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A Medicina Nuclear vem sendo usada ha alguns anos no diagnostico e acompanhamento das mais
diversas patologias neurologicas.

Utilizando-se diferentes radiofarmacos e técnicas de aquisicao de imagem ¢ possivel avaliar-se
varios aspectos da fisiologia cerebral, destacando-se a perfusdao sanguinea, o consumo de glicose, a
atividade mitocondrial, o fluxo liquérico, entre outros, com valor tanto na pratica clinica como
cientifica.

As técnicas de aquisi¢do de imagem passaram por grandes transformacdes e atualmente a maioria
dos servigos de medicina nuclear utiliza a tomografia por emissao de foton tinico (SPECT - single
photon emission tomography) para a realizacdo dos exames, sendo as imagens planas utilizadas em
algumas poucas situagdoes ou em carater complementar as técnicas tomograficas - vale lembrar que
nos ultimos anos a utilizacdo das técnicas de tomografia por emissdo de positrons (PET) tem
aumentado muito na pratica clinica, € podem ser de muita utilidade em algumas indicagdes
especificas.

Na pratica clinica, os radiofarmacos que mais t€ém sido usados sdao aqueles relacionados a avaliagao
da perfusdo sanguinea cerebral (ECD-Tc99m e HMPAO-Tc99m), utilizando-se a SPECT como
técnica de aquisi¢ao da imagem (Figura 1). O estudo da perfusao sanguinea cerebral ¢ muito util
na avaliacdo de algumas patologias cerebrais como: doencgas vasculares, deméncias, epilepsias,
entre outras. No Brasil, devido a disponibilidade e ao prego usa-se preferencialmente o ECD-Tc99.
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Figura 1: SPECT cerebral utilizando como radiofarmaco o ECD-Tc99m para a avaliagdo da
perfusdo sangiiinea. Observa-se distribuicdo homogénea do radiofarmaco por todo o cortex
cerebral, nticleos da base e cerebelo.

O metabolismo cerebral, principalmente o consumo de glicose, pode ser avaliado utilizando-se
como radiofarmaco a 18-FDG (um andlogo radioativo da glicose) e a PET (Figura 2). Este tipo de
exame pode ser util no diagndstico diferencial de recidiva tumoral e radionecrose, no diagnostico
diferencial das deméncias e na localiza¢do de foco epiléptico; infelizmente, esta ainda ¢ uma
metodologia cara e pouco difundida em nosso meio.
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Figura 2: PET cerebral utilizando como radiofdrmaco a 18-FDG, um anéalogo radioativo da
glicose, para a avaliagdo de metabolismo. Observa-se distribuicdo homogénea do radiofarmaco por
todo o cortex cerebral e nucleos da base.

No caso especifico dos quadros demenciais, os métodos cintilograficos, tanto pela técnica de
SPECT como pela PET, podem apresentar padrdes de captagdo que ajudam a estabelecer as
diferentes causas deste distirbio. Nas deméncias de origem vascular pode-se encontrar areas de
hipocaptagdo dispersas pelo parénquima cerebral correspondendo aos territérios infartados (Figura
3). Nas deméncias frontais, a hipocaptacdo se localiza predominantemente nos lobos frontais e na
por¢do anterior dos lobos temporais (Figura 4). Na deméncia de Alzheimer, o padrio considerado
provavel para a patologia € a hipocaptagao parieto-temporal bilateral (Figura S), no entanto outras
patologias como a deméncia do Parkinson e a deméncia por corpos de Lewis, podem mostrar



padrao semelhante a este.

Figura 3: Cortes transversais de SPECT cerebral com ECD-Tc99m mostrando distribuicao
heterogénea do radiofairmaco no cortex cerebral, com areas de hipocaptagdo acentuada em regioes
temporal e parietal direitas, e nucleos da base ipsilateral (ver ponta de seta). O padrao observado ¢

sugestivo de lesdo isquémica nestas regides.

Figura 4: Cortes transversais de SPECT cerebral com ECD-Tc99m mostrando hipocaptaciao do
radiofarmaco em regides frontais. Este padrao ¢ sugestivo de deméncia frontal.

Figura 5: Cortes transversais de SPECT cerebral com ECD-Tc99m mostrando hipocaptagao do



radiofarmaco em regides parieto-temporais bilaterais (ver pontas de setas). Este padrao ¢
considerado provavel para doenca de Alzheimer.

Nos quadros de epilepsia, tanto os métodos cintilograficos utilizando SPECT como aqueles
utilizando a PET, sdo tteis na localiza¢dao do foco, sendo métodos considerados complementares as
outras técnicas utilizadas com esta finalidade. Imagens da perfusao cerebral utilizando SPECT
podem ser realizadas na fase ictal, quando se espera aumento da perfusdo sanguinea para o foco de
origem, ou na fase interictal, quando se espera diminui¢ao da perfusdao no foco. A técnica ictal €
mais sensivel e especifica do que a técnica interictal, no entanto tem como principal inconveniente
a necessidade de internacao e monitorizagdo do paciente, a fim de se injetar o radiofarmaco no
momento da crise.

Além dos ja citados, outros exames utilizando radiofdrmacos sdo de grande utilidade na pratica
clinica da neurologia como, por exemplo, a avalia¢do de recidiva tumoral e a caracterizagdo de
massas cerebrais utilizando-se SPECT com MIBI-Tc99m (um marcador relacionado ao
metabolismo mitocondrial) (Figuras 6 e 7) ou Talio (relacionado a atividade da bomba de sodio e
potassio); e a avaliagdo do fluxo liquoérico, pela injecdo de radiofdmacos intratecais, técnica de
grande utilidade na avaliagdo de fistula liquérica, no diagnostico de hidrocefalia de pressao
"normal" (Figura 8) e na caracterizacdo de cistos de aracnoéide (Figuras 9 e 10).
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Figura 6: Cortes transversais e coronais mostrando a distribui¢ao normal do MIBI-T¢99m no
cérebro. Nota-se captagdo no escalpe e no plexo cordide.
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Figura 7: SPECT cerebral com MIBI-Tc99m mostrando captacdo andmala em regido parietal
esquerda. A biopsia da lesdo mostrou recidiva tumoral nesta localiza¢do. Ao contrario do ECD-
Tc99m, que € captado normalmente no cortex cerebral, o MIBI-Tc99m ndo € captado em situagdes
normais.
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Figura 8: Imagens planas em projecdo anterior de exame de cisternocintilografia mostrando a
entrada progressiva do radiofdrmaco nos ventriculos laterais (setas). Esta imagem ¢ considerada



sugestiva de hidrocefalia de pressao normal.

Figura 9: Imagem de tomografia computadorizada de cranio mostrando formacao cistica em
regido fronto-parietal direita.
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Figura 10: Imagens da cisternocintilografia obtidas 1, 6 e 24 horas apés a inje¢ao do radiofarmaco
no espaco liquorico mostrando chegada progressiva do radiofdrmaco na formagao cistica descrita
na tomografia computadorizada de cranio (Figura 9).

Desta forma, a medicina nuclear tem contribuido para o diagnostico de diversas patologias
neuroldgicas, e esta contribui¢do tende a aumentar ainda mais com o barateamento e a difusdo dos
recentes avangos tecnologicos que ocorreram na especialidade.

Atualmente, no Fleury, os seguintes exames de medicina nuclear sdo realizados rotineiramente para
avaliacdo de patologias neurologicas:

CINTILOGRAFIA CEREBRAL PARA AVALIACAO DE PERFUSAO

Definicao e principais indicacoes

Este exame € realizado pela técnica de SPECT utilizando como radiofarmaco o Etilenodicisteina
Dietil Ester marcado com Tc-99m (ECD-Tc99m) - um composto lipofilico que cruza a barreira
hemato-encefalica e vai ser captado no cortex cerebral proporcionalmente ao fluxo sangiiineo e a
quantidade de neurdnios presentes. Como ja descrito acima, este exame ¢ muito util para a
avaliacdo de algumas patologias cerebrais se destacando a avaliacdo de quadros demenciais, a



localizagao de focos epilépticos e a avaliagcdo de seqiielas de traumas e acidentes vasculares.

Orientacdes necessarias

Por 30 minutos antes da administra¢dao do radiofdrmaco e por 15 minutos ap0s, o paciente
permanecera em quarto escuro e silencioso para que estimulos externos nao interfiram no padrao
de distribuicdo do radiofarmaco no encéfalo. A aquisicao das imagens serd feita depois de
decorrido este periodo inicial e durara aproximadamente 30 minutos. Durante a realizacdo das
imagens o paciente devera permanecer com a cabega completamente imével e alguns deles
necessitam de sedagdo para tolerar esta situagao.

A sedacdo ¢ realizada por médico anestesista experiente que define o esquema de sedativo a ser
utilizado baseando-se no perfil de cada paciente. Como a sedagao ¢ realizada decorrido algum

tempo da inje¢ao do radiofarmaco, esta ndo alterara o padrao das imagens.

Nao ¢ preciso que o paciente esteja em jejum para a realizacdo do exame, a ndo ser que haja a
necessidade de sedacao.

E importante que o paciente traga exames anteriores relacionados, como tomografia
computadorizada e ressonancia magnética de cranio.

O exame ¢ contra-indicado em gestantes ou durante o periodo de amamentagao, s6 devendo ser
realizado em caso de extrema necessidade, quando os riscos da exposi¢do radioativa ao feto ou

recém-nascido sejam justificados pela importancia dos resultados obtidos.

Nao existem reagdes adversas relacionadas com a utiliza¢ao deste radiofarmaco.

Interpretacoes

Em um exame normal observa-se captagdo simétrica do radiofarmaco, principalmente na
substancia cinzenta (Figura 1).

Areas hipocaptantes ou hipercaptantes sio consideradas anormais (Figuras 3, 4, 5 e 11).
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Figura 11: SPECT cerebral utilizando como radiofarmaco o ECD-Tc99m para a avalia¢do da
perfusdo sangiliinea. Observa-se hipocaptacao em regides parietal e temporal esquerdas (pontas de
setas). Este padrdo ¢ considerado possivel para doenga de Alzheimer.

CINTILOGRAFIA CEREBRAL PARA AVALIACAO DE METABOLISMO

Quando realizada com agente metabodlico (MIBI-T¢99m ou Télio-201) e utilizando a técnica
SPECT, a cintilografia cerebral pode ser util no diagnostico diferencial de recorréncia tumoral e
radionecrose, ou no diagnoéstico diferencial entre lesdes malignas e benignas. Em nosso meio ¢
possivel realizar a cintilografia cerebral utilizando qualquer um dos dois radiofarmacos citados.
Dados de literatura mostram que a sensibilidade e a especificidade dos dois métodos se equivalem
e a imagem final ¢ muito parecida. A Unica diferenca entre os dois agentes em termos de imagem ¢é
a captacdo do MIBI-Tc99m nos plexos coroides, o que pode dificultar a avaliagdo de massas
proximas a estas estruturas. Por ser utilizado rotineiramente na avaliagcdo da perfusao miocardica, o
MIBI-Tc99m costuma ser mais disponivel para a realizagdo de imagens enquanto o TI-201 precisa
ser especialmente encomendado para este proposito.



Orientacdes necessarias

O paciente terd que permanecer imével por periodo de aproximadamente 30 minutos durante a
aquisi¢do das imagens; alguns pacientes necessitam de sedacdo para tolerar esta situagao.

Nao ¢ preciso estar em jejum a nao ser se houver necessidade de sedacgao.

E importante que o paciente traga exames anteriores relacionados, como tomografia
computadorizada e ressonancia magnética de cranio.

O exame ¢ contra-indicado em gestantes ou durante o periodo de amamentagao, s6 devendo ser
realizado em caso de extrema necessidade, quando os riscos da exposi¢ao radioativa ao feto ou
recém nascido sejam justificados pela importancia dos resultados obtidos.

Reagoes aos radiofarmacos utilizados sdo extremamente raras € na maioria das vezes brandas, nao
justificando maiores preocupagoes.

Interpretacdes e comentarios

Em exames normais nao se observa captagdo expressiva no cortex cerebral. Com a MIBI observa-
se algum grau de captagdo em plexos coroides (Figura 6).

Em exames alterados observa-se area de hipercaptagdo cerebral (Figura 7).

TOMOGRAFIA POR EMISSAO DE POSITRONS (PET) COM 18F-
FLUORDEOXIGLICOSE (FDG) PARA AVALIACAO DO METABOLISMO CEREBRAL

Definicao e principais indicacoes

A tomografia por emissao de positrons (PET) ¢ um método diagndstico que cria imagens
tridimensionais e tomograficas da distribui¢do no organismo de radiofArmacos emissores de
positrons.

Quando se utiliza a PET para avaliacdo do metabolismo cerebral ou tumores do sistema nervoso
central, administra-se por via endovenosa um analogo da glicose marcado com Fluor-18 (FDG-
F18) e imagens sdo obtidas em camara de cintilacdo em modo de coincidéncia.

Em tumor cerebral, os estudos com PET podem ser utilizados na determinag¢ao do grau de
malignidade e na determinacdo do prognoéstico de pacientes. O exame de FDG-PET ¢ util na
determinagdo do local apropriado para bidpsia em pacientes com lesdes multiplas e lesdes
heterogéneas. E acurado na diferenciagdo entre tumor recorrente e necrose em pacientes que foram
submetidos a radioterapia e quimioterapia.



Util, também, na avaliagdo interictal de pacientes epilépticos para localiza¢do do foco, na avaliacao
de pacientes com disturbios de memoria e na avaliacdo de pacientes com distirbios cognitivos pos-
trauma craniano e acidentes vasculares cerebrais.

Orientacdes necessarias
Ap0s a injecdo endovenosa do radiofarmaco aguarda-se 1 hora antes da realizacdo dos exames;

O paciente terd que permanecer imovel por periodo de aproximadamente 50 minutos; alguns
pacientes necessitam de sedacgdo para tolerar esta situacao.

Como a sedagdo ¢ realizada apds 1 hora da inje¢do do radiofarmaco nao ocorre interferéncia
expressiva nas imagens.

O exame ¢ contra-indicado em gestantes ou durante o periodo de amamentacao, s6 devendo ser
realizados em caso de extrema necessidade, quando os riscos da exposi¢ao radioativa ao feto ou

recém nascido seja justificado pela importancia dos resultados obtidos.

E importante que o paciente traga exames anteriores relacionados, como tomografia
computadorizada e ressondncia magnética de cranio.

Nao existem reagdes adversas relacionadas com a utilizagao deste radiofarmaco.

Interpretacdes e comentarios

No exame normal nota-se distribui¢do simétrica do radiofarmaco no cortex cerebral e cerebelo
(Figura 2).
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Areas com hiper ou hipocaptagio sdo consideradas anormais (Figura 12).

Figura 12: Cortes transversais e coronais de exame de FDG-PET cerebral evidenciando a presenca
de areas com hiperconcentracao do radiofdrmaco em porg¢des postero-medial e antero-medial do
lobo temporal direito, circunjacente a area de resse¢do cirargica (ver setas), sugerindo recorréncia
tumoral.

CINTILOGRAFIA DE ESPACOS LIQUORICOS

Defini¢do e principais indicacoes

Consiste na injecdo intratecal do radiofarmaco - 4cido dietilenotriaminopentacético marcado com
Tecnécio-99m (DTPA-Tc99m) -, que pode ser realizada por pun¢ao lombar ou suboccipital (no
Fleury realizamos preferencialmente punc¢ao lombar), e na realiza¢do de imagens representativas
do fluxo liquérico 1, 6 e 24 horas apos a inje¢do. Este exame € 1til para a avaliagdo dos espagos
liquéricos e da dinamica do liquor. Pode ser utilizado no diagndstico da hidrocefalia de pressdo
normal e no acompanhamento terapéutico de individuos portadores de hidrocefalia. Também pode
ser utilizado para o estudo das derivacdes dos espagos liquoricos.

Orientacdes necessarias



Nao € preciso estar em jejum.
Trazer exames anteriores relacionados.
O exame ¢ contra-indicado em gestantes ou durante o periodo de amamentagao, s6 devendo ser

realizados em caso de extrema necessidade, quando os riscos da exposi¢ao radioativa ao feto ou
recém nascido sejam justificados pela importancia dos resultados obtidos.

Interpretacdes e comentarios
No exame normal observa-se progressao do radiofarmaco pela cisterna basal, fissuras sylvianas e
inter-hemisféricas, e pela convexidade cerebral. Nao se deve observar refluxo expressivo para os

ventriculos.

Retardos ou assimetrias na progressao do radiofdrmaco, assim como refluxo persistente para os
ventriculos, sdo considerados anormais (Figura 8).

CINTILOGRAFIA PARA AVALIACAO DE FiSTULA LIQUORICA

Defini¢do e principais indicacoes

A pesquisa de fistula liquoérica ¢ feita pela administragao, por médico especializado, do
radiofarmaco 4cido dietilenotriaminopentacético-99mTc (DTPA-99mTc), que pode ser realizada
por puncao lombar ou sub-occipital (no Fleury realizamos preferencialmente pun¢do lombar),
colocagdo de tampdes de algodao nasais e/ou auriculares e aquisi¢ao de imagens em gama-camera
1, 6 € 24 horas ap0s.

Orientacdes necessarias

Nao ¢ preciso estar em jejum.

Trazer exames anteriores relacionados.

O exame ¢ contra-indicado em gestantes ou durante o periodo de amamentagao, s6 devendo ser

realizados em caso de extrema necessidade, quando os riscos da exposi¢do radioativa ao feto ou
recém nascido sejam justificados pela importancia dos resultados obtidos.

Interpretacdes e comentarios



Analise qualitativa das imagens e quantificacao da contagem radioativa nos tampdes nasais e/ou
auriculares. Assimetrias expressivas nas contagens dos tampdes sdo sugestivas de fistula (Figura
13 ¢ Tabela 1).
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Figura 13: Imagens da cisternocintilografia obtidas 1, 6 e 24 horas ap6s a inje¢ao do radiofarmaco
no espaco liquérico mostrando acimulo andomalo na fossa anterior direita, nas imagens de 24 horas
(pontas de setas).

Tabela 1: Contagens radioativas nos tampdes nasais e auriculares mostrando assimetria das
contagens nos tampdes nasais, com aumento expressivo das contagens a direita, sugestivo de
fistula liquoérica nesta localizagao.

TEMPO (H) NARINA D NARINA E OUVIDO D OUVIDO E
4 183 79 24 30
5 390 50

11 328 116 35 37
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