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Prim.MUDr.Antonin Nestaval Odbornost 407
Odd.nuklearni mediciny Oblastni nemocnice Mlada Boleslav a.s.,V.Klementa 147,29301 Mlada Boleslav
TEL:+420 326 742 500 (111).FAX:+420 326 742 508 e-mail:antonin.nestaval@onmb.cz

AMBULANCE DIAGNOSTIKY RF + AMBULANCE THERAPIE RF (denni stacionar)
Gammakamery:E.CAM SPECT/2head(Siemens),DIACAM SPECT/1head(Siemens),NUCLINE X-ring SPECT/1head(Mediso).
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Dynamicks scintigrafie ledvin s Furosemidovym testem (99mTc-MAG3):

MAGS3 transportovan z 96% tubularni sekreci !! Tvar,ulozeni ledvin (migrace,dystopie) — funkéné
tubularni transport (relat.funkéni pomér-redukce parenchymu),transport dutym syst.,vylucovani
(dif.dg.obstrukce x neobstrukéni/funkeni atonie panvicky) - transport uretery.l u pac.s TRP ledv.
Vys.ne pri testech se sbérem moci,pri koncentracnim pokusu,pri masivni diuretické terapii.
Nezbytna dostatecna hvdratace pred vys.(minim.% 1)!!,ne na lacno. Vys.trva cca %-1h.
Po DSL miiZe nasledovat:

Scintigrafie mocového residua (presna kvantifikace neinvazivng)

Mikéni cystoscintigrafie - VU reflux nepfimou metodou (verifikace vezikoureteralniho/
vezikorenalniho refluxu neinvazivng).

Cystoscintigrafie -VU reflux pfimou metodou pii katetrizaci.

Staticka scinti/tomoscintigrafie ledvin s relativni funkci (99mTc-DMSA):
DMSA akumulovana v parenchymu ledvin-v buiikach proximdalnich tubuld.Metoda prvni volby
¢asné dg.postpyelonefritické jizvy,zejména détské chron.refluxni nefropathie.Polohové/tvarové
anomalie-ptosa,dystopie,rotace,ren duplex,ren arcuatus (funk¢ni parenchym v mustku),agenese,
hypoplazie (rtg.néma ledvina),funkéni residuum svrastélé ledviny,dg.kortikalniho zeslabeni.
Trauma.Fukéni pomér R/L.Nezbytna dostatecna hydratace pred vys.(minim.: 1)!!

Vys.trva cca 4h(detekce za 3h p.i.).

Dynamicka scintigrafie ledvin s Captoprillovym testem — RVH (99mTc-MAG3):

Dif.dg.pravdépodobnosti vasorenalni hypertenze — korelace funkéniho vys.ledvin pfed a po
Captoprillu 25-50mg p.o.Senzitivitu zvysuje,pokud lze pred vys.vysadit-7dni inhibitory angiotensin-
konvertujictho enzymu (ACEI), 2dny diuretika, lden antagonisty Ca.Je-li pac.po vyluCovaci urografii
—nejdiive za 7dni.Nezbytna dostatecnad hydratace pred vys.(minim. % 1)!!,ne na lacno.

Vys.trva cca 3h.

Scinti/tomoscintigrafie varlat (99mTc-pertechnetait):

Dif.dg.orchitis/epididimitis x torse. Vys.trva cca 1h (detekce bolove).
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