/ Lecturi suplimentare

Yokota H, Tali ET. Spinal Infections. Neuroimaging Clinics of North
America. 2023;33(1):167-183. doi:10.1016/j.nic.2022.07.015

Sundgren PC, Philipp M, Maly PV. Spinal Trauma. Neuroimaging Cli-
nics of North America. 2007;17(1):73-85. doi:10.1016/j.nic.2006.11.006

Genant HK, Wu CY, van Kuijk C, Nevitt MC. Vertebral fracture assess-
ment using a semiquantitative technique. J Bone Miner Res. 1993
Sep;8(9):1137-48. doi: 10.1002/jbmr.5650080915. PMID: 8237484.

Diehn FE. Imaging of Spine Infection. Radiologic Clinics of North
America. 2012;50(4):777-798. doi:10.1016/j.rcl.2012.04.001

Manfre L, Van Goethem J, eds. The Disc and Degenerative Disc
Disease: Remove or Regenerate? Springer International Publishing;
2020. doil10.1007/978-3-030-03715-4

Kotsenas AL. Imaging of Posterior Element Axial Pain Genera-
tors. Radiologic Clinics of North America. 2012;50(4):705-730.
doi:10.1016/j.rcl.2012.04.008

Manfre L, ed. Spinal Canal Stenosis. Springer International Pub-
lishing; 2016. doi:10.1007/978-3-319-26270-3

Manfre L, ed. Vertebral Lesions. Springer International Publishing;
2017.doi10.1007/978-3-319-52634-8

Van Goethem JWM, Van den Hauwe L, Parizel PM. Spinal Imaging:
Diagnostic Imaging of the Spine and Spinal Cord. Springer; 2007.

Manfre L, ed. Spinal Instability. Springer International Publishing;
2015. doi:10.1007/978-3-319-12901-3

AO Spine Classification Systems. Accessed October 25, 2023.
https://www.aofoundation.org/spine/clinical-library-and-tools/aospi-
ne-classification-systems

Raniga SB, Menon V, Al Muzahmi KS, Butt S. MDCT of acute subaxial
cervical spine trauma: a mechanism-based approach. Insights Ima-
ging. 2014;5(3):321-338. doi:10.1007/s13244-014-0311-y

Dreizin D, Letzing M, Sliker CW, et al. Multidetector CT of Blunt Cer-
vical Spine Trauma in Adults. RadioGraphics. 2014;34(7):1842-1865.
doi10.1148/rg.347130094

Shah NG, Keraliya A, Nunez DB, et al. Injuries to the Rigid Spine: What
the Spine Surgeon Wants to Know. RadioGraphics. 2019;39(2):449-
466.doi10.1148/rg.2019180125

Wang YXJ, Santiago FR, Deng M, Nogueira-Barbosa MH. Identifying
osteoporotic vertebral endplate and cortex fractures. Quant Imaging
Med Surg. 2017;7(5):555-591. doi:10.21037/qims.2017.10.05

iRADIOLOGY

Imagistica
coloanei
vertebrale

CUPRINS:

Introducere
Anatomie

Boli degenerative
Traume

Infectii ale coloanei
vertebrale

Tumori vertebrale si
leziuni asemanatoare
tumorilor

Proceduri
interventionale

Mesaje pentru acasa
Referinte

Testeaza-ti cunostintele

57


https://doi.org/10.1016/j.nic.2022.07.015
https://doi.org/10.1016/j.nic.2006.11.006
https://doi.org/10.1016/j.rcl.2012.04.001
https://doi.org/10.1007/978-3-030-03715-4
https://doi.org/10.1016/j.rcl.2012.04.008
https://doi.org/10.1007/978-3-319-26270-3
https://doi.org/10.1007/978-3-319-52634-8
https://doi.org/10.1007/978-3-319-12901-3
https://www.aofoundation.org/spine/clinical-library-and-tools/aospine-classification-systems
https://www.aofoundation.org/spine/clinical-library-and-tools/aospine-classification-systems
https://doi.org/10.1007/s13244-014-0311-y
https://doi.org/10.1148/rg.347130094
https://doi.org/10.1148/rg.2019180125
https://doi.org/10.21037/qims.2017.10.05

<o0> REFERINTE

Carli D, Venmans A, Lodder P, et al. Vertebroplasty versus Active
Control Intervention for Chronic Osteoporotic Vertebral Com-
pression Fractures: The VERTOS V Randomized Controlled Trial.
Radiology. 2023;308(1).e222535. doi:10.1148/radiol.222535

Genant HK, Wu CY, van Kuijk C, Nevitt MC. Vertebral fracture
assessment using a semiquantitative technique. J Bone Miner Res.
1993;8(9):1137-1148. doi:10.1002/jbmr.5650080915

Murphy A. Thoracolumbar spine fracture | Radiology Reference
Article | Radiopaedia.org. Radiopaedia. doi:10.53347/rID-77431

Murphy A. Thoracolumbar spine fracture | Radiology Reference
Article | Radiopaedia.org. Radiopaedia. doi:10.53347/rID-77431

Gaillard F. Cervical spine fractures | Radiology Reference Article |
Radiopaedia.org. Radiopaedia. doi:10.53347/rID-1089

Mous AN. Spinal fractures | Radiology Reference Article | Radiopae-
dia.org. Radiopaedia. doi:10.53347/rID-2069

Schubert R. Three column concept of spinal fractures | Radiology
Reference Article | Radiopaedia.org. Radiopaedia. doi10.563347/
riD-15488

Verma R. AO Spine classification of thoracolumbar injuries | Radio-

logy Reference Article | Radiopaedia.org. Radiopaedia. doi:10.53347/

r1D-59124

Radswiki T. Thoracolumbar spinal fracture classification systems
| Radiology Reference Article | Radiopaedia.org. Radiopaedia.
doi:10.53347/rID-15493

Robertson P. Thoracolumbar injury classification and severity score
(TLICS) | Radiology Reference Article | Radiopaedia.org. Radiopae-
dia. doi:10.53347/rID-30250

iRADIOLOGY

Imagistica
coloanei
vertebrale

CUPRINS:

Introducere
Anatomie

Boli degenerative
Traume

Infectii ale coloanei
vertebrale

Tumori vertebrale si
leziuni asemanatoare
tumorilor

Proceduri
interventionale

Mesaje pentru acasa
Referinte

Testeaza-ti cunostintele

58


https://doi.org/10.1148/radiol.222535
https://doi.org/10.1002/jbmr.5650080915
https://doi.org/10.53347/rID-77431
https://doi.org/10.53347/rID-77431
https://doi.org/10.53347/rID-1089
https://doi.org/10.53347/rID-2069
https://doi.org/10.53347/rID-15488
https://doi.org/10.53347/rID-15488
https://doi.org/10.53347/rID-59124
https://doi.org/10.53347/rID-59124
https://doi.org/10.53347/rID-15493
https://doi.org/10.53347/rID-30250

ADYOLOGY

Imagistica
coloanei
vertebrale

CUPRINS:

Introducere
Anatomie

Boli degenerative

|esteaza-ti

vertebrale

Tumori vertebrale si

, , Proceduri

interventionale

Mesaje pentru acasa
Referinte

Testeaza-ti
cunostintele



<="> CUNOSTINTE DE BAZA

/ Testeaza-ti cunostintele

Cate vertebre existain regiunea cervicala?
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/ Testeaza-ti cunostintele

Vertebroplastia este indicata pentru:

O Avulsia procesului spinos
[0 Herniade disc
[0 Ruptura ligamentului longitudinal anterior

O Fractura vertebrala
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Vertebroplastia este indicata pentru:

O Avulsia procesului spinos
[0 Herniade disc
[0 Ruptura ligamentului longitudinal anterior

Fractura vertebrala
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Cea mai frecventa localizare
a vertebrelor de tranzitie

O L5-St
O The-Th7
[0 Col1-Co2
O L3-L4
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Cea mai frecventa localizare
a vertebrelor de tranzitie

L5-S1
O The-Th7
[0 Col1-Co2
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/ Testeaza-ti cunostintele

Care este diagnosticul pe baza
acestor imagini RMN ?

0 MODIC1
0 MODIC 2
0 MODIC 3
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Care este diagnosticul pe baza
acestor imagini RMN ?
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/ Testeaza-ti cunostintele

Ce clasificare a fracturilor vertebrale
toracolombare iain considerare
complexul ligamentar posterior (PLC) ?

O AO
O TLICS
O Gennant
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<?> INTREBARI

6 Adnotati urmatoarea imagine:
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Adnotati urmatoarea imagine:

Odontoida

Condilul occipital

Masa laterala a atlasului
Corpul axisului (C2)

Discul intervertebral C2/C3
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Conform conceptului lui Denis, o fractura
care implica doar coloana anterioara este:

O Instabila
0 Stabila
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/ Testeaza-ti cunostintele

Care dintre urmatoarele afirmatii
referitoare la mielomul multiplu
(MM) este corecta?

[0 Rareori afecteaza coloana vertebrala la adulti

[0 Cel putin 5 leziuni pozitive trebuie sa fie
prezente la IRM pentru a pune diagnosticul.

O O leziune avida de FDG trebuie sa fie prezenta
la PET/CT pentru a pune diagnosticul.

[0 Leziunile MM prezinta restrictie de difuzie la IRM
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Degenerarea modica de tip 1 se refera la:

[0 Faza sclerotica
O inlocuirea grasimii

0 Fazadeedem
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/ Testeaza-{i cunostintele

Ce fel de fractura este reprezentata
pe aceasta imagine ?

[ Hangman
O Jefferson
0 De odontoida

I Tip teardrop prin extensie
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