Diagnostika hemangiomu

Princip metody

Hemangiom je benigni nador tvoieny shluky krevnich cév. Vzhledem k tomu, Zze hemangiomy
obsahuji velké mnozstvi krve, scintigrafie s erytrocyty znaCenymi techneciem-99m umoznuje
zobrazeni téchto krevnich cév a jejich diferenciaci.

Indikace
1. Detekce a charakterizace jaternich hemangiomii:

e Jaterni hemangiom je nejcastéj§im benignim nadorem jater, ktery miize byt obtizné
odlisitelny od malignich 1ézi pomoci bé&znych zobrazovacich metod, jako je
ultrazvuk, CT nebo MRI.

2. Diferencialni diagnostika loZiskovych lézi jater:

e Tato metoda je uziteCna pro odliSeni hemangiomu od metastdz, hepatocelularniho
karcinomu nebo jinych malignich nadoridi, protoze maligni 1éze neakumuluji
erytrocyty tak, jako hemangiomy.

3. VySetieni pacientii s nejasnymi nalezy na jinych zobrazovacich metodach:

e Pokud ultrazvuk, CT nebo MRI neumoznuji jednoznacnou identifikaci 1éze,
scintigrafie znaCenymi erytrocyty mize pomoci potvrdit diagnézu hemangiomu.

Priprava pacienta

e Vecer pred vySetienim tableta kalium iodatum ¢i morské ryby

e Bez dalSi specialni pripravy: Neni nutna zadna specialni dieta ani vysazeni 1éki.

Kontraindikace

e Téhotenstvi a kojeni: Vzhledem k radiacni zatézi je vysSetieni kontraindikovano u
téhotnych Zen a kojicich matek. Radiacni expozice by méla byt peclivé zvazovana u téchto
pacientul.

Pribéh vySetieni
1. Odbér krve: Pacientovi se odebere vzorek krve, obvykle 5-10 ml.

2. Znaceni erytrocytii: Odebrany vzorek krve se in vitro smicha s farmakem znacenym
technetiem-99m. Tc-99m se vaze na erytrocyty, coz umoziuje jejich detekci gama kamerou.

3. Aplikace znacenych erytrocyti: Znalené erytrocyty jsou zpét podany pacientovi
intravendzni injekci.

4. Snimkovani: Pacient se polozi pod gama kameru a provadi se nativni SPECT/CT jater.
Prvni snimky se pofizuji plil az hodinu po injekci a nasledné se potfizuji dalsi snimky za 3-4
hodiny po aplikaci. Typickym néalezem je pomald akumulace erytrocyti v oblasti
hemangiomu, které se postupné¢ zvysSuje v prubéhu casu.



Vysledky

e Pozitivni nalez (typicky pro hemangiom): Hemangiomy maji pomaly prutok krve a
postupné akumuluji znacené erytrocyty, coz se projevuje na pozdéjsich snimceich jako oblast
zvysené aktivity. Na ¢asnych snimcich vSak tato akumulace neni vyrazna.

e Negativni nalez: Maligni nadory (napf. hepatocelularni karcinom, metastazy) neakumuluji
erytrocyty v takové mife a obvykle se neprojevuji zvySenou aktivitou na pozdnich snimcich.

Vyhody a nevyhody
e Vyhody:

e Vysoka specificita pro hemangiomy: Scintigrafie znacenymi erytrocyty ma
vysokou specificitu pro detekci hemangiomi, coz pomaha odlisit je od malignich
nadori.

e Neinvazivni: Tento postup je pro pacienta relativné snadny.

e Dlouhé snimani: ZnacCené erytrocyty umoznuji sledovéani cirkulace v jatrech v
prubéhu Casu, coz je uzitetné pro detekci pomalu se plnicich 1ézi, jako jsou
hemangiomy.

e Nevyhody:

e Citlivost: T kdyz je metoda velmi specificka, nemusi byt citlivd u velmi malych

hemangiomu (<1 cm), coz omezuje jeji diagnostické schopnosti u drobnych 1¢zi.




