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Tento studijni material je urcen vyhradné studentd FVL a FVHE VFU Brno jako
podklad pro pripravu na zkousku z predmeétu Zobrazovaci diagnostika a
nasledné pro dalsi rozsirujici studium. Jakékoli Sifeni tohoto materialu nebo
jeho Casti bez souhlasu autoru je zakazano.

fppt.com



—

° V4 A4 \Y4 V 4 \\\7 \4 A4 v 4
Nativni vySetreni vs. kontrastni vysetreni
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Vyuziti kontrastnlho vysetreni

* RTG

Skiaskopie
T BEaNE

.CT7

V CR POUZE
e USG OJEDINELE,
EXPERIMENTALNE

V klinické praxi jsou kontrastni RTG nahrazovany nativnim USG vySetfenim.
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PROC ?
* Pripadné odhaleni patologie na nativhim RTG
* Pro nastaveni expozichich hodnot
- negativni kontrastni studie { mAs o0 30%
- pozitivni kontrastni studie T*mAs o 30%

 Zhodnoceni naplné GIT (superpozice s vysetfovanymi
organy, interference s kontrastnim vysetrenim)
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K ¢emu slouZfkentrastni vy§etF~M

Vizualizace normalné RTG obtizné
zobrazitelnych organu (jicen)
Posouzeni integrity organu (ruptury)

Posouzeni intraluminalni
patologie (cizi télesa)

Posouzeni muralni patologie (vredy)

Posouzeni extramuralni patologie
(komprese)

Posouzeni funkce (vylucovani)
Posouzeni krevniho zasobeni tkané
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Déleni kontrastnich vysetreh

Myelografie

(velmi casté)
* Esofagografie
* Gastroenterografie
* Kolonografie
* Uretrografie
* Vylucovaci
nefrografie
e Cystografie
* Artrografie
e (Epidurografie)

* (CT kontrastni
vysetreni)

Angiografie
Dakryocystografie
Sialografie
Cholangiografie

Pozitivni
peritoneografie

Diskografie
Vaginografie

Pneumoperitoneografie
Pneumoperikardiografie
Pneumoventrikulografie
Salpingografie
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RTG kontrastni latky *
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Pozitivni (opacita kovu) Negativni (opacita plynu)
CEIWOCIGCERD Jodové (I°3)

| Cholegrafické

l \ (vyluCované jatry)

Rozpustné v oleji Vodorozpustné
(vylugovany jatry) N
Urografické
(vyluCovany ledvinami)

—

1
1
I
1
1
1

\4

Monomery Dimery
lonické Neionické lonické Neionickeé
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Chemické slozeni - jodoveé ionickeé k. .

Ccoo ~

coo - R

iothalamat, diatrizoat, iodamide, metrizoat ioxaglat

Jedna se o soli sodiku (Na*) a megluminu (Megl *) nebo jejich kombinace.
V roztocich disociuji, vysoce osmoticky aktivni.

Sodik - vysoce farmakologicky aktivni.
Meglumin- organicka latka, zvySuje viskozitu, ma diureticky ucinek.
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Chemickeé slozeni - jodové neionickeé k. |.

metrizamid, iohexol, iomeprol, iopamidol, iopentol, iopromide

Obsahuji nedisociujici organické retézce.
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Vodorozpustné KL

e vylucCovany ledvinami - glomerularni filtraci

- nedochazi k reabsorpci k. I.

V malém mnoZstvi dochdzi k vylucovani vodorozpustnych k. . i jatry a Zluci (vazba na
séroveé proteiny a transport do jater (iodipamid meglumin - cholegrafin).

Liposolubilni KL

e vylucovany jatry - nasledné zluci do GIT
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Vylucovani jodovych k1

Aplikace jodove k. I. do podkozi RTG dutiny bfisni - vyluéovaci nefrografie,
retrogradni uretrocystografie

K. I. ve ZluCovém méchyri, strevech a
ledvindch pochdzi z predchoziho dne.
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ovlivnény koncentraci k. I.
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Vlastnostijodovych k. I

sVvVvV/

sVvVVvV7/

- (nizsi viskozita) vs. (vyssi viskozita) pri srovnatelné teploté

- schopnost tahnout tekutiny pres semipermeabilni membrany

- osmoticky tlak je ureny poctem rozpusténych castic v roztoku

- osmolalita krevni plazmy a cerebrospinalniho moku je 290 mOsm/kg H,O
- osmolalita jodovych ionickych k. |. 5 - 8 x vyssi (hyperosmolalni)

- osmolalita jodovych neionickych k. I. 1 - 2,5 x vyssi (nizko a izoosmolalni)

T osmolatita = {, tolerovatelnost
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Vlastnosti jodovych k. I.”

- toxicky efekt nevysvétlitelny jinym zplsobem (osmolalitou)

~ 7 rozpustnost ve vodé

~ 7 rozpustnost v tucich
- toxicita kontrastnich latek koreluje s jejich rozpustnosti v tucich
- zodpovidd za T toxicitu ionickych k. I.

I vazba na plazmové proteiny = I chemotoxicita (vylu¢ovany jatry)

J vazba na plazmové proteiny = |, chemotoxicita (vylu¢ovany ledvinami)
- charakterizuje alergickou reakci
(% uvolnéného histaminu z mastocytu)
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Vlastnosti jodovych k. 1.

LDso

- 21 g jodu / kg hmotnosti (pro mys)

- otrava kontrastni latkou (osmotoxicky efekt)
- nevypovida nic o mozné idiosynkratické reakce na jodovy kontrast

Obecné maximalné doporucované davky i.v. aplikace:
Pes - 35 g / pro toto (cca 90 ml dle koncentrace k. I.)

Kocka - 15 ml / pro toto
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(osmolalita a elektricky naboj)

Vazodilatace ~— " pocity tepla
— hypotenze

Bolestivost

Deprese srdecni Cinnosti

(docasné snizeni Ca2+,

K+, Mg2+, kratkodoba acidoza)

Bezpelnost jmh—lﬂ - vel

Nauzea, vomitus

Alergicka (hypersenzitivni ) reakce
(chybi dikazy o pritomnosti
antigenu, prava pricina neni
objasnéna, jsou nepredvidatelné)
Koprivka, bronchospasmus,
laryngospasmus
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Bezpecénost jodovych k.. - vedlej§i reakce

nauzea, vomitus, pruritus, hypersalivace

tachykardie, hypotenze, zvraceni, laryngospasmus,
bronchospasmus, facialni edém

kardiovaskularni selhani, zastava dechu, anafylakticky
Sok, hypotenzni Sok, krfece, k. |. indukované selhani ledvin

Incidence vedlejsich pfiznakd u zvifat neni spolehlivé zmapovdna.

-----

V humdnni mediciné - incidence stfedné téZzkych reakci cca 1%
-mortalita 1:10000—-1 :169 0000 (primérné 1 : 75 000)
- chybi dikazy o rozdilené mortalité nizko- a hyperosmoldlnich k. |.

fppt.com



T —

\Vl

Bezpeénost jodovych k. I. - vedlejsi reakce

* je neprimo umeérna k rozpustnosti kontrastni latky (uréeného délkou
postranniho retézce)

* I Na*(disociace z ionickych kontrastnich latek) nepfiznivé plsobi na pacienty
s onemocnénim srdce, jater a ledvin

* I koncentrace Na* zvysuje negativni Ucinky zptisobené osmotickou aktivitou
(vazodilatace)

e ojedinéle toxicita zplisobena I
e zpusobend navazanim molekul kontrastni latky nebo jeji ¢asti na enzymatické
proteiny (indikatorem chemotoxicity je inhibice acetylcholinesterazy)

e jonické k. I|. se v krvi rozklada na ionty, které potom méni zakladni fyziologické
reakce

I Na*, elektrolytova dysbalance, kardiotoxicita
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Bezpecnost jodovych k. |. - vedléj§|' reakce

_ —— predvsim iodové ionické k. I.

e zvysSuje permeabilitu kapilar, poSkozuje endotel cév a zvysuje riziko tvorby
krevnich srazenin

e zvySuji permeabilitu cév a tim zvysuji propustnost hematoencefalické
bariéry

e poskozuje Cervené krvinky, které zvysuji riziko tvorby trombU v kapilarach

* zpuUsobuje vasodilataci cév, hypotenzi

* pocity tepla pri aplikaci

e zvySuji diurézu

e akutni rendlni selhani (predisponujici faktory - renalni

insuficience, dehydratace, kongestivni srdecni selhani, cukrovka, multipni
myelom)

* nauzea, vomitus, mdloby, bolesti hlavy
fppt.com
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Absolutni Relativni
kontraindikace kontraindikace

Scintigrafie s radioaktivnim jédem by se neméla provadét min. 2 mésice po podani
jodové k. I.
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K. 1. indukované selhani ledvin (CIN)

Definice:

* zvySeni sérové hladiny kreatininu o vice nez 25% nebo o 44 umol/l béhem 48-
72 h oproti hladiné kreatininu pred podanim jodové k. I.

Patogeneze:

* nenipresné znama

* incidence u zvifat neni znama

* rizikovéjsi intraarterialni podani jodové k. .
Predispozicni faktory:

* diabeticka nefropatie, dehydratace, geriatricky vek, vysoka davka jodové k. I.,
dekompenzovana kardiomyopatie, nefropatické léky (NSAID, cytostatika,
gentamycin)
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vence nezadoucich ucinku
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Uchovavani kontrastnich latek

Chranit pred svétlem (citlivost zejména na ultrafialovou slozku s vinovou
délkou delsSi nez 450 nm), svétlo mize indukovat pokles pH a uvolfiovani
anorganického jodu

Nevystavovat RTG paprskim (citlivost na RTG paprsky vsak relativné mala)
Uchovavat pfi pokojoveé teploté (krystalizace pfi nizkych teplotach!)

Stabilita

V pfipravcich jsou podpurné stabilizacni latky, které mohou vést rovnéz k
rozvoji nezadoucich reakci.

Stabilita garantovana vyrobcem vétsinou 3 - 5 let
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Vodorozpustné jodove k. I. ionicke

Pripravek Vlastnosti m

dimer/monomer atomy jodu osmolarita (mOsm) angiografie / GIT
cystografie

iothalamova Conray monomer 3 hyper (1500) +
kyselina

natrium/meglumin/ Telebrix monomer hyper (1500)
oxitalamova kyselina

natrium/meglumin Urografin monomer hyper (1500)
diatrizoat

natrium/meglumind Gastrografin  monomer hyper (1500)
iatrizoat

iodamide Uromiro monomer hyper (1500)
metrizoat Isopaque monomer hyper (1500)

natrium/meglumin Hexabrix dimer hypo (600 —
ioxaglat 700)

Osmomolalita krevni plazmy a mozkomiSniho moku je 290 mOsm/kg H,O.

fppt.com



Vodorozpustné jodeve k. |. - neionicke
I R R S

U¢inna latka

iobitridol

iohexol

iomeprol

iopamidol

iopentol

iopromide

iodixanol

jotrolan

ioversol

metrizamid

Pfipravek

Xenetix

Omnipaque

lomeron

Scanulax,
lopamigta

Imagopaque

Ultravist

Visipaque

Isovist

Optiray

Amipaque

dimer/monomer

monomer

monomer

monomer

monomer

monomer

monomer

dimer

dimer

monomer

monomer

atomy jodu

osmolarita (mOsm)

hypo (600 - 700)

hypo (600 - 700)

hypo (600 - 700)

hypo (600 - 700)

hypo (600 - 700)

hypo (600 - 700)

Izo (300)

Izo (300)

Izo (300)

hypo (600 - 700)

angiografie / cyst
ografie

GIT




Jodovék:

Indikace:

* Angiografie
* VlyluCovaci nefrografie .
e Artrografie

* Fistulografie

* Uretrografie

e Vaginouretrografie

e Cystografie (v redéné forme) —
* Kontrastni vysetreni GIT

¢ =4
i TELEBRIX

]

Telebrix — 300 - 380 mg/ml, Ize fedit fyziologickym roztokem na odpovidajici koncentraci

50 mt

= Cuerbe
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Jodové k. I. - ionické

Kontrastni vysetreni GIT:

Nizsi kontrast nez baryove k. |.

Osmoticky aktivni - dehydratace,
projimave ucinky

V pribéhu pasaze GIT se redi

Ve srovnani s baryovymi
k. l. zrychlena pasaz

K. I. v Zaludku a proximalni ¢asti
tenkych strev

Pri aspiraci hrozi riziko edému plic!
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Jodové k. |. - neion

e Stejné indikace jako jodové ionickeé

k. | (v prabéhu pasaze GIT se méné redi)

 Nizsi riziko nezadoucich reakci

(jsou-li uréeny k intrathekalni aplikaci)

(jsou-li uréeny k intrathekalni aplikaci)

Myelografie
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Olejové jodové k. I.

» dnes nepouzivané (pr. Lipidol®)
» vazba na sérové proteiny-vylucovany jatry (Zluci)
» Casté nezadouci reakce

Indikace:

* Kontrastni vysetreni zlucového méechyre - vazba na
proteiny - vylucovany zluci
e Kontrastni vysetreni lymfatického sytému
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Baryum sulfat

Indikace:
e vySetreni GIT
Vyhody:

Baryové kontrastni latky

biologicky inertni (vyluCuje se v
nezmeénéné podobeé)

nevstrebava se z GIT

vysoce opakni

vysoka adheze ke sliznicim

neni hypertonicky (osmoticky aktivni)
antacidum

adsorbens
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Baryove k. .

Baryum sulfat
Kontraindikace:
* ruptury GIT!

relativni kontraindikace - ruptura Zaludku a streva
absolutni kontraindikace - ruptura jicnu

Nevyhody:

* Pri kontaktu se seré6zami zpUsobuje
granulomatozni zanét a nasledné adheze

* Znemoznuje bezprostredni endoskopické a
ultrasonografické vysetreni

» Asfyxie - pri aspiraci vetsiho mnozstvi k. I.

 Muze zpUsobovat obstipace (velmi
obezretné pouziti u plazu!)

Baryova k. |. se zobrazuje
jako hyperechogenni
linie s anechogennim

stinem
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Baryové k. 1. e

Riziko vzniku
granulomatoznich zanétu!
(pri kontaktu se ser6zami)

Uniklou k. |. nutné odstranit
do1-3 hod

Baryovy kontrast je :
vychytavan makrofagy a
transportovan do
regionalnich miznich uzlin

Unikajici kontrast z perforovaného zaludku.

K. l. ve sternalni mizni uzliné.
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Baryové k. 1. -

Aspirace baryové k. |. v pradusnici

Riziko predstavuje vomitus a nasledna
aspirace k. I.
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Aspirace baryové k.l. - kontrastni latka v priduskach a
alveolech

Stejny pes za 2 roky — k. |. v miznich uzlinach
imituje kalcifikaci miznich uzlin
(imitace histoplasmosy)
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Baryove k. .

Praskova forma - (E-Z-HDe<) 98 % w/w - pro pfipravu
suspenze - riziko precipitace v GIT

Pasta - (Microtrast®) 70% w/w - pro kontrastni vy$etieni

morfologie a funkce hltanu a jicnu (motilita, sliznicni
defekty, intraluminalni obstrukce)

Suspenze - (Micropaque®) w/v - indikace kontrastni

vysetreni morfologie a funkce hltanu, jicnu, zaludku,
tenkého a tlustého streva

BI PSD (baryem impregnované polyethylenové radioopakni kuliéky) -
hodnoceni pasaze GIT

Micropaque

T s T é
w/v (hmotnost - weight - barya rozpusténého ve vodé vytvofi urcity objem - volume - suspenze )
w/w (hmotnost - weight — barya rozpusténého ve vodé vytvori uréitou hmotnost - weight - pasta)

Pozn.: paraben (soucdst baryovych k. I.) je povaZovdn za potencidlni alergen
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Precipitace barya (suspenze vyrobend z prasku bez obsahu stabilizator()
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Negativni kontrastni latky

Opacita plynu
- pouziva se nejcastéji atmosfericky vzduch, oxid uhlicity
- méné Casté pouziti oxidu dusného a kysliku

Atmosféricky vzduch

* horsi rozpustnost v tekutinach
* riziko plynové embolie

* levny

CO2, NO

e vysSSi rozpustnost v tekutinach
* nizsSi riziko plynové embolie

* horsi manipulovatelnost

Negativni k. |. v jaternich cévach
fppt.com
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Indikace:
* Kontrastni vysetreni GIT (zaludek, kolon)

e (Vagino)uretrocystografie

* Dvojité kontrastni studie (GIT, uropoeticky
aparat)
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Kontrastni studie

Pozitivni kontrastni studie - pozitivni k. |. (baryové, jodové)
* Negativni kontrastni studie - negativni k. |. (vzduch, CO2)
* Dvojité kontrastni studie - kombinace pozitivni k. |. a negativni k. .

Pozitivni kontrast Negativni kontrast

Dvojity kontrast
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Kontrastni studie - vyuziti

Poloha organu

Integrita orgé NU (ruptura)

Intraluminalni patologie

Intramuralni patolgie

Extramuralni patologie
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