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Power Doppler e mezzi di contrasto nello studio
della membrana sinoviale reumatoide

Power Doppler sonography and ultrasound contrast agent
in assessing rheumatoid synovitis
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SUMMARY

Pannus formation is a fundamental event in the pathogenesis of rheumatoid arthritis and its hypervascularisation seems
to be crucial to the development of joint damage. High-resolution greyscale ultrasonography is a safe, quick, and in-
expensive imaging tool that allows an accurate detection of even minimal morphostructural changes in patients with
rheumatoid arthritis, including joint effusion, thickening of synovial membrane and bone erosions. More recently, pow-
er Doppler sonography has proved to be a reliable tool for semiquantitative assessment of the vascularity of the syn-
ovial tissue. The contrast-enhanced power Doppler sonography seems to be a helpful adjunct in assessing synovitis
and the therapeutic response to the different therapies in patients with rheumatoid arthritis. The aim of this radiolog-
ical vignette was to show a representative example of use of power Doppler sonography with contrast agent in as-

sessing rheumatoid synovitis.

ell’artrite reumatoide la proliferazione della

membrana sinoviale, con la formazione del pan-
no, rappresenta un evento cruciale, che puo prece-
dere il danno osteo-cartilagineo. La neoangiogene-
si, I'infiltrazione di cellule infiammatorie e I’iper-
plasia sinoviale contribuiscono alla formazione del
tessuto vascolare inflammatorio. Essendo I’iperva-
scolarizzazione strettamente connessa all’attivita
inflammatoria e all’aggressivita del panno, la valu-
tazione e la quantificazione della vascolarizzazione
rappresentano parametri importanti nel valutare I’ at-
tivita della sinovite reumatoide. L’ecotomografia
rappresenta una tecnica di imaging non invasiva, ri-
producibile, senza utilizzo di radiazioni ionizzanti
e relativamente economica, capace di evidenziare
un’ampia ed eterogenea gamma di alterazioni in
corso di processi flogistici, quali il versamento ar-
ticolare, I’ispessimento della membrana sinoviale
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ed il concomitante danno erosivo (1). Pill recente-
mente I’integrazione con le modalita color e power
Doppler e I'utilizzo di mezzi di contrasto ecografi-
ci, consentono di tracciare una “mappa vascolare”
sempre piu dettagliata e completa e di evidenziare
le modificazioni emodinamiche che avvengono nel
tessuto infiammatorio e la risposta alla terapia sia
intrarticolare, che ai farmaci di recente introdotti
nel trattamento “biologico” dell’artrite reumatoide,
la cui principale finalita ¢ quella anti-angiogeneti-
ca(2,3,4). La successiva e pil recente possibilita di
ricavare le curve di”enhancement * contrastografi-
co, analogamente a quelle costruite con Gadolinio
DTPA in studi di Risonanza Magnetica, consente la
valutazione e quantificazione del flusso vascolare ed
il calcolo dell’area sottesa alla curva intensita-tem-
po rappresenta un valido mezzo per obiettivare I’ at-
tivita della sinovite (4). Tale metodica & stata im-
piegata nello studio della vascolarizzazione della
membrana sinoviale del ginocchio in pazienti con
artrite reumatoide (4) e nella valutazione della ri-
sposta al trattamento dopo infiltrazione intraartico-
lare di corticosteroidi (5). 11 power Doppler ed i
mezzi di contrasto in ecografia possono rappresen-
tare un utile completamento all’indagine ecotomo-
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Figura 2

grafica nello studio della sinovite reumatoide e nel-
la valutazione della risposta alla terapia intraartico-
lare con corticosteroidi e nel trattamento con agen-
ti biologici dell’artrite reumatoide (5,6).

La scansione trasversale della borsa sovrarotulea

RIASSUNTO

del ginocchio mostra il diffuso ispessimento della
membrana sinoviale ad ecostruttura disomogenea-
mente ipoecogena, con assenza dei segnali di flus-
so prima della somministrazione del mezzo di con-
trasto ecografico (Levovist) (Fig. 1a). Dopo I’inie-
zione del mezzo di contrasto si evidenzia un in-
cremento dei segnali di flusso e la visualizzazione
della iperemia pericapsulare e sinoviale e la pre-
senza di nuovi vasi non evidenziabili all’esame di
base (Fig. 1b-c-d-e-f). Tali reperti potrebbero essere
considerati espressione diretta della neoangioge-
nesi sinoviale e della ipervascolarizzazione del pan-
no. La curva di enhancement contrastografico rap-
presenta la sommatoria dei segnali di flusso regi-
strati da tutte le strutture vascolari presenti nella
scansione prescelta e riportano la variazione nel
tempo dell’intensita del segnale espressa in unita
arbitrarie. Il calcolo dell’area sottesa alla curva in-
tensita-tempo (Fig. 2), mediante software dedica-
ti, pud rappresentare un valido mezzo per obietti-
vare il grado di vascolarizzazione della membrana
sinoviale e I’entita della sinovite.

La formazione del panno sinoviale rappresenta un evento fondamentale nella patogenesi dell’artrite reumatoide e
I’ipervascolarizzazione appare essere strettamente connessa al danno osteo-cartilagineo. L’ecotomografia ad alta ri-
soluzione rappresenta una tecnica di imaging non invasiva, rapida e relativamente economica, che consente un’accu-
rata valutazione delle alterazioni morfostrutturali articolari in pazienti con artrite reumatoide, quali il versamento ar-
ticolare, I’ispessimento della membrana sinoviale e le erosioni ossee. Pill recentemente la tecnica power Doppler ha
permesso la valutazione semiquantitativa della vascolarizzazione della membrana sinoviale. L’impiego del mezzo di
contrasto ecografico e lo studio delle curve di enhancement contrastografico con tecnica power Doppler, potrebbero
rappresentare un utile completamento all’indagine ecotomografica nel valutare il grado di vascolarizzazione della
membrana sinoviale e la risposta al trattamento in pazienti con artrite reumatoide. Lo scopo di questa vignetta radio-
logica ¢ stato quello di mostrare un esempio della possibile applicazione della tecnica power Doppler e mezzo di con-

trasto ecografico nella valutazione e quantificazione della sinovite reumatoide.

Parole chiave - eco power Doppler, mezzi di contrasto ecografici, artrite reumatoide, sinovite.
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