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OBJETIVOS DOCENTES
àDefiniciones de los hallazgos en imagen de la enfermedad de pequeño vaso

à Implicación clínica

àProtocolo de imagen

à Informe estandarizado



DEFINICIONES

IMPLICACIÓN CLÍNICA

PROTOCOLO DE IMAGEN

INFORME ESTANDARIZADO
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SUSTANCIA BLANCA 

SUBCORTICAL

Hiperintensidades 

puntiformes

Hiperintensidades 

parcheadas o confluencia 

temprana

Áreas confluentes

SUSTANCIA BLANCA 

PERIVENTRICULAR

Hiperintensidades lineales 

en cuernos frontales y 

occipitales

Bandas alrededor de los 

ventrículos laterales

Hiperintensidades 

confluentes que se extiende 

a la sustancia blanca 

profunda
Case courtesy Dr. Bruno Di Muzio, Radiopaedia.org, rID: 36927
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3 mm



DIAGNÓSTICO DIFERENCIAL 
INFARTO LACUNAR ESPACIO PERIVASCULAR

Halo hiperintenso en secuencias T2

3-15 mm

Lineales y siguen trayecto de los vasos 

Múltiples y por lo general <3 mm



DIAGNÓSTICO DIFERENCIAL 
INFARTO LACUNAR ESPACIO PERIVASCULAR

LOCALIZACIÓN + OTROS HALLAZGOS
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Localización Central

Localización Periférica



IMPLICACIÓN CLÍNICA

PROTOCOLO DE IMAGEN

INFORME ESTANDARIZADO

DEFINICIONES



IMPLICACIÓN CLÍNICA
DIAGNÓSTICO



Predominio Central à HTA

Predominio Periférico à ANGIOPATÍA AMILOIDEA 

Siderosis Cortical
MICROSANGRADOS



IMPLICACIÓN CLÍNICA
DIAGNÓSTICO

MICROSANGRADOS

Predominancia à Etiología

PRONÓSTICO



Extensive White Matter
Hyperintensity

MRI-Defined Brain
Infarct Cerebral Microbleeds

Incident Stroke OR 2.45 (1.93-3.12) OR 2.38 (1.87-3.04) OR 1.98 (1.55-2.53)

Dementia OR 1.84 (1.40-2.43) OR 1.29 (1.02-1.65) OR 1.41 (0.90-2.21)

Death OR 2 (1.69-2.36) OR 1.64 (1.40-1.91) OR 1.51 (1.31-1.80)



IMPLICACIÓN CLÍNICA
DIAGNÓSTICO

MICROSANGRADOS

Predominancia à Etiología

PRONÓSTICO

INFARTO CRÓNICO

MICROSANGRADOS

ALT. SEÑAL SUST. BLANCA

INFARTO
DEMENCIA

MUERTE

TRATAMIENTO



Condición Puntos

C Insuficiencia cardíaca congestiva (o disfunción sistólica ventricular 
izquierda) 1

H Hipertensión: presión arterial constantemente por encima de 140/90 
mmHg (o hipertensión tratada en la medicación) 1

A2 Edad ≥75 años 2
D Diabetes Mellitus 1
S2 ACV o AIT previo o tromboembolismo 2
V Enfermedad vascular (por ej, enfermedad arterial periférica, infarto de 

miocardio, placa aórtica) 1
A Edad 65–74 años 1
Sc Categoría de sexo (sexo femenino) 1

Puntuación 
CHA2DS2-VASc Riesgo de ACV %

0 0
1 1.3
2 2.2
3 3.2
4 4.0
5 6.7
6 9.8
7 9.6
8 12.5
9 15.2
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IMPLICACIÓN CLÍNICA
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MICROSANGRADOS

Predominancia à Etiología
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ÓN





IMPLICACIÓN CLÍNICA
DIAGNÓSTICO

MICROSANGRADOS

Predominancia à Etiología
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> 10

¿ r-TPA ?



IMPLICACIÓN CLÍNICA

PROTOCOLO DE IMAGEN

INFORME ESTANDARIZADO
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PROTOCOLO DE IMAGEN
Secuencia​ Utilidad​ Grosor ​

T1 SE, T1FLAIR​ Discriminación de lacunares vs espacios perivasculares. ​
Diferenciar sustancia blanca de gris​

3-5 mm​

DWI ​ Diferenciar lesiones agudas vs crónicas​ 3-5 mm​
T2 SE ​ Caracterizar estructuras cerebrales. Identificar antiguos infartos.​

Diferenciar lacunares de espacios perivasculares.​
3-5 mm​

T2 FLAIR​ Identificar las hiperintensidades de sustancia blanca.​
Diferenciar espacios perivasculares vs hiperintensidad sustancia blanca vs 
lacunares​

3.5 mm​

MR Angiografía 
TOF​ Intracraneal

Detectar estenosis u oclusión de arterias intracraneales 1mm isotrópico ​
(1x1x1 mmvoxel) ​

SWI o 
HEMOGRE ​

Detectar microsangrados ​ SWI: 1mm​
Hemo: 3-5 mm​



IMPLICACIÓN CLÍNICA

PROTOCOLO DE IMAGEN

INFORME ESTANDARIZADO
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INFORME ESTANDARIZADO
• Lesión isquémica de características agudas:

• Localización

• Lesión isquémica de características crónicas:

• Cortical (Localización)

• Lacunar (Localización)

• Hiperintensidad en sustancia blanca:

• Subcortical: Fazekas 1/2/3

• Periventricular: Fazekas 1/2/3

• Microsangrados:

• Número

• Predominancia Central / Periférica
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