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Nuklearné medicinske diaghostické metody

Neinvazivni metody
dovoluji sledovani funkce

Informace o morfologii
odvozena od zobrazeni funkCniho parenchymu

Vetsinou doplnuje nebo upresnuje vysledky
morfologickych metod - sono, RTG

Kupka K .a kol: Nuklearni medicina, 2002
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Metody nuklearni nefrologie

. Dynamicka scintigrafie ledvin
. Staticka scintigrafie ledvin

. Radioizotopova cystografie

. Clearancoveé techniky
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0 k4 scintiarafie ledvi

objektivizuje intra- a postrenalni kinetiku
nitrozilne podaneho radiofarmaka
pomoci gamakamery spojene s pocitacem

Indikatory a) vylucované tubularni sekreci
99mTc-MAG3 merkaptoacetyltriglycin
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b) vylucované glomerularni filtraci
99MmTc-DTPA kyselina
diethylentriaminpentaoctova
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Mechanismus akumulace radiofarmak

glomerularni filtrace
« 9mTc DTPA
« 1Cr EDTA

tubularni sekrece
e 99mTc MAGS3
. 131] 123 _ QIH

tubularni fixace
« 99mTc DMSA
« 99T glukoheptonat
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0 k4 scintiarafie ledvi

Akumulace diagnostika
umerna - velikosti funkcni tubularni masy (MAG3)
- a prutoku krve (plazmy) - nabidce indikatoru

Priprava zavodneéni 0,5 | tekutin
Provedeni dynamicka scintigrafie ledvin
iIhned po I.v. aplikaci diagnostika

v poloze vsede nebo vieze

Doba vysetreni 20 - 30 minut
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e vizuelni
* poloha
e tvar

e distribuce RF

* dilatace panvicky a ureterti
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funkci
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Normalni nefrograficka krivka

I. vaskularni
II. sekrecni
II1. exkreéni
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obstruk¢ni ktivka

kfivka parenchymového typu

1zostenuricka kiivka
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0 k4 scintiarafie ledvi

Indikace

Orientacni informace o tvaru, velikosti, poloze ledvin a
jejich makrostrukture

Aproximativni posouzeni GF (99mTc- DTPA) bo
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UrcCeni podilu jednotlivé ledviny na celkove funkci
Informace o odtokovych pomeérech z dutého systemu ledviny

Diagnostika stavu transplantované ledviny
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. oV test

+ Dynamicka scintigrafie ledvin

Opakovana DSL po i.v. aplikaci Furosemidu
(bez aplikace diagnostika)
Furosemid - 1mg/kg do max. davky 20mg (40 mg dle *SNM)

*Odpoved nefrografickych krivek na Furosemid

msnhI1lA T4/9) £~ ~h
ryullid = 1 IIL o~ IUI.I IIIIIIUI. - dUDCIIbU 0]0)

nedostatecna - T1/2 > 20 minut = obstrukce
T 1/2 10 - 20 minut = nejisty nalez

*Society of Nuclear Medicine Procedure Guadeline for Diuretic Renography in Children
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neobstrukcéni
dilatace

Furosemid i.v. (hypotonie)
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. oV test

+ Dynamicka scintigrafie ledvin

Indikace

Odliseni obstrukcni Ci neobstrukcni dilatace panvicky
prokazane jinymi dg. modalitami (USG)

Oveéreni vyznamnosti odtokové poruchy
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~antobrilovy test

+ Dynamicka scintigrafie ledvin

Opakovana DSL po p. o. podani Captoprilu (blokatoru ACE)
Captopril 25 - 50 mg - 1 hodinu pfed DSL

Priprava nala¢no - dobra hydratace (1/2 1 60 min. pfed DSL)
stanoveni iontu a kreatininu v séru
provedeni bazalni a kaptoprilové studie v 1 nebo 2 dnech
Vysadit leky:
ACE inhibitory 3 - 7 dni (dle poloCasu)
Blokatory angiotenzin Il receptoru - losartan
Diuretika - 3 dny
Antagonisty kalcia - 24 hodin
Antinhypertenziva - v den vysetreni - u vazné hypertenze ne!
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~antobrilovy test

Indikace
diagnoza renovaskularni hypertenze

Cilem
screeningovéeho testu je vyhledat pacienty,
u nichz je stendza renalni arterie pricinou hypertenze

Senzitivita a specificita
90%

pfi normalnich renalnich funkcich
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Patofyziologie
renovaskularni hypertenze
a farmakologicky ucinek Captoprilu

afferent
arteriole

efferent
arteriole

Normalni Stenoza renalni tepny Capropril

perfuze renin
glomerulu angiotenzinogen

angiotenzin I
ACEI]I (Inhibitory enzymu konvertujiciho angiotenzin)
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Interpretace
Je-li predtestova pravdepodobnost 10 - 30 % - mirné az stredni riziko -

je pravdepodobnost renovaskularni hypertenze

Nizka (méne nez 10 %)
pri normalni ACEI renografii, je-li bazalni studie abnormalni a zlepsuje se
po ACEI

Stredni
abnormalni bazalni studie, po ACEI se nemeni,
casto zahrnuje pacienty s ischemickou nefropatii jedné nebo obou ledvin

Vysoka (vice nez 90%)
je-li vyznamna zmeéna renograficke krivky po ACEI ve srovnani s bazalni
studii

Society of Nuclear Medicine Procedure Guideline for Diagnosis of Renovascular Hypertension
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Dite s hypertenzi s oboustrannou stenozou renalnich arterii
zakladni studie

1.0 1.60 1.80 X 103 120 1.60 1.80 X 10°

Treves S.T.: Pediatric Nuclear Medicine, Springer-Verlag New York Inc. 1995
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1.2 1.60 1.80 X 10
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Staticks scintiarafie lodvi

zobrazuje intrarenalni distribuci radiofarmaka,
ktere je po nitrozilnim podani vychytavano tubularnimi bunkami
a po urcitou dobu v nich akumulovano

Indikatory 99mTc-DMSA dimerkaptojantarova kyselina
99mTc-glukonat, glukoheptonat
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Staticks scintiarafie lodvi

Priprava zadna

u neklidnych malych deti sedace
Provedeni statické snimky

(ANT, POST, RPO, LPO projekce)

SPECT

iInterval mezi podanim radiofarmaka a
snimanim minimalneé 2,5 hodin

pouze mala exkrece do moci (vetsi radiacni
zatez ve srovnani s DSL II)
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Staticks scintiarafie lodvi

Indikace u deti

. Akutni pyelonefritida
. Renalni jizvy

. Relativni podil funkcni tubularni masy a zhodnoceni
funkCni stranove asymetrie

. Diagnoza solitarni ledviny Ci ektopicke ledviny (v panvi)

. Podkovovita Ci pseudopodkovovita ledvina

. Alergie na jodové kontrastni latky

Society of Nuclear Medicine Procedure Guideline for Renal Cortical Scintigraphy in Children
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Staticks scintiarafie lodvi

Akutni pyelonefritida

Detekuje 2x vice defektu nez US
4x vice defektu nez IVU

CT - obdobna senzitivita, ale vyssi radiacni zatez
a riziko reakce na kontrastni latky
MRI - stejna senzitivita, ale draha metoda

Society of Nuclear Medicine Procedure Guideline for Renal Cortical Scintigraphy in Children
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Staticks scintiarafie lodvi

Dalsi mozné indikace

Diagnostika funkCniho postizeni pri traumatu ledviny,
monitorovani jeho reparace

Prukaz funkcniho rezidua svrastélé ledviny,
ageneze ledviny, hypoplazie Ci overeni rtg neme ledviny
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Hodnoceni nalezu
pocet ledvin
poloha
velikost

tvar

distribuce radiofarmaka v parenchymu
vypocet podilu ledvin na celkove funkci

tumory, cysty, abscesy, zanéty, hematomy

se zobrazuji jako ,,studena loziska*
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Vypoéet Separované funkce f@'tlﬂyﬁ]nukleérni mediciny a endokrinologie UK 2. LF a FN Motol

Oznaci se oblasti zajmu (ROI) na planarnich obrazech; vypocCet separované funkce ledvin
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DMSA Statics [DMSA Results] 29-5-2008
%o

Statistical Table

= DMSA RESULTS
{Counts) Left Right
121K 134K
Total 121K 134K
(% Ratios) Left Right
4743 5257
Total 4743 5257
ANT
{Counts) Left Right
0BS5Sk 071K
Total 0BS5Sk 071K
(% Ratios) Left Right
. 4783 5217
= ] Total 4783 5217
{B:0%,T:100%)
DMSA Statics [DMSA Results] 29-5-2008 Geomefric Mean
10500 {Counts) Left Right
Y 090K 098K
Total 090K 098K
L etig
. (% Ratios) Left Right
4783 5217
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— POST

akutni pyelonefritis
(multifokalni)
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VA

RPO

2-leta divka po opakovanych IMC
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- vrozené anomalie ledvin

dystopie

C
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Vyzaduje katetrizaci mocoveho mechyre a instilaci radionuklidu
a tekutiny do maximalni kapacity mocoveho mechyre
Formou dynamické scintigrafie dovoluje zobrazeni
jeho plnéni, vyprazdnovani a po vymoceni objem rezidua
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Priprava zadna

Doba vysetreni 1 hodina
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Indikace u deti

Prukaz vezikoureteralniho refluxu a jeho stupné
screening a monitorovani efektu lecby

diagnostika familiarniho VUR

Srovnani s mikcni cystoradiografii

. nizsi radiacni zatez gonad (100-200x niz$i nez u MCG)

. stejna senzitivita pro detekci vezikouretralniho refluxu

. neposkytuje informaci o anatomickych detailech jako
mikcni cystoradiografie

Society of Nuclear Medicine Procedure Guideline for Radionuclide Cystography in Children
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Vezikoureteralni reflux

Interpretacni kritéria

Stupen Reflux

. \VE1Y pritomnost diagnostika v ureteru

1. Stredni akumulace radiofarmaka v
nedilatovaném dutem systému a ureteru

1. Zavazny dilatace ureteru a duteho systemu

Society of Nuclear Medicine Procedure Guideline for Radionuclide Cystography in Children
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Vizuelni hodnoceni

VUR grade I (do ureteru)
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Vizuelni hodnoceni

VUR grade II. (do KPS a nedilatovaného ureteru)
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Vizuelni hodnoceni
VUR grade III. (do dilatovaného ureteru a KPS)
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Neprima

V navaznosti na DSL

Nevyzaduje katetrizaci moCoveho mechyre

Po i. v. injekci radiofarmaka dovoluje zhodnoceni renalnich

funkci, drenaze mocCi a detekci vezikoureteralniho refluxu
Indik
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Priprava  zvysSeny prijem tekutin pred vysetrenim

Doba vysetreni 1 hodina
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Bull A 4 y Il u l I 4 l El

Neprima

Nevyhoda
pro diagnostiku vezikoureteralniho refluxu

1. a 2. stupen je obtizne detekovat
asi 41 % pripadu je faleSné negativnich

Metoda je doporucCovana jen pro pripady, kdy je
nemozne proveést katetrizaci mocového mechyre

Society of Nuclear Medicine Procedure Guideline for Radionuclide Cystography in Children




Klinika nuklearni mediciny a endokrinologie UK 2. LF a FN Motol

Clearancoveé techniky

Princip
Renalni clearance je nahrazena clearanci plazmatickou

Sledovani Uniku indikatoru z plazmy
po jeho jednorazovem podani
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Cl 2 technil
Glomerularni filtrace 51Cr-EDTA, 99mTcDTPA
nejpresnejsi stanoveni GF

Indikace

Uprava davek cytostatik vylu¢ovanych GF v détské onkologii

r Iv v
') r

ro posudkove uucly Pri
rozhodnuti, zda jsou ren

V rutinni klinické praxi maly vyznam
stanovuje se clearance endogenniho kreatininu
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Provedeni

1. l.v. aplikace RF o znamém objemu a aktivité
2. Odbery krve -2 vzorky za 2 a 3 hodiny

3. Zmereni aktivity plazmy
spektrometrickou aparaturou se studnovym detektorem

4. Vypocet metodou kompartmentové analyzy - ,in slope”




