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Wprowadzenie

Odkrycie, ze wypetnione powietrzem lub innym gazem mikro-
pecherzyki znakomicie nadaja sie do wykorzystania jako Srodek
kontrastujacy w badaniach ultrasonograficznych (USG), spowo-
dowato rozwdj technik badania przeptywéw krwi na zasadzie
obserwacji zmian wzmocnienia kontrastowego.

Dotyczy to zaréwno przeptywdw w sercu, duzych (aorta),
Srednich (tetnice szyjne, odgatezienia aorty), matych (tetnice
ptatowe i segmentowe oraz tukowate w nerkach, tetnice kota
Willisa) naczyniach, a takze w naczyniach wtosowatych. Dome-
ng badan CEUS staty sie zatem badania struktur naczyniowych,
w tym neowaskularyzacji tkanek i narzagdéw — zwtaszcza narza-
déw migzszowych.

Podstawa fizyczna zastosowania ultrasonograficznych srod-
kéw kontrastujacych byto stwierdzenie faktu, ze powodujg one
modyfikacje impedancji akustycznej tkanek oraz podniesienie
echogenicznosci krwi. Nalezy zauwazy¢, ze w odréznieniu od
srodkéw kontrastujacych stosowanych w innych metodach,
mikrosfery srodkéw kontrastujacych, wykorzystywane w bada-
niach ultrasonograficznych, podlegaja zmianom pod wptywem
ultradZzwiekéw uzywanych w czasie obrazowania.

Streszczenie

Srodkiem kontrastujacym, uzywanym w badaniach CEUS,
jest powietrze lub inny gaz (np. enfluran, perflubutan, octaflu-
oropropan, perfluorocarbon) zamkniete w mikropecherzykach
utworzonych z albumin badz fosfolipiddw (Rys. 1).

Rys. 1 Obraz mikrosfer srodka kontrastujgcego w mikroskopie elektronowym
Zrédto: [7].
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author presented physical fundamentals, imaging mechanisms
and described possibilities of using Contrast Enhanced Ultra-
sound.

Key words: ultrasonography, CEUS, contrast agents

(N

otrzymano /received:
20.03.2019

poprawiono / corrected:
29.03.2019
zaakceptowano / accepted:

03.04.2019

95



Z0,

radiologia ' radiology

Mikropecherzyki — mikrosfery o wymiarach (zaleznie od pre-
paratu) 1-10 mikrometréw ulegaja destrukcji pod wptywem
ultradZzwiekéw, a ich sktadniki sa eliminowane z organizmu
w krétkim czasie; gaz jest w wiekszosci wydychany, natomiast
fosfolipidy czy albuminy sg metabolizowane w watrobie (Rys. 2).

Rys. 2 Mechanizm obrazowania CEUS
Zrédto: [2].

Przy niewielkich natezeniach fali ultradZzwiekowej (Ml — me-
chanical index < 0,5) czasteczki preparatu kontrastujacego sa po
prostu dodatkowymi powierzchniami odbijajacymi ultradzwieki.
Przy wiekszych energiach akustycznych (Ml > 0,5) w mikropeche-
rzykach preparatéw kontrastujacych zastosowanych do badania
powstajg drgania nieliniowe, prowadzace do powstania wyzszych
czestotliwoéci harmonicznych, czyli drgan o czestotliwosci be-
dacej catkowity wielokrotnoscia czestotliwosci nadawanej przez
sonde ultrasonograficzna. Przy bardzo wysokich energiach fali
ultradzwiekowej ostonki pecherzykéw pekaja, emitujac bardzo
silny sygnat (rozproszenie transientowe — emisja wymuszona).

W aparatach USG, w ktérych sygnat dopplerowski jest uzy-
skiwany metoda autokorelacji, pekanie pecherzykéow srodka
kontrastujagcego prowadzi do nagtej utraty korelacji sygnatu
i uzyskania silnego, niejednorodnego obrazu w badaniu dopple-
rowskim kodowanym kolorem (technika utraty korelacji).

Obraz wzmocnienia powstaje w wyniku efektu zwolnienia
rozchodzenia sie ultradzwiekéw na granicy osrodkéw oraz
w wyniku powstawania rezonansu na powierzchni gwattownie
kurczacych sie i rozprezajacych pod wptywem fal ultradZzwieko-
wych mikropecherzykéw gazu.

Kolejnym zjawiskiem wykorzystywanym w obrazowaniu ultra-
sonograficznym ze wzmocnieniem kontrastowym jest efekt uwol-
nienia gazu z pecherzykéw pod wptywem uderzenia silna fala
ultradZzwiekowa Power Doppler, w technice flash (replenish) mode.

W czasie badania, po podaniu dozylnym ultrasonograficzne-
go Srodka kontrastujacego, obserwuje sie rodzaj przeptywu,
obecnos¢turbulencji, sposéb i kierunek wyptukiwania, oraz czas
jego przebywania w tkankach.

Wzmocnienie kontrastowe naczyin mikrokrazenia, powsta-
jace w czasie dystrybucji Srodka kontrastowego, jest oceniane
subiektywnie przez badajacego badZ tez na podstawie oceny
krzywych wysycenia w opracowaniu postprocessingowym na
stacjach roboczych.

Z uwagi na wtasciwosci farmakokinetyczne, ultrasonograficz-

ne $rodki kontrastujace dzieli sie na:
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* preparaty nieprzechodzace przez tozysko naczyniowe ptuc
—majace krotki okres dziatania, uwidacznia sie jedynie pra-
wa komora serca. Jako $rodek kontrastujacy wykorzystane
sg pecherzyki powietrza w otoczce z albumin ludzkich (pre-
parat Echovist);

* preparaty przechodzace przez tozysko naczyniowe ptuc:

1) o krétkim czasie péttrwania (ponizej 5 min od podania
dozylnego), ktére daja niski sygnat w obrazowaniu har-
monicznym przy uzyciu niskich mocy akustycznych (pre-
paraty Albunex, Levovist);

2) o dtugim czasie péttrwania (powyzej 5 min od podania
dozylnego), ktére daja wysoki sygnat w obrazowaniu har-
monicznym przy uzyciu niskich mocy akustycznych; sg to
preparaty, w ktérych zastosowano zwiazki fluoru i siarki
(preparaty Echogen, Optison, SonoVue, Sonovist);

* preparaty wychwytywane w watrobie i §ledzionie dajace
mozliwo$¢é obrazowania po uptynieciu fazy naczyniowej
(preparaty Levovist, Sonovist, Sonazoid).

Obecnie dopuszczonymi do stosowania w Polsce Srodkami
kontrastujagcymi w ultrasonografii sa preparat SonoVue (Brac-
o), ktory zawiera szesciofluorek siarki, stabilizowany fosfolipi-
dami oraz Optison (GE Healthcare), zawierajacy octafluoropro-
pan, w otoczce albumin ludzkich (preparat dopuszczony jedynie
do badan echokardiograficznych).

Duza zaleta badan ultrasonograficznych z wykorzystaniem
wzmocnienia kontrastowego jest ich bezpieczenstwo. Ultraso-
nograficzne srodki kontrastowe sg bardzo dobrze tolerowane —
opisywane reakcje anafilaktyczne po ich podaniu oceniane sg na
0,001% przypadkdw. Nie stwierdzono cech ich nefrotoksyczno-
Sci, a okres péttrwania wynosi okoto 12 minut. Nie stwierdzono
takze dziatania toksycznego ani powiktan zatorowych po poda-
niu srodkéw kontrastujacych CEUS. Ultrasonograficzne $rodki
kontrastujace nie przechodza przez bariere tozyskowa.

Najwazniejszym mechanizsmem mogacym prowadzi¢ do wy-
stapienia dziatan niepozadanych ultrasonograficznych srodkow
kontrastujacych jest wywotywanie kawitacji. W czasie kawita-
¢ji moze dochodzi¢ do powstawania wolnych rodnikéw, przej-
Sciowej przepuszczalnosci lub uszkodzenia bton komérkowych
(sonoporacja) oraz uszkodzenia naczyf wtosowatych (powsta-
wanie wybroczyn). W badaniach echokardiograficznych stwier-
dzono rzadkie przypadki generowania dodatkowych skurczéw
komorowych.

W zwiazku z mozliwos$cia wzrostu podatnosci na kawitacje
zaleca sie powstrzymanie od wykonywania diagnostycznych
badan usg i zabiegdw litotrypsji w ciggu jednego dnia od poda-
nia ultrasonograficznych $rodkéw kontrastujacych. Nie nalezy
ich takze uzywac w czasie litotrypsji — na przyktad dla lepszego
uwidocznienia nerek, ze wzgledu na mozliwos$¢ wiekszego niz
dopuszczalne uszkodzenia tkanek nerki.

W zaleceniach ICUS (International Contrast Enhanced Ultra-
sound Society) wyszczegdlnia sie zastosowania technik CEUS,
dzielac wskazania do uzycia techniki na watrobowe i pozawatro-
bowe.
vol. 8
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Zastosowania
watrobowe

W ocenie struktur patologicznych
watroby za pomoca badania CEUS
wykorzystuje sie obraz fizjologiczne-
go mikrokrazenia oraz patologicznej
waskularyzacji poszczegdélnych zmian.
Celem ich réznicowania ocenia sie roz-
ktad unaczynienia, jego zmiany w cza-
sie, np. wzrost naptywu tetniczego ze
zmniejszeniem przeptywu wrotnego,
obraz wypetnienia struktur (np. od
obwodu do centrum), obecnoé¢ i czas
Jwyptukiwania” (wash-out) $rodka kon-
trastujgcego w poszczegdlnych fazach
(tetniczej, zylnej czy wrotnej — pdznej).

Badania CEUS stosowane sa do wy-
krywania, oceny i weryfikacji zmian
ogniskowych — rodzaju zmiany (ocena
guzéw tagodnych — gruczolaki, naczy-
niaki, guzkiregeneracyjne — FNH, NRH),
stwierdzenia ich ztosliwosci (pierwot-
ne zmiany nowotworowe, przerzuty),
stopnia dysplazji (FNH, NRH) czy tez
stwierdzenia stopnia zaawansowania
procesu nowotworowego (staging)
(Rys. 3).

Innym zastosowaniem CEUS jest
ocena zaburzen perfuzji, w tym ocena
stopnia nadcisnienia wrotnego.

Kolejne zastosowania s3 obecnie
w fazie badan klinicznych —w tym ocena
zaawansowania choréb zapalnych czy
tez choréb spichrzeniowych watroby.

Zastosowania
pozawatrobowe

Duzym obszarem do wykorzystania
Srodkéw kontrastujacych w ultrasono-
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Rys. 3 Naczyniak segment VIl wgtroby
Zrédto: Materiat wtasny.

Rys. 4 Guz gtowy trzustki w badaniu CEUS
Zrédto: Materiat wtasny.

grafii sa procedury okreslone przez ICUS jako pozawatrobowe.

Najczesciej obecnie stosowane sa w praktyce klinicznej naste-

pujace badania:

Serce (badania echokardiograficzne): ocena kurczliwosci ko-
mér, stopier zwezenia tetnic wienicowych.

Urologia pediatryczna: ocena reflukséw pecherzowo-moczo-

wodowych i moczowodowo-miedniczkowych.

Nerki, §ledziona, trzustka:

—ocena zmian tagodnych i ztosliwych, ektopia, odmiany ana-

tomiczne, monitorowanie leczenia (Rys. 4).

Piersi, tarczyca: ocena zmian tagodnych i ztosliwych.

Naczynia:
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—ocena anatomii i zaburzen aorty, zyty préznej dolnej, tetnic
nerkowych, naczyn krazenia wrotnego, naczyn przedczasz-
kowych,

—ocena stabilnosci blaszek miazdzycowych,

—badania transkranialne z oceng anatomiii patologii kota Willisa,

—monitorowanie zabiegdw radiologii interwencyjnej.

Chirurgia urazowa —monitorowanie przebiegu leczenia (Rys. 5).

Nalezy zwréci¢ uwage na obecnie prowadzone badania kli-

niczne, ktére pozwola na wykorzystanie ultrasonograficznych
Srodkéw kontrastujgcych w terapii genowej, celowanej chemio-
terapiiiinnych, ktére wynikaja z fizykii fizjologii mikrosfer (sono-
poracja, celowany wychwyt w uktadzie Kuepfera). B
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Rys. 5 Obraz blaszki miazdzycowej w badaniu CEUS
Zrédto: Materiat wtasny.
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