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Technologie vyroby piezoelektrickych
krystalu sond

Piezoelektricky material pouzity v
sondé zasadnim zpusobem ovliviuje
kvalitu UZ zobrazeni

Noveji pouzity krystaly vytvorené
specialnim procesem z velmi
jemneho keramickeho prasku —
uniformni konzistence
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throughaut the material




Digital broadband beamforming

* Co nejsirsi rozsah
frekvenci, abychom
obdrzeli co nejsirsi
spektrum informaci o
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Glandular

 Zlepseni axialniho,
prostorového i
kontrastniho rozliseni
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Panoramaticke zobrazeni

* rekonstrukce slozeného obrazu z mnozstvi B—skenu, které jsou
snimany ve stejné rovine.

* naber dat je ukladan do pameti pristroje, rozdeleny na
jednotlivé pixely

* opakujici se pixely jsou zprumeérovany

* pixely jsou ulozeny do matrice z niz je nasledne vytvoren
panoramaticky obraz
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Panoramaticke zobrazeni - technika

* sondu vedeme jednim smeérem v rovine
podélné osy sondy

* nesmi dojit k odchyleni od skenované
oblasti

* pohyb musi byt plynuly

Distalni stehno, sagitalné - 10




Panoramatickeé zobrazeni - vyhody

* zlepsi topograficko anatomickou orientaci
* umozni zobrazeni rozsahu léze, ktera presahuje FOV sondy

e usnadni stanoveni poctu jednotlivych lézi
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Panoramaticke zobrazeni - nevyhody

e Casove narocnejsi
* nerovnosti na povrchu téla
* nepresné mereni pri spatném slozeni obrazu

Distalni stehno, axialné




Trojrozmérné (3D/4D) zobrazeni

Sonda se béhem snimani bud' linearné posunuje, naklani nebo
rotuje. Udaje o odrazivosti v jednotlivych rovinach jsou ulozeny do
pameti, nasleduje matematicka rekonstrukce obrazu.

Puvodni 3D systémy vytvarely objemovy obraz pomalu. Soucasné
systémy pracuji v realnem Case. Pouziva se oznaceni 4D- zobrazeni

MPR rekonstrukce ve 3 rovinach, VRT %

rekonstrukce ' ’
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3D a 4D: vyhody

* Umozni anatomické pohledy nedosazitelné 2D
zobrazenim

* Typicky frontalni rovina
* Kompletni vySetreni z rtznych perspektiv z
objemovych dat — lepsi kvalitativni i kvantitativni
informace

* Bézné pouziti je ale omezeneé
* Porodnictvi — pékné zobrazeni plodu

* (Transesofagealni echokardiokrafie — zobrazeni anatomie
srdecCnich oddilu)

* (Objektivnéjsi hodnoceni velikosti — objemu lozisek napt.
jater pri sledovani/lécbé)




CEUS - Contrast Enhanced

Ultrasound




Proc pouzivat kontrastni latku?

* Pro detekci tokU na Urovni, ktera by jinak nebyla mozna

* Doppler je metodou, ktera uspéesne odlisi echa pohybujici
se krve od statické tkané
* Funguje pro toky ve véetsich cévach

* Nefunguje u tokl na parenchymové urovni, kde se tkan
pohybuje stejnou rychlosti Ci rychleji nez krev, ktera ji perfunduje

* Proto parenchymoveé toky nemohou byt zobrazeny
metodou konvencniho Dopplera




Podminky kontrastniho UZ zobrazeni

* Bylo nutno vyvinout jednak techniku UZ zobrazeni
schopnou k.l. dobre zobrazit

* \/yvinout kontrastni latku:
* Netoxicika

* |.v. aplikovatelna
e Dostatecné zvyseni kontrastu (odrazivost)

* Nerozpousti se v krvi a zaroven schopna
transpulmonalni pasaze, tedy vhodnou ke zobrazeni
levostranného reciste

* Dostatecna zivotnost v krevnim obéhu pro zobrazeni
pozdni faze dynamického vysetreni




Proc bubliny?

* plyn pusobi vysoky rozdil akustické impedance

* vysoky kontrast

voda 1,52 vzduch 0,0004 [Pa.s.m]
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Galaktozove mikrocastice

* vodne roztoky

* emulze
°® suspenze Ah

* enkapsulovné bubliny - mikrobublinyq




Generace kontrastnich latek

* 1. generace — kratka zivotnost, neprochazeji
plicnim recistem.
(Echovist, Albunex, Levovist)

* 2. generace — prochazeji plicnim recistém,
zivotnost nekolik minut.

(SonoVue, Optison, Definity, Sonazoid)

e 3. generace - vyssi echogenita a stabilita, zobrazi
napf. perfuzi myokardu.

(EchoGen)




Dulezité aspekty k.l. pro UZ

* Jsou prisné intravaskularni, nepronikaji do
extravaskularniho prostoru

* Odrazeji tedy mikrovaskularizaci
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* Jedina k.l. schvalena v EU pro makro a
mikrovaskularni zobrazovani.

* Fluorid sirovy (SF,) — neskodny plyn, eliminace
plynu cestou plicnich kapilar (80% béhem 2
minut).

* Mikrobubliny stabilizované fosfolipidy

* Prumérna velikost bublin je 2,5 um a vice nez
90 % bublin je mensi nez 6 um

e Zvyseni intenzity signalu 3-8 min.




SonoVue’

* 25 mg lyofilizovaného prasku v atmosfére fluoridu
sirového

* 5 ml fyziologického roztoku

* Rozpustit a 20s protrepavat

* Vlysledny roztok obsahuje 8 ul/ml SF,

* Suspenze vykazuje stabilitu cca 6 hodin

* Aplikace bolusové + proplach FR (standardni davka 2,5ml)




Chovani mikrobublin v UZ vinéni

* Prisrazce UZ viny s mikrobublinou dojde stridave k jeji kompresi
a nasledné expanzi

 Stlaceni je diky plynové naplni limitovano, naopak expanze je
mnohem véetsi nezli komprese (polomér bublin se zvétsi az o
nekolik set %)

* Dusledkem je asymetricka nelinearni oscilace bublin, ktera
produkuje vyssi harmonické frekvence, v prijimaném signalu je
potom vétsi zastoupeni harmonickych frekvenci nez u signalu
odrazeného od ostatnich tkani.

Bubble

Frequency




Mikrobubliny a mechanicky index

Zavisi na frekvenci a energii vysilaného ultrazvuku
MI vyjadruje stupen nebezpeci poskozeni tkané kavitaci ale i
pravdepodobnost disrupce bublin

VYSOKY  phy bublin,

~ 1,2 (blooming)

Sttedni :> Nelinearni oscilace,

MI ~ 0,6
Nizky Pribyva linearni oscilace ale
<0,3 chrani bubliny

PriliS nizky :
’ ) oscilace

<0,04 WEICSEGEIT)




Low MI imaging

* Behem vysetrovani za normalnich hodnot akustickeho vykonu
(Ml cca 1,0) nema KL Sanci naplnit mikrovaskularizaci

* Byly tedy vyvinuty UZ techniky senzitivni na velmi malé odrazy
od mikrobublin

Dulezité ze 2 divodu:

* 1/ prevence destrukce mikrobublin (M| pod 0,1 — bubliny
davaji stale dobry harmonicky signal)

* 2/ redukce harmonické komponenty tkanovych odrazi a
tedy relativni zvyraznéni odrazu mikrobublin

* Protoze tkane se chovaji v UZ vineni méneé nelinearne nez. 5
mikrobubliny, vyzaduji vyssi MI pro harmonickou odpoved, proto pfi
nizkém Ml je pomér kontrast / tkan vyssi




Low MI imaging
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Pulse inversion (Pl)

Dva pulsy s opacnou fazi vyslany rychle za sebou, pristroj detekuje odrazené pulsy a
seCte je

Pulzni inverze zcela potlacuje frekvenci zdkladni a zUstavaji pouze frekvence
harmonickeé.

Mikrobubliny odrazeji signal asymetricky —
nelinearné, soucet signall nenulovy.
Pro normalni tkan je tak signal =0 Na sudych harmonickych frekvencich maji
navic oba odrazené pulzy stejnou fazi

Transmit Bubble Fundamental  Harmonic
pulses response response Fesponse
Bubble | M 1

Pulse 1 + Pulse 2




Pulse inversion (PlI)

FUNDAMENTAL HARMONIC PULSE INVERSION




Power modulation (PM)

e Alternativou ke zméné faze UZ vinéni je zména jeho amplitudy

* Prijaty puls s mensi amplitudou je vynasoben pomérem mezi amplitudami
vyslanych impulst

* V subtrahovaném spektru je pak zachycena nelinearni slozka zakladni frekvence i
vyssich harmonickych

e Signal pozadi pak neni potlacen zcela, nicméné je nizky

e Ma vétsi dosah do hloubky, ale ponékud nizsi rozliseni oproti Pl

Pulse 2




Power modulated / pulse inversion
(PMPI)

 Kombinace obou predchozich metod

* Béhem pulsu se zde méni jak amplituda tak faze, rovnéz
pak dochazi k subtrakci signalu

 PMPI detekuje nelinearni signal jak zakladni, tak druhé
harmonické frekvence

* Nekdy nazyvana Contrast pulse sequence (CPS)

* Dnes nejcasteji pouzivana




Side-by-side displej
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Kvantifikace
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CEUS (priklad)

Mlada zena, lozisko v levém laloku jater
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CEUS (priklad)
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Fokalni nodularni hyperplazie — nezhoubny utvar




CEUS jater

Hemangiom

Type Class Name
Hemangioma
BEMIGH
FNH
HCC
MALIGNANT
Metastasis




Dalsi vyuziti CEUS

* Ledviny — loziska

* Revmatologie — odliseni tekutiny od zesilené vystelky v
kloubu

* Prsa — loziska
* Loziska meékkych tkani

* (Prostata, varlata, lymfatické uzliny,...)
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UZ elastografie

Abd Gen TIS0.9 MI 1.3
C5-1

20Hz M3 M5
RP 100% 60 kPa

2D
s
DynR 5
P Med
Gen

ELASTQ:
0.6Hz

D0~ 60 kPa
CT 60%

4.7 cm
Conf.Map

- Liver EQI 5
EQI Avg 4.35 kPa ™
EQI Med 3.53 kPa |
EQI Max 12.4 kPa
Conf. Threshold 60 %

12cm*




Definice

* (UZ) elastografie je souborem ruznych UZ metod, které
zobrazuji elastickeé vlastnosti tkani




Zaklady

* \V/Sechny elastografické metody meéri pohyb tkani
vyvolany deformaci

* K vyvolani deformace je treba pusobit na tkané silou

* Podle pusobici sily Ize rozdélit metody na
* Statické (tlak sondy, pohyby tkani)

e Dynamické (specialni UZ vina)




Druhy elastografii

* Podle toho, co zobrazuiji:

* Pnuti tkani - Strain elastography (SE)

* Propagace pricnych vin — Shear-Wave Elastography (SWE)

e Lokdlni hodnota rychlosti - Transient Elastography (TE), Point Shear-
wave Elastography (pSWE)

* Mapa rychlosti pricnych vin — 2D/3D Shear-Wave elastography
(2D/3D SWE)

* \lysledkem je barevny obraz - elastogram nebo lokalni

mereni rychlosti




Strain elastografie

* Komprese tkani
e Aktivne - rytmickym tlakem sondy
e Pasivné - vnitrni pulzace (cévy, srdce, dychani, svalové kontrakce)

* UZ pristroj ﬁorovnévé sekvence obrazu a vypocita rozdil polohy
jednotlivych ech

e Zahrnuty pouze axialni posuny, ne lateralni

e Kazdy posun se prevede do obrazu pnuti — lokalni gradienty
posunu

WFUMB guidelines and recommendations for clinical use
of ultrasound elastography: Part 1: basic principles and
terminology

displacement image strain image
(posun klesa s hloubkou) (stejny utvar)
Bamber J et al. Ultraschall in Med 2013; 34: 169—184




Strain elastografie

SF

e Kvalitativni hodnoceni

ERSNBESE

* Semikvantitativni

pas

Strain Mean and Std
Dew

Strain 1 = 0.060 %4
b

" k3
hean 1hdean 2 = 1.33




Shear-wave elastografie

e Tuhost tkani obecné vyjadruje

Younguv modul pruznosti (jednotka - Pa)

pomér mezi aplikovanym tlakem (S ) a
vyvolanym pnutim e

Young's Modulus Density
(E in kPa) (kg/m’)

.
Liver -
[ Citoss | B0




Shear-wave elastografie

* Privhodném UZ vinéni Ize generovat nejen podélné ale i pricné viny
(shear waves)

* Pricné viny
* vznikaji jako odezva elastického odporu tkané na vibrace s nizkou frekvenci

* zdrojem vibraci jsou pulzy akustického tlaku vytvorené fokusovanym UZ
paprskem (Acoustic Radiation Force)

e jsou mnohem pomalejsi (1 az 10m/s) nez podélné tlakové viny (cca 1500m/s)
* Tuhost a rychlost Sifeni pficného vinéni maji jednoduchy vtah:

E _ 3 2 E ... tuhost [Pa]
—_ ,OC p ... hustota prostfedi [kg.m=3]

c ... rychlost §ifeni viny [m.s~"]

* Rychlost Sireni viny se urci podle rozdilu v casech, kdy doslo k posunu
tkani v ruznych mistech




Shear wave elastografie

FR BHz
RP
s 20 &
* Jednobodova — pSWE
* Vystupem je jen méfeni  gume
rychlosti/tuhosti
N 13,94 kPe
* 2D SWE
* Vystupem je ultrazvukovy T
B-obraz prekryty

Z 100 %

barevnou mapou.

e Kazdému bodu tkaneé je
prifazena barva, ktera
koduje jeho elasticke
vlastnosti.




Klinicke vyuziti elastografie

e Jatra
* Fibrdza
* (loziska)

* Slezina
e Portalni hypertenze

* Prsa
o Stitnd 7laza
* Prostata




2D SWE

Abd Gen TIS0.9 MI 1.3
C5-1
20Hz Elastogram M3 M5

2%)%
 SWE e

* Barevna mapy rychlosti/tuhosti T

D0~ 60 kPa
CT 60%

e Zobrazi jen mista s kvalitnim mérenim 6.2cm

Nekvalitni
. meéreni

Kvalitni
méreni

Abd Gen

* Confidence map (na dotykovém panelu)

* mapa kvality méreni v % o

Dyn R 55
P Med

e Kvalitni zelené o

ELASTQ:

* Nekvalitni (<60%) Cervené D0s0iPa

Elastogram ) MI1.3

M3 M5
60 kPa
—80

6.2cm

* tato Cast se nezobrazi v elastogramu Corf.Map

 Pomaha ve vybéru vhodného obrazu pro pouziti
meéreni a také v umisténi ROI




Elastografie jater 2D SWE

* 5 méreni, vysledny median méreni a IQR
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Artefakty

e Kapsula jater — reverberace Kapsula - ARFI musi jit kolmo na kapsulu
Abd Gen TIS1.1 MI1.3 RP 100% 45mh
(2:05;112 M3 M5 i1 \“H > N -~ > I
RP 60 kPa 56% i - M i
B = Eﬂ:d ” por 55 ' . e
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i oo . ==
CAcn?.TAap ages E:’ETJ » 0%
X
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Cévy - mimo rovinu sondy
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o >

Dyn R 55 e
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Conf.Map
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Dalsi moznosti v hodnoceni jater

SWE Med 6.66 kPa / a— -
SWEIQR 1.18kPa E

e Rychlost SW vin (u vSech vyrobcu)

* Vztah k tuhosti a fibrdze |
. . \ "
* Prepocet na kPa Visched 2427 @kiﬁ@:ﬁ

cIQR 0.27 Pa.
{ E "*.:‘,
= s » k-

* Se zvysujici se frekvenci roste u viskoznéjsi tkané vice rychlost SW vin

e Disperzni mapa

* Odpovida viskozite | : | :

e Vztah k zanétlivym zménam

e Attenuace (dB/cm/Hz)

 Utlum signalu

e Kvantifikace steatozy

https://www.supersonicimagine.com/Aixplorer-R/GENERAL-IMAGING/LIVER




Intervence pod UZ




Co lze provadet pod UZ kontrolou

 Punkce

* Biopsie

Lokalizace — zavedni lokalizacniho dratu/znacky

* Drenaze — zavedné drénu

Instilace |éciv

* Ablacni vykony — napr. radiofrekvencni ablace tumoru jater




Technika UZ

e VVolnou rukou
 Sklon jehly

* vrovineé sondy

e kolmo na sondu

* Bioptické nastavce




Core biopsie prsu

* Nejcastéji 14G jehla
e Technika volnou rukou — v roviné sondy

* Obvykle 2 vzorky




Biopsie jater - guide
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Fuze UZ s dalsi modalitou




Moznosti

* Fuze real-time UZ/CEUS zobrazeni a predchoziho vysetreni (CT,
MR, PET/CT, PET/MR)

* Navigovaneé intervence pomoci specialnich jehel, které systém
dokaze detekovat v prostoru

* Biopsie

* Ablace

e Kombinace obou metod




Soucasti systemu

UZ pristroj +
navigacni
R pocitac

< -

Generator
EM pole




Soucasti systému (intervence)

LGEV(ELL
tracker

ANT - Adaptive
needle tracker




Nahrani CT/MR do pristroje

Review Exam
Source Review Exam
PACS Source
Hard Drive Hard Drive v
Used: 25% e s {3 Patient Name Patient ID Accession § ‘ExamDate/Time  StudyType | Modaiity |images Status | 8 & 0
————
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—— —— - — 2840074 30/03/20160%:00 OB us / Ended
[ —— — - 2635808 29/03/20160749 0B us 12 Ended
VI - 2851003 22/03/2016 11:04 None us 15 Ended v
Media B — -~ - 28256873 2110320160956 OB us 14 Ended v
Selected EXams Esti  pgaqia B o — " 2847707 16/03/2016 1404 OB us 7 Ended v
B v — — e — 2848533 16/03/2016 13:46 08 us 7 Ended v
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O

2 173 T EEE &




Vasc Carotid
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Patient Tracker

Internal Landmark

External Landmark




Registrace

* Registrace pomoci roviny — Internal plane

PERCUNAV

nstruments

| C5_1 (Tracker)

/o

[ Patient Reference

|8

CT/MR/PET With Ultrasound:
1. Intemal Plane

Frozen

o el St s e S

rRegistration Landmarks

Landmark (cm):
| Registration Fit (cm):

D |mm Axa 29/-7185

© Bingtgh eI




Registrace

e Registrace 3 a vice bodu — Internal Landmark

Instruments:
[ C5_1 (Tracker) | @
[ Patient Reference | n
CT/MR/PET With Ultrasound

1. Intemal Landmark

«

egistration Landmarks

D
v ¥

Landmark (cm):
Reglstration Fit (cm):

43
4.7

o] =l Axlal 29 /-718.5




Registrace

* Registrace automaticky hned po CT (3 trackery) — Patient
tracker

* Nutné provedeni nového CT tésné pred vykonem

* Registrace automaticky z predchoziho CT jater
* Vessel based
e Surface




Registrace - upravy

* Kontrola a oprava nedokonalé registrace
e Trackball — posun v dané roviné
* Rotate —rotace dané roviny
* Transducer — 3D pohyb pomoci sondy




Faze CT +UZ (vndeo)
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Fuze CT +UZ

* Vessel

I== USOverIay D == LS Cine F# 300/300 oM
vessel na 2 pokus 08:07:41.029
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Depth; 11,1




avigace (bez fuze)
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Angle: 0 deg

Depth: 1.0 m

Distance to Target:

6.7 mm




Prostata - fuze MR + UZ

i

L

httbs://www. urospecialist; com.sg/article/mri-us-fusion-guided-
biopsy-of-the-prostate-a-better-way-to-biopsy-the-prostate/




MmpMR prostaty — PIRADS 5

Stoupaijici PSA (15...22), 3 x negat. b|0p$|e 2x syst. 1x saturacni
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Biopsie s MR-UZ fuzi (1)
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Biopsie s MR-UZ fuzi (2)
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Biopsie s MR-UZ fuzi (3)
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Karcinom - Gleason score 7




MR-UZ fuze 2x2 (video)

Scan 1 US Overlay

Scan 1 Reformatted Scari 1 3D




MR-UZ fuze (biopsie)

Ca - Gleason 4+3




MR-UZ fuze (biopsie)
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Ca - Gleason 4+4




Déekuji za pozornost




