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A investigação dos espaços subaracnóideos, iniciada como meio de visibi-
lização direta do canal raqueano, começou há mais de 45 anos, através de in­
vestigação radiológica. Coube a Bauer e Y u h l 1 , em 1953, realizarem a pri­
meira cintilografia raqueana. Depois, numerosos autores ressaltaram a opor­
tunidade de empregar indicadores radioativos pela via ventricular, cisternal 
ou lombar, com o fito de colher informações relativas à dinâmica liquórica, 
à detecção de fístulas, na investigação de hidrocefalias, tanto com fins diag­
nósticos como para controle pós-cirúrgico, na identificação e localização de 
processos que determinam alterações dos espaços subaracnóideos, na locali­
zação de formações tumorais expansivas, nas avulsões radiculares traumá­
ticas, no diagnóstico e localização topográfica de hérnias de núcleos pulposos. 
N a literatura destacam-se os trabalhos de Feliciano Pinto 9 , Di Chiro e col 3. 4 , 
Hübner e Brown 6 , Perryman e col . 8 , Bell e Hertsch 2 , Dietz e col . 5 , sendo 
constante a opinião de que a cintilografia dos espaços liquóricos, embora 
sem oferecer a finura das imagens obtidas com os contrastes radiológicos, 
tem sobre estes a vantagem de ser melhor tolerada pelos pacientes, de não 
determinar seqüelas tardias, de submeter o sistema nervoso central a uma 
exposição radiológica por vezes inferior às radiografias seriadas, de poder 
ser repetida a intervalos de tempo relativamente curtos e de utilizar indica­
dores de absorção rápida. A nosso ver, a qualidade inferior da imagem cin-
tilográfica, limitada por poderes resolventes ainda não completamente satis­
fatórios é compensada pela maior facilidade de realização e pelas vantagens 
que acabamos de enumerar, recomendando-se como prova de triagem a ser 
realizada antes de se recorrer à exploração radiológica que seria reservada 
apenas àqueles casos dos quais fosse realmente crítica, para fins diagnósticos, 
a obtenção de maiores e mais finos detalhes morfológicos. A opinião seme­
lhante chegaram Hübner e col. 6 . Diversas substâncias marcadas pela pre-
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sença de átomo radioativo foram ensaiadas, sendo as de uso mais freqüente 
a albumina marcada com I 1 3 1 , mercuriais, P V P e insulina. O criptônio e o 
xenônio também foram utilizados. 

Nesse sentido, embora ainda não tenhamos experiência pessoal, acredi­
tamos que o emprego de albumina marcada com tecnécio, em virtude de 
suas características energéticas e de sua meia vida física de apenas 6 horas, 
muito mais elevadas e o de câmaras de cintilação ou de "scanners" rápidos, 
seria certamente um indicador excelente, permitindo o emprego de doses 
objetivando melhor apreciação dos aspectos dinâmicos. 

M A T E R I A L E M É T O D O S 

E m n o s s o s c a s o s u t i l i z a m o s a a l b u m i n a I m ( S A R I ) e m c o n c e n t r a ç õ e s d e 0,5 
a 1%, c a r r e a n d o d e 1 0 0 a 150 jiCi p o r d o s e . P r e v i a m e n t e a d m i n i s t r a m o s s o l u ç ã o 
d e l u g o l p o r v i a o r a l o u i o d e t o d e s ó d i o p o r v i a i n t r a v e n o s a . O v o l u m e t o t a l d e 
S A R I i n j e t a d o , e m q u a l q u e r d a s v i a s u t i l i z a d a s , v a r i o u e n t r e 1 e 3 m l . C o m r e l a ­
ç ã o a e s t e a s p e c t o n ã o r e p e t i m o s q u a n t o p r e c o n i z a d o p o r D i C h i r o e c o l a b o r a d o r e s 
q u e r e c o r r e m à i n j e ç ã o d e v o l u m e s d e i n d i c a d o r d a o r d e m d e a t é 2 5 % d o v o l u m e 
e s t i m a d o d o L C R a f i m d e o b t e r r á p i d a d i f u s ã o d a a l b u m i n a a t o d o s o s e s p a ç o s a 
e l a a c e s s í v e i s . A t é c n i c a u s a d a j á f o i p r e v i a m e n t e d e s c r i t a p o r u m d e n ó s 1 1 . N a s 
c o n d i ç õ e s e m q u e o p e r a m o s a d i f u s ã o se f a z l e n t a m e n t e , o b t e n d o - s e u m a d i s t r i b u i ­
ç ã o t o t a l , n o s c a s o s n o r m a i s , d e c o r r i d a s 5 a 12 h o r a s . Q u a n d o d a i n j e ç ã o d a a l b u ­
m i n a i o d a d a , i n j e t a m o s t a m b é m 50 m g d e p r e d n i s o l o n a a c r e d i t a n d o q u e a m e s m a 
p o s s a d i m i n u i r a f r e q ü ê n c i a d e r e a ç õ e s s e c u n d á r i a s à i n j e ç ã o . A s r e a ç õ e s , m a i s 
f r e q ü e n t e s q u a n d o se u t i l i z a a v i a c i s t e r n a l , l i m i t a m - s e a v ô m i t o s , p o r v e z e s c e f a l é i a , 
s u d o r e s e e, p a r a o l a d o d o L C R , p l e o c i t o s e e m a l g u n s r a r o s c a s o s . J a m a i s t i v e m o s 
a l a m e n t a r s e q ü e l a s o u r e a ç õ e s t a r d i a s . 

A p ó s a i n t r o d u ç ã o d o i n d i c a d o r r a d i o a t i v o p r o c e d e - s e a o p r i m e i r o m a p e a m e n t o 
d e n t r o d e 2-3 h o r a s , q u a n d o o p a c i e n t e j á s e r e c u p e r o u e n ã o m a i s a c u s a m a l e s t a r , 
n á u s e a s o u c e f a l é i a , c o l a b o r a n d o , p o r t a n t o , m a i s f a c i l m e n t e . C i n t i l o g r a m a s r e a l i ­
z a d o s 6 e 24 h o r a s d e p o i s d a i n j e ç ã o c o m p l e t a m o e s q u e m a d e r o t i n a . T e m - s e , 
a s s i m , s e j a q u a l f ô r a v i a d e i n t r o d u ç ã o i n f o r m a ç õ e s s u f i c i e n t e s p a r a d i a g n ó s t i c o 
p e l o m e n o s p r e s u m p t i v o . A d i f u s ã o d o i n d i c a d o r r a d i o a t i v o se p r o c e s s a , q u a n d o a 
i n j e ç ã o é i n t r a c i s t e r n a l , n o s s e n t i d o s c r a n i a l e c a u d a l . N o s e n t i d o c r a n i a l e n c h e m - s e 
i n i c i a l m e n t e a s c i s t e r n a s b a s a i s e o s e s p a ç o s s u b a r a c n ó i d e o s e, m a i s t a r d e , o s v e n ­
t r í c u l o s . 

E s t a s e q ü ê n c i a c r o n o l ó g i c a t e m p r e o c u p a d o a t o d o s q u e h e t e m i n t e r e s s a d o p e l o 
a s s u n t o e t e m s u g e r i d o a e x i s t ê n c i a d e u m f l u x o l i q u ó r i c o q u e , d o s v e n t r í c u l o s , s e 
o r i e n t a r i a p a r a o s e s p a ç o s s u b a r a c n ó i d e o s e x t r a c e r e b r a i s . E s t e s e n t i d o d e c o r r e n t e 
l i q u ó r i c a e r a i n t e r p r e t a d o a c e i t a n d o - s e o s v e n t r í c u l o s c o m o a s e d e d a f o r m a ç ã o d o 
L C R e a s z o n a s m a i s a l t a s d o s e s p a ç o s s u b a r a c n ó i d e o s c o m o a z o n a de r e a b s o r ç ã o 
d o L C R . E s t e c o n c e i t o p a r e c e n ã o p o d e r s u b s i s t i r f a c e a o s t r a b a l h o s d e S w e e t e 
c o l . u - u , R i e s e l b a c h e c o l . 3 0 . M i g l i o r i e c o l . 7 o s q u a i s , u t i l i z a n d o á g u a , e l e t r ó l i t o s 
e a l b u m i n a m a r c a d o s , e v i d e n c i a r a m q u e a á g u a d o L C R e s t á e m e q u i l í b r i o c o m a 
á g u a t o t a l s i s t ê m i c a , a m a i o r i a d o s e l e t r ó l i t o s c o m s e u s r e s p e c t i v o s e s p a ç o s p e r m u ­
t á v e i s e a a l b u m i n a c o m u m d o s s e u s c o m p a r t i m e n t o s e x t r a v a s c u l a r e s . C o m r e ­
l a ç ã o à a l b u m i n a , t i v e m o s o p o r t u n i d a d e d e s e g u i r o a p a r e c i m e n t o d a a l b u m i n a m a r ­
c a d a n o L C R a p ó s s u a i n j e ç ã o n o s a n g u e , t e n d o e s t a p r o t e í n a c h e g a d o a a t i v i d a d e s 
e s p e c í f i c a s c o m p a r á v e i s c o m o s a n g u e e n t r e o 4 .°e 6.« d i a d a i n j e ç ã o . 

O r i t m o d e a p a r e c i m e n t o d a a l b u m i n a m a r c a d a n o s a n g u e a p ó s s u a i n t r o d u ç ã o 
n o i t f jpaco s u b a r a c n ó i d e o c o n f i r m a os d a d o s a n t e r i o r e s . E s t e s a c h a d o s n o s l e v a m 
a s i t u a r o e s p a ç o - L C R d a a l b u m i n a c o m o p a r t e d o t e r c e i r o c o m p a r t i m e n t o e x t r a v a s -
c u l a r d a m e s m a , o q u a l se c a r a c t e r i z a p o r r i t m o s d e t r o c a m a i s l e n t o s , e q u i l i b r a n ­
d o , c o m o p l a s m a , a o t é r m i n o d e 5 d i a s . E s t u d o s d a c i n é t i c a d o e q u i l í b r i o e n t r e 
L C R e p l a s m a e s t ã o e m c u r s o e m n o s s o l a b o r a t ó r i o m e r c ê d o e m p r e g o d e d u p l a 



m a r c a ç ã o , p e l a a d m i n i s t r a ç ã o s i m u l t â n e a d e a l b u m i n a I m n o L C R e d e I 1 2 5 n o s a n ­
g u e . C o m o j á d i s s e m o s , a s i n d i c a ç õ e s m a i s f r e q ü e n t e s d a c i n t i l o g r a f i a d o s e s p a ç o s 
s u b a r a c n ó i d e o s p r e n d e m - s e a p r o b l e m a s d i a g n ó s t i c o s r a q u e a n o s . B u s c a m - s e , g e r a l ­
m e n t e , i n f o r m a ç õ e s r e l a t i v a s à e x i s t ê n c i a d e f o r m a ç õ e s e x p a n s i v a s b l o q u e a d o r a s 
d o c a n a l . 

N o s s a c a s u í s t i c a c o m p r e e n d e 25 p a c i e n t e s n o s q u a i s f o i f e i t a i n j e ç ã o d a s u b s ­
t â n c i a r a d i o a t i v a n o v e n t r í c u l o l a t e r a l , c i s t e r n a m a g n a o u c a n a l l o m b a r . A e s c o l h a 
d o l o c a l d a i n j e ç ã o d e p e n d e d a r e g i ã o a s e r e s t u d a d a . D e c a d a p a c i e n t e f o r a m 
f e i t o s 3 m a p e a m e n t o s n u m t o t a l d e 7 5 . A S A R I f o i i n t r o d u z i d a n o v e n t r í c u l o l a t e ­
r a l e m 5 p a c i e n t e s , n a c i s t e r n a m a g n a e m 2 e, n o c a n a l l o m b a r , e m 18 ( t a b e l a 1 ) . 

R E S U L T A D O S 

R e g i s t r a m o s s o m e n t e c o m o c o m p l i c a ç õ e s o u a c i d e n t e s , p l e o c i t o s e e m u m c a s o 

e e x t r a v a z a m e n t o p a r a o e s p a ç o p e r i d u r a l a t r a v é s d o o r i f í c i o d e p u n ç ã o e m o u t r o . 

D o z e p a c i e n t e s a p r e s e n t a v a m p r o c e s s o s i n t r a - r a q u e a n o s s e n d o 5 t u m o r e s , 4 h é r n i a s 

d i s c a i s l o m b a r e s , 2 a r a c n o i d i t e s e u m c i s t o a r a c n ó i d e o n o c a n a l l o m b a r . N o s 5 c a ­

sos d e t u m o r e s fo i p o s s í v e l d e t e r m i n a r n ã o só a l o c a l i z a ç ã o e x a t a c o m o t a m b é m 

o s s e u s l i m i t e s c o m a p e n a s u m a i n j e ç ã o d a s u b s t â n c i a r a d i o a t i v a . N o s 4 c a s o s d e 

h é r n i a s d i s c a i s o b t i v e m o s r e s u l t a d o s p o s i t i v o s c o m a c i n t i l o g r a f i a e m a p e n a s d o i s 

p a c i e n t e s A s u s p e i t a c l í n i c a d e a r a c n o i d i t e e m d o i s c a s o s f o i c o n f i r m a d a p e l o e x a ­

m e c i r i t i l o g r á f i c o , n ã o t e n d o a m i e l o g r a f i a f o r n e c i d o d a d o s p o s i t i v o s q u e p u d e s s e m 

f a c i l i t a r o d i a g n ó s t i c o . 

N o c a m p o d a p a t o l o g i a r a q u e a n a , se c o t e j a r m o s o s r e s u l t a d o s o b t i d o s p e l a c i n ­

t i l o g r a f i a c o m o s d e c o r r e n t e s d a s t é c n i c a s r a d i o l ó g i c a s , v e r i f i c a m o s q u e n o s b l o ­

q u e i o s c o m p l e t o s a s i n f o r m a ç õ e s s ã o i d ê n t i c a s e d a o r d e m d e 3 0 0 % d o s c a s o s , c a b e n - , 

d o ã m i e l o c i n t i l o g r a f i a a v a n t a g e m d e p e r m i t i r , g e r a l m e n t e , d e t e r m i n a r a e x t e n s ã o 

d a l e s ã o , o u s e j a , s e u s l i m i t e s s u p e r i o r e s e i n f e r i o r m e r c ê d e u m a ú n i c a p u n ç ã o 

( f i g . 1 ) . N o s b l o q u e i o s i n c o m p l e t o s , a s i n f o r m a ç õ e s m i e l o c i n t i l o g r á f i c a s c o i n c i d e m , 

c o m m a i o r f r e q ü ê n c i a c o m o s a c h a d o s c i r ú r g i c o s , d a n d o a s s i m v a n t a g e m a e s t a 

t é c n i c a . J á n a s h é r n i a s d e n ú c l e o s p u l p o s o s a m i e l o c i n t i l o g r a f i a , s e g u n d o D i e t z 

e c o l . 5 , p e r m i t e o d i a g n ó s t i c o e m a p e n a s 3 0 % d o s c a s o s e s u a c o r r e t a l o c a l i z a ç ã o 

e m 2 0 % , c o n t r a r i a m e n t e a o s a c h a d o s r a d i o l ó g i c o s c u j a s i n f o r m a ç õ e s s ã o m e l h o r e s 

e m f r e q ü ê n c i a . e e m q u a l i d a d e 

N o e s t u d a d a d i n â m i c a , d o L C R e n o d a s h i d r o c e f a l i a s , q u e r p a r a f i n s d i a g n ó s ­

t i c o s - x p i e r p a r a c o n t r o l e d a s correções c i r ú r g i c a s r e a l i z a d a s , a c i n t i l o g r a f i a d o s e s ­

p a ç o s , l iqnór icsos f o r n e c e i n f o r m a ç õ e s s u f i c i e n t e s , m a l g r a d o a i m p e r f e i ç ã o d a i m a ­

g e m , para.- a i - B í & r p r e t a ç ã o . d o s f a t o s c l í n i c o s . A s s i m f o i p o s s í v e l d e t e r m i n a r , e m 5 

c a s o s d e . t u m o r e s r ñ n t F a c r a m a i H J s q u e d i f i c u l t a v a m o l i v r e t r â n s i t o d o L C R , a e x a t a 

l o c a l i z a ç ã o - ; e o» t i p a j j á a b k w u a i o ( f i g . 2 ) . 





N o s c a s o s e m q u e h á s u s p e i t a d e f i s t u l a l i q u ó r i c a a c i n t i l o g r a f i a d o s e s p a ç o s 

s u b a r a c n ó i d e o s p o d e , e v e n t u a l m e n t e , v i s i b i l i z a r o t r a j e t o f i s t u l o s o ; q u a n d o i s t o 

n ã o s e j a v i á v e l p e l a f a l t a d e r e s o l u ç ã o d o m é t o d o e e s c a s s e z d a d o s e i n j e t a d a , é 

p o s s í v e l c o n t r o l a r o a p a r e c i m e n t o d e r a d i o a t i v i d a d e a o n í v e l d o n a s o - f a r i n g e p e l a 

m e d i d a e m " p o ç o " d e t a m p õ e s d e a l g o d ã o t r o c a d o s p e r i o d i c a m e n t e a p a r t i r d a i n ­

t r o d u ç ã o i n t r a t e c a l d e a l b u m i n a . 

C O M E N T A R I O S 

A título de conclusão podemos dizer, na base da experiência colhida em 
revisão da literatura mais recente e de nossa própria vivência do problema, 
que o emprego de indicadores radioativos, cuja difusão nos espaços subarac­
nóideos é acompanhada em função de tempo pela cintilografia, constitui téc­
nica de escolha para a primeira aproximação diagnostica e de localização 
para grande número de afecções do sistema nervoso central. Constitui ainda 
a melhor e mais inócua maneira de controlar a perviedade dos sistemas de 
drenagem nas correções cirúrgicas das hidrocefalias. N o campo das afec­
ções raqueanas avulta sua indicação pelo fato de fornecer, com uma única 
injeção ,os limites de lesões compressivas. Além disso seu emprego nos 
casos suspeitos de aracnoidite permite, geralmente, confirmar o diagnóstico, 
à diferença do que poderia ocorrer com os meios radiológicos, sem correr os 
riscos de agravar a moléstia pelo sequestro de contrastes. 

A cintilografia dos espaços subaracnóideos não compete nem exclui as 
demais formas de propedêutica armada, em participar a radiologia, mas antes 
as completa e as indica mais formalmente, apontando ou sugerindo a exis­
tência de alterações ao livre fluxo do L C R . 

R E S U M O 

Os espaços liquóricos foram estudados com S A R I (soroalbumina radioio¬ 
dada) em 25 pacientes. Para cada um foram realizados 3 mapeamentos num 
total de 75. Esses mapeamentos foram feitos 2, 6 e 24 horas após a injeção 
da S A R I . E s t a foi injetada no ventrículo lateral em 5 pacientes nos quais 
havia necessidade de estudar o sistema ventricular; na cisterna magna em 2, 
para estudo do espaço subaracnóideo intracraniano e intra-raqueano; nos ou­
tros 18 foi injetada por via lombar com a finalidade de estudar todo o canal 
raqueano. Os resultados obtidos pela cintilografia, comparados com aqueles 
fornecidos pelos exames neuroradiológicos, mostraram alto índice de positi­
vidade, tendo mesmo oferecido melhores informações em alguns deles. Isto 
se verifica principalmente nas aracnoidites. Nos processos expansivos do 
canal raqueano pode-se, com apenas uma injeção de S A R I localizar o pro­
cesso e determinar seus limites. N ã o se observou qualquer complicação 
grave. E m um caso verificou-se, no L C R , uma pleocitose sem sinais clínicos 
e em outro, um extravazamento da substância para o espaço peridural atra­
vés do orifício de punção. Trata-se, pois, de método que oferece boa segu­
rança para o diagnóstico neurológico, não provocando complicações temíveis. 



S U M M A R Y 

The scintilography of the CSF-spaces by means of R I H S A 

The ventricular system and subarachnoid spaces were studied with R I H S A 
(radioiodinated serum albumine) in 25 patients. A total of 75 scans were 
drawn; 3 on each patient. These scans were drawn 2, 6 and 24 hours after 
having administered R I H S A . The R I H S A was introduced into the lateral 
ventricle of 5 patients intended for the study of the ventricular system; into 
the cisterna magna of two patients, in order to study the intracranial and 
intraspinal subarachnoid spaces; in the other 18 patients it was injected by 
lumbar route for the study of the spinal canal. 

When the results obtained by the scintilography were compared with 
those shown by the orthodox neuroradiological methods the first ones showed 
high positivity, and even offered better information in some cases. This was 
especially true for the cases of arachnoiditis. I t is possible to locate total or 
subtotal blocks of spinal canal as well as dmonstrate exactely its limits 
with only one intrathecal or cisternal introduction of R I H S A . N o serious 
complications were observed. In one case o C S F pleocytosis developped 
without clinical symptoms; in another one, there was a leak of the substance 
through the puncture into the peridural space. This method offers high 
reliability in neurological diagnosis and does not produce serious complications. 

S U S A M M E N F A S S U N G 

Scientigraphie der Liquorräume mit radioaktiver menschlicher 
Serumalbumin ( S A R I ) 

Die Liquorräume wurden mit S A R I bein 25 Patienten studiert. Be i 
jedem Patienten wurden 2, 6 und 24 Stunden nach der Isotopeninjektion Scin¬ 
t igramme angefärtigt. Die S A R I wurde bei 5 Patienten in den Seitenven­
trikel, bei 2 in die Cisterna magna und bei 18 in den lombalen K a n a l injeziert. 
E s wurde festgestellt, dass die Scintigraphie, besonders bei Arachnoiditiden 
und Tumoren, gute und positive diagnostische Möglichkeiten bieten. Diese 
Untersuchungsmethode ermöglicht mit einer einziger Isotopeninjektion, einen 
raumfordernden Prozess lokalizieren und begrenzen. Auch intrakranielle 
Behinderungen der Liquorpassage sind bei dieser Method nachweisbar. Ernste 
komplikationen sind bei unseren Patienten nicht aufgetretten. 
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