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SBarevna duplexmni
ultrasonograiie
privodnych tepen
mozkovycli

Technika, indikace, dg.algoritmus

M.Mechl

Radiologicka klinika LF MU a FN Brno




Kdo provadi vysetreni ?

Neurosonolog (neurolog), angiolog, cévni chirurg, internista,
Intenzivista, ... radiolog

Kdo za to muze ?
Stoji radiolog o ultrazvukové vySetreni ?

Pokud ano, tak jej musi nejen delat lepe, ale | znat klinické
konsekvence, lecbu i jeji vysledky:.



Indikace

Ischemicka cévni mozkova prihoda

 etiologie - TOAST (Trial of Org 10172 in Acute Stroke Tratment)
* |okalizace - teritorialni, lakunarni, border zone

 doba trvani - TIA, infarkt, stroke in evolution




Anatomie

Spolecna krkavice
Vnitrni krkavice
Vnéjsi krkavice
Vertebralni tepny
OcCni tepny




Barevna duplexni ultrasonografie

B mod - zakladni orientace - podelné i pricne !
- intraluminalni obsah
- okoli cévy

- POZOR na artefakty Sk §
- sklon bar.vysece - 60° ! i

Dopplerovsky zaznam (pulsni)
- krivka - parametry, turbulence....




Spolecna krkavice

« prehlédnout cely prubéh
 pozor na vinuti - turbulence
* okoli - stitna zlaza, uzliny




Bifurkace a vnitrni krkavice

* rozliSeni vnitfni od vnéjsi - vétve ! (vnitrni nema)
- Sire lumen
- tvar dopp.krivek
* Vv bulbu a.carotis interna je turbulence normaini !

« prehlednout co nejdelsi usek




A.vertebralis - sagitalni rovina, vybézky obratll
« smer toku, tvar krivky
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A.ophtalmica
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Normalni obraz v B modu

* steny tepny - intima, media, adventitia

* lumen - anechogenni - pozor na artefakty
* okoli

 vzdy dve roviny !!




Normalilni obraz v barevnem zobrazeni

* pozor na sklon barevného segmentu
* pozor na barvy - podle smeru toku
 nalez hodnotit jen orientacne !
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Normalni obraz dopplerovske krivky

T¥i typy kfivek -
MW\JWM

1) ACC - smiSena

! l ! I
2) ACE - vysokoodporova Ji N
3) ACI - nizkoodporova M

Hodnoceni krivek
- absolutni hodnoty prutoku cm/s (S/D)
- tvar krivek podle tepny
- turbulence
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Hodnoceni patol.nalezu

Nejcastéjsi patologie - AS zmény - platy
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Typy platu - morfologie !!

- tukovy (fibrézne-tukovy), ,mekky”
- fibrozni
- kalcifikovany




Podrobné hodnoceni platu ~==-"_ ~~— "~
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- kde je ulozen
- délka, Sirka v mm
- tvar - ulcerace !!




Podrobné hodnoceni platu

F 4 ! i
- .
) - ’ >




Vlajici trombus




i 43 +19.;
55
62 PW
69 64%
74 WF 120Hz
- 75 SV1.5mm

77 M2
Ef 76 7.0MHz

2.9cm .

= -19.7
cm/s
4.5-
- 80
4, .
J" %'m Jk"' 3
Mﬂmw L™ MM’W”“ »...'\‘m i e /
3 I cm/s

3.6sec




Hodnoceni patol.nalezu - stenézy

Podrobné hodnoceni - presny popis platu
+ toky pred, ve a za zuzenim




NASCET

North American Symptomatic Carotid Endartherectomy Trial
A=3 mm
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Neprime znamky stenoz
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<50 % - absence zpétného toku v bulbu ACI

- obraceny tok za stendzou (pfi sténé)
<75 % - obraceny tok za sten6zou

- lehké vyplnéni syst.okna r
> 75 % - vyrazna turbulence za sten6zou L= =

- vice jak polovina ,okna“je vyplnéna, .. ...
> 95 % - tezka turbulence, vibrace cévy L

- kompletni vyplneni okna

Subtotalni okluze - vyrazné zpomaleni.toku za mistem zuzeni
ve srovnani s druhou stranou

Okluze - absence toku, pulzace trombu mohou napodobit tok !



Hodnoceni patol.nalezu - vSeobecna pravidla

1) Symetrie toku (ACC dx/sin = 0,7-1,3)
2) Norma - systol.rychlosti do 125 cm/s, prazdné, okno”,
bez plaku, ostré spektrum
0 - 15 % - min.plak, min.rozsireni spektra
16 - 50 % - plak, vyplnéni okna, rozsireni spektra
51 - 80 % - syst.rychl.na 125 cm/s, mirné zvyseni
diastol.rychlosti
81 - 99 % - diastola nad 135 cm/s
3) Pri postizeni ACI vzdy vysetrit a.ophtalmica
4) Turbulentni toky potvrdit dopp.kfivkou !
5) V ACC musi byt tok v diastole



Vyznamnost stenozy

Peak End Systohc Dastolu

Systolic Diastolic Velocity Velocity

Diameter Velocity Velocity Ratio Ratio
Stenosis (cm/s) (em/s) (VICA/VCCA VICA/VCCA)

0% <110 40 <18
1-39% <110 <40 <18
40-59% -4 <18
60-79% 5130
80-99% ~250 100 37

100% NA NA NA

Abhreviations: VICA velocity internal carotid artery: VCCA, velocity common carotid artery; NA, not available.
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. Ultrazvuk, CTA, MRA

o CM’SEC* = —Aaww Lo









Srovnani zobrazovacich metod

Ultrazvuk

CTA, MRA

Struktura stény
Struktura platu
Pratoky

Bez zareni
Dostupnost, cena

Komplexni
Dokumentace

Terapie

Subjektivni
Dokumentace
Omezeny rozsah

Jen napln lumen
Slozité
Kontrastni latka
U CT zareni

Intervence
Zareni




Indikace zobrazovacich metod

Ultrazvuk - cévni mozkova pfihoda
(od zavrati po bezvedomi)

 pooperacni stavy

CTA, MRA - predoperacni

DSA - terapie, komplikované stavy
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