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EVALUATION PARACLINIQUE

Mois

Tl T1/Gado T2/PD/FLAIR(¥) Nombre de Iésions T2/PD/FLAIR
& & e & & @ & § s Péri- Juxta-
& &F Al & FE & Total ventriculaires corticales
w <b9, preuse-r 0
é Supratentoriel nbre exact :
1 0
m >9
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&
< Cervical 02020 NOZ0Z0) 0 (*) Cocher cette case
5' 1 si le FLAIR a été fait :
a 22 O
=

NERF OPTIQUE O_O_O

~— COMPARAISON AVEC IRM PRECEDENTE

[] Amélioration

OO0
Dorsolombaire O—O—O O—O—O O‘O‘O
OO0

O

* Nouvelle(s) lésion(s): [] O « Globale : [] Sans changement, ou _
[] Aggravation
.
~— SUGGERE FORTEMENT UNE SEP
O Non O ouvi — ] Paty—|:| Barkhof J
.
POTENTIELS EVOQUES Date : . . .
Non Non
fait Normal Anormal fait Normal Anormal
VISUELS 0—0—0 |—£ [ 0—0—0
AUDITIFS DU TRONC CEREBRAL oO—O—0O |— \# [ O0—0O0—O0
i e_l
Membres supérieurs O O O l:lr IL O O O
SOMESTHESIQUES H "
Membres inférieurs O O O ||| I'} O O O
I
.i-.::-
Membres supérieurs O O O E | O O O
MOTEURS }
Membres inférieurs O O O ||'III||L!' O O O
IERLY
DROITE ’ GAUCHE
LIQUIDE CEPHALO-RACHIDIEN Date : . . .
Leucocytes O Non fait O <2/mm3 O =22/mm3, nombre exact: | |
Biochimie LCR (mg/l) Sérum (g/l)
Protéines totales
Albumine
19G Index IgG :| |
Bandes oligoclonales O Nesaitpas (O Non QO oui O Ambigu
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EVALUATION PARACLINIQUE (IRM, suite)

Nombre & volume des Iésions . .

| Bas signal T1 T1/ Gadolinium | Haut signal T2/ PD / FLAIR
Confluentes Lésions Confluentes
CEREBRAL <=5mm >5mm étendues <=5mm >5mm confluentes | <=5mm >5mm étendues
Supratentoriel
Infratentoriel
Volume
Epaisseur (mm): | | Technique de détermination du volume : | |
T1/ Gadolinium | Hautsignal T2/PD/FLAIR |
Multi- Multi-
MEDULLAIRE <=5mm >5mm segments <=5mm >5mm segments
CerviCal | oo
Dorsolombaire | .o
Comparaison Date : . . .
| Bas signal T1 | T1/ Gadolinium | Haut signal T2 / PD / FLAIR |
Plus petites Plus petites Plus petites
Nouvelles | Plus grandes| indétectables| Nouvelles | Plus grandes| indétectables| Nouvelles | Plus grandes| indétectables
CEREBRAL
Supratentoriel
Infratentoriel
MEDULLAIRE
Cervical
Dorsolombaire

Atrophie, techniques non conventionelles .
~ Atrophie N
VOIUME (IMM3) © oo
CEREBRAL Non Oui Fraction parenchymateuse
O O CEIEDNAIR © ...
LOCAIISALION .
AT (MM2) & oot enesssss
mepuLLARE | O Non O Oui IMIEENOTE © .vvvvvv e
NIVEBU oot
. J
~Techniques non conventionelles \
Imagerie par transfert Method: .......ccoieiiiiiiiiii, Average MTR: ...,
magnétique (MTI)
(Magnetization Transfer Imaging)
Spectroscopie Method: ......coeiiiiiiieen Average NAA: ... s
Imagerie de d iffusion Method: .......ccoiiiiiiiiii, Average DC: ...ooiiiiiiiiiii e
(DW1) Average NA: ...
(Diffusion Weighted Imaging)
. J
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