Intervencni radiologie

Intervencni radiologie je metoda, kterd ndm umozfuje nahradit i _
usnadnit chirurgicky vykon pod dohledem zobrazovaci techniky. Vzhledem ,fﬁ
k tomu, Ze se jednd o vice ¢i méné invazivni zékroky, musime vzdy zvazit L, ﬁ 2

zda riziko neni pro pacienta vétsi nez prinos. Tyto intervencni radiologické
metody mlzeme délit na vaskuldrni a nevaskularni. :,.: :*’
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Jedna se o léCebné miniinvazivni postupy, které provadime primo na [ — '=.;_
cévnim systému nebo skrze néj. Vychazeji z katétriza¢ni angiografie. Postup zavadéni katetru Seldingerovou
Mezi nejCastéjsi patfi: perkutanni transluminalni angioplastika, technikou

pouziti stentl a stentgrafti, lokalni trombolyza, transkatétrova
embolizace, zavadéni filtrt do dolni duté Zily a TIPS.

Lokalni trombolyza

Lokdlni trombolyza je proces, kdy zavadime katétr pfimo do mista obliterace a tim je pouziti trombolytickych latek
selektivnéjsi a ma méné systémovych Gc¢inkd. Indikaci k lokalni trombolyze jsou Cerstvé tromby — mozkovy infarkt
napr. do 3 hodin od vzniku priznakd.

1. Lokalni kontinualni trombolyza — katétr zavedeme do proximalni ¢asti trombu a kontinudlné podavame
trombolytikum inflzni pumpou.

2. Lokalni akcelerovana trombolyza — tato metoda v sobé spojuje mechanické rozbijeni trombu spolu s
pouzitim trombolytik.

Komplikacemi mohou byt krvdceni, periferni embolizace zbytkd trombu, alergicka reakce na trombolytikum a
komplikace spojené se zavadéenim katétru.

Transkatétrova embolizace

Transkatétrové embolizace vyuzivame u nékterych pripad( nekontrolovatelného krvaceni, pro snizeni
vaskularizace v tumorech a tim i zpomaleni jejich rlstu, pro odstrafiovani A-V malformaci, aneuryzmat a
hemobilie. Priklady:

= uzdvér malych arterii u A-V malformaci v mozku lepidlem (nasleduje chirurgicka resekce / ozéreni gama
nozem);
= yzavreni nutrientnich cév napr. u velkych meningeom{ pred neurochirurgickou operaci;
= uzavieni mozkovych vyduti spirdlkami (coiling aneuryzmat); u starSich nemocnych s vysokym rizikem operace,
u aneuryzmat ve vertebrobazilarnim recisti;
= vyhodou pfistup pouhym vpichem v tfisle, mensi pocet komplikaci, které by byly spojené s operaci a
kratSi doba hospitalizace;
= nevyhodou (zatim) nizsi spolehlivost uzavéru aneuryzmatu z dlouhodobého pohledu ve srovnéni s
chirurgickym klipem;
= v soucasnosti Ize vyuzivat intrakranidlni stent pro vétsi stabilitu koilu a samotné koily jsou potazeny
vstrebatelnou matrix, takze aneuryzma se postupné svrastuje.

Filtry dolni duté zily

K zavedeni filtru do dolni duté Zily jsou indikovani pacienti, pro které neni vhodnéa antikoagulacni 1é¢ba a trpi
trombembolickou chorobou.

Kavafiltry se zavadéji Seldingerovou technikou pres femoralni nebo jugularni zilu. Dllezité je, aby byly zavedeny na

spravné misto — az na malé vyjimky vzdy pod Usti rendlnich Zil, proto musime pred zakrokem provést kavografii a
to nejlépe ve dvou projekcich.
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= Mezi komplikace patfi chybné umisténi filtru, perforace doini duté Zily, trombdza dolni duté Zily, migrace pri
zvoleni spatnych rozmérd nebo pri nedostatecné fixaci a komplikace spojené s katetrizaci.

Nevaskularni intervence

Nevaskularni vykony se provadéji mimo cévni systém. Radime sem intervence na Zlu¢ovych cestach, na GIT, na
dychacich cestach a perkutanni drenaze absces(.

Intervence na zlucovych cestach
Mezi nejCastejsi zakroky patfi:

= perkutanni transhepaticka drenaz zlucovych cest:
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= indikacemi jsou obstrukce zlu¢ovych cest provazené sepsi az jaterni dekompenzaci, pfedoperacni
dekomprese Zlucovych cest a predevsim lécba jinak neresitelnych onemocnéni zlu¢ovych cest a paliativni
[é¢ba malignich stendz;
= absolutni kontraindikace nejsou;
= pred vlastnim vykonem provadime US, ERCP nebo CT vysetrent;
= dilatace stenéz zlucovych cest;
= perkutdnni extrakce konkrementt ze Zlu¢ovych cest.

Intervence na GIT

V tomto systému zasahujeme predevsim pri:

= dilataci stenéz horni ¢asti GIT za pouziti balénkového katetru nebo stentd. Pri¢iny mohou byt benigni —
poleptani jicnu — ale Castéji se jedna o malignity jicnu a kardie;

= perkutdnni gastrostomii — predevsim u pacientd, ktefi nemohou pfrijimat dlouhodobé potravu jinym
zplsobem.

Odkazy
Souvisejici clanky

= Angiografie
= Perkutdnni translumindini angioplastika

Souvisejici obrazky

= Angioplastika dialyza¢niho shuntu (atlas.mudr.org) (http://atlas.mudr.org/Case-images-Shunt-stenosis-angiopl
asty-786)

= Stentovani stenotické renalni tepny (atlas.mudr.org) (http://atlas.mudr.org/Case-images-Stenosis-of-renal-arte
ry-stent-855)

= Embolizace, RFA tumoru ledviny (atlas.mudr.org) (http://atlas.mudr.org/Case-images-Renal-cell-carcinoma-RFA
-embolization-follow-up-835)
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