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Abstrakt

Tématem bakalarské prace byla experimentalni srovnavaci studie vybranych kvalitativnich

parametrii ultrazvukovych diagnostickych zobrazovacich piistroja.

Metodou bylo vyuziti dvou vlastnich zkonstruovanych fantomii k provedeni méreni na
vybranych ultrazvukovych pfistrojich. Toto méfeni slouzilo k posouzeni kvality ultrazvukového
obrazu z hlediska vhodné laterlni a axialni rozliSovaci schopnosti ultrazvukového pfistroje. Pro
ucely tohoto méfeni byla pouzivéana linearni sonda, kterd vyzaiuje ultrazvukové viny rovnobézné
kolmo k vySettovanému objektu. Vytvaii tedy obdélnikové pole ultrazvukovych paprskti. Méfeni
s uzitim napriklad konvexni sondy by bylo ovlivnéno v diisledku rozbihavosti ultrazvukovych

paprska.

Cilem préce je formulace doporuceni ultrazvukovych pfistrojii z hlediska kvality zobrazeni pro
I¢kate, ale 1 radiologického asistenta v klinické praxi. Ze ziskanych vysledkti vyplyva, ze
ultrazvukové pristroje patfici do tzv. ,,vysokeé tiidy*‘ jsou nejvhodné;jsi kandidati pro vSeobecnou
klinickou praxi v nemocnicnich zafizenich. Lékati se vyplati investice do této tfidy UZ pfistroje,
se kterym bude moci provést co nejpiesnéjsi diagnostiku jakékoliv organové soustavy, které 1ze

vySetiit pomoci ultrazvuku.

Klicova slova

Fantom; kvalita obrazu; kvalitativni parametry; ultrazvuk; ultrazvukové sondy;

ultrazvukovy pfistroj; zobrazovaci mody



Abstract

The topic of the bachelor thesis was an experimental comparative study of the selected

qualitative parameters of ultrasound diagnostic imaging systems.

The method was based on the application of the two custom designed phantoms to perform
measurements on selected ultrasound imaging systems. This measurement was used to assess
the quality of the ultrasound image in terms of the appropriate transverse and axial spatial
resolution of the ultrasound imaging system. For the purpose of this measurement, a linear
probe was used which emitted ultrasound waves in parallel to the object surface
to be investigated. Thus, this probe creates a rectangular array of ultrasound beams.
Measurements using, for example, a convex probe would be affected by ultrasonic beam

divergence.

The aim of this thesis is to formulate recommendation of the selected ultrasound imaging
systems in terms of quality of presentation for doctors, as well as radiological assistant
in clinical practice. The obtained results show that ultrasound imaging systems belonging
to the so-called "high class" are the most suitable candidates within the general clinical
practice in hospital facilities. Doctors will be able to invest in such ultrasound imaging system
class with which they can perform the most accurate diagnostics of any system organ that

can be examined by ultrasound.

Keywords

phantom; image quality; qualitative parameters; ultrasound; ultrasound probes; ultrasound

scanner; imaging modes
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1 UVOD

1.1 Uvod do problematiky bakalaiské prace

Tato bakalarska prace se zabyva vybranymi kvalitativnimi parametry diagnostickych
ultrazvukovych pfistrojii. Zejména se jedna o podélnou a pticnou rozliSovaci schopnost
ultrazvukového pfistroje, které piedstavuji dilezity a nenahraditelny zéklad diagnostického

obrazu.

Promotorem mé bakalaiské prace se stal zajem o diagnostické pfiistroje, které

k vytvofeni obrazu vyuzivaji jiné zdroje energie, nez-li je ionizujici zateni.

Vysetieni ultrazvukem je bézné dostupnou a dlouho zndmou zobrazovaci metodou.
Od svého vzniku ultrazvukové pfistroje a jeho vyuziti prodélaly jako ostatni technika
velkou proménu. At se jiz jedna o rozméry piistroje, anebo nové zobrazovaci mody. OvSem
1 pfes vySe uvedené skutecnosti, nastdvaji v dnesni dobé¢ jistd uskali. Nyné&j$i obrovsky
vybér diagnostickych UZ piistroji s novymi a stale se vyvijejicimi moznostmi zacal
predstavovat urcitou bezradnost, jak vybrat ten pravy UZ pftistroj. V nemocni¢nich zatizeni
mnohdy dochédzi k tomu, ze si Iékat dany pfistroj pij¢i naptiklad jen na ptl roku
od disponujici firmy a po uplynuti této doby si necha Iékai ptivést jiny. Touto cestou
tak az v pfimé praxi porovnava dané pfistroje, s kterymi se mu pracovalo dobie a mély

podle néj dobrou kvalitu zobrazeni.

Je zfejmé, Ze kazdy jsme jiny a tim tedy kazdy jinak budeme hodnotit vznikly obraz.
I vzhledem k této skutec¢nosti je objektivni hodnoceni obtizné, protoze se na urceni kvality
zobrazeni musi uZzivat tzv. fantomy, tedy ekvivalenty k tkani pacienta. Je to z divodu,
aby byly zajistény neménné podminky, které zde piedstavuji nezménénou polohu urcitého
predmétu umisténého ve fantomu, ktery budeme ultrazvukem prohlizet. Méteni obrazovych
parametri se nemize provadét pifimo na pacientech, protoze je kazdy pacient jiny

a dokonce v samotném pacientovi by dochazelo k pohyblim sledovanych struktur.
Tato prace by méla poslouzit jako dal$i krok k lepSimu rozliSeni ultrazvukovych

pristroji a usnadnit 1 urychlit 1ékafi vybér dané¢ho pfistroje, ktery mu bude piinaset nejlepsi

kvalitu diagnostického obrazu.
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1.2 Rozdily diagnostického a terapeutického UZ pristroje

U terapeutického ultrazvukového piistroje je vyuZzivano pfesné a cilené aplikace jeho
fyzikélnich Uc¢inkti na tkanové struktury. Jednd se o tepelné, ale i destrukéni Uc¢inky
naptiklad pifi 1€¢bé urolithidz a cholelithiaz. Urolithidza a cholelitidza piedstavuje
onemocnéni, projevujici se vytvorenim kament. V piipad¢ urolithidzy se jednd
o pfitomnost kamene v mocovych cestach, v ptipad€ cholelithiaz o kamen zluovych cest.
Tyto kameny jsou na misto invazivni operace, pokud se samoziejmé jednad o diagnozu,
kterou lze takto fteSit, rozbity plsobenim ultrazvuku. Vzniklé¢ kameny v sobé obsahuji
mikro prostory vyplnéné vzduchem. Ultrazvukové viny zpusobi v téchto prostorach zmény
tlaku, které vedou k rozpadu kamene na drobny pisek ¢i mensi ¢asti. Takto rozbity kdmen

miuiZe nasledné opustit danou anatomickou strukturu pfirozenym vylouéenim. [5]

Pokud bychom hovoftili o tepelnych ucincich, téch je téz mnohdy vyuzivano. Jako
pfiklad mizeme uvést uziti terapeutického UZ pfistroje pti onkologické 1écbé. Bézna
onkologicka 1écba je provadéna ozafovanim nadoru ionizujicim zafenim. Doplnénim této
1é¢by vsak byva i tzv. hypertermie. Hypertermie je 1ékatska technika vyuzivajici zamérného
zvySeni teploty dané struktury. Existuji i1 jiné principy ohiati tkdné, které jsou
pfi hypertermii uzivané. V piipad€ ultrazvuku se jednd opét o jeho absorpci ve tkani.
Ultrazvukové viny ptedaji svou energii molekuldm tkané, kterd zpiisobi jejich rozkmiténi.
Rozkmitané molekuly vykonavaji praci a tim dochazi k tvorb¢ tepla. Cévy v nadoru ovSem

nedokazi reagovat na zvySenou teplotu a dochazi k destrukci nadorovych bunék.

Terapeuticky UZ pfistroj vyuziva frekvencni rozsah 800 - 1000 kHz, poptipadé
100 — 300 kHz. Nizsi frekvence ndm zabezpeci prinik vinéni do vétsich hloubek tkang.
Intenzitou se pohybuje mezi 0,7 az 3 W - cm™. Doba expozice dané oblasti téla je obvykle

od 2 do 5 minut [5].

Diagnostické ultrazvukové systémy vyuzivaji naopak co nejmensi energii, kterd ovSem
jeste zabezpecuje dobrou diagnostickou informaci. Chceme totiz neinvazivné zjistit,
co se ve tkani déje bez poskozeni tkané. Diagnostické ultrazvuky vyuzivaji nizkych intenzit
vinéni, které nezplsobi ohtati tkan¢ vice nez o 1 °C. Obecné tedy plati, ze diagnostika

ey ee

intenzitdch UZ vInéni.
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1.3 O historii ultrazvuku

Jiz v 18. stoleti se objevuje termin ultrazvuk, kdy italsky biolog Lazzaro Spallanzani

sledoval navigaéni schopnosti netopyri [3].

Roku 1829 definoval Svycarsky fyzik Jean Daniel Colladon rychlost zvuku ve vodé
Zenevského jezera. Pozdgji Johann Christian Doppler vroce 1842 ucinil zavér,
ze frekvence urCitého zdroje vinéni se odlisSuje, dochazi-li k pohybu zdroje vinéni nebo
pozorovatele a méni se jejich vzajemna vzdalenost. Zvukové vinéni bylo v této dobé
sttedem pozornosti nejen Johanna Christiana Dopplera, ale i dalSich fyzika, ktefi se snazili

definovat vlastnosti zvuku [3].

Piezoelektricky jev byl objeven bratry Curieovymi v roce 1880. Tento objev umoznil
soucasné vysilani a pfijem ultrazvukového vinéni. S touto udalosti téz doSlo k rozvoji
navigaCnich systémil v oblasti vojenské. Ultrazvukové viny byly vyzivany k orientaci

ponorek [3].

Ve 20. letech 20. stoleti nastala vyroba prvnich radart. Pravé radar se stal primarnim
predchidcem ultrazvukovych systémt vyuzivanych v mediciné ve 40. letech. Dtive
ve 30. letech se uzival ultrazvukovy pfistroj v hutnictvi k nalézéni dutin, vzniklych

pfi zpracovani uréitych materiald [3].

Od vzniku prvniho ultrazvukového pfistroje roku 1952, dochazelo k jeho velice
rychlému vyvoji. Prvni pfistroje disponovaly pouze jednorozmérnym zobrazenim.
Na takovém piistroji bylo mozné vidét jen rozhrani mezi tkanémi v podobé kiivek
na obrazovce. Srozvojem techniky jsme neméli jednorozmérné, ale dvojrozmérné
zobrazeni, postup nastaval i v barevnosti a dal§ich parametrech obrazu od cernobilého
k barevnému a od statického k dynamickému zobrazeni. Kvalita obrazu a tim i diagnosticka
informace dosahuje dnes s pomoci nové elektroniky, digitalizace a vypocetnich systému

mnohem vyssi trovné. Ultrazvukovy piistroj je ovsem od svého vzniku, z principu stejny

[3].
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Prvni vyuziti ultrazvuku v mediciné se datuje v roce 1920. V této dobé se ale nejedna
o pouZziti pfistroje pro ziskani diagnostické informace, nybrz o aplikaci jeho terapeutickych
ucinki. Tyto uc¢inky pozoroval Paul Langevin, ktery pii experimentu s ultrazvukem usmrtil

skupinu ryb [4].

Ultrazvuk s vysokou intenzitou byl pouzivan pii mnoha chirurgickych zdkrocich.
Naptiklad Williamem Fryem a Russellem Mayersem k odstranéni ¢asti bazalnich ganglii
pii Parkinsonové chorobé. Dale je uzivan k rozdrceni patologicky utvoienych kament

v lidském téle a k rehabilitaci [4].
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2 SOUCASNY STAV

2.1 Zvuk a ultrazvuk

Nauka o zvuku se nazyva akustika. Akustiku mizeme délit na akustiku fyzikalni
a fyziologickou. Fyzikéalni akustika se zabyva intenzitou zvuku, jeho frekvenci atd.

Fyziologicka akustika zkouma sluch a fec¢, naptiklad z hlediska hlasitosti a vysky zvuku.

Zvuk je mechanické kmitani Castic zdroje zvuku, které se Sifi pruznym prostfedim
formou vInéni. Zvuk se v latkach pohybuje jako postupné vinéni podélné a pticné. Podélné
mechanické vinéni znamend, ze Castice prostfedi kmitaji kolem své rovnovazné polohy
ve sméru pohybu celé viny. U pfi¢ného vinéni kmitaji ¢astice ve sméru kolmém na smeér

Sifeni vlnéni [1].

Obrdzek 2 Ukdzka piicného vinéni P’/ Obrazek 1 Ukdzka podélného vinéni P’

Na zakladé frekvence zvuku mlzeme zvuk rozdé€lit na infrazvuk a ultrazvuk. Lidsky
sluch vnima zvuk, podélné mechanické vinéni, o frekvencich od 20 Hz do 20 000 Hz.
Pojmem ultrazvuk se rozumi zvuk o frekvenci vyssi nez 20 kHz. Ultrazvuk se nachéazi nad
hranici slySitelnosti. Vyjimku tvoii urcita zvirata, ktera ultrazvuk slysi a vyuzivaji jej pro

orientaci v prostoru.
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2.2 Fyzikalni vlastnosti ultrazvuku

Rychlost $ifeni ultrazvukovych vin velmi ovliviiuji fyzikalni vlastnosti a teplota
prostiedi, ve kterém se vInéni §ifi. Jednou takovou vlastnosti je hustota prostredi, kterd ¢im
je vetsi, tim je rychlost Sifeni vétsi. VEtsi rychlost je totiz zplisobena kratsi vzdalenosti mezi
jednotlivymi ¢asticemi materialu. Kmitavy pohyb se piedava mezi témito ¢asticemi rychleji

[5].
Rychlost vinéni v je v kapalném a plynném prostiedi dana:
K K..... modul objemové pruznosti prostiedi
— -1
v= = |m-s]
P Peeene. hustota prostiedi

Napftiklad v kostech, jez maji vétsi hustotu nez mekké tkané, se ultrazvuk $ifi rychleji
v podobé piicného vinéni. V tekutinach a mekkych tkanich se ultrazvuk S§ifi vinénim

podélnym. Tabulka rychlosti ultrazvuku viz ptiloha.

Dalsi veli¢inou je akusticka impedance, ktera vyjadiuje odpor, ktery prostredi klade
ultrazvukovému vinéni. Je definovadna jako soucin hustoty prostfedi a rychlosti Sifeni

ultrazvukovych vin [4].
— -3
Zy=pv |Nsn

Koeficientem odrazu rozumime podil amplitudy (energie) vyslaného a odrazeného

ultrazvukového vinéni. Koeficient odrazu je zavisly na akustické impedanci prostredi.

Ra........ koeficient odrazu
Z =7
R, = #2——e1100 (%) " o
Za i T Za . Zal...... akusticka impedance prostiedi ¢. 1
Zaa...... akusticka impedance prostiedi ¢. 2

Jestlize bychom ziskali vysledek, kdy Ra se rovna 1, znamena to, ze nastal Gplny odraz

ultrazvukového vinéni [5].
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2.2.1 Doppleruyv jev

Doppleriv jev je pojmenovan po rakouském fyzikovi a matematikovi Johannu
Christianovi Dopplerovi, jenz v roce 1842 popsal tento jev. V medicin€ byl Dopplertiv efekt

poprvé uzit k vypoétu krevniho toku v roce 1956 [6].

Dopplertuv efekt je fyzikalni jev, kdy pohybuje-li se zdroj zvuku o konstantni vySce tonu
smérem k pozorovateli, vnima pozorovatel vySku tonu vyssi, nez je vySka skutecna.
Naopak vzdaluje-li se zdroj zvuku od pozorovatele, vnimé pozorovatel ton s frekvenci
niz$i, nez je skuteCna. Ke stejnému jevu dochazi, kdyz se poloha zdroje vinéni neméni,

ale méni se poloha pozorovatele.

Rozdil mezi frekvenci zdrojem vysilanou a pozorovatelem piijimanou je tim vétsi, ¢im
rychleji se zdroj vi€i pozorovateli pohybuje. Tyto dopplerovské principy ovSem plati
1 pro ostatni druhy vinéni a jeho matematické vyjadreni je néasledujici:

f=tf—
0+

S, r

kde v je rychlost vin v dané latce a vsrelativni radialni rychlost zdroje vii€i pozorovateli

(kladné znaménko pted rychlosti vsr znamena piiblizovani, zaporné pak vzdalovani)[5].

Pii vySetfovani nepohyblivych struktur se frekvence vyslaného i1 pfijatého vinéni
neodliSuje. Tato skutecnost ale neplati pii vySetfeni dopplerovskymi systémy. Frekvence
vinéni se méni pfi odrazu od pohybujiciho se objektu, kterym je suspenze krvinek v lumen
cévy. Rozdil mezi frekvenci pfijimaného a vysilaného vIinéni je dopplerovsky frekvencni
posuv. Velikost posuvu je pfimo umérna rychlosti toku krve v céveé, vektorové slozce

rychlosti toku rovnobézné se smérem vinéni. Z vypoctu posuvu lze urcit rychlost krevniho

toku. Tuto zavislost vyjadiuje dopplerova rovnice:

v....rychlost toku krve
b= F 4 C Fv....frekvence vyslané viny
- Fd....frekvence dopadajici viny
2Fv cos ¢ c....rychlost UZ v krvi (1540 m/s)
0....thel dopadu UZ viny

Pfi urovani rychlosti toku v cévé polohujeme sondu tak, aby uhel mezi sondou a cévou

byl co nejmensi [6].
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2.3 U¢inky ultrazvuku

absorpce energie téz u ultrazvukového vinéni. Uginky ultrazvuku se projevuji pohlcenim
jeho energie ve tkani. Energie pohlceného vinéni tkéni je zavisla na prosttedi, velikosti
plochy, na kterou dopadd a na dobé expozice. Koeficient zeslabeni se vyjadiuje
v jednotkach dB - cm™ - MHz'!. Pog&4te¢ni energie ultrazvuku bude po priichodu absorbujici
latkou o nasobek koeficientu zeslabeni a tloustky prostfedi mensi. Velikost absorpce
je pfimo uméma frekvenci. Cim vyssi frekvence UZ, tim roste jeho absorpce. Utlum
ultrazvukové intenzity je také vétSi v plynném prostiedi nez v prostfedi kapalném. Tento
jev je divodem uziti ultrazvukového gelu pfi vySetfenich, protoze by jinak dochazelo

k velké absorpci ultrazvuku vzduchem mezi sondou a tkani [1,5].

2.3.1 Tepelné ucinky

Tepelny ucinek UZ vinéni se nejvice ukazuje v plynech, v disledku vétsi absorpce
vinéni. Plati zavislost, ¢im vyss$i je frekvence vinéni, tim vice tepla vznikne. Pii absorpci
dochazi k predani energie UZ vInéni molekulam tkané, které se rozkmitaji. Kmitavy pohyb

molekul tvofi ve tkani teplo [1,5].

2.3.2 Mechanické ucinky

Periodické zhustovani a zied'ovani Castic prosttedi zpisobuje tlakové zmény. Ty mohou
v malych objemech zapficinit mechanické rozruseni riznych materidld. Vyslednym
efektem téchto uc¢inkt je kavitace nebo-li vznik vakuovych bublinek. V bublinkach vznika,

vlivem velké absorpci ultrazvuku, teplo které zptisobi expanzi a jejich roztrzeni [5].

2.3.3 Fyzikalné chemické a disperzni Gcinky

Za urcitych podminek mohou vést k urychleni chemickych reakci. Pii dostatecnych
intenzitach UZ vin Ize dosdhnout drolicich a rozmélnovacich tc¢inkl na latku. Tento typ UZ
vinéni miZeme aplikovat v mediciné k pfipraveé suspenzi, elmulzi, pén a aerosolli. Pomoci
ultrazvuku se rozptyluji latky v jinych latkach. Tohoto jevu je vyuzivano pii miseni 1éCiv
ve vodé nerozpustnych. Koagulacni uc¢inky ultrazvuku, ke kterym dochazi v plynech,
zpusobuji, ze se Castice vzduchu shlukuji, stanou se téz§imi a klesaji k zemi. Koagula¢nimi

ucéinky se provadi ¢isténi plynt [5].
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2.3.4 Chemické a elektrochemické uéinky

Ultrazvukovym vInénim mutzeme rozs$tépit wurCit¢ vysokomolekuldrni latky

a nebo vyvolat polymerizaci [5].

2.3.5 Biologické ucinky

Biologické ucinky jsou zavislé na intenzité, frekvenci a dobé& expozice. Nékterymi
ucinky jsou zvyseni propustnosti membran, zvySeni metabolizmu tkané, poruseni vodivosti

nervi, zména pH tkani [5].

Ultrazvuk o intenzité do 1,5 W - cm? mé uginky pozitivni, jedna se o intenzitu
diagnostickych piistroji. Intenzita do 3 W - cm™ zplisobuje v cytoplazmé tvorbu vakuol
a tukovych kapicek. Vyssi intenzity nad 3 W - cm™ vedou k destrukci bunééného jadra,
denaturaci bilkovin a enzymt vlivem tepelnych a chemickych ucinka vinéni, coz zptsobi

lokalni nekrozu tkané [5].
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2.4 Ultrazvukovy pristroj

2.4.1 Soucdasti ultrazvukového pristroje

Ultrazvukovy nebo-li sonograficky pfistroj se sklada ze dvou hlavnich soucasti. Prvni
je ultrazvukova sonda obsahujici piezoelektrické elementy, jez vysilaji a piijimaji
ultrazvukové viny. Druha soucast systému predstavuje pocitacovou jednotku, ktera
zabezpecuje vyslani, pfijem UZ vln, dale zpracovani a ptevedeni elektrického signdlu,

vzniklého v sondé, na viditelny obraz [5].

Ultrazvukovy pfiistroj miizeme zafadit mezi tomografické zobrazovaci systémy. V praxi
to znamena, ze tyto systémy, nemluvime-li o 3D/4D modu, zobrazuji pfirozeny fez danou
tkani. Nepotiebuji tedy nic rekonstruovat na rozdil od vypocetné tomografickych systémd,

kam fadime napiiklad CT, MR, SPECT a PET pfistroje [5].

—»  Zpracovani Reproduktor
zvuku
uz Vysllaé/ Zesj‘bvac Zpracovénl Displej
it I
sonda pfijimac TGC obrazu
Generator Ridici

impulzd jednotka
Obsluha
pomoci

klavesnice

Obrazek 3 Blokové schéma UZ pristroje
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L dle lékarské B
odbornosti

- dle lékarské
obdbornosti

7/

UZ pristroj

Obrazek 4 Schéma zdkladniho rozliseni a vyuzZiti ultrazvukového pristroje.

Obrazek 6 Fotografie staciondrniho Obrazek 5 Fotografie prenosného
UZ pristroje. UZ pristroje.
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2.4.2 Vznik obrazu a fyzikalni jevy vznikajici p¥i ultrazvukovych vySetifenich

Zobrazovani urcitych organti a tkani pomoci ultrazvukovych vin nazyvame sonografické
vysetieni. Ultrazvukovy obraz je ziskavan z odrazl ultrazvukovych vin na rozhrani tkani.
Na ném dochazi k odrazu a ¢ast vinéni pokracuje k hloubéji ulozenym rozhranim,
kde nastava tentyz proces. Rozdilné akustické impedance tkani zpisobuji proménné odrazy
UZ vInéni a tvofi tak 2D obraz. Odrazy UZ vin tedy vznikaji na kazdém rozhrani dvou

riznych tkanovych prostiedi a lisi se:

a) intenzitou, kdy ¢im je vétsi rozdil akustické impedance, tim je odraz vétsi;

b) prostorovou orientaci; smér odkud vInéni pfichdzi;

¢) Casovym zpozdénim mezi okamzikem vyslani a vyhodnocenim odrazu.

Pojmem echogenita oznacujeme schopnost tkani odrazet UZ viny. Obecné se jedna
ve vétsSing€ piipadl o zobrazeni fezu ve sméru osy UZ sondy uréitého organu v podobé
stupnit Sedi. Na zéklad¢ téchto odstini Sedi je mozné hodnotit strukturu tkéané, jeji
nepravidelnosti popiipad¢ danou patologii. Vzhled tkéni v obraze ovlivituje mnozstvi vody,
kterou vsobé obsahuji. Ultrazvukové vinéni dobfe prochdzi kapalnym prostfedim
a na obraze se objevuje v ¢erné barvé. Naopak od pevnych latek a plynt, tedy naptiklad
od kosti, kamene v ledvinach, ¢i stievnich plynt se veskeré ultrazvukové vinéni odrazi.

Ve vysledném obraze se jevi jako bilé struktury [5].

Kosti a plice, vzhledem k tomu, Ze ultrazvuk siln¢ odrazeji, nelze vysetiovat, protoze
vidime jen jejich piivraceny povrch. Problém nastdva i1 v ptfipadé, kdy bychom chtéli
vysetiit tkané ulozené za kosti, nebo vzdusnym organem. Za témito strukturami, které

velice odrazeji ultrazvuk, vznika tzv. akusticky stin. Ultrazvukové vInéni se tam nesifi [5].

2.4.3 Praktické vyuziti ultrazvuku v mediciné

Ultrazvuk je pouzivan mnoha obory mediciny, ale i veteriny. Za Sirokymi moznostmi
dne$nich UZ pfistroju stoji jejich technologicky pokrok, ktery umoznil jeho miniaturizaci.

K provedeni vySetieni postaci pienosny UZ pftistroj ve velikosti mensiho kufru.

V kardiologii slouzi k diagnostice nejriznéjSich srde¢nich onemocnéni, kam patii
vrozené vady ¢i nddory. Velkym piinosem je dopplerovské vysetieni, které umoziuje
mapovani jednotlivych krevnich tokl, vypocet tlaku krve a znazornéni prichodnosti cév

[5].
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V gynekologii zobrazuje strukturu a funkci jednotlivych organt plodu, jeho celkovou
velikost nebo mnozstvi plodové vody. Mimo vySetfeni plodu se jednd o diagnostiku

déloznich myomd, cyst, zanétlivych lozisek atd [5].

Ultrazvukovy pfistroj je téZ hojné pouzivan na urgentnich piijmech, kde se jeho
prostiednictvim, provadi rychlé zobrazeni organt hrudniku, bficha a panve pacienta

k pruikazu patologické tekutiny ¢i vzduchu [5].

V ortopedii hovotime o vysetieni kloubli dospélych i déti. Metoda slouzici k hodnoceni
hustoty kosti se nazyva denzitometrie. VySetfeni je zalozeno na méfeni UZ vIn po prichodu
vysetiovanou oblasti. Rozptylen¢ UZ viny na povrchu kosti navic poskytuje informaci

o kvalité kosti [5].

Ultrazvukové vysSetieni je mozné provést 1 uvniti dané anatomické struktury. Jedna se o
tzv. endoskopické vySetfeni. Klasicky endoskop obsahuje na svém konci, ktery zavadime
do urcité anatomické struktury, kameru se zdrojem svétla. Obraz ziskany malou kamerou je
kontinualn¢ pfendSen na televizni obrazovku. Rozdilem ultrazvukového vySetieni
endoskopem se tedy od klasické endoskopie 1isi zavadénym koncem endoskopu. Takovy
endoskop jiz nesbirda obraz dané struktury pomoci kamery, ale pomoci miniaturizované
ultrazvukové sondy. Ultrazvukova sonda poskytuje tak ultrazvukovy obraz zevnitt urcitého

organu. Jako piiklad takového vySetfeni miizeme uvést tzv. jicnovou echokardiografii.

Obrazek 7 Ukdzka jicnové echokardiografie. I’/
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2.5 Zdroje ultrazvukového vinéni

Ziskat ultrazvukové vinéni lze nésledujicimi zptisoby:

1. mechanickymi generatory;

2. magnetostrikénimi generatory;

3. piezoelektrickymi elementy.
V prvnim ptipad¢ jsou zdrojem ultrazvukovych vin malé ladi¢ky ¢i malé pistalky, které

jsou schopné docilit frekvence kolem 40 kHz [5].

V piipadé ¢islo 2 se jednd o vyuziti magnetostrikéniho jevu. Jestlize plisobi proménné
magnetické pole na feromagnetickou tyCinku, jenz je vyrobena ze zeleza nebo niklu,
dochazi kjeji objemové a délkové zméné. I pres velky vykon magnetostrikénich
generatort, lze jimi vytvofit ultrazvuk jen zhruba v desitkdch kHz. Ackoliv ultrazvuk
vytvofeny timto zpisobem mé omezené vyuZziti, jeho misto je na stomatologii. Zde
je uzivan k odstranéni zubniho kamene a kazu. K jejich odstranéni dojde vznikem nicivych

kavitaénich jevi na periferii kamene [5].

Treti a nejcastéj$i moznosti, jak vyrobit ultrazvuk je princip zaloZeny
na piezoelektrickém jevu. Tyto piezoelektrické jevy zname dva; piimy a nepiimy. Pfimym
piezoelektrickym jevem se tvofi elektricka polarizace, jestlize dojde k stlaceni ¢i roztazeni
pevného dielektrika z polarnich molekul. Ze stran, které se nachdzeji na desticce proti sobé
a jsou tvorené piezoelektrickym dielektrikem, ziskavdme opacné néaboje. Nepiimy
piezoelektricky jev znamend, Ze na desticky pfivadime stfidavy elektricky proud
a ten zpusobi jejich periodické zmenSovani a zvétSovani. Dostavame tedy kmitavy pohyb.
Frekvence kmitani piezoelektrick¢ého elementu odpovida frekvenci elektrického proudu.
Ovlivnénim frekvence privadéného elektrického proudu do sondy, se méni frekvence
a tim 1 vlnovd délka samotného ultrazvukového vinéni. Piezoelektrické elementy jsou
ulozené v sond¢€. Slouzi jako vysila¢ ultrazvukovych vin a zaroven jako pfijimac vin
odrazenych. Piezoelektrické elementy zastavaji tedy dvoji funkci. Pii vysilani pfivadime
proud k elementu, ktery ho zméni na mechanické vinéni. Odrazené ultrazvukové viny
z tkdn¢ zpétn€ deformuji piezoelektricky méni¢, a tim vytvaii elektricky signal, jenz

je pfiveden do pocitac¢ové jednotky ke zpracovani na viditelny obraz [5].
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2.5.1 Ultrazvukové sondy

Ultrazvukové sondy jsou soucasti ultrazvukovych piistroji. Obsahuji v sobé

piezoelektrické elementy, jez zabezpecuji vyslani a ptijem ultrazvukovych vin.

Ucel pouziti

frekvencni rozsah

mdPrincip vyslani UZ vinéni

pocet piezoelektrickych
elementl

= ceometricky tvar sondy

Obrazek 8 Schéma déleni ultrazvukovych sond.

Na frekvenci sondy velice zavisi kvalita vysledného obrazu. Pfi vysSich frekvencich
sond ziskavame lepsi prostorové rozliSeni, ale je snizena hloubka dosahu vinéni. Naopak

niz8§i frekvence sond nadm zabezpe¢i vidét do vétSich hloubek, ovSem pii soucasném

poklesu prostorového rozliseni.

Obrdzek 9 Ukdzka ultrazvukovych poli jednotlivych sond, zleva linedrni, konvexni, sektorova. ¥
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2.5.1.1 Mechanické sondy

Mechanické sondy pracuji na principu mechanického vychylovani ultrazvukového
svazku, ktery je vysilan krystaly umisténymi na otacejici se hlavici sondy. Pohyb hlavice
sondy je tedy rotacni a skenuje prostor ve tvaru véjite. Jedna se o sondy starSiho typu, které
umoziuji sektorové zobrazeni v B-modu vredlném case, ale neumoziuji barevné

dopplerovské mapovani.

Obrazek 10 Mechanicka ultrazvukova sonda.

2.5.1.2 Elektronické sondy

Elektronické sondy pracuji na principu elektronického vychylovéani ultrazvukovych

paprsku.

— linearni

— povrchové — konvexni

— sektorové

vaginalni/rektalni

UZ sondy
|

— dutinové

Obrazek 11 Schéma déleni zakladnich ultrazvukovych sond.

endoskopické
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Ad povrchové sondy)

Sektorové sondy jsou fazové fizené sondy, u nichz vSechny ménice v kratké rade jsou
buzeny soucasné, ale sjinou fazi a ultrazvukovy svazek mé& velmi uzkou zdkladnu.
Vyhodou fazové fizené sondy je prunik ultrazvukového svazku mezizebernim oknem
bez ruSivych stint skeletu. Nevyhodou této sondy je Spatné prostorové rozliSeni na malou

vzdalenost.

Fazové tizené sondy jsou uzivany v kardiologii a k vySetfeni hlavy prostfednictvim

fontanely u déti.

Konvexni sondy predstavuji takové sondy, kdy piezoelektrické ménice jsou usporadany
v konvexn¢ vyklenuté fad¢€. Na obrazovce ma sektor tvar trapezoidu. Vyhodou sondy jsou
dobré rozliSeni na malou vzdalenost a dale relativné 1 do vétSich hloubek tkané. Jeji lehké
zaktiveni kontaktni plochy zabezpecuje vylouceni stinii ze stfevnich plynt pfi tlaku sondou.

Tyto sondy pracuji pfiblizné na frekvencich od 2,5 — 3,5 MHz.

Obrazek 12 Konvexni sonda.

Linearni sonda je typem zdkladni a nejpouzivanéjs$i ultrazvukové sondy (mé Siroké
spektrum vySetteni, ke kterym tuto sondu pouZzijeme), jeji meénice v piimé fad¢ jsou buzeny
postupné¢ za sebou. Na obrazovce ma sektor tvar obdélniku, kde Sife odpovida Siice
samotn¢ sondy a pocet svislych obrazovych tadki koresponduje s poctem
piezoelektrickych ménic¢t. Tvoti se tedy pravouhly obraz, sonda vysila ultrazvukové viny

paralelné. Disponuje dobrym prostorovym rozliSenim na malé vzdalenosti.
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Minusem byva prinik vzduchu mezi sondu a télo pacienta, zpiisobeny velkou kontaktni
plochou a vliv stinéni skeletu, plic a stfevnich plynl. Linearni sondy obvykle pracuji

pii vyssich frekvencich 5 — 10 MHz.

7.5L45S8

Obrazek 13 Linearni sonda.

Ad dutinové sondy)

Dutinové sondy ptedstavuji soubor sond, které¢ jsou zavaddény do dutin lidského téla.
Nézvy jednotlivych sond odpovidaji danym vysetfovanym oblastem. Jedna se tedy o sondu
vaginalni, uzivanou pfi t¢hotenském vysSetfeni, nebo esofagealni sondu k zobrazeni jicnu.
Endoskopickd sonda je v podstat¢ podobnd endoskopu vyuzivaného v gastroskopii,
kdy misto svételného zdroje na konci endoskopu je umisténa mald UZ sonda. Pomoci

takového endoskopu lze provést naptiklad tzv. jicnovou echokardiografii.

Existuji 1 dalsi UZ sondy, které téz nesou nazvy dle vySetfované oblasti t¢la, a které jsou

tedy na danou oblast specializované.
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2.6 Ultrazvukové zobrazovaci mody

2.6.1 A-mdd (amplitude mode)

A-mod poskytuje nejjednodussi a jednorozmérné zobrazeni ultrazvukového signdlu.
Z kazdého rozhrani jednotlivych tkani ziskava A-moéd vychylky (amplitudy) odrazeného
ultrazvuku. Tyto vychylky jsou nésledné ilustrovany na obrazovce v podob¢ odstupii, které
odpovidaji vzdalenostem jednotlivych akustickych rozhrani ve tkani. Velikost amplitudy
reprezentuje mnozstvi odrazené ultrazvukové energie a umisténi vychylek urcuje polohu

odrazu signalu.

Vystupem vysetieni dané tkané je kiivka ukazujici zavislost intenzity odrazeného
signalu na case uplynulém od vyslani signdlu. Jednorozmérny A-moéd se dnes vyuziva

v oftalmologii napfiklad p¥i ur¢ovani optické mohutnosti a dale v otorinolaryngologii [5].

2.6.2 B-moéd (brightness mode)

B-méd je dvojrozmérné zobrazeni dané tkané, které je vyobrazeno pomoci pixell
na obrazovce. Kazdému zpixelll je pfifazen jas, ktery odpovida intenzit¢ odrazl
ultrazvukovych vin. Tedy ¢im je echogenita tkan¢ vétsi, tim svétlejSi obraz ziskame.
V méfené oblasti maji jednotlivé pixely v obraze takovou polohu, kterd koresponduje
s mistem odrazu urcitého ultrazvukového paprsku. Z vystupu vySetfeni ziskdme linii
tvofenou pixely o rtizném jasu. Abychom mohli zobrazit kazdé pixely na obrazovce, uziva
se stupnice Sedi o zhruba 128 az 256 odstiny. Na obrazovce pti pouziti b-modu se vrcholy
kiivky A-modu zobrazuji jako jasné body, zatimco nulova linie A-mddu se jevi jako tmava

mista [5].

Obrazek 14 Ukazka B-modu pri vysetreni srdce.
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2.6.3 M-moéd / TM-mod (time motion mode)

Nazev tohoto modu vychazi zanglického slova ,,motion* tedy pohyb. Jedna
se o jednorozmérné zobrazeni organu, které jsou v pohybu. M-mdéd predstavuje A-mod

¢i B-mod, zobrazené v Case.

M-mdd je vyuzivan na kardiologickych oddélenich k ultrazvukovému vysetieni srdce

Obrazek 15 Ukazka M-modu srdecni cinnosti.

2.6.4 3D a 4D zobrazeni

3D zobrazeni je takové zobrazeni, které ke stavajicim dvéma rozmérim ultrazvukového
obrazu pfidava tfeti rozmér, tedy hloubku. 3D obraz vznikd pomoci pocitacové
rekonstrukce fady za sebou lezicich dvojrozmérnych fezii. K provedeni 3D rekonstrukce
jsou nutnd data o poloze kazdého fezu. Abychom docilili téchto informaci, bylo by nutné

uziti:

1. mechanismu, ktery by ndm posouval ultrazvukovou sondu nad vySetfovanou
oblasti;

2. sondy s integrovanym snimacem polohy;

3. jednorozmérné tady piezoelektrickych elementt, které budou disponovat tthlovym
vychylovanim paprsku;

4. pouzitim dvojrozmérné fady ménici.

S pomoci 4. metody miizeme s vykonnym pocitacem dosdhnout rychlého snimani

vysetfovaného organu.
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Pokud se jedna o ziskdni 3D obrazu v redlném case, mluvime o tzv. ,real-time 3D
sonografii‘“ nebo-li 4D sonografii. Zobrazeni ve 3D a 4D modu se vyuzivd zejména

v gynekologii a porodnictvi ke sledovani vyvoje plodu. Dale téz v ortopedii [9].

Obrazek 16 Ukdzka 3D zobrazeni plodu.

2.6.5 Kontinualni dopplerovské systémy

Na sond¢ nepfetrzit¢ pracuje jeden meni¢ vysilajici vinéni a druhy, ktery odrazy
kontinualné pfijima. Oba ménice jsou umistény v mirném sklonu k sob¢€ a tim se vyslany
a odrazeny paprsek protinaji v tzv. citlivé oblasti. Nevyhodou tohoto systému je absence
axialniho rozliSeni, kdy rizné cévy lezici v odlisSnych hloubkach podél osy dopplerovského
svazku jsou sumovany a vysledny obraz je souhrnny.. Nelze tedy odliSit konkrétni cévu.
Vyhodou je moznost méfeni libovolné velkych rychlosti proudici krve naptiklad

v povrchovych cévach [6].

[CW] Gaz F [2D] G55 { 76dB
F1 {43.00 kHz { P100 Y FA1 } P90
Depth 93 L
[C] G23 } 3.50 kHz
FAT}F1 {11

Obrazek 17 Ukdzka kontinudalniho dopplerovského zobrazeni srdce.
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2.6.6 Pulzni dopplerovské systémy

V ultrazvukové sond¢ je pouze jeden piezoelektricky element, ktery stiidavé vysila
a piijima UZ vInéni v pulznim rezimu prace sondy. Pfi konstantni rychlosti Sifeni vinéni
mékkou tkdni je doba mezi vyslanim a pfijmem signalu pfimo umeérna vzdalenosti cévy
od sondy. Muzeme tedy urcit hloubku, zjaké pochdzi frekvencni posuv. Lze si vybrat
danou cévu, v niz umistime vzorkovaci objem, ze kterého ziskdme zaznam signalu. Tato
volba ptredstavuje primarni rozdil od kontinualniho dopplerovského systému. Pulzni

dopplerovsky systém neni vhodny k zobrazeni velmi pomalych toki krve [6].

Col 66% Map 5 o EE
WF Med 5 SV Angle 0°
PRF 3500 Hz ! : : Dep 6.5 cm
Flow Opt: Low V Size 20 mm
Freq 25 MHz
WF Low
Dop 75% Map 3
HPRF 18519Hz

276cmis
134cmis

Obrazek 18 Ukdzka pulzniho dopplerovského zobrazeni.

2.6.7 Power dopplerovské systémy

Power dopplerovsky systém urcuje amplitudu signalu resp. energii odrazenych krvinek
v céve. Vyjadiuje v podstaté mnozstvi krvinek, pohybujicich se ve sledované oblasti.
Barevné zobrazeni je v podob& odstinti jedné barvy. Cim je barva svétlejsi, tim vyssi
je energie krvinek. Vyuzivd se pro zobrazeni prutoku tkani s drobnou vaskularizaci,
k zobrazeni vaskularni anatomie ¢i k detekci patologického snizeni priutoku krve. Power
doppler neposkytuje informace o sméru a prumérné rychlosti toku. Na rozdil od predeslych

dopplerovskych zobrazeni, neni tolik zavisly na tthlu mezi sondou a vySetfovanou cévou

[6].
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[2D] G&9 85dB
FA3 { P95

[C] G50 71.50 kHz
FA3{F1/13

Obrazek 19 Ukazka power dopplerovského zobrazeni cév ledvin.

2.6.8 Barevné dopplerovské mapovani pritoku

V redlném case je v Cernobilém B-modu barevné kodovan signal toku krve v cévach.
Vznikl-li odraz UZ vInéni na pohybujici se struktute, je z fazovych posuvl vypoctena
prumérna hodnota rychlosti toku krve a barevné znazornéna v podobé¢ pixelu do snimaného
B zobrazeni. Barva odpovidda sméru toku a odstin barvy rychlosti toku. Tece-li krev
k sond¢, tak se na monitoru zobrazi v ervené barvé. TeCe-li smérem od sondy, zobrazi
se modre. Jedna se tedy o fizi B-modu s pulznim dopplerovskym systémem. Pulzni

dopplerovsky systém nam zde zabezpecuje informace o rychlosti a sméru toku krve [6].

Obrazek 20 Ukazka barevného dopplerovského zobrazeni karotickych cév.
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2.6.9 Duplexni a triplexni reZim

K duplexnimu rezimu se ftadi kombinace cCernobilého B-modu a pulzniho
dopplerovského systému. V tomto médu si mizeme ruénim umisténim vzorkovaciho
objemu, urcit ptesnou oblast, kde budeme vySetfovat dany krevni tok. Ze vzorkovaciho
objemu ziskdme na obrazovce po zpracovani pocitacovou jednotkou spektralni zdznam

rychlosti krve v cévé spolu s anatomii tkani a ¢asovym zapisem prutokové kiivky [6].

Triplexni nebo-li ztrojeny rezim ziskdme fuzi B-moddu s pulznim dopplerovskym

systémem a barevnym dopplerovskym mapovanim [6].
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Obrazek 22 Ukazka triplexniho zobrazeni.
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2.6.10 Harmonické zobrazeni (Tissue harmonic Imaging)

Principem harmonického zobrazeni je piisobeni UZ vin na tkan o zékladni frekvenci f0.
Pti prachodu ultrazvuku tkdnémi se vinéni deformuje a tato deformace vede ke vzniku
harmonickych oscilaci. Sonda neregistruje odraz vyslané vilny zakladni frekvence f0,
ale harmonické kmity o celociselném ndsobku frekvence f0. Harmonické oscilace
nevznikaji v blizkosti sondy, nybrz v hloubce tkani. Rozdilem je, Ze na pocatku vySleme
do tkdn¢ UZ vinu s nizkou frekvenci, kterd pronika hloubé&ji a obycCejné¢ by nam z této
hloubky nepodala dobrou rozliSovaci schopnost. U harmonického zobrazeni ziskavame
do sondy tkéani vytvorené vyssi frekvence, které zabezpeci lepsi rozliSovaci schopnost. Toto
zobrazeni poskytuje lepsi diagnostikou informaci o hloubé&ji ulozenych tkénich. Vysledkem
této techniky je také zlepSeni poméru signal/Sum, zvySeni kontrastu a redukce artefakta

[10].

Harmonické zobrazeni miZzeme provést i s podanim kontrastni latky intravaskularné.
V tomto ptipad¢ hovoiime o tzv. kontrastnim harmonickém zobrazeni, neboli CEUS z angl.
nazvu Contrast Enhanced Ultrasonography. Jednd se o podani sulfurhexafluoridu,
mikrobublinek plynu, které jsou stimulovany akustickym tlakem k oscilaci. Emituji
zesilena harmonickd echa. Zaroven je potlacen signal okolnich tkani. Metoda slouzi

k zobrazeni mikro a makro vaskularizace 1ézi a cévniho fecisté [10].

Obrazek 23 Ukazka harmonického zobrazeni.
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2.6.11 Elastografické zobrazeni

Pojmem elastografie oznaCujeme neinvazivni diagnostickou metodu, provadénou
na ultrazvuku ¢i magnetické rezonanci, ktera slouzi k zobrazeni elastickych vlastnosti tkani.
Ultrazvukova elastografie se d¢li na statickou nebo-li kompresni a dynamickou. Staticka
elastografie je zaloZena na detekci rozdilu UZ viny odrazené pted a nasledné po kompresi
dané tkan¢. Dynamicka elastografie vyuziva tzv. stfiznych vin (shear waves), které vznikaji
jako odpovéd’ tkané na pusobeni mechanickymi vibracemi o nizké frekvenci. Vysledkem
elastografie provedené na ultrazvuku je B obraz kombinovany s barevnou mapou. Kazdému
bodu tkdn& se pfifazuje urdita barva, kédujici jeho elastické vlastnosti. Cervenou nebo
zlutou barvou byvaji oznacovany mékké tkané, naopak tuhé jsou charakterizovany modrou

a fialovou barvou [11].
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Obrazek 24 Ukazka elastografického zobrazeni.

2.6.12 Panoramatické zobrazeni

Panoramatické zobrazeni vznika rekonstrukci B-obrazii nasnimanych ve stejné roving.
Technika ziskani panoramatického obrazu je plynuly posun sondy jednim smérem ve stejné
roving s jeji podélnou osou. Podminkou je, co nejlepsi kontakt sondy s vySetfovanou oblasti
téla. Data z jednotlivych B-obrazl jsou ulozeny v podobé¢ jednotlivych pixelti do paméti
piistroje. Vysledkem je panoramaticky obraz, vznikly z matice, do niz byly pixely uloZeny.
Vyhodou tohoto zobrazeni je lepsi orientace z hlediska topografické anatomie. Zobrazeni

totiz umoznuje vidét patologické 1éze, které by svou velikosti pfesahly vstupni pole sondy.
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Oblast nevyhod zahrnuje Casovou naroCnost vysetieni, nerovnosti na povrchu téla

a vhodnou spolupraci pacienta ve smyslu zadrzeni dechu atd. [10, 12].

e iy it
R = ’.‘-“i’d’; -— -

Obrazek 25 Ukazka panoramatického zobrazeni.
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2.7Ultrazvukové fantomy

2.7.1 Definice UZ fantomu

Ultrazvukovy fantom slouzi k simulacim urcitych akustickych a fyzikalnich vlastnosti
lidskych tkani. Fantomy tak mohou obsahovat riizné objekty, které se 1isi typem materialu,

hustotou a rozméry [13].

2.7.2 Druhy fantomi

Uzivané ultrazvukové fantomy muizeme odlisit do nasledujicich druhti spole¢né s jejich

praktickym vyuzitim.
1. Univerzélni fantomy pro zobrazovani v rezimu B-maddu.
2. Systémové specifické fantomy, s vyuzitim u brachyterapie prostaty, vySetfeni prsu,

3D systému, radioterapeutickych systému, dopplerovskych systémii a systémil
elasticity.

3. Tréninkové a demonstratni fantomy pro rozvijeni koordinace o¢i a rukou,
demonstrace systémi [13].

2.7.3 Vyuziti fantom

Ultrazvukové fantomy ndm umoznuji provadét testovani zobrazeni danych UZ pfistroja
1 v pribéhu klinického provozu. Déle uzivame UZ fantomy v akredita¢nich programech.
V neposledni tad¢ figuruji fantomy pii vybérech ultrazvukovych pfistroji do klinického

provozu [13].

Fantomy slouzi mimo kontrolovani UZ pfistroji také k vyuce 1¢kaiti. Takové fantomy
maji nejcastéji podobu urc€ité ¢asti lidského téla. Fantom tak nahrazuje mozny reliéf dané
oblasti a tim tedy i vySetfovaci podminky, odpovidajici skutecné praxi. Jako ptiklad
muzeme uvést fantom, ktery napodobuje Zensky prs, nebo pazi, v niZ jsou ndhrady cév
s protékajici vodou. U téchto cév pak lze urcit rychlosti a sméry pritoku vody s pomoci

dopplerovského vysetieni.
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2.7.4 Parametry UZ pristroje, které ovéfujeme pomoci fantomi

1. Parametry B-modu:
a) jednotnost obrazu;
b) hloubka praniku ultrazvuku;
¢) axialni, laterdlni rozlisent;
d) blizké oblasti / mrtvé zony;

e) detekce 1ézi s vysokym / nizkym kontrastem [13].

2. Parametry 3D modu:
a) hlasitost;
b) ptesnost rekonstrukce [13].

3. Dopplerovské parametry:

a)
b)
©)
d)
e)

2.7.5 Vyhody a nevyhody fantomiu

citlivost systému;

rozliSeni sméru toku;

umisténi toku;

maximalni prinik ultrazvuku [13].

Vyhodou UZ fantomu je, ze zname jeho akustické vlastnosti, velikosti jednotlivych

vloZenych objektli a jejich umisténi. Velkym plusem je miniaturizace nékterych fantomd,

ktera umozni jejich snadnou mobilitu [13].

Nevyhodou fantomu je moznd omezenost doby, po kterou je zarucena stabilita fantomu.

Dal8i moznou nevyhodou je teplotni zavislost materialu, kterym je fantom vyplnén, a ktery

predstavuje ekvivalent k urcité tkani [13].

Obrazek 26 Fotografie profesionalniho
fantomu. [13]
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Obrazek 27 Prurez fantomem z obr. 23. [13]
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3 CILPRACE

3.1 Definice cile prace

Cilem bakalatské prace je porovnani kvality vybranych ultrazvukovych diagnostickych
zobrazovacich pftistrojii  z hlediska vyvolenych parametri pomoci experimentalniho

ovéreni.

Na zaklad¢ tohoto posouzeni bude formulovan zavér a doporuceni pro lékare, ale i

radiologického asistenta v klinické praxi.

3.2 Formulace jednotlivych tkoli

Jednim z prvnich kol je sestrojeni vlastniho fantomu. Fantom bude piedstavovat
ekvivalent lidské tkané, v niz budou umistény brcka. Brcka jsou zvolena z diivodu, aby
bylo mozné zajistit stejné vzdalenosti mezi nimi, kdy tyto vzdalenosti budou predmétem
nasledujicich experimentti. Dal§im divod zvoleni bréek je skutecnost, Ze kdybychom
vlozili do ekvivalentu tkdn¢ dfevéné ¢i kovové predméty, tvotily by se v obraze artefakty,

které by zptsobovaly nemozZnost provedeni méteni a celkového hodnoceni obrazu.

Nasledujicim ukolem je zajisténi nckolika ultrazvukovych diagnostickych pfistroja,

které budou k provedeni experimentii pouZity.

Dalsim ukolem bude provedeni samotného experimentu, kdy budeme métit ndmi urcené
vzdalenosti mezi jednotlivymi brcky. Ta jsou ve fantomu umisténa tak, aby bylo na zakladé

méfeni mozné usuzovat, jakou kvalitou obrazu dany ultrazvukovy piistroj disponuje.

Posledni ukol bude zaneseni vysledkii do této bakalarské prace spoletné s vytvorenim

zavéru v podobé doporuceni pro lékate a radiologického asistenta v klinické praxi.

3.3 Stanoveni a zdiivodnéni pracovniho postupu

Pti provadéni experimentu snaSim fantomem budeme pouzivat rtizné ultrazvukové
ptistroje. Ty byly z divodu zjednoduSeni experimentii této prace, z riznych kvalitativnich
tiid. Z kazd¢ kvalitativni tfidy, byly vybrany dva ultrazvukové piistroje. Celkovy pocet

pristrojt, které budeme v praktické Casti bakalarské prace uzivat, je Sest. Ditvodem naseho
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vybéru daného poctu pfistroji z rznych kvalitativnich tfid je velké mnozstvi téchto
ptistroju, které jsou na trhu dostupné. Pro zaru€eni objektivnosti nasledujiciho méfeni
pii experimentu, budeme na vSech ultrazvukovych pfistrojich uzivat stejné nastaveni

frekvence, hloubky z4jmu a stejnou ultrazvukovou vysetiovaci sondu.

Nami zvolena nastaveni pfistroje budou nasledujici. K provadéni experimentu budeme
uzivat pouze linearni sondu. Divodem pouziti této sondy je, ze vytvari obdélnikové
ultrazvukové pole. Jinymi slovy pfi vySetfovani naSeho fantomu, se vném budou
ultrazvukové viny $ifit rovnobézné v celém jeho objemu. Pokud bychom pouzily napiiklad
konvexni sondu, ktera je nejcastéji vyuzivana pfti vySetfenich srdce, Siteni ultrazvukovych
vin by jiz nebylo rovnobé&zné. Konvexni sonda vytvati totiz ultrazvukové pole ve tvaru
trapezoidu, kde je ultrazvukové paprsky rozbihavé. Tyto rozbihavé paprsky by v nasem
piipadé¢ ovliviiovaly pribéh meéfeni. Neobjektivni méfeni by bylo zplsobené
uz jen obrazem samotné sondy. V hlubSich vrstvach bychom naméfili vétsi vzdéalenosti
mezi bréky, které by ovSem nebyly zpisobeny nevhodnym ultrazvukovym pfistrojem,

ale rozbihavosti samotnych ultrazvukovych paprski.

Dalsi nastaveni zahrnuje pracovni frekvenci linedrni sondy. Linearni sondy se nejcasté;ji
pouzivaji pfi zobrazeni bfiSnich orgénii a dalSich. Rozsah jejich frekvenci je velky. Lineédrni
sondy mohou pracovat s frekvencemi od 2,5 do 20 MHz. Tento frekvenéni rozsah
umoziuje provedeni vysetieni v riznych hloubkach tkani. Jednd se o to, Ze pifi nizsi
frekvenci sondy vidime do vétSich hloubek tkané€, ovSem pfii soucasné ztraté kvality obrazu.
Naopak vyssi frekvence sondy zplsobi, ze ultrazvukové paprsky neproniknou do velkych
hloubek tkané a my na obraze vidime ve vysokém rozliSeni jen ty nejblizsi vrstvy tkané.
Nami zvolend frekvence, kterou budeme vyuzivat béhem experimentu je 10 MHz.
Diivodem této volby je, ze se jednd o tzv. stfedni frekvenci, nejCastéji vyuzivanou
pii vySetfenich. Zvolena frekvence sondy ovlivnila i konstrukci fantomu, protoze sonda

o frekvenci 10 MHz ,,dohlédne‘* nejvyse do 7 centimetrti.

V neposledni fadé nadmi volenych nastaveni ultrazvukového diagnostického piistroje
je hloubka zajmu. Ta je nastavena na hloubku 2,5 cm, ze dvou dilezitych divodi. Prvnim
divodem je, aby byla zajiSténa objektivita experimentu. Druhym, Ze hloubka 2,5 cm

ptedstavuje zhruba stied ,,vidéni** sondy.
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4 METODIKA

Pro hodnoceni kvality vybranych ultrazvukovych diagnostickych zobrazovacich
piistroji budeme uzivat tzv. fantomy. Ty pfedstavuji ekvivalenty k lidské tkéni. Uzivani
fantomi je nutné z divodu toho, aby byla zajisténa objektivni opakovatelnost kontroly
zobrazeni daného ultrazvukového piistroje. Zkousky ultrazvukovych pfistroji piimo
na urCitétm pacientovi by sice nejlépe odpovidaly skutecnému provozu pfistroje,
ale problémem je, Ze kazdy pacient je jiny. I kdybychom provad¢ly kontroly na tom samém
pacientovi, tak jeho tkéné, vySetfované oblasti, nejsou potrad stejné. Jednad se zejména
o pohyby tkani, jejich rGznou stlacitelnost a mnozstvi vody. Fantomy existuji v mnoha
podobach a druzich. Nalezneme fantomy, které jsou zamétené na rozliSovaci schopnosti
piistroju a déle jiné, které slouZzi jako vSeobecny fantom. Tedy takovy, na kterém provétime
nejen zminéné rozliSovaci schopnosti, ale i schopnosti piistroje objevit rizné tumory ¢i jiné
patologie. Fantomy tedy zajist'uji, Ze nedochazi k posuntim zkoumaného objektu, na rozdil
od tkédn¢ v zivém pacientovi. Takto muzeme provést objektivni méfeni jednotlivych
schopnosti danych pfistroji, protoze opét na rozdil od pacienta vime, kde je dany sledovany
objekt uloZzen a jaké ma rozméry. Na zakladé¢ tohoto védomi, porovndme urcené
ultrazvukové pfistroje, zda-li to ,,vidi*“ spravné, respektive, aby rozpoznali dany objekt

a dokazaly, ur€it rozméry a vzdalenosti objektu co nejptesnéji, odpovidajici skutecnosti.

Nyni ptfejdeme k popisu prubéhu experimentu, z kterého budeme ziskévat data méteni.

Mame k dispozici nékolik ultrazvukovych pfistrojii. Kazdy pfistroj odpovida jiné
kvalitativni tfid€. Ultrazvukové pfistroje budou zkoumény bez ohledu na znacku ¢i cenu.
U kazdého ultrazvukového pfistroje budeme vyuzivat pouze linearni sondu. Nésledné

hodnoceni ptistroji bude z hlediska kvality B-obrazu.

Dulezitou soucasti experimentu bude vytvofeny fantom. Na fantomu jsou vyznacend
pole, na kterd budeme prikladat linearni sondy kazdého ultrazvukového pfistroje.
Vyznacend pole byla zakreslena na povrch fantomu na zakladé experimentu, ktery mél
za ukol kontrolu budouciho uspé€sného provedeni meétfeni a hodnoceni kvality obrazu.
Zakreslend pole umozni lep$i orientaci na fantomu, ale zejména opét zaruci objektivni

opakovani experimentu.
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Poté co jiz mame takto pfipraveny fantom a dané ultrazvukové piistroje miizeme pfejit

k samotnému experimentalnimu métfeni vzdalenosti mezi breky.

Na ultrazvukovém pfistroji mame téz nastavenou frekvenci sondy 10 MHz a hloubku 2,5
cm spolecné s nastavenim stejné klinické specializace ultrazvukového piistroje.

Ta je v naSem piipad¢ nastavena na vySetfovani karotid.

Na linearni sondu pfiddme ultrazvukovy gel, aby nedochazelo k utlumu ultrazvukového
paprsku vzduchem mezi sondou a povrchem fantomu. Linearni sondu tedy umistime
na jedno z vyznacenych poli na fantomu. Ziskame obraz prvni ¢asti soustavy bréek. Obraz
pomoci tlacitka FREEZ zmrazime a sondu pak mizeme, bez obav ztraty obrazu, odlozit.
Na obraze provedeme méteni vzdalenosti mezi bréky, které budou mimo dal§iho vizudlniho
hodnoceni vypovidat o kvalit¢ ultrazvukového zobrazeni. Po naméteni vSech vzdalenosti,
které si budeme zapisovat, obraz opét pomoci tla¢itka FREEZ uvolnime. Nyni pfesuneme
sondu na dalsi vyznacené pole. Ziskame obraz dalSich bréek, ktera jsme predtim z divodu
malého rozméru a moznosti zobrazeni sondy nevidéli. Obraz zmrazime a opakujeme stejny
princip. Méfeni provadime pomoci tlacitka CALIPER, které ndm v obraze vytvofi prozatim
jeden lokalizac¢ni ktiz. Ten umistime na vnéjSi konturu brcka, tlacitkem ENTER kiiz
zafixujeme a tahem kurzoru v podobé druhého kiize ho umistime na vnéjsi obvod druhého
sousedniho brcka. Opét pomoci tlacitka ENTER, kiiz zafixujeme. Nyni na levé, ¢i pravé
stran¢ obrazovky vidime ziskané hodnoty z méteni vzdalenosti mezi br¢ky. Tento postup

opakujeme, dokud nemame hodnoty vzdalenosti mezi v§emi brcky.

Zapsané hodnoty vzdalenosti budou nasledné¢ zpracovany do piehledné tabulky.
Na zéklad¢ podoby fantomu a ziskaného ultrazvukového obrazu, provedeme
pro zjednoduseni tabulky nasledujici operace. Smérem od nejmensi vzdalenosti mezi brcky,
nazveme tuto a nasledn¢ dal$i mezi vzdalenosti podle abecedy. Tedy nejmensi vzdalenost
mezi prvnimi br¢ky oznacime jako A. Vzdalenosti, které budou nadchézejici, budeme
oznacovat stejnym postupem. Celkové ziskame tabulku, ktera bude obsahovat v hornim
fadku pismena abecedy, kterd zastupuji jednotlivé vzdalenosti. Pod kazdym pismenem
budou zapsany naméeiené hodnoty. Tabulku budeme tvofit pro kazdy ultrazvukovy pfistroj
zvlast. Méteni kazdé vzdalenosti budeme desetkrat opakovat, abychom snizili mozné riziko

vzniku chyb béhem méteni.
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Z naméfenych hodnot bude vypocitan aritmeticky primér pro kazdou vzdalenost mezi
br¢ky, tedy pro kazdy sloupecek nasi tabulky namétenych hodnot. Z aritmetického priméru
budou stanoveny velikosti jednotlivych primérnych odchylek namétenych vzdalenosti
od skutecnych. Tyto odchylky nésledné vyjadiime prostfednictvim tabulky i1 procentudlné.
Na konec budou naSe procentudlni odchylky kazdé vzdalenosti mezi brcky zaneseny
do grafu, ktery bude vypovidat o kvalité samotného piistroje. Cim niz§i hodnoty

procentualné vyjadienych primérnych odchylek, tim vyssi bude kvalita pfistroje.

Na zéklad¢ porovnani ziskanych vySe uvedenych hodnot vzdalenosti mezi jednotlivymi
br¢ky fantomu, a vizudlniho hodnoceni vzniklého ultrazvukového obrazu, bude provedeno

urceni respektive ovéteni kvality ultrazvukového pfistroje.
Ptistupme nyni k popisu konstrukce fantomu.

Pro méfeni rozliSovacich schopnosti jednotlivych diagnostickych ultrazvukovych
ptistroji byl zkonstruovan fantom, ktery ndm zabezpeci stejné podminky pro opakovana

méfeni.

Na vyrobu fantomu bylo uzito cca 30 brcek, 1 plastovd nadoba a 3 difevéné desky

a potravinarska zelatina.

Zjednodusen¢ piedstavuje nas fantom plastovou nddobu, kterd je protkand brcky
o rizném priméru a v riiznych vzdalenostech od sebe. Konstrukce fantomu byla takto
navrzena z divodu, aby nami sledované objekty, byly dut¢ a mohli jsme je vyplnit
ultrazvukovym gelem ¢i vodou. Objekty naptiklad ze dieva, by v ultrazvukovém obraze
zpusobovaly artefakty tvofené bud’ silnym odrazem ultrazvukovych vin, nebo jejich

absorpci.

Prvni operaci pii vyrobé fantomu bylo zakresleni rozlozeni jednotlivych brcek
na dfevéné desky, které nadm zabezpeCi stalost nami urCenych vzdélenosti mezi
jednotlivymi brcky uvniti plastové nadoby (fantomu). Druhym krokem bylo vyvrtani
zakreslenych bréek o daném praméru na obou dievénych deskdch zaroven. Timto

zpusobem jsme docilili rovnomérnosti obou stran desek.
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Ttetim krokem bylo tyto dvé desky piipevnit pomoci Sroubli kolmo k dievéné zakladné,

na které bude lezet i samotna plastova nadoba.

24

aby byl zarucen volny prichod jednotlivych bréek skrz ni.

Po tomto kroku jsme mohli pfejit k prostrkovani bréek o rizném primeéru pies plastovou
nadobu a samoziejmé i pies difevéné desky, které tvori jakousi formu. Nezbytnym krokem
pii umistovani jednotlivych bréek skrz nadobu je, aby kdyz nastavime jednu soustavu
brcek, doslo k zataveni bré¢ek na konci naddoby. Divodem je, aby nedochazelo k vytoku
zelatiny, ktera bude nddobu v celém objemu vypliiovat. Zaroven je tim zajisténa dalsi fixace

nejen bréek, ale i samotné nadoby k celé konstrukci.

Po zavedeni vSech brcek, kdy opakujeme stejny postup nasledného zataveni, je az na

vyplnéni nddoby Zelatinou, fantom hotovy. Viz obrazek.

Obrazek 28 Fotografie vyrobeného fantomu

Vyplnéni fantomu Zelatinou provedeme tak, Ze budeme teplou tekutou Zelatinu nalévat

prostfednictvim nalevky do nadoby s brcky. Nélevka je uzita z divodu toho, aby bylo
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zajisténo postupné a bezpecné vyplnéni nadoby. Dal§im diivodem je, aby tolik nedochdzelo

ke vzniku vzduchovych bublin, které¢ by mohly experiment ovliviiovat.

Konstrukce 2. fantomu se opird o stejny princip, jen s tim rozdilem, Ze neni tvofen
velkym mnozstvim bréek a je doplnény plastovou trubkou o vétsi tloust’ce stény. Dalsi

novou véci je, ze neni hluboky vice nez 7 cm z diivodu $patného priniku UZ vin.
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5 VYSLEDKY

5.1 Vyhodnoceni prinosu prace a jeji predpokladané vyuziti

Tato bakalafska prace pfinasi zjednoduSeny nahled do kvality obrazu diagnostickych
ultrazvukovych pfistrojti, uzivanych v klinické praxi. Tento nahled se ovSem zabyva
z davodu zjednoduSeni, jen vybranymi kvalitativnimi parametry ultrazvukového obrazu.
Nasimi sledovanymi parametry byly laterdlni a axidlni rozliSovaci schopnost. DalSim
pfinosem této prace je i ovéfeni kvality ultrazvukového obrazu, jednotlivych kvalitativnich
tfid ultrazvukovych diagnostickych pfistroji. Kvalitativni tfidy jsou v pfipadé naseho
experimentu znamé. Predpokladané kvality danych ultrazvukovych piistrojii byly znamé,
z divodu firmy, jenz poskytla pro nasi bakalaiskou praci ultrazvukové pfistroje. Tato firma
totiz ve svych piehledech ultrazvukovych pfistroji, které je mozné zakoupit, uvadi stupnici,
ktera odpovidd predpokladané kvalité pfistroje. Napiiklad pro l€katre, ktery se chysta
ultrazvukovy pfistroj zakoupit, usnadnuje dana stupnice vybér toho nejlepsiho pfistroje,

ktery pro svou praxi bude potiebovat.

V této bakalaiské praci jsme tedy provedly experimenty, které nam poslouzi k hodnoceni
a ovéfeni kvality zobrazeni u ultrazvukovych diagnostickych pfistroja, uzivanych v klinické

praxi.

Pokud budeme hovofit o pfedpokladaném vyuziti této bakalarské prace v praxi, jedna

se o nasledujici skutecnosti.

Prvni skute¢nosti, vychézejici z cile této prace, je usnadnéni vybéru ultrazvukovych
pristrojti, urenych pro diagnostiku. Ultrazvukovych pfistroji je v dneSni dobé velké
mnozstvi. Ne vSechny firmy, produkujici ¢i prodavajici ultrazvukové pfistroje udavaji, jako
v pfipadé firmy, kterd poskytla pfistroje pro realizaci této bakalarské prace, zjednodusenou
stupnici, vypovidajici o kvalité pfistroje obecné. Pokud bychom se podivali naptiklad
na internetové stranky, na nichz se ultrazvukové pfistroje daného vyrobce prodavaji, nasli
bychom u vétSiny podobné vlastnosti. Po shlédnuti téchto vypisii vlastnosti ultrazvukového
ptistroje, bychom stale netusili, ktery je pro nds, respektive pro lékate ten pravy. Proto
to v praxi vypada tak, Ze si lékat vybrany pfistroj od firmy pouze zapiij¢i obvykle zhruba na
ptl roku a za tuto dobu sam zjist'uje, jak se mu s timto pfistrojem pracuje a jaky poskytuje

obraz. Hlavnim pfinosem této prace tedy je, aby jiz tolik nedochézelo k situaci, kdy I¢kar

48



pozna, az béhem klinické praxe, dany pfistroj, ktery by mu mohl poskytovat netplné

vypovidajici ultrazvukovy obraz o urcité diagndze.

Bylo by vhodné, aby Iékar jiz pii koupi pfistroje, mél urCitou zaruku, ze si vybral UZ

pristroj vhodny ke své praxi a mize se na n¢j tedy vice spoléhat.

Dalsim piredpokladanym piinosem bakalarské prace by mohlo byt budouci vytvofeni
jakési databaze ultrazvukovych pfistroji, které by byly samoziejmé nemocni¢nim
zafizenim a vSem lékaium k dispozici na internetovém portalu. OvSem by bylo nutné tuto
praci rozsifit o dal§i parametry obrazu, nebo vytvofit nové hlubsi studie, které se nasledné
zpracuji do prehledné tabulky spole¢né s celkovym hodnocenim daného UZ pfistroje,
na internetové databazi. Celkové hodnoceni pfistroje, by pak mohlo byt vytvofeno, stejnym
principem jako znamky ve Skole. Nejlepsi ultrazvuk by byl nositelem znamky za 1, naopak

nejhorsi pak za 5.
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5.2 Vysledky méreni

Tabulka 1 Hodnoty vzdalenosti mezi brcky Tabulka 2 Hodnoty vzdalenosti mezi brcky
na pristroji nizké kvality na pristroji nizké kvality

A B C D E A B C D E

2 26 46 41 6 1,5 27 38 44 6
1,8 25 48 44 6,1 1,4 25 39 43 58
2,1 2,7 44 4,2 59 1,4 2,6 3,8 4,5 5,9
1,9 26 45 41 6,1 1,6 26 38 44 6
23 26 45 43 6 1,5 2,7 37 45 59
2,4 25 48 42 6,2 1,5 28 39 45 5,8

2 28 47 43 61 1,4 2,7 38 45 59
2,1 25 46 44 6,2 1,5 2,7 37 44 6,1

2 26 45 43 59 14 26 37 43 59

2 2,7 46 44 6,1 1,4 2,7 3,7 45 6

Tabulka 3 Hodnoty vzdalenosti mezi brcky Tabulka 4 Hodnoty vzddlenosti mezi brcky
na pristroji stfedni kvality. na pristroji stiedni kvality.

A B C D E A B C D E
1,6 32 43 41 6 1,7 24 34 42 55
1,7 25 44 4 6,3 1,8 23 34 43 57
18 03 43 35 59 16 23 33 44 57
1,6 26 44 3,6 6 1,7 25 32 42 56
1,6 25 44 38 59 1,6 24 34 43 57
1,7 25 45 4 6,2 1,5 25 35 42 55
1,8 2,7 46 41 6,1 1,7 24 3,4 42 55
1,6 26 45 3,8 6 1,6 23 33 43 56
1,6 28 44 3,7 6,1 1,7 24 32 43 57

16 27 43 41 6 16 24 33 44 56



Tabulka 5 Hodnoty vzdalenosti mezi brcky Tabulka 6 Hodnoty vzdalenosti mezi brcky

na pristroji vysoke kvality na pristroji vysoké kvality
A B C D E A B C D E
0,9 2,3 3,2 3,9 5 1 1,9 3,2 4,1 5
1 1,9 3,1 3,9 5,2 0,9 2 3,1 4,2 5
0,9 2 3,2 3,9 5,1 0,9 2 3,2 4,2 5,2
09 21 32 39 5 0,8 2,1 3 4,1 5
0,9 2 3,2 4 5,2 1 2 3,1 4 5,
1 21 31 39 5 1 2 3 4,1 5,1
0,9 2 3,1 4 51 0,9 1,9 3,2 4,1 5
1 22 3 4 52 1 2 31 41 51
1 21 31 39 51 1 2 3,1 4 5
1 2 32 39 51 1 1,9 3 4,1 5,1
Tabulka 7 Hodnoty obsahu kruh bréek v mm?’ Tabulka 8 Hodnoty obsahu kruh bréek v mm?’
na pristroji nizké kvality. na pristroji nizké kvality.

1. brécko 2. bréko 3.bréko 4. bréko 1. brcko 2.brcko 3. brcko 4. brcko

16,8 16,77 16,7 16,68 16,84 16,78 16,75 16,7
16,82 16,76 16,71 16,66 16,83 16,79 16,74 16,7
16,82 16,75 16,71 16,67 16,83 16,77 16,75 16,68
16,81 16,75 16,69 16,66 16,85 16,78 16,75 16,69
16,82 16,77 16,7 16,67 16,84 16,78 16,74 16,68
16,82 16,76 16,7 16,68 16,85 16,77 16,75 16,68
16,8 16,77 16,7 16,67 16,83 16,78 16,76 16,69
16,81 16,76 16,69 16,68 16,84 16,79 16,75 16,7
16,8 16,75 16,7 16,68 16,84 16,78 16,74 16,71
16,81 16,77 16,69 16,68 16,84 16,78 16,75 16,69

51



Tabulka 9 Hodnoty obsahu kruh bréek v mm? Tabulka 10 Hodnoty obsahu kruh bréek v mm?’

na pristroji stiedni kvality. na pristroji stiedni kvality.
16,88 16,83 16,78 16,72 16,89 16,88 16,81 16,77
16,89 16,84 16,79 16,72 16,9 16,87 16,81 16,76
16,9 16,85 16,8 16,73 16,9 16,88 16,82 16,78
16,9 16,83 16,78 16,72 16,89 16,87 16,82 16,77
16,88 16,84 16,8 16,73 16,89 16,87 16,81 16,78
16,87 16,84 16,79 16,73 16,89 16,87 16,79 16,78
16,9 16,83 16,78 16,72 16,88 16,86 16,8 16,77
16,89 16,84 16,8 16,73 16,88 16,88 16,8 16,76
16,89 16,85 16,79 16,73 16,89 16,86 16,8 16,77
16,9 16,84 16,79 16,73 16,89 16,87 16,79 16,76

Tabulka 11 Hodnoty obsahu kruh bréek v mm? Tabulka 12 Hodnoty obsahu kruh bréek v mm?’

na pristroji vysoké kvality. na pristrojich vysoké kvality.
16,97 16,96 16,96 16,91 16,98 16,97 16,95 16,9
16,96 16,95 16,96 16,92 16,97 16,97 16,96 16,91
16,95 16,96 16,95 16,92 16,99 16,96 16,97 16,9
16,97 16,96 16,95 16,91 16,97 16,97 16,97 16,89
16,97 16,96 16,95 16,92 16,98 16,98 16,96 16,89
16,96 16,95 16,95 16,9 16,99 16,97 16,95 16,88
16,97 16,96 16,95 16,9 16,98 16,98 16,95 16,89
16,97 16,96 16,94 16,89 16,98 16,98 16,96 16,9
16,97 16,96 16,95 16,9 16,97 16,97 16,95 16,89
16,96 16,95 16,94 16,9 16,97 16,98 16,95 16,9

Tabulka 13 Skutecné vzdalenosti mezi brcky na fantomu.

A B C D | )
Vzda}len? st 1 mm 2 mm 3 mm 4 mm 5 mm
mezi brék
Velikost
obsahu S =16,98 mm’

kruhu brcka

Tabulka 14 Primeérné hodnoty namérenych vzdalenosti mezi brcky pro vSechny pristroje.
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pristroje
pFistroje

stiredni

kvalita
piistroje

stiredni
kvalita
piristroje
vysoka
kvalita
piristroje
vysoka
kvalita
piristroje

Tabulka 15 priimérné hodnoty namétenyjch obsahii na vsech p¥istrojich.

pristroje
pFistroje
pristroje
pFistroje

piistroje
piristroje

A
2,06

1,46

1,66

1,65

0,95

0,95

1.
16,81

16,84
16,89
16,89
16,97

16,98

2,61
2,66

2,64

2,39

2,07

1,98

2.
16,76

16,78
16,84
16,87
16,96

16,97

4,60
3,78

4,41

3,34

3,14

3,10

3.
16,70

16,75
16,79
16,81
16,95

16,96

4,27
4,43

3,87

4,28

3,93

4,10

6,06
5,93

6,05
5,61
5,10

5,07

16,7
16,69
16,73
16,77
16,91

16,90

Tabulka 16 Primerné velikosti odchylek vzdalenosti mezi brcky pro vsechny pristroje.
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nizka kvalita
pristroje
nizka kvalita
pristroje

stiredni
kvalita
piristroje
stiredni
kvalita

piristroje
vysoka
kvalita
piristroje
vysoka
kvalita
piristroje

Tabulka 17 Primerné hodnoty obsahu kruhu brcek na vsech pristrojich.

pFistroje
pristroje
pFistroje
pristroje

pristroje
pristroje

A

1,06

0,46

0,66

0,65

0,05

0,05

0,17
0,14
0,09
0,09

0,01

0,61

0,66

0,64

0,39

0,02

0,07

0,22
0,2
0,14
0,11
0,02

0,01

1,6

0,78

1,41

0,34

0,1

0,14

0,28
0,23
0,19
0,17
0,03

0,02

0,27

0,43

0,13

0,28

0,1

0,07

1,06

0,93

1,05

0,61

0,07

0,1

0,31
0,29
0,25
0,21
0,07

0,08
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Tabulka 18 Procentudlni vyjadreni priimérnych odchylek vzdalenosti mezi brcky na vsech pristrojich.

B C D E

A

106,00 30,50 53,33 6,75 21,20
piistroje

46,00 33,00 26,00 10,75 18,60
niistroje

stiredni 66,00 32,00 47,00 3,25 21,00
kvalita

pFistroje
stiedni 65,00 19,50 11,33 7,00 12,20
kvalita

piistroje

vysoka 5,00 1,00 3,33 2,50 1,40
kvalita

piistroje

vysoka 5,00 3,50 4,67 1,75 2,00
kvalita

piistroje

Tabulka 19 procentualni vyjadreni priumérnych odchylek obsahu kruhu brcek na vsech pristrojich.

1. 2. 3. 4

1,00 1,3 1,65 1,83
piistroje

0,80 1,18 1,35 1,71
pFistroje

0,53 0,82 1,12 1,47
piistroje

0,53 0,65 1,00 1,24
pFistroje

0,06 0,12 0,18 0,41
piistroje

0,00 0,06 0,12 0,47
pFistroje
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VZDALENOSTI MEZI BRCKY

Obrazek 29 Zobrazeni grafu.
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Obrazek 30 Zobrazeni grafu.
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Obrazek 32 Zobrazeni grafu.
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Obrazek 34 Zobrazeni grafu.
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Graf procentualnich velikosti odchylek
u pristroju stredni kvality
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Obrazek 38 Zobrazeni grafu.
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Obrazek 39 Zobrazeni grafu.
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Obrazek 40 Zobrazeni grafu.
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6 DISKUZE

Vyty¢enym cilem bakaldiské prace bylo experimentalni srovnani vybranych
kvalitativnich parametrti ultrazvukovych diagnostickych pfistroji. Tyto experimenty jsme
realizovali pomoci fantomt, které jsme si sami vytvofili. Nami zkoumanymi parametry,
které¢ objektivné vypovidaji o kvalit¢ zobrazeni daného ultrazvukového pfistroje, byly
laterdlni a axialni rozliSovaci schopnosti. Nicméné dalsi véci, kterou jsme pii hodnoceni
kvalit UZ pfistrojii vyuZzivali, bylo vizualni hodnoceni vzniklého obrazu. Pfedpokladanym
pfinosem této bakaldiské prace je usnadnéni vybéru ultrazvukového pftistroje pii jeho
koupi. V dnes$ni dobé existuje velké mnozstvi UZ piistrojti, riznych znacek jednotlivych
vyrobcd, rizné ceny a pro ruzné 1ékaiské odbornosti. Dal§im tskalim je, ze pokud bychom
se divali na vycty vlastnosti uvedenych napftiklad na internetovych strankach prodavajiciho,
nebyli bychom si jisti, ktery pfistroj si vybrat. Vypsané vlastnosti kazdého pfistroje, jsou
velice podobné, coz lékafi ¢i radiologickému asistentovi, znemoziiuje spravny vyber.
MoZznym budoucim vyuzitim této prace bude realizace databaze vSech na trhu dostupnych
UZ ptistroji. Takova databaze by byla dostupna vSem nemocni¢nim zatizenim a Iékaitim.
Nova databdze by mohla byt tvofena pifehlednymi tabulkami vlastnosti daného pfistroje
s uvedenim jeho klicovych vlastnosti, kterymi se od jinych odliSuje. Vrcholem vseho
by bylo uvedeni celkového hodnoceni piistroje zndmkou, jako ve Skole. Nejlepsi pfistroj
tedy bude nositelem znamky za 1, naopak nejhorsi pak za 5. OvSem, bylo by tfeba dalSich
hlubsich studii, rozsifenych o vice kvalitativnich parametrti ultrazvukového obrazu, které
by vnovych tabulkdch byly zaneseny a velice se podilely na celkovém hodnoceni
UZ pristroji. S touto databazi by Iékaii postacovalo, aby nahlédl na internetovy portal,
kde bude mit k dispozici piehled vSech UZ pftistrojii na jednom misté. A s pomoci uvedené
celkové znamky pfistroje bychom Iékati hodné ulehcili vybér pfistroje do své ordinace
¢i oddéleni. Ultrazvukové pfistroje prodélaly od svého vzniku velké zmény. Ty nastaly
mozné uzivat mimo mista, kde byly umistény. Dnes ovSem ultrazvukovy pfistroj muze
vypadat jako maly notebook, ktery snadno pfeneseme, kam bude tfeba. UZ pfistroje tedy
muzeme rozdélit na stacionarni a prenosné. Nicméné i se stacionarnimi ultrazvukovymi
pristroji je lep$i manipulace. Hlavnim divodem je zmenSeni celé¢ konstrukce 1 nizsi
hmotnost piistroje. Mimo rozvoje, ktery ovlivnil dnesni vzhled nejen UZ pfistroju, zde stoji
téz vyvoj novych ultrazvukovych sond a novych zobrazovacich modi. Jako ptiklad

uvedeme Dopplerové a 3D, poptipad€ 4D zobrazovaci médy.
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Dopplerovské zobrazovaci mody pomahaji urcit sméry a rychlosti toku krve v cévach
a celkoveé doplnuji Cernobily B-mod o barevné cévni fecisteé. Pokud budeme mluvit
o zminéném 3D nebo 4D zobrazeni, ty jsou vyuzivany zejména pii zobrazovani ploda
béhem téhotenstvi. Ultrazvukova diagnostika dnes patii k zdkladnim a dostupnym
vySetfenim. Navic toto vySetfeni predstavuje obrovsky potencial v té strance, ze nevytvari
radiacni zatéz pacienta a vySetfeni je tedy mozné nékolikrdt neinvazivné opakovat.
Ultrazvukovy pfistroj je vyuzivan v mnoha Ié€kafskych odbornosti, v nichz by se bez

ultrazvukového vySetfeni neobesli.

Jist¢ by bylo dobré uvést, Ze obecné ultrazvuk se pouzivd i v technickych
a primyslovych odvétvich. Jako piiklady miizeme uvést kontrolu konstrukci mostd,
zelezni¢nich koleji atd. Dalsi vyuziti ultrazvuku vypliva z jeho mechanickych, tepelnych
a fyzikalné-chemickych ucinka. Ultrazvukem lze rozbijet napiiklad vodni kameny
ve vodovodnim potrubi, ohfat urcitou tekutinu, nebo ho vyuzit pii pfipravé chemickych

latek a ¢isténi vzduchu.

Téchto mechanickych, tepelnych a fyzikalné-chemickych uc€inkt ultrazvuku je mnohdy
vyuzivano v medicing. Tepelné ucinky ultrazvuku se ucastni onkologické 1éCby urcitych
nadorovych onemocnéni. Hovofime o tzv. hypertermii, tedy 1é¢beé teplem. Onkologicka
1é¢ba, kde dochazi ke kombinaci u€inkli ionizujiciho zafeni a hypertermie, dosahuje velké
a prokazané ucinnosti. Hypertermie ovSem mitize probihat s pomoci jinych pfistroji
sjinymi a zaroven podobnymi principy ohiati tkdn€. Zminénd hypertermie provadéna
pomoci ultrazvuku, pracuje na principu jeho absorpce ve tkani. Mechanické kmity
ultrazvukového vInéni pfedaji energii molekulam tkané¢, které se téZ rozkmitaji a tento
jejich kmitavy pohyb vytvaii teplo. Vzniklé teplo nasledné znemoznuje cévam nadoru

se ochlazovat, a tim dochazi k destrukci bunék nadoru.

Ultrazvukové pristroje jsou urcené¢ nejen pro ziskani diagnostické informace,
ale 1 terapeutickou lécbu. Terapeutické pfistroje ovSem vyzatuji ultrazvukové viny
o mnohem vétSich intenzitach, nez-1i je tomu u diagnostickych UZ pftistroji. Ty totiz

nezpusobi ohfati tkdn€ vice nez o jeden stupeii Celsia.

Takto bychom mohli o vyuziti ultrazvuku pokracovat dale. Jasné je, ze obecné

ultrazvuku a jeho U¢inkt, se vyuziva téméf na kazdém kroku v jakémkoliv odvétvi.

63



Pojd’'me se podivat na vysledky naseho experimentu na fantomu.

Experiment provadény na 1. fantomu ukazal, ze vzduch v brckach zpisoboval rozbiti
ultrazvukového paprsku a v obraze bylo vytvofeno mnoho artefaktti. Tyto artefakty zcela

znemoznily provadét méfeni. Obraz byl absolutné nehodnotitelny.

Tato skutecnost vedla k aplikaci ultrazvukového gelu do vnitiniho prostoru brcek.
Po této operaci se obraz zlepSil. Nicmén¢ se objevil nésledujici problém. Ultrazvukovy
pristroj zobrazil jen horni vrstvu linie brcek, ale brcka, kterd byla uloZzena pod touto vrstvou
jiz nezobrazil. Nebylo tudiz mozné zobrazit a provést métfeni u hloubéji se nachdzejicich

bréek.

Vysledkem experimentu provadéného na prvnim fantomu bylo, aby novy fantom byl
tvofeny mensim poctem beCek a byl hluboky nejvySe 7 cm. Tato hloubka byla zvolena
na zaklad¢ ziskaného obrazu v prvnim fantomu. Ultrazvukovy obraz nepronikl dale
nez do 6 cm. Ve vétSich hloubkach nebylo v ultrazvukovém obraze, i pfes pfitomnost dalsi

formace brcek, nic patrné. Obraz byl zcela Cerny.

Novy fantom byl tedy konstruovan stejnym principem jako prvni fantom. V novém
fantomu bylo zajisténo, aby se brcka jiz pod sebou nenachdzela. Jednotliva brcka byla
rozmisténa tak, aby bylo mozné opét ovéreni laterdlni a axialni rozliSovaci schopnosti.
Dalsimi ptidanymi prvky, kterym se od prvniho fantomu odliSoval, byly zahradni hadice,
plastova trubice s vétsi tlouStkou stény a trubice s mensi tlouStkou stény. VSechny tyto
trubky a brcka se staly souc¢ésti konstrukce jediné nadoby, fantomu, ktery znovu jako prvni

nadobu vyplnime Zelatinou.

Zelatina byla u nového fantomu dali véci odliujici se od fantomu predeslého.
Pti vyrobé prvniho fantomu doSlo z technickych divodi k vyplnéni Zelatinou, kterd byla
odlisného druhu a barvy. Prvni fantom tedy disponoval v dolnich vrstvach bilou Zelatinou
na niz byla nésledné nalita zelatina ¢ervena. Béhem experimentu s prvnim fantomem jsme
zjistili, Zze ervend Zelatina vypada jako bychom zobrazovali parenchym jater. Cervena
zelatina se proto stala vnovém fantomu dilezitou soucésti, protoze nejlépe nahrazuje

skute¢nou tkan pacienta.
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Obrazek 41 Fotografie nového vyrobeného fantomu.

Nyni ptfejdeme k dalsi Casti urceni kvality zobrazeni ultrazvukovych piistrojti, kterou

je vizualni popis vzniklého obrazu béhem experimentu.

Nejdiive zacneme popisem obrazki, které byly vytvofeny UZ pfistroji o nizsi

kvalitativni tfidé.

Na vzniklém ultrazvukovém obraze jsou na prvni pohled patrné rozmazané a nejasné
kontury naSi brcek, které jsou vyplnény ultrazvukovym gelem. Pod brcky se vytvareji
mnohocetné artefakty a akustické stiny. Divodem vzniku artefakti je velké rozbijeni
ultrazvukového paprsku, ktery se nasledné odrazi do vSech smérti. Neni tedy jiz zachovany
smér ultrazvukovych vin, ktery je, vnaSem piipadé uziti linearni sondy, rovnob&zny.
Ultrazvukové pole linearni sondy ma tvar obdélniku a ultrazvukové viny v ném mifi
rovnobézné od sondy. Celkové obsahuje vznikly obraz hodné Sumu a jiz zminénych
artefaktti. Pfi méfeni bylo obtizné spravné umistit mezi jednotlivd brcka body, s jejichz
pomoci jsme mohli ur€it vzdalenosti téchto bréek. Z obrazku predstavujiciho ukéazku

z provadéného méieni je jasné, ze ziskané vysledky vzdalenosti nesouhlasi se skute¢nymi
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vzdalenostmi na fantomu. Odlisné vysledky vzdalenosti jsou po vizudlnim hodnoceni
vzniklého ultrazvukového obrazu objektivnim dikazem nizké kvality zobrazeni
ultrazvukového pfistroje. Zavérem je, ze ultrazvukové pfistroje podobné kvalitativni
kategorie disponuji Spatnou laterdlni rozliSovaci schopnosti. Z experimentu zkoumajici
axialni rozliSovaci schopnost, kterd byla kontrolovana na zakladé¢ méfeni obsahu plochy
jednotlivych zobrazenych bréek, bylo zjisténo zmensovani téchto obsahti. Dalsim ovétenim
bylo méfeni vzdalenosti mezi br¢ky v ose pribéhu formace bréek fantomu. Tam jsme
odhalili také zmensSeni jejich vzajemné vzdalenosti. Vysledkem meéfeni axidlniho rozliseni
tedy je, ze ve vétSich hloubkach tkan€ dochézi k zmenSovani velikosti sledovanych objektt,
které maji ve skuteCnosti jiné rozméry. Hlavnim minusem pro klinickou praxi
ultrazvukového pfistroje je, ze napiiklad pii diagnostice nadorti ulozenych ve vétSich
hloubkach tkan¢, by UZ pfistroj velky tumor jeste¢ mohl odhalit. Pokud by ale byl tumor

mensi, rozhodné by vysetfeni timto UZ pfistrojem, tumor neprokazalo.

2018-04-23-0001 MEDtechnic services s.r.o. Mi:0.70 TIS:0.10 23-04-2018
Canine ABD L7M-A/10.0M 13:53:54

[B]

- FP5: 72
GN: 150
PWR:15

FRQ: 10.0M
DN: 72
D:  49cm

Obrazek 42 Ukdzka vzniklého obrazu z méreni na pristroji
nizké kvality.
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Obrazky potizené stiedni tfidou UZ pristroji poskytly pfesnéjsi diagnostickou
informaci. Kontury jednotlivych bréek jsou ostiejSi oproti konturdm, ziskanych
na predeslych pristrojich. Celkové obsahuje obraz mnohem mén¢ artefaktli, vznikajicich
rozbitim ultrazvukového paprsku. Déle doslo i1 ke zmenSeni akustickych stinti pod brcky.
Horni ¢ast obrazku, tedy od shora az po dolni kontury zobrazenych bréek, je zobrazen
odlisny odstin ekvivalentu tkan€. Nasi ekvivalentni tkani je potravinarska zelatina.
A diivodem odlisnych odstinii horni a dolni poloviny obrazku, je odliSné mnoZstvi obsazené
vody pfi pripravé zelatiny. Pti vyrobé nového fantomu ¢islo 2, byl netimysIné z technickych
divodl, vyplnén fantom dvéma samostatné piipravovanymi zelatinovymi vyplnémi.
Na ptedchozich UZ pristrojich nizsi tfidy, nebyl tento rozdil denzit ekvivalentu tkané tolik
patrny. To, Ze na tomto pfistroji jsou rozdilné denzity nasi tkan¢ viditelné, znamena plus

pro kvalitu obrazu pfistroju stiedni tiidy.

Vysledky méfeni k uréeni laterdlni rozliSovaci schopnosti ukazaly, ze pii méfeni
mensSich vzdalenosti mezi brcky, jsme dosahovali hodnot, které¢ vice odpovidaly
skutecnosti. U vzdalenosti, které byly mezi brcky jiz vétsi, naméfené hodnoty odpovidaly
skute¢nosti mén¢. Béhem urCovani axidlni rozliSovaci schopnosti, jsme objevili, ovsem
uz jen u dvou nejhloubégji ulozenych bréek, nesrovnalosti. Jednalo se opét o zmenSovani
vzdalenosti mezi br¢ky a také zmenSeni obsahu plochy fezu br¢kem. Tyto vysledky ukazuji,
ze 1 stfedni tfida ultrazvukovych piistrojti nedisponuje takovou kvalitou, kterd by presné
dokézala urcit vzdalenosti mezi jednotlivymi objekty. Nicméné& celkové Ize prohlasit,
ze tato stiedni tfida poskytla mnohem lepsi obraz, ve kterém jiz byly kontury brcek
zietelné. Ostré kontury jsme shledali téz u bréek, pii méfeni axialni rozliSovaci schopnosti,
ktera jsou postupné ulozena hloubéji a hloubé&ji. Neostré kontury se vyskytuji jen u dvou

nejhloubéji nachéazejicich se bréek. Dale se netvofilo tolik artefakt v obraze.
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Carotid
1 Distance0.16 cm
2 Distance0.32 cm
3 Distance0.43 cm

Obrazek 44 Ukadzka vzniklého obrazu z méreni na pristroji
strednt kvality.

Carotid
1 Distancel.41 cm
2 Distance1.43 cm
3 Distancel.34 cm

Obrazek 45 Ukdzka vzniklého obrazu z méreni na pristroji

stredni kvality.
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Pokud budeme hovofit o obrazcich a méfeni ziskanych na vysoké tiidé UZ pfistroj,
jedna se o uplné odlisny experiment. OdliSny zejména pro presné ziskané hodnoty méfeni.
Obrazy téchto pfistroji obsahuji az zanedbatelné minimum artefaktli. Potizeny
ultrazvukovy obraz je celkové ostry. Velice dobie s detaily zobrazil ekvivalentni tkan,
kde mluvime o viditelné rozdilné denzit¢ horni a dolni poloviny obrazu. Jednim
z myslenych detailt je, Ze dolni polovina obrazu, kam byla nalita Zelatina s odliSnym
mnozstvim vody, odpovidd zobrazeni, které bychom =ziskali pii vySetfeni jaterniho
parenchymu. Dostavame tedy spojeni vhodné vytvofeného ekvivalentu tkané a nejlepsSiho
ultrazvukového zobrazeni. Z pohledu méfeni miizeme skvélou vizualni podobu obrazu
jen potvrdit. Pfi experimentu na lateralni rozliSovaci schopnost, jsme ziskaly hodnoty, které
nejlépe, témetr piesné, odpovidaly skutecnym vzdéalenostem mezi jednotlivymi brcky
na fantomu. Béhem urCovani axialni rozliSovaci schopnosti, poskytoval ziskany obraz
celkem ostré kontury bréek, s vyjimkou posledniho, na kterém jiz dochazelo k rozostteni.
Ke zmenSovani vzdélenosti br¢ek a mefenych obsahti ploch, jiz na rozdil od predchozich

tfid pfistroji, dochazelo minimélné se zanedbatelnymi odchylkami od skutecnosti.

L TosHIBA BP HIGH LEVEL:- - 28 RSpIem

[oP Ameal ADBVEL HospitalName Carotid
8-Novenber-185!

3.2 mm

Obrazek 46 Ukazka vzniklého obrazu z méreni na pristroji vysoké
kvality.
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Obrazek 47 Ukdzka vzniklého obrazu z méreni na pristroji
nizké kvality

Nyni se pfesuneme k diskuzi o samotném experimentu a ziskanych UZ obrazech.

K realizaci urceni a ovéteni kvality obrazu danych UZ pfistrojl, jsme si stanovili vyuziti
pouze linedrni sondy. Diivodem bylo, aby vysilané ultrazvukové viny sméfovaly od sondy
kolmo a rovnobézné. Pokud bychom provadéli méteni naptiklad s pomoci konvexni sondy,
ziskany obraz vzdalenosti bréek, by byl rozbihavy. Konvexni sonda totiz vytvaii rozbihavé
ultrazvukové pole a tvar vysledného obrazu je v podobé trapezoidu. Pfi méteni bychom
ziskavali vzdalenosti odlisné od skutecnosti, ale nikoliv z ditvodu Spatné kvality pfistroje,
ale z diivodu rozbihavosti ultrazvukovych vin, vysilanych touto sondou. Z linedrni sondy
dostaneme obraz ve tvaru obdélniku. Nadefinovanou frekvenci této sondy bude 10 MHz.
Stanovena frekvence byla na vSech ultrazvukovych pfistrojich stejna, abychom zajistili
reprodukovatelnost pokusu. DalsSim divodem zvoleni frekvence 10 MHz je prinik
ultrazvukovych vin zhruba do 8 cm. N&s nové vytvoreny fantom mél oblast zajmu, kterou
byla formace bréek k urceni lateralni schopnosti, v hloubce 2 cm. Pfi urovani axialni
rozliSovaci schopnosti, bylo vzdy jedno brcko uloZzeno od hloubky 2 cm do konecné
hloubky fantomu tak, aby nedochéazelo k jejich vzajemnému piekryvani. Naslednym
zachovanym nastavenim pfistroje pii experimentu je tedy zobrazovand hloubka.
Ta je pii urCovani lateralni rozliSovaci schopnosti nastavena do 2,5 cm a u axidlni
rozliSovaci schopnosti do 4,5 cm. Nutné je dodat, ze nastavena hloubka zobrazeni znamena,
ze dany objekt v této hloubce se na obrazovce nachazi uprostred.
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To znamend, Ze kdyZz jsme provadéli experiment na axialni rozliSovaci schopnost,
tak vSechna tato brcka byla na obrazovce patrnd. Jen tedy to prostfedni br¢ko se nachdzelo
v hloubce 4,5 cm. U méfeni laterdlni rozliSovaci schopnosti toto neuvazujeme, protoze linie

sttedu vSech brcek, lezi prave v nasi oblasti zajmu, kterou je hloubka 2,5 cm.

Nyni se podivdme na nékteré¢ faktory, které mohou zplsobit odliSnosti zobrazeni
u jednotlivych UZ pfistroji. Moznym divodem by mohla byt situace, Ze zkazdého
piezoelektrického elementu, mé vyzatovany paprsek jinou tloustku. Tim je ovlivnéna
1 registrace odrazené viny. Dal§im faktorem je drzeni samotné sondy. Ultrazvukovou sondu
muzeme uchopit po kazdé jinak, coz se miize ve vysledném obraze projevit. Ultrazvukové
viny pak budou na tkan a organy, v nasem pfipad€ na zelatinu a brc¢ka, dopadat pod jinym
uhlem. Déle se miize jednat o mnozstvi ultrazvukového gelu, mezi sondou a povrchem
pacienta, respektive fantomu. Ugelem aplikace gelu na sondu je, aby doglo k co nejvétsimu
vytésnéni vzduchu. Ten by zpisoboval pohlceni ultrazvukovych paprski jesté pred tim, nez
proniknou do tkdné pacienta. Mzeme téz hovofit o uzité frekvenci a hloubce zajmu, které
byly vzhledem k reprodukci pokusu stejné. Bézn¢ I¢kar pii vySetieni toto nastaveni meéni.
Dtivodem zmény frekvence sondy je jeji nasledny dosah do hloubky. Nizsi frekvence sondy
zajisti prinik ultrazvukovych vin do vzdalenéjSich vrstev tkané. OvSem pii soucasném
snizeni rozliSeni celého obrazu. Naopak vyssi frekvence nam poskytne obraz s vysokym
rozliSenim, ale je do menSich vzdalenosti ve tkani. S posunem hloubky zajmu se miize 1ékar

zamg¢fit na urcitou nalezenou patologii, kterou bude zkoumat detailnéji.

Ultrazvukové ptistroje jsou v dnesni dobé vyuzivané mimo mediciny i ve vetering a dale
v primyslu. Celkové se tadi k nejbéznéj$im a nejcastéji vyuzivanym pfistrojim. Pokud
se ovSem vratime k vyuziti té€chto pfistrojli, se kterymi je provadéna diagnostika lidského
téla, je tifeba, aby byly co nejpresnéjsi. Z vyse uvedenych vysledkl experimentu, ktery jsme
provadeli na UZ pfistrojich nizsi téidy, jsme zjistili nasledujici skute¢nosti. Pokud bychom
diagnostikovali nador, ktery by byl ulozeny ve vétsi hloubce, vySetfeni by tumor
neprokéazalo. V lepSim pfipadé¢ by vysledkem zobrazeni byl maly nejasny utvar, ktery
by bylo tifeba vySetfovat dal§imi zobrazovacimi metodami. Nejasnym tutvarem jsme
oznacili naddor z diivodu vychazejiciho opét z vysledkii experimentu. U hloubéji ulozenych
bréek dochazelo k zmenSovani jejich rozmérl. Stejna situace by tedy nastala 1 v klinické

praxi. Zjistény maly nejasny utvar by ve skute¢nosti byl tumorem o vét§ich rozmérech.
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S uzitim lepsiho kvalitnéjSiho UZ pfistroje, bychom nador zcela jist¢ 1épe objevili
a identifikovali. Ziskand diagnostickd informace by tak poskytovala obraz nejlépe

odpovidajici skute¢nosti.
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7 ZAVER

Cilem této bakalaiské prace byla experimentalni srovnavaci studie vybranych
kvalitativni parametrd u ultrazvukovych diagnostickych zobrazovacich pfistroju.
Experimentalni studie probihala za pomoci vlastnich vyrobenych fantomt. Tyto fantomy
predstavovaly ekvivalenty ke skute¢né tkani zivého pacienta. Soucasti ekvivalentu tkane,
kterou byla v nasem pfipad¢ zelatina, byla brcka razné vzdalena od sebe a rtzné
usporddand pro urCeni kvality dané rozliSovaci schopnosti. Nami sledovanymi
kvalitativnimi parametry byly laterdlni a axidlni rozliSovaci schopnosti UZ pfistroji. Urceni
kvality zobrazovani dan¢ho UZ pfiistroje bylo tedy zprostiedkovano meétfenim, které
UZ pristroj umoznoval, riznych vzdalenosti mezi jednotlivymi br¢ky fantomu. Fantom
byl vyrobeny tak, aby vzdalenosti mezi br¢ky byly pfesné urCeny a rozmistény pro méfeni
dané rozliSovaci schopnosti. Vysledny zavér o kvalité urcitého diagnostického pfistroje,
byl stanoven na zdkladé¢ porovnani vzdalenosti, ziskanych méfenim ultrazvukového
pristroje, se skute¢nymi vzdalenostmi bréek uvniti fantomu. Déle se na zavéru o kvalité

pristroje podilelo 1 vizualni hodnoceni vzniklého obrazu pii experimentu.

Z vysledkt vyplyva, ze pro lékare jsou nejvhodnéjsi UZ pristroje o vyssi kvalitativni
tfidé, které béhem experimentu prokazaly nejpiesnéjsi meteni vzdalenosti. Z tohoto méfeni
dale vyplyva, Ze tyto pfistroje maji nejlepsi laterdlni a axialni rozliSovaci schopnosti.
Pro vyuziti v klinické praxi, jsou tyto UZ piistroje celkové hodnoceny jako nejlepsi.

Poskytuji nejpiesnéjsi diagnostickou informaci i o hloubé&ji ulozenych strukturach.

Cile této bakalarské prace bylo tedy dosazeno. Nasim navrhem je, aby byly vytvofeny
dalsi studie rozsitené o jiné kvalitativni parametry a vlastnosti UZ pfistroji. Z téchto studii
by pak mohla byt vytvofena databaze vSech pfistrojit bez ohledu na znacku vyrobce a cenu.
Databdze by obsahovala mimo pifehlednych tabulek danych vlastnosti piistrojii i celkové
hodnoceni, ¢imz by byl usnadnén vybér UZ pfistroje nejen pro lékate, ale i zdravotnicka

zafizeni vubec.
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8 SEZNAM POUZITYCH ZKRATEK

ZKkratka Vyznam
A-mOd. ..o Amplitudové zobrazeni
B-mOd. ..o Dvojrozmérné zobrazeni
ol 1 0 DO P Centimetr-jednotka délky
3Dad4Dmoéd..........cooiiiiii Trojrozmérné a ¢tyfrozmérné zobrazeni
KHZ. .o Kiloherz-jednotka frekvence
MHZ....oooiiii Megaherz-jednotka frekvence
M-mOd. .o Zobrazeni zndzornujici pohyb
0000 0 DO P Milimetr-jednotka délky
U e Ultrazvukovy/a/é,

(priklad: UZ viny = ultrazvukové viny)
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