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multidetektorové CT s 64rada
(GE Healthcare)\
doplnény o nové dolpnky pri upgradu
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Pracovni stanice:
Advantage workstation VolumeShare4,
verze 4.5 s novou verzi softwaru



Zmeény na skeneru:

— nova rekonstrukcni technika k snizeni
radiacni zateze
- dynamicky sken o delce
az 31 cm. Umoznuje stanoveni cevni a perfuzni
funkénosti organu. Pokryti v ose Z je pro
dynamicke (4D) CTA a perfuzni studie az 312.5mm
(500 rezu).
- pri
vysetrovani srdce Ize pouzit pfi synchronizaci EKG
krivky jak EKG triggering tak i EKG gating
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Adaptive Statistical Iterative
Reconstruction ASiR™:;

» Pokrocila rekonstrukcni technika, ktera umoznuje
snizenl obrazoveho sumu a zlepsuje kontrastni
rozlisenl a obrazovou kvalitu.

» Redukovanim obrazového sumu v diagnostickych
obrazech dovoluje snizeni skenovacich
parametru (mAs) podle pfepoctového faktoru.

» To dovoluje pozadovaneé
pro zobrazovani ( az prumérné o 40% ).

> U obéznich pacientt pfi zachovani hodnot

/vja'@é zlepsi kvalitu obrazu .
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Co umoznilo vysetreni srdce a

koronarnich arterii na MIDCT?

» Srdce, vencite tepny, vzestupna aorta i plicni tepna
vykonavaji behem srdecni akce komplexni pohyb.

» Pro utlumeni nebo uplné vyruseni pohybovych
artefaktu ze srdec€ni €innosti se vyuziva
synchronizovana akvizice dat s
elektrokardiogramem

» Podle zpusobu akvizice dat se rozdéluje EKG
synchronizace na prospektivni hradlovani =
a retrospektivni segmentaci dat =

|




EKG synchronizace

= expozice je prerusovana, spoustena je jen ve
vybranem useku R-R intervalu = zpravidla v diastole
= expozice probiha kontinualneé s registraci EKG
zaznamu. Je mozno zrekonstruovat nékolik sad obrazu v ruznych
fazich srdeCniho cyklu a sledovat tak dynamické déje, zavislé na

srdecni akci nebo vybrat optimalni fazi pro zobrazeni vybrané
anatomicke struktury
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Obr. 1.12. Schéma principu EKG triggeringu (horni graf) a EKG
gatingu (dolni graf)
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Viastni vysetreni:

» Kontrastni latka:

- vysokou koncentraci jodu - vetsinou lomeron 400
rychlost aplikace 4,5 -4,8 ml/s,

-specialni software tlakového injektoru umoznuje
soucasnou aplikaci dvou medii = 1.faze: plny kontrast, 2.
faze: redena k.l., 3.faze: jen fyziologicky roztok =

» Rekonstrukce fazi srdecniho cyklu po 10 % : rozsah
5% -95 %
> Provadime vysSetreni i bez podani léku k upravé tepové

LI "4V 4

frekvence (betablokatoru), vhodngjsi je vSak jejich
pouziti s pravidelnou frekvenci, ktera je

» Rotacni €as pri nasich vysetrenich: 0,35 s
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MDCTA koronarnich tepen a
srdce na skeneru s 64radami
detektoru :

» Problémy s hodnocenim a kvalitou rekonstrukci:

- nepravidelnosti pulzu
- tepova frekvence nad 90/min a obézni pacient

> Limitace:

- vyrazné zvysena nebo snizena tepova frekvence
- nékteré pacemakery
- alergie na jodovou kontrastni latku

> Vyhody:

- neinvazivni vysSetreni
- rychlost vysetreni
- ambulantni provedeni

/uﬁi_tena nez ostatni metodiky nebo jejich potrebné kombinace
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Jméno,prijmeni,rodné Cislo

VN OLOMOUC Point |Diameter | Area
Nov 242004 11:58:53AM M | hame | (mm) | (mm2)
. . S+0 J 14
Exam: 1053 Series: 504 | E:Bff | 45208 |15 b
i s ef. 2908|6843
Thickness:  0.6mm 0.28:1 Spacing: 0.6
| A |22+08|39+32
kV: 120 mA: 625 B [15206| 19219
| ¢ [13:08]13+16
|Point Name | Abbreviation | D | 20+0.7 | 33+24
Proximal Reference Point PRef. | E | 23+06 | 44+28
Distal Reference Point DRef.
|Section Of Interest A | A
Section Of Interest B B
Section Of Interest C C
|Secti0n Of Interest D | D
|Section Of Interest E ’ E

Point Name |Diameter | Area
A/ PRef-DRef, | +34% |[+58 %
B/ PRef-DRef. | +60% |+84%
C/PRef-DRef. | +67 % |+89%
D/ PRef-DRef. | +51% |+75%
E / PRef-DRef. | +44% |+69%
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Vojenska nemocnice Olomouc z B 2
GE imagination at work RDG oddeleni, CT pracoviste,Susilove nam. 5, Olomoue, 771 1 I;;:}I? 2;2 ) .

Cardiovascular Analysis Report

Patient ID: 4 Name:
Birth date: Age:
Sex: ] Exam Date:

Content Date:

Weight: 75.0kg (165.3 1b) Body Surface 2.0 m2
Area:

Height: 1.82 m (5.97 ft) Body Mass 22.6 kg/m2
Index:

Cardiologist: Referring
Physician:

Completion flag: PARTIAL Verification flag: UNVERIFIED

Left Ventricle

End End End End e v ., |Myocardial
Systolic | Systolic | Diastolic | Diastolic | STOKe e Ry M"&“;Sr:‘“' Mass
Volume Phase Volume Phase B Index
760ml | 350% | 2006ml | 950% | 124.6ml | 621% | 0143 | 918¢ [469gmo

ml/min
Phase Volume Table (ml)

5% 5% | 25% | 35% | % | 55% [ 65% | 5% | 8% | %%

1796 | 138.1 86.6 76.0 82.7 | 1268 | 1566 | 1651 | 171.9 | 2006

5 JAROSLAY PRA KALODA (7705095321)
JAROSLAY PRA KALODA (7705095321) == 2000-01-18, 09:26:25 r Y
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A AL 4 A & Point Name Mean Min Max Area
Jmeno,prijmeni,rodne Cislo
(mm) (mm) (mm) (mm?)
Analysis of the AVA_aneu_asc_ao_ aochlop 38805 | 350£05 | 440£05 | 11817 ¢
32.9
VN OLOMOUC kor 243 £ 0.5 521 £ 0.5 5B8 £ 0.5 ZBAS;} *
trbrach 43.4+05 | 481+05 | 508+05 | 19180+
Exam: 3561 Series: 5 +cC 4.6
Thickness: 0.6mm 0.22:1 Spacing: 0.3 ATRE(E SN [REACEENLE [ 1251'12 =
kV: 120 mA: 724 \AnEnd (E) 230+04 | 21.9+04 | 244+04 |4169% 135
MaxDiam (D) 61.0+05 | 596+05 | 623+05 | 29250+
49,7
levakr 36.9+03 | 363403 | 37503 | 10679+
195
llevasub 230404 | 219+04 | 24404 |4169+ 135
|F”3‘“"Jt Name | Abbreviation ‘Pnint Name | Mean Min Max Area
| Aortalni chlopen | aochlop (mm) (mm) (mm) (mm?)
|aﬂrta nad kor.tepnami | kor ‘pruxau 216 £0.5 | 206 £05 | 227 +05 | 366.7 £ 185
asc.aorta pod trunkem | T, 'stredao 188+05 | 174405 | 198405 |2778+ 154
'Start of Aneurysm | AnStart (C) Celiac 197+05 | 185405 | 205405 |3044+ 168
|End of Aneurysm | AnEnd (E)
, ; |Measurement name | Length
|Large5t Enhanced Section | taxDiam () | |
|oblouk za levou karotidou | levakr (H) (Length of Aneurysm) 138.6 mm
|uhlﬂuk za levou subklavii | levasub In::knr (Cm?p:ln ke k:;rnnar.; I f;: mm
; : cChioproan [ChIopem kK aneu w2 MM
|pmmmalm des.ao | proxao P P
|chlnpmax (chlopen k max.rozsireni) | 57.9 mm
Inhlpbrach {chlopen k brachio.tr) | 113.1 mm
|Point NETE | Abbreviation |oblouk (leva Kar. k subl.) | 186mm
|5tredni e | ek [pmxima[ (subklavia k proxim.ao) | 58,7 mm
|AA e (e | Calee [stredni (subklavia k stred.an) | 110.7 mm
| | Itrunkua (subklavia k tr.coeliacus) | 209.4 mm
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& P4 v e / / v /
*:. Jméno, prijmeni, rodné ¢islo [
; m?mnaam |Point Name | Abbreviation
it =i - . ; ;
e = Analysis of the ANE_ASC_HA_nove subklavia k proxim.ao proxirmal
S / | subklavia k stred.ao stredni
AS k aorte nad branici subklbran
: VN OLOMOUC , _
ahr. . . subklavia k tr.coeliacus trunkus
< Mar 19 2008 12:24:20PM M 56 Aortalni chlopen aochlop
., Exam: 5228 Series: 2 +¢  [Pulbusnadchioppni bulb
S . . aorta nad kor.tepnami kor
Thickness:  0.6mm 0.2:1 Spacing: 0.3 e nahr
trbrachh . Ly asc aorta nad nahradou nadnahr
e b kV: 120 mA: 609
TR T T
Leuakr‘.lra" ......
\'-. Point Name Abbreviation
Leuas? """ aorta nad branici branice
N . AA nad trumkem Celiac
\ Point/Measurement name | Abbreviation
|
| Length of Aneurysm | )]
braxan ,u' chlopen ke koronar. chikor
F || chlopem k aneu chloproan
] .
7 Ichlopen k max.rozsireni | chlopmazx
".l chlopen k bulbu chibulb
(" chlopen koronarky chlopkor
stradaa . |ch|open k dist. okraji nahrady | chlonahr Point Name Mean Min Max Area
[ chlopen k brachio.tr chipbrach (mm) (mm) (mm) (mm?2)
leva kar. k subl. oblouk aochlop 67.7 £ 0.7 420+ 0.7 80.4+ 0.7 3602.3 +
755
bulb 791407 | S58+07 | 923+07 | 49179%
90.7
kor 707 +£0.7 S6.7+0.7 81.2+07 38211 %
80.2
[Point Name ’ Abbreviation nahr 47.4+08 | 451+08 | 494+08 | 176712
56.5
Jasc.zorta pod trunkem | trbrach nadnahr 510408 | 439+08 | 535+08 | 20391+
‘Start of Aneurysm ‘ AnStart (C) 63.2
End of Aneurysm \ AnEnd (E) trbrach 510+08 | 482+08 | 541+08 | 20443+
617
‘Largest Enhanced Section ’ MaxDiarm (D) AnStart (C) 677+07 | 420+07 | 804+07 | 36023+
‘oblouk za trunkem ‘ obltrun 755
oblouk za levou karotidou \ levakr AnEnd (E) 505:08 | 480+0B | 531:08 | 20003+
61.3
‘oblouk za levou subklavii ’ levasub
N 0000 ‘proximalni des.ao ‘ proxao
i 4 g |
(HrEn viiﬁxs NOT| intended for dlagnusls ‘Stredni desc.ao ‘ stredan I




Point Name Mean Min Max Area |Measurement name | Length
2

(mm] (mm) (mm) (mm ) |(HJ (Length of Aneurysm) | 113.4mm

MaxDiam (D) 77807 081207 90.7 £ 0.7 47598 Ichlkor (chlopen ke koronar.) | 32.4mm
86.2

|chloproan (chlopem k aneu) | 0.0 mm
obltrun 50907 4.7 £ 0.7 55207 20374+ .

56.2 |ch|0pmax (chlopen k max.rozsireni) | 22.5 mm

levakr 447405 | 408+05 | 472205 | 1sesas  [chibulb (chiopen k bulby) | 114mm

36.5 |chlopkur (chlopen koronarky) | 32.4mm

levasub 446+03 | 41.3+03 | 47303 | 15628% |chlonahr (chiopen k dist. okraji nahrady) | s4Bmm

z1z |ch|pbrach (chlopen k brachio.tr) | 114.1 mm

+ + + +

proxao 48007 42207 49807 1833.3 - |ob|0uk (leva kar. k subl.) | 24.3 mm

stredao 469 + 08 447 + 08 46.9 + 0.8 17261 + |pro><|mal (subklavia k proxim.ao) | 52.8 mm

57.5 |stredni (subklavia k stred.ao) | 120.0 mm

branice 329+04 | 31.1+04 | 346+04 |B8524+192 |subklbran (AS k aorte nad branici) | 220.5 mm

Celiac 385+08 | 357+08 | 41.0+08 1166.8 + |trunkus (subklavia k tr.coeliacus) | 311.1 mm
476




|Point:'Measurement hame | Abbreviation
|0d AMS k renalnim tepnam | AMSren
|Lowest Renal to Aortic Bifurcation | InfRnToAort
0 |P0int above Renal Arteries | PtAbvRnArt
po
AA pod AMS AMS
? |Most Inferior Renal Artery | PtInfRnArt
3 |15 mm Below Most Inferior Renal Artery | 15SmminfRnArt
51 Point Name Mean Min Max Area
(mm) (mm) (mm) (mm?)
PtAbvRnArt 36,5 08 33508 38408 10492 +
; 45.4
AMS 36.1 £ 0.8 33908 38508 1022.2
l, 449
. |PtinRnArt | 319+08 | 30.1+08 | 326+0.8 |B00S + 395
\1SmminfRnArt | 305+08 | 289+08 | 326+08 |730.9 4381
\Measurement hame | Length
.’r ‘AMSren (od AMS k renalnim tepnam) | 21.0 mm
:ﬁ* _ ‘InfRnTvort (Lowest Renal to Aortic Bifurcation) | 85.8 mm
j‘b‘?';:‘ Liimen Wied (< NOT intended #
e
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- " CTA aortalniho oblouku a
koronarnich tepen

» [3lety muz lecCici se s vysokym
tlakem - se stranovym rozdilem
TK na hornich koncCetinach
(vpravo-175/85, vlevo-140/80)

» Posledni 2-3 roky pocituje
obcasné bolesti za hrudni kosti
sviraveho charakteru

» Pri bolesti ma pocit, Zze nemuze
poradne dychat
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‘Shrnuti problematiky:

» MDCT umoznuje kromé hodnoceni koronarnich arterii a
pooperacnich bypassti zhodnotit i dalsi struktury na srdci a
podilet se tak na komplexnim zhodnoceni perikardu, srdce a
jeho cévniho zasobeni.

» Kromé chronickych stavu stale vice nabyva vyznam pfi
diagnostice akutni bolesti na hrudi bez elevace ST na EKG -

» Pouziti gatingu umoznuje kromé anatomického zhodnoceni také
vyhodnoceni dynamickych déju a funkéni vysSetreni.

> Diky schopnosti zhodnotit v dobré kvalité riizné struktury se
postupné profiluje jako metoda
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‘Soucéasné novinky v CT technice:

» Nejnovéjsi skenery deklaruji precizni individualizovane
zobrazovani pro vsechny pacienty = siroka variabilita
parametri umoznujicich nastaveni dle véku a konfigurace
pacienta a programy s automatickym nastavenim vyse napeti
rentgenky podle kazdého pacienta = vliv na davku (napf. CT
srdce s triggeringem a 70kV — efektivni davka 0.17 mSyv) =
moznost pouzit jako screeningovou metodu

» Zlepsenim pomeru signal a Sum = snizeni objemu aplikované
kontrastni latky pri vySetreni = ochrana ledvin a lepsi
zobrazeni plic a streva = zlepSeni kontrastu mezi mekkou tkani a
vzduchem

» Zvyseni skenovaci rychlosti (napf. 73 cm/s) umoznuje: -

| s davkou pod 1 mSv

» Zkraceni rotacni rychlosti (napf. na 0,28 s a vyhledové az 0,2 s)
snizeni pohybovych artefaktii pri nepravidelnosti tepové
nce u vysetreni srdce

- > Moznost prodlouzeni dynamické (}, TA = az pres 60 cm
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Soucasne novinky v CT
technice:

» Zvysuje se vyuziti
zobrazovani v systemu
dual- energy,
spektralniho zobrazovani,
interaktivnich
rekonstrukci a
programu s redukci
metalickych artefaktu
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Soucasneé novinky v CT techmce'

> Nové typy detektortl s vySsi citlivosti dale snizuji
radiacni zatéz. Umoznuji pokryti Siroké oblasti s vyrazne
zlepsenym prostorovym rozliSenim a s novym 3D
kolimatorem vedou k minimalizaci rozptylu zareni a
beam hardening artefaktu.

» Moznost provadéet dynamickeé perfuzni studie
srdce, mozku, jater, ledvin a dalSich organu a
tkani s minimalizaci davky.
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Zaver aneb moje vize rozvoje CT:

> Pocitacova tomografie se rozvojem MDCT skeneru stale vice stava
trojrozmernym vysetrenim s

> Zvyéqgici_se rychlost vysetreni a rozsah snimane Sire na jednu rotaci
zkvalitnuje vysetreni srdce a koronarnich tepen, coz bude mit vliv na

> MDCTA v nékterych oblastech se jiz dnes stala metodou prvni volby
a

» K dalSimu rozsireni neinvazivnich postprocesingovych metod
povede

> Nové softwary jeste vice

» Nizsi radiacni davky, vétsi komfort pacienta a zlepseni workflow u
zdokonalenych systému bude :

» Vyraznym snizenim radiacni zatéze pri CT vysetienich dojde k
dalSimu (napf.
shizeni poctu snimku plic)







