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- Paciente.....................  JULIANO GOMES Ocorréncia: 102800
 Data de Nascimento...: 04/05/1981 Sexo: Masculino Data: 10/06/2022
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‘Solicitado [oJo] S : DR.CARLOS EDUARDO GIL SARZI

Alinhamento anatomico preservado.

Textura dssea normal.

Estrutura dsseas integras.

Pediculos vertebrais integros.

Redugdo dos espagos discais L5-S1 e T12-L1.

Obs: Imagem radiopaca focal projetando-se lateralmente a L3 a esquerda (litiase
ureteral esquerda?).
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PET CT - CINTILOGRAFIA / MEDICINA NUCLEAR

: y o . RESSONANCIA MAGNETICA ALTO CAMPO
TOMOGRAFIA COMPUTADORIZADA MULTISLICE 128 E 64 CANAIS
2 ; RADIOLOGIA DIGITAL - MAMOGRAFIA DIGITAL DR

DlAGNéSTlCOS AVANCADOS : ULTRASSONOGRAFIA 4D /DOPPLER GERAL E VASCULAR
3 DENSITOMETRIA OSSEA - RADIOLOGIA ODONTOLOGICA
Nome: . JULIANO GOMES : 14/10/2022 15:14
ID: 30337938 Sexo: M
Data Nascimento:  14/05/1981 Data Exame: 07/10/2022
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RESSONANCIA MAGNETICA DA COLUNA LOMBAR
Informacao clinica: Lombociatalgia.

Técnica: Exame realizado com sequéncias ponderadas em T1 e T2 nos planos coronal. sagital e axial, com
cortes paralelos aos niveis discais.

Interpretacao:
Desidratacdo dos discos intervertebrais lombares associada a colapso dos espagos intervertebrais,
proliferacoes osteofitdrias marginais, irregularidade dos platos e alteractes discogénicas reacionais do
t1p0 Modic I (Intensidade de sinal ddlposa), pxedommantemente em L5-S1, onde também ha hermagoes
intrassomdticas de nticleo pulposo e fendmeno do vicuo.
Abaulamentos discais difusos lombares em todos os niveis, determinando impressio sobre a face ventral do
saco dural com extensdo foraminal bilateralmente, que apenas tocam as raizes neurais emergentes de L3, L4
e L5.
Pequena, protrusio discal focal paracentral direita em L.2-L3, sobreposta, ndo determinando compressao
radicular nesta topografia.
Fissura do anulo fibroso periférico em L3-L4, foraminal esquerda.
Corpos vertebrais com alinhamento posterior preservado.
Nao hd Idlises. /
Canal vertebral de dimensdes normais.
Cone medular terminal de morfologia e sinal preser "ﬁdbS, normoposicionado.
Artrose facetdria leve em L3-L4, L4-L5 e L5-S1 .caracterizada por afilamento condral e esclerose das
- apofises.
Musculatura paravertebral posterior simétrica.

Impressao diagnéstica:
Espondilodiscoartropatia lombar difusa conforme descrita.
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