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PALAVRAS-CHAVE Resumo

Tratamento intensivo; Justificativa e objetivos: Monodxido de carbono é um gas toxico para os seres humanos, além
Monoxido de carbono; de ser um assassino silencioso tanto em paises desenvolvidos quanto em desenvolvimento. O
Imagem; objetivo desta série de casos foi avaliar as imagens radioldgicas iniciais como um preditivo de
Intoxicacao sequelas neuropsicologicas decorrentes de intoxicacdo por monoxido de carbono.

Caso 1: Apos exposicdo ao monoxido de carbono, os achados iniciais em tomografias compu-
tadorizadas e ressonancias magnéticas de uma mulher de 52 anos mostraram lesdes em globo
palido bilateralmente. A paciente recebeu alta e foi acompanhada por 90 dias. Recuperou-se
sem sequelas neuroldgicas.

Caso 2: Paciente do sexo feminino, 58 anos, exposta ao monoxido de carbono. A tomografia
computadorizada mostrou lesdes em globo palido, bilateralmente, e substancia branca periven-
tricular. A ressonancia magnética inicial revelou alteracoes semelhantes aquelas em tomografias
precoces. A paciente se recuperou e recebeu alta. No 27° dia de exposicao, evoluiu com
desorientacdo e perda de memoria. Ressonancia magnética posterior mostrou hiperintensidade
difusa da substancia branca cerebral.

Conclusdo: As lesdes da substancia branca que progridem para desmielinizagcdo e resultam em
sequelas neuropsicoldgicas nem sempre podem ser diagnosticadas em tomografias e ressonan-
cias iniciais em casos de intoxicacdo por monoxido de carbono.

© 2014 Sociedade Brasileira de Anestesiologia. Publicado por Elsevier Editora Ltda. Este é um
artigo Open Access sob uma licenca CC BY-NC-ND (http://creativecommons.org/licenses/by-
nc-nd/4.0/).

* Autor para correspondéncia.
E-mails: namikozcan@gmail.com, namikozcan@yahoo.com (N. Ozcan).

http://dx.doi.org/10.1016/j.bjan.2014.05.005
0034-7094/© 2014 Sociedade Brasileira de Anestesiologia. Publicado por Elsevier Editora Ltda. Este é um artigo Open Access sob uma licenca
CC BY-NC-ND (http://creativecommons.org/licenses/by-nc-nd/4.0/).


dx.doi.org/10.1016/j.bjan.2014.05.005
http://www.sba.com.br
http://crossmark.crossref.org/dialog/?doi=10.1016/j.bjan.2014.05.005&domain=pdf
http://creativecommons.org/licenses/by-nc-nd/4.0/
http://creativecommons.org/licenses/by-nc-nd/4.0/
http://creativecommons.org/licenses/by-nc-nd/4.0/
http://creativecommons.org/licenses/by-nc-nd/4.0/
http://creativecommons.org/licenses/by-nc-nd/4.0/
http://creativecommons.org/licenses/by-nc-nd/4.0/
http://creativecommons.org/licenses/by-nc-nd/4.0/
http://creativecommons.org/licenses/by-nc-nd/4.0/
http://creativecommons.org/licenses/by-nc-nd/4.0/
http://creativecommons.org/licenses/by-nc-nd/4.0/
mailto:namikozcan@gmail.com
mailto:namikozcan@yahoo.com
dx.doi.org/10.1016/j.bjan.2014.05.005
http://creativecommons.org/licenses/by-nc-nd/4.0/
http://creativecommons.org/licenses/by-nc-nd/4.0/
http://creativecommons.org/licenses/by-nc-nd/4.0/
http://creativecommons.org/licenses/by-nc-nd/4.0/
http://creativecommons.org/licenses/by-nc-nd/4.0/
http://creativecommons.org/licenses/by-nc-nd/4.0/
http://creativecommons.org/licenses/by-nc-nd/4.0/
http://creativecommons.org/licenses/by-nc-nd/4.0/
http://creativecommons.org/licenses/by-nc-nd/4.0/
http://creativecommons.org/licenses/by-nc-nd/4.0/

530

N. Ozcan et al.

KEYWORDS
Intensive care;
Carbon monoxide;

Correlation of computed tomography, magnetic resonance imaging and clinical
outcome in acute carbon monoxide poisoning

Background and objectives: Carbon monoxide is a toxic gas for humans and is still a silent killer
in both developed and developing countries. The aim of this case series was to evaluate early
radiological images as a predictor of subsequent neuropsychological sequelae, following carbon

Case 1: After carbon monoxide exposure, early computed tomography scans and magnetic reso-
nance imaging findings of a 52-year-old woman showed bilateral lesions in the globus pallidus.
This patient was discharged and followed for 90 days. The patient recovered without any

Case 2: In a 58-year-old woman exposed to carbon monoxide, computed tomography showed
lesions in bilateral globus pallidus and periventricular white matter. Early magnetic resonance
imaging revealed changes similar to that like in early tomography images. The patient recovered
and was discharged from hospital. On the 27th day of exposure, the patient developed disorien-
tation and memory impairment. Late magnetic resonance imaging showed diffuse hyperintensity

Conclusion: White matter lesions which progress to demyelination and end up in neuropsy-
chological sequelae cannot always be diagnosed by early computed tomography and magnetic

© 2014 Sociedade Brasileira de Anestesiologia. Published by Elsevier Editora Ltda. This is an
open access article under the CC BY-NC-ND license (http://creativecommons.org/licenses/by-

Imaging; Abstract

Poisoning
monoxide poisoning.
neurological sequela.
in the cerebral white matter.
resonance imaging in carbon monoxide poisoning.
nc-nd/4.0/).

Introducao

O mondxido de carbono (CO) é um gas incolor e inodoro
bem conhecido por ser toxico para todos os tipos de tecidos
humanos."? Apds a exposicdo ao CO, alteracées morfolo-
gicas sdo observadas em regides do cérebro em questao
de horas.?=> Desmielinizacéo bilateral da substancia branca
do cérebro, hiperintensidade do centro semioval e necrose
hemorragica do globo palido sao alguns dos achados neuro-
patologicos observados ap6s intoxicagao por CO.*°

O objetivo deste estudo foi avaliar a integridade da subs-
tancia branca do cérebro e dos ganglios basais com imagens
de ressonancia magnética (RM) e tomografia computadori-
zada (TC) na fase aguda da exposicao ao CO e avaliar as
imagens radioldgicas iniciais como um preditivo de seque-
las neuropsicoldgicas subsequentes apods intoxicacdo por
co.

Caso 1

Paciente do sexo feminino, 52 anos, encontrada inconsci-
ente em casa e levada ao hospital com possivel intoxicacao
por CO. O exame clinico da revelou frequéncia car-
diaca de 95bpm~', frequéncia respiratéria de 25min~"' e
pressao arterial de 90/60 mmHg. Os resultados da gaso-
metria foram pH: 7,38; pO;: 25mmHg; pCO,: 40 mmHg;
HCOs: 20,9mEqL~"; COHb: 46,4%; BE; —12,7; e lactato:
7mEqL~" (< 1,5). Os achados laboratoriais mostraram mio-
globina: 488 ngmL~" (0-38,5); CK: 147U L~" (0-145); CK-MB:
16,11 ngmL-" (0-5,6); e troponina-I: 0,048 pgL~" (< 0,1).
Ao exame neurologico, a paciente apresentou comatosidade
com escore 9/15 na Escala de Coma de Glasgow (ECG) e
pupilas midriaticas.

TC axial mostrou hipodensidade bilateral do globo palido
nas primeiras 24horas (fig. 1). Os achados da RM no
sétimo dia de exposicao foram hiperintensidade bilateral
do globo palido, em cortes axial e coronal ponderados em
T2 (figs. 1B e C) e sequéncias axiais ponderadas em Flair.
Além disso, as imagens dos cortes axial e sagital em T1 sem
contraste (fig. 1E) curiosamente revelaram hiperintensidade
periférica do globo palido.

A paciente recuperou-se progressivamente em trés dias e
recebeu alta no oitavo dia de internacado. Foi acompanhada
por 90 dias e nao desenvolveu qualquer sequela neurologica.

Caso 2

Paciente do sexo feminino, 58 anos, internada em uni-
dade de terapia intensiva apds varias horas de exposicao
ao CO. O exame clinico revelou frequéncia cardiaca
de 80bpm~', frequéncia respiratoria de 15min~' e
pressao arterial de 80/6 mmHg. Os resultados da gasome-
tria foram pH: 7,18; p0O,;: 11,6 mmHg; pCO,: 50 mmHg;
HCO3: 14,9 mEqL~"; COHb: 56,2%; BE: —12,7; e lactato:
9mEqL~" (< 1,5). Os achados laboratoriais mostraram
mioglobina 4.000ngmL~" (0-38,5); CK: 247UL"" (0-145);
CK-MB: 27,6ngmL~" (0-5,6); troponina-l 0,131 pgL™’
(< 0,1); e ProBNP: 1.040 pmolL-" (< 350). O exame fisico
mostrou pipilas midriaticas e papiledema, o escore da
ECG foi de 15/5 e a paciente apresentou convulsées
generalizadas.

A TC feita na sexta hora de internacao mostrou hipoden-
sidade bilateral do globo palido (fig. 2A). A RM feita no ter-
ceiro dia de internacao mostrou captacao periférica irregu-
lar e bilateral do globo palido em T1 com contraste (fig. 2B),
hiperintensidade bilateral do globo palido e do ramo poste-
rior da capsula interna em T2 axial, Flair axial (fig. 2C) e
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Figura 1

T2 coronal. Alteragoes da substancia branca do cérebro nao
foram observadas em qualquer uma das imagens.

A paciente recuperou-se em cinco dias e recebeu alta
no oitavo dia de internacao. Desenvolveu desorientacao e
perda de memoéria no 27° dia de acompanhamento. Outra RM
ponderada em difusdo foi feita no 30° dia de exposicao. Além
das descobertas anteriores, hiperintensidade difusa da subs-
tancia branca do cérebro apareceu, o que era consistente
com lesdo da substancia branca em T2 axial e T2 difusao
(fig. 2D).

Concluséao

A exposicdo aguda e intensa ao CO pode levar a encefa-
lopatia hipoxicoisquémica, incluindo os ganglios basais e
envolvimento da substancia branca do cérebro.>’ O globo
palido é o local mais comum de envolvimento dos ganglios
basais em intoxicacdo por CO.%%® Varios estudos concluiram
que pode haver uma correlacdo entre as areas de hipo-
perfusdao na fase aguda e os sintomas neuropsiquiatricos
subsequentes.”>7%1% Sugeriu-se que as lesbes da substancia
branca estdo mais comumente associadas a sequelas neuro-
légicas quando comparadas com as lesdes do globo pélido. ™

(A) TC axial, (B) RM axial em T2, (C) RM coronal em T2 e (D) RM axial em T1 do Caso 1.

Apos a inalacao de CO, as lesoes do globo palido nor-
malmente ocorrem de imediato e as lesdes da substancia
branca ocorrem dentro de horas.?>? Relatou-se que as areas
de desmielinizacdo mais comuns sdo a substancia branca
periventricular e o centro semioval.“®’ Em casos gra-
ves, a desmielinizacdo pode se estender até a substancia
branca subcortical, o corpo caloso e as capsulas interna e
externa. Esses resultados tém uma boa correlacao com o
progndstico.*

Em nossos casos, a hipodensidade bilateral e simétrica
do globo palido estava presente nos TCs iniciais de ambos os
casos. Nas primeiras RMs, o globo palido estava isointenso
no primeiro caso e, no segundo, curiosamente, a perife-
ria do globo palido estava hiperintensa em T1. No entanto,
observamos o achado tipico de intoxicacdo por CO em T2
e Flair em ambos os casos: globo palido bilateral e sime-
tricamente hiperintenso. Além disso, o ramo posterior da
capsula interna estava hiperintenso em T2 e Flair no segundo
caso. Ao exame de RM, feito um més depois para controle
do segundo caso, observamos a substancia branca difusa e
hiperintensa em T2 e Flair, o que indica lesao da substancia
branca. A difusao restrita a substancia branca, que reflete
edema citotoxico, foi observada em imagens DW e mapas
ADC ao mesmo tempo.
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Figura 2

Nossos casos confirmam a especificidade regional da
intoxicacdo por CO na substancia branca e nos ganglios
basais do cérebro. As lesdes da substancia branca progridem
para desmielinizacao, o que pode ser um preditivo de resul-
tados e sequelas neuropsicologicas. TC e RM precoces nem
sempre se correlacionam com o resultado clinico. Outros
casos de TC e RM com um maior nimero de pacientes sao
necessarios para demonstrar o resultado clinico e o prognos-
tico.
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