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Résumé 

OBJET :  

Traumatisme crânien (TBI) souvent altère les fonctions cognitives. Tenseur de diffusion (DT) 

d'imagerie, une nouvelle modalité, permet d'évaluer les effets du traumatisme sur les fibres 

nerveuses de matière blanche. Les objectifs de la présente étude étaient d'étudier où la 

blessure de matière blanche après légère à modérée TBI est précisément situé sur DT 

d'imagerie dans la phase aiguë de la maladie et d'examiner la relation entre la gravité de la 

lésion de la substance blanche sur l'imagerie DT dans la phase aiguë de TBI et les fonctions 

cognitives des futures au stade de la maladie chronique. 

MÉTHODES :  

Vingt patients adultes présentant une légère à modérée TBI (score de l'échelle de Coma de 

Glasgow entre 9 et 15) subit classiques M. et DT d'imagerie une médiane de 3,5 jours après la 

blessure, et 27 témoins appariés de sains subissent également les deux modalités d'imagerie. 

Les patients atteints de TBI ont été divisés en 2 groupes, c'est doux et plus sévère TBI, basés 

sur la clinique (légère ou modérée TBI), CT (diffus des lésions cérébrales [DBI] I ou II), ou 

M. imagerie classification (apparence normale ou pathologique). Fractionnaires anisotropies 

(SAF) ont été comparés entre les patients et les contrôles à l'aide de la région de la méthode 

des intérêts. Régions d'intérêt étaient situées dans 8 domaines différents, y compris le genu, 

tige et splenium du corps calleux et la corona radiata (CR), branche antérieure de la capsule 
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interne (ALIC), membre postérieur de la capsule interne (PLIC), matière de blanche frontale 

(FWM) et occipital matière blanche (OMG) de la substance blanche périventriculaire. Onze 

patients avec TBI aussi a subi des tests neuropsychologiques, qui comprenait le Trail Making 

Test, Wisconsin Card tri Test, Wechsler Adult Intelligence Scale-Revised et P300 mise à 

l'essai au stade de la maladie chronique (médiane 364 jours). 

RÉSULTATS :  

Région de l'analyse de l'intérêt démontré significativement plus faibles valeurs de FA dans le 

genu, tige et splenium du corps calleux plus sévère TBI groupes (TBI modérée sur la 

classification clinique, DBI II sur la classification de la CT et l'aspect pathologique sur la 

classification d'imagerie M.) que chez les témoins. Une différence significative a été observée 

également dans la FA de la splenium entre les contrôles et le groupe doux de TBI de la 

classification clinique. Aucune différence significative n'a été observée dans le FA de la CR, 

ALIC, PLIC, FWM et OMG entre les contrôles et les groupes de TBI des classifications 

cliniques ou d'imagerie. Aucune différence significative n'a été observée dans la FA de toute 

régions entre les groupes TBI douces et le plus graves des classifications cliniques ou 

d'imagerie. Analyse de régression multiple ont montré une relation linéaire positive 

statistiquement significative entre la FA dans la IQ splenium et total (r = 0,79, p = 0,004). On 

observe également une relation linéaire négative significative entre FA dans la latence FWM 

et P300 (r = 0,62, p = 0,04). 

CONCLUSIONS :  

Réductions d'anisotropie fractionnaire dans le splenium et FWM dans la phase aiguë de légère 

à modérée des TBI peuvent être un facteur pronostique utile d'un dysfonctionnement cognitif 

à long terme. 
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d'évaluer les effets des traumatismes crâniens sur blanc fibres nerveuses de la 
matière.  Les objectifs de la présente étude étaient d'examiner où la blessure à 
la suite de la substance blanche légère à modérée TBI est plus précisément 
situé sur DT imagerie dans le stade de la maladie aiguë et d'examiner la relation 
entre la sévérité de la lésion de la substance blanche sur l'imagerie DT à la 
phase aiguë de la fonction cognitive TBI et futurs dans le stade de la maladie 
chronique.  Méthodes.  Vingt patients adultes atteints de légère à modérée TBI 
(score de Glasgow entre 9 et 15) ont subi une classique MR et DT imagerie une 
médiane de 3,5 jours après le traumatisme, et 27 témoins sains appariés a 
également subi deux modalités d'imagerie.  Les patients atteints de LCT ont été 
subdivisés en 2 groupes, c'est-à-doux et les plus graves des groupes TBI, sur la 
base de clinique (TBI légère ou modérée), CT (lésion cérébrale diffuse [DBI] I ou 
II), ou imagerie par résonance magnétique (normal ou apparence pathologique) 
de classification.  Anisotropies fractionnaires (AF) ont été comparés entre les 
patients et les contrôles en utilisant la région de la méthode de l'intérêt.  
Régions d'intérêt étaient situés dans 8 domaines différents, y compris le genou, 
la tige et splénium du corps calleux et la corona radiata (CR), membre 
antérieur de la capsule interne (ALIC), bras postérieur de la capsule interne 
(CARP), frontale la substance blanche (FWM), et la substance blanche occipitale 
(GMRO) de la substance blanche périventriculaire.  Onze patients atteints de 
LCT a également subi des tests neuropsychologiques, qui comprenait le Trail 
Making Test, Wisconsin Card Sorting Test, Wechsler Adult Intelligence Scale-
Revised, et P300 test dans le stade de la maladie chronique (médiane 364 
jours).  Résultats.  Région de l'analyse d'intérêt démontré des valeurs 
significativement plus faibles FA dans le genou, la tige, et splénium du corps 
calleux dans plus sévères des groupes TBI (TCC modéré sur la classification 
clinique, DBI II relatif à la classification CT, et l'aspect pathologique sur l'IRM de 
classification) que chez les témoins .  Une différence significative a également 
été observée dans la FA du splénium entre les contrôles et le groupe TCC légers 
de la classification clinique.  Aucune différence significative n'a été observée 
dans la FA de la CR, ALIC, CARP, FWM, et GMRO entre les contrôles et l'un des 
groupes de TBI classifications cliniques ou d'imagerie.  Aucune différence 
significative n'a été observée dans la FA de toute les régions entre doux et plus 
sévère des groupes TBI des classifications cliniques ou d'imagerie.  Analyse de 
régression multiple ont montré une réduction statistiquement significative 
relation linéaire positive entre FA dans le bourrelet et totale QI (r = 0,79, p = 
0,004).  Une importante relation linéaire négative entre FA dans le temps de 
latence FWM et P300 a également été observée (r = 0,62, p = 0,04).  
Conclusions.  Réductions anisotropie fractionnelle dans le bourrelet et FWM 
dans la phase aiguë d'intensité légère à modérée TBI peut être un facteur 
pronostique utile à long terme de dysfonctionnement cognitif.  
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