




T R = 3 9 m s ;  T E = 2 2  m s ;  F l i p  a n g l e = 1 2 º ;  
bandwidth=176Hz/px; number of averages=1; slice 
thickness=0.3 mm; number of slices=128; 

2matr ix=384x96;  FOV=120x30mm ; voxel  
3size=312x312x300m . Total scan time was <25 min. 

Images were analyzed in Osirix Software 
(http://www.osirix-viewer.com): layer thicknesses 
were measured in the T1-weighted SE sequence using 
the software's distance measurement tool; GRE 
sequences were compared regarding vessel and 
adjacent tissue visualization, vessel diameters, and 
signal-to-noise (SNR) and contrast-to-noise (CNR) 
ratios. SNR and CNR were calculated by measuring 
mean MRI signal values in regions-of-interest (ROIs) 
placed over vessels, adjacent tissue and air, and by 
computing the following formulas: SNR=mean 
signal(vessel)/ standard deviation signal(air) and 
CNR=|mean signal(vessel) – mean signal(tissue)|/ 
standard deviation signal(air). Here the mean values of 
air correspond to the background signal noise. 

foram optimizadas e testadas para visualização da 
vasculatura da pele. A sequência ponderada em T1 foi 
usada com os parâmetros: TR=9.5ms; TE=4.8 ms; 
ângulo de nutação=20º; excitação de água; largura de 
banda de recepção=260Hz/px; número de 
aquisições=1; espessura de corte=0.3 mm; número de 

2cortes=128; matriz=384x96; FOV=120x30mm  e 
3tamanho do voxel=312x312x300m . A sequência 

ponderada em T2* foi usada com os seguintes 
parâmetros: TR=39ms; TE=22 ms; ângulo de 
nutação=12º; largura de banda de recepção=176Hz/px; 
número de aquisições=1; espessura de corte=0.3 mm; 
n ú m e r o  d e  c o r t e s = 1 2 8 ;  m a t r i z = 3 8 4 x 9 6 ;  

2F O V = 1 2 0 x 3 0 m m  e  t a m a n h o  d o  
3voxel=312x312x300m .  O tempo total de aquisição 

foi <25 min.    As imagens foram analisadas no 
software Osirix (http://www.osirix-viewer.com): as 
espessuras das camadas da pele foram medidas na 
sequência SE com ponderação T1 usando a ferramenta de 
medição de distâncias do software; as sequências GRE 
foram comparadas entre si relativamente à visualização 
da vasculatura e dos tecidos, diâmetros dos vasos e razões 
sinal-ruído (SNR) e contraste-ruído (CNR). As razões 
SNR e CNR foram obtidas a partir dos valores médios dos 
sinais IRM medidos com regiões-de-interesse (ROIs) 
colocadas sobre os vasos, tecido adjacente e ar, usando as 
formulas seguintes: SNR=média sinal(vaso)/ desvio-
padrão(ar) e CNR=|média sinal(vaso) – média 
sinal(tecido)|/ desvio-padrão sinal(ar). Aqui os valores 
médios obtidos do ar correspondem ao ruído de fundo.
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Figure 1A -  T1-weighted spin echo sequence for planning skin layer and skin vasculature image acquisition. The dashed line 
shows the position of the slice of skin imaged perpendicular to the image plane. B -  high-resolution (in-plane: 110ìmx110ìm; 
slice thickness: 3000ìm) T1-weighted spin echo image of skin layers as obtained from slice planning in A. Observed skin 
layers and measured skin layer thicknesses were: epidermis (150-250ìm); dermis (600-1500ìm); hypodermis (1500-
3000ìm). Vessels are also depicted.   
Figura 1A -  sequência eco de spin ponderada em T1 para planeamento da aquisição de imagens da anatomia e vasculatura da 
pele. A linha tracejada revela a posição do corte da imagem  anatómica. B - adquirida perpendicularmente ao plano da imagem. 
B: Sequência eco de spin de elevada resolução (no plano da imagem: 110ìmx110ìm; espessura de corte: 3000ìm) com 
ponderação T1 para a visualização das camadas da pele. As camada de pele e espessuras correspondentes observadas foram: 
epiderme (150-250ìm); derme (600-1500ìm); hipoderme (1500-3000ìm). Os vasos também são visualizáveis.



Results and Discussion

Figure 1 shows the skin layers image as obtained from 
the optimized 2D T1-weighted spin echo sequence. 
Skin layers were identified and thicknesses were 
measured. The epidermis showed a homogeneous 
MRI isointense/slightly hyperintense signal. The 
dermis was observed as fairly hypointense and 
inhomogeneous due to higher signal intensity 
inclusions that correspond to pilosebaceous units 
according to the literature . The hypodermis was 
observed as relatively hyperintense due to high fat 
content, showing also hypointense fibrous septations, 
in agreement with what is known   Vessels were also 
depicted as hypointense, although in some cases 
vessel intensity varied from hypo to more 
hyperintense due to flow artifacts to which the spin 

[5]echo sequence is sensitive . Typical ranges of 
observed thicknesses values for the subjects were: 
epidermis (150-250m); dermis (600-1500m) and 
hypodermis (1500-3000m). This range of values is 
consistent with earlier reports of skin layers 
measurements in other anatomical regions   such as 

[10]the head , the back, the calf and the heel . 

Resultados e Discussão

A figura 1 mostra as camadas da pele obtidas com a 
sequência optimizada 2D SE de ponderação T1. As 
camadas da pele foram identificadas e as espessuras 
medidas. A epiderme apresentou-se com um sinal IRM 
homogéneo isointenso/ligeiramente hiperintenso. A 
derme foi observadas como hipointensa e pouco 
homogénea devido a inclusões de maior intensidade de 
sinal que correspondem a unidades pilosebáceas, em 

 [5, 6]acordo com a literatura . A hipoderme apresentou-se 
hiperintensa devido ao seu elevado conteúdo em 
gordura, revelando igualmente septos fibrosos 

[5, 6]hipointensos em concordância com outros autores . 
Os vasos foram também observados como 
hipointensos, embora nalguns casos observou-se que a 
intensidade dos vasos variava devido a artefactos de 
fluxo, para os quais a sequência de eco de spin é 

 [5]particularmente sensível . As espessuras observadas 
para as camadas de pele nos vários voluntários foram: 
epiderme (150-250m); derme (600-1500m) e 
hipoderme (1500-3000m). A gama de valores 
observados para as espessuras está em concordância 

[7]com o observado noutras regiões anatómicas  tais 
[10] [8]como a cabeça , costas, gémeos e calcanhar . 
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Figure 2 -  High-resolution (312ìmx312ìmx300ìm) 
gradient echo T1-weighted (A and C) and T2*-weighted (B 
and D) reconstructions of skin vasculature. A and B show 
images parallel to the wrist dorsal skin and C and D show 
images perpendicular to the wrist dorsal plane (as indicated 
by the horizontal dashed lines). Perpendicular dashed lines 
show vessel correspondence in the top and bottom images. 
It is observed that vessels show opposite contrasts in T1 
(hypointesinty) and T2* (hyperintensity) weightings.
Figura 2 -  Reconstruções da vasculatura da pele a partir de 
sequências eco de gradiente 3D com elevada resolução 
(312ìmx312ìmx300ìm) com ponderação T1 (A e C) e 
ponderação T2*. A e B são imagens obtidas paralelamente à 
pele do dorso do punho e C e D são imagens obtidas 
perpendicularmente ao plano do punho dorsal (como 
indicado pelas linhas tracejadas horizontais). As linhas 
tracejadas verticais mostram a correspondência entre os 
vasos nas imagens de cima e de baixo. Observou-se que os 
vasos têm contrastes opostos nas ponderações T1 
(hipointensos) e T2* (hiperintensos).
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Figure 2 shows reconstructions of the two 3D gradient 
echo sequences tested to visualize skin vasculature, 
and table 1 contains a summary of both qualitative and 
quantitative evaluation of both sequences. It was 
observed that vessels have opposite contrasts in the 
two sequences: hypointensity in T1 and hyperintensity 
in T2* weightings. Both sequences provide adequate 
visualization of vessels, with minimum observed 
vessel diameters of ~300m, which is roughly the 
spatial resolution of the acquired images. The T2*-
weighted sequence shows higher SNR and CNR in 
comparison to the T1-weighted GRE sequence, and 
consequently vessels can be more easily depicted and 

[9]segmented for further study . Nevertheless, the T1-
weighted provides better anatomical referencing due 
to higher signal of non-vascular tissues. The two 
sequences thus provide complementary information, 
which could be fused into a single image or fused to 
T1-weighted SE structural image for improved vessel 
visualization.

Conclusions

The use of conventional MRI equipment, within the 
clinical setting, appears to provide data that is suitable 
for studying skin anatomy and vasculature. In 
particular, optimized T1 and T2*-weighted 3D GRE 
sequences were shown to give complementary 
information that could be used for the study of 
pathologies affecting the vascular structure of the skin 
such as skin tumors and diabetes.

 

A figura 2 mostra reconstruções das duas sequências 
3D GRE testadas na visualização da vasculatura da 
pele e a tabela 1 contém um sumário da avaliação 
qualitativa e quantitativa de ambas as sequências. 
Observou-se que os vasos apresentam contrastes 
opostos nas duas sequências: hipointensos na 
ponderação T1 e hiperintensos na ponderação T2*. 
Ambas as sequências fornecem uma visualização 
adequadas dos vasos, com diâmetros mínimos 
observados para os vasos de ~300m, valor que traduz 
aproximadamente a resolução especial das imagens 
adquiridas. A sequência ponderada em T2* apresenta 
valores mais elevados de SNR e CNR em comparação 
com a sequência GRE ponderada em T1 e, 
consequentemente, os vasos poderão ser mais 
facilmente detectados e segmentados para estudos 

[9]subsequentes . Contudo, a sequência ponderada em 
T1 fornece melhor referência ou localização anatómica 
devido a um sinal mais elevada dos tecidos adjacentes 
não vasculares. As duas sequências fornecem então 
informação complementar que pode ser combinada 
numa única imagem ou fundida a uma imagem 
estrutural SE com ponderação T1 com o objectivo de 
melhorar a visualização dos vasos. 

Conclusões

O uso de equipamento convencional de IRM de 
utilização clínica fornece informação potencialmente 
útil no estudo da anatomia da pele e da sua vasculatura. 
Em particular, observou-se que as sequências 
optimizadas 3D GRE de ponderação T1 e T2* 
fornecem informação complementar que poderá ser 
utilizada no estudo de patologias que afectam a 
vasculatura da pele, tais como tumores cutâneos e 
diabetes.
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 Ponderação T1 Ponderação T2* 

Visualização da vasculatura 
hipointensidade hiperintensidade 

Visualização dos tecidos 
+ - 

Diâmetro mínimo dos vasos ~300mm ~300mm 

SNR 
9.2±3.5 113.4±19.4 

CNR 
13.7±4.7 85.0±21.5 

 

Table 1 - Comparison of 3D gradient echo sequences for skin vasculature study. The minimum vessel diameter was 
determined by observation of the vessel minimum dimensions observed in any 3D image reconstruction. SNR and CNR 
values shown are the meanstandard deviation obtained from the 6 healthy volunteers studied.
Tabela 1 - Comparação das sequências eco de gradiente 3D no estudo da vasculatura da pele. O diâmetro mínimo dos vasos 
foi determinado pela observação das dimensões mínimas dos vasos em qualquer das reconstruções 3D. Os valores de SNR 
e CNR apresentados correspondem à médiadesvio-padrão obtidos a partir de 6 voluntários saudáveis.
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