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Εισαγωγή-Εκπαιδευτικοί στόχοι

 Ινομυώματα στην κύηση: διαγνωστικές προκλήσεις.

 Ο ρόλος της ΜΤ όταν ο υπέρηχος δεν επαρκεί.

 Στόχος: ανάδειξη ευμεγέθους υπορογονίου ινομυώματος με ΜΤ.

 Ιστολογική επιβεβαίωση μετά τον τοκετό.

 Έγκυος 16 εβδομάδων με πυελική μάζα στον υπέρηχο.

 ΜΤ σε τρία επίπεδα: T1, T2, DWI/ADC.

 Χωρίς ενδοφλέβια χορήγηση παραμαγνητικής ουσίας.

Υλικό-Μέθοδος



Αποτελέσματα-Ευρήματα

 Ευμέγεθες πολυλοβωτό μόρφωμα

 T2: χαμηλής έντασης σήμα με γραμμοειδείς υψηλές 
περιοχές.

 T1: ανομοιογενώς ίσης έντασης σήματα.

 DWI/ADC: χωρίς περιορισμό στη διάχυση.

 Υπορογόνιο ινομύωμα με σημεία εκφύλισης.

 Μικρή συλλογή υγρού πέριξ του ινομυώματος.

 Όχι λεμφαδενοπάθεια.

 Μετά τον τοκετό: χειρουργική αφαίρεση & ιστολογική 
επιβεβαίωση.



Συζήτηση-Συμπεράσματα

 Η ΜΤ αποτελεί ασφαλή και αξιόπιστη μέθοδο στην κύηση.

 Κρίσιμη για διαφοροδιάγνωση άτυπων ή μεγάλων μαζών.

 Σαφής χαρακτηρισμός ινομυώματος και εκφύλισης.

 Απαραίτητη για μαιευτικό σχεδιασμό.

 Το περιστατικό αποτελεί χαρακτηριστικό εκπαιδευτικό παράδειγμα.

 Take-home message: Η ΜΤ είναι πολύτιμη όταν ο υπέρηχος δεν αρκεί.
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