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L’IRM est très utile en cas d’ AVC - AIT – Suspicion :

La RMN permet  de :

· Attester de la réalité de l’AVC (20% n’en sont pas …) .
· Distinguer l’ischémie de l’hémorragie

· Préciser la topographie 

· Préciser les zones atteintes et encore récupérables

· Rechercher les causes.

En fonction des résultats,  il est possible de procéder à des traitements différents 

· Thrombolyse si il existe un hématome

· Prise en charge med ou chirurgicale de l’oedeme 

La séquence d’un AVC est toujours la même :

· 2 sphères imbriquées l’une dans l’autre 

· Au centre la sphère interne qui est nécrosée

· En périphérie la sphère externe qui est  avec altération des fonctions .

· La sphère centrale va tendre à grossir jusqu’à atteindre la sphère externe

· La sphère centrale n’arrive pas toujours à la sphère externe

· La sphère externe tend à se réduire 

En fin de processus,  la zone nécrosée finale est 

· Plus grande que la zone nécrosée initiale

· Plus petite que la zone fonctionnellement altérée initiale 
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Imagerie de perfusion – diffusion
On peut extraire des images des calculs secondaires ayant un grand intérêt

· VSC : volume sanguin cérébral 

· DSC : débit sanguin cérébral 

· TTM : Temps de transit moyen  ds le SNC

· TTP : Temps jusqu’au pic de contraste ds le SNC

