Scubrn:

U osob s ischemickou chorobou srdeéni ma revaskularizace prognosticky vyznam
v piipad¢ priikazu existence viabilniho myokardu. Novou metodou v detekci viabilniho
myokardu je magneticka rezonance s vyuZitim gadeliniové kontrastni latky (Gd MR). Metoda
je zaloZena na zvySeném vychytavani paramagnetické kontrastni latky v oblastech akutni
nekrozy 1 chronicky fibrézné zménéné tkéné, coz umozituje piesné odlifeni viabilniho a
ireverzibilné zménéného myokardu.

Cilem prace bylo ovéfit moZnost vyuZiti standardniho MR tomografu s indukci 1 Tesla
pro hodnoceni viability myokardu metodou pozdniho syceni po aplikaci kontrastni latky a
porovnat Gd MR s jednofotonovou emisni tomografii vyuZivajici *°' Thalium chlorid (M
SPECT), ktera je jednou z b&zné uzivanych metod v detekei viabilniho myokardu.

Do studie bylo zatazeno 40 nemocnych (37 muzi, 3 Zeny) s chronickou ischemickou
chorobou srde¢ni a systolickou dysfunkei levé komory, u kterych byla planovana
revaskularizace myokardu. Systolicka dysfunkce levé komory byla definovana ejekeni frakei
<45 %. U v3ech pacienti bylo provedeno hodnoceni viability Gd MR a T1 SPECT, stanoveni
funké&nich parametrii levé komory radionuklidovou ventrikulografii a kinematické MR
zobrazeni myokardu levé komory pro hodnoceni jeji kinetiky. |

Pro Gd MR diagnostiku viability myokardu byla pouzita EKG synchronizovana
Inversion Recovery Turbo FLASH (Fast Low-Angle SHot) sekvence se segmentovanym
nab&rem dat do k-prostoru, aplikovana béhem zadrZeni dechu vysetfovaného. Postkontrastni
zobrazeni bylo zah4jeno 10-15 minut po ‘podéni paramagnetické kontrastni latky. Tl SPECT
zobrazeni bylo provedeno &tyfi hodiny po podani radiofarmaka také s EKG synchronizaci.

Pii Gd MR zobrazeni byla dosaZena technicky 100% tsp&3nost zobrazeni, prim&m4
doba vy3etfeni nepfesahla jednu hodinu. Viabilita myokardu levé komory byla hodnocena
semikvantitativn€ v 1360 segmentech. Souhlasné hodnoceni mezi ob&ma metodami bylo
pozorovano u 1065 (78,3 %) segmentil, coZ odpovida pouze primémé shodé (koeficient
kappa = 0,336). Celkem 96 Tl SPECT viabilnich segmenti bylo popsano jako neviabilni p#i
Gd MR a 199 Tl SPECT neviabilnich segmenti spliiovalo kritéria ﬁability dle Gd MR. Vétsi
shoda byla pozorovana u segmenti lokalizovanych v oblasti septa a piedai stény ve srovnani s
lateralni a spodni sténou, kde bylo pozorovano vysoké procento Gd MR viabilnich a Tl
SPECT neviabilnich segmenti.

Zavérem lze konstatovat, Ze hodnoceni viability myokardu je technicky realizovatelné
1 na standardnim 1T MR pfistroji. Vzhledem k mnoha fyziologickym, farmakologickym a
technickym odlidnostem existuje mezi Gd MR a Tl SPECT pouze primérna shoda

v hodnoceni viability jednotlivych segmenti levé komory srde¢ni.



