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HISTORICO CLINICO

Paciente apresentou dor e eritema no pé esquerdo ha 20 dias,
com progressiva associagdo de febre e bolha purulenta no
dorso do pé. Apds o inicio da antibioticoterapia evoluiu com
melhora parcial do quadro.

ACHADOS RADIOLOGICOS

Radiografia do pé esquerdo (Figura 1) demonstrou redugéo
e irregularidade dos espacgos articulares, reducdo difusa da
densidade Ossea, associados a esclerose subcondral das
articulagdes tarsometatarsais. A tomografia computadorizada
(Figuras 2 e 3) evidenciou redugdo difusa da densidade éssea,
redugdo dos espagos articulares, esclerose subcondral,
irregularidades das superficies tarsometatarsais e cistos
subcondrais. Na ressonancia magnética, sdo observadas nos
ossosdomediopéenossegmentosproximaisdometatarsoareas
de hipossinal na medula 6ssea em T1, com realce heterogéneo
ao meio de contraste (Figura 4), devendo representar infiltragdo
6ssea por processo infeccioso (osteomielite). Além disso, nas
partes moles, éidentificada Ulcera cutéanea associada a dreas de
auséncia de realce (necrose) e trajeto fistuloso que se comunica
com os ossos do mediopé (Figura 5). Na ponderagédo T2 com
saturagdo de gordura (Figura 6) é observado irregularidades e
cistos subcondrais proeminentes nos ossos do mediopé e no
metatarso, achados sugestivos de neuroartropatia de Charcot.

DISCUSSAO

A neuroartropatia de Charcot (NC) é uma enfermidade
que acomete os 0sso0s, articulagdes e partes moles sendo
mais comum o pé e tornozelo, ocasionando inflamacgao,
destruicdo e deformidade, associada a déficit neurolégico
sensitivo e proprioceptivo[1,2]. Aradiografia possuipapelno
diagnéstico, estadiamento e monitoramento da doenca [3].
Na faseinicial poderd estar normal ou apresentar alteragdes
sutis. Em fases tardias poderd apresentar: desorganizacgéo,
fraturas, deslocamentos, destruicdo articular e dssea do
mediopé, tornozelo e da articulagdo tarsometatarsica. [3,
4]. A tomografia computadorizada pode ser considerada
em caso de contraindicagdo a ressonancia magnética (RM),
em estagios tardios, planejamento cirurgico e seguimento
de terapia de imobilizagéo [3, 5]. Nos estdgios iniciais, a
RM é o método de escolha. Os achados nesse estagio nas
ponderagdes sensiveis a liquido, sdo derrame articular,
microfraturas subcondrais, edema 6sseo e de partes moles,
ainda ndo ha fraturas corticais ou deformidades Osseas.
[3, 5]. Na fase intermediaria e tardia, caracteriza-se a
destruicdo e deslocamento articulares, fraturas corticais,
cistos subcondrais proeminentes, corpos intra-articulares e
colegdes fluidas. [3, 6]. Devido a alteragdes na forma do pé,
ha uma propenséo para formacgao de calos, bolhas e Ulceras
plantares, especialmente préximo ao osso cubdide, que
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podera evoluir para infecgdo de partes moles e osteomielite
(OM). [3] ARM tem alto valor preditivo negativo para OM, nesta
o padrao de edema da medula éssea tende a ser difuso e
envolverum unico osso,naNC o padrdotende a ser periarticular
e subcondral. 0 marco da osteomielite sera o baixo sinalem T1
infiltrando a medula éssea, achado que ndo é visto geralmente
na NC isolada. A OM é caracterizada por envolvimento focal,
geralmente afetando as superficies de suporte de peso como
as cabecas dos metatarsos ou calcaneos, enquanto na NC
geralmente envolve vérias articulagdes e ossos. Adeformidade
é mais comum na NC, diferente da OM que se espera apenas a
deformidade se associada a fratura patoldgica ou na evolugéo
cronica. A presenga de tratos sinusais ou abscessos préoximos
as alteragOes dsseas, sdo muito mais comuns na OM. [3, 5] As
alteragdes semelhantes sdo: edema ésseo (achado precoce),
baixo sinal na ponderagdo T1 (na OM infiltra a medula dssea),
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derrame articular (principalmente se a OM envolve os tecidos
adjacentes), colegdes liquidas e padrdo de realce pds contraste
difuso na medula 6ssea e de partes moles periarticulares [3, 6, 7].

DIAGNOSTICOS DIFERENCIAIS
+ Osteomielite.

« Artrite séptica.

+ Abscesso dsseo ou articular

* Fratura por estresse

* Neuropatia diabética sem Artropatia

O QUE APRENDI COM ESSE CASO

Os exames de imagem auxiliam na diferenciacdo entre
neuroartropatia de Charcot e osteomielite, ou sua concomitancia.
Este conhecimento é importante ndo s6 para o radiologista
musculo esquelético, mas para todos os radiologistas.
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IMAGENS

Figura 1: Radiografia demonstrando reducao e irregularidade dos espagos articulares, reducao difusa da densidade dssea, associados
a esclerose subcondral das articulagdes tarsometatarsais (setas), achados da neuroartropatia de Charcot.
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Figura 2: Tomografia computadorizada do pé, axial janela 6ssea. Redugao difusa da densidade 6ssea, redugao dos espagos articulares,
esclerose subcondral e irregularidades das superficies tarsometatarsais, demonstrando cistos subcondrais (setas), achados da
neuroartropatia de Charcot.
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Figura 3: Tomografia computadorizada, axial. Demonstrando fratura na base do segundo metatarso (seta) e irregularidade das
superficies dsseas articulares (cabega de seta).
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Figura 4: Demonstram nos ossos do mediopé, em segmentos proximais do metatarso, areas de hipossinal na medula 6ssea em T1
(imagem A), com realce heterogéneo ao meio de contraste (imagem B), devendo representar infiltragcao 6ssea por processo infeccioso
(osteomielite).
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Figura 5: RM coronal T1 pés contraste. Ulcera cutanea com areas de auséncia de realce, inferindo necrose nas partes moles (seta) que
se estende até os ossos do mediopé (cabega de seta).
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Figura 6: RM axial ponderagao T2 com saturacao de gordura: Nos ossos do mediopé e nos metatarsos observam-seirregularidades e
cistos subcondrais proeminentes (setas brancas), sendo sugestivo de uma artropatia de Charcot envolvendo o mediopé.
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