OSTATNE ZOBRAZOVACIE MODALITY
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SKIASKOPIA(FLUOROSKOPIA)

Pracuje na rovnakom principe ako rentgenolédgia (vid Obecna rentgenoldgia). Zakladnym
rozdielom je vSak dynamické zobrazenie vdaka kontinudlnemu snimaniu, alebo snimaniu
niekolkych snimkov vistom c¢asovom useku (napr 8 snimkov/1 mindta). Vdaka tomu je
skiaskopia aj funkénym vysetrenim, vyuZiva
sa pre angiografiu, pre kontrolu zavadzania
implantatov a ako intervenc¢na radioldgia
(ulahCuje  chirurgické zdkroky vdaka
dohladu zobrazovacej techniky).

Vo veterindrnej medicine pouZivame
fluoroskopiu k zobrazeniu funkcie
vybranych anatomickych Struktur ako napr.
esophagus alebo trachea. MozZeme
posudzovat fluktuacie trachey pri inspiriu
a expiriu, identifikovat trachedlny kolaps.
Esophagram nam umozni posudit efektivitu
prehitania, ¢asto spolu s aplikovanou
kontrastnou latkou. Je preto vhodnou

metdédou k detekcii striktur,
gastroesofagedlneho refluxu, _
megaesophagu. 24 40
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SCINTIGRAFIA

Zakladny princip scintigrafie spociva v detekcii gama lucov, ktoré su emitované z rozpadu
radionuklidov, pomocou gama kamery.

Radionuklid je pripojeny k Specifickému farmaku a aplikovany do tela zvierata i.v., per os, per
rektum, inhalac¢ne.

Vysledkom je graficka reprezentacia fyziologickej funkcie, tvaru, velkosti a pozicie cielového
organu. Klinicka informdcia ziskana z vyslednych skenov zdavisi na biochémii farmaka, jeho
interakcie s cielovymi organmi atransporte vinych tkanivdch aorganoch. Detekujeme
abnormalne metabolicky aktivne/neaktivne tkaniva.

V porovnani s ostatnymi zobrazovacimi modalitami md scintigrafia slabé priestorové
rozliSenie. Zakladna informdcia, ktoru ziskame zo skenu, je zaloZena na fyziologickom procese
daného organu (napr. pri skenoch kosti zistujeme krvné zasobenie kosti). Nemdzeme
vyhodnotit anatdmiu daného organu.

Scintigrafia by mala byt len sucastou stanovenia konecnej diagndzy spolu s kompletnym
klinickym vysSetrenim a ostatnymi zobrazovacimi metéddami.

Je stale vyuzivanou metddou napriklad v hipiatrickej medicine a to predovsetkym pri
patoldgiach kosti, zvlast pri detekcii stresovych fraktur, ktoré nemusia byt radiologicky
detekovatelné. Zaroven je jej vyhodou aj skenovanie oblasti radiologicky obtiazne
zobrazitelnych, ako napr. panva. TaktieZ sa pouZiva k monitorovaniu progresu a lie¢gyroi 1
patolégie.

Zdroj 46

-2

Radionuklid (radioizotop) je rdadioaktivny komponent radiofarmaka. Rozdeluju sa na
diagnostické a terapeutické . NajbeZnejSie radionuklidy pouzivané v scintigrafii emituju
Ziarenie (o, B,y) ako sucast ich procesu rozpadu a musia mat niektoré dolezité vlastnosti.
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- Radionuklid musi byt lahko pripojitelny k farmaku.

- Maju kratky poléas rozpadu, aby sa redukovala davka radiacie a uskutocnilo sa rychle
a bezpecné odstranenie.

- Gama ziarenie by malo interagovat minimalne s tkanivami.

- Radiaéné Ziarenie by malo byt nizko energické aby doslo k ¢o najmensiemu rozptylu.

Najéastejsie pouzivanym radionuklidom je ®°Tc(technecium). Poléas rozpadu je 6,02 hodin
a emituje Ziarenie s energiou 140 KeV. Dal$im pouzivanym je 131 (jéd), ktorého poléas rozpadu
je 8,04 dia.

Detekcia radidcie (gama camera a kolimatory)

Prvou funkciou gama kamery je filtrovanie y foténov, ktoré su emitované vsetkymi smermi
z pacienta na tie, ktoré budd usmernené v linii detektora gama kamery. Toto zabezpecuje
kolimator. Kolimator sa sprava v podstate rovnako, ako primarna clona v radiografii. Musi byt
zhotoveny z materialu s vysokym proténovym &islom, ktory absorbuje fotdny ktoré neputuju
perpendikuldarne ku kamere. Gama kamera detekuje liCe tdliom aktivovanym
sodnojodidovym (Nal) kry$talom. Cim hrubsi je kry$tél, tym viac foténov méze absorbovat,
zaroven sa vSak s hrubkou zniZzuje priestorové rozliSenie, pretoze dochddza k vacsiemu
rozptylu.

U malych zvierat sa scintigrafia vyuziva k detekcii okultného krivania, detekcii metastaz,
detekcii portosystémového skratu, na znazornenie motility gastrointestinalneho traktu,
pripadne k detekcii emfyzematickych lozZisiek v pltcach.

Terapeutické radionuklidy vyuzivame aj pri radioterapii, o terapii.

U madiek sa radioaktivny jod 13! pouziva k terapii hyperthyredzy- radionuklid destruuje
Stitnu zlazu. Vdaka scintigrafii m6Zzeme taktieZ identifikovat ektopické loziska stitnej zlazy. Je
dokazané, Ze scintigrafiou méZzeme abnormalnu ¢innost stitnej Zlazy detekovat skoér, ako je
preukazana laboratérnymi vysledkami.
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Zdroj 48

Pocitacova tomografia — CT a magneticka rezonancia - MR

Obe metddy sa stali esencidlnymi pri diagnostike istych konkrétnych patoldgii vo
veterinarnej medicine. Pre spravne pouZivanie oboch modalit je potrebné porozumiet nielen
ich principom, ale aj ich limitujicim faktorov. Vdaka kaZdoro¢nému zvySovaniu poctov
vySetreni a Studii pomocou CT a MRI su obe tieto technolégie Coraz presnejsie. Oproti
tradicnému RTG vySetreniu maju obrovsku vyhodu v zvySovani kontrastu , diferencovani a
zviditelnovani Struktur, ktoré pomocou USG alebo RTG nie sme schopni vidiet. Dokazu vytvorit
tenké rezy pacientom”. Pomocou pocitacovych modelov sme spatne schopni vytvorit aj
trojdimenziondlne studie, ¢o sa nam na RTG snimke nepodari, ani pri snimani ortogonalnych
projekcii. Kontrastné vySetrenia pomocou CT alebo MRI si omnoho detailnejsie a dokazu
odhalit aj drobné detaily v strukture &i krveni organov. V porovnani s RTG sme schopni
pomocou CT alebo MRI definovat omnoho mensie patolégie a zmeny v tkanivach. Uz len to,
Ze na CT a MRI sme schopni odlisit tekutinu od makkého tkaniva je oproti RTG velka vyhoda
(pomocou nastaveni systému a réznych protokolov sme schopni odlisit od seba dokonca rézne
typy tekutin).

Kazdé zobrazenie pomocou CT alebo MRI reprezentuje tenku sekciu alebo rez tela, ktoré je
tvorené matrixom vyplnenym malymi kubickymi sekciami, ktoré pozndme pod ndzvom
VOXELS[*3lalebo objemové elementy. Na monitore je telo tvorené matrixom zndzornené
pomocou pixelov (t. j. obrazovych elementov). Voxely si pomocou pocitata nasledne
premietané na pixely (ale jeden voxel nemusi predstavovat jeden pixel).

Poditaéova tomografia — CT [*]
Indikacie- vySetrenie nosu, CNS, hrudniku, abdomenu, skeletu

V roku 1979 bola G.N. Hounsfield a A.M. Cormack udelend Nobelova cena (Medicina) za
objavenie CT. CT bolo aZ do neddvna povazZované za najvacsiu invenciu v medicine od doby
objavenia RTG. V dnednej dobe je CT pomerne rychlym vySetrenim, ktoré umoznuje lekdrom
detailne vysetrit pacienta, redukovat mnoZstvo artefaktov a zabezpecit pocas vysetrenia
maximalnu redukciu stresu pacienta.

Mechanizmus CT3! je zaloZeny na myslienke, Ze detailny obraz jedného objektu mézeme
vyprodukovat pouZitim vysokého poctu projekcii daného objektu. Pomocou dostatoéného

4 Zaklady zobrazovacej diagnostiky psa, macky a kona, IVA VFU 2018



OSTATNE ZOBRAZOVACIE MODALITY

mnozZstva réznych projekcii sme nasledne schopni vytvorit 3D model. Cim je snimany objekt
nepravidelnejSieho tvaru a Struktury, tym treba vysSi pocet projekcii na jeho presné
zosnimanie. TakZe pokial by sme mali k dispozicii povedzme tisice projekcii z presnych uhlov a
pokial by bola prechodnost rentgenovych lucov priradena k jednotlivym tkanivam (napr.
opacity makkych tkaniv budu spojené do jednej Struktury, opacity kosti do inej Struktury),
mohli by sme pomocou vykonného pocitaca geometricky zrekonstruovat dané data a priradit
jednotlivé opacity k jednotlivym organom. Tieto poZiadavky su dosiahnuté pomocou tenko
kolimovaného rentgenového luca, ktory rotuje okolo pacienta.

Hlavnou sudastou CT systému je skenovacia jednotka- GANTRY[3! | ktord sa sklada z
rotujucej RTG vyzarujucej trubice a z detektora RTG Ziarenia. Stredom systému prechadza stol
pre pacienta. Sucastou systému je aj konzola so sofistikovanym pocitacom. Systém musi byt
schopny pracovat dlht dobu bez prehriatia RTG trubice a produkovat a spracovavat velké
mnozstvo dét. V dne$nej dobe su vytvarané tzv. helikoidalne® (t. j. 3pirdlové) telové skeny,
¢o znamenad, Ze pacient je skenovany v jednom suvislom deji a RTG trubica sa nemusi po
kazdom skene vracat do vychodzej polohy, ako tomu bolo v minulosti. Helikoidalny systém
znizuje rozhybanost skenov pri dychani a ¢revnej peristaltike a umozriuje detekciu velmi
malych patoldgii. DoleZitou sucastou helikdlneho systému je pohyblivy stél, ktory zasuva
pacienta, zatial ¢o trubica rotuje. Vdaka zrychleniu celého procesu vySetrenia mobzie
vysetrovaci lekar pracovat s bolusom kontrastu v kratkych ¢asoch a zachytit pri spravnom
nacasovani aj arteridlnu fazu kontrastu, ktora je velmi rychla a bez helikoidného systému by
nebolo mozZné ju zachytit.

Detektor RTG Ziarenia je tiez velmi ddleZita sucast celého CT systému. Prevadza dopadajuce
RTG luce na elektronické signdly. V dnesnej technoldgii su najéastejSie pouzivané keramické
detektory. Kazdy detektor pozostava zo scintilujuceho krystdlu, ktory reaguje s dopadajucim
RTG Ziarenim. Zosilnenim tohoto Ziarenia vznika svetlo, ktoré je konvertované na digitdlne
impulzy. Momentalne je Standardom CT pristroj s vy$sim poctom detektorov. Existuje viacero
typov CT pristrojov vzhladom na detektory. CT s array typom detektora ma moznost otacat
detektorom zaroven s RTG trubicou na druhej strane , annuldrny typ detektora je staticky.
Array detektor je v dnesnej dobe najviac pouzivany spolocne s helikoidnym systémom trubice
—ako je uz vyssie spomenuté, umozZnuje angiografické studie , nepotrebuje tak silné chladenie,
je ovela vykonnejsi a dokaze spracovat viacero skenov tela naraz.

Kontrastné tudiel*3! si beznym $tandardom pri CT vy$etreni pacienta (nemusia nastat pri
istych vysetreniach chrbtice a pod. ). Pre kontrast sa najcastejSie pouzivaju jodové neionické
latky. Pomocou bolusu i.v. kontrastej latky moZeme sledovat distriblciu kontrastnej
substancie cez telo pacienta, <o ndm poda informdciu o krveni tkaniv , ale aj o integrite
niektorych prirodzenych telnych bariér . Angiografické vySetrenie ma viacero faz — arterialne
a vendzne plnenie, pre vysetrenie ktoréhokolvek z nich treba presné nacasovanie a
odpovedajlca rychlost pristroja. Podmienkou pre angiografické vysetrenie je helikoidalny typ
CT s array detektorom. Pre vySetrenie extravaskularnych struktir musime pockat par minut
po pridani bolusu i.v.
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Kortikalna kost sa zobrazuje vidy hyperdenzne-bielo.

"‘ e d
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. -

Magneticka rezonancia — MRI*3]

Magnetickd rezonancia sa stala dolezitym ndastrojom v zobrazovacej diagnostike vo
veterindrnej medicine, a to hlavne vdaka jeho vysokokontrastnym schopnostiam, ktoré
umoznuju lepsie zobrazenie makkych tkaniv. Na MRI sa zobrazuju makké tkaniva ovela lepsie
ako napr. na CT. Vysoky kontrast makkych tkaniv dosahuje MRI vdaka magnetickym
vlastnostiam vodikovych jadier - proténov. Vodikové jadrd (dalej protény, t. j. ionizované
atémy vodika H*) sa bohato vyskytuju vo vSetkych tkanivach tela. Zmena energie proténov sa
da lokalizovat v priestore pomocou individualnych voxelov. Vysledkom je sformovanie obrazu.
Cize sa zjednodusene povedané jednad o mapovanie distribtcie H+ vo vode (H,0) a lipidoch
(CH2/CH3) obsiahnutych v tkanivach (najsilnejsi signdl vydavaju tkaniva s najvyssim
zastupenim H* ). MRI sa v dnednej veterindarnej medicine najcastejSie pouziva pri diagnostike
problémov v CNS, je diagnostickou volbou aj pri patolégiach v inych Castiach tela — napr. v
hipiatrickej medicine su to distalne ¢asti koncatin.
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Magnetickd rezonancia zostava najsofistikovanejSim pristrojom v zobrazovacej
diagnostike. Vo svojej stavbe kombinuje elektroniku, radiofrekvencné generatory, cievky a
zariadenia spojené s pocitacom. VSetky tieto sucasti si nevyhnutné pre spradvnu excitaciu
tkaniv, recepciu a lokalizaciu signalu, ktory nasledne vychadza z tkaniv.

Pristroj vytvara externé magnetické pole, do ktorého je umiestneny pacient. Presnost
vySetrenia je ovplyvnend silou magnetického pola, jeho stabilitou a uniformitou (t. j.
rovnomernostou v kazdom smere).

Podla Faradayovho zdkona, pokial elektricky prad prechddza okolo slucky (t. j. uzavrety
elektricky vodic), vznikd magnetické pole, ktoré je priamo Umerné elektrické mu prudu. Toto
je alimentdrny zaklad fungovania MRI. Na vytvorenie dostatocne silného elektrického prudu
treba silné magnetické pole. Pri vytvoreni tak silného magnetického pola ( permanentné
magnety: 0,2 — 0,4 T, supravodivé magnety: 1 — 3 T, niektoré vyskumné centrd az 7 T) su
supravodivé cievky neustdle chladené tekutym héliom (chladiaci agent), pretoZe by sa v
opacnom pripade zahrievali, o by sp6sobovalo energetické straty.

Kazdy protdn (t. j. ionizovany atém vodika H*) je charakterizovany (okrem iného) aj svojim
spinom. Tieto spiny!3! pdsobia ako miniatlirne magnety, s vlastnymi magnetickymi vektormi
(vektor magnetického momentu, t. j. vektor spinu). Tieto spiny su v tkanivach ndhodne
orientované, a v prirodzenych podmienkach sa vzajomne rusia (t. j. celkovy spin sustavy je
nulovy), nakolko molekularne pohyby a kolizie vyustuju do spin- spinovych interakcii, ktoré
neustale kolisaju a ovplyviuju sprdvanie spinov. Pocas MRI vySetrenia su ovplyviiované
vonkajsim magnetickym polom prave spiny ionizovanych atémov.

Ked umiestnime H* do silného magnetického pola, spiny sa zorientuju rovnobeine so
smerom tohoto pola. Spiny, ktoré sa nasmeruju rovnakym smerom ako magnetické pole,
nazyvame paralelné, spiny smerujuce opacnym smerom su antiparalelné. Sily, ktorymi na tieto
spiny posobi vonkajsie magnetické pole, maju rovnaku velkost ale opacny smer. Ak je pocet
paralelnych a antiparalelnych proténov rovnaky, dochadza k Uplnému vzajomnému
vynulovaniu sil. AvSak v redlnej situacii je ich pocet iba priblizne rovnaky, takZe dochadza iba
k pribliznému vynulovaniu vzajomnych sil — vznikd nenulova vyslednd magnetickd sila
proténov v latke, tzv. NET magnetizacial®3, ktord smeruje rovnobeine so smerom
magnetického pola a smeruje paralelne / antiparalelne v zavislosti na tom, ktorych proténov
je v tkanive prebytok. Velkost NET magnetizacie zavisi od mnoZstva H* obsiahnutych v danom
tkanive.
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Zdroj 23

MAGNETOM (

Nasledne dokazeme pomocou radiofrekvenénych generatorov jednotlivé ionizované atémy
H* excitovat, t. j. atdbmu dodame energiu zodpovedajucu danej frekvencii Ziarenia, ktora je
nastavena presne tak, aby sa atdm excitoval. Pri excitacii teda pohlcuje H* energiu, ktora sa v
ramci atému rozdeli medzi jeho jednotlivé zloZzky, a teda aj spin protdnu ziska energiu. To
nasledne vyvold naruSenie rovnovaineho smerovania spinu, ktory je bez pridanej energie
stabilny v paralelnom resp. antiparalelnom smere. Ak teda dodame energiu, spiny sa za¢nu
vychylovat z rovnovainych smerov (dokonca ak doddme dostatok energie, m6Zu spiny
preskakovat z paralelného na antiparalelny stav a opacne), nasledkom ¢oho je mikroskopické
vychylenie NET magnetizadcie z jej povodnej rovnobeinej linie na réznobeind. Akonahle
ukonéime generovanie vinenia, t. j. dodavanie energie, NET magnetizdcia sa vrati do svojho
povodného smeru. Cely proces ovplyviiovania energie H* sa nazyva REZONANCIA!3], Akondhle
ukoncéime rezonanciu, v tkanivach nastanu dalSie procesy, ktoré sa nazyvaju relaxacia, Co je
prave navrat spinu do povodnej stabilnej polohy. Protdny relaxuju v dvoch linidch —
longitudindlne (T1, paralelne s povodnym magnetickym polom) a vertikalnej (T2, kolmo —
transverzalne- na smer magnetického pola). Prave transverzalne vychylenie po rezonancii je
kl'iCové pre ndsledné meranie. Zrelaxované protény vylucuju do svojho prostredia nadmernu
prijatu energiu a vracaju sa do nizkoenergetického stavu. Rychlosti, akymi dané tkanivo
relaxuje longitudalne a transverzalne (t.j. T1 a T2), su pre kazdé tkanivo Specifické. Na zaklade
rozdielnych hodndt T1 a T2 vtkanivich moZeme vytvorit tzv. sekvencie, ktoré vyvolaju
rezonanciu v konkrétnom tkanive, a teda vieme tkanivo rozlisit od iného tkaniva.
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MRI snimky vznikaju zachytenim signalu z excitovanych tkaniv. Signal je v podobe ECHA,
ktoré zachytavaju cievky. Cievky su umiestnené v priestore v o najtesnejsej blizkosti pacienta.
Prave cievky, ktoré su kolmo voci T2 su schopné zachytit T2. Signal je nasledne spracovany.

Kontrast™3 pouZivany v MRI je pravym opakom kontrastov pouZivanych pri CT. MRI
kontrast nema za Ulohu byt priamo zobrazeny ¢i vizualizovany. MRI kontrasty vyvolavaju silné
paramagnetické efekty , ktoré znizuju T1 a T2. NajéastejSimi kontrastnymi [atkami su chelaty,
ktorych zdklad tvori Godalinium. V praxi sa pouzivaju jeho nizke koncentracie, o ma za
nasledok skratenie ¢asu T1.

Artefakty su v MRI diagnostike rovnako pritomné ako v kazdej inej zobrazovacej metéde.
Vznikaju pri lokadlnej inhomogenite magnetického pola. Medzi objekty, ktoré spdsobuju
takéto artefakty, patria kovové predmety (nemusia byt feromagnetické) alebo plyn. Typickym
predmetom, ktory sposobuje MRI artefakt, je Cip, ¢i metalické CT.
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MRI snimok mozgu. Kortikalna kost ¢ierna, CNS dobre vizualizované.
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Porovnanie vlastnosti CT a MRI

CcT

Principom je uréenie elektronovej
hustoty tkaniv a detekcia prejdeného rtg
Ziarenia (¢im vyssia elektrénova hustota,
tym viac zachyteného rtg Ziarenia)
Linearny atenuacny koeficient

Je to tomograficka metdda- vysledkom su
tenké trasnverzdlne rezy bez
superpozicie tkaniv

Vysetrenie nosu, CNS, hrudniku,
abdomenu, skeletu

Kortikalna kost je vidy hyperdenzna-
BIELA

Kolenojariroza efuze LCC

Ioketni kloub OCD

MRI

= Principom je proténova hustota tkaniva,
magnetické pole a radiofrekvenéné pulzy

= Nejde o ionizujuce Ziarenie!

= Je to tomograficka metdda- zobrazenie
v lubovolnej rovine bez superpozicie
makkych tkaniv

= Vyborné zobrazenie makkych tkaniv (kvoli
proténu- vodiku)

= Vysetrenie CNS (mozok, miecha)

* Kortikalna kost je vidy asignalna-CIERNA
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