e carRADA

Lucie Sukupova

CT

Pruvodce technikou
vypocetni tomografie




e carRADA



Dékuji Edvardu Vajglovi za GZasné a velmi precizné nakreslené obrazky, nad kterymi
stravil desitky, spise stovky hodin.

Lucie Sikupova



Lucie Sukupova

CT

Pruvodce technikou
vypocetni tomografie

Grada Publishing



Upozornéni pro Ctendre a uZivatele této knihy

Vsechna prava vyhrazena. Zadna édst této tisténé &i elektronické knihy nesmi byt reprodukovina
a Sirena v papirové, elektronické i jiné podobé bez predchoziho pisemného souhlasu nakla-
datele. Neopravnéné uziti této knihy bude trestné stihano. Automatizovand analyza textii nebo
dat ve smyslu ¢l. 4 smérnice 2019/790/EU a pouziti této knihy k trénovani Al jsou bez souhlasu
nositele prav zakazany.

Ing. Lucie Sukupova, Ph.D., EACMPE

CT - privodce technikou vypocetni tomografie

Recenze:
Doc. MUDr. Marek Mechl, Ph.D., MBA
Ing. Jaroslav Ptacek, Ph.D.

Vydani odborné knihy schvalila Védecka redakce nakladatelstvi Grada Publishing, a.s.

© Grada Publishing, a.s., 2024
Cover Design © Grada Publishing, a.s., 2024
Foto na obalku dodala autorka.

Vydala Grada Publishing, a.s.

U Pruhonu 22, Praha 7

jako svou 9329. publikaci

Odpovédna redaktorka Mgr. et Mgr. Olga Kopalova

Sazba a zlom Ondfej Mikulecky

Obrazky nakreslil Edvard Vajgl, fotografie pochazeji z archivu autorky, neni-li
u jednotlivych snimk uvedeno jinak.

Pocet stran 328

1. vydani, Praha 2024

Vytiskla TISKARNA V RAJL, s.r.0., Pardubice

Nazvy produktii, firem apod. pouzité v knize mohou byt ochrannymi znamkami nebo
registrovanymi ochrannymi znamkami prislusnych vlastnikii, coz neni zvlastnim
zpusobem vyznaceno.

Postupy a prikiady v této knize, rovnéz tak informace o lécich, jejich formach, davkovani
a aplikaci jsou sestaveny s nejlepSim védomim autorii. Z jejich praktického uplatnéni viak
pro autory ani pro nakladatelstvi nevyplyvaji zadné pravni disledky.

ISBN 978-80-271-7397-6 (ePub)
ISBN 978-80-271-7396-9 (pdf)
ISBN 978-80-271-5009-0 (print)



Kniha vznikla za vyznamné financ¢ni podpory téchto
firem a odbornych spole¢nosti:

« AURA Medical s.r.o.

« Siemens Healthcare, s.r.o.

« Ceska spole¢nost intervenéni radiologie
Ceské lékaFské spole¢nosti J. E. Purkyné

+ Radiologicka spole¢nost
Ceské lékaFské spoleénosti J. E. Purkyné

. Ceska spole¢nost fyzik(i v medicing, z.s.

. Spoleénost radiologickych asistentd CR, z.s.



INSTINX

ctive user e perience

Aquilion ONE

INSIGHT Edition




FAST 3D kamera

Snadné polohovani
pacienta pred

CT vysetienim pomoci
uméle inteligence

siemens-healthineers.com/fcz

FAST 3D kamera snima tvar, polohu a vyiku pacienta.
Pomodi infraerveného méfeni rozpozna obrysy téla

a uréi, zda ma byt pacient umist&n do CT skeneru napfed
hlavou nebo nohama, vleZe na zidech nebo na biise.
Doporudené polohovani zobrazuje na dotykowych panelech
umisténych pfimo na skeneru. Automatizovany proces
vyrazné usnadriuje polohovani pacientil a pfispiva

Kk vy33i rychlosti a pfesnosti vySetreni.

FAST Isacentering FAST Range FAST Direction

Urnistl pacienta do nejlepii polohy Detekuje spravnou oblast téla Zajistl spravny smér skencvani, cof je zasadni,
pro nejpfesn&E i modulac davky a autormaticky identifikuje anato- pokud pohybujete stolermn s pacientem,

a ngjkonzistentn &3 kvalitu obrazu. mickou polohu podle protokalu. kteryje intubavany, nebo md infusi.

SIEMENS




Vydani publikace financné podpotila

L CESKA SPOLECNOST
INTERVENCNI RADIOLOGIE

Ceské lékaiské spole¢nosti J. E. Purkyné

i

WWW.CFs.CZ



Vydani publikace financné podpotila

Radiologicka spolecnost

Ceské lékaiské spole¢nosti J. E. Purkyné

WWW.CIr5.CZ



Ceska spole¢nost fyzikil
v mediciné

SdruZuje fyziky plsobicl v medicin® a dal&i osoby se zdjmem
o medicinskou fyziku a jejl rozvoj. CSFM, z.s., mé4 za cll prosazovat
profesni zajmy radiologickych fyzik( a radiologickych techniki
plsobicich ve zdravotnictvi, podporovat vyuku, vyzkum a vyvoj v oblasti
medicinské fyziky a podilet se na zvy3ovani drovné odbornych znalosti
svych &len. CSFM, z.s., spolupracuje s narodnimi | mezindrodnimi
organizacemi a spoleSnostmi.

www.csfm.cz



Spolecnost radiologickych
asistentd CR, z.s.

Spole&nost radiologickych asistentt CR, z.s. {(dale jen SRLA CR),
anglicky ekvivalent je The Czech Radiographers Society.

SRLA CR:
- Je ve své cinnosti autonomni a nese za ni pinou odpovédnost.

Mistem pisobnosti je Gzemf Ceskd republiky, jednaci feci je éestina.

Je dobrovoing zapsang spolek radiofogickijch asistentd.

Clenem se miZe stdt kaZdy, kdo podd fddnou piihidsku a ziskal odbornou
ZpUsobilost pro vijkon povoldni radiologického asistenta.

Evidenci svijch &lend, stejné jako evidenci placens &lenskijch piispévky, vede bud
samostotng, nebo vedenim zg vhradu povéfufe finou organizaci.

V &innostech odbornijch a pedagogickijch vyuZivd pracovnich schizr,
semindiQ, sympozif a sjezdd.

Podilf se na zkvalitiiovdni profesniho vzdéldvdni, na koncepci, ndpini o zajisteni
kontinudiniho vzdéldvdni tak, aby piné odpovidalo potfebam praxe.

Je élenem mezindrodnich profesnich odbornich orgonizaci.

Navrhuje zdstupce do poradnich orgdni stdtni sprévy.

Spolupracufe s orgdny statni spravy o odborovgmi institucemi pfi feseni
pracovnéprdvnich a socidinich podminek svijch élend.

informuje o sve &innosti své dleny pfimo nebo prostfednictvim tisku
a jeho elektronickeg formuy.

Jsme hrdym clenem European Federation of Radiographer Societies

SRLA

SPOLECNOST
RADIOLOGICKYCH
ASISTENTU CR



Obsah

Seznam zkratek 17
Poznamky 19
Uvod 20
1 Vyvoj CT

1.1 Vyvojové generace CT skener

1.2 VYVOJ It SVAZKUL..c.ocueieiiiiieccicicic et

2 Ziakladni parametry kvality obrazu 32
2.1 ProStOroVve TOZISEN.....cceriuiuriiirieieiiieireicieeetste sttt sttt sttt sees
2.2 Profily zeslabeni a vzorkovani signalu

2.3 RozliSen pii nizKém KONTIAStU....cuuueirreeiireriniiisi s
2.4 CaSOVE TOZHSENI ....oueeirieieciicc e

3 Rtg spektrum CT svazku a jeho charakteristika 42
4 Zikladni soucasti CT skeneru 46
41 RENEZENKA ..ot sesese st 46
4.2 Pre-pacientska fllEIaCE ......cocoveirercirerciricieireicirectseceeeete et e 46
43  Kolimator

4.4  Post-pacientska filtrace a detekce ZAFENT .......coocveureeeernerniireirceceeneirernenerenersensesseseeaessesnenne 49
4.5  Slip-ring teChNOlOZIe..........cuiuiuriiiiii s 51
5 CT detektory 52
5.1  POPIS AEtERIOITL ...ucuuvuceuerncuieirereieicteeeeieteieieeeeeessesessesense et sesseseesessessessesessessesssssessessssesnens 52
5.2 VIastnosti CT detetOrT ....cccucuiuiueuemereriiieeieerereeeseesenseseisesseeessessessessssessessesessesessessensens 54
6 Zakladni zpusoby akvizice dat 57
6.1  Helikalni akvizice @ Pitch faktOr ..c.ccocuivreeeeececieirerniececircseeeeeeteeeeee e ssesseseesessesnens 57
6.2 SeKVENENT AKVIZICE .......cueecececreeeeeccre ettt naes 63
7 Zakladni parametry pii akvizici dat 66
7.1 NAPH ottt e 66
7.2 ANOAOVY PIOUd ...t se e saes 66
7.3 DODA TOLACE ..ottt et bttt 66
74 PIECR fAKEOT c.euieeieicicicirctcctctcictsee ettt ettt 68
7.5 SINGIE KOIIMACE «..cvuvririceieicreicieieieietctceeee et esesse e sseasese st sessese s sscseasssenscns 68
7.6 CelkOVA KOIMACE. ...t naes 69
7.7 VEHKOSE FOV ittt ettt sttt senacnns 69
8 Expozi¢ni automatika a parametr kvality CT obrazu 76
8.1  Automatickd modulace Protudul.....c..cocecueiveeinecirineiricriceeeecr ettt 76
8.2  Rizeni automatické modulace PrOUAU.......coc.uevvverveeereieeeseieeesrises s ssesssssesssssesssssnens 79
8.3 Automatickd VOIDa NAPELI......ccuiuiuieeicieircireeeieicei ettt sessesees 80
8.4  Automatickd zména pitch faktort ... s 82
8.5  Organovd Mmodulace PrOUAU .......c.cueueececiiurieieicee et eaees 82
8.6  Parametr kvality CT ODIazZul.....cccoiuiuieciiiiiiiiciciccec s 84
8.7  Dalsi skute¢nosti ovliviiujici eXpozicni Parametry ..........cceveneerereeererrerneusernesensersensessenees 87

13



9.1
9.2
9.3
9.4
9.5

9.6
10
11
11.1
11.2

12
12.1

12.2

12.3

12.4

13
13.1

14

8.7.1 Centrace pacienta v Gantry ...
8.7.2 Lokaliza¢ni sken a jeho orientace

8.7.3 Pocet lokaliza¢nich skenii...............
8.7.4 Poradilokalizacnich SKent .........cccviueueieriinirneieniiriieciiee e seeceeans
8.7.5 Napéti a proud pouzité prilokaliza¢nim skenu..........ccccoeevcuviviniincininiincicceninnees 92
8.7.6 Pozice pazi pti CT skenu
8.7.7 Pozice pazi u lokaliza¢niho SKENU .......cccoueuiiriiniincerieicireircreeeresceee e seiseeeee 92
8.7.8 Vysetfeni oblasti mimo oblast lokaliza¢niho skenu ........ccccecveeneercrecrncencrnernenne 92
8.7.9 TYP ODIaZU ... ...93

8.7.10 Vykon CT skeneru

8.7.11 Tloustka rekonstruovaného fezu... .93
8.7.12 Pouziti iterativni rekonstrukee....... ....94
8.7.13 Pouziti OStFICTNO KerNelU....c.cueueuicericieieiciecirercstcc et eseeeaes 94
Rekonstrukce CT obrazu 97
Zpétna projekce a filtrovana zpétnd Projekee .......ceeeeeeeececrnernerneeeeenernersesseeeeenensenne 97
Iterativni rekonstrukce

Deep learning reKONSTIUKCE ..ot 119
Porovnani rznych typil reKONStIUKC .......ceiumieceeiiriieicicireisecisiee e 120
Dalsi aspekty CT rekonstrukee.............. .. 124

9.5.1 Cone-beam artefakt.......... ... 126
9.5.2 Interpolace dat.........coceueureurerreureeerennenne .128
9.5.3 Prevedeni akvizi¢nich dat na paralelni.........cccccocvevererivcnenincnceccrcenerneneenenn. 131
9.5.4 Vliv poctu projekci na vysledny CT ODIaz ........cccveeveeeecernernerrirncenecnersennereeenenne 132
Parametry pro rekonstrukci CT ObIazil ... 134
CT cislo 138
Zobrazeni CT obrazii 140
Stred a Sitka okna pro zobrazeni StUpiU Sedi .....c.ceeuevveueerercunecrreneiriciriceeeeeeeeeaeaes 140
Typy rekonstruovanych CT ODIAZUl.........cvcveeeeceeiniineuneeeeneenernerneseeeneneisesseesesessessessessesenne 144
CT artefakty 150
FyzZiKAINT Qrtefakly .....ococveeeeiiieceeeeieieeeiee e ns s sss e s ssessesasces 150
12.1.1 Beam-hardening artefakty ... 150
12.1.2 Blooming artefakt

12.1.3 Partial volume artefakt...........ccccocuviuniriiincininiiecccerceeeeseeseeeeieneneneeaeeaes 158
12.1.4 Photon-starvation artefakt..........cocereneinereiniineeceininenenenseienensesesesessesssssense 160
12.1.5 Artefakt z podvzorkovani.... .. 162
Artefakty zptisobené pacienty...... ... 163

12.2.1 Pohybovy artefakt.......... ... 163
12.2.2 Truncation artefakt..... . 164
12.2.3 Ouf of field artefakt..... . 164
Artefakty CT skeneru......... ... 166
12.3.1 Kruhovy artefakt ... 166
Artefakty souvisejici s helikdlni nebo sekvenéni akvizici........ccuevuveueveciurevneercnncerirnennnns 168
12.4.1 Stair step artefakt
12.4.2 Zebra artefakt .........cccocveeeereenciniiieieieireeseieeeneeseteeeese e seseesenaenaes
Davkové velic¢iny a odhad radiacni zatéZe pacientli z CT vySetieni......ceeeeeeerurnee 171
DEVKOVE VElICINY ....oveeererrererereneneneiseeseveeeensensesesseanne

13.1.1 Kermovy index vypocetni tomografie - CTDI.
13.1.2 Soucin kermy a délky — DLP .........ccoiiiiiiiiiiicicisciscircesicseei e



13.2

14

14.1
14.2
14.3
14.4

15

15.1
15.2
15.3
15.4

16
16.1

16.2

16.3

17

17.1
17.2
17.3
17.4

17.5

13.1.3 Multiple Scan Average Dose - MSAD
13.1.4 Size Specific Dose Estimate — SSDE .....
Odhad radia¢ni zatéze pacientul ........c..ceeeeenee. N
13.2.1 Softwary pro odhad davek pacientili........cocueueureececencurcmnerenersernererseeeeensensessesneees

13.2.2 Konverzni koeficienty pro odhad davek pacientt .........ecoeeeevcuneurerrceeecmnennerrennnnes 182

Management vySetiovacich CT protokolii
VYSetfovac CT ProOtOKOL......cucvucuiuiieeiecicineineeeeieieieieiseeeeeeesessessessesensesessessessesessesseseseses
Volba vysetfovaciho CT protokolu............
Optimalizace vySetfovacich CT protokold..
Dalsi kroky optimalizace vy$etfovacich CT protokoli
14.4.1 Lokaliza¢ni sKem.........cccocueuerimrivcierienernencinncnenennns
14.4.2 Pediatri¢ti pacienti..

14.4.3 Obézni pacienti.......ccocereeuenee
14.4.4 Nizkodavkové CT protokoly .........cueerrineineeciniirereinineienenneiseessessseisessnnns
14.4.5 CT vySetfeni pacientii s kloubnimi a zubnimi ndhradami..........cccoececuviviunennncen.
14.4.6 CT vySetfeni pacientt s elektronickymi zdravotnickymi prostredky...

14.4.7 Setteni davky na oéni ¢ocku pti CT vySetfeni MOZKU .....vveeerereeeereereeessenseeesenneens
14.4.8 Ochranné stinéni pacienttl pfi CT vySetfeni......cccovneeirineicieineeneeeiseisenennenne

CT vysetieni téhotnych pacientek 201
TRANOVE UCINKY ..ot 201
StOChAStICKE UCINKY «...cvuveieieiieicicici et ss s sases 201
Déavky na plod Z CT VYSELIEN......cvcvcriiiiriececieieieieeienerensessesseseneseiesseseesessessessesssssssenns 202
Vysetteni téhotné pacientky pri podezteni na plicni embolii.......cccveueeiececuvcrnernccecnnee 203

CT zobrazeni srdce
TYPY TEKONSIIUKCI ...ttt sse e seae s s ssassanns
16.1.1 Half-scan reKONStruKCe ..........ccccucuiuiuniecicineiiiecceccicseieeese e ceeesessesseseeaenaes
16.1.2 Multisegmentova reKONSIUKCE........ccveeuiimeieeeeiieiereermeseseniesssesssessssessensesssenns
Zpusoby akvizice a EKG synchronizace..........cccocvcunevneuenee
16.2.1 Retrospektivni a prospektivni EKG synchronizace.
16.2.2 EKG-retrospektivni helikalni mod........ccovccuveueneece. .
16.2.3 EKG-prospektivni sekvencni MOd .........ccveueuneureereeeneeneineeneeeneineiseeseeesensessenneees

16.2.4 EKG-prospektivni sekvenéni mod s §irokym detektorem..........ccccveeevvevecceinnee. 213
16.2.5 EKG-prospektivni high-pitch mod .
Radiaéni zatéZ pacientll z CT zobrazeni Srdce.......ocveeureveurencurerceereeenecinecireeseeiseseseens 215

Dual-energy CT zobrazeni 218
Pozadavky na ziskana data pro dual-energy zobrazeni...........ccccooveveiriviniincininincinns 221
Metody analyzy CT dat pfi dual-energy zobrazeni.................
Princip materialové dekompozice a generované CT obrazy..
Technické zptisoby akvizice pro dual-energy zobrazeni ....
17.4.1 Technika dvou SKeNTL........cccuermivieeeererenrereeenenerreeseeeesenenenne .. 233

17.4.2 Technika rychlého piepindni napéti (fast kVp switching) ......cccecveeeveernerrcrnecnn. 234
17.4.3 Technika pomalého prepinani Napeéti ..........coeveeeureereereeineineineeneieieieiseeseeeeensennes 234
17.4.4 Dual-layer detektor

17.4.5 Dual-source technika ..o
17.4.6 Twin-beam technika.......ccccoiiiiiiiic e
Zpuisoby akvizice pro dual-energy zobrazeni pro jednotlivé vyrobce....
17.5.1 Techniky dual-energy akvizice u CT skenert vyrobce Canon....
17.5.2 Techniky dual-energy akvizice u CT skenert vyrobce GE ..........
17.5.3 Techniky dual-energy akvizice u CT skenert vyrobce Philips

15



17.5.4 Techniky dual-energy akvizice u CT skenert vyrobce Siemens

17.6  Klinické aplikace dual-energy Zobrazeni...........ccoceeureueecevcuncuncninincncnineececcsseneceeenae
18  Spektralni CT zobrazeni 244
18.1 Vlastnosti photon-counting detektori detailngji.......c.oouuvcuurieeuniicieniuniiieiciriieiciiennes 244
18.1.1 Vyssi prostorové rozliSeni a lepsi efektivita detekce rtg fotont ..........ccecuvcueuncece 245
18.1.2 Rozdéleni rtg fotonil do energetickych bint a simultdnni multienergetickd
AKVIZICE dAt oo 248
18.1.3 Konstantni vazeni rtg fotonil nezavisle na jejich energii... ... 252
18.1.4 Materidlova deKOmMPOZICe.....cvuemuremcuremerreerrecireerreneeeenes v 254
18.2 Limitace CT s photon-counting detektory...... 256
18.3  Praktické ukazky CT obrazi z klinické praxe......c..cccocveuveueceeccerrcrnernenenennes . 257
18.4 Poskytovand feSeni photon-counting CT skenert jednotlivych vyrobct...................... 261
19  Intervencni CT vykony
9.1 UVOM wovverirsivissssesssssisssssss s
19.2 Davkové veli¢iny pouzivané pro CT
19.3 Dokumentace intervencniho CT VYKONU.......cccociiiinciniiniinicicicicieeccccscseseeenns 266
19.4 Pozadavky na CT skenery pouzivané pro intervenéni vyKony.........ccceeveueveeeererrennnene 268
19.5  MOdAy CT ZODIazZeni.......ceveceeemcuneeeeeececrenerneeseeenenessessessesessensens
19.6 Faze intervencnich CT vykontl....
19.7 Kvalita CT obrazu.......ccccccoeuueeueecs
19.7.1 CaSOVE FOZHEEN w..vvvvvvseaereeeessseeeeesssssessesesssssesssssssssssessssssssssesssssssssssssssssssssssssseses
19.7.2 ATEETAKLY oottt ettt ese s seseeaenaenaes
19.7.3 Kompromis mezi kvalitou obrazu a radia¢ni zatézi
19.8  Strategie pro optimalizaci akvizi¢nich parametrth.......cecvceeeeeeererrererneirerereenmsesensenseeane
19.9  Dalsi modality pouzitelné pro navadéni intervenénich vykontl.......ccovevveeereevenecverecunenane. 275
19.10 Management dévek zareni
19.11 Pacienti vyzadujici ZvIaStni POZOINOSL........cuieiviiiieiiiiciiicc s 277
19.12 Radiacni ochrana pracoviiki.....c..cocecueneueireeinencineneirincieieieisesessesessesesseesesesessesesseaesseaenns 278
20  Klinické CT a cone-beam CT 281
201 UVOM s 281
20.2  'Tvar rent@enovEno SVAZKU .......cccviuiuiuiciciiiiicc e 282
20.3 Produkce zafeni a nastaveni expozi¢nich parametrli ........cocveuvcereereereeneineeneeeeeeneenennennene 283
20.4 Detekce zafeni
20.5 Post-pacientskd KOLMACE .......ccocueuiuieeecrceeireeeieieeeiseie e ssessesessensessesesees 285
20.6  ReKONStruKee ODIaZu........c.ocuiuiuciciiiiiiecicicicc s 285
20.7 Rekonstruované FoV... ... 286
20.8 Rychlost skenu.......... ... 286
20.9 Kvalita obrazu.... .287
20.10 Artefakty............ . 287
20.11 PraKktickd UKAZKA........coueveiuieriiiiieiiiccieieie sttt ssssase s sassass e saeses 289
21  Testovaci otazKy a odpovédi 292
211 TestoVaCt OtAZKY .....couceeieieciciieci s 292
21.2 Odpoveédi na teStoVACT OtAZKY ......ceuvuivriurcreriiieieceiieicesceeie e sasssessesasees 305
Rejstiik 311
Souhrn 321
Summary 323

16



Seznam zkratek

Al

AP
ATCM
ATVS
CBCT
CE
CIED

CNN
CNR
CTDI
DFoV
DL
DLP
DLR
DQE
DRI
DRU
DSA
EID

FBP
FDA
FoV
HIR
HU
HVL
ICRP
IQ

IR
LAT
MAR
MBIR
MRI
MSAD
MTF
NI
NPS
OECD

uméla inteligence (artificial intelligence)

predozadni

automatickd modulace proudu (automatic tube current modulation)
automaticka volba napéti (automatic tube voltage selection)
cone-beam CT

znacka evropské shody

srde¢ni implantabilni elektronické prostfedky

(cardiac implantable electronic devices)

konvolucni neuronové sité

podil kontrastu a Sumu (contrast-to-noise ratio)

davkovy (kermovy) index vypocetni tomografie
rekonstruované FoV (display FoV)

deep learning (hluboké uceni)

soucin davky (kermy) a délky

deep learning rekonstrukce

detek¢ni kvantova ucinnost (detective quantum efficiency)
Dose Right Index (parametr kvality obrazu u vyrobce Philips)
diagnosticka referenéni uroven

digitalni subtrak¢ni angiografie

energy-integrating detektor

(detektory integrujici signal ze vSech absorbovanych castic do jednoho
vystupniho signalu)

filtrovana zpétna projekcee (filtered backprojection)

Food and Drug Administration (obdoba Statniho ufadu pro kontrolu 1é&iv v CR)
pole zajmu (field of view)

hybridni iterativni rekonstrukce

Hounsfieldova jednotka

polotloustka (half-value layer)

International Commission on Radiological Protection

Image Quality (parametr kvality obrazu u vyrobce Siemens)
iterativni rekonstrukce

bocni

redukce kovovych artefaktd (metal artefact reduction)
model-based iterativni rekonstrukce

zobrazeni magnetickou rezonanci

multiple scan average dose

modulacni pfenosova funkce (modulation transfer function)
Noise Index (parametr kvality obrazu u vyrobce GE)
spektrum Sumu (noise power spectrum)

Organisation for Economic Co-operation and Development
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CT - priivodce technikou vypoéetni tomografie

PA
PCD
PMMA
px

ref. mAs
RDSR
ROI
SD
SNR
SPR
SFoV
SUJB
TNC
UHR
VGA
VNC
WED
WL
WWwW
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zadopiedni

photon-counting detektory (detektory Citajici fotony)
polymetylmetakrylat (plexisklo pro simulaci zeslabeni pacienta)
pixel (obrazovy prvek, pixel element)

referen¢ni hodnota mAs (parametr kvality obrazu u vyrobce Siemens)
davkovy strukturovany report (radiation dose structured report)
oblast zajmu (region of interest)

smérodatna odchylka (ale také parametr kvality obrazu u vyrobce Canon)
podil signalu a Sumu (signal-to-noise ratio)

podil rozptyleného a primarniho zafeni (scatter-to-primary ratio)
skenované FoV (scan FoV)

Statni urad pro jadernou bezpecnost

skute¢ny nativni (true non-contrast)

ultra vysokeé rozliseni (ultra high resolution)

vizualni hodnoceni kvality (visual grading analysis)

virtualni nativni (virtual non-contrast)

ekvivalentni tloustka vody (water-equivalent diameter)

stied okna (window level)

Sitka okna (window width)



Poznamky

Vyvoj CT jde neustale kuptedu, proto je mozné, ze néktera terminologie nebo popsané
chovani CT skenert nékterych vyrobci se jiz zménilo. Avsak stale by se jednalo o zmény,
které budou platit na novych CT skenerech, pro star§i CT skenery plati to, co je uvedeno.

V pribéhu psani knihy bylo nutné nékteré kapitoly piepracovat, napt. kapitolu
18 Spektralni CT zobrazeni, protoze to, co se jevilo na zac¢atku roku 2021 nepravdépo-
dobné, se v pribeéhu nékolika mésici stalo realitou.

U CT skenert nekterych vyrobeti je chovani jednotlivych nastrojii popsano detailnéji,
u jinych méné. Je to zalozeno na dostupnych informacich v riznych publikacich, pro
nekteré vyrobce je detailni popis chovani dostupny bohuzel pouze v omezené mite.

Tato publikace neni dozajista vycCerpavajici, urcit€¢ by mohla obsahovat spoustu dal-
Sich kapitol, napt. o CT perfuzi, o perioperacnim CT, o mobilnich CT skenerech, nebo by
nekteré uvedené kapitoly mohly jit vice do hloubky. Z mnoha diivodi to nebylo mozné,
Zamérng jsem vynechala popis rentgenek a interakei rtg zafeni s pacientem, protoze byly
detailné popsany v mé prvni publikaci Radiacni ochrana pri rentgenovych vykonech — to
tuto publikaci se také v textu u n€kterych zakladnich informaci casto odkazuji.

Pro jednoznacnost je pro sekundu pouzit misto oznaceni s vyraz sec, podobné pro ms
je pouzito msec.

Jesté posledni upiesnéni. Neni-li uvedeno jinak, pak se pod terminem Sum mysli rela-
tivni Sum, nikoliv konkrétni hodnota kvantového Sumu. Kvantovy Sum se stanovuje jako
druha odmocnina poctu detekovanych fotonll v daném detekénim elementu. Proto pro néj
plati, Ze s rostouci davkou, resp. s vétsim poctem detekovanych fotond, nartista. S rostou-
ci davkou ale klesa relativni Sum, vyjadreny jako pomér signalu a Sumu (signal-to-noise
ratio), coz je Sum, ktery vnima pozorovatel v CT obraze okem.
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Uvod

Vypocetni tomografie (computed tomography, CT) je velmi dostupnou zobrazovaci mo-
dalitou, ktera je k dispozici na mnoha pracovistich v CR, a to jak na Grovni fakultnich
nemocnic, krajskych nemocnic, tak také vétSich i mensich poliklinik, v¢etné téch privat-
nich. Z udaji OECD (2021) je ztejmé, ze se pocet CT skenerti na 1000 obyvatel od roku
1991 neustale zvysuje. V roce 1991 byl v CR poéet obyvatel 10,5 milionu a nachazelo se
tu 22 CT skeneru (starsi data nejsou k dispozici). O deset let pozdéji, v roce 2001, to bylo
jiz 120 CT skenert, v roce 2011 155 CT skenerti a v roce 2019 (nov¢jsi statistika nebyla
v dob¢ psani knihy k dispozici) jiz 172 CT skenerti. S vyssim poctem CT skenerti bylo
samoziejme provedeno také vice CT vysetieni. V roce 2004 to bylo cca 702 000 CT vy-
Setfeni (star$i data nejsou k dispozici), v roce 2011 to bylo 940 000 CT vysetfeni a v roce
2019 jiz témét 1,2 milion CT vysetieni.

Pii porovnani poétu CT skeneri v CR (16 CT skenerii / 1 milion obyvatel) s ostatnimi
zemémi OECD (data z 33 zemi) je CR na 26. misté, pfi¢emz tii vedouci pozice obsadilo
Japonsko, Australie a Island s poéty 112, 70 a 47 CT skenerti / 1 milion obyvatel. V ramci
Evropské unie je CR na 16. misté z 19 stati, pro které byla data k dispozici, pti¢emz prvni
tfi pozice obsadilo Recko, Dansko a Lotyssko s poéty 43, 41 a 37 CT skenert / 1 milion
obyvatel.

Z hlediska poétu CT vySetieni je CR v ramci zemi OECD na 21. misté (data z 28 sta-
ti) s poc¢tem 114 CT vysetieni / 1000 obyvatel, v ramci Evropské unie na 14. misté z 19.
¢tem 249, 235 a 223 CT vysetteni / 1000 obyvatel, v ramci Evropské unie pak Lucembur-
sko, Belgie a Francie s pocty 223, 205 a 199 CT vysetteni / 1000 obyvatel. V roce 2008
bylo na nejvyssi piicce z pohledu poétu CT vysetfeni / 1000 obyvatel Recko, které v tu
dobu uvedlo, Ze je provedeno 325 CT vysetfeni / 1000 obyvatel. Tato informace vzbudila
pozdvizeni, Recko v tomto ohledu piedb&hlo i USA, které v témZe roce uvadély 240 CT
vysetfeni / 1000 obyvatel. Diivod, proé bylo v Recku provedeno tolik CT vysetieni, nebyl
dosud jednoznacné objasnén. V roce 2013 byl publikovan ptispévek autora Seimenis et
al. (2013), ve kterém je jako diivod uvedeno to, Ze v Recku je téméF dvojnasobny pocet
lékait na 1 obyvatele nez v ostatnich zemich OECD, coz vede k nadmife indikaci, a sou-
casné je diivodem to, Ze bylo CT vysetfeni velmi levné. Hodnota CT vySetfeni hrudniku
v Recku byla 88 $, zatimco napt. v USA byla cena 332 §.

V CR plati, Ze pii poétu obyvatel 10,5 milionu a poétu CT vysetieni 1,2 milionu / rok
podstoupi CT vySetteni kazdoro¢né v priméru kazdy devaty obyvatel. V Lucembursku
je to pak priblizné kazdy ctvrty obyvatel.

Ze statistickych idaji uvedenych v publikaci SUJB (2021) vyplynulo, Ze nejéastéji
provadénym CT vySetfenim je CT vySetfeni hlavy, které pfedstavuje 40 % vSech CT
vysetfeni. Nasleduje vySetieni trupu, které tvoii 18 %, poté hrudniku (15 %) a bficha
(11 %). Nejvyssi efektivni davka plyne z CT vysetteni trupu — /7 mSv, nasleduje vysetie-
ni biicha — 10 mSv a panve — 7 mSv. Uvedené efektivni davky pro CT vySetfeni pochazeji
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