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INTRODUCAO mente codificadas e aparecem “dobradas’uncamento da transformada de Fourier.
e em cima da estrutura examinada, sobr&&o observados nas interfaces de estrutu-
Como outros métodos de diagndsticpondo-se a esta Ultima (Figuras 1 e 2). Estas com alto contraste entre si e aparecem
por imagem, a ressonancia magnética (RMirtefato pode ser suprimido tornando-se @omo uma série de bandas, ou linhas, al-
esta sujeita a inUmeros tipos de artefatdsOV suficientemente grande para incluiternadas, de hipo e hipersinal, paralelas a
que podem comprometer a qualidade ddsda a area a ser estudada interface entre os tecidos de sinal muito
imagens e interferir na sua interpretacdo. Existem outras maneiras para reduzir adiferente. Tal efeito é acentuado quando se
Por isso, é necessario reconhecer os artefeitos deste artefato. Uma é a utilizagéo deiliza matriz com pixels muito espessos
fatos e diferencia-los de variantes anatdbmbBobinas de superficie que excluem o sin§l28 x 128), e na pratica é mais freqliien-
cas e de processos patoldgicos. Os artefda area do paciente que apresenta o artemente observado no sentido da codifica-
tos podem resultar tanto da aquisicéo fato. Outros artificios s&o o uso de pulsogiio de faseé?.
manipulacdo dos dados quanto de carade pré-saturacdo, que suprimem o sinal de A sua prevencao consiste no uso de ma-
teristicas inerentes ao paciente. partes do paciente situadas fora do campriz mais fina, com elevada resolucéo espa-
Neste artigo apresentaremos os princide visdo, e a utilizacao de filtros para recial e métodos de filtragens mateméticas da
pais artefatos na RM do abdome, realizamrover as freqiiéncias fora da faixa imagem, que alguns equipamentos dis-
do um breve comentéario das suas causas, pdem e que diminuem as oscilagbes origi-
efeitos no diagnéstico, e a forma de elimi ~ Artéfato de “truncamento” narias do artefato (filtros de Hanifid).

na-los ou minimiza-los. Proporemos tam®U dé “truncagem” (em inglés,

8 N e ion”) @4 _ “ " (o A
bém uma classificagdo, com o intuito defruncation’) 3 — Artefato em 1§ebra (em inglés,
ebra stripes”) 9

caracteriza-los e reconhecé-los. Este artefato tem aspecto semelhante
artefato de movimento, mas ndo tem rela- Estes artefatos podem ser vistos na pe-
ARTEFATOS RELACIONADOS ¢do com este, e ocorre devido a erros dieria de imagens gradiente-eco quando ha

AO METODO

1 — Artefato de “retroprojecdo” ou
“dobradura” (em inglés, “aliasing”
ou “wraparound” ou “fold-over”) @4

Este artefato ocorre quando uma ou
mais dimensdes do objeto de estudo séo
maiores do que o campo de visédo (FOV)
para aquela imagem. Dessa forma, as re-
gides fora do campo de vis&o séo erronea-
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Recebido para publicacio em 10/1/2002. Aceito, apss ~ Figura 1. Artefato de retroprojegao. Seqliéncia gradiente-eco T1 com contraste. A imagem da parede ab-
revisdo, em 24/2/2002. dominal anterior aparece “dobrada”.
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Figura 2. Artefato de retroprojecao (A). Observar a reducao do artefato sobre o parénquima hepatico na imagem B, obtida com campo de visdo maior.

uma transicdo abrupta na magnetizagdo g@gstration”. Um segundo efeito, chamad@om campo magnético de menor intensi-
transigdo da interface ar-tecido. Solugdede “chemical shift phase cancelation”’dade, aumentando a largura de banda, re-
para minimiza-lo incluem expandir o FOVocorre porque os componentes espectraiszindo o tamanho do voxel, e empregan-
e utilizar seqiiéncias spin-ét8. dentro do voxel podeisomar-se de forma do sequéncias de pulso especificas, como,
o construtiva (em fase) ou destrutiva (fora dpor exemplo, a seqiiéncia STIR (“short
4 — Artefato de deslocamento quimico  fase) Resulta numa delineagéo escura dixie inversion recovery”). Reduzir o tama-
(em inglés, “chemical shift"f"#% tecidos nas seqiiéncias fora de fase (Fignho do voxel também ajuda a minimizar os
Este artefato é devido as diferentes frea 3). A 4gua e a gordura estéo fora de fasetefatos por cancelamento de fase, pois
quéncias de ressonancia da agua e da gguando o TE é um multiplo impar de 2,3om o voxel menor reduz-se a probabili-
dura. Ocorre, na imagem, um deslocamerms, e para os multiplos pares, estdo etade de que um dado voxel contenha tan-
to ao longo da interface lipidico-aquosafase. Ocorrem em ambos os eixos, de fageprétons de agua quanto de gordura. Por
que aparece como linhas hipointensas e ré-de frequiéncia, e exclusivamente em seutro lado, deve ser lembrado que o arte-
perintensas nos contornos entre os 6rgagéiéncias gradiente-e¢®. fato por cancelamento de fase pode ser util
e o tecido adiposo circundante. Este arte- Estes artefatos podem ser minimizadasa deteccdo de gordura microscopica,
fato € chamado de “chemical shift misrefealizando-se imagens em equipamente@®mo, por exemplo, na caracterizagédo de

A B

Figura 3. Artefato “chemical shift”. Sequéncias em fase (A) e fora de fase (B). Observar o hipossinal na margem dos 6rgaos na seqiiéncia fora de fase.
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adenomas da glandula adrenal (Figura 4fio adquirida pode ser concordante (para- O artefato de suscetibilidade magnéti-
e para a detecgéo de infiltracdo gordurodela) ou discordante (antiparalela) ao canea é comumente encontrado na presenga

hepatic&?>9 (Figuras 5 e 6). po magnético externo. No primeiro casode ar, metal, calcio ou meio de contraste
diz-se que a substancia tem suscetibilidadgdolinio concentrado, e aparece como
ARTEFATOS INERENTES magnética positiva e aumenta o camphipointensidade focal de sinal envolvida
AO PACIENTE magneético resultante, sendo chamada ¢r um halo hiperintenso, podendo estar
paramagnética. No segundo caso, tem susssociada a distor¢cdo da anatomia dos te-
1 — Artefatos de suscetibilidade cetibilidade magnética negativa e enfraquesidos circunjacentes. Este (ltimo sinal é
magnética™*? ce 0 campo magnético resultante, sendnais acentuado na presenca de metais fer-

A suscetibilidade magnética de um techamada de diamagnética. As substanciasmagnético).
cido traduz a sua capacidade em adquigem forte suscetibilidade magnética posi- Para reduzir estes artefatos, pode ser
magnetizacéo prépria quando ele é subm#va sdo chamadas de superparamagnéticasypregado voxel menor, tempo de eco
tido a um campo magnético. A magnetizaferromagnéticas, ou ferrimagnétiéds mais curto, largura de banda maior, e até

A B

Figura 5. Esteatose hepética difusa. Seqléncias em fase (A) e fora de fase (B). Observar a redugéo difusa do sinal do parénquima hepético na seqiiéncia fora de
fase.
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Figura 6. Esteatose hepatica focal. Seqliéncias em fase (A) e fora de fase (B). Caracteriza-se imagem de configurag&o nodular adjecente a veia cava, que apre-
senta redugao do sinal na sequéncia fora de fase.

mesmo realizar 0 exame em equipamentmmpleta replicagdo dos tecidos em movisociado com movimentos randomizados,
com campo magnético de menor intensimento, sendo comumente chamado de aremo, por exemplo, peristaltismo gastrin-
dade. Tais artefatos s&o mais proeminentesfato fantasma. E observado ao longo dastinal, degluticdo, tosse e movimentos
nas seqiiéncias gradiente-eco e eco-plardirecéo da codificacéio da fase da imagegrosseiros do paciertte”®)
(Figura 7§-45) e independe da direcdo do movimento. As estratégias para se obter reducéo dos
Movimentos fisioldgicos que comumenteartefatos de movimento nas RM do abdo-
resultam em artefatos fantasmas inclueme podem ser agrupadas nas seguintes téc-
Sao os mais frequientes artefatos de imarovimentos respiratorios (Figura 8) e daicas: a) aquelas que tentam reduzir os ar-
gens de RM e se manifestam como fantapulsacédo vascular (Figura®e§y:"®) tefatos de movimento por corre¢do quan-
mas (“ghost”) ou borrées (“blurring”) nas O segundo efeito (“within-view”") de- to ao ruido na imagem; b) reduzindo a mo-
imagens. Os artefatos de movimentacamorre da movimentacao entre o tempo démentacao “tomada a tomada”, isto €, que
resultam principalmente de dois efeitosexcitacdo da radiofreqliéncia e a coleta dacorre entre os pulsos de 90 graus; c) re-
“view-to-view” e “within-view”. eco, resultando em perda de coeréncia dezindo a movimentag&o que ocorre entre
O primeiro efeito (“view-to-view”) de- fase entre a populagdo de spins em mow-aplicacéo do pulso de 90 graus e a cole-
corre da movimentagdo que ocorre duranmento no tempo de formagéo do eco. Esta de dadds™>"®)
te a aquisigcao de niveis de codificagdo dacoeréncia se manifesta como borrdes e ) o o
fase, e leva a uma reconstrugéo da imageammento do ruido na imagem. Este efeit® Reduzindo a média dos sinais
ao longo do eixo de fase. Quando o movié expresso por toda a imagem e ocorre na Esta técnica consiste em reduzir a mé-
mento é periddico, isto é, ocorre de maneélirecdo do movimento, diferentemente ddia dos sinais, pois considera os artefatos
ra regular, o resultado é completa ou intipo fantasma. E mais freqiientemente asie movimento como ruido. Com a sua uti-

2 — Artefatos de moviment&=>"®

Figura 7. Artefato de suscetibilidade magnética devido a presenca de sutura metdlica na pelve. Seqliéncia FSE T2 (A) e seqliéncia gradiente-eco T1 (B). Observar
a acentuagéo do artefato na seqléncia gradiente-eco.
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lizacdo, o tempo médio de aquisicdo dtécnica os dados sdo coletados de forntde do sinal do sangue, que ocorre, por
exame é dobrado para cada média de sinebntinua, onde sdo codificados os dad@axemplo, em seqiiéncias com TE curto ou
) ) periféricos durante 0 movimento maximogradiente-eco, ou apos a inje¢ao endove-

b) Reduzindo o movimento “tomada ¢ 45 gados centrais durante o movimenteosa de gadolinio, por encurtamento do
a tomada” minimo (Figuras 8C e 8D). T1.Para TE muito curtos pode haver efei-

— Sincronizagdo cardiaca (“gatting”): . ) to paradoxal e reducdo de artefatos pés-
Embora funcione bem para a obtengo 8 Anulacdo do momento gradiente 5 qqjinio. Estes artefatos s&o reconhecidos
imagens especificas do coragdo, nao ¢ thgradient moment nuling”) pelo seu alinhamento com o vaso de ori-
eficaz na reducéo dos artefatos de movi- Serve para anular os artefatos que ocogem ao longo do eixo de codificacdo de
mentos cardiacos transmitidos para o albem por movimentos aleatérios entre dase da imagem, assim como a reprodugdo
dome superior. pulso de radiofreqiiéncia de 90 graus edo tamanho e forma do vaso, mas nao ne-

— Sincronizagdo respiratoria: Os dadosoleta de dados. cessariamente da intensidade do sinal (Fi-
sdo coletados apenas durante uma porcdoOutros métodos para reduzir artefatogura 9). Podem ser reduzidos, também,
do ciclo respiratério, geralmente proximaespiratdrios consistem no uso de faixas desando pulsos de pré-saturagdo e anulagéo
ao final da expiragéo, quando o movimenteestricdo abdominal, técnicas em apnéiadd momento gradiente. Outra estratégia
€ minimo. Esta técnica apresenta a desvatilizacao de sequiéncias ultra-rapidas. consiste em mudancga de fase, projetando
tagem de prolongar o tempo de exame em Pulsacgdo vascular gera artefatos fantas-artefato de fluxo sobre uma regido ana-
duas a quatro vezes (Figuras 8A e 8B). mas. Estes artefatos ocorrem mais comtdmica fora do enfoque do estit®.

— Codificacéo de fase ordenada (“resmente nas artérias, particularmente na aor- Movimentos peristalticos frequiente-
piratory ordered phase encoding”): Nestta. Eles também aumentam com a intensinente causam borrées nas imagens e arte-

Figura 8. Artefatos de movimentos respiratorios. Sequéncia TSE sem sincronizador respiratério (A), seqiiéncia TSE com sincronizador respiratério (B), seqiéncia
TSE sem codificacdo de fase ordenada (C), seqiéncia TSE com codificacdo de fase ordenada (D). Observar a redugéo dos artefatos nas seqiiéncias realizadas com
sincronizador respiratorio (B) e com codificagéo de fase ordenada (D).
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A

Figura 9. Artefatos de pulsagéo vascular produzidos pela aorta (A) e pela veia cava inferior (B) apresentam-se alinhados com os vasos de origem. A: Seqliéncia
gradiente-eco T1. B: Sequiéncia TSE-T2.
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