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                         Магнитно-резонансная томография

Фамилия, имя, отчество: Коновалов Дмитрий Александрович
Дата рождения: 02.10.1979
Пол:  FORMDROPDOWN 

Область исследования: головной мозг, до и после в/венного контрастирования Магневистом - 10,0 мл.
Номер исследования: 15933, 15934
  Цель исследования: обследование
Анамнез: жалобы на двоение в глазах
На серии МР томограмм взвешенных по Т1 и Т2 в трёх проекциях визуализированы суб- и супратенториальные структуры. 

Срединные структуры не смещены. 

В проекции левого мосто-мозжечкового угла визуализируется неправильной формы объемное образование, при "нативном" исследовании гиперинтенсивное по Т2, гипоинтесивное по Т1, изоинтенсивное по Т2 flair с четкими, слегка волнистыми контурами, без признаков перифокальной инфильтрации. Структура образования несколько неоднородная. Размеры образования: 4,9х3,5х2,6 см. Широким основанием прилежит с латеральной стороны к заднему контуру пирамидки височной кости, в верхних отделах к намету мозжечка, без признаков деструкции пирамидки. В медиальных отделах /у свободно края намета/  признаки супратенториального распространения в области обходной цистерны /супратенториальный участок накопления контрастного вещества размерами  …см/. Левый внутренний слуховой проход не расширен, внутренняя структура его имеет однородный МР-сигнал при "нативном" исследовании. Боковая цистерна моста мозга слева и частично передняя цистерна моста мозга, левая мосто-мозжечковая цистерна в передней и средней трети тампонированы образованием. Четверохолмие и мост мозга деформированы за счет левых боковых контуров, с признаками компрессии. Отмечается сужение и  деформация левого контура IV-го желудочка. После в/венного контрастирования выявлен диффузный, несколько неоднородный, тип накопления контраста. 
В супраселлярной области с распространением в полость турецкого седла (занимает весь его объем) определяется овоидной формы объемное образование с интенсивным, диффузно-неоднородным типом накопления контраста. Контуры образования четкие, относительно ровные, структура относительно однородная, размерами 1,5х1,7х1,9 см. 
В носовой полости, прилежащее к средней трети носовой перегородки слева, определяется образование, умеренно гиперинтоенсивное по Т2, гипоинтенсивное по Т1, с чёткими неровными контурами, неправильной формы, размерами 1,3х1,3х1,5 см. После в/венного контрастирования диффузно-неоднородно накапливающее контрастное вещество.
Боковые желудочки асимметричны, D>S, нерезко расширены, индекс боковых желудочков 27,8 /норма 18-22,1, после 60 лет 22,6-26,0/; без перивентрикулярной инфильтрации. III-й желудочек не расширен. IV-й желудочек не расширен, не деформирован. 

Субарахноидальные конвекситальные пространства и борозды существенно не расширены. 
Боковые щели мозга симметричны, не расширены.

Орбиты без особенностей, данных за наличие явных патологических структурных изменений, достоверно выявленных очагов патологического изменения МР-сигнала в их проекции не выявлено. 
Миндалины мозжечка расположены на уровне большого затылочного отверстия. Краниовертебральный переход - без особенностей. 



ЗАКЛЮЧЕНИЕ: МР картина объемного образования (Tr) супраселлярной области, (дифференцировать между менингиомой бугорка турецкого седла и макроаденомой гипофиза). МР картина объемного образования (Tr) левого мостомозжечкового угла  (дифференцировать между невриномой VIII п. чмн и параганглиомой). МР картина образования левой носовой полости с признаками патологического контрастирования.   
Рекомендована консультация нейрохирурга, прицельное исследование придаточных пазух носа.  
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Врач,  FORMDROPDOWN 

     Данное заключение не является диагнозом и должно быть клинически интерпретировано лечащим врачом
	
	



