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Prefata

Radiologia Modemna este o resursa educationald gratuita
pentru radiologie, publicata online de Societatea Europeana
de Radiologie (ESR). Titlul acestei a doua versiuni, revizuite si
actualizate, reflecta noul concept didactic propus de eBook-ul
ESR, caracterizat printr-o combinatie originald de text, imagini
si scheme, prezentate sub forma unor pagini concise. Aces-
tea sunt completate de cazuri clinice imagistice, sectiuni de tip
intrebare-raspuns si hyperlinkuri care permit navigarea rapida
intre diferitele sectiuni ale capitolelor organizate atat pe organe,
cét si pe teme tehnice, precum siintre rezumate si bibliografie.

Capitolele sale sunt bazate pe contributile a peste 100 de
experti europeni recunoscut], referindu-se atét la subiecte teh-
nice generale, cét si la cele clinice specifice imagisticii organ-
elor. Noul aspect grafic, care il prezinta pe Asclepios cu ochelari
la moda, simbolizeaza combinatia dintre invatamantul medical
clasic si educatia contemporana.

Desiversiuneainitialda a eBook-ului ESR a fost creata pentru a oferi
cunostinte de baza studentilor la medicina si cadrelor didactice,
aceasta si-a extins treptat sfera pentru a include cunostinte mai
avansate pentru cititorii care doresc sa aprofundeze subiectele.

Ca rezultat, Radiologia Moderna acopera si subiecte din nivelu-
rile postuniversitare ale Curriculumului European de Formare in
Radiologie, adresandu-se astfel nevoilor educationale postuni-
versitare ale rezidentilor. in plus, reflecta feedback-ul din partea
profesionistilor medicali din intreaga lume care doresc sa isi
actualizeze cunostintele in domenii specifice ale imagisticii medi-
cale si care au apreciat deja profunzimea si claritatea eBook-ului
ESR, atét la nivel educational de baza, cét sila nivel mai avansat.

Doresc sa imi exprim multumirile sincere tuturor autorilor care
si-au dedicat timpul si expertiza acestui demers voluntar si
nonprofit, precum silui Carlo Catalano, Andrea Laghi si Andras
Palko, care au avut ideea initiald de a crea un eBook ESR, si, in
final, Biroului ESR pentru sprijinul lor tehnic si administrativ.

Radiologia Moderna intruchipeaza un spirit de colaborare siun
angajament neincetat faté de aceasta disciplind medicala fas-
cinantd, indispensabild ingrijiri moderne a pacientilor. Sper ca
acest instrument educational s& incurajeze curiozitatea si gan-
direa critica, contribuind la aprecierea artei si stiintei radiologiei
inintreaga Europa si dincolo de ea.

Minerva Becker, Editor
Profesor la disciplina Radiologie, Universitatea din Geneva,
Elvetia
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<=> CUNOSTINTE DE BAZA

/- Agenti de contrast

Agentii de contrast sunt utilizati pentru a imbuna-
tati vizualizarea unui organ, tesut sau a unei afec-
tiuni patologice in imagistica de diagnostic, prin
modificarea atenuarii razelor X sau prin modificarea

FIGURA 1.

Imaginea RMN a creierului inainte
de aplicarea contrastului (A) si
dupa administrarea iv. de contrast

raspunsului la energia electromagnetica sau ultraso-
nica aplicatd. Sunt substante utilizate doar in scopuri
de diagnostic, fara activitate farmacodinamica si, in
general, sunt eliminate rapid, fara a fi metabolizate.
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/ Clasificare

Mijloacele de contrast cu raze X, numite si mijloace de contrast radiografic (R C M), sporesc
contrastul imaginii prin inducerea locala a unei modificari a absorbtiei razelor X, care poate fi mai
puternica ( RCM pozitiv) sau mai slaba (RCM negativ) decéat in tesutul normal adiacent.

RCM pozitiv RCM negativ

Substante cu radioden-
sitate mare, care contin

Substantele
cu o densitate

atomi cu numar atomic scazuta, cum

mare, cum ar fi Bariu (°¢ ar fiCOz, Xe si
Ba?*), iod sau gadoli- aerul, conduc
niu (5 Gd®*) (off-label), la 0 absorb-
conduc la o absorbtie tieredusa a
sporita a razelor razelor X.

————————————————————————————————————————————————————————————————————————————————————————————— FIGURA 3.

FIGURA 2. e A ’ .
Aerul din plamani apare negru din cauza absorbtiei

Contrastul pozitiv datorat oaselor. mai reduse a razelor X: contrast negativ.
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<=> CUNOSTINTE DE BAZA

/ RCM iodat

RCM iodati sunt disponibili sub forma de RCM
hidrofile, solubile in apa, sau sub forma de
RCM uleioase, lipofile

RCM iodat uleios, lipofilic,

Lipiodol este un RCM iodat lipofilic uleios, fabricat din ulei
de mac ai carui acizi grasi nesaturati au fost substituiti cu
iod. Este utilizat pentru vizualizarea structurilor fine in:

/ limfografie directa (imagistica a sis-
temului limfatic)

/ chemoembolizarea transarteriald a carci-
nomului hepatocelular (Fig. 4)

/ sau,n unele tari, pentru histerosalpingografie. (pen-
tru a determina permeabilitatea tubara)

FIGURA 4.

Imagine CT de control obtinuta dupa chimioembolizarea transarteriala
a unui carcinom hepatocelular (HCC) cu Doxorubicina/Lipiodol

si embolizarea venei porte cu Lipiodol/bucrilat (pentru a induce
hipertrofia lobului hepatic stang). Lipiodol rezidual in HCC (sdgeata

rosie) si in ramurile portale embolizate (ségeti galbene). Pentru imagine,

multumim: Christoph Becker, MD, Universitatea din Geneva.
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<="> CUNOSTINTE DE BAZA

v v

RCM negativ

COg2, aer, xenon

[ sutfatdebariu_| ReM odat

|
v

RCM hidrosolubil, hidrofil RCM solubil in apa

v

Uleios, lipofil RCM

|
y

v

RCM Nefrotropica
Uro-Angiografie

Colegrafiispecifice RCM
(specifice vezicii biliare)

FIGURA 5.

Clasificarea mijloacelor de contrast cu raze X

}

\ 4
Monomeri Dimeri
lonic Non-ionic lonic Non-ionic
Osmolarinalt Osmolar scizut Osmolaritate ridicata Isoosmolaritate

{RADIOLOGY

Agentide
contrast

SCHITA DE CAPITOL:

Agenti de contrast

Medii de contrast
pentruraze X (RCM)

Agenti de contrast prin
rezonanta magnetica

Agenti de contrast cu
ultrasunete

Mesaje de luat acasa
Referinte

Testeaza-ti cunostintele

13



RNRADIOLOGY

<="> CUNOSTINTE DE BAZA

RCM iodat hidrofil, solubil in apa Agentide
contrast

RCM-urile hidrofile, solubile in apa, cuprind RCM-uri
nefrotropice, care sunt utilizate pentru uro- angio-
grafie, si RCM-uri specifice vezicii biliare, care au
fost utilizate pentru colangiografia intravenoasa.
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Structura RCM-ului iodat, solubil in apa rovonanta magretich

Structura de baza a RCM iodate solubile in apa
este uninel benzenic, care este substituit sime-
tric cu trei atomi de iod legati covalent.

Agenti de contrast cu
ultrasunete

Mesaje de luat acasa

Referinte
/ Prezenta a trei atomi de iod intr-o molecula asi-
gura o absorbtie ridicata a razelor X cu o densitate

de contrast corespunzator ridicata.

Testeaza-ti cunostintele

/ Legatura covalenta asigura o legatura chimica
puternica a iodului si reduce astfel riscul de efecte
toxice cauzate de iodura libera eliberata.

/" Restul de trei atomi de carbon neiodati ai ine-
lului benzenic sunt substituiti cu grupele late-
rale chimice respective RR, , si Rs

FIGURA 6.

Structura de bazda a RCM iodate. 14



Clasificarea RCM nefrotropic

Doué variatii chimice majore, si anume, monomerice versus dimerice siionice ver-

sus non-ionice, au ca rezultat patru clase de MCR:

RCM monomericé ionica: un inel benzenic triio-
dat cu o grupare functionald carboxilat (-COO-)
in una dintre grupele substituente.

RCM ionic dimeric: doua inele benzenice triiodate
legate printr-un grup de legatura organic cu cel putin
o grupare functionald carboxilat (-COO- ) in una dintre
grupele substituente (nu se mai comercializeaza).

RCM monomerica neionica: un inel benzenic triiodat fara
grup functional -COO- , de exemplu, avand o grupare
amida (-CO-NH-R) in locul gruparii functionale -COO .-

RCM dimeric non-ionic dimeric: doué inele benzenice
triiodate fara grup functional -COO-, de exemplu, avand
o grupare amida (-CO-NH-R) in locul gruparii functio-
nale -COO-, legate printr-un grup de legatura organic.
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COO~ Na/meglumina++
I I

Ri1 Rz

RCA ionic monomeric cu
osmolaritate ridicata

CO-NH-R
I I

RCA monomeric non-ionic cu
osmolaritate scazuta

FIGURA 7.

Structura celor 4 clase de MCR nefrotropice

COO™ Na/meglumina+*

b3 bd

RCA ionic dimeric cu
osmolaritate scazuta

Rs R4
j i iI I : i :I
I
R R' R2
1
RCA dimeric izoosmotic non-ionic
izoosmatic
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Agentul de contrast ionic - odata dizolvat, exista o disociere in anion si cation in solutia apoasa.

fn RCM ionica, prezenta unei grupari carboxilat contri-
buie la o sarcina negativa netéd a moleculei, care este
disponibila sub forma neutra, de obicei sub forma de
sare de cationi de sodiu, calciu sau metilglucamina.

Disocierea in ioni negativi si pozitiviin RCM ionica asigura
solubilitatea in apa, in timp ce in RCM neionica, orice grup
polar al substituentilor R1, R2 si R3, in special gruparile
hidroxil, este responsabil pentru solubilitatea in apa.

Ceilalti substituenti pot imbunatati si mai mult
solubilitatea in apa si alte proprietati farmacoci-
netice si de siguranta, cum ar fi calea de elimi-
nare, legarea de proteine si tolerabilitatea.
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RCM specifica vezicii biliare

Un RCM intravenos specific vezicii biliare disponibil sub
formé de sare de meglumina are o structura dimerica
cu doua inele benzenice triiodate legate de un grup

de legatura organic. Acest RCM colegrafic cuprinde

o grupare functionala carboxilat la fiecare inel ben-
zenic, fard alte lanturi laterale. Pozitia nesubstituita in
fiecare inel benzenic favorizeaza legarea de proteinele

o I 4 H | O
HO Nj(\o/\/o\/\o/\('\' OH
|  © © |

FIGURA 8.

Structura RCM specifica vezicii biliare

plasmatice si o filtrare glomerulara intarziata care duce
la excretia in bila fara a modifica chimic molecula.

Cu toate acestea, RCM colegrafice au prezentat o inci-
denta mai mare a efectelor adverse decét cele nefrotro-
pice, ceea ce explica indisponibilitatea acestor MCR.

RAD!OLOGY

Agentide
contrast

SCHITA DE CAPITOL:

Agenti de contrast

Medii de contrast
pentruraze X (RCM)

Agenti de contrast prin
rezonanta magnetica

Agenti de contrast cu
ultrasunete

Mesaje de luat acasa
Referinte

Testeaza-ti cunostintele



<="> CUNOSTINTE DE BAZA

/- Proprietati fizico-chimice ale RCM iodate

Cele mai importante proprietati fizico-chimice ale RCM iodate care afecteaza practica cli-
nica sunt concentratia de iod, osmolalitatea, vascozitatea si hidrofilicitatea.

Concentratia de iod

Intensificarea contrastului este direct legata
de concentratia locala de iod din tesut.

FIGURA 9.

Exemplu de agent de contrast
iodat: 300 mg/mL = 30% de iod

RCM iodati intravenos sunt disponibili in con-
centratii de la 200 la 400 mg de iod pe milili-
tru de solutie de contrast, o doza de 300 mg/
mi fiind utilizata clinic in majoritatea cazurilor.

Alegerea concentratiei adecvate de iod
depinde de tipul de investigatie, de boala si
de dispozitivul de diagnosticare utilizat.
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<="> CUNOSTINTE DE BAZA

Osmolalitate

Osmolalitatea este o0 masura a numarului de parti-
cule active dizolvate pe kilogram de solvent, adica
apa, exprimata in mOsm/kg H20 la 20°C.

Osmolalitatea sangelui este de 300 mOsm/kg H20, iar
osmolalitatea pragului durerii este de 600 mOsm/kg H20.

A Osmolality
in mOsm/kg H,0

2000

sssesfecccenscnsensrancenssagMoscccencenccnnrane

FIGURA 10.

Osmolalitatea in functie de concentratia de iod. Osmolalitatea
influenteaza, de exemplu, senzatia de durere a pacientului

high-osmolality
RCM

Tessssesscenss Pain threshold

................................................ Blood osmolality

Pentru un anumit RCM iodat, osmolalita-
tea creste liniar cu concentratia de iod.

Agentii cu osmolalitate ridicata
includ monomerii ionici, care
pentru fiecare 3 atomi de iod
genereaza 2 particule de solut,
osmolalitatea rezultata fiind de
5-8 ori mai mare decét cea a
sangelui.

Agentii cu osmolalitate scazuta
. includ dimeri ionici simonomeri
low-osmolality ... o,
RCM neionici, care, pentru flecgre
3 atomi de iod, genereaza o
particula de solut; osmolalitatea
rezultata este de 1-3 ori mai

_ : mare decét cea a sangelui.
iso-osmolality . .
RCM Agentii izo-osmolali includ
- dimerii neionici, care pentru
lodine in %

fiecare 6 atomi de iod
genereaza o particula de solut;
osmolalitatea rezultata este
aproximativ egald cuceaa
sangelui.
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<="> CUNOSTINTE DE BAZA

<!> ATTENTION

STRUCTURE OSMOLALITY VISCoSITY
Momeri ionici de naltd osmolalitate 1500 - 2100 mOsm/kg H,O +
Monomeri neionici cu o osmolalitate scizuta . 500 - 900 mOsm/kg H,O ++
Dimeri ionici de joas&d osmolalitate 600 mOsm/kg H,0 +
Dimeri neionici izo-osmolali ‘ 300 mOsm/kg H,0 ‘ +++

TABLE 1

Osmolalitatea si vascozitatea mediilor de contrast iodate

Administrarea unei RCM cu o
osmolalitate ridicata stimuleaza un
aflux de apa din spatiile interstitiale
in compartimentul vascular, ceea
ce duce la hipervolemie, vasodi-
latatie, o crestere a incarcaturii
cardio-vasculare, bradicardie, o
scadere reflectorica a tensiunii
arteriale, hipertensiune pulmonara
si, eventual, leziuni endoteliale.

Efectele adverse care pot fi atri-
buite osmolalitatii ridicate includ
durerea vascularg, inrosirea,
disconfortul, greata, varsaturile sio

crestere a diurezei si a deshidratarii.
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<="> CUNOSTINTE DE BAZA

Vascozitate

Vascozitatea descrie proprietatile de curgere ale solu-
tiei de agent de contrast si se exprimain mPa s.

Temperature
(at constant iodine concentration)
Q
3 1
> 1 20 25 E 1
Temperature |
lodine concentration
(at constant temperature, 20 °C)
Q

FIGURA 11.

Vascozitatea
v 1 in functie de
i temperatura si
de concentratia
lodine concentration (mgl/ml) deiod

Vascozitatea creste disproportionat cu concentratia de
iod si scade semnificativ odata cu cresterea temperaturii.

<!> ATTENTION

Vascozitatea unui mediu de contrast
are un impact asupra ratei maxime
posibile de injectare si asupra
comportamentului de amestecare in
vasele de sange.

Incélzirea mediului de contrast la o
temperatura de 37- 40°C reduce
vascozitatea acestuia si creste
eficienta administrarii agentilor cu
vascozitate ridicata in cazul unei
injectii rapide si/sau al trecerii prin
catetere mici.

Vascozitatea joaca un rol important in
toleranta renald a RCM, vascozitatea
aproape de ser reduce riscul de
nefrotoxicitate indusa de substanta
de contrast asociata cu RCM iodata.
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Hidrofilicitate

Hidrofilicitatea se refera la o afinitate pen-

tru apd, de exemplu, la tendinta unei substante
de a se dizolva in apa si poate fi exprimat ca log
P (coeficient de distributie octanol-apa).

in cazul RCM iodate, hidrofilicitatea depinde de
numarul de grupe hidrofile, cum ar fi grupele OH
si N, care sunt prezente in lanturile de substituenti
ale miezului de triiodobenzen inerent hidrofob.

Solubilitatea crescuta in apa a RCM foarte hidrofile
reduce legarea la proteinele plasmatice, incetinind
astfel distributia intracelulara a RCM, accelerand eli-
minarea renald si reducand trecerea prin bariera
hemato-encefalica. In consecinta, o hidrofilicitate
ridicata reduce neurotoxicitatea, imunogenitatea si
nefrotoxicitatea si scade riscul de reactii alergice.
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/ Farmacocinetica RCM iodate

Model cu doua compartimente

Farmacocinetica RCM iodate este
cel mai bine descrisa cu ajutorul unui
model cu doua compartimente:

in urma administrarii intravasculare,
RCM iodat se distribuie rapid in

tot spatiul intravascular, atingand o
concentratie plasmatica maxima

in 2 minute, urmata de o trecere in
lichidul interstitial, care este accesi-
bil prin porii din peretii capilarelor.

RCM iodat astfel introdus in spa-
tiul extracelular nu poate trece de
bariera hematoencefalica intacta si
nu este distribuit in compartimentul
celular. Cu toate acestea, poate tra-
versa bariera placentara in cantitati

mici si este
excretatin
cantitati foarte
mici in laptele
matern.

Elimina-

rea RCM
iodate are
loc aproape
exclusiv
prin filtrare
glomerulara

pasiva. in cazul unei functii renale
normale, timpul de injumatatire prin
eliminare este de aproximativ 90

Contrast medium molecules  Cellular compartment

Intravascular space ’ ‘

Glomerular fiItrati
Urine 3 Wy

FIGURA 12,

Model cu doud compartimente cu eliminare renala.

de minute, iar aproape intreaga

doza aplicata este excretata in 24

Interstitial space

T&"

de ore. In caz de insuficienta renala,
timpul de injumatatire prin elimi-
nare este considerabil prelungit.
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Farmacocinetica siimagistica

inceeace priveste imagistica cu RCM
jodata, exista trei faze post-injectie:

/  Fazavasculara, care are o durata
foarte scurtd, mai mica de 1 minut,
pentru imagistica arterelor.

/ Fazainterstitiala, care este de
scurta duratg, de 1,5 - 10 minute,
pentru imagistica organelor.

/  Fazade eliminare, care are o durata
lungé de pana la 30 de minute, pen-
tru imagistica tractului urinar.

Tissue concentration

vascular phase

lesion

\\ _ Time

<!> ATTENTION

in general, distributia din compartimentul intravascular cétre FIGURA 13.

organele foarte bine perfuzate, cum ar fi creierul, ficatul si rinichii,

Faza post-injectie cu RCM iodat.

este rapid, in timp ce distributia c_étrg organele si tesuturile mqi Observati diferentele temporale
putin perfuzate, cum ar fi oasele si grasimile, este mult mai lenta. de contrast intre diferitele spatji.
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Moduri de opacifiere a RCM

RCM sunt utilizate pe scara larga pentru a vizualiza anu-
mite structuri din organism si pentru a obtine informa-

tii despre functia organelor, ceea ce se realizeaza prin
aplicarea a patru moduri diferite de opacifiere:

Umplere luminala directa

Identificarea structurilor morfologice este obiectivul principal al
umplerii luminale directe, care poate avea loc printr-un acces
natural (Fig. 14) sau printr-un acces creat iatrogenic. Acest mod
de opacifiere permite diferentierea modificarilor superficiale sau
murale si poate furniza informatii functionale, de exemplu des-
pre modificarile tonusului sau peristaltismul in timpul pasajului.

Imagistica functionalé a organelor

Opacifierea functionald, care se aplica in urografie (Fig. 15) si cole-
grafie, exploateazé faptul ca densitatea de contrast depinde in mod

semnificativ de functionalitatea rinichilor si a tractului urinar sau
a sistemului hepatobiliar. in consecintd, evaluarea radiografica a

acestor organe releva atat modificari morfologice, céat si functional.

FIGURA 14.

Radiografie cu
bariu (tractul
gastro-intestinal
superior) la un
pacient cu hernie
hiatala (asterisc).
Se observa
opacifierea
normald a anselor
intestinului subtire.
Cu amabilitatea:
Georgy Varnay,
MD, Spitalele
Universitare

din Geneva.

FIGURA 15.

Urografie
normala. Cazul

a fost oferit de
Dr. MT. Niknejad,
Radiopedia.

org, riD: 85286
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Priza de contrast parenchimala

in faza parenchimald, imbunétatirea contrastelor
dintre tesuturi rezulta din trecerea si acumularea
selectiva a RCM in diferite organe sau tesuturi,
imbunatatind astfel diferentierea structurilor
morfologice, in special intre tesuturile normale si
cele patologice. Acest lucru permite, sau cel putin
faciliteaza, demonstrarea proceselor patologice
si, de asemenea, a etiologiei acestora (Fig. 16).

Angiografie

in angiografie (Fig. 17), opacifierea selectiva poate
fi obtinuté prin injectarea directda a RCM in vasul
de interes, urmata de evaluarea distributiei RCM
si a modelelor de umplere, inclusiv a lacunelor
de opacifiere a anatomiei {inta. Aceasta evaluare
ofera informatii detaliate de diagnosticare pri-
vind morfologia si functia normala si anormala.

FIGURA 16.

CT cu contrast (faza
parenchimatoasa)
care arata o tumora
mica ce provine

din hipofaringe
(sageataverde)

si o metastaza la
nivelul ganglionului
limfatic drept
(sdgeata rosie).
Caz de curtoazie:
Minerva Becker,
MD, Spitalele
Universitare

din Geneva.

FIGURA 17.

Angiografie
normala a
arterelor carotide.
Vedere laterala.
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/" Indicatii de aplicare a RCM

Injectie intravenoasa RCM

Administrarea intravenoasa de RCM in scopul scana-
rii CT este cea mai frecventa utilizare a RCM iodate si
are o mare varietate de indicatii. Administrarea intrave-
noasa duce mai intéi la opacifierea arteriala, care este
urmata de o intensificare a contrastului parenchimatos.

Pentru opacifierea arterialg, rata de admi-
nistrare a iodului joaca un rol esential.

Pentru evaluarea unui organ solid, cum ar fi ficatul sau
pancreasul, faza parenchimatoasa a organului depinde
in primul rand de cantitatea totald de iod administrata,
deoarece vizibilitatea leziunii poate necesita injecta-
rea unui volum mai mare de substanta de contrast.

Aplicatii ale administrarii intravenoase a RCM :

Tomografie computerizata
Angiografie digitald prin substractie
Urografie intravenoasé

Venografie (flebografie)

/ Vena cava inferioara si afluentjii sai

~ O~ N

/ Vena cava superioara si afluentii sai
/ Extremitati

/ Alte locuri venoase
/ Venografie epidurala
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Momentul achizitiei imaginii, in raport cu momentul injectarii agentului de contrast, are un impact asupra structurilor ana-
tomice care au acumulat cea mai mare concentratie de RCM administrat si care pot fi astfel vizualizate in mod optim.

Cinci faze de intensificare a contrastului pentru imagistica CT:

Faza nativa: imagistica inainte de injectarea RCM:
determinarea starii de baza a anatomiei si detectarea
structurilor calcificate (de exemplu, calculi, calcificari
vasculare si calcificari distrofice in unele tumori).

Faza arteriala timpurie: achizitia de imagini la
cateva secunde dupad administrarea bolusu-
lui de RCM intravenos: detectarea anomaliilor
arteriale (de exemplu, disectii arteriale).

Faza arteriala tarzie: achizitia de imagini la 15-20 de
secunde dupa faza arteriala timpurie: examinarea structu-
rilor anatomice puternic vascularizate (de exemplu, ficat,
splind, rinichi), in special pentru identificarea maselor.

Faza venoasa portala: faza ulterioara a achizitiei de
imagini, cand RCM este concentrata la maxim in structurile
venoase mezenterice: evaluarea perfuziei hepatice, exam-
inarea pacientilor cirotici pentru hipertensiune portala.

Fazaintarziata sau faza de spalare sau
faza de echilibru: vizualizarea leziunilor care
péastreazd RCM (de exemplu, tumori).
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FIGURA 18.

Exemplu de tomografie computerizata a abdomenului cu diferite faze de preluare a contrastului. A. Faza nativa. B. Faza
arteriald. C. Faza venoasa. D. Faza tardiva. Caz de curtoazie: Thomas de Perrot, MD, Spitalele Universitare din Geneva. 8 O
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Injectie intraarteriala RCM

Injectia intraarteriala este principala metoda de adminis-
trare a RCM iodate utilizata in angiografia cu cateter de
diagnostic si in interventia arteriald dirijata prin cateter,
cum ar fi angioplastia percutana si plasarea de stenturi.

Sunt necesare rate mari de administrare a RCM pentru a
opacifica vasele tintd din cauza debitului arterial ridicat.

Applications of intraarterial RCM administration:

~N N N N N N N

Angiocardiografie

Angiografie prin tomografie computerizata
Angiografie coronariana

Angiografie pulmonara Aortografie
Avrteriografie viscerala si periferica
Angiografie digitald prin substractie
Sistemul nervos central

Angiografie cerebralg, vertebrala si spinala
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Aplicatii RCM orale sirectale

Mijloacele de contrast orale sau rectale sunt utilizate intr-o varietate de moduri pentru imagistica tractului gastro-intesti-
nal, care se realizeaza predominant cu suspensii de sulfat de bariu si, in anumite cazuri, cu mijloace de contrast iodate.

Sulfat de bariu

Pentru imagistica radiografica a tractului gastroin-
testinal, suspensia de sulfat de bariu se adminis-
treaza pe cale oral3, rectala sau se instileaza intr-un
tub de enterostomie sau intr-un cateter si se utili-
zeaza pentru a umple lumenul tractului gastrointes-
tinal sau pentru a acoperi suprafata mucoasei.

O mai buné delimitare a lumenului si a mucoasei tractului
gastro-intestinal poate fi obtinuta prin examinarea cu dublu
contrast cu umplerea lumenului cu gaz si acoperirea pere-
telui cu sulfat de bariu (Fig. 19, vezi pagina urmétoare). in
acest scop, sulfatul de bariu este fie amestecat cu un aditiv
de dioxid de carbon, fie ca agent de formare a gazului.

Sulfatul de bariu nu este nici absorbit, nici metabo-
lizat la subiectii cu un tract gastrointestinal nor-
mal si este excretat neschimbat in fecale.

Indicatiile sulfatului de bariu in imagistica radiografica
includ diferentierea structurilor morfologice, in special
intre tesutul normal si cel patologic, precum si modifica-
rile functionale la nivelul intregului tract gastrointestinal.
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Reactii adverse

Cele mai frecvente reactii adverse ale sulfatului de bariu
includ greata, varsaturi si crampe abdominale sau disconfort
in timpul si dupa examinare si reactii alergice usoare. Hipo-
osmolalitatea suspensiei determina retragerea apei din tractul
gastrointestinal, ceea ce poate duce la obstructia colonului.

Cea mai grava complicatie a utilizarii sulfatului de bariu in tractul
gastrointestinal este scurgerea in mediastin sau in cavitatea peri-
toneald, ceea ce duce la peritonita persistenta sau mediastinita

<!> ATTENTION

Contraindicatii

Contraindicatiile pentru sulfatul de bariu includ suspiciunea
de perforatie si insuficienta postoperatorie a suturii, pre-
cum si reactiile alergice anterioare la produsele cu bariu.

Sulfatul de bariu nu trebuie utilizat la persoanele despre
care se suspecteaza sau se stie ca sufera de colitd necro-
tica, ileus si dificultati de deglutitie din cauza riscului de
aspiratie, iar o precautie deosebita este necesara pen-

tru nou-nascuti, varstnici si persoane in stare critica.

FIGURA 19.

Colon cu sulfat de bariu urmat de un gel:

imagine cu dublu contrast
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RCM iodat oral

Aplicatiile actuale ale RCM iodate orale (Fig. 20) se
limiteaza in primul rand la vizualizarea tractului Gl
atunci cand sulfatul de bariu este contraindicat.

RCM ionice diluate, solubile in apa, cu o inaltd mola-
litate, sunt preferate pentru utilizare orala, dar pot
fi utilizati si agenti de contrast neionici diluati.

Mediile de contrast solubile in apa sunt absorbite rapid
din spatiile interstitiale si din cavitatea peritoneala, ceea
ce le face deosebit de utile in examinarea pacienti-

lor cu suspiciune de perforare a viscerelor goale. Nu
au fost raportate efecte ddunatoare permanente ale
prezentei mediilor de contrast hidrosolubile in medias-
tin, cavitatea pleurala sau cavitatea peritoneala.

Excretia RCM iodate administrate pe cale orald are
loc in principal pe cale fecala si este dependenta de
timpul de tranzit gastrointestinal, in timp ce doar un
volum mic de RCM iodate este absorbit din tractul
gastrointestinal si ulterior excretat in tractul urinar.

FIGURA 20.

CT cu RCM iodat oral. Observati contrastul heterogen in intestinul
subtire, cu o raté de absorbtie mai mare in partea distala (ségeti rosii)

MODERNRADIOLOGY

Agentide
contrast

SCHITA DE CAPITOL:

Agenti de contrast

Medii de contrast
pentruraze X (RCM)

Agenti de contrast prin
rezonanta magnetica

Agenti de contrast cu
ultrasunete

Mesaje de luat acasa
Referinte

Testeaza-ti cunostintele

34
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Contraindicatii

RCM hiperosmolale pot duce la dificultati de deglutitie si, prin urmare, sunt contraindicate pentru admi-
nistrare orala la pacientii cu risc de aspiratie. La astfel de pacienti, pentru administrarea orala ar tre-

bui sa se utilizeze RCM iodate non-ionice cu osmolalitate scazuta sau cu izo- osmolalitate, deoarece,
chiar daca sunt aspirate, acestea sunt asociate doar cu o toxicitate bronhogenica minima.

RCM hiperosmolal enteric trebuie, de asemenea, evitat la pacientii cu dezechilibre de lichide si elec-
troliti, in special la pacientii foarte tineri sau varstnici cu hipovolemie sau deshidratare.

Din cauza unei usoare absorbtii sistemice a RCM administrate pe cale oralg, este indicata o uti-
lizare atenta in caz de sarcina, insuficienta renala si tulburari tiroidiene subiacente.

{RADIOLOGY

Agenti de
contrast

CHAPTER OUTLINE:

Contrast Agents

X-Ray Contrast Media
(RCM)

Magnetic Resonance
Contrast Agents

Ultrasound Contrast
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/ Reactii adverse la RCM

Incidenta reactiilor adverse legate de administrarea intravasculara a RCM iodate, care a fost
redusa drastic odata cu trecerea de la RCM ionica cu osmolalitate ridicatd la RCM non-io-

nica cu osmolalitate scazuta sau izo-osmolalitate, este acum in general scazuta.

Reactii adverse acute

Reactiile adverse acute la RCM apar in decurs de o ora
de la aplicare, iar gravitatea acestor reactii poate varia
de la usoara la severa si pune in pericol viata. Reactiile
acute sunt clasificate fie ca reactii de hipersensibilitate
si reactii de tip alergic, fie ca reactii chimiotoxice.

Reactiile de hipersensibilitate si reactiile de tip aler-
gic sunt probabil independente de doza si con-
centratia de RCM si tind sa fie imprevizibile.

Simptomele reactiilor de hipersensibilitate si de tip alergic
includ urticarie, prurit, edem cutanat, prurit si eritem difuz.
Reactiile acute severe se manifestd de obicei prin edem
facial si laringian, hipotensiune, bronhospasm si dispnee,
péana la soc hipotensiv si stop respirator sau cardiac.

FIGURA 21.

llustrarea

unei reactii
maculopapulare de
hipersensibilitate
cauzata de
substante de
contrast.
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<!> ATTENTION

Reactiile adverse chimiotoxice se refera la un atri-
but molecular specific al RCM, cum ar fi osmola-
litatea, vascozitatea si ionicitatea, si sunt, in gene-
ral, dependente de doza si de concentratie.

Reactiile adverse chimiotoxice frecvente includ
greata si varsaturi, inrosire, caldur, frisoane, dureri
de cap, ameteli, anxietate, modificari ale gustului si
hipertensiune arteriala. Pot aparea reactii vasovagale
care apar ca bradicardie cu hipotensiune arteriala.

Reactiile adverse chimiotoxice grave se pot manifesta
sub forma de aritmii cardiace, contractilitate miocar-
dica scazuta, edem pulmonar cardiogen, convulsii i
crize. Acestea sunt mai frecvente si mai semnifica-
tive la pacientii cu afectiuni cardiace subiacente.

Factorii de risc legati de pacient pentru o reac-
tie acuta la RCM sunt istoricul unei reactii alergice
anterioare la un agent de contrast pe baza de

iod siistoricul de astm si atopie, in timp ce facto-
rii de risc legati de mediul de contrast sunt medi-
ile de contrast ionice cu osmolalitate ridicata.
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Reactii adverse intarziate

Reactiile adverse intarziate se pot dezvolta de la 60
de minute pana la o sadptdmana dupé expunerea la
RCM si sunt cel mai adesea reactii cutanate.

Reactiile cutanate intarziate tipice se pot manifesta prin eruptii
cutanate, prurit, eritem si umflaturi, in imp ce simptomele
noncutanate intarziate includ greata, varsaturi, cefalee, dureri
musculo-scheletice, diaree si, ocazional, hipotensiune.

Factorii de risc pentru o reactie intarziata la RCM sunt o reac-
tie tardiva anterioara la substanta de contrast si un tratament
cu interleukina-2, precum si utilizarea de dimeri neionici.

Sarcina si alaptarea

La femeile gravide, atunci cand examinarea radiografica
este esentiald, se pot administra substante de contrast pe
bazé de iod. In urma unei astfel de administrari, functia tiroi-
diana trebuie verificata la nou-nascut in prima saptamana.

Alaptarea poate fi continuata in mod normal atunci cand
mamei i se administreaza substanta de contrast pe baza
deiod.
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<!> ATTENTION

Tirotoxicoza

Un factor care contribuie la reactiile
adverse este procesul de deiodi-
nare siimpuritatea iodurii din solutii,
conducéand astfel la urme de iodura
libera in organism cu concentratii
peste doza zilnica recomandata.

La subiectii cu o functie tiroidiana
normala, expunerea cu exces de iod
poate fi compensata printr-o scédere
tranzitorie a sintezei hormonilor tiroidi-
eni, asa-numitul efect Wolff-Chaikoff.

Acest mecanism intrinsec de reglare
este afectat la subiectii cu o afecti-
une tiroidiana subiacenta, astfel incat
aplicarea mijloacelor de contrast
iodate poate duce la tireotoxicoza.

FIGURA 22,

Expunerea la lumina ar putea duce la o deiodinare cu eliberare de iodura.
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<!> ATTENTION

Factorii de risc pentru dezvoltarea tirotoxicozei
sunt boala Graves si gusa multinodulara cu autono-
mie tiroidiana, in special la persoanele in varsta si/
sau in zonele cu deficit de iod din alimentatie.

Pentru persoanele suspectate de risc de tirotoxicoza,
este utila cunoasterea functiei tiroidiene inainte de admi-
nistrarea de RCM iodate si se recomanda o monitorizare
atenta dupa administrare. Pacientii selectionati cu risc
ridicat pot beneficia de terapie tiroidiana profilactica.

La pacientii cu hipertiroidism stabilit, administrarea de
substante de contrast iodate este contraindicata.

in urma administrarii de substante de contrast pe baza
de iod la o femeie inséarcinata, functia tiroidiana tre-
buie verificata la nou-nascut in prima saptamana.

Copiii prematuri si nou-nascutii ar putea fi deosebit
de susceptibili de a dezvolta hipotiroidism semnifi-
cativ din punct de vedere clinic, deoarece este posi-
bil ca glanda imatura sa nu fie capabila sa inverseze
complet efectul Wolff-Chaikoff acut. Functia tiroidi-
ana trebuie monitorizata pana la varsta de trei ani.
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Reactii adverse renale

Administrarea intravasculara a unui mediu de
contrast poate duce la o deteriorare a func-
tiei renale si chiar la insuficienta renald acuta.

Criteriul standard de diagnostic pentru leziunea renala
acuta post-contrast (PC-AKI) este definit ca o crestere a
creatininei serice cu > 0,3 mg/dl (sau > 26,5 pmol/l), sau de
>1,5 ori mai mare decét valoarea initiala in decurs de 48-72
de ore de la administrarea intravasculara a unui mediu de
contrast.

O disfunctie renala preexistenta este cel mai mare factor
de risc pentru dezvoltarea PC-AKI, iar riscul devine mai
mare odata cu cresterea insuficientei renale de baza.

Rata de filtrare glomerulara estimata (eGFR), cal-
culata pe baza creatininei serice, este parametrul
recomandat pentru estimarea functiei renale inainte
de administrarea substantei de contrast. Orientarile
actuale ale Societatii Europene de Radiologie Uro-
genitala (ESUR) definesc urmatoarele valori de prag
pentru riscul de aparitie a PC-AKI legat de pacient:

eGFR < 45 ml/min/1.73 m?

inainte de administrarea intraarteriald de substanta
de contrast cu expunere renala de prima trecere
sau la pacientii din unitatea de terapie intensiva.

eGFR < 30 ml/min/1.73 m?

inainte de administrarea intravenoasa a substantei
de contrast sau intraarteriala a substantei de con-
trast cu expunere renala de pasaj secundar.
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fn Manualul sau privind mijloacele de con-
trast 2021, Comitetul ACR pentru medica-
mente si mijloace de contrast al Colegiului
American de Radiologie mentioneaza
urmatoarea valoare de prag pentru riscul
de aparitie a PC-AKI legat de pacient:

eGFR <30 ml/min/1.73 m?

<=> CUNOSTINTE DE BAZA

Alti factori de risc pentru aparitia PC-AKI includ
diabetul zaharat, bolile cardiovasculare, hiperten-
siunea arteriald, hiperuricemia, proteinuria, utili-
zarea diureticelor, deshidratarea, varsta inaintata
si doze multiple de substanté de contrast iodata
administrate intr-un interval de timp scurt.

Strategiile de prevenire cuprind 1-12 ore de
prehidratare cu solutie salind intravenoasa sau
bicarbonat de sodiu, urmata de 4-12 ore de
posthidratare si de utilizarea RCM cu doze minime
de RCM scazut sau izo-osmolal.
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Extravazarea

O injectie extravasculara neintentionata de RCM iodata
are loc doar in cazuri foarte rare si cauzeaza de obicei
simptome autolimitate, cum ar fi durere, eritem si umfla-
turi, dar in cazurile severe pot aparea ulceratii si necroze
ale pielii. Cea mai frecvent raportata leziune severa dupa
extravazare este aparitia sindromului de compartiment.

O leziune grava prin extravazare este mai probabilé la
pacientii cu insuficienta arteriala sau cu drenaj venos
sau limfatic compromis la nivelul extremitatii afectate.

Extravazérile care implica volume mai mari de RCM,

in special agenti cu o inaltd osmolalitate si vascozitate
ridicata, sau utilizarea unui injector electric, precum si
cele care au loc in locuri de injectare problematice, cum
ar fi partea dorsala a mainii, piciorului sau gleznei, sunt
mai susceptibile de a provoca leziuni tisulare grave.

Monitorizarea continué si un management conser-
vator precis ajuta la evitarea sechelelor. Tratamen-
tul consta in ridicarea extremitétii afectate, racirea
cu gheatd, aplicarea topica de sulfadiazina de argint
si, in cazuri extreme, interventia chirurgicala.
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Agenti de
contrast prin
rezonanta
magnetica

{RADIOLOGY
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/ Agenti de contrast prin rezonanta

magnetica

Agentii de contrast pentru imagistica prin rezonanta
magnetica (IRM) sunt compusi farmaceutici de dia-
gnosticare care afecteaza semnalul de rezonanta
magneticd nucleelor de hidrogent H (protoni) din
moleculele de apa continute in tesutul inconjurator.

Contrastul unei imagini RM rezulta dintr-o interac-
tiune complexa a diversilor factori, cum ar fi den-
sitatea protonilor, timpul de relaxare longitudinala
(spin-retea) T1 si timpul de relaxare transversala (spin-
spin) Tz, precum si din secventele RM aplicate.

Agentii de contrast (AC) utilizati in IRM constau

fie din ioni metalici paramagnetici, fie din particule
superparamagnetice, si actioneaza pentru a modi-
fica Tr si T2 ale protonilor de apa prezentiin tesut.
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FIGURA 23.

Spinii individuali (aici electronii) sunt magnetizatiin RM si
interactioneaza cu protonii, modificand astfel semnalul tisular.

NRADIOLOGY

Agenti de
contrast

SCHITA DE CAPITOL:

Agenti de contrast

Medii de contrast
pentru raze X (RCM)

Agenti de contrast
prinrezonanta
magnetica

Agenti de contrast cu
ultrasunete

Mesaje de luat acasa
Referinte

Testeaza-ti cunostintele

45



>8< CUNOSTINTE SUPLIMENTARE

/- Agenti de contrast paramagnetici

AC paramagnetice contin ioni metalici care au electroni
neimperecheati in invelisul lor exterior, ceea ce implica
un spin electronic si un moment magnetic permanent.

Momentul magnetic al unei molecule de AC paramag-
netice care se rostogoleste induce un camp magnetic
suplimentar, variabil in timp, in nucleele de hidrogen ale
moleculelor de apa inconjuratoare, care, la randul sau,
poate creste rata r1 de relaxare longitudinala a retelei
de spin sirata r2 de relaxare transversala spin-spin.

Cresterea vitezei de relaxare cauzatd de o AC
duce la o scurtare corespunzatoare a T1si T21n
regiunea de interes, producand semnale hipe-
rintense in imaginile ponderate cu T1si semnale
hipointense in imaginile ponderate cu T .2

Efectul asupra T1 este deja evident la concentratii mici ale
agentului de contrast, in timp ce efectul asupra T2 devine

din ce in ce mai semnificativ la concentratii mai mari.

Outer sphere
@und sphere %
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FIGURA 24.

Gadoliniu interactionand cu protonii apei inconjurétoare
la diferite niveluri. De obicei, 1-2 protoni de apa se apropie
mai mult de atomul central inconjurat de un ligand.
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Relaxivitate

Eficacitatea unui agent de contrast RM este exprimata

in termeni de relaxivitate R, care se refera la capacitatea
AC de a creste rata de relaxare a protonilor. Aceasta este
in general masurata experimental in apa si este definita

ca fiind cresterea timpului de relaxare a solventului (apa)
indusa de 1 mmol L-1 de ionul activ al agentului de contrast:

R,=1/T,(1Mol, 20°C)

Eficienta contrastului se exprima prin raportul r /
r21: cu cat raportul este mai mare, cu atat mai mare
este efectul relativ asupra T2 siinvers asupra T1.

Agenti de contrast pe baza de mangan

AC pe baza de mangan contin mangan bivalent, un metal
de tranzitie cu cinci electroni neimperecheati, care este,
de asemenea, prezent in mod natural in organism.

Manganul paramagnetic este disponibil fie sub forma
de molecule mici, fie sub forma de materiale de
dimensiuni nanometrice, dezvoltate mai recent.

Mangafodipirul trisodic (Mn-DPDP) este un CA spe-
cific pentru ficat in care un ion de mangan Mn2+
este chelat cu un ligand dipiridoxildifosfat.

Relaxivity mM-'s™!

in water 37°C, 1.5T 12.2/15.0 29/3.2 3.3/39 29/3.2 40/4.3 3.3/36 3.3/39
Dosing in mmol Gd 0.075 (CNS)
perkg BW 0.05 01 and 01 01 01 01 01

TABLE 2

Doze: Relaxivitatile mai mari ale anumitor agenti permit adaptarea dozarii in mmol per kg greutate corporald

n rutina clinica. Acest lucru permite reducerea expunerii pacientului la gadoliniu.

Robic C et al. Invest Radiol. 2019
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/- Agenti de contrast pe baza de gadoliniu

AC pe baza de gadoliniu, care contin gadoliniu triva-
lent - un metal din seria lantanidelor cu sapte electroni
neimperecheati - sunt cei mai utilizati in RMN din punct
de vedere clinic, datoritd momentului magnetic ridi-
cat si timpului lung de relaxare a spinului electronic.

Cu toate acestea, citotoxicitatea gadoliniului in forma
saionica liberd Gd®* face necesara mascarea gado-
liniului prin furnizarea de liganzi chelati care formeaza
complecsi stabili din punct de vedere chimic.

Administrarea gadoliniului sub forma unui complex de
coordonare inert si stabil previne absorbtia celularéd a
Gd liber® si mentine biodistributia in spatiul extracelular,
imbunatatind astfel filtrarea renala si excretia urinara.

FIGURA 25.

Complexul macrociclic de gadoliniu cu Gd3+ ca atom central
legat strans de un ligand care prezinta o structura de tip inelar
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Structura complexelor de Gd

Agentii de contrast pe baza de Gd disponibili in
prezent pot fi clasificati in patru categorii prin-
cipale, in functie de structura lor, in special de
natura fractiunii chelante, si de ionicitatea lor.

in cazul complecsilor liniari, ionul de gadoliniu este inconju-
rat doar partial de o structura de tip lant a ligandului, in timp
ce in cazul complecsilor macrociclici, ionul de gadoliniu
este inchis intr-o structura de tip cusca formata de ligand.

Atat complecsii de gadoliniu liniari, cat si cei macro-
ciclici pot fi fie neionici, fie ionici. in complecsii ionici
de gadoliniu, grupele anionice ramase sunt sali-
ficate cu cationi de meglumina sau de sodiu.

Caracteristicile moleculare ale celor patru clase de

complecsi de gadoliniu au un impact semnificativ asupra
unor proprietati cheie, cum ar fi osmolalitatea si vascozi-
tatea, dar si asupra relaxivitatii si biodistributiei acestora.

Caracteristicile moleculare sunt, de asemenea, respon-
sabile pentru diferentele dintre diferitii complecsi de
gadoliniu in ceea ce priveste constantele lor de stabili-
tate termodinamica si constantele de viteza cinetica.

RAD!OLOGY

Agentide
contrast

SCHITA DE CAPITOL:

Agenti de contrast

Medii de contrast
pentru raze X (RCM)

Agenti de contrast
prinrezonanta
magnetica

Agenti de contrast cu
ultrasunete

Mesaje de luat acasa
Referinte

Testeaza-ti cunostintele



Stabilitatea Complexelor de Gadoliniu
in solutiile de AC care contin Gd, exista intot-

deauna un echilibru intre gadoliniul complexat
(Gd- Ligand) si ionii liberi de gadoliniu (Gd ):3*:

Gd®** + Ligand <« Gd-Ligand

Starea de echilibru poate fi caracterizata prin
constanta de stabilitate termodinamica:

_ [Gd-Ligand]
[Gd®*] - [Ligand]

TD

care este adesea exprimat sub forma logaritmica log KTD.
Pentru complecsii de Gd utilizati ca agenti de contrast,
acest echilibru favorizeaza puternic partea de gadoliniu
complexat, cu log KTD variind de la De la 16,6 la 25,6.
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Agentide
contrast
Gadopiclenol macrociclic-ionic 18.7 high 20 days+/-3d
SCHITA DE CAPITOL:
Gd-DOTA macrociclic-ionic 25.6 mare 338deore .
Agenti de contrast
Gd-HP-DO3A macrociclic-non-ionic 23.8 mare 3.90re Medii de contrast
pentru raze X (RCM)
Gd-BT-DO3A macrociclic-non-ionic 21.8 mare 43 deore Agenti de contrast
prinrezonanta
magnetica
Gd-BOPTA inear-ionic 22.6 mediu <5sec
Agenti de contrast cu
ultrasunete
Gd-DTPA liniar-ionic 221 scazut <5sec
Mesaje de luat acasa
Gd-DTPA-BMA liniar-non-ionic 16.9 scazut <5sec Referinte
Testeaza-ti cunostintele
TABLE 3

Stabilitatea complexelor de gadoliniu

Stabilitatea termodinamica a complecsilor de Gd scade
odata cu scaderea pH-ului, astfel incat in mediu acid
complexele sunt mai predispuse la decomplexare.

Robic C et al. Invest Radiol. 2019

Complexele macrociclice au, in general, o stabilitate ter-
modinamica si cineticd mai mare decat complexele liniare.

Compusii ionici tind sa aiba o stabilitate termodinamica
si cinetica usor mai mare decat compusii neionici.



Transmetilarea

Decomplexarea complecsilor de Gd poate
rezulta din reactii cu alti ioni metalici care
sunt prezenti in fluidele corpului uman.

in special, ionul Gd3+ dintr-un complex chelat poate fi
inlocuit cu Zn?+, ceea ce duce la eliberarea de ioni Gd3+
toxici si la formarea de complecsi de zinc, ceea ce duce
la o spalare nedorita a zincului prin eliminare renala.

Un motiv important pentru toxicitatea ionilor liberi
Gd?®* este similaritatea dimensionala si competitia
rezultata cu ionii Ca?* in procesele celulare si biochi-
mice, ceea ce duce la inhibarea canalelor de calciu
sila blocarea enzimelor dependente de Ca .2*

Un alt factor care contribuie la toxicitatea ionilor Gd®* este
tendinta lor de a se lega de anioni endogeni, in special

de fosfati si carbonati, creand saruri insolubile care sunt
preluate de sistemul reticuloendotelial (RES) prin fagoci-
toza si se acumuleaza in fesuturile umane. Acest proces
este insotit de o stimulare a macrofagelor locale pentru
ainitia un raspuns inflamator cu eliberarea de citokine

si de factori de transcriptie declansati de citokine.
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Biodistributie

Dupa administrarea intravenoasa, complexele
de gadoliniu se distribuie rapid in spatiul intra-
vascular si apoi trec, prin capilare, in spatiul
interstitial, timpul de injumatatire intravascular
fiind dependent de greutatea moleculara si
de gradul de legare a proteinelor plasmatice.

in functie de structura sa, un complex de
gadoliniu poate fi, de asemenea, distribuit par-
tial in ficat prin difuzie pasiva sau prin absorb-
tie selectiva de catre hepatocite prin transport
mediat de purtator prin membranele celulare.

Agentii de contrast cu gadoliniu nu patrund
n bariera hemato-encefalica intacta.

Complecsii de gadoliniu cu greutate mole-
culara mica nu sunt, in general, metabolizati.

Distributia vasculara timpurie a agentului de contrast Gd injectat iv

Photo 2

<!>
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Complexele de gadoliniu sunt
excretate fie aproape exclu-
siv prin rinichi, fie au o dubla
cale de eliminare prin rinichi
Si prin sistemul hepatobiliar.

Pacientii cu functie renala nor-
mala elimina mai mult de 90%
din AC cu greutate moleculara
mica de gadoliniu in primele 12
ore dupa injectare si mai mult
de 90% din AC cu greutate
moleculard mare in primele

72 de ore dupa injectare.

Compartiment extracelular

Compartiment
.
. — «—|intracelular
Intravascular |, > interstitial
Rinichi Ficat
Excretie Excretie
renald hepatobiliara
Urina Bila

)

Vezica biliara si
intestinul

FIGURA 27.

Locuri de distributie si céi de eliminare pentru complecsii de gadoliniu administrati intravenos
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Agenti de contrast superparamagnetici

Agentii de contrast superparamagnetici constau din
nuclee de nanoparticule de oxid de fier acoperite cu
un strat protector dintr-un material biocompatibil, cum
ar fi polietilenglicol, dextran, heparind sau albumina.

Momentul magnetic al miezurilor superparamagnetice
tinde sa se alinieze cu campul magnetic extern, inducand
gradienti locali de cdmp magnetic care defazeaza mag-
netizarea transversala a protonilor de apa, ceea ce duce

in mod predominant la o T2 mai scurta si la o intensificare
concomitentd a contrastului negativ in imaginile ponde-
rate Tz relevante din punct de vedere patologic. Odata cu
scaderea dimensiunii particulelor superparamagnetice,
scurtarea Tr devine mai pronuntata, astfel incat particulele
superparamagnetice mici, cu diametre ale miezului mai
mici de 10 nm, pot produce un contrast pozitiv in imaginile
ponderate Ti - relevante din punct de vedere anatomic.

FIGURA 28.

RMN hepatic inainte (A)

iv de nanoparticule de

(asterisc rosu) sicu

normal (asteriscuri verzi).

si dupa (B) Administrarea

oxid de fier fara captare in
carcinomul hepatocelular

captare in tesutul hepatic
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/- Indicati

Agentii de contrast RM pot fi clasificati in functie de modelul lor de biodistributie si de apli-
catiile consecvente in practica diagnosticului morfologic si functional.

Agenti de contrast extracelular nespecifici

Agentii de contrast RM extracelular sunt complexe de Agentii de contrast RM extracelular sunt aplicatiin
gadoliniu cu greutate moleculara mica care, dupa injec- principal pentru examinari ale SNC care vizeaza
tare, difuzeaza rapid din spatiul intravascular in spatiul detectarea diferitelor neoplasme, evaluarea bolilor
extracelular, de unde sunt apoi eliminati treptat de rinichi. demielinizante, a proceselor infectioase si inflamatorii,
caracterizarea anomaliilor vasculare si diagnosticarea
Acesti agenti de contrast circula liber in spatiul extra- ischemiei cerebrale si a infarctului. Acesti agenti sunt,
celular, dar nu patrund in tesuturile cu bariere vas- de asemenea, utilizati pe scara larga in imagistica cor-
culare specializate. in consecintd, acestia tind sa se porald pentru a evalua anumite procese patologice,
acumuleze in tesuturile cu perfuzie anormala sau cum ar fi carcinomul hepatocelular sau carcinomul cu
permeabilitate capilaré siin regiunile in care perme- celule renale si, de asemenea, pentru anumite aplicatii
abilitatea barierei hematoencefalice este alterata. musculo-scheletice (a se vedea pagina urmatoare).

RAD!OLOGY

Agentide
contrast

SCHITA DE CAPITOL:

Agenti de contrast

Medii de contrast
pentru raze X (RCM)

Agenti de contrast
prinrezonanta
magnetica

Agenti de contrast cu
ultrasunete

Mesaje de luat acasa
Referinte

Testeaza-ti cunostintele

56



<=> CUNOSTINTE DE BAZA RAD}OLOGY

<!> ATTENTION

Anumiti agenti de contrast RM extracelulari pot fi, de Agentl de
asemenea, utilizati in angiografia RM, dar din cauza tim- Indicatii pentru AC extracelulare contrast
pului lor scurt de sedere in spatiul intravascular, fereas- nespecifice

SCHITA DE CAPITOL:

tra de timp de achizitie a imaginii este foarte limitata. .
Sistemul nervos central

Detectarea neoplasmelor primare si a Agenti de contrast
Pentru utilizarea ca agenti de contrast nespecifici extrace- metastazelor cerebrale, evaluarea bolilor ;

o L demielinizante, detectarea proceselor Medii de contrast
|U|ar|, majontatea Comp|exe|0r de gadol|n|u sunt |a fel de |nfect|0ase $| |nf|amator”, Caracterlzarea pentru raze X (RCM)
eficiente datorita relaxivitatii si biodistrioutiei lor similare. anomaliilor vasculare si diagnosticarea Adenti de contrast

ischemiei cerebrale si a infarctului. genti de contras
prinrezonanta
magnetica

Abdomen si pelvis )

Detectarea si caracterizarea leziunilor si Agenti de contrast cu

determinarea gradului de diseminare a ultrasunete

tumorii maligne
9 Mesaje de luat acasa

Angiografie RM Referinte

Evaluarea anatomiei si a bolii vasculare - )
’ Testeaza-ti cunostintele

Sanii

Diferentierea leziunilor maligne si benigne,
detectarea malignitatilor multicentrice,

a cancerului mamar local recurent sau a
fibrozei benigne postterapeutice.

''''''''''''''''''''''''''' Sistemul musculo-scheletalDetectarea
FIGURA 29. si caracterizarea leziunilor de masé si a

RMN cu potentare cu Gd proceselor inflamatorii si evaluarea gradului
aarterelor carotide de extindere a bolii 57
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. " ” Agenti de
Agenti de tip “blood pool cgntr’ast
Acesti agenti sunt compusi de gadoliniu cu greu- Agentii de tip “blood pool” determina o reducere sem- SCHITA DE CAPITOL:
tate moleculara mare, care au o viteza de difuzie nificativa a timpului de relaxare T1 al sangelui circulant;
lenta din spatiul intravascular in spatiul extracelular astfel, acesti agenti sunt utilizati pentru angiografia prin Agenti de contrast
din cauza legéturii lor cu albumina si care necesita rezonanta magnetica, inclusiv pentru imagistica arterelor Medii de contrast
metabolizarea fractiunii lor macromoleculare ina- coronare, si pentru evaluarea angiogenezei tumorale. pentruraze X (RCM)
inte de excretia renala, astfel incat concentratia lor Agenti de contrast

prinrezonanta

in plasma radmane stabila timp de peste o ora. .
magnetica

Agenti de contrast cu
ultrasunete

Mesaje de luat acasa
Referinte

Testeaza-ti cunostintele
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Agenti de contrast pe baza de Gd specifici pentru organe

Cei doi complecsi ionici liniari Gd-BOPTA si Gd-EOB- DTPA
prezintd o specificitate hepatica datorita captarii lor selec-
tive de cétre hepatocite si excretiei hepatobiliare partiale.

Dupa administrarea intravenoasa, acesti AC au o faza
extracelulara initiala, care permite vizualizarea vase-
lor hepatice, urmaté de o faza de captare hepatocitara
intarziata si de eliminare biliarg, care permite evalua-
rea tesutului hepatic cu functionalitate modificata.

<!> ATTENTION

Captarea de catre hepatocite creste
selectiv intensitatea semnalului
parenchimului hepatic normal, in timp
ce leziunile focale care contin celule
mutante sau o structura modificata nu
capteaza AC si vor aparea hipointense,
imbunatatind vizualizarea leziunii

si ajuténd la caracterizarea naturii
acesteia.

De asemenea, acestea pot fi utile pentru
aimbunatati detectarea metastazelor si
a carcinomului hepatocelular.

FIGURA 30.

RMN hepatic
nainte si 20 de
minute dupa
administrarea
ivde Gd-EOB-
DTPA, fara
captare in cazul
unui adenom
(asterisc rosu)
si cu captare

a agentului

de contrastin
tesutul hepatic
normal (asterisc
verde).
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Agenti reticuloendoteliali specifici tesuturilor si ganglionilor limfatici

Particulele superparamagnetice de oxid de fier (SPIO) sunt preluate selectiv de sistemul reticuloen-
dotelial (RES) prin fagocitoza, dimensiunea particulelor determinand specificitatea tisulara.

SPIO de mari dimensiuni sunt metabolizate rapid de
celulele fagocitare precum celulele Kupffer din ficat si
splind, producand un contrast negativ in imaginile pon-
derate T2 . Deoarece majoritatea leziunilor hepatice,
inclusiv metastazele si marea majoritate a carcinoa-
melor hepatocelulare, nu au o RES intactd, intensitatea
semnalului lor este neschimbata prin administrarea

de SPIO, astfel incéat contrastul dintre tesutul hepatic
normal si cel anormal este crescut, deoarece leziu-
nea apare hiperintensa in raport cu tesutul normal.

Particulele mari de SPIO pot fi utilizate
in imagistica ficatului si a splinei.

SPIO de dimensiuni mici, cu o dimensiune a miezului mai
micéa de 10 nm, intrd in sistemul limfatic si sunt metaboli-
zate de fagocite in ganglionii limfatici normali, in timp ce
ganglionii limfatici metastatici retin o anumita cantitate de
AC, ceea ce permite diferentierea intre tesutul normal, care
are un contrast negativ in imaginile ponderate T2, si tesutul
metastatic, care mentine o intensitate ridicata a semnalului.

Particulele mici de SPIO sunt utilizate in studiul ganglioni-
lor limfatici si al maduvei osoase (disponibilitate limitata).

RNRADIOLOGY

Agentide
contrast

SCHITA DE CAPITOL:

Agenti de contrast

Medii de contrast
pentru raze X (RCM)

Agenti de contrast
prinrezonanta
magnetica

Agenti de contrast cu
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Direct MR Arthrography

Artrografia directa prin RM implica
injectarea unui agent de contrast intr-o
regiune articulara sub ghidare fluoro-
scopica sau cu ultrasunete, urmata de
imagistica prin rezonanta magnetica.

Artrografia prin rezonanta magnetica ofera
imagini mai clare ale tendoanelor, ligamen-
telor si cartilajelor din regiunea afectata.

Solutiile slab concentrate corespund unor
dilutii de 1:200-250 ori (2-2,5 mM) ale
produselor aprobate iv (500-1000 mM).

Artrografie prin rezonanté magnetica directa a umarului cu ajutorul unui GBCA de
2,5 mM (Artirem® ). GBCA in spatiul articular este indicat cu un asterisc.

RAD!OLOGY

Agentide
contrast
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Agenti de contrast

Medii de contrast
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prinrezonanta
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Dozajul agentilor de contrast cu gadoliniu

Pentru utilizare clinica, doza recomandata de agenti de
contrast RM extracelulara este de 0,1 mmol/kg de gre-
utate corporala pentru majoritatea examinarilor imagis-
tice corporale. Atunci cand sunt utilizati in angiografia
prin rezonantd magnetica si in imagistica SNC, agentii
de contrast RM extracelular pot fi utilizati cu o doza mai
mare, de pana la 0,3 mmol/kg de greutate corporala.

Agentii de contrast specifici pentru ficat sunt efi-
cienti in doze mai mici de 0,05 pana la 0,1 mmol/
kg pentru Gadobenat (Gd- BOPTA) si 0,025
mmol/kg pentru Gadoxetat (Gd-EOB-DTPA).

NRADIOLOGY

Agentide
contrast

SCHITA DE CAPITOL:

Agenti de contrast

Medii de contrast
pentru raze X (RCM)

Agenti de contrast
prinrezonanta
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/ Reactii adverse

Cele mai frecvent raportate reactii adverse ale agenti-
lor de contrast cu gadoliniu sunt considerate usoare si
includ réceald, calduré sau durere la locul de injectare,
greata, varsaturi si dureri de cap, parestezii si ameteli.

Reactiile de tip alergic cu complexe de gadoliniu,
care apar foarte rar, constau in transpiratii, erupfii
cutanate, urticarie, mancarimi si umflaturi faciale

Factorii de risc pentru aparitia unei reactii de tip aler-
gic sunt o reactie acuté anterioarda moderata sau
severa la un agent de contrast pe baza de gado-
liniu sau iodat, astm si diverse alte alergii.

Hipersensibilitatea este riscul
major

<!> ATTENTION

Sarcina si alaptarea

La femeile gravide, atunci cand exista o indicatie foarte
puternica pentru un RMN cu contrast, se poate administra
un agent de contrast macrociclic cu gadoliniu, folosind cea
mai mica doza posibila.

Alaptarea poate fi continuata in mod normal atunci cand
mamei i se administreaza agenti de contrast macrociclici
pe baza de gadoliniu.

{RADIOLOGY

Agentide
contrast
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Medii de contrast
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Agenti de contrast
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<!> ATTENTION

/ Fibroza sistemica
nefrogena (NSF)

Fibroza sistemicéa nefrogenicé (NSF) este o afec-
tiune rard, dar foarte invalidanta, care poate apa-
rea la pacientii cu functie renald deficitara expusi
la AC pe baza de gadoliniu mai putin stabile.

Manifestérile clinice ale FSN sunt ingrosarea siinta-
rirea extinsa a pielii si a tesuturilor subcutanate aso-
ciate cu papule eritematoase, precum si slabiciune
musculara, dureri osoase si contracturi articulare.

FSN-ul progresat poate implica si alte organe, cum ar fi
ficatul, plamanii, esofagul, inima si muschii scheletici.

Simptomele se dezvolta si progreseaza rapid, sunt ireversi-
bile si pot duce la invaliditate extrem4 si la deces din cauza
alterarilor cicatrizante ale organelor cu pierderea functiei.

FIGURA 32.

Manifestari ale
fibrozei sistemice
nefrogenice.

A: Strangere si
duritate a mainilor
combinate cu
contracturi
articulare. B:
Noduli fermi

care stabilesc o
configuratie de
pavaj. C: Piele
intinséa si ferma pe
partea inferioara
a picioarelor.

Reprodus din:
Elmholdt TR et
al., Nephrogenic
Systemic Fibrosis
in Denmark- A
Nationwide
Investigation.
PLOS ONE

2013; 8(12):

e82037.
doi10.1371/
iournal.pon
€.0082037.0001
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<!> ATTENTION

Ca mecanism fiziopatologic, se presupune cé o func-
tie renala redusa, care este asociaté cu o expunere
tisulara considerabil prelungita la complexul de gado-
liniu, creste probabilitatea de precipitare a sarurilor de
gadoliniu insolubile si toxice. Se presupune ca acest
proces stimuleaza o cascada ulterioara de evenimente
proinflamatorii care duce la procesul fibrozant.

Factori de risc pentru dezvoltarea NSF

Cei mai mari factori de risc pentru aparitia FSN
sunt o functie renala redusa, in special cu o rata de
filtrare glomerulard a eGFR <15 ml/min/1,73 m2, si
pacientii aflati sub dializa.

Riscul de aparitie a FSN este substantial mai pro-
nuntat dupa administrarea complexelor de gadoli-
niu liniar non-ionice si ionice si creste odata cu doza
de agent de contrast si cu expunerea multipla.

Alti factori de risc includ acidoza metabolica, niveluri
ridicate de fier, calciu sau fosfat in sénge, un trata-
ment cu doze mari de eritropoieting, imunosupresie,
vasculopatie si infectie sau alte evenimente acute
proinflamatorii.
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<!> ATTENTION

/ Retentia de gadoliniu in creier

Administrarea repetata de agenti de contrast pe baza administrari anterioare de agenti de con-

de gadoliniu este asociata cu acumularea de gadoliniu trast pe baza de gadoliniu.

in regiunile cerebrale ale nucleului dentat si globus pal-

lidus chiar si la subiectii cu functie renala normala. Pana in prezent, nu au fost raportate simptome neu-
rologice asociate cu retentia de gadoliniu in creier.

Desi astfel de depozite au fost raportate pentru toti agentii Depozitele de gadoliniu pot aparea, de asemenea, in

pe baza de gadoliniu, cele mai ridicate niveluri constatate oase, ficat si piele, independent de functia renala

dupa administrarea de agenti liniari au fost substantial

mai mari decat dupa utilizarea agentilor macrociclici. Retentia osoasa si hepatica nu produce niciun

simptom clinic, in timp ce depozitele cutanate se
Exista o corelatie pozitiva semnificativa intre cantita- manifesta sub forma de placi cutanate rosi.
tea de gadoliniu acumulaté si doza cumulata de
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/ Recomandare de siguranta

Agentia Europeana pentru Medicamente (EMA) a clasificat
complexele liniare Gd-DTPA-BMA, Gd-DTPA si Gd-DT-
PA-BMEA ca agenti cu risc ridicat si a suspendat utilizarea
lor intravenoasa, cu exceptia Gd-DTPA care poate fiinca
utilizat pentru artrografia directa prin RM.

Complexele liniare Gd-BOPTA si
Gd-EOB- DTPA, care sunt clasifi-
cate ca agenti cu risc intermediar,
raman aprobate de EMA numai
pentru imagistica hepato-biliara.

Agentii macrociclici sunt conside-
rati cu risc scazut si sunt mentinuti
de EMA ca agenti de contrast Gd

FIGURA 33.
Imagine de la Wikimedia Commons .

https://commons.wikimedia.org/wikiFile:Primum_Non_Nocere.

nespecifici. Cu toate acestea, trebuie utilizati cu pru-
denta la pacientii cu GFR < 30 ml/min, respectand
o perioada de cel putin 7 zile intre doua injectii.

“Primum non nocere”

First, do no harm!
- Hippocrates
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Gd-DTPA gadopentetat dimeglumina utilizare restrictionata pentru artrografia RM directa
. . utilizare restrictionata ca pentruimagistica hepato-
- Gd-BOPTA gadobenat dimeglumina _
ionic biliara
ineara Gd-EOB-DTPA gadoxetat utilizare r(??trlf:t,lonata ca pentru imagistica
hepato- biliara
Gd-DTPA-BMA gadodiamida suspendat
non-ionic
Gd-DTPA-BMEA gadoversetamida suspendat
ionic Gd-DOTA ggadoterate meglimine mentinut ca GACA nespecific
Gd-HP-DO3A gadoteridol mentinut ca GdCA nespecific
Macrociclic
non-ionic Gd-BP-DO3A gadobutrol mentinut ca Gd-CA nespecific
Gadopiclenol Gadopiclenol approved 2023, non-specific
TABLE 4

Recomandarea de utilizare a AC pe baza de gadoliniu conform Agentiei Europene pentru Medicamente (EMA)
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Agenti de
contrast cu
ultrasunete
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/- Agenti de contrast cu ultrasunete

Agentii de contrast cu ultrasunete sunt utilizati pentru a creste reflexia undelor ultrasonore din sange,

ceea ce duce la o imbunéatatire a contrastului dintre sénge si tesutul inconjurator.

/- Microbule

Agentii de contrast cu ultrasunete constau in suspen-
sii care contin bule de gaz de dimensiuni microsco-
pice incapsulate in invelisuri stabilizatoare subtiri.

Miezul gazos al microbulelor este compus, in general,
dintr-un gaz inert cu greutate moleculara mare si solubi-
litate redusé, cum ar fi un perfluorocarbon sau hexaflu-
orura de sulf, care nu difuzeaza prin invelis si mentine o
concentratie ridicata de vapori in interiorul microbulilor.

Invelisul stabilizator este realizat dintr-un material
biodegradabil, cum ar fi fosfolipidele sau albumina,
care reduce probabilitatea de coalescenta si per-
mite microbulelor sa persiste in vase si sa permita
evaluarea diagnostica timp de cateva minute.
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Agentii de contrast cu ultrasunete disponibili in comert con-
tin un amestec de microbule de diferite dimensiuni in inter-
valul de 1-10 um, care este aproximativ acelasi interval de
dimensiuni ca si eritrocitele. Dupa injectarea intravenoasa,

microbulele se deplaseaza pasiv cu fluxul sanguin si actio-
neaza ca trasori, oferind un semnal ecografic imbunatatit.

>u< CUNOSTINTE

Compozitia agentilor de contrast cu ultrasu-
nete utilizati in prezent:

/ Microbule de aer incapsulate intr-un inve-
lis de galactoza stabilizat cu acid palmitic

/- Hexafluorura de sulf (SF6 ) microbule
incapsulate intr-un invelis de fosfolipide si
acid palmitic

/- Microbule de perfluoropropan (perflutren,
C F38) incapsulate intr- un invelis de
albumina

/ Microbule de perfluoropropan (perflu-
tren, C F38 ) incapsulate intr-un invelis de
fosfolipide

FIGURA 34.

Structura microbulelor compusa dintr-
un miez de hexafluorura de sulf gazoasa
si un invelis fosfolipidic monostrat.
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Imbunatatirea ecografiei cu ultrasunete prin microbule

Sporirea contrastului obtinut cu ajutorul microbulilor

se datoreaza unei diferente substantiale de impedanta
acustica la interfata dintre structura microbulilor i
plasma sanguina inconjuratoare, ceea ce duce la retro-
difuziunea undei sonore la suprafata microbulilor.

Acest raspuns acustic al unui agent de contrast cu ultrasu-
nete este specific pentru microbulele utilizate si depinde, de

asemenea, de puterea acustica a undei ultrasonore iradiate..

La puteri acustice scazute, microbulele actioneaza
ca simple reflectoare, astfel incéat poate fi recepti-
onat doar un semnal liniar retrodifuzat.

La puteri acustice intermediare, microbulele sunt
induse sa oscileze si, astfel, s& emitd un sem-

nal de rezonanta neliniar intensiv, care contine,
pe langa frecventa fundamentald de vibratie,

si frecvente superioare armonice.

La puteri acustice si mai mari, vibratia microbulelor
este atat de violenta incat microbulele sunt distruse
prin ruperea membranelor. Acest proces este insotit
de emiterea unui impuls ultrasonic detectabil.
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Irradiated power
Mechanical index’

High
Ml > 0.5

Medium to high
0.1<MI<05

Low
Ml < 0.1

* Indicele mecanic (IM) este o masura fara unitate de masura pentru efectele biologice ale unui fascicul de ultrasunete.
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Acesta este proportional cu presiunea de rarefiere maxima si invers proportional cu frecventa undei ultrasonore.

FIGURA 35.

Influenta puterii ultrasunetelor iradiate asupra comportamentului acustic al microbulilor.

Behavior of
microbubbles

fragmentation

non-linear oscillation

linear oscillation

Acoustic
behaviour

transient harmonic
echoes

harmonic
backscattering

backscattering
echo amplification
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Implementarea tehnicilor de ultrasunete cu contrast,
cum ar fiimagistica armonica si codificata si, in special,
modulatia de faza si de amplitudine, permite discrimina-
rea semnalului specific generat de microbulele agentu-
lui de contrast de alte semnale acustice, cum ar fi cele
provenite din reflexia speculara si dispersia tesutului.

Efectul de contrast permite scanarea in timp real, cu
posibilitatea de insonare prelungita a organelor, permitand
astfel obtinerea de imagini dinamice ale fluxului sanguin si
masurarea perfuziei organelor cu o sensibilitate ridicata.
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/- Biodistributie si eliminare

Microbulele administrate intravascular sunt suficient de
mici pentru a trece prin capilarele pulmonare si a ajunge
in reteaua capilara sistemica, dar, in general, raman limi-
tate la sGnge si nu se extravazeaza in spatiul interstitial.

Cu toate acestea, unii agenti de contrast cu ultrasunete pre-
zinta o faza postvasculara hepato- si/sau spleno-specifica
intre 2 si 5 minute dupa injectarea intravenoasa. Acest feno-
men se datoreaza probabil unei aderente a microbulelor la
sinusoidele hepatice sau unei absorbtii selective de catre
celulele Kupffer fagocitare ale sistemului reticuloendotelial.

Dupa dizolvarea spontana a microbulelor, continutul de
gazinert se elibereaza si este eliminat in mare parte in
10-20 de minute prin ventilatie pulmonara, in timp ce
materialul de invelis este metabolizat si eliminat de ficat.

Agentii de contrast cu ultrasunete nu sunt excretati prin
rinichi si, prin urmare, nu au nefrotoxicitate cunoscuta.

Nu a fost raportata nicio dovada a efectelor biologice
care rezulta din cavitatia inertiala - formarea rapida,
cresterea si prabusirea unei cavitati de gaz intr-un fluid
ca urmare a expunerii intense la ultrasunete - la om.
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/- Administrarea de agenti de contrast cu ultrasunete

Agentii de contrast cu ultrasunete sunt adminis-
trati intravenos sub forma de injectie in bolus sau
sub forma de perfuzie continud, sau sunt insti-
lati in structuri goale, cum ar fi vezica urinara.

Injectarea in bolus produce o crestere rapida a con-
trastului urmata de o eliminare mai lenta si este cea

mai frecvent utilizata forma de administrare pentru ima-
gistica cu putere acustica scazuta si intermediara.

Infuzia continua duce la o captare a contrastului
de tip platou si, prin urmare, la o prelungire a feres-
trei temporale de diagnosticare, care este impor-
tanta pentru cuantificarea perfuziei tisulare.

{RADIOLOGY
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/- Indicati

Agentii de contrast cu ultrasunete sunt utilizati in principal pentru imagistica cardiovasculara, inclusiv pentru eco-
cardiografie, si pentru diagnosticarea cu ultrasunete a ficatului si, mai rar, a altor organe parenchimatoase.

Imagistica cardiovasculara Imagistica vasculara

in ecocardiografie, agentii de contrast sunt utilizati pen- Aplicatiile clinice vasculare care utilizeaza agenti de contrast
tru vizualizarea directé a camerei ventriculare stangi si cu ultrasunete includ priza de contrast la nivelul aortei,

a suprafetelor endocardice, ceea ce permite evaluarea arterelor carotide si sistemului venos periferic. fin mod spe-
clinica a functiei sistolice ventriculare stangi, a structurii si cific, agentii de contrast cu ultrasunete sunt aplicati pentru

a starii de umplere. Agentii de contrast ecografici sunt, de examinarea lumenului arterei carotide si a neovasculari-
asemenea, aplicati pentru examinarea anomaliilor struc- zarii placii aterosclerotice, dar si pentru evaluarea grosimii
turale ale ventriculului stang, cum ar fi trombi intracavitari, intima-medie ca marker surogat al aterosclerozei sistemice.

anevrisme si pseudoanevrisme ventriculare stangi, studiul
cardiomiopatiei Takotsubo si al perfuziei miocardice.
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Leziuni hepatice

Principalul domeniu de aplicare a imagisticii cu ultrasunete cu contrast este detectarea si carac-
terizarea leziunilor hepatice focale, in special distinctia intre noduli benigni si maligni.

Diagnosticul diferential al tumorilor hepatice este facilitat de vizualizarea extrem de sensi-
bila a retelei capilare realizatd cu mijloacele de contrast cu ultrasunete si de informatiile fiabile des-
pre perfuzia tisulara, care pot fi deduse din influxul si spalarea agentului de contrast.

Dupa administrarea intravenoasa a agentului de contrast Trasaturile caracteristice din aceste trei faze permit detecta-
ecografic, se pot distinge trei faze de contrast in ficat: rea carcinomului hepatocelular cu o sensibilitate si o speci-

ficitate ridicate si permit diferentierea metastazelor in ficat.
/  fazaarteriala, in care agentul de contrast ajunge

mai intai in ficat prin intermediul arterei hepa-
tice (pana la 25s dupa injectare)

/  fazaportald, in care agentul de contrast a trecut prin
circulatie si se raspandeste prin ficat in ramurile portale
(intre 25 si 45 de secunde dupa injectare); si

/ fazatardiva sau parenchimatoasd, in care
agentul se distribuie lent in intregul parenchim
hepatic (> 2 minute dupa injectare).

RAD!OLOGY
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<=> CUNOSTINTE DE BAZA

Indicatii suplimentare

Alte aplicatii ale agentilor de contrast cu ultrasunete sunt utilizati si pentru evaluarea permeabilitatii trompelor
includ detectarea si caracterizarea tumorilor mamare, uterine si a refluxului vezico-ureteral, dar si pentru identifi-
pancreatice, renale si endocrine. in plus, acesti agenti carea leziunilor traumatice ale organelor solide (Fig. 38).

FIGURA 36.

Imagini US ale rinichiului drept la un pacient traumatizat inainte (A) si dupé (B) injectarea intravenoasé a unui AC ecografic. Pe imaginea dinaintea
administrarii AC (A), se observa un hematom perirenal heterogen (ségeti albe), insa nu exista leziuni renale. Imaginea dupa administrarea de AC (B)
arat, pe langé hematomul perirenal (sdgeti albe), si o laceratie parenchimatoasa (ségeata rosie). Observati ca, dupa administrarea de AC, parenchimul
renal normal este puternic hiperechoic (asteriscuri). Imagini prin amabilitate: Alexandra Platon, MD, Spitalele Universitare din Geneva.
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/ Reactii adverse

Reactiile adverse asociate cu administrarea de
contrast ecografic sunt rare si, de obicei, de
natura tranzitorie si de intensitate usoara.

Cele mai frecvente reactii adverse includ iritarea tesu-
turilor la locul de injectare, cefalee, greata si varsa-
turi, modificari ale gustului, dispnee, dureri toracice,
hipo sau hipertensiune arteriala, vertij, senzatie de

céldura sau inrosire, eruptii cutanate si contrac-
tii ventriculare premature asimptomatice.

Evenimentele de hipersensibilitate se datoreaza
reactiilor anafilactoide la gaz sau la invelis siinclud
hipotensiune, bronhospasm, urticarie si prurit.
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Contraindicatii

Contraindicatiile agentilor de contrast cu microbule admi-
nistrate intravenos sunt antecedente de reactie de hiper-
sensibilitate la gazul constitutiv sau la invelisul agentilor.

Din cauza riscului posibil de reactie cardiopulmonara
grava, agentii de contrast cu microbule intravenoase nu
trebuie utilizati la persoanele cu o afectiune cardiopul-
monara instabild, cum ar fi hipertensiunea pulmonara
severa, sindromul coronarian acut, angina pectorala
instabild, infarctul miocardic recent, insuficienta cardiaca
congestiva clinic instabil& si tulburari de ritm cardiac.

Agentii de contrast cu microbule trebuie evi-
tatiin cele 24 de ore care preced tratamen-
tul cu unde de soc extracorporale.

Agentii de contrast cu microbule trebuie utili-

zati in timpul sarcinii numai daca beneficiile depa-
sesc riscurile. Femeile care alapteaza pot lua in
considerare pomparea si aruncarea laptelui.
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<="> CUNOSTINTE DE BAZA

/ Mesaje de luat acasa

/- Agentii de contrast dezvoltati pentru examinarile /
radiografice, imagistica prin rezonanta magnetica
si ecografie au revolutionat domeniul de aplicare a
imagisticii diagnostice in practica clinica.

/- Agentii de contrast de astézi sunt remarcabil de
bine tolerati si siguri, dar rdméane responsabilitatea
medicului de a intelege potentialele efecte adverse /
si situatiile specifice in care un anumit pacient
ar putea fi expus unuirisc crescut.

/ Mediile de contrast radiografic (RCM) cuprind /
in principal compusi iodati care sporesc
contrastul imaginii prin inducerea locala a unei
modificari a absorbtiei razelor X.

/ Examinarile radiografice care utilizeaza substante
de contrast, care ofera informatii diagnostice
fiabile cu privire la morfologia si functiile normale si
anormale, sunt aplicate in mod curent in practica
clinica pentru o multitudine de indicatii.

Incidenta reactiilor adverse legate de administrarea
intravasculara a R C M iodate, care a fost redusa
drastic odata cu trecerea de la RCM ionica

cu o inaltd osmolalitate la RCM neionica cu

0 joasé osmolalitate sau izo-osmolalitate,

este acum in general scazuta.

La pacientii cu hipertiroidism stabilit, administrarea
de RCM iodat este contraindicata din cauza
riscului de aparitie a tirotoxicozei.

Disfunctia renala preexistenta este un factor de
risc semnificativ pentru dezvoltarea unei nefropatii
induse de substanta de contrast.

Agentii de contrast RM cuprind in principal complexe
paramagnetice de gadoliniu, care afecteaza timpii

de relaxare a protonilor de apa prezenti in tesutul
inconjurator si, prin urmare, determiné o crestere

sau o scadere a intensitatii semnalului.
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/- Agentii de contrast RM pe baza de gadoliniu sunt

bine tolerati de marea majoritate a pacientilor, dar rata
evenimentelor adverse tinde sa fie mai mare in cazul
agentilor de contrast specifici pentru ficat decat in
cazul agentilor cu gadoliniu extracelular.

Pacientii cu functie renala deficitara pot dezvolta o
fibroza sistemica nefrogena dupa administrarea
de complexe liniare de gadoliniu, motiv pentru care
Agentia Europeana pentru Medicamente (EMA)

a suspendat sau a restrictionat utilizarea
intravenoasa a tuturor agentilor de contrast pe
baza de Gd liniar cu risc ridicat.

Administrarea repetata de agenti de contrast liniari pe
baza de Gd este asociata cu o acumulare dependenta
de doza de gadoliniu in regiunile cerebrale chiar si

la subiectii cu functie renald normala.

Agentii de contrast cu ultrasunete constau din
microbule compuse dintr-un gaz cu greutate
moleculara mare si solubilitate sc&zuta incapsulat
intr-un invelis stabilizator, care retrodifuzeaza undele
ultrasonore care se lovesc de membrana lor datorita
unei modificari locale a impedantei acustice.

/

/

Agentii de contrast cu ultrasunete beneficiaza
de un profil de siguranta excelent, singurul
eveniment advers care apare foarte rar fiind

o reactie de hipersensibilitate.

Indicatiile pentru agentii de contrast cu ultrasunete
cuprind in principal imagistica cardiovascularg, inclusiv
ecocardiografia, si detectarea si caracterizarea
leziunilor hepatice focale, in special distinctia dintre
leziunile benigne si cele maligne.

Agentii de contrast cu ultrasunete beneficiaza
de un profil de siguranta excelent, singurul
eveniment advers care apare foarte rar fiind

o reactie de hipersensibilitate.
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/ Testeaza-ti cunostintele

Ce elemente sunt incorporate in
RCM-ul utilizat in mod curent?

[0 Mangan sub forma de particule
superparamagnetice

lod sub forma de molecule organice
Bariu sub forma de suspensie de sulfat de bariu

Gadoliniu sub formé de complecsi chelati

O O 0O O

Xenon ca gaz
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Medii de contrast
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Agenti de contrast prin
rezonanta magnetica

Agenti de contrast cu
ultrasunete
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/ Testeaza-ti cunostintele

Ce elemente sunt incorporate in
RCM-ul utilizat in mod curent?

[0 Mangan sub forma de particule
superparamagnetice

lod sub forma de molecule organice

Bariu sub forma de suspensie de sulfat de bariu

O

Gadoliniu sub formé de complecsi chelati

[1 Xenoncagaz
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contrast
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ultrasunete
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/ Testeaza-ti cunostintele

Care dintre urmatoarele afirmatii
referitoare la RCM iodata sunt corecte?

O

O

RCM cu un substituent carboxilat se disociaza
in solutie formand compusi ionici

RCM foarte hidrofile au o legare
sporita de proteinele plasmatice

RCM iodati in solutie sufera un proces de
deiodinare, eliberand iodura libera.

Un RCM colegrafic are o rata de
filtrare glomerulara accelerata

Osmolalitatea este mai mare in RCM ionica
decatin RCM neionica, fiecare dintre agentii
monomerici avand o osmolalitate mai mare.
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contrast
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Medii de contrast
pentru raze X (RCM)

Agenti de contrast prin
rezonanta magnetica
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ultrasunete
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/ Testeaza-ti cunostintele

Care dintre urmatoarele afirmatii
referitoare la RCM iodata sunt corecte?

O

RCM cu un substituent carboxilat se disociaza
in solutie formand compusi ionici

RCM foarte hidrofile au o legare
sporita de proteinele plasmatice

RCM iodati in solutie sufera un proces de
deiodinare, eliberand iodura libera.

Un RCM colegrafic are o rata de
filtrare glomerulara accelerata

Osmolalitatea este mai mare in RCM ionica
decat in RCM neionica, fiecare dintre agentii
monomerici avand o osmolalitate mai mare.

Agentide
contrast

SCHITA DE CAPITOL:

Agenti de contrast

Medii de contrast
pentru raze X (RCM)

Agenti de contrast prin
rezonanta magnetica

Agenti de contrast cu
ultrasunete
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/ Testeaza-ti cunostintele

Ce factori sunt asociati cu un risc crescut
de efecte adverse folosind RCM?

O

O

Imagistica radiografica a tractului gastrointestinal
utilizand suspensie de sulfat de bariu

Administrarea intravenoasa de
RCM cu osmolalitate ridicata

Mijloace de contrast colangiografic intravenos la
pacientii cu o tulburare tiroidiana nedelungata

Administrarea intravenoasa a RCM
cu vascozitate ridicata

Vizualizarea tractului gastrointestinal
cu RCM iodat oral

Agentide
contrast

SCHITA DE CAPITOL:

Agenti de contrast

Medii de contrast
pentru raze X (RCM)

Agenti de contrast prin
rezonanta magnetica

Agenti de contrast cu
ultrasunete
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/ Testeaza-ti cunostintele

Ce factori sunt asociati cu un risc crescut
de efecte adverse folosind RCM?

1 Imagistica radiografica a tractului gastrointestinal
utilizand suspensie de sulfat de bariu

Administrarea intravenoasa de
RCM cu osmolalitate ridicata

Mijloace de contrast colangiografic intravenos la
pacientii cu o tulburare tiroidiana nedelungata

Administrarea intravenoasa a RCM
cu vascozitate ridicata

1 Vizualizarea tractului gastrointestinal
cu RCM iodat oral

Agentide
contrast
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Agenti de contrast

Medii de contrast
pentru raze X (RCM)

Agenti de contrast prin
rezonanta magnetica

Agenti de contrast cu
ultrasunete

Mesaje de luat acasa
Referinte

Testeaza-ti
cunostintele

92



<="> CUNOSTINTE DE BAZA

/ Testeaza-ti cunostintele

Ce pacienti prezinta riscul de a dezvolta
leziuni renale acute post-contrast
dupa administrarea de RCM iodat?

[0 Pacienti cu functie renala deficitara
cu eGFR <45 ml/min/1,73 m2

Pacienti care sufera de mielom multiplu

O O

Pacienti care sufera de diabet zaharat

O

Pacienti care sufera de boli cardiovasculare

Agentide
contrast
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Medii de contrast
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Agenti de contrast prin
rezonanta magnetica
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/ Testeaza-ti cunostintele

Ce pacienti prezinta riscul de a dezvolta
leziuni renale acute post-contrast
dupa administrarea de RCM iodat?

Pacienti cu functie renala deficitara
cu eGFR <45 ml/min/1,73 m2

[1 Pacienti care sufera de mielom multiplu
Pacienti care sufera de diabet zaharat

Pacienti care sufera de boli cardiovasculare

Agentide
contrast
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Medii de contrast
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Agenti de contrast prin
rezonanta magnetica

Agenti de contrast cu
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/ Testeaza-ti cunostintele

Ce compusi sunt utilizati in mod
obisnuit ca agenti de contrast RM?

[0 Gd®** sub forma de complecsi cu liganzi chelatori

1 Nanoparticule de perfluorocarbon
pentru imagistica F*®

O

Fe, O, nanoparticule

O

Mn2* sub forma de complecsi cu liganzi chelati

Agentide
contrast

SCHITA DE CAPITOL:

Agenti de contrast

Medii de contrast
pentru raze X (RCM)

Agenti de contrast prin
rezonanta magnetica

Agenti de contrast cu
ultrasunete
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/ Testeaza-ti cunostintele

Ce compusi sunt utilizati in mod
obisnuit ca agenti de contrast RM?

Gd?®* sub forma de complecsi cu liganzi chelatori

1 Nanoparticule de perfluorocarbon
pentru imagistica F*®

Fe, O, nanoparticule

Mn2* sub forma de complecsi cu liganzi chelati

Agentide
contrast
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Agenti de contrast

Medii de contrast
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Agenti de contrast prin
rezonanta magnetica

Agenti de contrast cu
ultrasunete
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Testeaza-ti cunostintele

Ce afirmatii despre agentii de contrast
extracelulari nespecifici sunt corecte?

1 Ele circula liber in spatiul extracelular, dar nu
patrund in bariera hemato-encefalica intacta.

[1 Acestea necesita metabolizarea fractiunii lor
macromoleculare inainte de excretia renala

O

Se aplica pentru examenele CNS

O

Diferitele substante de contrast extracelulare
cu gadoliniu prezinta o eficienta foarte variabila
in ceea ce priveste relaxivitatea lor.

Agenti de
contrast

SCHITA DE CAPITOL:

Agenti de contrast

Medii de contrast
pentru raze X (RCM)

Agenti de contrast prin
rezonanta magnetica

Agenti de contrast cu
ultrasunete
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Testeaza-ti cunostintele

Ce afirmatii despre agentii de contrast
extracelulari nespecifici sunt corecte?

Ele circula liber in spatiul extracelular, dar nu
patrund in bariera hemato-encefalica intacta.

[1 Acestea necesita metabolizarea fractiunii lor
macromoleculare inainte de excretia renala

Se aplica pentru examenele CNS

[1 Diferitele substante de contrast extracelulare
cu gadoliniu prezinta o eficienta foarte variabila
in ceea ce priveste relaxivitatea lor.

Agenti de
contrast

SCHITA DE CAPITOL:

Agenti de contrast

Medii de contrast
pentru raze X (RCM)

Agenti de contrast prin
rezonanta magnetica

Agenti de contrast cu
ultrasunete

Mesaje de luat acasa
Referinte

Testeaza-ti
cunostintele



Testeaza-ti cunostintele

Ce agenti de contrast RM sunt
recomandati pentru detectarea si
caracterizarea tumorilor hepatice?

Complecsi ionici liniari de Gd 3+
Complecsi neionici liniari de Gd 3+
Complecsi macrociclici de Gd 3+

Particule mari de oxid de fier superparamagnetic

O 0O 00 Od

Particule mici de oxid de fier superparamagnetic

Agenti de
contrast

SCHITA DE CAPITOL:

Agenti de contrast

Medii de contrast
pentru raze X (RCM)

Agenti de contrast prin
rezonanta magnetica

Agenti de contrast cu
ultrasunete

Mesaje de luat acasa
Referinte

Testeaza-ti
cunostintele



Testeaza-ti cunostintele

Ce agenti de contrast RM sunt
recomandati pentru detectarea si
caracterizarea tumorilor hepatice?

Complecsi ionici liniari de Gd 3+

O

Complecsi neionici liniari de Gd 3+
[0 Complecsi macrociclici de Gd 3+
Particule mari de oxid de fier superparamagnetic

1 Particule mici de oxid de fier superparamagnetic

Agenti de
contrast

SCHITA DE CAPITOL:

Agenti de contrast

Medii de contrast
pentru raze X (RCM)

Agenti de contrast prin
rezonanta magnetica

Agenti de contrast cu
ultrasunete

Mesaje de luat acasa
Referinte

Testeaza-ti
cunostintele



Testeaza-ti cunostintele

Care dintre urmatorii sunt factori de risc
pentru dezvoltarea unei fibroze sistemice
nefrogenice dupa administrarea unui
agent de contrast pe baza de Gd?

O

O O

O O

Functie renala afectata cu o rata de filtrare
glomerulara a eGFR < 15 ml/min/1,73 m?

Pacienti care sufera de o boala hepatica

Administrarea unui agent de
contrast gadoliniu liniar

Pacienti cu niveluri ridicate de fier in sdnge

Aplicarea particulelor superparamagnetice
de oxid de fier

Agenti de
contrast

SCHITA DE CAPITOL:

Agenti de contrast

Medii de contrast
pentru raze X (RCM)

Agenti de contrast prin
rezonanta magnetica

Agenti de contrast cu
ultrasunete

Mesaje de luat acasa
Referinte

Testeaza-ti
cunostintele



Testeaza-ti cunostintele

Care dintre urmatorii sunt factori de risc
pentru dezvoltarea unei fibroze sistemice
nefrogenice dupa administrarea unui
agent de contrast pe baza de Gd?

Functie renala afectata cu o rata de filtrare
glomerulara a eGFR < 15 ml/min/1,73 m?

[0 Pacienti care sufera de o boala hepatica

Administrarea unui agent de
contrast gadoliniu liniar

Pacienti cu niveluri ridicate de fier in sdnge

1 Aplicarea particulelor superparamagnetice
de oxid de fier

Agenti de
contrast

SCHITA DE CAPITOL:

Agenti de contrast

Medii de contrast
pentru raze X (RCM)

Agenti de contrast prin
rezonanta magnetica

Agenti de contrast cu
ultrasunete

Mesaje de luat acasa
Referinte

Testeaza-ti
cunostintele



Testeaza-ti cunostintele

Care sunt recomandarile Agentiei
Europene pentru Medicamente (EMA)
cu privire la utilizarea AC pe baza de
gadoliniu in ceea ce priveste riscul de
aparitie a fibrozei sistemice nefrogenice?

[0 Se suspenda utilizarea tuturor complexelor
liniare pe baza de gadoliniu

1 Utilizarea complexelor ionice macrociclice
pe baza de gadoliniu se limiteaza
la imagistica hepato-biliara

[0 Se suspenda utilizarea complecsilor
neionici liniari pe baza de gadoliniu.

1 Utilizarea complexelor ionice liniare pe
baza de gadoliniu este limitata la imagistica
hepato-biliara si, respectiv, la artrografie.

Agenti de
contrast

SCHITA DE CAPITOL:

Agenti de contrast

Medii de contrast
pentru raze X (RCM)

Agenti de contrast prin
rezonanta magnetica

Agenti de contrast cu
ultrasunete
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Testeaza-ti cunostintele

Care sunt recomandarile Agentiei
Europene pentru Medicamente (EMA)
cu privire la utilizarea AC pe baza de
gadoliniu in ceea ce priveste riscul de
aparitie a fibrozei sistemice nefrogenice?

[0 Se suspenda utilizarea tuturor complexelor
liniare pe baza de gadoliniu

1 Utilizarea complexelor ionice macrociclice
pe baza de gadoliniu se limiteaza
la imagistica hepato-biliara

Se suspenda utilizarea complecsilor
neionici liniari pe baza de gadoliniu.

Utilizarea complexelor ionice liniare pe
baza de gadoliniu este limitata la imagistica
hepato-biliara si, respectiv, la artrografie.

Agenti de
contrast

SCHITA DE CAPITOL:

Agenti de contrast

Medii de contrast
pentru raze X (RCM)

Agenti de contrast prin
rezonanta magnetica

Agenti de contrast cu
ultrasunete

Mesaje de luat acasa
Referinte

Testeaza-ti
cunostintele



Testeaza-ti cunostintele

Ce afirmatii referitoare la utilizarea
microbulelor ca agenti de contrast
cu ultrasunete sunt corecte?

O
O
O

O

Ele sunt excretate prin rinichi
Acestea sunt eliminate in principal prin plamani

Acestea nu pot fi utilizate pentru
masurarea perfuziei tisulare a ficatului.

Pot trece rapid o bariera hemato-encefalica intacta.

In general, ele rdman limitate la bazinul de sange

Agenti de
contrast

SCHITA DE CAPITOL:

Agenti de contrast

Medii de contrast
pentru raze X (RCM)

Agenti de contrast prin
rezonanta magnetica

Agenti de contrast cu
ultrasunete

Mesaje de luat acasa
Referinte

Testeaza-ti
cunostintele



Testeaza-ti cunostintele

Ce afirmatii referitoare la utilizarea
microbulelor ca agenti de contrast
cu ultrasunete sunt corecte?

[1 Ele sunt excretate prin rinichi
Acestea sunt eliminate in principal prin plamani

[1 Acestea nu pot fi utilizate pentru
masurarea perfuziei tisulare a ficatului.

[1 Pottrece rapid o bariera hemato-encefalica intacta.

In general, ele rdman limitate la bazinul de sange

Agenti de
contrast

SCHITA DE CAPITOL:

Agenti de contrast

Medii de contrast
pentru raze X (RCM)

Agenti de contrast prin
rezonanta magnetica

Agenti de contrast cu
ultrasunete

Mesaje de luat acasa
Referinte

Testeaza-ti
cunostintele



Testeaza-ti cunostintele

Care sunt avantajele imagisticii
cu ultrasunete folosind agenti
de contrast cu microbulee?

[1 Acestea permit vizualizarea in timp
real a fluxului sanguin si a perfuziei
organelor cu o sensibilitate ridicata.

J Microbulele pot fi, de asemenea,
utilizate in scopuri terapeutice pentru
eliberarea de medicamente tintite.

1 Acestea au un profil de siguranta excelent

[J Noua generatie de microbule cu stabilitate
imbunatatita poate persista in conditii de
insonare cu putere acustica mare.

Agenti de
contrast

SCHITA DE CAPITOL:

Agenti de contrast

Medii de contrast
pentru raze X (RCM)

Agenti de contrast prin
rezonanta magnetica

Agenti de contrast cu
ultrasunete
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Testeaza-ti cunostintele

Care sunt avantajele imagisticii
cu ultrasunete folosind agenti
de contrast cu microbulee?

Acestea permit vizualizarea in timp
real a fluxului sanguin si a perfuziei
organelor cu o sensibilitate ridicata.

J Microbulele pot fi, de asemenea,
utilizate in scopuri terapeutice pentru
eliberarea de medicamente tintite.

Acestea au un profil de siguranta excelent

[J Noua generatie de microbule cu stabilitate
imbunatatita poate persista in conditii de
insonare cu putere acustica mare.

Agenti de
contrast

SCHITA DE CAPITOL:

Agenti de contrast

Medii de contrast
pentru raze X (RCM)

Agenti de contrast prin
rezonanta magnetica

Agenti de contrast cu
ultrasunete

Mesaje de luat acasa
Referinte

Testeaza-ti
cunostintele



Testeaza-ti cunostintele

Ce metoda imagistica este indicata pentru
depistarea unui carcinom hepatocelular
la un pacient cu insuficienta renala?

[0 Imagistica radiografica utilizand RCM iodat

I Imagistica cu ultrasunete utilizand
agenti de contrast cu microbule

I Imagistica RM folosind complexele liniare
de gadoliniu specifice ficatului

Agenti de
contrast

SCHITA DE CAPITOL:

Agenti de contrast

Medii de contrast
pentru raze X (RCM)

Agenti de contrast prin
rezonanta magnetica

Agenti de contrast cu
ultrasunete
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Testeaza-ti cunostintele

Ce metoda imagistica este indicata pentru
depistarea unui carcinom hepatocelular
la un pacient cu insuficienta renala?

[0 Imagistica radiografica utilizand RCM iodat

Imagistica cu ultrasunete utilizand
agenti de contrast cu microbule

I Imagistica RM folosind complexele liniare
de gadoliniu specifice ficatului

Agenti de
contrast

SCHITA DE CAPITOL:

Agenti de contrast

Medii de contrast
pentru raze X (RCM)

Agenti de contrast prin
rezonanta magnetica

Agenti de contrast cu
ultrasunete

Mesaje de luat acasa
Referinte

Testeaza-ti
cunostintele



Testeaza-ti cunostintele

Ce principii functionale determina
specificitatea hepatica in
diferitele metode imagistice?

[1 Distributia partiala a agentului de
contrast in ficat prin difuzie pasiva,
utilizat in examinarile radiografice

[1 Absorbtia selectiva a agentului de contrast
de catre celulele fagocitare din ficat, utilizata
in imagistica prin rezonanta magnetica

[ Excretia hepatobiliara partiala si absorbtia
agentului de contrast de catre hepatocite, utilizate
in imagistica prin rezonanta magnetica (MR)

[0 Acumularea mediilor de contrast in functie
de functionalitatea sistemului hepatobiliar,
utilizate in imagistica cu ultrasunete

Agenti de
contrast

SCHITA DE CAPITOL:

Agenti de contrast

Medii de contrast
pentru raze X (RCM)

Agenti de contrast prin
rezonanta magnetica

Agenti de contrast cu
ultrasunete
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Testeaza-ti cunostintele

Ce principii functionale determina
specificitatea hepatica in
diferitele metode imagistice?

O

O

Distributia partiala a agentului de
contrast in ficat prin difuzie pasiva,
utilizat in examinarile radiografice

Absorbtia selectiva a agentului de contrast
de catre celulele fagocitare din ficat, utilizata
in imagistica prin rezonanta magnetica

Excretia hepatobiliara partiala si absorbtia
agentului de contrast de catre hepatocite, utilizate
in imagistica prin rezonanta magnetica (MR)

Acumularea mediilor de contrast in functie
de functionalitatea sistemului hepatobiliar,
utilizate in imagistica cu ultrasunete

Agenti de
contrast

SCHITA DE CAPITOL:

Agenti de contrast

Medii de contrast
pentru raze X (RCM)

Agenti de contrast prin
rezonanta magnetica

Agenti de contrast cu
ultrasunete

Mesaje de luat acasa
Referinte

Testeaza-ti
cunostintele



Testeaza-ti cunostintele

Ce afirmatii referitoare la reactiile
adverse in ceea ce priveste diferitele
metode de imagistica sunt corecte?

O  Incidenta reactiilor adverse legate de RCM iodaté a
fost redusa in practica clinica de rutina datorita utilizarii
restranse a RCM ionice de inalta osmolalitate.

O Mijloacele de contrast iodate administrate pe cale orala
pentru imagistica radiografica a tractului gastrointestinal sunt
contraindicate la pacientii cu suspiciune de perforatie

O Administrarea repetatd a agentilor de contrast liniari pe baza de Gd
este asociata cu o acumulare dependenta de doza de gadoliniu in
regiunile cerebrale, chiar si la subiectii cu functie renald normala.

O  Agentii de contrast ecografic cu microbule
cresc riscul de embolie pulmonara

O Lapacientii cu hipertiroidism stabilit, administrarea de
substante de contrast iodate este contraindicata.

NRADIOLOGY

Agentide
contrast

SCHITA DE CAPITOL:

Agenti de contrast

Medii de contrast
pentru raze X (RCM)

Agenti de contrast prin
rezonanta magnetica

Agenti de contrast cu
ultrasunete
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Testeaza-ti cunostintele

Ce afirmatii referitoare la reactiile
adverse in ceea ce priveste diferitele
metode de imagistica sunt corecte?

Incidenta reactiilor adverse legate de RCM iodata a
fost redusa in practica clinica de rutina datorita utilizarii
restranse a RCM ionice de inaltd osmolalitate.

O Mijloacele de contrast iodate administrate pe cale orala
pentru imagistica radiografica a tractului gastrointestinal sunt
contraindicate la pacientii cu suspiciune de perforatie

Administrarea repetata a agentilor de contrast liniari pe baza de Gd
este asociata cu o acumulare dependenta de doza de gadoliniu in
regiunile cerebrale, chiar si la subiectii cu functie renald normala.

O  Agentii de contrast ecografic cu microbule
cresc riscul de embolie pulmonara

La pacientii cu hipertiroidism stabilit, administrarea de
substante de contrast iodate este contraindicata.

NRADIOLOGY

Agentide
contrast

SCHITA DE CAPITOL:

Agenti de contrast

Medii de contrast
pentru raze X (RCM)

Agenti de contrast prin
rezonanta magnetica

Agenti de contrast cu
ultrasunete

Mesaje de luat acasa
Referinte

Testeaza-ti
cunostintele
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