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RESSONANCIA MAGNETICA DO ABDOME SUPERIOR

Laudo Estruturado para Hepatopatia Cronica e Pesquisa de Carcinoma Hepatocelular

METODOLOGIA: Realizadas aquisicdes multiplanares de sequéncias ponderadas em T1
e T2, antes e apds 0 meio de contraste endovenoso (gadolinio), incluindo sequéncias de
difuséo.

Realizadas aquisices multiplanares de sequéncias
ponderadas em T1 e T2, antes e apds o0 meio de contraste hepatoespecifico (gadoxetato
dissoédico), incluindo sequéncias de difuséo.

Indicacao clinica: Hepatopatia crénica por virus B/C/alcool/criptogénica... / Avaliagéo de
resposta a quimioemboliza¢do/alcoolizacéo.

ANALISE:

Figado: dimens@es reduzidas, com hipertrofia dos segmentos laterais do lobo esquerdo e
do lobo caudado, contornos ondulados e parénquima com intensidade de sinal
heterogénea.

Lesdes hepdticas focais:

#1: segmento _, medindo _ cm, com hipervascularizacao arterial, fluxo rapido (washout) e
“capsula”, categoria LI-RADS _ *.

#2: segmento _, medindo _ cm, com hipervascularizacao arterial, fluxo rapido (washout) e
“capsula”, categoria LI-RADS _ *.

#3: segmento _, medindo _ cm, com hipervascularizacao arterial, fluxo rapido (washout) e
“capsula”, categoria LI-RADS _ *.

#4: descrever, se presentes, lesfes hepatocelulares benignas (HNF, adenomas), categoria
LI-RADS _*.

#5: descrever, se presentes, hemangiomas.

OBS: Em andlises comparativas, descrever se houve ou ndo crescimento da lesdo (caso
afete a mudanca de classificagdo do LIRADS), bem como se houve ou ndo reducéo de suas
dimensdes.

OBS: Caso possua critérios auxiliares, descrevé-los: “Nédulo dentro de nédulo”, “Arquitetura
em mosaico”, “Depdésitos de gordura e/ou hemossiderina”, “Restricdo a difusdo”, “Hipossinal
nas fases de transicao e/ou hepatobiliar”.



Em caso de controle de tratamento, utilizar:

#Zona de ablacéo localizada no segmento , Sem sinais de remanescente tumoral,
categoria LI-RADS - TR nao viavel*.

#Zona de ablacéo localizada no segmento , com sinais indeterminados de resposta ao
tratamento, categoria LI-RADS - TR indeterminado*.

#Zona de ablagé&o localizada no segmento , medindo cerca de cm, e areas de
realce periférico sugestivas de remanescente tumoral com cerca de cm,
categoria LI-RADS - TR viavel*.

#Area tratada no segmento medindo cerca de cm, sem sinais de
remanescente tumoral, categoria LI-RADS - TR n&o viavel*.

#Area tratada no segmento medindo cerca de cm, com sinais indeterminados
de resposta ao tratamento, categoria LI-RADS - TR indeterminado*.

#Area tratada no segmento medindo cerca de cm, com sinais de
remanescente tumoral na periferia medindo cerca de cm, categoria LI-RADS - TR
viavel*.

Outras alteracdes parenquimatosas (se presentes):

Focos hipervasculares caracterizados apenas fase arterial, mais evidentes no segmento _,
inespecificos.

Vascularizacéo hepética:

Tronco celiaco sem variagfes anatbmicas / Artéria hepatica esquerda [acessoria] com
origem na artéria gastrica esquerda / Artéria hepatica direita [acessOria] com origem na
artéria mesentérica superior.

Sistema portal pérvio / Trombose hematica/tumoral da _.

Veias hepaticas pérvias / Trombose hemética da _.

Vias biliares:

Auséncia de dilatacdo das vias biliares / Dilatagcéo das vias biliares no segmento _.
Achados extra-hepéticos:

Baco: dimensdes normais e sinal homogéneo / dimens@es aumentadas (maior eixo de _
cm) e sinal homogéneo / dimensdes aumentadas (maior eixo de _ cm) com pequenos
ndédulos sideréticos esparsos.

Circulacao colateral de grosso / médio / fino calibre peri-esplénica / junto ao fundo gastrico /
no plexo esofageano / com recanalizacdo de veia paraumbilical.



Linfonodos: auséncia de linfonodomegalias / proeminentes no hilo hepético e espaco
portocava, comumente observados em hepatopatias.

Ascite: ausente / pequena / moderada / acentuada.

Demais achados:

Pancreas, adrenais, rins e bexiga sem alteracfes significativas.

Opiniao:

-Sinais de hepatopatia crénica e de hipertensao portal.

-Ndédulo (s) hepatico (s) .....

*L|I-RADS® v2017 ACR CT/MRI Core (https://acr.org/lirads/)

LI-RADS NC = Lesé&o néo classificavel devido degradagdo ou omisséo.

LI-RADS M = Lesao provavel ou definitivamente maligna, ndo especifica para CHC.
LI-RADS TIV = Definitiva trombose tumoral venosa.

LI-RADS 5 = Definitivamente CHC.

LI-RADS 4 = Provavelmente CHC.

LI-RADS 3 = Observagéao indeterminada.

LI-RADS 2 = Observacgéao provavelmente benigna.

LI-RADS 1 = Observagéao definitivamente benigna.

LI-RADS - TR nao viavel = Auséncia de tecido tumoral viavel na lesdo detectavel ao
método.

LI-RADS - TR indeterminado = Os achados de imagem n&o permitem definir se ha ou ndo
tecido tumoral viavel na leséo.

LI-RADS - TR viavel = Presenca de tecido tumoral vidvel na leséo.


https://nrdr.acr.org/lirads/

