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RESSONÂNCIA	MAGNÉTICA	DA	COLUNA	LOMBAR

Este	é	um	exame	complementar	e,	como	tal,	deverá	ser	analisado	pelo	médico	assistente	para	correlação	clínica	e	decisão	terapêutica.
Avenida	Professor	Carlos	Cunha,	2000	-	Jaracaty	-	CEP:	65076-820	-	Fone:	(98)	3216-7979	Fax:	(98)	3232-8700

E-mail:	udi@udihospital.com.br

RESSONÂNCIA	MAGNÉTICA	DA	COLUNA	LOMBAR
	
Indicação:			Lombociatalgia	a	esclarecer
Técnica:		Realizadas	aquisições	sagitais,	axiais	e	coronal,	sem	uso	de	contraste	endovenoso.
	
Análise:
Em	L4L5	e	L5S1	há	perda	de	sinal	discal	e	parciais	perdas	de	alturas	discais.
Em	L4L5	há	abaulamento	discal	posterior	assimétrico	sobre	o	saco	dural,	rotura
anular	central	posterior,	e	o	disco	toca	ambas	raízes	descendentes	de	L5.
Em	L5S1	há	protrusão	discal	posterior	central,	tangencia	ambas	raízes
descendentes	de	S1	e	toca	raiz	emergente	esquerda	de	L5.
Ainda	em	L5S1	há	leve	edema	junto	das	articualções	interapofisárias,	e	edema
ósseo	marginal	posterior	nos	planaltos	vertebrais	apostos	(degeneração	Modic
tipo	I).
Edema	interespinhoso	lombar	sobretudo	inferior	inferindo	sobrecarga	mecânica.	
Demais	corpos	vertebrais	alinhados,	de	altura	e	sinal	da	medular	óssea	conservados,	sem
sinais	de	fraturas.
Pedículos	e	demais	estruturas	do	arco	posterior	íntegros.
Demais	discos	intervertebrais	de	altura	e	hidratação	habituais,	sem	abaulamentos	ou
protrusões	significativas.
Demais	articulações	interapofisárias	de	contornos	regulares.
Diâmetros	normais	do	canal	vertebral	e	forames	de	conjugação.
Cone	medular	de	forma	e	sinal	normais	na	transição	tóraco-lombar.
Raízes	da	cauda	eqüina	de	distribuição	anatômica	no	interior	do	saco	dural.
Musculatura	paravertebral	sem	alterações.
	
Impressão:			Espondilodiscopatia	lombar	inferior,	de	L4	a	S1,	acima	detalhada.	


