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Vypocetni tomografie (computed tomography, CT) je rychla, presnd, dostupna a relativné
bezpecna metoda pro zobrazeni lidského téla. Snahy o sniZeni radia¢ni zatéze z CT byly
logickym diisledkem viny publicity obav z nezadoucich G¢ink ionizujiciho zafeni pti explozi
poctu provadénych a Casto i malo opodstatnénych vysetfeni. Tato reakce podnitila bouflivy
vyvoj technologii a kompetici mezi vyrobci CT piistroji, vyzadujici validaci nabizenych
inovativnich nizkodavkovych ("low dose") feSeni v kontextu klinického zobrazovani.

Koncept nizkodavkového CT (LDCT) vysetieni jsme rozsifili, validovali a zavedli do
praxe u CT vySetfeni tlustého stfeva (CT kolonografie), CT vySetieni plic a CT vySetieni

skeletu.

Prikaz skeletalniho postiZeni je jednim z diagnostickych kritérii ,,aktivniho* myelomu a
tradicné byl provadén pomoci rentgenového (RTG) vySetieni skeletu, jeZ je naro¢né na
provedeni, interpretaci i srovnani. V prospektivnim souboru 74 pacienti jsme porovnali
diagnostickou vytéznost RTG vySetteni skeletu a LDCT. Ukazali jsme, Ze kostni léze jsou
v porovnani s LDCT na RTG detekovatelné jen v 26 % (127 z 486) postizenych oblasti a
nejmensi shody dosahuje RTG vySetteni v oblasti patefe, hrudniku a pletence horni koncetiny.
LDCT detekuje 0 43 % vice obratlovych kompresi, ¢tyfikrat vice fraktur zeber, méni stadium
onemocnéni u 24 % pacientti. Lze jej provadét s podobnou efektivni davkou a za stejnou cenu
jako RTG. Vysetfeni v soucasné dob¢ na nasem pracovisti podstupuje kolem sta pacienti ro¢né.
Mezi dalsi benefity LDCT patii i snadné porovnani s pfedchozimi vysetfenimi a moznost
automaticke kvantifikace postizeni skeletu a denzitnich hodnot v kostni dieni odpovidajici jeji

bunécnosti metodami umé¢l¢ inteligence.

Radia¢ni zatéz z lékaiského ozateni se zvySuje i indikaci zobrazovacich metod u pacientt
s nizkou predtestovou pravdépodobnosti. Tento trend jsme zmapovali retrospektivni analyzou
CT vySetieni mozku provedenych v tstavni pohotovostni sluzbé u pacientd s lehkym
poranénim hlavy. Pocet téchto vySetfeni narostl v rozpéti 15 let vice jak pétkrat (dvakrat vice
nez pocet ostatnich CT vySetieni). Pocet pacientu, ktefi spliiovali vybrand indika¢ni kritéria,
poklesl pod ¢tvrtinu a pocet pacientt, ktefi méli ndlez, byt’ drobného krvaceni intrakranialné,
klesl na 10 %. Vysledky préace jsou odrazem nejen lepsi dostupnosti zobrazovacich metod, ale
pravdépodobné i vyvoje spolecenského klimatu. Obor radiologie se dynamicky vyviji nejen s
ptichodem novych technologii, podstatnou roli vSak hraje komunikace s pacienty a
mezioborova spoluprace, kterou si nade vSe cenime.
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