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TUTI

Die residuale Signalfluktuation in der BOLD-fMRT als Surrogat
Marker der neurovaskularen Entkopplung bel Hirntumoren —
voxelweiser Vergleich von fMRT und Perfusionsdaten
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Abbildung 1: Signalverlauf des BOLD

Signalfluktuation, eine
Komponente des BOLD
Signals, mit der Intensitat
des BOLD Kontrastes

korreliert.

Signals unter Ruhe- und unter Auf-
gabenbedingungen. y-Achse: Hohe des
BOLD Signals Die kleinen seitlichen
Klammern zeigen die Hohe der residualen
Varianz an, die grolde seitliche Klammer,
die Hohe des BOLD Kontrasts.

X-Achse: Zeit

Methodik

Praoperativ wurden angefertigt:

- task fMRTs (Motorik/Sprache)

- KM-gestutzte Perfusionsaufnahmen bei 17 Hirntumorpatienten.
Durchschnittsalter: 23-67 Jahre (39+/-13), 9 Manner.

Tumorlage: nahe des Sprachzentrums oder des mortorischem
Kortex

Histologie: 4 Glioblastome, 4 Astrozytome WHO °lll, 8
Astrozytome WHO °Il, 1 Cavernom.

Scanner: 3T Philips Achieva MRI.

Datenanalyse mittels SPM 5.0. Einzeichnen von ROls zirkular
um das Tumorzentrum sowie Spiegelung auf die gesunde
Gegenseite. Ubertragung der ROIs auf t-Maps des BOLD
Kontrasts. Korrelation des BOLD Kontrasts mit der Hohe der
residualen Signalfluktuation und mit dem zerebralen Blutfluss
(CBF) auf Voxel-Ebene.

Quellen:

Ergebnisse

Es besteht eine signi-
filkante Korrelation zwi-
schen der Hohe des BOLD
Kontrastes und der
residualen Signal-
fluktuation, abhangig vom
CBF. Dabei bestand auf
der gesunden Hemi-
sphare eine positive
Korrelation sowie auf der
tumortragenden Hemi-
sphare eine negative
Korrelation.

Auf der gesunden Hemi-
sphare zeigte sich ein
harmonischer Anstieg des
CBFs, der residualen
Signalfluktuation und des
BOLD Kontrastes.
(Abbildung 2)

Auf der Tumor tragenden
Hemisphare finden sich
stark ernohte CBF Werte
bel niedrigen residualen
Signalfluktuationen und
teils fehlenden BOLD
Kontrasten. (Abbildung 3)

Diskussion

Abbildung 2: x-Achse: residuale
Signalfluktuation, y-Achse: CBF, Tiefe:
BOLD Kontrast auf der gesunden
Hemisphare

residuale

Abbildung 3: x-Achse:
Signalfluktuation, y-Achse: CBF, Tiefe:
BOLD Kontrast auf der Tumor tragenden
Hemisphare

Die vorliegende Studie zeigt, dass die residuale Signalfluktuation,
eine Komponente des BOLD Signals, als Marker fur die Intaktheit
des Gefaldsystems verwendet werden kann. Die Analyse stutzt
sich vor allem auf vaskulare Veranderungen.
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