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ABSTRAKT

WIPPLINGEROVA, Vendula. Kontrastni latky — specifika pro magnetickou
rezonanci. Vysoka Skola zdravotnicka, o.p.s. Stupeii klasifikace: Bakalar (Bc.). Vedouci

prace: MUDr. Tomas Jindra. Praha 2015. str. 68.

Bakalarska prace na téma Kontrastni latky - specifika pro magnetickou

rezonanci je rozdélena na dvé casti.

ro~r

V prvni, teoretické ¢asti jsou informace o kontrastnich latkach, které se pouzivaji
v radiodiagnostice. Pfedevsim jsem se zaméfila na gadoliniové kontrastni latky, které se
pouzivaji pii vySetfeni magnetickou rezonanci. V této ¢asti jsem se snaZila analyzovat

dostupnou literaturu.

Cilem prvni ¢asti prace je sezndmeni se s kontrastnimi latkami. Kontrastni latky
rozdélujeme na kontrastni latky pro rentgenové metody, kam fadime kontrastni latky
vyuzivané pii skiagrafickém a skiaskopickém rentgenovém vysetfeni, angiografickém a
CT vysetieni. Dale kontrastni latky rozdélujeme kontrastni latky pro ultrasonografii,
tyto latky maji tfi generace. V neposledni fadé rozdélujeme kontrastni latky pro
magnetickou rezonanci. Tyto kontrastni latky obsahuji slouceniny gadolinia, manganu a

zeleza.

Kazdé rozdéleni kontrastnich latek je rozebrano v samostatné kapitole. Dale se v
prvni ¢asti prace vénuji moznym nezadoucim ucinktim, které mohou nastat po podani
kontrastni latky s obsahem gadolinia. Tyto latky se podavaji pti vySetfeni magnetickou
rezonanci a jsou povazovany za bezpecné a s velmi nizkym rizikem vyskytu

nezadoucich uéink.



V druhé, praktické ¢asti bakalatské prace jsou zpracovany udaje o poctu
vySetfenych pacientd magnetickou rezonanci a déle jsou zkoumany nezadouci ¢inky

po podani gadoliniové kontrastni latky.

Cilem druhé ¢asti bylo porovnani dat a poc¢tu vySetfenych pacientll magnetickou
rezonanci od roku 2009 do roku 2013. DalsSim cilem bylo zjisténi moznych nezadoucich
ucinkii po podani gadoliniové kontrastni latky. Pii Setfeni by mély byt nalezeny

odpovédi na vyzkumné otazky.

V kapitole ,,Vysledky* jsou zpracovany a vyhodnoceny udaje o poctu
vySettenych pacientd magnetickou rezonanci od roku 2009 do roku 2013. Tyto
informace mi byly poskytnuty ve tiech nemocnicich — v Nemocnici Ceské Budgjovice
a.s., Nemocnici Jihlava a Oblastni Nemocnici Kladno a.s. K dispozici jsem méla data z
celkovych poctil vysSetienych pacientll magnetickou rezonanci a data poctl vySetfenych

pacientli magnetickou rezonanci s pouziti gadoliniové kontrastni latky.

Déle jsou v kapitole ,,Vysledky* zpracovana data z dotaznikového Setieni, které
probihalo od ledna 2014 do biezna 2014 v Nemocnici Ceské Budgjovice a.s. Dotaznik
byl na téma nezadouci u¢inky kontrastnich latek pfi vySetieni magnetickou rezonanci.

Dotazniky vyplnilo celkem 30 pacienti.

Posledni ¢asti v kapitole ,,Vysledky* jsou zpracované udaje o konkrétnich
kontrastnich latkéach a jejich nezddoucich ucincich. Tyto informace mi byly poskytnuty

ze Statniho tGfadu pro kontrolu 1é¢iv (SUKL).

Kapitola ,,Vysledky* obsahuje grafy a tabulky. Grafy jsou v této kapitole
popsany a nékteré vysledky jsou znazornény v tabulkach. Kapitola ,,Vysledky*
navazuje na dal$i kapitolu ,,Diskuze®, kde jsou vysledky z analyzy a dotaznikového

Setfeni porovnavany s lékatskymi ¢lanky a z dostupnych informaci z UZIS a SUKL.



Vysledky potvrzuji jednu z vyzkumnych otazek, ze stoupa pocet vysetienych

pacientli magnetickou rezonanci.

Klicéova slova

Gadoliniova kontrastni latka. Magneticka rezonance. Nezadouci G¢inky

kontrastnich latek.



ABSTRAKT

WIPPLINGEROVA, Vendula. Kontrastmittel- Das Spezifikum fiir die
Magnetresonanztomographie. Hochschule fiir Gesundheitswissenschaften o.p.s.

Klassifizierung: Bachelor (Bc.). Bachelorarbeitleitner: MUDr. Tomda$ Jindra. Prag
2015. Seit. 68.

Die Bachelorarbeit mit dem Thema Kontrastmittel-  Spezifikum  fiir

Magnetresonanztomographie ist in zwei Teile aufgeteilt.

In dem ersten theoretischen Teil sind Informationen iiber Kontrastmittel, die in
der Radiodiagnostik verwenden werden. Ich habe mich hauptsichlich auf
Kontrastmittel aus Gadolinium spezialisiert, die bei den
Magnetresonanztomographieuntersuchungen verwenden werden. In diesem Teil habe

mich bemiiht, die zugéngliche Literatur zu analysieren.

Das Ziel des ersten Teils ist die Kontrastmittel kennen zu lernen. Die
Kontrastmittel teilen wir auf Kontrastmittel fiir Rontgenmethoden, dazu zédhlen
Kontrastmittel, die bei Skiagraphie, Skiaskopie, Angiographie und CT verabreichen
werden. Weiter haben wir Kontrastmittel fiir Ultrasonographie, diese Kontrastmittel
konnen wir in drei Generationen anordnen. Der letzte Anteil sind Kontrastmittel fiir
Magnetresonanztomographie. Diese Kontrastmittel erhalten Verbindungen von

Gadolinium, Mangan und Eisen.

Jeder Anteil wird in einem eigenen Kapitel aufgelistet. In dem ersten Teil widme
ich mich auch mit allen mdglichen Nebenwirkungen, die nach einer Verabreichung des
Kontrastmittels mit dem Gadolinium Inhalt auftreten konnten. Das Risiko von
Nebenwirkungen ist sehr niedrig, deshalb sind diese Kontrastmittel als gefahrlos

einzustufen.



In dem zweiten praktischen Teil meiner Bachelorarbeit wurden die Angaben
iiber die Anzahl von Patienten, die mit der Magnetresonanztomographie untersucht
wurden, bearbeitet. Weiter habe ich die Nebenwirkungen nach einer Verabreichung des

Kontrastmittels mit dem Gadolinium Inhalt erforscht.

Das Ziel des zweiten Teils war Vergleich der Daten und die Anzahl der
Patienten, die mit der Magnetresonanztomographie seit 2009 bis 2013 untersucht
wurden. Das ndchste Ziel war eine Feststellung allen moglichen Nebenwirkungen nach
einer Verabreichung des Kontrastmittels mit dem Gadolinium Inhalt. Bei der

Ermittlung sollten bestimmte Forschungsfragen beantwortet werden.

In dem Kapitel ,Ergebnisse wurden die Angaben iiber die Anzahl der
Patienten, die mit der Magnetresonanztomographie zwischen Jahren 2009 und 2013
untersucht wurden, bearbeitet und ausgewertet. Die Informationen wurden mir aus drei
Krankenhidusern bereitgestellt- aus dem Krankenhaus Ceské Bud&jovice AG,
Krankenhaus Jihlava und Regionskrankenhaus Kladno AG. Zur Verfiigung hatte ich die
Anzahlen aller untersuchten Patienten mit der Magnetresonanztomographie und die
Anzahlen aller untersuchten Patienten mit einer Verabreichung des Kontrastmittels mit

dem Gadolinium Inhalt.

In dem Kapitel ,,Ergebnisse* sind die Daten aus meinem Forschungsfragebogen
bearbeitet. Die Forschung ist ab Januar 2014 bis Mirz 2014 im Krankenhaus Ceské
Budéjovice AG verlaufen. Mein Fragebogen hatte das Thema- Die Nebenwirkungen
von Kontrastmitteln bei einer Magnetresonanztomographieuntersuchung. Der

Fragebogen wurde von 30 Patienten ausgefiillt.

Der letzte Teil im Kapitel ,,Ergebnisse” sind die Angaben iiber konkrete
Kontrastmittel und ihren Nebenwirkungen. Die Informationen habe ich vom Landesamt

fur Arzneimittelkontrolle bekommen.



Das Kapitel ,,Ergebnisse* beinhaltet Graphen und Tabellen. Die Graphen sind in
diesem Kapitel beschrieben und manche Ergebnisse sind in verschiedenen Tabellen
dargestellt. Das Kapitel ,,Ergebnisse* kniipft am nichsten Kapitel ,,Diskussion* an. Im
Kapitel ,,Diskussion sind die Ergebnisse von meiner Forschung mit verschiedenen
Medizinischen Artikeln verglichen. Weiter sind die Ergebnisse mit den zugédnglichen

Informationen vom Landesamt fiir Arzneimittelkontrolle verglichen.

Die Ergebnisse bestitigen eine Forschungsfrage, dass die Anzahl untersuchter

Patienten an Magnetresonanztomographie immer steigt.

Schliisselworte

Gadolinium Kontrastmittel. Magnetresonanztomographie. Nebenwirkungen den

Kontrastmittel



OBSAH

SEZNAM ZKRATEK

SEZNAM OBRAZKU, TABULEK A GARFU

1 TEORETICKA CAST.ououeeterreressressessssessssssessesssssssssessessassssssssessessessssessessssessesseses 18
1.1 KONTRASTNI LATKY PRO RENTGENOVE METODY........cocecevreverrevenne 18
1.1.1 DEFINICE KONTRASTNI LATKY ....coovimiiieieeeeeeeeeeeeeeee e 18
1.1.2H ISTORIE KONTRASTNICH LATEK .......cooviveieieeeeeeeeeeeeeeeeeseeeen 19
1.1.3 VLASTNOSTI KONTRASTNICH LATEK ........ovivooieeeeeeeeeeeeeeeeen 20
1.1.4 DELENT KONTRASTNICH LATEK ........cooviviieeeeeeieeeeeeeeeeeeee e, 21
1.1.5 BARYOVE KONTRASTNI LATKY ..o 23
1.1.6 JODOVE KONTRASTNI LATKY ....ccoovooviiieieeeeeeeeeeeeeeeee e, 24
1.1.7 KONTRASTNI LATKY PRO CT....oooovveeeeeeeeeeeeeeee e 26
1.1.8 KONTRASTNI LATKY POUZIVANE V ANGIOGRAFIL...........cccoo....... 28
1.1.9 KONTRASTNI LATKY POUZIVANE V MAMOGRAFIL......................... 29
1.2 KONTRASTNI LATKY PRO ULTRASONOGRAFIL.........coceeerrerrerrreresnenes 29
1.3 KONTRASTNIi LATKY PRO MAGNETICKOU REZONANCIL.................. 32

1.3.1 PRINCIP MAGNETICKE REZONANCE.........coooooimemieeeeeeeeeeereenenn. 32



1.3.1.1 VYHODY, NEVYHODY A KONTRAINDIKACE
MAGNETICKE REZONANCE . ... oot eses e seses e eseseses e enaes 33
1.3.1.2 PRIPRAVA NA MR VYSETRENT ..o 34

1.3.2 VYVOJ KONTRASTNICH LATEK PRO MAGNETICKOU

REZONANCL......cooooieeeeeeeee oo 35
1.3.3 DELENT KONTRASTNICH LATEK .........cooiviiiieeeeeieeeeeeeeeeesees e, 36
1.3.4 MECHANISMUS UCINKU KONTRASTNICH LATEK.......cccoovveeueueennn.. 37
1.3.5 KONTRASTNI LATKY A JEJICH MOZNE NEZADOUCI UCINKY........39
1.3.6 NEFROGENNI SYSTEMOVA FIBROZA (NSF).....cooovoieeeeeeeeeeeeeeean. 46

2 PRAKTICKA CAST...uoueeeereressssessessessessesssssssssssssessessessessessessessssssssssssesessessssssss 49
21 CILE PRACE ..o 49
2.2 VYZKUMNA OTAZKA.......ooooeoieeeeeeeeeeeeeeeeeeeee e, 49
23 METODIKA . ......ooomioeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeee e sesansnees 49

3 VYSLEDKY ououeteereererseesessesssssssssssessessessessessessessesssssssssssessessessessessessessessssessssesessess 51
3.1 ANALYZOVANA DATA Z OBLASTNI NEMOCNICE KLADNO A S.......... 52
3.2 ANALYZOVANA DATA Z NEMOCNICE JTHLAVA.......cocovoeeeeeerrerennn. 53
3.3 ANALYZOVANA DATA Z NEMOCNICE CESKE BUDEJOVICE A S......... 54

3.4 ANALYZA CELKOVEHO POCTU VYSETRENI MAGNETICKOU
REZONANC oo e 55



3.5 ANALYZA DAT Z DOTAZNIKOVEHO SETRENI V NEMOCNICE CESKE

BUDEJOVICE A.S.....ooiooeeeeeoeeeeeeeeeeeee e annenenens 57
3.6 ANALYZA ZISKANYCH DAT A INFORMACI ZE SUKL........cccoovveueennnn. 60
G DISKUZE.......cuovverrerrrrssessessessssssessesssssssssssesssssssssessessssssessessessssssessessasssssessessessssssesaese 62
5 ZAVER c.cucveerereeressessessessessessssssssssssessessessessessessssssssssssessessessessessessesssssssesssessssesessesess 65
SEZNAM LITERATURY .......oovvimiieieeeeeeeeeeeeeeeeeeeseesssseeeeessessesessas s snsesnennees 66

PRILOHY



SEZNAM POUZITYCH ZKATEK

;) [ a jiné

CT .o, computed tomography, pocitatova tomografie
DSA ... digitalni subtrak¢ni angiografie

ERCP ..o endoskopicka retrogradni cholangio — pankreatografie
GdKL ...................... gadoliniova kontrastni latka

Ve o intravendzni

JKL ..o, jodova kontrastni latka

KL .o kontrastni latka

MCU ..o, vylucovaci cystouretrografie

MR ..., magnetické rezonance

SUKL .....cccocvveienen. Statni Gstav pro kontrolu 1é¢iv

UZIS ..o, Ustav zdravotnickych informaci a statistiky

L1 PR UU to je



SEZNAM OBRAZKU, TABULEK A GFAFU

Obrazek 1 - Baryova kontrastni latka Micropaque colon...........ccceeecvveeeciieeniieecieeeneen. 22
Obrazek 2 - Jodova kontrastni latka [omeron...........cccevveeiiiiiiiiiiiiiiee 25
Obrazek 3 - Jodova kontrastni latka Optiray........cccceeeeiieeiiieriiieeriie e 26
Obrazek 4 - Kontrastni latka pro ultrasonografii OptiSOn...........ccceeevveeeeieeniveencneeenne. 29
Obrazek 5 - Gadoliniova kontrastni latka Gadovist...........cecervuerienieiiniienicerieeeee 39
Obrazek 6 - Gadoliniova kontrastni latka ProHance..........c..ceccevvevieiiniinieniniecee 40
Obrazek 7 - Gadoliniova kontrastni latka Omniscan...........cccceceveereerienieneenenieneeens 41
Obrazek 8 - Gadoliniova kontrastni latka Primovist..........ccceeeiieviieniiiinieniieieecieeiens 42
Obrazek 9 - Gadoliniova kontrastni latka Magnevist...........ccecceeviieiienieenienieeieeeens 43

Graf 1 - Celkovy pocet vySetienych pacientli magnetickou rezonanci v letech 2009-

2013 v Oblastni Nemocnici KIAANO @.S. ..o eeeeeeeeeeeeeeeeeeaeaens 50

Graf 2 - Pocet vySetfenych pacienti magnetickou rezonanci s kontrastni latkou v letech

2009-2013 v Oblastni Nemocnicl Kladno @.S.......e e eeeeeeeeeeee e eeeeee 50

Graf 3 - Celkovy pocet vySetienych pacientli magnetickou rezonanci v letech 2009-

2013 v NEMOCNICT JINIAVA. ... e 51

Graf 4 - Pocet vysettenych pacienti magnetickou rezonanci s kontrastni latkou v letech

2009-2013 v NemOCNICT JINIAVA....coeeeieeee e e 51



Graf 5 - Celkovy pocet vySetienych pacientli magnetickou rezonanci v letech 2009-

2013 v Nemocnici Ceské BUAGJOVICE @.S..........vveeueeeeeeeeeeeeeieeeeeseseeseee s enen 52

Graf 6 - Pocet vySetfenych pacienti magnetickou rezonanci s kontrastni latkou v letech

2009-2013 v Nemocnici Ceské BUdGJOVICE @.S......v.vovveieeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeereeeen 52
Graf 7 - Celkové pocty vySetfeni za jednotlivé roKy.........coecveriieciienieniienieeieeee e, 53
Graf 8 - Nejvyssi pocty vySetfenych pacienti MR nativné za rok 2013....................... 53

Graf 9 - Nejvyssi pocty vySetienych pacientli magnetickou rezonanci s kontrastni latkou

ZATOK 2013 ettt ettt ettt 54
Graf 10 - Pomér vySetfovanych Zen a mMuZil..........ccceeeveevuierirenieenieeneeeieeieesveesveeseneens 55
Graf 11 - Graf ukazuje pomér vyskytu nezadoucich UCinktl...........cccovevvivciiiniiiiiiennnnnn, 56
Graf 12 - Nezadouci ucinky pfi vySetfeni magnetickou rezonanci u muZzg.................. 57
Graf 13 - Nezadouci G¢inky pfi vySetieni magnetickou rezonanci u zen............c...c...... 58
Graf 14 - Kontrastni latky, u kterych byly hldseny nezadouci U€inky.........cccoeeueennennne. 59
Tabulka 1 - Rozdéleni pacientd, kteti vyplnili dotaznik podle vékovych skupin.......... 55

Tabulka 2 - Tabulka znazorniuje pocet vyskytu neZzadoucich acinki tak, jak jsou psény

V AOtAZNTKUL ..ottt ettt sttt 56
Tabulka 3 - Vyskyt nezddoucich uc¢inkl podle vékovych skupin...........cceeevveiienieennnns 57

Tabulka 4 - Tabulka s nazvy kontrastnich latek, u kterych byly hlaSeny nezddouci



UvVOoD

Diky rozvoji radiodiagnostiky a radiodiagnostickych pfistroji vzrostlo jejich
pouzivani v rutinni praxi. K tomuto rozvoji neodmyslitelné patii i nartist pouzivani
kontrastnich latek a tim i nezddoucich ucinkd, i kdyz jsou v soucasné dob¢ kontrastni

latky v nékterych ptipadech velice dobie tolerovany.

V prvni ¢asti bakalatské prace popisuji obecné rozdéleni kontrastnich latek. Dale
popisuji kontrastni latky pro magnetickou rezonanci a jejich specifika, pfedevsim jejich

piehled a mozné nezadouci ucinky.

V druhé c¢asti bakalarské prace jsem se zamétila na porovnani dat a poctu
vySetfenych pacientd magnetickou rezonanci. Vysledky jsou porovnavany podle
dostupnych informaci z jednotlivych nemocnic. Déle jsem zkoumala vyskyt
nezadoucich u¢inkl po podani kontrastni latky s obsahem gadolinia. Tyto vysledky jsou

porovnavany v zavislosti na véku a poctu vyskytu nezadoucich uc¢ink.



1 TEORETICKA CAST

V soucasné dob¢ je magnetickd rezonance jednou z nejmodernéjSich
vySetfovacich metod. Magnetickd rezonance velmi piesné zobrazuje pozadované oblasti
lidského téla. Déale magneticka rezonance vynika kvalitnim kontrastnim rozliSenim
jednotlivych anatomickych struktur, tkdni a patologickych zmén. Nejcastéji je MR

vyuzivéana v neuroradiologii, pfi vySetfeni muskoskeletarniho systému.

Kontrastni latky pro magnetickou rezonanci obsahuji latky ze sloucenin

gadolinia, manganu nebo zeleza (NEKULA et al., 2008).

Obecné rozdéleni kontrastnich latek:

. Kontrastni latky pro rentgenové metody.
. Kontrastni latky pro magnetickou rezonanci.
. Kontrastni latky pro ultrasonografii.

1.1 KONTRASTNI LATKY PRO RENTGENOVE METODY

Do této skupiny lze zatadit kontrastni latky vyuzivané pfii skiagrafickém a

skiaskopickém rentgenovém vysetfeni, pti angiografickém a CT vySetieni.

1.1.1 DEFINICE KONTRASTNI LATKY

Zobrazeni nékterych ¢asti lidského téla rentgenovym zarenim lze tehdy, kdyz se
vySetfovany organ lisi od svého okoli absorpénim koeficientem. VéEtSina tkdni se svymi

koeficienty nelisi, proto je nutné podat nemocnému takovou latku (kontrastni latku),
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ktera snizi nebo zvysi absorp¢ni koeficient vySetifovaného orgéanu ¢i jeho ¢asti (VALEK

et al., 1996).

1.1.2 HISTORIE KONTRASTNICH LATEK

Historie kontrastnich latek pro rentgenové metody zacina jiz tim, ze Wilhem
Conrad Roentgen objevil v roce 1895 paprsky X. Tento fyzik byl v roce 1901 ocenén za
tento vyznamny objev ,,Nobelovou cenou za fyziku*. Také se rovnéz podilel svymi
pracemi o hledani vhodnych latek, které by snizovaly ¢i zvySovaly absorpci

rentgenového zateni. Vyvoj kontrastnich latek 1ze rozdé€lit do nékolika etap.

V letech 1986 — 1900 byly provadény prvni pokusy ve vyvoji kontrastni latky.
Byly pouzivany predevsim tézké kovy. Kontrastni latka byla zavadéna do piistupnych
organovych soustav, jako je tieba travici trubice. Jako kontrastni latka byla pouzivana
napf.: plavena kiida. V roce 1896 I¢kati Edvard Haschek a Otto Lindenthal provedli
nastiik cév do amputované horni koncetiny. K vySetfeni pouzili pastu, kterd obsahovala

soli olova, vizmutu a barya.

Dalsi etapa byla v letech 1990-1922, kdy v roce 1909 P. Kraus zavedl do
radiodiagnostické praxe siran barnaty, ktery se podaval ve vodné suspenzi. Siran
barnaty se stal velmi vyznamny, protoze do dnes$ni doby ziistal jednou z nejcastéjSich
pouzivanych kontrastnich latek. Nektefi badatelé presli na zkoumani negativnich
kontrastnich latek — kyslik, vzduch. V roce 1902 provedl Wittek vzduchovou cystografii
a vroce 1905 zkouSel Werndorf a Robinson negativni artrografii kyslikem. V roce 1918

a 1919 provedl Dandy ventrikulografii a pneumoencelografii.

Dalsi etapa probihala v roce 1920 — 1950. Tato etapa je charakterizovéana jako
etapa jodovanych olejii. V roce 1922 se jodovany olej pouzil pti bronchografii. V roce
1927 rozsitil Egas Moniz angiografii mozkovych tepen s pouzitim jodidu sodného.
Koncem 20. let 20. stoleti Artur Binz a kolegové syntetizovali 700 sloucenin jodu a

pyridinu. Z této kombinace vznikly jodové kontrastni latky. Nejzndmé;jsi z téchto
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kontrastnich latek je Uroselektan. Tato latka byla pouzivana nejvice v cystografii a
urografii. V roce 1929 byla objevena kontrastni latka Thorotrast, tato kontrastni latka
byla pouzivéana jako intravaskuldrni KL. Ale za nedlouho se pfestala vyrabét, protoze
thorium je alfa zafi¢ a ma 400 let polocas rozpadu a také KL Thoratrans méla
karcinogenni U€inky. TéhoZ roku se zacala pouzivat KL Thorium, ale také se u ni
prokazaly karcinogenni u¢inky. Dalsi vyvoj KL nastal aZ po povale¢nych zménéch, kdy
byl nariistajici poc¢et nemocnych s chorobami zlucovych cest a Zlu¢nikll témér
alarmujici. V roce 1950 Wallingford zah4jil vyvoj kontrastni latky pro
cholecystogragii, po del§im zkouméani byla vysledkem acetrizoova kyselina s
benzenovym jadrem a atomy jodu. Tento zéklad tvofi i dnesni jodové kontrastni latky.
Kontrastni latka pro cholechystografii nesla nazev Telepaque. V roce 1953 Langecker,
Jungman a Hawtr vyvinuli kontrastni latku Biligrafin. Zména z diodovych pyridinti na
iontové KL predstavuje veluky posun, protoze pti aplikaci iontové KL dochazi k lepsi

toleranci.

Dalsi etapa je od 70. let az do soucasnosti. Lze ale fici, ze zaklad dneSnich
jodovych kontrastnich latek vytvofil v roce 1950 Wallingford, kdy pouZil
aminohippuronovou kyselinu a véd¢l, Ze je velmi dobte tolerovana a k anorganickému
jadru piipojil jeden atom jodu. Kratce na to dokézal syntetizovat slouceninu s
benzenovym jadrem a tfemi atomy a tim vytvoftil zdklad pro dnesni jodové kontrastni

latky (SVOBODA, 1964, KRAJINA et al., 2005).

1.1.3 VLASTNOSTI KONTRASTNICH LATEK

Idealni kontrastni latka musi zvyraznit kontrast pozadovanych organti tak, aby
byl naprosto zietelny a umoznoval odhalit i nepatrné patologické zmény a nesmi mit
nepiiznivé toxické ucinky a nesmi ovliviiovat funkce jednotlivych organti (SVOBODA,

1964).
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Farmakologické a biologické vlastnosti

Aplikacni forma - kontrastni latka by méla dovolit podani kteroukoliv 1ékovou formou a

zpusobem (intravendzn€, intraarterialné, peroraln¢, intravaskularné, aj.).

Stalost kontrastni latky - kontrastni latka by méla byt zcela stabilni, nesmi ji ovliviiovat

zadné vnéjsi vlivy, jako je teplo, svétlo a vlhkost.
Farmakodynamicka netecnost - kontrastni latka nesmi ovliviiovat ¢innost organi.

Eliminace kontrastni latky - kontrastni latka by méla v téle zlstat jen nezbytnou dobu a

pak byt eliminovéna z téla ven.

Nepritomnost vedlejsich ucinkii - kontrastni latka by neméla vyvolavat Zadné nezadouci

ucinky.

Toxicita - kontrastni latka by méla byt pro télo zcela netoxicka (SVOBODA, 1964).

1.1.4 DELENI KONTRASTNICH LATEK

Kontrastni latky lze rozdélit do nékolika skupin.

Podle zpiisobu vniknuti nebo vpraveni do téla:

o ptirozené - latky, které jsou télu znamé, napt. vapnik v kostech, vzduch v
plicich,
. umeélé - zpravidla cizi latka, kterd je do téla zdmérné vpravena.
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Podle skupenstvi:
plynné - oxid uhlicity, vzduch,
tekuté - methylceluléza, HP-7000, voda,
- rozpustné ve vode,
- rozpustné v tucich,

- koloidni roztoky.

Podle chemického sloZeni:

kontrastni latky s molekuldrni niz§i hmotnosti, nez minimalni molekularni

hmotnost vody, tj. plyny,

kontrastni latky s molekularni vy$s$i hmotnosti, nez maximalni molekularni

hmotnost vapniku, tj. organické a anorganické slouceny kovl a nekovii

(SVOBODA, 1964).

Podle rentgenografického ucinku:

pozitivni kontrastni latky - zvySuji absorp¢ni schopnost organu pro RTG zafeni,
zvySuji intenzitu rentgenového stinu, do této skupiny fadime baryové a jodové

kontrastni latky,

negativni kontrastni latky - snizuji absorp¢ni schopnost orgdnu pro RTG zafeni,

snizuji intenzitu rentgenového stinu, do této skupiny fadime tekutiny a plyny.
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Podle pouZiti:

. KL v $ir§im slova smyslu - jsou vSechny pfedméty a latky, které absorbuji

RTG zafeni a jsou piipevnéné nebo zavedené do téla,

KL v uzs§im slova smyslu - prostiedky uméle a zdmérn¢ zavedené do téla.

Podle zpuisobu aplikace:

J pfirozené otvory,
. patologické otvory,
J cévy- zily a tepny,

. péteini kandl (SVOBODA, 1964).

1.1.5 BARYOVE KONTRASTNI LATKY

o 24

travici trubice, ale pouze za ptedpokladu, ze nehrozi perforace travici trubice. Siran
barnaty je rozpustny ve vodé a do téla je aplikovan peroralné ve formée suspenze.
Denzita baryové kontrastni latky by méla byt vysoka podle toho, jaka ¢ast zazivaciho
traktu je vySetfovana. Baryové kontrastni latky se déli podle pouziti na univerzalni a
specialni. Specidlni kontrastni latky jsou ve form¢ praSku a maji oznaceni ,,HD* nebo
,COLON*. Kontrastni latky pro vySetieni Zaludku dvojim kontrastem se oznacuji ,,HD*
a kontrastni latky pro dvojkontrastni vysetfeni tlustého stieva se oznacuji ,,COLON®“. V
soucasnosti je na ¢eském trnu nejbéznéjsi baryova kontrastni latka Micropaque

suspenze (VALEK et al., 1996).
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Micropaque

Micropaque suspenze je univerzalni kontrastni latka pouzivana k rentgenoveé
diagnostice traviciho traktu. Suspenze se pouziva peroralné, sondou nebo rektaln¢.
Béhem nebo po vysetieni s pouzitim KL se mohou vyskytnout komplikace- prijem,
zacpa, kieCovité bolesti bficha a ve vyjimecnych ptipadech mize dojit az k
nepriichodnosti stiev (PRIBALOVY LETAK BARYOVE KONTRASTNI LATKY
MICROPAQUE, 2014).

Obrazek 1 - Baryova kontrastni latka Micropaque colon (BARYOVA KONTRASTNI
LATKA, 2014)

Vlastnosti baryovych kontrastnich latek
Prilnavost ke sliznici.
Denzita - je dana mnozstvim siranu barnatého.
Viskozita - zavisi na teplote, ¢im vyssi viskozita, tim 1épe Ine ke sliznici.

Stabilita - zavisi na velikosti baryového prasku, ¢im jsou ¢astice mensi, tim je suspenze

stabilngjsi (VALEK et al., 1996).

1.1.6 JODOVE KONTRASTNI LATKY

Dalsi pozitivni kontrastni latka je jodova. Zakladem téchto kontrastnich latek je

benzenové jadro, na které jsou vazany atomy jodu.
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Vlastnosti jodovych kontrastnich latek

Viskozita — zavisi na koncentraci a teploté, viskozita roste pii zvySujici se koncentraci
KL a snizujici se teplotou. Pokud je viskozita nizka, KL mtize byt Iépe aplikovana a

snasena.

Rozpustnost ve vodé — vysokd rozpustnost je nezbytna vlastnost pro vyrobu

koncentrované KL, nesmi dochazet k tvorbé krystalti.
Osmolarita — pti aplikaci by méla mit KL téméf stejnou osmolaritu jako télni tekutiny.

Osmoticky tlak — zavisi na koncentraci KL, ale neni zavisly na teploté. Vysoky

osmoticky tlak mize zplsobit vedlejsi efekt pti cévnim zobrazovani.

Chemicka stabilita — pokud je KL dobfe uschovana, nemélo by dochéazet k degeneraci,

stabilita je garantovana vyrobcem vétSinou cca 5 let.
Elektricky naboj — miize ovlivitovat rozpustnost KL.

Toxicita — existuji dva typy toxicity kontrastnich latek, a to vysoka osmolarita a

chemotoxicita (SVOBODA, 1964).

Déleni jodovych kontrastnich latek

Jodové latky rozdéluje podle nékolika skupin.

Podle zpiisobu aplikace:

o neintravaskuldrni podani — napt. u RTG vySetteni Zlu¢ovych a mocovych
cest,
J intravaskuldrni podéani — pii angiografickém a CT vySetfeni.
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1))

2)

Podle rozpustnosti:

rozpustné v t€lnich tekutinach
nefrotropni kontrastni latky, které se z téla vylucuji ledvinami,

- ionické KL - tyto kontrastni latky obsahuji karboxylovou kyselinu a

maji vysokou osmolalitu,

- neionické KL - tyto kontrastni latky jsou energeticky neutrdlni a maji

nizkou osmolalitu,
hepatotropni kontrastni latky, které se z téla vylucuji jatry,

nerozpustné v télnich tekutinaich (HOMOLA et al., 2010).

1.1.7 KONTRASTNIi LATKY PRO CT

Pocitacova tomografie zobrazuje organy pomoci RTG zéteni. Toto vySetfeni se

provadi nativné (bez KL), nebo s kontrastni latkou. Kontrastni latky pro CT vySetieni

délime podle zptsobu aplikace.

Perordlni podani:

tyto latky délime na izodenzni, hypodenzni a hyperdenzni,

izodenzni — do této skupiny fadime vodu, mehtylcelulézu a HP-7000, tyto

latky pouzivame pfi vySetieni travici trubice,

hypodenzni — do této skupiny fadime tukové KL a vzduch, jsou to negativni

kontrastni latky, nevyhoda tukovych KL je Spatna tolerance pacientem,
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o hyperdenzni - do této skupiny fadime pozitivni kontrastni latky, baryové a
jodové, tyto latky se pii CT vySetfeni pouzivaji nejcastéji, fadime sem napt.

Micropaque a Telebrix.

Intravenozni aplikace:

Intravendzni aplikace pii CT vySetieni se provadi manuélné, nebo automatickou
ptetlakovou stiikackou, aplikuji se jodové kontrastni latky ionické, neionické
monomery (Iomeron, Optiray, Utravist, aj.) a neionické dimery (VALEK et al., 1996,
VALEK et al., 1998).

ITomeron

Iomeron je neionicka trijodova kontrastni latka, ktery se pouziva pii
rentgenovych vySetienich. lomeron je charakteristicky svou nizkou viskozitou a
osmolaritou. Je vyrabén v Siroké Skale, aZ do obsahu 400 mg jodu/ml. Iomeron se
pouzivé pii CT, DSA, MCU, ERCP (PRIBALOVY LETAK JODOVE KONTRASTNI
LATKY IOMERON, 2014).

A

L

on 400 s

Obrazek 2 - Jodova kontrastni latka Tomeron JODOVA KONTRASTNI LATKA,
2014)
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Optiray

Optiray je neionogenni rentgenova kontrastni latka, ktera je ¢ira, bezbarva az
svétle zluta. Optiray je vodni roztok k injekéni nebo infuzni aplikaci. Tato kontrastni
latka je indikovana pro mozkovou periferni a visceralni angiografii, venofrafii, CT aj.

(PRIBALOVY LETAK JODOVE KONTRASTNI LATKY OPTIRAY, 2014).

Obrazek 3 - Jodova kontrastni latka Optiray (JODOVA KONTRASTNI LATKA, 2014)

1.1.8 KONTRASTNI LATKY POUZiVANE V ANGIOGRAFII

Angiografii nelze bez podani kontrastni latky provadét. Ve vétSin€ pripadi se
pouziva jodova kontrastni latka. Pro angiografické vysetfeni ale miizeme pouZit tyto

kontrastni latky:
. jodové kontrastni latky:
1) ionické KL,
2) neionické KL,
- tyto latky jsem zminovala v kapitole 1.1.5
e alternativni kontrastni latky:

e oxid uhli¢ity — tato kontrastni latka se predevSim pouziva pti vySetieni biisni
aorty a tepen dolnich koncetin, je vyhodna cenou a u pacientli s poskozenou
funkeci ledvin,
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e gadoliniové KL — tyto latky pouzivame pfi vySetfeni MR, ale lze je pouzit i pro
angiografii (KRAJINA et al., 1996).

1.1.9 KONTRASTNI LATKY POUZIVANE V MAMOGRAFII

Zde kontrastni latku pouzivame jen pfi duktografii. Duktografie je vySetieni, pii
které se do prsniho vyvodu aplikuje malé mnozstvi jakékoliv jodové kontrastni latky a

sleduje se pribéh vyvodi mlééné z1azy (ULTRASONOGRAFIE, 2014).

1.2 KONTRASTNI LATKY PRO ULTRASONOGRAFII

Kontrastni latky v ultrasonografii jsou latky, které zvySuji echogenitu proudici
krve. Jsou to plynové mikrobubliny vpravené do krevniho ob¢hu, bud’ volné nebo
uzaviené do obalu biopolyméru. Velikost mikrobublin musi umoziovat prichod

plicnimi kapilarami a dostate¢nou stabilitu v krevnim obéhu (ULTRASONOGRAFIE,
2014).

Rozdéleni utrasonografickych kontrastnich ldatek podle generaci:
e 1. generace — non — transpulnonatory vascular,

e 2. generace — transpulmonary vascular (s polo¢asem Zivotnosti mén¢ nez 5

minut,

e 3. generace — transpulmonary vascular (s poloCasem Zivotnosti vice nez 5

minut).

1. generace ultrasonografickych kontrastnich ldatek

Tato generace ultrasonografickych kontrastnich latek nejdiive neprochéazela

plicnim fecistém. Diky velikosti bublin nebyl umoznén prostup plicnimi kapildrami,
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proto byla jejich distribuce po i.v. aplikaci limitovana pouze na zilni fecisté a dutiny

pravého srdce. Zastupcem této generace je Albunex.

Albunex

Kontrastni latka Albunex byla nejvice pouzivana k vySetfeni srdce, srde¢nich
spojek a chlopiiové regurgitace. Albunex byl vyroben ve Spojenych statech, v Evropé je
veden pod nazvem Insofon. Tato kontrastni latka je v podstaté plazmaticka bilkovina,
albumin. Mikrobubliny naplnéné vzduchem obaluje denaturovany albumin

(ULTRASONOGRAFTIE, 2014).
2. generace ultrasonografickych kontrastnich latek

Kontrastni latky této generace obsahuji mikrobubliny, které¢ jsou malé a stalé k
pruniku do systémového ob&hu. ZvysSuji dopplerovsky signal v cévach po i.v. aplikaci.
Tyto kontrastni latky maji velmi kratkou Zivotnost. Do této generace fadime SonoVue,

Optison, SonoGen.
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Optison

Optison je transpulmondrni echokardiograficka KL, ktera je tvofena
mikrosférickymi ¢asticemi teplem zpracovaného lidského albuminu. Tato kontrastni
latka se pouziva k vySetfeni srdce, pfedevSim k vySetieni levé srde¢ni komory a okraje
endokardu srdecni stény a jeji abnormalni pohyblivosti. Optison by mél byt pouzivany
jen v piipadech, kdy vysetteni bez KL nevede k jednoznaénému zavéru (BLECHA,
2007, ULTRASONOGRAFIE, 2014).

==
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Obrazek 4 - Kontrastni latka pro ultrasonografii Optison (KONTRASTNI LATKA
PRO ULTRASONOGRAFII, 2014)

3. generace ultrasonografickych latek

Kontrastni latky této generace jsou echogenni a stabilni, tyto vlastnosti dovoluji

vvvvvv

oblasti téla, zejména vySetieni perfuze myokardu. Do této generace fadime EchoGen.
EchoGen

EchoGen je fluorouhlikata KL, ktera je tvofena mikrobublinami uchovanymi v
koloidni emulzi v posunuté fazi. EchoGen je koloidni emulze, ktera poskytuje
zvyraznéni hranic endokardu a dlouhodobou opacifikaci levé komory. Dlouhotrvajici

efekt umoziuje vySetfeni v mnoha echokardiografickych projekcich (BLECHA, 2007).
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1.3 KONTRASTNI LATKY PRO MAGNETICKOU REZONANCI

1.3.1 PRINCIP MAGNETICKE REZONANCE

Magnetické rezonance (MR) nepracuje na principu rentgenovych paprski, ale

vyuziva silného magnetického pole.

Principem je tzv. rezonance jaderné¢ho spinu atomovych jader, ktera maji lichy
pocet jadernych castic. Na zédklad€ toho maji tocivy moment (spin), a tim magneticky
moment. V silném zevnim magnetickém poli se osy rotace jader orientuji paralelné
nebo antiparalelné se zevnim magnetickym polem. Ptitom rotuji kolem sméru
primarniho magnetického pole- tento pohyb se nazyva precese. Frekvence precesniho
pohybu, kterou nazyvame Larmorovou frekvenci, je imérnd intenzité pole hlavniho

magnetu.

Vyslanim vysokofrekven¢niho signdlu v rozsahu radiovych vin se v diisledku
absorpce energie méni rozdéleni a precese jader. Po vypnuti vysokofrekvenéniho pole
se ptivodni rozdé€leni jader obnovi a indukuje se na civce, ktera byla piivodné zdrojem
vysokofrekvenéniho impulsu napéti, tzv. rezonan¢ni signal. Jeho frekvence odpovida
frekvenci precese, amplituda odpovida poctu zkoumanych jader a doba trvani rezonance
odpovida relaxaci. Cas relaxace tvoii relaxaéni doba T1 a T2. Relaxaéni doby tkani se

od sebe lisi.

Prostorové rozliSeni polohy jader v magnetickém poli nastava pomoci gradientd,
které méni homogenni magnetické pole. Podle toho vysilaji jadra na riiznych mistech
signaly s riznymi hodnotami Larmorovy frekvence. Po dekddovani pocitacovymi
programy mohou byt jadra zafazena. Z jednotlivych projekci je pak analogicky
rekonstruovan obraz. V dnesni dob¢ se pro tvorbu obrazu pouziva nejvice vodik

(MARKALOUS et al., 2008).
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Fabktory, které ovliviiuji obraz:
Hustota sledovanych atomovych jader vodiku.
Pritomnost atomovych jader vodiku ve tkani nebo v prostredi.

Relaxacni doba T1 - je to podélna relaxace a vyjadfuje pfenos energie mezi jadry
a okolnim prostfedim schopny absorbovat energii, kterou relaxa¢ni jadra postupné
uvolnuji, pokud ma okoli spinu schopnost absorpce energie, je relaxace kratkd a naopak,
podélny relaxacni Cas zavisi na molekularni struktute, teplot€, intenzit€ magnetického

pole a ptitomnosti paramagnetickych iontd.

Relaxacni doba T2 - je to pricna relaxace a charakterizuje zanik magnetického
momentu v rovindch X, y, kolmé k ose zakladniho pole, do niz byly spiny pfesunuty
devadesatistupiiovym impulsem, vysledkem je doba trvani vzajemného ptlisobeni spintl,
v tuhych latkach je zanik rychly a relaxacni ¢as kratky, u vody je to pfesné naopak, obé&
relaxacni doby zavisi na biologickych pomérech tkani a na vazbach magnetickych jader

(MARKALOUS et al., 2008).

1.3.1.1 VYHODY, NEVYHODY A KONTRAINDIKACE MAGNETICKE

REZONANCE
Vyhody:
. vyssi rozliseni meékkych tkani nez pii CT a RTG,
° zadna radiaéni zatéz,
. vysetieni 1ze provést v jakékoliv roving,
J velmi dobré rozliSeni cév i bez kontrastni latky,
o velmi dobré rozliSeni tekutin a Sedé/ bilé hmoty mozkové.
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Nevyhody:

. Spatné zobrazeni plic,

. Spatné zobrazeni kortikalni kosti a kalcifikace,
° ¢asova a finan¢ni narocnost,

. diskomfort pacienta.

Pro ziskani kvalitniho obrazu by mély byt pfijimaci civky uloZeny co nejblize k
vySetiované Casti téla. Pro kazdou ¢ast t€la je vyuzivano raznych civek (SEIDL et al.,

2006, NEKULA et al., 2007).

Kontraindikace:

e absolutni - kardiostimulator, defibrilator, aneusysmatické cévni svorky,

kochlearni implantat, inzulinova pumpa, kovova cizi télesa,

e relativni - stenty, Zilni filtry, kloubni ndhrady, dentalni implantaty, kloubni
nahrady a osteosynteticky material se znamkami uvoliiovani (méné nez 6 tydna

po implantaci, pokud neni dolozena jejich MR kompatibilita), klaustrofobie,

e bezpecné - nahrady srdeCnich chlopni, neaneuryzmatické chirurgické cévni
svorky, svorky ve Zlu€ovych cestach, stenty, Zilni filtry (6 a vice tydna po

implantaci, ¢i operaci).

1.3.1.2 PRIPRAVA NA MR VYSETRENI
Piiprava pied vysetfenim neni téméf nutnd. Pacient nemusi byt pfed podanim
kontrastni latky lacny. U pacienti s klaustrofobii se doporucuje dostavit se s

doprovodem.

34



Pted vySetfenim je ale nutné znat pacientova anamnézu a zjistit pfitomnost

kovovych latek v téle.

Jak jsem jiz uvedla, absolutni kontraindikaci je kardiostimulator, kochlearni
implantat apod. Vyjimkou je vSak magnet kompatibilni kardiostimulator, vySetfeni s
nim ma specialni rezim. Pacient musi mit potvrzeni od svého lékare, Ze jeho
kardiostimulétor je MR kompatibilni. V tomto ptipad¢ je ale pti MR vySetfeni nutna

pritomnost kardiologa, ktery upravi ¢innost kardiostimulatoru.

Velké obezietnost by méla byt také vénovana cévnim svorkam, stenttim,
intravaskuldrnim spirdlam apod., hrozi nebezpeci pohybu a ohtevu ciziho kovového
télesa. Tyto implantaty mohou zplisobovat rozsahl¢ artefakty, které mohou znemoznit

zobrazeni anatomickych struktur.

Klaustrofobie je relativni kontraindikace. Pro nékteré¢ pacienty je vysSetfeni MR
hiife tolerovano vzhledem k hluku a vzhledem k delSimu trvani vySeteni. VySetieni
obvykle trva 20-30 minut. VySetfeni magnetickou rezonanci neni vhodné pro neklidné

pacienty a pro pacienty v kritickém zdravotnim stavu (SEIDL et al., 2012).

1.3.2 VYVOJ KONTRASTNICH LATEK PRO MAGNETICKOU
REZONANCI

Pocatkem osmdesatych let minulého stoleti byla magnetick4 rezonance uvedena
do beézné klinické praxe. Prvni kontrastni latka pro magnetickou rezonanci byla uvedena
na trh jiz v roce 1988 (Gadolinium DTPA, Magnevist fy. Schering) a od t€ doby vyvoj
kontrastnich latek rychle pokracuje.

Byly jisté pokusy s jinymi lanthanoidy s vysokym magnetickym momentem,
jako je napf. dysprosiem, ale lepsich vysledkl bylo dosazeno s gadoliniem. Gadolinium
je vysoce toxické a proto bylo tieba je upoutat v chelatu, ktery snizi relaxivitu, ale
pouze za piedpokladu stability chelatu, ktery eliminuje toxicitu. Stabilita chelétu je

klicovy moment v toxicité kontrastnich latek pro magnetickou rezonanci. Celosvétove
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jsou v dnesni dobé€ pouzivany kontrastni latky s obsahem gadolinia od nékolika
vyrobcu. Tyto kontrastni latky se 1isi typem chelétu a dalSich chemickych vlastnosti

(VYMAZAL, 2007).

1.3.3 DELENI KONTRASTNICH LATEK

Nejcastéji se pouzivaji paramagnetické kontrastni latky, ale miizeme pouzit i

superparamagnetické latky. (VALEK et al., 1996)
e Paramagnetické KL — jsou rozpustné ve vodé.

e Superparamagnetické KL — na rozdil od paramagnetickych latek jsou pevné
latky, které jsou do téla zavadény formou suspenzi. Jsou ucinné i v té€ch

nejmensich koncentracich (VALEK et al., 1996).
Kontrastni latky lze d¢lit:

e zplsobu aplikace,

e zplsobu distribuce v organismu.

Déleni podle zpuisobu aplikace:

. intravenozni,

. peroralni,

. intraartikularni,
. intrasticialni,

. intratekalni (NEKULA et al., 2007).
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Déleni podle zpiisobu distribuce v organismu

Extracelularni kontrastni latky — jsou to latky, které se cilené nevychytavaji v

zadnych bunkach a §ifi se cévnim fecistém a télnimi tekutinami, tyto latky rozdélujeme:

o nizkomolekularni — pfevazné to jsou paramagnetické gadoliniové chalaty,

jejichz prototypem Dg-DTPA (diethyltriaminopentaacetylova kyselina),

o vysokomolekularni — tyto latky jsou nejcastéji tvofeny paramagnetickymi

slouceninami gadolinia,

Intraceluldrni kontrastni latky — 1atky, které se specificky vychytavaji v buikch
nékterych tkani (MAGNETICKA REZONANCE, 2014).

Viastnosti kontrastnich latek

Toxicita — samotné Gadolinium ma velmi vysokou toxicitu, proto musi byt vdzano na
ligandy. Ty vytvareji hydrofilni Gd- chelatové komplexy. Stabilita téchto komplext

vSech gadoliniovych sloucenin je vysoka, cozZ zajiStuje jejich netoxicitu.
Osmolarita — je velmi nizkd a nema skoro Zadny negativni vliv na organismus.

Odstraneni z téla — gadoliniové chelaty po i.v. aplikaci difunfuji velmi rychle do
intersticidlniho prostoru. Nezmetabolizované gadoliniové komplexy se z téla vylucuji
ledvinami. V ptipad¢€ normdlni glomerularni filtrace jsou slouceniny vylouceny z téla do
24 hodin. Hepatocyty vychytané kontrastnimi latkami se eliminuji Zlu¢i i mo¢i

(MAGNETICKA REZONANCE, 2014) ( MAZANKOVA 2011).

1.3.4 MECHANISMUS UCINKU KONTRASTNICH LATEK

Paramagnetické a superparamagnetické kontrastni latky zkracuji T1 a T2

relaxacni ¢asy a zvysuji tedy rychlost relaxace. Schopnost kontrastni latky zkratit
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relaxacni ¢asy zavisi na jeji koncentraci v daném prostiedi, ale také na vlastnim

relaxaénim ¢ase tkané (MAGNETICKA REZONANCE, 2014).

Paramagnetismus

Paramagnetismus vznika v atomech, které maji volné elektrony. Pokud jsou tyto
atomy vystaveny vnéj§imu magnetickému poli, vykazuji vyraznou magnetizaci
(magneticky moment), ktera je zpiisobena ptevazujici paralelni orientaci
paramagnetickych dipolovych momentii s vnéj§im magnetickym polem. Atomy
vykazuji velky magneticky moment a jeho smér je totoZzny se smérem vektoru vnéjsiho
magnetického pole a zavisi na jeho velikosti. Mezi chemické podskupiny téchto
sloucenin patii ionty kovii: mangan (Mn2 +), Zelezo (Fe3 +) a lanthanoidy jako

gadolinium (Gd) a Dysprosium (Dy).

Gadolinium je jedna z nejsilnéjSich paramagnetickych latek. Paramagnetické
kontrastni latky zkracuji T1 relaxacni €as a ve vysSich tkanovych koncentracich 1 T2

relaxacni ¢as. Kratké T1 se na obraze projevi zjasnénim, kratké T2 ztmavi.

Feromagnetizmus

Feromagnetizus je charakterizovan interakci nesparovany elektront ve skupiné
atomil v krystalu, kde se sefadi do tzv. Weissova domény. Kazd4 tato doména ma své
vysledné magnetické pole. Vedle sebe lezici domény na sebe navzajem plsobi tak, aby
doslo k minimalizaci vysledného magnetického pole mimo material. Ve vnitinim
magnetickém poli se domény zorientuji tak, Ze vyrazné zesiluji toto pole a magnetizace

u nich pretrvava i v ptipad¢, ze dojde k odstranéni vnéjsiho magnetického pole.
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Superparamagnetizmus

Zmensenim velikosti feromagnetického krystalu na velikost jedné domény, bude
mit ¢astice odpovidajici dipdlovy moment krystalu, ktery by odpovidal jedné celé
doméné. Pokud skupina "doménovych" ¢astic miize volné rotovat ve venkovnim
magnetickém poli v Case, ktery je krat$i nez cas méfeni, chovaji se magnetické dipoly

jako v paramagnetické latce.

Vzhledem k tomu, ze ¢astice odpovidajici doménam se skladaji z mnoha atomu,
vytvaieji vetsi zesileni vnéjSiho magnetického pole ve srovnani s paramagnetickymi
latkami. Tyto latky se nazyvaji superparamagnetické. Tyto latky vykazuji kiivku s

rychlym nelinearnim vzestupem magnetizace.

U superparamagnetickych latek stejn€ jako u paramagnetickych latek

nepietrvava magnetizace po odebrani z vnéjSiho magnetického pole.
Diamagnetismus

Elektrony atomovych a molekulovych orbitall, se kterymi se setkavame u prvkt
atomi uhliku, kysliku a vodiku, tvoii vétSinu biologickych tkani. Tyto elektrony nemaji
z4dny spinovy a magneticky moment. Ale pokud umistime proudovou smycku do
vnéj$iho magnetického pole, dojde podle Lenzova indukéniho zdkona k indukci
magnetického pole a ta bude plisobit proti vnéjSimu magnetickému poli, které tuto

zménu vyvolalo (MAGENTICKA REZONANCE, 2014).

1.3.5 KONTRASTNI LATKY A JEJICH MOZNE NEZADOUCI UCINKY

Kontrastni latky obsahujici gadolinium jsou povazovany za bezpecné a s velmi
nizkym rizikem vyskytu nezddoucich ucink. I presto se v nékterych pripadech méné
zévazné nezddouci ucinky objevi. Mezi nejCastéjsi pozorované nezddouci ucinky patii,

pocit tepla, zvraceni, nauzea, bolest hlavy, kiece a vyrazka. Nezadouci u€inky po
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Gadoliniovych chelatech jsou piiblizné 6 krat mensi, nez po aplikaci RTG
kontrastnich latek.

Existuje vSak jeden zavazny nezadouci ucinek, ktery se muze projevit po
aplikaci kontrastnich latek pro magnetickou rezonanci a to je nefrogenni systémova

fibroza (NSF) (SEIDL et al., 2012).
Gadoliniové chelaty extracelularni:

o Gadovist (gadobutrol),

° ProHance (gadoteridol),

. Omniscan (gadodiamid),

o Magnevist (kyselina gadopentetova),
. Dotarem (kyselina gadoterova),

o OptiMark (gadoversetamide)
Gadoliniové chelaty s biliarni exkreci:

e Primovist (kyselina gadoxetova),

e MultiHance (kyselina gadobenova).
Oxid zeleza:

e Resovist.
Vysokomolekularni extracelularni kontrastni latka:

° Vasovist (gadofosveset).
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Pozn.: Také existuji kontrastni latky pro peroralni uziti, je to napt. voda, nebo

roztok gadolinia. Tyto KL pouzivame k rozliSeni stfevni stény od ostatnich organd.
Gadovist

Ug¢inna latka této paramagnetické kontrastni latky je Gadobutrolum. Gadovist je
kontrastni latka, ktera se vyuziva pii vySetfeni mozku, patete, jater, ledvin a cév

zobrazovaci metodou magnetické rezonance.

Nezadouci G¢inky se mohou vyskytnout u pacientt s alergii. Po aplikaci této
kontrastni latky mtize pacient pocitit bolest hlavy, nevolnost, zavraté, dyspnoe,

zvraceni, svédeni, vyrazka, razné reakce v misté injekce, pocit horka.

Ve vzacnych ptipadech mize dojit ke ztrat€¢ védomi, zrychleni srdecniho rytmu

a k celkové nevolnosti.
Tato kontrastni latka je urena pouze k intraven6znimu podani.

Dévkovani zalezi na indikaci. Jedna 1.v. injekce Gadovistu s davkou 0,1
mmol/kg té€lesné hmotnosti je ve vétsing€ ptipadech dostacujici, vSak maximalni dévka,
kterd mize byt podana, je 0,3 mmol/kg t€lesné hmotnosti (ekvivalentni 0,3 ml

Gadovistu/kg télesné hmotnosti).

Podéani Gadovistu détem mladsim nez 7 let se nedoporucuje, od 7 let je
doporuéend davka 0,1 ml/kg t&lesné hmotnosti (PRIBALOVY LETAK
GADOLINIOVE KONTRASRNI LATKY GADOVIST, 2014).

£ catot speni

2 e

Obrazek 5 - Gadoliniova kontrastni latka Gadovist (GADOLINIOVA KONTRASTNI
LATKA, 2014)
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ProHance
Utinna latka této paramagnetické kontrastni latky je Gadoteridolum.

ProHance je kontrastni latka, kterd se pouziva pii vysSetfeni magnetickou
rezonanci k dosazeni zvySeného kontrastu abnormalit mozku, michy a okolnich tkani,

dale pti MR celého téla, véetné hlavy, krku, jater, prsou, kosti, sval a okolnich tkéni.

Po aplikaci této kontrastni latky miize pacient pocitit pocit nevolnosti, bolest
hlavy, poruchy ¢iti, zdvrat, zmény chuti, slzeni o¢i, ndvaly horka, nizky krevni tlak,
sucho v tstech, zvraceni, svédéni, koptivka, vyrazka, bolest v misté¢ vpichu, télesna

slabost, zrychleni srde¢niho tepu, Ginava.

Ve vzacnych ptipadech az zmatenost, poruchy koordinace pohybt, kiece,
zvonéni v usich, zmény srde¢niho rytmu, kiec v krku, dusnost, ryma, kasel, docasné
popadani dechu, sipani, bolest bficha, otok jazyka, svédéni v tstech, zanét dasni,

prajem, otok obliceje, ztuhlé svaly, bolet na hrudi, horecka.
Tato latka je také urcena pouze k intravendznimu podéni.

Davkovani u dospélych pii MR mozku a patete je 0,2-0,6ml/ kg télesné
hmotnosti. Pfi MR celého téla je davka 0,2ml/ kg t€lesné hmotnosti. Doporucena davka
u déti od 6 mésich v€ku pro zobrazeni patologickych stavli mozku a michy je 0,2ml/kg
télesné hmotnosti (PRIBALOVY LETAK GADOLINIOVE KONTRASTN{ LATKY
PROHANCE, 2014).

Obrazek 6 - Gadoliniova kontrastni latka ProHance (GADOLINIOVA KONTRASTNI
LATKA, 2014)
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Omniscan
Utinna latka této kontrastni latky je Gadodiamidum.

Omniscan je kontrastni latka pro vysetieni hlavy, patefe a celotélové vysetieni

pomoci magnetické rezonance. Dale se pouziva jako kontrastni latka pro vySetfeni cév.

Po aplikaci této kontrastni latky miize pacient pocitit pocit tepla, pocit chladu,

pocit tlaku, nebo bolesti v misté vpichu, zavraté, nevolnost, bolesti hlavy, poruchy chuti

Ve vzacnych ptipadech zvraceni, ospalost, poruchy ¢iti, poruchy vidéni, prijjem,
uzkost, dusnost, bolesti na hrudi, zrychlena srde¢ni ¢innost, ties, bolesti kloubii,

koptivka, svédéni, drazdéni v hrdle.
Tato kontrastni latka je ur¢ena k intraven6znimu podani.

Davkovani zéalezi na indikaci. Obvykla davka je 0,2-0,6ml/kg té€lesné hmotnosti.
Pokud by vaha pacienta ptesahovala pies 100kg, mize byt pacientovi aplikovano 20-
60ml piipravku (PRIBALOVY LETAK GADOLINIOVE KONTRASTNI LATKY
OMNISCAN, 2014).

Obrazek 7 - Gadoliniova kontrastni latka Omniscan (GADOLINIOVA KONTRASTNI
LATKA, 2014)
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Primovist
Utinna latka této kontrastni latky je Dinatriigadoxetas (kyselina gadoxetova).

Primovist je kontrastni latka, kterd se pouziva pro vysetieni jater a rozpoznani

1ézi pti vySetieni magnetickou rezonanci.

Po aplikaci této kontrastni latky miize pacient pocitit bolesti hlavy, nevolnost,
zéavrat’, poruchy vnimani chuti, poruchy ¢ichu, navaly horka, vysoky krevni tlak, obtize
s dychanim, zvraceni, sucho v ustech, kozni vyrazka, bolesti zad, bolest hrudniku,

reakce v misté vpichu, pocit horka, mrazeni.

Ve vzacnych ptipadech neschopnost sedét nebo stat v klidu, ties, abnormalné
silnd srdecni akce, nepravidelna srde¢ni akce, neptijemny pocit v ustech, zvysSend tvorba

slin, kozni vyrazka, zvySené poceni, pocit nepohodli.
Tato kontrastni latka je podavana jako roztok pro nitrozilni injekci.

Primovist je aplikovan injek¢éné jako nefedény nitrozilni bolus rychlosti kolem
2ml/s. Pacient musi po aplikaci lezet a minimalng 30 minut byt sledovan (PRIBALOVY
LETAK GADOLINIOVE KONTRASTNI LATKY PRIMOVIST, 2014).

Obrazek 8 - Gadoliniova kontrastni Primovist (GADOLINIOVA KONTRASTNI
LATKA, 2014)
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Magnevist

Utinna latka této paramagnetické kontrastni latky je Dimeglumini gadopentetas

(kyselina gadopentetova).

Magnevist je kontrastni latka, kterd se pouziva pti celotélovém vySetieni a pii

zobrazeni nadoru a invazivnich tumoru.

Po aplikaci této kontrastni latky miize pacient pocitit nevolnost, bolesti hlavy,

reakce v misté vpichu, porucha chuti, zvraceni, pocit chladu, pocit tepla, zavrate.

Ve vzacnych ptipadech az dezorientace, kiece, ties, zrychlena srde¢ni ¢innost,
poruchy srde¢niho rytmu, dusnost, bolest hltanu, kasel, kychani, prijem, sucho v
ustech, koptivka, svédéni, bolest koncetin, bolest zad, horecka, unava, poruchy ¢ichu,

poruchy zraku, ryma, bolesti kloubti, zvySené poceni.

Davkovani pii celotélovém vySetieni je obvykle 0,2 ml/kg té€lesné hmotnosti. Pii
ptipadech napf. u 1ézi s chudou vaskularizaci je nezbytné podat 0,4 ml/kg télesné
hmotnosti. Pro vylou¢eni tumoru nebo recidivy tumoru se obvykle podava 0,6ml/kg

té€lesné hmotnosti.

Maximalni jednotliva davka: pro dospé€lé 0,6 ml, pro déti 0,4 ml/kg télesné
hmotnosti. Aplikace Magnevistu u novorozencti do 4 tydni véku je kontraindikovéano, u
kojencti pouze po peclivé uvaze, Zze davka nepiekroci 0,2ml/kg télesné hmotnosti
(PRIBALOVY LETAK GADOLINIOVE KONTRASTNI LATKY MAGNEVIST,
2014).

XP
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Obrazek 9 - Gadoliniova kontrastni latka Magnevist (GADOLINIOVA
KONTTRASTNI LATKA, 2014)
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1.3.6 NEFROGENNI SYSTEMOVA FIBROZA (NSF)

Toto je vzacné a n€kdy 1 smrtelné onemocnéni s velmi zavaznou progndzou,
které se muze projevit po podani gadoliniovych KL u osob poruchou rendlnich funkei.
Onemocnéni se projevuje tloustnutim klize a pojivovych tkani, v nékterych piipadech

dochazi i k napadani vnitinich organi. Nejcastéji se to tyka srdce, plic a jater.

Nefrogenni systémova fibroza se projevila u pacientl se selhavanim ledvin a ve
vyjimecnych ptipadech u pacientil po transplantaci jater, novorozenci a déti, t€hotnych

a kojicich zen, starSich lidi.

Az v roce 2006 byla prokazana spojitost mezi NSF a podanim kontrastni latky s
obsahem gadolinia. Celosvétove se NFS objevila po podani Omniscanu a OptiMARKu.

Mechanismus spusténi NFS zatim neni bohuzel znam. Jedna z moznych
podminek vzniku NSF je dlouhy polocas eliminace GAKL v organismu u pacient s
tézkym poskozenim ledvin (SEIDL et al., 2012) (KLASIFIKACE GADOLINIOVYCH
KONTRASTNICH LATEK, 2014).

Klasifikace gadoliniovych kontrastnich latek podle rizika NSF:
J vysoce rizikové (Omniscan, Magnevist, OptiMARK),
° sttedné rizikové (Vasovist, Primovist, MultiHance),

. nizce rizikové (ProHance, Dotarem, Gadovist) (KLASIFIKACE
GADOLINIOVYCH KONTRASTNICH LATEK, 2014).

Pro vysoce rizikové KL obsahujici gadolinium je doporuceno:

Tato KL nesmi byt uzivana pacienty s onemocnénim ledvin, po transplantaci

jater, novorozenci do Ctyf tydnil véku. Kojici matky musi po podani KL na 24h pferusit
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kojeni. Pfed podanim téchto latek by mél pacient podstoupit laboratorni vySetfeni
ledvin. Davka KL musi byt omezena na minimalné doporuc¢enou davku u pacientt s
mirnymi problémy s ledvinami a u déti do jednoho roku. VySetfeni pomoci MR musi

mit alespon sedmidenni odstup.
Pro stiedné a nizce rizikové KL obsahujici gadolinium je doporuceno:

Do textli doprovazejici piipravky by mélo byt zapsano varovani pro pacienty s
onemocnénim ledvin a pro pacienty po transplantaci jater. Davka KL musi byt omezena
na minimaln¢ doporucenou davku u pacientii s mirnymi problémy s ledvinami a u déti
do jednoho roku. Vysetieni pomoci MR musi mit alesponi sedmidenni odstup. Lékar i
matka by méli rozhodnout o preruSeni ¢i pokra¢ovani v nasledujicich 24 hodinach po

podani KL.

Informace doprovazejici pripravky obsahujici gadolinium by mély obsahovat:

Upozornéni, ze u pacientll nad 65 let hrozi vétsi riziko rozvoje NSF, protoze
jejich ledviny maji nizsi schopnost vylucovani gadolinia z téla. ProhlaSeni, ze neexistuje
dukaz, ktery by doporucoval hemodialyzu za u¢elem prevence pied NSF u pacientt,
kteti dialyzu podstupuji. Informace o ptipadech NSF hlaSenych u kazdé jednotlivé
latky.(MAGNETICKA REZONANCE, 2014) (DOPORUCEN{ PRO APLIKACI
GADOLINIOVYCH KONTRASTNICH LATEK, 2014)

Doporuceni pro aplikaci GAKL

Pravidlem pro aplikaci kontrastnich latek je princip ALARA (as low as
reasonably achievable). Tento princip znamena aplikovat co nejmensi mozné€ mnozstvi
k dosazeni diagnostické informace. Pokazd¢ je nutné zvazit, zda podani GdKL je
nezbytné nutné, zda neni jind moznost ziskani nové diagnostické informace, bez pouziti

GdKL (napf. ultrazvukovym vySetfenim).
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Pti aplikaci GAKL je diilezité dodrzovani pokynt v ptibalové informaci o
piipravku.(DOPORUCEN{ PRO APLIKACI GADOLINIOVYCH KONTRASTNICH
LATEK, 2014)
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2 PRAKTICKA CAST

2.1 CILE PRACE

Jednim z cilt prvni ¢asti byla analyza nezadoucich u¢inkl kontrastnich latek

uzivanych pfi vySetfeni magnetickou rezonanci a jejich piehled.

Cilem druhé ¢asti bylo porovnani dat a poc¢tu vySetfenych pacient magnetickou
rezonanci v Nemocnici Ceské Budéjovice a.s., v Oblastni Nemocnici Kladno a.s., v

Nemocnici Jihlava za obdobi od roku 2009 do roku 2013.

Dalsim cilem druhé ¢asti bylo porovnani dat a poctu vysetfovanych pacientl
magnetickou rezonanci s kontrastni latkou v Nemocnici Ceské Budgjovice a.s., v
Oblastni Nemocnici Kladno a.s., v Nemocnici Jihlava za obdobi od roku 2009 do roku

2013.

2.2 VYZKUMNA OTAZKA

Vyzkumné otazky byly polozeny dvé: Stoupa pocet vysetfenych pacientl

magnetickou rezonanci? Klesaji neZadouci u€inky kontrastnich latek?

2.3 METODIKA

Prvni ¢ast byla zpracovana na zéklad¢ analyzy dostupné literatury.

Tato Cast byla vénovana obecnému rozdé¢leni kontrastnich latek pro rentgenové

metody, CT, angiografii, mamografii, ultrasonografii a pfedevsim pro magnetickou
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rezonanci. Kontrastni latky pro magnetickou rezonanci a jejich nezddouci ucinky jsou

popsany v samostatné kapitole.

K vypracovani druhé ¢asti bakalarské prace byl zvolen kvantitativni vyzkum
pomoci dotaznikového Setfeni (Ptiloha 1). Tento dotaznik byl sestaven pro pacienty,
kteti podstoupili vySetfeni pomoci MR a byla jim poddna kontrastni latka s obsahem

gadolinia.

V dotazniku se zabyvam vyskytem nezadoucich u¢inki po podani kontrastni
latky. Dotazniky byly podavany na radiodiagnostické oddéleni v Nemocnice Ceské
Budé¢jovice a.s. Dotaznik vyplnilo 30 pacientli. Mezi 30 pacienty se naslo pouze 6, ktefi

méli néktery z nezddoucich ucinka.

Dale jsem &erpala z informaci ze statniho tistavu pro kontrolu 1é&iv (SUKL), kde
jsem ziskala informace z databaze od roku 2004 az do soucasnosti. V této dob¢ bylo
hlaSeno 57 ptipadl na podezieni nezadoucich uc€inkl po podani kontrastni latky s

obsahem gadolinia.

Dalsim zdrojem pro vypracovani druh¢ Casti bakalarské prace byly udaje a data
0 poétu vysetienych pacientti magnetickou rezonanci v Nemocnice Ceské Bud&jovice, v
Oblastni Nemocnice Kladno a.s., v Nemocnice Jihlava za obdobi od roku 2009 do roku

2013.

K vyhodnocovani a ptedlozeni vysledkl jsem pouzila grafy. Veskera data byla

zpracovana v programech Microsoft Office Word 2010 a Microsoft Office Excel 2010.
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3 VYSLEDKY

V prvnim analyzovaném souboru jsou zahnuta vySetfeni provadéna v Oblastni

Nemocnici v Kladno a.s. za obdobi 2009-2013.

V druhém analyzovaném souboru jsou zahrnuta vysetieni provadéna v

Nemocnici Jihlava za obdobi 2009-2013.

Ve tetim analyzovaném souboru jsou zahrnuta vySetfeni provadéna v

Nemocnici Ceské Bud&jovice a.s. za obdobi 2009-2013.

Ve ¢tvrtém analyzovaném souboru jsou zahrnuta vSechna vySetieni, kterd byla

provedena na MR. VysSetieni byla provadéna nativné (bez KL), ale i s podanim KL.

V patém analyzovaném souboru jsou zpracovany data z dotaznikového Setieni.
Dotaznik byl pacientim dan k vyplnéni po aplikaci kontrastni latky s obsahem

gadolinia.

V Sestém analyzovaném souboru jsou zndzornény informace, které mi byly

poskytnuty ze statniho ustavu pro kontrolu 1é¢iv (SUKL).
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3.1 ANALYZOVANA DATA Z OBLASTNI NEMOCNICE
KLADNO A.S.

Celkovy pocet vysetfFenych pacienti MR

Pocet vySetieni

v letech 2009-2013, Kladno
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Graf 1 - Celkovy pocet vySetienych pacientli magnetickou rezonanci v letech 2009-

2013 v Oblastni Nemocnici Kladno a.s.
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Graf 2 - Pocet vysettenych pacienti magnetickou rezonanci s kontrastni latkou v letech

2009-2013 v Oblastni Nemocnici Kladno a.s.

Z grafii vyplyva, pocet vySetfenych pacientll magnetickou rezonanci stoupa.

Pacienti byli pfedevsim vySetfovani nativné (bez KL). V roce 2009 bylo nativné

vySetieno 1800 pacientll, v roce 2010 bylo vySetfeno 2384 pacientd, v roce 2011 bylo

2784 pacientl, v roce 2012 bylo 3280 pacientli a v roce 2013 bylo 3840 pacient.

V rozmezi téchto let stoupl pocet vysetfenych pacientt o 53,1 %.
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3.2 ANALYZOVANA DATA Z NEMOCNICE JIHLAVA

Celkovy pocet vysSetiFenych pacientit MR v
letech 2009-2013, Jihlava
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Graf 3 - Celkovy pocet vySetienych pacientli magnetickou rezonanci v letech 2009-

2013 v Nemocnici Jihlava.

Pocet vysetienych pacientd MR s KL
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Graf 4 - Pocet vySetfenych pacienti magnetickou rezonanci s kontrastni latkou v letech

2009-2013 v Nemocnici Jihlava.

Z téchto grafli rovnéz vyplyva, ze pocet vysetienych pacientli stoupa. V roce
2009 bylo nativné vySetfeno 1815 pacientl, v roce 2010 bylo vySetfeno 2018 pacientd,
v roce 2011 bylo 2013 pacientti, v roce 2012 bylo 2144 pacientt a v roce 2013 bylo
2148 pacientt.

Dale z téchto grafii vyplyva, ze v nemocnici v Jihlavé se vice provadéji vySetieni

s kontrastni latkou, podle vypoctl se priblizn€ jedna o kazdé druhé vysetieni.

V rozmezi téchto let stoupl pocet vysetfenych pacientti o 15,5 %
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3.3 ANALYZOVANA DATA Z NEMOCNICE CESKE
BUDEJOVICE A.S.

Celkovy pocet vysSetienych pacientdi MR
v letech 2009-2013, Ceské Budé&jovice
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Graf 5 - Celkovy pocet vySetfenych pacienti magnetickou rezonanci v letech 2009-

2013 v Nemocnici Ceské Budgjovice a.s.

Celkovy pocet vysSetFfenych pacienta MR
v letech 2009-2013, Ceské Budé&jovice
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Graf 6 - Pocet vySetfenych pacientii magnetickou rezonanci s kontrastni latkou v letech

2009-2013 v Nemocnici Ceské Budgjovice a.s.

Z této sady grafli opét vyplyva, Ze pocet vySetfenych pacientl stoupa. V roce
2009 bylo nativné vySetfeno 6296 pacientll, v roce 2010 bylo 6415 pacientti, v roce
2011 bylo 6679 pacientd, v roce 2012 bylo 6917 pacientd a v roce 2013 bylo 7432.

Dale z téchto grafii vyplyva, Ze v nemocnici v Ceskych Budgjovicich se provadi

piiblizn¢ kazdé sedmé vySetieni s kontrastni latkou.

V rozmezi téchto let stoupl pocet vysetfenych pacientti o 15,3 %
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3.4 ANALYZA CELKOVEHO POCTU VYSETRENI
MAGNETICKOU REZONANCI

Celkové pocty
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Graf 7 - Celkové pocty vySetieni za jednotlivé roky.

Z celkového grafu vyplyva, Ze pocet vySettenych pacientd pomoci magnetické
rezonance stoupa, a ze podle mého vyzkumu bylo nejvice vysetieni v letech 2009-2013

provedeno v Nemocnici Ceské Budéjovice a.s.

NejvySSi pocty
Po&ty vysetfieni

10000

Graf 8- Nejvyssi pocty vySetfenych pacienti MR nativné za rok 2013.

Z tohoto grafu vyplyva, Ze nejvice pacientii bylo magnetickou rezonanci

vysetieno v roce 2013 v Ceskych Bud&jovicich. V Jihlavé bylo vysetieno o 4200
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pacientii méné a v Kladng o 3662 méné, nez v Ceskych Bud&jovicich. Dale bylo

v Jihlavé vySetfeno o 758 pacientli méné, nez v Kladné.

Nejvyssi pocty vysetreni na MR s KL 2013
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Graf 9 - Nejvyssi pocty vySetfenych pacientli magnetickou rezonanci s kontrastni latkou

zarok 2013.

Z tohoto grafu vyplyva, Ze nejvice vySetienych pacientii magnetickou rezonanci
s kontrastni latkou za rok 2013 bylo v Jihlavé. V Ceskych Budgjovicich bylo vysetfeno
0 666 pacienti méné a v Kladn€ o 916 méné, nez v Jihlavé. Dale bylo v Kladné

vysetfeno o 250 pacientti méng, nez v Ceskych Budgjovicich.
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3.5 ANALYZA DAT Z DOTAZNIKOVEHO SETRENI
V NEMOCNICE CESKE BUDEJOVICE A.S.

Vypliiovani dotazniki probihalo od ledna 2014 do biezna 2014 v Nemocnice

Ceské Budgjovice a.s. V tabulce a grafech je zobrazen podet pacientt, ktefi vyplnili

dotaznik. Celkem bylo pacienty vyplnéno 30 dotaznikd.

Vékova skupina

Pocet pacientii

0-10

11-20
21-30
31-40
41-50
51-60
61-70
71-80
81-90

N AR ONONARAENO

Tabulka 1 - Rozdéleni pacientd, kteti vyplnili dotaznik podle vékovych skupin.

Pomér vySetifovanych Zen a muzi

= MuZi

 Yeny

Graf 10 - Pomér vySetfovanych Zen a muzi

Tabulka 1 ukazuje, Ze nejvice pacientl bylo vySetieno ve vékovém rozmezi 41-

50 a 51-60 let. Graf ukazuje, Ze magnetickou rezonanci bylo vySetieno vice zen. Z 30

pacientti bylo vySetfeno 18 zen a 11 muzt.
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Nezadouci ucinky Pocet pacientii

Nevolnost

Zvraceni

Bolest hlavy

Potize s dychanim

Pocit slabosti

Zv1astni chut’ v puse

Zavraté

Rozmazané vidéni

Paleni v misté podani injekce
Krevni vyron v misté podani
injekce

Znecitlivéni nékteré casti téla
Bolest na hrudi

Bolest biicha

Vyrazka

Svédéni

Pocit tepla

S = O O = OO o

_ o O O o O

Tabulka 2 - Tabulka znazoriiuje pocet vyskytu nezadoucich ucinkt tak, jak jsou psany

v dotazniku.

, v

Pomeér vyskytu nezadoucich ucink

Co

® nevolnost

m pocit slabosti

m zavraté

M paleni v mist& podani
injekce

W pocit tepla

Graf 11 - Graf ukazuje pomér vyskytu nezadoucich ucink.
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Z tabulky 1 grafu vyplyva, Ze nej€astéjSim nezadoucim ucinkem byly zévratg.
Dal8imi nezadoucimi G€inky jsou pocity tepla, paleni v misté podani injekce, pocity

slabosti a nevolnost.

Vékova skupina Pocet pacientii

0-10

11-20
21-30
31-40
41-50
51-60
61-70
71-80
81-90

el e e A — R — I — R —}

Tabulka 3 - Vyskyt nezddoucich u¢inkt podle vékovych skupin.

Tabulka ukazuje, ze nejvice nezddoucich u¢inkid se objevilo ve vékovém rozmezi 41-50

let.

NezZadouci u€inky pfi vySetieni MR u muzu

12

10

S neZadoucimi O€inky Bez nefadoucich &inki

Graf 12 - Nezadouci ucinky pfi vysetfeni magnetickou rezonanci u muza.
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Nezadouci ucinky pfi vySetfeni MR u Zen
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S neZadoucimi O€inky Bez neFadoucich O¢inki

Graf 13 - Nezadouci u¢inky pfi vySetfeni magnetickou rezonanci u Zen.

Tyto dva grafy znazoriiuji, ze u zen se vyskytlo vice nezddoucich t¢inkd, nez u
muzu. Déle je z téchto grafii zfejmé, Ze se mezi 30 pacienty objevilo pouze 6, ktefi

pocitili n€ktery z nezadoucich tc¢ink.
3.6 ANALYZA ZiSKANYCH DAT A INFORMACI ZE SUKL

Tyto informace o nezadoucich u¢incich a danych kontrastnich latkach mi byly

poskytnuty ze statniho Gfadu pro kontrolu 1é¢iv (SUKL).

Nazev kontrastni Pocet hlaseni
latky

MultiHance 3
Dotarem

Gadovist

Magnevist

Primovist

ProHance

NN WA NS

Tabulka 4- Tabulka s ndzvy kontrastnich latek, u kterych byly hlaSeny nezadouci
ucinky.
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Kontrastn

Graf 14 - Kontrastni latky, u kterych byly hlaSeny nezddouci ucinky.

Z tabulky 1 grafu vyplyva, Ze nejvice byla nahlaSena kontrastni latka
MultiHance, ktera byla hlaSena 39 krat, kontrastni latka ProHance byla hlaSena 7 krat,
kontrastni latka Gadovist byla hlasena 4 krat, kontrastni latka Magnevist byla hlaSena 3
krat. Kontrastni latka Primovist a Dotarem byla hlaSena pouze 2 krat. Celkovy pocet

hlageni na SUKL je 57.

Ze ziskanych tdajt ze Statniho Gfadu pro kontrolu 1€¢iv fici, Ze nezadouci
ucinky po GdKL byly v podobé: alergickych reakci rizné zavaznosti, nevolnost,

nauzea, zvraceni, ztizené dychani.

Dale bylo uvedeno, Ze nefrogenni systémova fibréza se v letech 2004 — 2013 se

v Ceské Republice nevyskytla u zadného pacienta.
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4 DISKUZE

K tématu kontrastni latky specifika pro magnetickou rezonanci jsem mela k
porovnavani poskytnuté Gidaje ze Statniho Gistavu pro kontrolu 1é&iv (SUKL), které mi
zaslala MUDr. Klara Ryglova. Déle byly vysledky mého Setfeni porovnavany s fakty a
udaji z ¢lanku ,,Systémova nefrogenni fibréza a kontrastni latky pouzivané v
magnetické rezonanci* od doc. MUDr. Josefa Vymazala, DrSc. z roku 2007. Dalsi
¢lanek, se kterym jsem mohla porovnat mé ziskané vysledky, se nazyva ,,Kontrastni
latky s obsahem gadolinia a nefrogenni systémova fibroza “ z roku 2011. Autorkami

tohoto ¢lanku jsou MUDr. Jana Mlada a MUDr. Petra Vackova.

V souvislosti s prvni vyzkumnou otazkou, zda stoupé pocet vysettenych
pacientll magnetickou rezonanci, se nabizi porovnani se zdravotnickou statistikou-
radiologie a zobrazovaci metody (Cinnost spolecenskych a 1é¢ebnych slozek) z Ustavu

zdravotnickych informaci a statistiky CR (UZIS).

V roce 2009 bylo dle UZIS v CR vysetieno 301 543 pacientt, v roce 2010 bylo
vySetifeni magnetickou rezonanci vykonano u 346 729 pacienti, v roce 2011 bylo toto
vySetteni provedeno u 359 223 pacientii, 391 198 pacienti bylo vySetfeno v roce 2012 a
pocet provedenych vySetfeni magnetickou rezonanci za rok 2013 neni jesté zverejnén.
Jak tyto vysledky ukazuji, pocet provedenych vySetfeni magnetickou rezonanci se stale
zvySuje. To potvrzuji i vysledky mé analyzy, viz graf 7, kdy pocet vySettenych
pacientli stoupa ve vSech tiech zkoumanych nemocnicich. Stoupajici pocet tohoto
vysetieni je ziejmy i ze statistickych udaji Ustavu zdravotnickych informaci a statistiky
CR. Odpovéd na prvni vyzkumnou otazku je tedy kladna. Ano, podet pacientii
vySetfenych magnetickou rezonanci stale stoupa (USTAV ZDRAVOTNICKYCH
INFORMACT A STATISTIKY CR, 2014).

Z vyzkumnych udaji i statistickych piehledt vyplyva, ze vysetfeni magnetickou
rezonanci patii a bude patiit k ¢astym a béznym k vySetfovacim metodam, které patii v
soucasné dobé& k nejprogresivnéj§im a neinvazivnim zobrazovacim technikam bez

ionizujiciho zafeni.
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Druha vyzkumna otdzka, zda klesaji neZadouci t¢inky kontrastnich latek, vybizi
k otdzce, co je to nezddouci Gcinek. Dle definice SUKL je nezddouci ucinek neptizniva
a nezamyslena odezva na podani 1éku. Nezadouci u¢inky mohou zaviset na praveé

podané kontrastni latce a mohou se liSit svou zavaznosti.

Podle statistickych udajii ze SUKL, které mi byly poskytnuty od MUDr. Klary
Ryglové, byly po vySetfeni magnetickou rezonanci s podanim kontrastni latky
oznameny tyto nezadouci ucinky: alergické reakce razné zavaznosti, nevolnost,
zvraceni, nauzea a ztizené dychani. Vysledky mého dotaznikového Setieni ukazuji, Ze se
nejcast&j$i nezadouci u¢inky shoduji s udaji ze SUKL. Mezi zaznamenané nezadouci
ucinky v dotaznikovém Setieni patii: pocit slabosti, pocit tepla, paleni v misté injekce,
zéavraté a nevolnost, viz tabulka 2. M¢éli bychom brat v tvahu i to, ze pacienti nemusi
byt schopni zcela redlné posoudit, zda jsou urcité projevy po vySetfeni magnetickou

rezonanci s kontrastni latkou, nezddouci ucinky.

SUKL vypracoval dne 27. 11. 2007 formulaf a upfesnil jak postupovat pii
podezieni na nezadouci u¢inky. Tento postup je podrobné popsan na internetovych

strankach SUKL (STATNI USTAV PRO KONTROLU LECIV, 2014).

Je zde ovSem otazka, jak uvadi MUDr. Klara Ryglova, zda vSichni pacienti
nahlasi néktery z nezadoucich ucinkt. Je tedy mozné a spise pravdépodobné, ze
pacientil s projevy nezadoucich uginkt je vice. Statistické idaje ze SUKL z let 2004 -
2013 vykazuji, ze pocet nahlaSenych nezadoucich ucinki byl 57. Tyto nahlasené
nezadouci uc¢inky se tykaji kontrastnich latek s obsahem gadolinia. Z mého vyzkumu,
ktery probihal od ledna 2014 do bfezna 2014, se nezadouci U€¢inky objevuji u 30
dotazovanych pacientil 6 krat. Je nutné brat zfetel na skutecnost, Ze dostupné tidaje
UZIS uvadi podet 2 083 978 pacientl vysetienych magnetickou rezonanci v letech 2006
- 2012. V této statistice jsou vSak brany veskera vysetieni magnetickou rezonanci, at’ s
podanou kontrastni latkou nebo provedena nativné. Porovnani poctu pacienti
vySetfenych magnetickou rezonanci a po¢tu nezddoucich ucinkl po podani kontrastni
latky je téméf zanedbatelny. OvSem je nutné brat v ivahu, ze vysledky téchto poctl jsou

zkresleny diky odli§nému zaznamenanému obdobi (USTAV ZDRAVOTNICKYCH
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INFORMACI A STATISTIKY CR, 2014) (STATNi USTAV PRO KONTROLU
LECIV, 2014).

Diky tomu, ze pocet vySetfeni provedeny magnetickou rezonanci stale stoupa, se
da predpokladat, e bude stoupat i podet nezadoucich G¢inkt. Avizo ze SUKL z roku
2010 potvrzuje mou domnénku a predklada graf, kde je znazornéno, ze celkové pocty
nezadoucich u¢inka stoupaji. Je zde uvedeno, ze v roce 2010 oproti roku 2006 stoupl
pocet nezadoucich ucinkl o 30%. OvSem pocty z tohoto grafu jsou opét zkresleny,
protoze je zde znazornén celkovy pocet nezadoucich ucinkd, kdezZto ja zkoumala
nezadouci u¢inky pouze pfi vysetfeni magnetickou rezonanci s podanim kontrastni latky
s obsahem gadolinia. Na druhou vyzkumnou otazku neni dle mého nazoru jednoznacna

odpovéd'.

S rozvojem védy a novych vyzkumii, humannimu ptistupu k ¢lovéku se ale
predpoklada, Ze vyvoj kontrastnich latek smétuje k tomu, aby byly nezadouci u€inky co
nejvice eliminovany (USTAV ZDRAVOTNICKYCH INFORMACI A STATISTIKY
CR, 2014) (STATNI USTAV PRO KONTROLU LECIV, 2014).

o4

systémova fibrdza (dale jen NSF). Je to onemocnéni, pii kterém dochazi k fibrotickému
zhrubnuti klize na koncetinach a trupu, vedouci az k flekénim kontrakturdm. Mize dojit
k postiZzeni dalSich organt — ledvin, srdce, jater a plic. Onemocnéni byvé invalidizujici,
mize byt i letalni. Tuto charakteristiku uvedl ve svém ¢lanku doc. MUDr. Josef
Vymazal. Dale Vymazal ve ¢lanku uvadi, Ze do t€ doby bylo celosvétoveé zaznamenano

300 ptipadt NSF po aplikaci gadoliniové kontrastni latky (VYMAZAL, 2014).

Ve ¢lanku MUDr. Jany Mladé a MUDr. Petry Vackové je uvedeno, Ze na uizemi
Ceské Republiky dosud nebyla NFS hlasena. Tato informace byla potvrzena i MUDr.
Klarou Ryglovou ze SUKL (MLADA et al., 2014).
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S ZAVER
Cilem této bakalarské prace byla analyza nezddoucich Uc¢inkl kontrastnich latek
pro magnetickou rezonanci a jejich ptehled. Vyzkumna otdzka, tykajici se poklesu nebo
vzestupu nezadoucich u¢inkl nebyla vyfesena. Bylo by potfebné k piesnéjsimu zjisténi

dalsiho vyzkumu.

Jednozna¢né vSak hovoii vyzkumna otdzka, kterd se zabyva poctem vySetienych
pacientil magnetickou rezonanci, ktera ztetelné ukazuje na stale zvySujici se pocty

vySetifeni magnetickou rezonanci.
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PRILOHY

Ptiloha A — dotaznik

Pfiloha B — dotaznik

Ptiloha C — Protokol k provadéni sbéru podklada pro zpracovani bakaléaiské prace

Ptiloha D - Protokol k provadéni sbéru podkladii pro zpracovani bakalaiské prace

Ptiloha E - Protokol k provadéni sbéru podkladii pro zpracovani bakalarské prace



PRILOHA A

Nezadouci ucinky kontrastnich latek pti vySetieni magnetickou rezonanci

Tento dotaznik a informace z né&j budou slouzit pro ucely vypracovani bakalarské prace.
Timto d€kuji za Vas cCas, straveny nad vyplnénim.

Pokyny k vyplnéni: Odpovédi oznacte kiizkem. Je moZno oznacit i vice odpovédi.

Pohlavi: Vék:......

1 muz
[] Zena
Pocitil/a jste po podani kontrastni latky néktery z uvedenych nezadoucich acinku?

Nevolnost

Zvraceni

Bolest hlavy

Potize s dychdnim

Pocit slabosti

Zvlastni chut’ v puse

Zavraté

Rozmazané vidéni

Péleni v misté podani injekce
Krevni vyron v misté podani injekce
Znecitlivéni nékteré Casti téla
Bolest na hrudi

Bolest biicha

Vyrazka

Svédéni

OODooooooogoogoogogo

Jiné nezddouci ucinky (vypiste):

II



PRILOHA B
INFORMOVANY SOUHLAS S VYSETRENIM MAGNETICKOU REZONANCI
Vazena pani, vdzeny pane,

Vas osSettujici 1ékair Vas doporudil k vySetfeni na Magnetické rezonanci (MR).
Jedna se o jednu z nejmodernéjSich vySetfovacich metod, ktera je v soucasné dobé
schopna vysetfit vétsi cast organt lidského téla, véetné mozku, kloubti 1 biiSnich organti.

Vysetteni neni na principu rentgenovych paprski a u elektromagnetické energie,
ktera se pti MR pouziva, nebyly dosud prokazany skodlivé biologické uc¢inky. Presto
radéji nevySetiujeme t€hotné zeny v prvnich tfech mésicich t¢hotenstvi.

V nékterych indikacich vyzaduje povaha vySetteni aplikaci kontrastni latky do
zily. Kontrastni latky pro MR jsou v naprosté vétsin€ specidlni slouc¢eniny na bazi
vzacného kovu gadolinia. Neposkozuji ledviny, podavaji se v malych davkach (cca 10-
20 ml) a riziko alergické reakce je oproti jodovym kontrastnim latkam statisticky
vyznamné nizsi.

Pti vlastnim vySetieni budete lezet na vysetfovacim stole v silném magnetickém
poli. Proménné pridatné pole vytvari znacny hluk. Tento hluk tedy k vySetieni patii a
neni znamkou poruchy piistroje. Okolo vySetfované ¢asti té¢la Vam bude umisténa
civka, ktera piijiméd odezvu z vySetfované tkan¢. Vysetieni obvykle trva 15-45 minut a
béhem vysetieni budete pozadani se nehybat. Pti vySetfeni zvlasté organti dutiny bfisni
budete pozadani o zadrZeni dechu na kratsi dobu.

Vlastni vySetfeni nevyzaduje zvlastni pfipravu. Pfed vySetfenim organti dutiny
biisni prosime 2 hodiny nejist a nepit.

Vysetteni na MR je zcela bezpecné. Muize se vSak stat nebezpe¢nym, pokud ma
pacient v téle nékteré kovoveé pfistroje ¢i predméty. Veénujte prosim pozornost
nasledujicim otdzkam a peclivé je zodpovézte.

Spravnou odpovéd’ zakrouZkujte:

Mate zavedeny kardiostimulator (,,budik na srdce*)?
ANO NE

Mate kochlearni (usni) implantat nebo neurostimulétor?
ANO NE

Byl Vam voperovan umély kloub?

ANO NE

Jste po srdecni, mozkové nebo ortopedické operaci?
ANO NE

Mate zavedeny stent do srdecni ¢i jiné tepny?

ANO NE

Mate umélou srde¢ni chlopenl?

ANO NE
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Mate voperovanou svorku na jakékoliv cévé v téle?

ANO NE

Vite o jakémkoliv kovovém predmétu v téle (i nasledek trazu)?
ANO NE

Mite zubni protézu nebo nesnimatelnou ndhradu (mustek, korunka,...)?
ANO NE

Mite o¢ni protézu?

ANO NE

Trpite klaustrofobii (strachem z uzavienych prostor)?

ANO NE

Vite o alergii na jakykoliv 1€k ¢i kontrastni latku?

ANO NE

V ptipadé¢, Ze ano, uved’te nazev:

Mate porusené ledvinné funkce?

ANO NE

Mite na svém téle tetovani pripadné piercing?
ANO NE

Pro Zeny:

Jste t€hotna?

ANO NE

V ptipadé, ze ano, v jakém

EVANU? . e et
Mate nitrodélozni télisko?

ANO NE

Odpoveéd’ ,,ANO* na nékteré z vySe uvedenych otdzek neznamena, Ze by vysetfeni
nebylo moZné provést.

Absolutni kontraindikaci vySetfeni je implantovany kardiostimulator a kochlearni
implantat.

V piipadé nejasnosti ¢i s dalSimi otdzkami se prosim obrat'te na personal MR.

Prohlaseni pacienta nebo jeho zakonného zastupce

Ja nize podepsany(4) prohlasuji, Ze jsem byl(a) 1ékafem informovan(a) o ucelu,
povaze, disledcich, rizicich, moZznych komplikacich a alternativach vySeteni. Mél(a)
jsem moZznost se seznamit s vys§ uvedenym textem a osobné klast I¢kati dopliujici
dotazy. Pokud tomu tak bylo, veSkeré mé dotazy byly fadné zodpovézeny. Podanym
informacim jsem plné porozumél(a).Jsem srozumén(a) s tim, Ze vySetfeni nemusi byt
provedeno lékafem, ktery mne o vySetfeni informoval. Jako nedilnou soucast tohoto
prohlaseni jsem pravdiveé zakrouzkoval(a) odpovédi na poloZené otdzky na této strane.
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V piipadé vyskytu komplikaci souhlasim, aby byly provedeny vSechny dalsi potiebné
vykony nutné k zachran¢ mého Zivota nebo zdravi.

Na zakladé¢ poskytnutych informaci a po vlastnim zvaZeni svobodné a bez natlaku
souhlasim s timto vySetfenim.

Datum Podpis pacienta

Prohlaseni 1ékare

Prohlasuji, ze jsem fadné informoval vyse uvedeného pacienta (zakonného
zastupce) o ucelu, povaze, disledcich, rizicich, moznych komplikacich a alternativach
planovaného vysetieni, které byl podle mého soudu pro néj srozumitelny. Dale jsem
pacienta informoval o tom, Ze absolutni kontraindikaci vySetfeni je implantovany
kardiostimulator a kochlearni implantat. Dale prohlaSuji, Ze byl pacient poucen o
tom, Ze v pfipad€ nevolnosti nebo jinych komplikaci béhem vysSetfeni mize pouZzit
zvonek (balonek) k pfivolani zdravotnického personalu.

Datum Razitko zafizeni
podpis lékate



PRILOHA C

Vysokd gkola zdravotnickd, o.p.s.
Duskova 7, 150 00 Praha 5

PROTOKOL K PROVADENI SBERU PODKLADU PRO
ZPRACOVANI BAKALARSKE PRACE

(soudsisti tohoto protokolu je, v pFipadé realizace, kopie plného znéni dotazniku,
ktery bude respondentiim distribuovin)

Piijmeni a jméne studenta M ﬂ : 2 " 6

Studijnl obor Doct s .;f' = 5” 4, |Rotnik ]

- Uil 2l - pecci
A4 Q ,fbf‘l/

Nizew %8, kde bude realizovén sbir |’ I ks / -

pracovistt, kde realizov : F , i

podkladd Nemoomie/ Ciote gﬁwc‘(fww a. .
(2D

Iméno vedouciho prace .M:/E‘ﬁ ?" A M‘z‘/

Vyjadrenl wvedouclho price Kk finandnimu | Vvzkum

zatideni pracovidts pfi realizaci vyzkumu bude spojen s finanénim zatifenim pracovisté

nebude spojen s finanénim zatienim pracoviitd

Ja
Souhlas vedouciho price souhlasim A
2 MOBn Tomai JINDRA |
_nesouhlasim |/ \podpis
Souhlas naméstkyné pro ofetfovatelskou péi souhlasim Vi
) nesowhlasim pnd]:u?f

WIE 8L & W

+- /NI ]
'&J,n:% Png‘;ﬁ%ﬁiaﬂ

888

VI
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PRILOHA D

Vysokd Skola zdravotnickd, o.p.s.
Duskova 7, 150 00 Praha 5

PROTOKOL K PROVADENI SBERU PODKLADU
PRO ZPRACOVANI BAKALARSKE PRACE

(soudist] tohoto protokolu je, v pfipad realizace, kopie plného znéni dotaznilou,
ktery bude respondentim distribuovin)

PEijmeni a jméno studenta VENDULA WIPPLINGEROV A
Studijmi obor RADIOLOGICKY ASISTENT Roénik 3.
Téma priice KONTRASTNI LATKY - SPECIFIKA PRO

MAGNETICKOU RELONANCI

Nazev pracoviité, kde bude realizovin sbér| OBLASTNI NEMOCNICE KLADND A.S.
podkladd

Iméno vedouciho price MUDr. TOMAS JINDRA

Vyjadieni vedoucitho price k finanénimu | Vizkum
zatiFeni pracovidté pfi realizaci vyzkumu 2 Bude spojen s finanénim zatitenim pracovisté
(-i' mebude spojen s finanénim zatiZenim pracoviité

Souhlas vedouctho price X souhlasim

2 mesouhlasim
Souhlas naméstkyné pro oetfovatelskou péci | 7 souhlasim

2 mesouhlasim

v lodnts ... me S 201 Wi m?i??m’f £

podpis'studen

Sbér podkladd proveden v II/2014 v ON Kladno

17.3.2015 *
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PRILOHA E

Vysokd tkola zdraveinickd, o.p.s.
Dugkova 7, 150 (10 Praha 5

PROTOKOL K PROVADENI SBERU PODKLADU
PRO ZPRACOVANI BAKALARSKE PRACE

{soulisti tohoto protokolu je, v plipadé realizace, kopie plného znéni dotazniku,
ktery bude respondentim distribuovin)

| PFijment a jméno studenta VENDULA WIFPLINGEROVA
Studijni obor RADIOLOGICKY ASISTENT | Rodnik 3.
Téma price KONTRASTNI LATKY - SPECIFIKA PRO

MAGNETICKOU REZONANC]

Nizey pracovidtd, kde bude realizovin sbér| NEMOCNICE JIHLAVA

podkladi
Iméne vedouciho price MUDr. TOMAS JINDRA
Vyjadfeni wvedouclho price Kk finanénimu | Vyzkum
zatideni pracovisté phi realizaci vyzkumu {0 bude spojen s finanénim zatizenim pracoviité

‘& nebude spojen s finanénim zatizenim pracoviité

i)
Souhlas vedouciho prace ﬁ' souhlasim e i
BIFRENTT w5 yaid
L

7 nesouhlazim | pekipis i
Souhlas namestkyné pro osetfovatelskou péti | souhlasim v |

0 nesouhlasim podpis qﬁ

/
[P PR .
VI ... wed 325005 7 ﬁw o UV,
" podpds‘stu

—TNEMOCNICE JIHLAVA, !
7 pipvkovd (rakzace
e drohlickshno 5%, 586 33 Hhlava
| Udd#ien cobrazovacich metod

|
r__ru! s ALUDE [ NEUBAUER l
79| N

e, 567 15: 602
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