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ABSTRAKT PREDNASKY

DaTSCAN

Csanyiova S., Buckova S.

Fakultni nemocnice Brno

Vysetrenie Parkinsonovej choroby pomocou radiofarmaka DaTSCAN na oddeleni nuklearnej mediciny vo
FN Brno. Porovnanie dat zo SPECT a SPECT/CT.

Klicova slova: DaTSCAN, Parkinsonova choroba, SPECT




ABSTRAKT PREDNASKY

Lutathera - Radionuklidova terapie neuroendokrinnich tumort

Danova K., Solny P.

Nemocnice Ceské Budéjovice, a.s.

"Lutecium (177Lu) oxodotreotide — Lutathera je radiofarmakum urcené k terapii neresekovatelnych nebo
metastazujicich, progresivnich a dobfe diferencovanych gastroenteropankreatickych neuroendokrinnich
tumorl u dospélych pacientl, pozitivnich na somatostatinovy receptor. Nadmérna exprese
somatostatinovych receptor(i v nadorové tkani je pred terapii diagnostikovana pomoci PET nebo SPECT
metody. Radiofarmakum Lutathera se vaze na tyto receptory, emituje ionizujici zafeni pfimo do nadorové
tkdné a tim ji nici.

Tato lé¢ebna metoda nuklearni mediciny je v Ceské republice vyuzivana od roku 2021 a na Oddéleni
nuklearni mediciny Nemocnice Ceské Budé&jovice, a.s. (ONM NCB) byla v dubnu tohoto roku zahajena
terapie u dvou pacientu.

Pripravek Lutathera se aplikuje pomoci gravitac¢ni infuze na l0zkové stanici ONM NCB. Protoze je
radiofarmakum vylucovéno zejména ledvinami, je nutné ho poddavat soucasné s roztokem aminokyselin.
Samotné aplikaci predchazi dlisledna pfiprava pacienta. A to jeho dostatecna hydratace, zajisténi dvou
pristupl do periferniho Zilniho recisté, jeden pro pripravek Lutathera, jeden pro roztok aminokyselin, dale
vysazeni nékterych [ékd dle indikace Iékare, premedikace antiemetiky a sedativy tésné pred aplikaci. Jedna
aplikace pfipravku Lutathera obsahuje priblizné 7,4 GBq 177Lu. Lécba probiha ve 4 cyklech s intervalem 8
tydn(. Pacienti jsou po poddaniizolovani a pravidelné monitorovani. Do domaciho osetfeni jsou propusténi,
pokud intenzita zareni klesne na ONM stanovenou mez. Pacienti jsou dusledné edukovani o dodrzovani
radiohygienickych pokynd, s doporucenim nutnosti omezeni blizkého kontaktu (méné nez 1 metr) po
dobu méné nez 15 min. po dobu 7 dni."

Klicova slova: neuroendokrinni tumor, Lutathera, 177 Lu, somatostatinovy receptor, radiofarmakum,
nuklearni medicina.




ABSTRAKT PREDNASKY

Skrining rakoviny prsnika v SR a na pracovisku Nemocnicna a.s. Malacky

Gyurkovics P.

Nemocnicna a.s. Malacky

Predstavenie prave prebiehajiceho skriningu rakoviny prsnika v SR a info o tom ako to prebieha na nasom
pracovisku v rdmci skriningového programu rakoviny prsnika.

Klicova slova: Skrining rakoviny prsnika, mamografia,




ABSTRAKT PREDNASKY

Maligni nadory prsu - kazuistiky z naseho pracovisté

Honkova R., Harazimova H., Hulvova M.

Slezska nemocnice v Opavé, p.o.

Rozdéleni malignich nddorG prsu-neinvazivni, invazivni. Specidlni druhy karcinoma. Zajimavé kazuistiky z
naseho pracovisté. Pacientka s indikovanym karcinomem v dobé laktace. Pacientka s vice¢etnymi malignimi
loZisky rtznych druh@ karcinom v jednom prsu. Pacientka s recidivujicim karcinomem po 5 letech .

Klicova slova: maligni nadory prsu, mamografie, kazuistiky




ABSTRAKT PREDNASKY

Specializovana vysetreni zlucovych cest v radiodiagnostice a role radiologického
asistenta

Chalankova A., Pakizer D.

Medihope s.r.o.
Nemocnice ve Frydku-Mistku,
Ostravska univerzita v Ostravé, Univerzita Palackého v Olomouci

"S nastupem modernich zobrazovacich metod se vyrazné zvysily moznosti pfesného zobrazeni Zlu¢ovych
cest a diagnostiky jejich patologii a zdroven se snizila invazivita téchto metod. V soucasné dobé je
zejména cholelitidza ¢astym onemocnénim Zlucovych cest a pfi nepfesném zobrazeni na ultrazvuku
svou roli sehravaji specializované zobrazovaci metody. Cholangiopankreatografie pomoci magnetické
rezonance (MRCP) a endoskopicka retrogradni cholangiopankreatografie (ERCP) patfi v soucasné dobé k
nejpresnéjsim modalitdm umozniujicim zobrazeni Zlu¢ovych cest, svou roli v3ak stale zastava také invazivni
perkutdnni transhepaticka cholangiografie (PTC). Cilem predndsky je pfedstaveni MRCP, ERCP a PTC a jejich
technického provedeni s dlirazem na nepostradatelnou roli radiologického asistenta béhem ukon0 véetné
prezentace praktickych zkusenosti.

MRCP je nativnim vysetienim Zlu¢ovych cest, indikovanym k prikazu konkrementl ve vyvodech,
déle v pfipadé nejasnych ultrazvukovych nalez(, stendz, dilataci a pooperacnich kontrol ¢i traumat.
Diagnosticka vytéznost je zavisla na dechové spolupraci pacienta, zvoleni spravnych sekvenci a znalostech
radiologického asistenta, ktery vysetieni provadi. MRCP je ¢asové naro¢néjsi, vyhodou je vsak neinvazivni
a nativni povaha vysetieni spole¢né s absenci rentgenového zéreni. ~ ERCP provadéna nejcastéji
gastroenterologem pomoci sondy, za skiaskopické navigace radiologickym asistentem, slouZi k diagnostice
patologickych stavl bilidrnich cest. Pres Vaterskou papilu je Zlucovy trakt zobrazen podanim kontrastni
latky za skiaskopické kontroly. Velkou vyhodou tohoto vy3etfeni je moznost okamzité intervence v pfipadé
nutnosti papilosfinkterotomie, biopsie, odstranéni konkrement(i nebo implementace stenta.

PTC bylo diky své invazivité z velké ¢asti nahrazeno pomoci ERCP, ale pofdd zastava vyznamnou roli pfi
nemoznosti provedeni ERCP. Jedna se o intervenéni metodu, kterou radiolog nejen zobrazi zlu¢ovody po
pfimém nastfiku kontrastni latky pod skiaskopickou kontrolou za asistentce radiologického asistenta, ale
zejména zajisti zevni bilidrni drenaz Seldingerovou metodou.




ABSTRAKT PREDNASKY

Prehled specializovanych vysetfeni v radiodiagnostice bilidrnich cest pom(ze:
- objasnit jejich roli v péci o pacienta,
- pfipomenout a shrnout technické provedeni vykon( véetné praktickych ukazek z nasich pracovist,

- zdUraznit nezastupitelnou roli radiologického asistenta v jejich provedeni.

Klicova slova: MRCP, ERCP, PTC, Zlu¢ové cesty, radiodiagnostika




ABSTRAKT PREDNASKY

CyberKnife pohledem radiologického asistenta

Chlopc¢ik A., Pincakova E.

Fakultni nemocnice Ostrava

CyberKnife je roboticky ozafovaci pristroj, ktery diky své unikatni konstrukci vyrazné rozsifil moznosti
[é¢by v radioterapii. Oproti klasickym linedarnim urychlovac¢lim ozafuje s mnohem vétsi presnosti, dokaze
vysilat svazky zafeni z témér jakékoliv pozice, a zarover umi sledovat pozici nadoru béhem ozarovani. Diky
témto moznostem vyrazné Setii okolni zdravé tkané a umoznuje tak dodat vy3si davku zafeni béhem jedné
frakce a zaroven zkratit celkovou dobu l1é¢by. Z toho plynou zaroven jista specifika pro praci radiologického
asistenta. Prvni fazi uspésné l1écby je uz samotna pfiprava - pofizeni planovacich CT, pfipadné MR snimkd.
Skenovaci protokoly se vyrazné lisi od protokoll pro klasické linearni urychlovace. At uz jde o fyzikalni
parametry - tenci fezy, maximalni kV, mAs, apod., anebo narocnéjsi postupy - vice skenovacich sekvenci
napf. u plicnich loZisek. Pfi samotném ozafovani se pak rozdily projevuji zejména pfi spolupraci s pacientem
pred, béhem a po ozafeni. Pfi samotném zamérovani nadorového loziska je pak velmi dllezita peclivost a
trpélivost radiologického asistenta.

Klicova slova: CyberKnife, radiologicky asistent, planovaci CT a MR snimky
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ABSTRAKT PREDNASKY

Polytraumaticky protokol na CT a jeho variacie

Chudy M.

Slovenska zdravotnicka univerzita v Bratislave

"Polytrauma je jednou z vaznych akutne vzniknutych zmien zdravotného stavu pacienta. NajdoleZitejSou
¢astou prinavratenia zdravia postihnutému je spravna diagnostika, ktora je vacsinou realizovana na CT
pracovisku. Ulohou potitacovej tomografie je zdiagnostikovat pacienta v ¢o najkratiom ¢ase, s nizkym
Eurépska spoloc¢nost pre urgentnu radioldgiu vypracovala odporucania pre polytraumu na CT. Tvorba
odporucani zahffa viacero vyskumov z eurdpskych ale aj svetovych centier pre urgentnu radioldgiu.

Pri vySetrovani pacienta na CT s vyuzitim polytraumatického protokolu mame tri prioritné oblasti
zaujmu. Prvou oblastou je spdsob vysetrenia. Tu mézu byt volbou selektivne CT (SCT) alebo celotelové
CT (WBCT). Viaceré $tudie poukazuju na to, ze vela polytraumatickych poraneni zahffa viaceré organové
alebo systémové postihnutia z coho vyplyva velka preferencia WBCT. Druhou oblastou je objem podane;j
kontrastnej latky. V tejto &asti je niekolko moznosti pri ktorych rozhodujica metdda vysetrenia zavisi od
typu poranenia napr. CT angiografia (pri poraneni arteridineho systémul), alebo vysetrenie uropoetického
traktu (podozrenie na poranenie mocového mechura). Tretou oblastou je radiacna zataz na pacienta. Tu
treba zdoraznit, niekolko faktorov ovplyvnujucich nielen expozi¢nu davku ale aj kvalitu diagnostického
obrazu. K tymto faktorom patria, polohovanie pacienta, nastavenie po¢tu skenovani pre oblast hrudnika,
brucha a malej panvy ako aj hlavy a krku.

Zo zistenych dat viem, Ze musime vzdy prihliadat na druh poranenia z ¢oho vyplyva aj variacia pri
polytraumatickom protokole na CT. Napriek tomu vnimam potrebu vytvorenia Standardizovanych
protokolov pri polytraume na CT, ktorym by sme dokazali nastavit vySetrenie tak aby prioritne bol pacient
¢o najmenej zatazeny kontrastnou latkou a Ziarenim.

Klicova slova: polytrauma, CT, radia¢na zataz, kontrastna latka, Standardizacia
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ABSTRAKT PREDNASKY

Zkusenosti s pilotnim programem ¢asného zachytu karcinomu plic

Kozak D.

Fakultni nemocnice Olomouc

V nedavné dobé zacal v Ceské republice pilotni program &asného zachytu karcinomu plic pomoci
vypocetni tomografie. Pfednaska sezndmi posluchace se zakladnimi parametry programu, davkovymi daty
z vybranych pracovist a také s praktickymi zkusenostmi ve FNOL.

Klicova slova: Vypocetni tomografie, screening plic
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ABSTRAKT PREDNASKY

Historie a soucasnost profesni organizace radiologickych asistentti

Krahula O.

Ustiedni vojenska nemocnice Praha

Klicova slova:
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ABSTRAKT PREDNASKY

Perkutanni transhepaticka drenaz - PTD

Kusinova P., Mertova M., Capulic ., JonsztaT.

Fakultni nemocnice Ostrava

PTC - perkutanni trashepatickd cholecystografie je diagnosticky vykon a jednd se o zobrazeni Zlu¢ovych
cest kontrastni latkou skiaskopicky, PTD -perkutanni trashepatickd drendz je terapeuticky vykon. Po
neuspésném ERCP je indikovan vykon PTD. Prezentace kazuistik zavedeni PTD, jejich specifika a doporucena

oSetfovatelska péce o drén.

Klicova slova: PTC, PTD, ERCP
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ABSTRAKT PREDNASKY

Stereotakticka radioterapie na nasem pracovisti

Marcinc¢ak B., Kleckova N.

evrs

Nemocnice AGEL Novy Jicin a.s.

Prezentace predstavuje a popisuje nejcastéjsi zplisoby provadéni stereotaktické radioterapie na nasem
pracovisti, se zaméfenim na praktické aspekty této lé¢ebné ozafovaci modality. Seznamuje s nasim
pracovistém, s pribéhem procesu radioterapie vcetné planovani, verifikacnich postupd, a samotného
ozarovani. Stereotaktickd radioterapie pfinasi do lécby zhoubnych naddord nové moznosti, jeji ucinky
Ize srovnavat s klasickou chirurgii. K rozvoji této modality a k zavedeni do bézné praxe doslo a dochazi v
souladu s rozvojem a modernizaci pFistrojového vybavenia v souladu s pozadavky na poskytovani $pi¢kova
onkologické péce dle nejmodernéjsich poznatkd. Na nasem pracovisti se v soucasné dobé stereotaktické
ozafovani vykondva rutinné, je v poslednich letech soucasti bézného provozu. Klade specifické naroky na
pfistrojové vybaveni pracovisté, ¢asovou ndro¢nost ozafovaciho procesu, a v neposledni fadé i na edukaci
persondlu. Je metodou volby pro indikované pacienty u vybranych typl lokalizovanych nadorovych
loZisek, zejména solitarnich metastaz.

Klicova slova: Stereotaxe, Radioterapie
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ABSTRAKT PREDNASKY

Vysetrovani rizikového pacienta na magnetické rezonanci - relativni a absolutni
kontraindikace MR vysetieni

Matyasek D.

Nemocnice ve Frydku-Mistku, p.o.

Ve svém prispévku se vénuji problematice vySetfovani rizikového pacienta na pracovisti magnetické
rezonance. Pfi své kazdodenni praci na MR si ¢asto vSimam skutec¢nosti, ze radiologicti asistenti a dalsi
nelékafsti zdravotnicti pracovnici ¢asto tdpou v problematice relativnich a absolutnich kontraindikaci
vySetfeni pomoci magnetické rezonance. V predndsce se zaméfuji na vysetfovani pacienta s MR
kompatibilnim kardiostimulatorem. Nastaveni standardniho postupu u vysetieni pacienta s kompatibilnim
kardiostimulatorem na pracovisti magnetické rezonance. Velikd pozornost je vénovana relativnim a
absolutnim kontraindikacim MR vysetfeni. Uvadim jednotlivé pfiklady MR kompatibilnich implantatd a
Casovy odstup MR vysetfeni po konkrétni implantaci. Budu prezentovat zkusenosti s vyuzitim detektoru
kovu, kterym nase MR pracovisté disponuje. Kazdy nas pacient prochazi pred MR vysetfenim instalovanym
detektorem kovu ve dvefich do MR vy3etfovny. Pfednaska se tyka také vysetfeni pomoci magnetické
rezonance u téhotnych pacientek a dale u pacientek, které koji a kterym je podavana do Zily gadoliniova
kontrastni latka. Ve své predndsce se vénuji rovnéz vysetieni pacientu s klaustrofobii a dale MR vysetteni u
objemnych pacient(.

Tato predndska je urcena nelékaiskym zdravotnickym pracovnikiim, ktefi mnohdy nepracuji na pracovisti
magnetické rezonance, presto jsou ¢asto odbornou i laickou vefejnosti kontaktovani s Zadosti o odpovédi
k problematice relativnich a absolutnich kontraindikaci MR vy3etfeni.

Klicova slova: magneticka rezonance, kontraindikace, nelékafsky zdravotnicky pracovnik
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ABSTRAKT PREDNASKY

Radiacni ochrana - davky z jednotlivych modalit v radiodiagnostice a souvisejici
legislativa, ktera je nutna pro kazdodenni praci radiologického asistenta

Matyasek D.

Nemocnice ve Frydku-Mistku, p.o.

Ve svém prispévku se vénuji problematice radia¢ni ochrany na pracovistich radiodiagnostiky. Pfi své
kazdodenni praci si ¢asto vsimam skutec¢nosti, Ze radiologicti asistenti a dalsi nelékafsti zdravotnicti
pracovnici se obcas neprfesné vyjadiuji k problematice davek z jednotlivych modalit pfi jednotlivych
vysetfenich v radiodiagnostice. Srovndm déavku pfi jednotlivych skiagrafickych RTG vysetienich - lebka,
patef, bricho, prsty. V pfednasce se budu vénovat i skiaskopickym RTG vysetienim a davkam pfi téchto
vysetienich. Mezi vysetfeni v radiodiagnostice, pfi kterych je tfeba vénovat velkou pozornost aplikované
davce, patfi vypocetni tomografie.

V &asti predndasky se zabyvam souvisejici legislativou a praktickou spolupraci se Statnim Ufadem pro
jadernou bezpecnost. Radiodiagnostickd oddéleni jsou soucdsti oboru radiologie. Celostatni dozor
nad timto medicinskym oborem vykonavéa SUJB - Statni Gfad pro jadernou bezpeénost zaloZeny v roce
1993. Jeho pUlsobnost je déna tzv. Atomovym zdkonem. SUJB stanovuje normy radia¢ni ochrany a je
organem statni spravy pfimo podfizenym vladé Ceské republiky. Kromé jinych oblasti (jaderné, chemické
a biologické ochrany) stanovi zdkladni podminky bezpecnosti provozu radiodiagnostickych oddéleni,
bezpecné ochrany osob pfi ¢innostech vedoucich k ozafeni a havarijni pfipravenost pro pfipad nehody.
Jeho kontrolni &innost zajistuji inspektofi. Kromé pravné zavaznych predpist vydava SUJB publikace
- metodické pokyny, doporuceni, bezpecnostni ndvody. Pro ucely vyzkumu ochrany pred ionizujicim
zéfenim a podpory statniho dozoru byl zfizen Statni Gfad radia¢ni ochrany SURO. \r\nTato pfednaska je
urcena nelékaiskym zdravotnickym pracovnikim\r\n

Klicova slova: radia¢ni ochrana, davky z jednotlivych modalit, legislativa, Statni Gfad pro jadernou
bezpec¢nost
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ABSTRAKT PREDNASKY

Kazuistika - meningeom jako vedlejsi nalez pri celotélové 99mTc-MIBI scintigrafii

Miklic R.

Slezska nemocenice v Opavé, p.o.

99mTc-sestamibi se vyuziva nejcastéji k perfuzni scintigrafii myokardu, detekci hyperfunkénich adenomu
pristitnych télisek resp k detekci postizeni myelomem. Jedna se v3ak o radiofarmakum s nespecifickou
akumulaci, ke které muze dochazet i nad rdmec zminénych jednotek. Prezentujeme kazuistiku neobvyklé
akumulace MIBI intrakranialné.

72-lety pacient dosetfovan pro monoklondlni gamapatii nejasného vyznamu (MGUS) k vylouceni
mnohocetného myelomu. Byla provedena celotélova scintigrafie 99mTc- MIBI, nasledné studie SPECT/
LDCT.

Na scanech hlavy zachyceno lozisko patologické akumulace v oblasti nad levou orbitou. Po korelaci se
SPECT/LDCT je patrné mékkotkanové lozisko nasedajici na kfidla kosti klinové vlevo akumulujici 99mTc-
MIBI. Bylo vyjadfeno podezieni na mozkovou expanzi s malignim potencidlem a doporuceno vysetieni
pomoci MR s k.l. i.v., kde verifikovan meningeom. Vzhledem k narustajicim neurologickym pfiznakdm byla
provedena extirpace loziska s histologickou verifikaci meningoteliomatosniho meningeomu, WHO grade I.

Vychytavani MIBI v meningeomu je moznym zdrojem falesné pozitivity pfi jinak cilenych vysetrenich.
Vyznam této akumulace pro management samotného meningeomu je v souc¢asné dobé analyzovan jen
omezenym objemem literatury, predpoklada se moznost pfinosu v predikci chemorezistence. Kazuistika
vhodné ilustruje i vyznam hybridniho zobrazeni SPECT/CT."

Kli¢ova slova: meningeom, 99mTc-MIBI scintigrafie, SPECT/LDCT
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ABSTRAKT PREDNASKY

Uloha Radiologického asistenta p¥i FeSeni benignich stené6z zlu¢ovych cest

Schmidtova E., Kotek M.

Fakultni nemocnice Brno

v v ve

Benigni stendzy zlu¢ovych cest jsou obtizné feditelnou problematikou vyzadujici multidisciplinarni pfistup.
Mohou byt asymptomatické, ale nejcastéji se projevuji bezbolestné vzniklym ikterem, pfipadné spojenym
se zndmkami cholangoitidy ¢i jaternim abscesem.

Autorka se zabyva diagnostickou zobrazovaci metodou, pouzivanym instrumentariem a roli radiologického
asistenta pfi vyse uvedeném vykonu.

Klicova slova: Benigni stendzy Zlucovych cest, Perkutanni transhepaticka cholangiografie, Perkutanni
transhepaticka drenaz, Radiologicky asistent
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ABSTRAKT PREDNASKY

3D vysSetieni na operacnim sale ve FN Plzen

Nedbal P.

Fakultni nemocnice Plzen

Prvni zkuSenosti s pouzitim CBCT medPhoton pro potfeby navigovanych operaci urazovych
a degenerativnich stav(l patefe. Budou predstaveny principy, moznosti, Uskali a benefity této metody
s pfedstavenim zajimavych kazuistik.

3D vysetieni pfimo na opera¢nim sale s moznosti pouziti obrazové dokumentace pro navigaci pfindsi
zajimavé moznosti ve zpresnéni a zkvalitnéni procesu operace patefe u pacientl s lokalizaci urazl
a onemocnéni v lokalitach, kterd jsou pro konvencni zobrazeni 2D C-ramenem v jedné roviné obtizné

zobrazitelna.

Nelze véak opomenout aspekt radia¢ni ochrany pacienta, ale i personalu operacnich sal.

Klicova slova: 3D, CBCT, navigace, operace patefe, spondylochirurgie, neurochirurgie
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ABSTRAKT PREDNASKY

Specializovana vysetreni zlucovych cest v radiodiagnostice a role radiologického
asistenta

Pakizer D., Chalankova A.,

Nemocnice ve Frydku-Mistku, Medihope s.r.o.
Lékarska fakulta, Ostravska univerzita v Ostravé, Univerzita Palackého v Olomouci

"S nastupem modernich zobrazovacich metod se vyrazné zvysily moznosti pfesného zobrazeni Zlu¢ovych
cest a diagnostiky jejich patologii a zdroven se snizila invazivita téchto metod. V soucasné dobé je
zejména cholelitidza ¢astym onemocnénim Zlucovych cest a pfi nepfesném zobrazeni na ultrazvuku
svou roli sehravaji specializované zobrazovaci metody. Cholangiopankreatografie pomoci magnetické
rezonance (MRCP) a endoskopicka retrogradni cholangiopankreatografie (ERCP) patfi v soucasné dobé k
nejpresnéjsim modalitdm umozniujicim zobrazeni Zlu¢ovych cest, svou roli v3ak stale zastava také invazivni
perkutdnni transhepaticka cholangiografie (PTC). Cilem predndsky je pfedstaveni MRCP, ERCP a PTC a jejich
technického provedeni s dlirazem na nepostradatelnou roli radiologického asistenta béhem ukon0 véetné
prezentace praktickych zkusenosti.

MRCP je nativnim vysetienim Zlu¢ovych cest, indikovanym k prikazu konkrement( ve vyvodech, déle v
pfipadé nejasnych ultrazvukovych nalezi, stendz, dilataci a pooperaénich kontrol ¢i traumat. Diagnosticka
vytéznostje zavisla na dechové spolupraci pacienta, zvoleni spravnych sekvenciaznalostech radiologického
asistenta, ktery vysetieni provadi. MRCP je ¢asové naroc¢néjsi, vyhodou je viak neinvazivni a nativni povaha
vysetieni spolecné s absenci rentgenového zéreni.

ERCP provadéna nejcastéji gastroenterologem pomoci sondy, za skiaskopické navigace radiologickym
asistentem, slouzi k diagnostice patologickych stavu bilidrnich cest. Pfes Vaterskou papilu je Zlucovy trakt
zobrazen podanim kontrastni latky za skiaskopické kontroly. Velkou vyhodou tohoto vysetfeni je moznost
okamzité intervence v pfipadé nutnosti papilosfinkterotomie, biopsie, odstranéni konkrementt nebo
implementace stentu.

PTC bylo diky své invazivité z velké ¢asti nahrazeno pomoci ERCP, ale pofad zastava vyznamnou roli pfi
nemoznosti provedeni ERCP. Jedna se o intervenéni metodu, kterou radiolog nejen zobrazi zlu¢ovody po
pfimém nastfiku kontrastni latky pod skiaskopickou kontrolou za asistentce radiologického asistenta, ale
zejména zajisti zevni bilidrni drenaz Seldingerovou metodou.
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Prehled specializovanych vysetfeni v radiodiagnostice bilidrnich cest pom(ize:
1) objasnit jejich roli v péci o pacienta,
2) pfipomenout a shrnout technické provedeni vykon( véetné praktickych ukazek z nasich pracovist,

3) zdUraznit nezastupitelnou roli radiologického asistenta v jejich provedeni.”

Klicova slova: MRCP, ERCP, PTC, zlu¢ové cesty, radiodiagnostika
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Muze intravaskularni litotripsie perifernich tepen zlepsit efekt Iékovych
balonkovych katétri? Interim analyza bicentrické studie.

Prochazka D., Stanék F., Zubkovsky O.

Oblastni nemocnice Kladno, a.s.
Kardiologicka klinika FNKV a 3. LF UK Praha

"Intravaskularni litotripsie (IVL) je relativné novou metodou v 1é¢bé chronickych kalcifikovanych |ézi tepen
dolnich koncetin. Metoda je inspirovana renalni litotripsii a pracuje s balénkovymi katétry, ve kterych jsou
umistény emitory razovych vin. Po endovaskularnim zavedeni katétru plsobi tyto viny disrupci kalcia v
aterosklerotickych platech. Kalcifikace ve stenézdch a uzavérech perifernich tepen pusobi nepfiznivé
v mnoha smérech, m.j. pravdépodobné snizuji antiproliferativni efekt Iékovych balénkovych katétr(
(drug-coated balloon; DCB). K ovéfeni tohoto predpokladu byla navrzena prospektivni, bicentricka,
randomizovana studie. Pacienti jsou randomizovaniv poméru 1:1 do dvou skupin: jednak do skupiny [é¢ené
pouze litotripsii s/bez nasledné dilatace nelékovym balénkovym katétrem, a jednak do skupiny lé¢ené
litotripsii s naslednou dilataci pomoci Iékem potazeného baldénkového katétru. K ziskani objektivnich
vysledkd pro posouzeni vyznamu IVL byla do studie zafazena kontrolni skupina, ktera byla Ié¢ena pouze
pomoci DCB. Protoze nepovazujeme v soucasnosti [é¢bu pacientl s kalcifikovanymi Iézemi pouze pomoci
DCB bez predchozi aterektomie za postup lege artis, jedna se o retrospektivné vytvorenou skupinu.

Do studie byli zafazeni nemocni se symptomatickou ischemickou chorobou dolnich koncetin (ICHDK), u
kterych byla angiograficky prokdzédna vyznamna kalcifikovana stendza a. femoralis communis, a. profunda
femoris, a. femoralis superficialis a nebo a. poplitea. Primarnim cilem studie je porovnani efektivity IVL mezi
obéma randomizovanymi skupinami, kdy je tato hodnocena jako prlichodnost intervenované léze po 1,
6 a 12 mésicich, kdy pfipadna restenéza < 50 %. Déale hodnotime bezpecnost metody, tedy zda nebylo
nutno v prabéhu 30 dnl po vykonu provést chirurgickou revaskularizaci anebo amputaci koncetiny.
Sekundarnimi cili studie je zhodnoceni angiografické Uspésnosti vykonu (rezidudlni stenéza < 30 % po
vykonu), zhodnoceni zmén v Rutherfordové klinické klasifikaci chronické ICHDK po vykonu a v odstupu
1, 6 a 12 mésicl. A kone¢né posouzeni nezbytnosti chirurgické revaskularizace/amputace koncetiny v
pribéhu 12 mésich. Konkrétni vysledky studie budou prezentovény v rdmci prednasky.

Klicova slova: Intravaskularni litotripsie, IVL, Shockwave, kalcifikace, ischemicka choroba dolnich
koncetin
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Postmortem CT a Projekt Virtopsie 2019-2022 ve FN Ostrava

Smutna M., Vojtek V., Pomaki M.

Fakultni nemocnice Ostrava,
Ostravska univerzita v Ostravé

Zobrazovaci metoda vypocetni tomografie postmortem neboli Virtopsie je v oboru soudni [ékafstvi ¢im
dal vice vyuzivana. Indikace a technické pozadavky na tento typ vysetieni maji ale oproti standardnim
CT vysetienim sva specifika. Cilem tohoto sdéleni je shrnout indikace, technické pozadavky a akvizi¢ni
parametry postmortem CT. Dale budou pfedstaveny viechny typy rekonstrukci obrazu, které jsou v rdmci
postprocesingu u tohoto typu vysetieni provadény.

Ve Fakultni nemocnici v Ostravé jsme postmortem CT (neboli virtopsie) zacali provadét v ramci projektu
Virtopsie v roce 2019. V rdmci toho projektu bylo do konce roku 2022 provedeno celkem 54 virtopsii, kdy
se v pfevazné vétsiné jednalo o dospélé téla, détskych tél bylo vysetfeno pouze 6.V 61 % bylo provedeno
celotélové CT vysetieni od vertexu hlavy az po distalni ¢ast dolnich koncetin, v 43 % byly zobrazeno vice
oblasti téla, a to hlava nejcastéji v kombinaci s celym trupem ¢i jen krkem nebo hrudnikem. Celkem 26 tél
bylo obéti tfi udalosti s vétsim poctem zemfelych, proto 20 % tél pochazelo z pozaru domu ¢&i bytu, 17 %
tél byly obéti vybuchu metanu v dole a 11 % tél byly obéti strelby.

Postmortem CT md dnes svou nezastupitelnou roli v soudnim Iékafstvi, kdy ma ulohu pfi lepsim objasnéni
a zdokumentovani pficin umrti. Obrazové dokumentace z postmortem CT je vyuzivana i jako dukaz pfi
soudnich fizenich.

Klicova slova: postmortem ct, virtopsie, vypocetni tomografie, zobrazovaci metody v soudnim lékarstvi
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Optimalizace radiacni ochrany pfi aplikacich radiofarmak

Solny P, Srobar S., Dafiova K.

Nemocnice Ceské Budéjovice, a.s.

"Z hlediska zdravotnického personalu je provadéni aplikaci radiofarmak jednou z nejrizikovéjsich cinnosti
|ékafského ozareni. Implementace a dodrzovani spravné praxe vede ke snizeni moznych rizik spojenych
s aplikaci a ke snizeni radia¢ni zatéze personalu. Také zpUsob aplikace a praktické dovednosti aplikujicich
ovliviuji efektivitu provedené aplikace a miru ozafeni personalu. Vhodné nastavené davkové optimaliza¢ni
meze, znalost dobré praxe a dodrzovani standardnich operacnich postupl stejné jako pokynt pro praci
s ORZ maji pozitivni vliv na radia¢ni ochranu personalu. Nezanedbatelnym pfinosem je i adekvatni pocet
osob s pfimym dohledem nad radia¢ni ochranou.

V ramci této prace jsou demonstrovany na pfikladu pracovisté ONM Nemocnice Ceské Budéjovice, a.s.
dopady vybranych pfijatych opatfeni pfiaplikacich na pracovisti SPECT a na pracovisti PET. Ato jak sohledem
pfimo na aplikaci, tak i s ohledem na feseni pfipadnych neshod, moznych kontaminaci a pfechazeni téchto
udalosti. Opatfeni je mozné rozdélit na: technickd opatteni, procedurdlni opatfeni a prevenci a vzdélavani.

V ramci technickych opatfeni je mozné optimalizovat vybaveni stinicimi pomlckami a vhodnymi OOPP.
Vhodnou volbou stinéni je mozné pfi aplikaci vyrazné snizit davky na ruce a prsty a dosdhnout i poklesu
celotélového ozéreni.

Procedurdini zmény mohou vést ke snizeni pravdépodobnosti vzniku nezadoucich udalosti (at uz
kontaminace, ¢i problému pfi aplikacich). Je vak potfeba je adekvatné odrazit do vnitini dokumentace a
pravidelné aktualizovat.

8.Vramciprevence jemozné odhalovat chybyv postupech anedostatky technického vybavenipfiaplikacich.
Spravné zavedeny systém pravidelného skoleni radia¢ni ochrany, stejné jako pfipadné mimoradné skoleni
¢i feSeni nezddoucich udalosti vyrazné zvysuje kulturu bezpecnosti prace a radia¢ni ochranu personalu.

Kli¢ova slova: Radiac¢ni ochrana, nukledrni medicina, radiofarmaka, optimalizace
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Radioterapia v oblasti krku

Strapkova J.

Fakultna nemocnica Trencin

Prednaska,Radioterapia v oblasti krku” informuje o moznostiliecby ziarenim v oblasti krku u onkologickych
ochoreni. Vseobecna cast zahfma definiciu radioterapie, rozdelenie radioterapie na externu terapiu a
brachyterapiu. Jednoducho popisuje linedrny urychlova¢, teda pristroj, ktory pouzivame na externu
radioterapiu. Dalej popisuje nadory krku a ich etiopatogenézu, moznosti diagnostiky a liecebné postupy
podla stadia ochorenia. V praktickej ¢asti popisujem liecebny postup na Onkologickej klinike FN Trencin
z pohladu radiologického technika, od planovania radioterapie na planovacom CT, vyroby a vyberu
polohovacich pomoécok, zhotovenie CT skenov a ich nasledné spracovanie az po archivaciu. Potom
nasleduje vyroba a vypocet ozarovacieho planu, jeho kontrola az po prvé oziarenie pacienta. V rddioterapii
v oblasti krku vyuzivame moderné techniky IMRT (Radioterapia s modulovanou intenzitou zvazku Ziarenia),
VMAT (modulovany pohyb ramena urychlovaca, ddvkového prikonu a zmena polohy clon) a IGRT (kontrola
presnosti nastavenia s vyuzitim cone beam CT alebo zobrazenie v dvoch na seba kolmych RTG snimkach).
Statistika poc¢tu lie¢enych pacientov porovnava pocet vietkych pacientov lie¢enych Ziarenim a pocet
pacientov s nddormi v oblasti krku od 1.4.2022 do 1.4.2023 a tiez rozdelenie na muzov a zeny. Zaverom
konstatujem, Ze radioterapia vyuziva moderné zariadenia, aplikacie a techniky, ¢im vyrazne prispieva k
liecbe onkologickych ochoreni.

Klicova slova: radioterapia, linearny urychlovac, oZzarovacie techniky
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Vyhody radioterapie hrudni stény v nadechu

Szewieczkova E.

Fakultni nemocnice Olomouc

Prezentace na pfikladech z praxe demonstruje snizeni davek na kritické organy pouzitim CT v hlubokém
nadechu pii 3D konformnim ozareni levostranné hrudni stény. V hlubokém nadechu se soucasné rozepne
plice a oddali srdce od ozafovaneho objemu, ¢imz dojde v obou pfipadech ke snizeni davky na dany kriticky

organ. Techniku Ize provadét pouze v pfipadech, kdy je pacient schopen se dostate¢né nadechnout a v
nadechu vydrzet alespon 20 vtefin.

Klic¢ova slova: DIBH, 3DCRT, radioterapie prsu
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Prezentace radiologického oddéleni v Slezské

Stenclova K.

Slezska nemocnice v Opavé, p.o.

Sdéleni mapuje historii a sou¢asnost radiologického oddéleni v Opavé.

Prvni historicky dolozitelnd zminka o rentgenu v opavské nemocnici pochazi ze stavebnétechnického
popisu Slezské zemské nemocnice z roku 1906, v némz je uvedeno, Ze na operacnim pavilonu je mistnost
zvand ""kabinet pro rentgen™. Vezmeme-li v ivahu, Ze objev rentgenovych paprskid byl uskute¢nén v roce
1895, musime uznat pokrokovost nasich predkd, kdyz v tak kratké dobé od revolu¢niho objevu vlastnili v

Opavé funk¢ni zafizeni na tomto principu.

V Zemském archivu v Opavé se dochovala dokumentace o rozsifeni a prvni rekonstrukci pavilonu
samostatné radiologie v Opavé datovana 1928, kdy byla oteviena prvni rentgenova laboratof v méstské
nemocnici. Toto oddéleni bylo jednim z prvnich v tehdej$im Ceskoslovensku a poskytovalo sluzby nejen
pro pacienty z Opavy, ale i z okolnich oblasti.

Béhem druhé svétové valky byla ¢innost rentgenové laboratofe omezena, ale po valce se zacala rozvijet
nova moderni radiologie. Posledni prestavba se datuje do devadesatych let 20. stoleti.

V soucasné dobé sidli oddéleni radiologie ve Slezské nemocnici v Opavé ve dvou budoviach:

1. centrdlni rentgen - pro ambulantni pacienty i IiZkové oddéleni mimo opera¢ni obory. Jsou zde dva
skiagrafické rentgeny, skiagraficko-skiaskopicky komplet, denzitometrie, ortopantomograf, ultrazvuky a
magneticka rezonance. Od roku 2002 jsme akreditovanym pracovistém pro mamarni screening.

2. rentgen - pro Urazovou chirurgii a operacni obory. Zde mame dva skiagrafické rentgeny s nepfetrzitym
provozem, ultrazvuky, pojizdné rentgeny pro JIP a ARO a tfi operaéni C-ramena pro chirurgické, ortopedické
a urologické saly.

Oddéleni je plné digitalizovano s vyuzitim MARIE PACSu.

Spolupracujeme v ramci praktické vyuky také se studenty oboru radiologicka asistence."

Klicova slova: radiologie, kabinet rentgenu, Slezska nemocnice v Opavé
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Nedonosenci v nasi praxi

Valkova A.

Vseobecna fakultni nemocnice v Praze

Problematika pfed¢asné narozenych déti se tyka celého svéta. Ceska republika neni vyjimkou, kdy se u nas
ro¢né narodi pfedcasné okolo 7 tisic déti. Ve VFN se toto oddéleni nachdzi na Gynekologicko — Porodnickém
pracovisti U Apolinafe. Na perinatologickém oddéleni se intenzivni péce zahajuje uz u extrémné nezralych
déti narozenych jiz v 24 tt. a vdhy okolo 500 gram, celkovy pocet nedonosenych déti za rok, ktefi timto
oddélenim projdou je okolo 250. S timto souvisi problematika celkové nezralosti orgdnu ditéte. A tedy
skiagrafické vysetreni se tedy nevyhybaji ani tém nejmensim, coz pfinasi sva specifika a Uskali. Nejvétsi
podil pfipadd na snimkovani plic, kdy dochazi ke specifickym projevim pfi nezralosti plicni tkané,
nejcastéji je to syndrom tzv. bilé plice (pfi dlouhodobé plicni ventilaci). Druhou nejcastéji snimkovanou
oblasti jsou bfiska, kdy stievo neni dostate¢né pfipraveno na pfijem stravy (matefského mléka) a
dochdzi zde k porucham strevni prlchodnosti. Dalsimi skiagrafickymi vysetienimi byva urcovéani polohy
invazivnich vstupl (katetrd), popt. snimkovani skeletu, pfi podezieni na vrozené vyvojové onemocnéni
nebo genetickou vadu. Zasadni je také spoluprace radiologického asistenta a neonatologického tymu.
Podstatné je také pfistrojové vybaveni pro zhotoveni kvalitnich skiagramd a optimalizované nastaveni
expozi¢nich parametrd pfistroje pro kvalitni rentgenovy obraz s minimalni radia¢ni zatézi.

Klicova slova: perinatologie, nezraly novorozenec, skiagrafie, plice, bficho.
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Zobrazovaci metody plic v pediatrii

Valkova A.

Vseobecna fakultni nemocnice v Praze

Zobrazovaci metody plic v pediatrii je metoda, kterd nam jiz od ranného novorozeneckého véku dokaze
objasnitfadu obtiziapti¢inu patologickych stavi.Kzakladnimzobrazovacim metodam od novorozeneckého
véku (¢asto i u pfedéasné narozenych déti) je prosty snimek hrudniku. Toto vysetfeni je nejjednodussia ma
nejmensi radiacni zatéz pro dité. Rizikem jsou pohybové artefakty, stoc¢eni hrudniku, pohyb pfi expozici,
inspiracnix exspiracni postaveni. Dalsi metodou je ultrazvukové vysetreni, které je casto doplnujici metodou
k snimku hrudniku (sledovéani vypotku, vzduch v mediastinu). Lze také vyuzit dynamickou skiaskopii pfi

vevs

vevs

zobrazovacimi metodami jsou intervencni radiologie, scintigrafie plic (NM) a PET/CT (NM).

U zobrazovacich metod v pediatrii je nesmime zapomenout na zdlvodnéni vysetfeni a také dbat na
specifitu, at uz se jedna o radiacni zatéz, kdy déti jsou vuci zareni citlivéjsi, nebo také pristupem k témto
pacientlim.

Klicova slova: pediatrie, plice, zobrazovaci metody, snimek hrudniku, radia¢ni zatéz
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Skiagraficky stereotakticky pristroj EOS

Vitek P.

Fakultni nemocnice Brno

Cilem kratkého sdélenije seznameniucastnik( s moznostmi vyuziti stereotaktického skiagrafického pristroje
EOS, poukazani na jeho vyhody a nevyhody a porovnani dévek tohoto pfistroje s jinymi skiagrafickymi
pfistroji (pasting).

Klicova slova: EQS, skolidza, DAP, stereotaxe
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Moderni lokaliza¢ni metody nadori prsu a patologickych axilarnich uzlin

Zatecky).

Slezska nemocnice v Opavé, p.o.

Rozvojem modernich chirurgickych postupt v operativé karcinomu prsu doslo k potiebé presné lokalizace
tumoru i patologickych axilarnich uzlin. Zlatym standardem ve znaceni byl po mnoho let tzv. Frankeho
vodi¢ ve formé dratku sméfujiciho od tumoru a vystupujiciho pres kdzi prsu. Nové lokalizacni metody
vyuzivaji rtzné fyzikdIni principy jako napt. radioaktivitu, magnetickou susceptibilitu ¢i radarovou
technologii a jsou k dispozici ve formé malého zrna ¢i znacky, které radiolog zavadi pod UZ kontrolou pfimo
do tumoru nebo uzliny. Samotna detekce nasledné probiha na operaénim sale pomoci specializovanych
sond a operacni pristup Ize diky tomu presnéji cilit, coz snizuje invazivitu celého postupu a predstavuje
benefit pro pacientku.

Studie IMTAD (Ideal Marker for Targeted Axillary Dissection) je prospektivni multicentricka komparativni
studie porovnavajici pouziti riznych marker( (radioaktivni jédové zrno 1251, magneticky marker Magseed,
suspenze uhliku) pfi znaceni patologické uzliny u pacientek pred neoadjuvantni chemoterapii (NAC)
s naslednou chirurgickou lé¢bou. Studie byla schvélena lokalnimi etickymi komisemi kazdého centra
a Etickou komisi Lékarské fakulty Ostravské univerzity.

Do studie bylo zafazeno 189 pacientek z péti mamarnich center v CR. Lokalizace patologickych uzlin pfed
NAC byla u 135 pacientek provedena hydroklipem s naslednym zavedenim jédového zrna, u 30 pacientek
Magseedem a u 24 pacientek suspenzi uhliku. Komplikace p¥i implantaci markeru byly v jednom pfipadé
pfi lokalizaci suspenzi uhliku (4,2 %) a v jednom pfipadé pfi lokalizaci j6dovym zrnem (0,7 %), u Magseedu
nebyly hlaseny (p=0,263). Migrace markeru byla zaznamendna pfi lokalizaci jd6dovym zrnem u 4 pacientek
(3,0 %), u ostatnich metod se nevyskytovala (p=0,999). Peroperacni detekce byla s komplikacemi v 16
pfipadech u jédového zrna (11,9 %), ve 2 pripadech u suspenze uhliku (8,3 %), detekce bez komplikaci byla
pouze u lokalizace Magseedem (p=0,117).
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Prispévek shrnuje moderni trendy v lokalizaci zhoubnych nadort prsu a patologickych axilarnich uzlin a
prezentuje vystupy aktualné ukoncené studie IMTAD porovnavajici jédové zrno, Magseed a suspenzi uhliku.
Vysledky potvrzuji, Ze jsou tyto markery srovnatelné v incidenci komplikaci pfi implantaci, peroperacni
detekci a migraci a lze je bezpecné pouzivat pfi lokalizaci patologickych axilarnich uzlin pro cilenou axilarni
disekci.

Klicova slova: lokaliza¢ni metody, karcinom prsu, patologické axilarni uzliny, jédové zrno, Magseed,
suspenze uhliku, Savi scout, RFID, hydroklip
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