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INDIKATORY
znacené leukocyty
67Gallium — citrat
18FDG
M¥mTc MDP

budoucnost : znacena antibiotika



Znacené leukocyty

akumulace ZL v misté zanéetu zavisi :

1) intaktni chemotaxi
2) poctu a typu oznacenych leukocytu
2x10 °/ 1 , neutrofily
3) bunécné slozce viastni zanétlivé odpovedi

neutrofily — bakterialni infekce



Znaceneé leuk

¢

1) In vitro:

"|n — oxin

OMTc- HMPAOQO (hexamethylpropyleneamine oxime)
2) In vivo:

¥mTc protilatky vazané na povrchové
antigeny granulocytu



Znacene leuk

M1 n — oxine
9¥mTc- HMPAO

odebrani 60ml

separace leukocytu
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ocyty in viti



Zn

1acené leukocyty in vivo

¥mTc protilatky vazané na povrchové

antigeny granulocytu (Scintimun
Granulocyte)

vyhoda: snadna priprava

nevyhoda: potencionalni tvorba protilatek

HAMA (human antimouse antibody)

anafylakticky sok pri opakovaném podani



PmTc- HMPAO

T "2 6h, 140 keV

Arterior Posterior Antenor Postenor

4 h 24 h

snimani: 1,4-6,24 h

M1ln - oxin
T % 67h, 174, 247 keV

N r'i
b A
24 h

distribuce: jatra, slezina, kostni dren

mocovy a strevni trakt (Tc)



Znacené leukocyty in vitro

Indikace:
"n — oxine:
zanety ledvin, chronickeé infekce
M¥mTc- HMPAO :

zanetliva stfrevni onemocnéni (m.Chrohn,
colitis ulcerosa)

osteomyelitis

infekce cévni nebo ortopedické nahrady



67Gallium — citrat

67Ga T 278 h, y 93,184, 296, 338 keV

1. vazba na transferrin v plazme

2. hyperemie a zvysena permeabilita v miste
zanetu

3. vazba na laktoferrin, ktery je pritomny ve
vysoké koncentraci v misté zaneéetu

4. vazba na leukocyty

5. primy uptake bakterii



67Gallium —citrat

snimani: 18-72 h

distribuce: skelet, kostni dren, jatra, slezina,
mocCovy a zazivaci trakt
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67Gallium —citrat:

iIndikace

vertebralni osteomyelitida
oportunni respiracni infekce



18FDG PET

18F, T %2 110min
analog glukozy, spotreba glukézy

ZvysSena exprese transportéru glukézy na
povrchu bunék aktivovanych pri zanetu

Cytokiny a rustovy faktor zvysuji afinitu
glukézovych transportéra pro FDG

snimani:
1h

fyziologicka distribuce: mozek, jatra, slezina,
kostni dren



18FDG PET

Indikace

horecka neznamého puvodu

vaskulitidy



INDIKACE

HORECKA NEZNAMEHO PUVODU

Alespon 3 tydny, nekolik spicek s teplotou
vysSsi nez 38°C, diagnoza neni stanovena
po prislusnych vysetrenich

1/3 infekce
1/3 neoplazie

1/3 autoimunni onemocneéni



Hore¢ka neznamého puvodu

trvani onemocneéni:

casneé
Znaceneé leukocyty: negativni studie vylucuje
infekcni fokus

pozdeji

18FDG,%’Ga — granulomatézni zanéty,
tumory



Hore¢ka neznamého puvodu

1BFEDG
NHL sarkoidoza
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pacienti s imunodefektem (AIDS)
Casté postizeni plic

67Ga citrat pneumocystova pneumonie




Pooperacni infekce
Nitrobrisni zanety, komplementarni k CT

odliSeni pooperacnich zmén od infekce

znaceneé leukocyty




Osteomyelitida

Kost bez predchoziho postizeni

3F scintigrafie skeletu

Kost po urazu, operaci
3F scintigrafie skeletu + 67 Ga citrate
3F scintigrafie skeletu + znaCené leukocyty

Znacene leukocyty + zobrazeni kostni drené pomoci
sulfur koloidu



Osteomyelitida

Trifazova kostni scintigrafie:

Vysoka senzitivita a specificita (85-90%)
* fokalni hyperperfuze

 fokalni hyperémie

 fokalne zvysena kostni aktivita
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Osteomyelitida
3F-kostni scintigrafie + 7Ga citrat

zvysuje specificitu: distribuce je mistneée
shodna, relativni intenzita signalu vychytavani
67Ga citratu je vyssi nez *"Tc MDP

vertebralni osteomyelitida

alternativa k MR, kdyz nelze proveéest nebo je

nediagnosticka



Implantované endoprotézy

dif.dg.infekce a aseptického uvolnéni

znacené leukocyty + zobrazeni kostni drene
pomoci °™ Tc —sulfur koloidu




