Scintirgafie §titné Zlazy I'*°, Tc*™, MIBI

Scintigrafie SZ s 1-123 (j6d-123)

Princip:

e [-123 je radioizotop jodu, ktery se selektivné vychytdva a metabolizuje Stitnou zlazou.
Podava se perordlné a chova se podobné jako pfirozeny jod, coz umoznuje detailni
hodnoceni nejen struktury, ale 1 funkce §titné zlazy

e [-123 je optimalni radiofarmakum pro hodnoceni §titné Zlazy, protoze piesné napodobuje
normalni metabolismus jodu, ale ma relativné nizkou radiacni zat€z a poskytuje kvalitni
zobrazovani

Indikace:
1. Diagnostika uzli §titné zlazy:

e Urceni, zda je uzel ,horky* (aktivni) nebo ,,studeny* (neaktivni). Aktivni uzly jsou
vétSinou benigni, zatimco neaktivni uzly mohou vyzadovat dalsi vySetfeni pro
vylouceni malignity

2. Hodnoceni po operaci nebo 1é¢bé:

e Posouzeni zbytkové funkcéni tkané Stitné Zzlazy po chirurgické resekci nebo
radioaktivni 1écbé

3. Diagnostika karcinomu §titné zlazy

Vyhody I-123:
e Vysoka kvalita obrazu: Diky jeho fyzikalnim vlastnostem poskytuje velmi detailni snimky,
coz je zvlaste dilezité pro hodnoceni stitnych uzli a diferencialni diagnostiku
Piiprava pacienta:

e Ukonceni podavani jodovych preparati: Pacient by nemél uzivat Zadné hormony $titné
zlazy a 1éky nebo potravinové dopliiky s obsahem jédu (napt. amiodaron, jodové kontrastni

latky, expektorancia) minimalné 3 tydny pied vySetfenim!!!

e V pripadé podani jodové kontrastni latky pri vySetieni, prichazi pacient lacny

e V pripadé kontroly po strumektomii pro karcinom je nutné provadét vySetfeni v
hypothyreoze.

Kontraindikace:
e Téhotenstvi: Podobné jako u jinych nukledrnich metod je t€hotenstvi kontraindikaci kviili
radiacni zatézi
e Kaojeni: Kojici Zeny by mé&ly pterusit kojeni na 3 dny po aplikaci radiofarmaka



Pribéh vySetieni:
e Davkovani: intravenozné se aplikuje 1-123
e Zobrazovani: Po 4-6 hodinach se provadi snimani hybridni gamakamerou s nativnim CT
nebo s pouzitim jodové kontrastni latky a CT
e Vysledky: ,,Horké™ uzly znamenaji zvysSenou aktivitu a ,,studené* uzly indikuji oblast s nizsi
funkei, které jsou spise podezielé z malignity.

MoZna omezeni:

o FaleSné negativni vysledky: U pacientl, ktefi uzivali 1éky s obsahem jodu ¢i podstoupily
vySetfeni s jodovou kontrastni latkou, mize byt vychytavani I1-123 ve Stitné Zlaze
blokovano.

o FaleSné pozitivni vysledky: Zanétlivé procesy, jako je subakutni tyreoiditida, mohou vést k
nejednozna¢nym nalezim.

Dulezité anamnestické informace

e Hladiny thyreodalnich hormoni, thyreoglobilinu, vysledek UZ



Scintigrafie SZ s Te-99m (pertechnetatu)

Princip:
e Tc-99m pertechnetat se chovd podobné¢ jako jod, protoze je vychytdvan stejnym
transportnim mechanismem ve §titné zlaze. AvSak Tc-99m neni inkorporovan do hormont
Stitné zlazy, coz znamend, ze jeho vychytavani a zobrazeni poskytuji funkéni informace na
zaklad¢é akumulace, ale ne syntézy hormont
e Tc-99m se aplikuje intraven6zné a rychle se vychytava Stitnou Zlazou, coz umoziuje velmi
rychlé zobrazeni

e Nelze uzit k diagnostice u karcinomu $titné zlazy

Indikace:

1. Diagnostika noddzni strumy:

e Podobng¢ jako 1-123 scintigrafie, Tc-99m pomaha urcit, zda jsou uzly funkéni (horké)
nebo nefunkéni (studené).
2. Lokalizace ektopické Stitné tkané:

e Tc-99m muze byt uzitecny pro lokalizaci ektopickych lozisek §titné zlazy, naptiklad
v mediastinu.

3. Rezidua po operaci — Ne karcinom!

Kontraindikace:

e Téhotenstvi: Podobn¢ jako u jinych nuklearnich metod je t€hotenstvi kontraindikaci kvtli
radiacni zatézi
e Kaojeni: Kojici Zeny by mély do¢asné prerusit kojeni na 12 hodin po aplikaci radiofarmaka
Pribéh vySetieni:
e Zobrazovani: Snimani gamakamerou se provadi za 30 minut po podani Tc-99m

e Vysledky: Aktivni tkdné (horké uzly) zobrazi zvySenou akumulaci Tc-99m, zatimco
neaktivni (studené uzly) budou vykazovat snizenou aktivitu

Piiprava pacienta:

e Ukonceni podavani jodovych preparati: Pacient by nemél uZivat Zddné hormony §titné

zlazy a 1éky nebo potravinové dopliiky s obsahem jodu (napf. amiodaron, jodové kontrastni

latky, expektorancia) minimalné 3 tydny pied vySetfenim!!!

e V pripadé podani jodové kontrastni latky pri vySetieni, prichazi pacient lacny
Diilezité anamnestické informace:

* Hladiny thyreodélnich hormont, thyreoglobilinu, vysledek UZ



Scintigrafie s MIBI Tc-99m

Princip metody:

e MIBI je lipofilni sloucenina, kterd se akumuluje v tkanich na zékladé jejich metabolické
aktivity. V Stitné zlaze se MIBI akumuluje zejména v aktivnich tkdnich, coz muze
poskytnout informace o funkci zlazy

e Scintigrafie se provadi pomoci hybridni gama kamery, ktera detekuje radioaktivni zateni
vychazejici z MIBI akumulovaného ve §titné Zlaze a kombinuje informaci s nativnim ¢i
kontrastnim CT

Indikace:
1. Podezi'eni na maligni loZisko §titné Zlazy.
2. Sledovani po ablaci §titné 7lazy (misto 1'%):

e Mize byt pouzito pro hodnoceni stavu po chirurgickych zakrocich nebo 1é¢bé
onemocnéni §titné Zlazy.

Vyhody MIBI:

e Vyhodou proti I'*® a Tc*®™ je Ze neni nutné vysazovat hormony §titné 7lazy a dopliiky
stravy obsahujici jod

Priprava pacienta:

e Neni nutnd specidlni ptiprava pacienta

Kontraindikace:

e Téhotenstvi: Podobn¢ jako u jinych nuklearnich metod je t€hotenstvi kontraindikaci kvtli
radiacni zatézi
e Kaojeni: Kojici Zeny by mély do¢asné prerusit kojeni na 24 hodin po aplikaci radiofarmaka
Pribéh vySetieni:
1. Aplikace: intraven6zné MIBI znac¢ené 99mTc
2. Prvni snimani: cca 10 minut po aplikaci. Gamakamera snima distribuci MIBI ve §titné

7laze, coz umoziuje posouzeni metabolické aktivity
3. Odlozené snimani: za 2 — 3 hodiny po aplikaci

Vysledky:

e ZvySena akumulace: Oblasti se zvySenou akumulaci MIBI naznacuji metabolicky aktivni
tkan, coZ mize znamenat pfitomnost malignich

e Nizka akumulace: SniZzena akumulace MIBI indikuje malo metabolicky aktivni tkan a tudiz
spiSe benigni

e Zanétlivé zmény: V piipadé zanétlivych procest, jako je tyreoiditida, miize byt zobrazeni
ruznorodé, coz komplikuje diagnozu



Dulezité anamnestické informace:

e Hladiny thyreodélnich hormond, thyreoglobilinu a vysledek UZ



