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ABSTRAKT

Simulace trajektorie tahu provedeného opera¢nim nastrojem béhem konizace

Bakalafska prace se vénuje modelovani trajektorii vysokofrekvencéni elektrochirurgické
klicky pfti provadéni konizace délozniho ¢ipku v programu Rhinoceros. Hlavnim cilem je
vytvofit SW modely realnych trajektorii, jejichz pouZzitim vzniknou modely konizath
odpovidajici redlnym a SW modely optimalnich trajektorii, jejichZ pouZitim vzniknou
modely konizati blizici se ideadlnim, ale budou redlné¢ dosaZitelné. Bakalarska prace se
také zabyva jednoduchym simulatorem opera¢niho pole, na kterém lIze realizovat
vymodelované trajektorie modelem klicky. Tyto trajektorie jsou zaznamendvany na video
a zpétné rekonstruovany v Matlabu. Vymodelované trajektorie jsou také provadény
modelem klicky ve vhodné hmoté. Vzniklé modely redlnych trajektorii a konizati jsou
velmi blizké skute€nym, modely optimalnich trajektorii a konizatd spliiuji dané predstavy
0jejich podobé. Tahy ve vhodné hmoté vznikly modely konizati odpovidajici
skutecnym. Dva vytvofené jednoduché simulatory opera¢niho pole umoznily simulovat
pohyby kli¢ky. Zrekonstruované trajektorie z prvniho simulatoru maji odchylky od
skutecnych, zrekonstruované trajektorie z druhého simuldtoru se skute¢nym podobaji. Na
zaklad¢ zkusenosti a dosazenych vysledkd by bylo vhodné vylepsit zplsob zdznamu
a rekonstrukce trajektorie a vytvofit univerzalnéj$i simulator pro konizaci délozniho
¢ipku s moZnosti nastaveni rliznych parametrli obtiznosti.

Klicova slova

Elektrochirurgicka vysokofrekvenéni klicka (LLETZ), trajektorie, konizat, model,
simulator



ABSTRACT

Simulation of the trajectory of the used operating tools during the cervical
conization

The Bachelor’s Thesis deals with the modeling of loop trajectories during the Large Loop
Excision of the Transformation Zone in Rhinoceros SW. The aim is to create software
models of trajectories, which would match the real ones and also trajectories, which
would be optimised. The first models will also form models of tissue samples (specimen),
which will be very close to the real specimen. The second models will form models of
tissue samples, which will be approaching the ideal ones, but still can be realized.
Attention is also paid to the simple operating field simulator, which enables simulating
movements as trajectories with a loop model. These movements will be recorded on video
and then reconstructed. Simulating movements with a loop model will be also realized in
eligible material. SW models of realistic trajectories and specimens are very similar to
the real ones. SW models of optimised trajectories and specimens correspond with ideas
of their form. Simulating movements with a loop model in eligible material created
models of tissue samples, which match the real ones. The two created simulators enabled
the simulations of loop model movements. The reconstructed trajectories from the first
simulator are quite similar to the real ones, with small divergences, and the reconstructed
trajectories from the second simulator are similar to the real ones. Based on our
experimentation and end results, the recording and reconstruction of the loop movements
must be slightly improved and a new simulator should be created, one that is more
universal and has adjustable difficulty.

Keywords

LLETZ (Large Loop Excision o the Transformation Zone), trajectory, specimen (tissue
sample), model, simulator



Obsah

Seznam Symbolti @ ZKrateK.............ccooouiiiiiiiiiiiie e 9
L VO oottt 10
2 Prehled soucasného stavu...............ccoccoiiiiiiiii 11
2.1 DEIOZNT CIPEK...vviiiiiiiiiiie ittt 11

2.2 Léze na deloZnim CIPKUL....cciiiiiiiiiiiiiiici e 12

2.3 Konizace d€loZniho CIPKU ....cocvviiiiiiiiiii i 13
2.3.1 Metoda LLETZ......coiiiiee e 14

3 CHIE PrACE ... 16
I | 11 (0o |V SRR SPRT 17
4.1 SW modely trajektorii a KOnizatl...........ccoooeviiiiiiiiiiiiii e, 17
4.1.1 Modely idedlnich KOnizatl ............ccevveiiiiiniciie e 17

4.1.2 Modely redlnych trajeKtorii .......cccoeriieiiiiiieie e 18

4.1.3 Modely optimalnich trajeKtorii.........ccoivriiiiiiiiiiiiies e 19

4.1.4 Simulace konizace SW modely ..o 19

4.1.5 Konizat tvaru kuZele versus konizat tvaru zaoblené¢ho obdélniku ..... 21

4.1.6 Spojitost mezi tvarem modelu trajektorie a vzniklého konizatu ........ 22

4.1.7 Vyjadieni symetrie ¢i nesymetrie modelli...........ccooovevininiiiiiennn, 22

4.2 Srovnani SW modelil s referennimi ..........cccevviriiiiiiiiiciiee 22
4.2.1 3D modely redlnych KOnizatl...........cccoviiiiiiiiiiiiiiicccn 23

4.3  Simulator operacniho POIE .........cccoeiiiiiiii 24
4.3.1 Simulace fezu modelem klicky v Zelatin€ ............cccoceviiiiiiiiinnnn, 26

4.4  Zaznam a rekonstrukce trajektorii.........oooviiiiiiiiiiiiiiiii 27

O VYSICAKY .. .o 29
5.1 SW modely trajektorii a KOnizatl..........ccccovvviiiiiiiiiiiiicee e 29
5.1.1 Idedlni modely .......ccooviiiiiiiiiiiiii 29

5.1.2 ReaIné SW modely ......cccooiiiiiiiiiiiiicice e 31

5.1.3  Optimalni SW modely ........ccoovviiiiiiiiiii 37

5.1.4 Spojitosti mezi tvarem modelu trajektorie a vzniklého konizatu ....... 40

5.1.5 Symetrie a nesymetrie modelll .........cccocveiiiiiieniciiene e 42

5.2 Prvni zdznamy taht elektrochirurgické KIi€Ky .........ccoovviiiiiiiiiiniii, 43

7



5.3 Simulator operacniho Pole ... 45

5.3.1 Simulace fezu modelem klicky v zelating€ ............cccveviviiiiiiiiiiennnen, 50
B DISKUSE ...ttt 53
T ZLAVEY ...ttt e e b e r e e e S7
Seznam PouZité Heratury ..........cccocceiiiiiiiiiii e 58
Piiloha A: SW modely trajektorii a Komizatl ................coooiiiiiiiiiis 60
Piiloha B: Zrekonstruované trajeKtorie.................cccocooiiiiiiiiiiiies 65
Priloha C: Modely konizatu z Zelatiny..................cccccooiiniiiiiiii e 70
Piiloha D: Obsah piiloZeného ZIP souboru...............ccccoovviiiiiiniiiiiec s 72



Seznam symbolu a zkratek

Seznam symbolii

Symbol Jednotka Vyznam

AV ml Rozdil objemu

4} ml Objem levé poloviny SW modelu konizatu
Vp ml Objem pravé poloviny SW modelu konizatu
Vi ml Objem realného konizatu

Vu ml Objem SW modelu konizatu

Ah mm Rozdil vysky

hr mm Vyska realného konizatu

hy mm Vyska SW modelu konizétu

Seznam zkratek

Zkratka Vyznam

LLETZ Excize transformaéni zony pomoci velké klicky (Large Loop Excision of
Transformation Zone)

LEEP Excize pomoci klicky (Loop Electrosurgical Excision Procedure)

HPV Lidsky papilomavirus (Human Papillomavirus)

NETZ Excize transformaéni zony pomoci jehlové elektrody (Needle Excizion of
Transformation Zone)

CKC Metoda konizace nozem (Cold Knife Conization)

HR HPV Vysoce rizikové genotypy HPV (High Risk Human Papillomavirus)

LC Konizace laserem (Laser Conization)

IARC Mezinarodni agentura pro vyzkum rakoviny (International Agency of
Research on Cancer)

TZ Transformacni zona (Transformation zone )

CIN Cevikalni intraepitelialni neoplazie (Cervical Intraepithelial Neoplasia)

SW Softwarovy

RTG Rentgenové zateni

RGB Barevny model ¢ervena-zelena-modra (Red, Green, Blue)

CT Vypocetni tomografie (Computed Tomography)

UPMD Ustav pro pé¢i o matku a dité

PVC Polyvinylchlorid

3D Trojrozmérny (Three Dimensional)

2D Dvojrozmérny (Two Dimensional)




1 Uvod

Tato prace se vénuje trajektoriim vysokofrekvenéni elektrické kli¢ky pti konizaci
délozniho ¢ipku. Zabyva se predevsim modelovanim idedlnich a redlnych tvart trajektorii
a jejich simulovanim. Konizace délozniho ¢ipku se provadi fadou metod. Metoda, pii
které¢ se pouziva vysokofrekvencni elektricka klicka, se nazyva LLETZ (v americké
literatui'e se pouziva zejména zkratka LEEP).

Konizace délozniho ¢ipku, tedy odbér ¢asti tkané délozniho Cipku, je dnes pomérné
Casty zékrok, kterym se obvykle ptedchazi vzniku ¢i rozvoji karcinomu délozniho ¢ipku.
Karcinom délozniho Cipku je globalné jeden z nejcastéjSich nadort vyskytujicich se
uzen. V Ceské republice v poslednich letech incidence tohoto onemocnéni klesa,
nicméng je stale ro¢né diagnostikovano pies 700 téchto naddort a vice jak 300 Zen na toto
onemocnéni roéné zemie [1]. Nejcastéji se vyskytujici karcinomy délozniho ¢ipku jsou
dvojiho typu a vznikaji z prekancer6z. Vznik prekancer6z a nasledné karcinomi je
tzv. high risk genotypy, a dalsimi kofaktory jako jsou kouifeni tabaku, promiskuita,
dlouhodobé uzivani hormondlni antikoncepce, multiparita, chlamydiové infekce a dalsi.
Riziko vzniku tohoto onemocnéni lze vyrazn€ snizit pravidelnymi cytologickymi
screeningy z délozniho Cipku. Jestlize vysledky cytologie nejsou uspokojivé, mélo by
v zasadé nasledovat kolposkopické vysetieni. [2], [3] Pokud jsou pti kolposkopii zjistény
nezadouci zmény v epitelu délozniho ¢ipku, provadi se obvykle odbér postizené tkané —
konizace. Tvar odebrané tkan¢, konizéatu, je rlzny. Zéavisi piedevSim na trajektorii
opera¢niho ndastroje a pouzitém opera¢nim nastroji. Zalezi také na celkové velikosti
délozniho ¢ipku, na velikosti a rozsahu postizené ¢asti epitelu a na jeji lokalizaci.
Promitaji se zde v neposledni fad¢ té¢z zkusenosti operatéra a dalsi faktory. Tvar konizatu
do zna¢né miry urcuje uspéSnost konizace a ovliviiuje 1 riziko predcasného porodu.
[4], [5], [6] Pravé proto jsem se rozhodla Vv této praci vénovat trajektoriim
vysokofrekvenéni elektrochirurgické klicky pti konizaci, zjistit jaké trajektorie
elektrochirurgické kli¢ky pti konizaci lékafi opisuji, jak by mély vypadat optimalni
konizaty a pokusit se navrhnout trajektorie, které k nim povedou.
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2 Prehled souc¢asného stavu

Ptehled soucasného stavu tvofi tii kapitoly, které se postupné zabyvaji anatomickym
popisem délozniho ¢ipku, 1ézemi na déloznim ¢ipku a konizaci délozniho ¢ipku, jejimi
metodami, konkrétnéji se vénuje metodé¢ LLETZ.

2.1 Délozni ¢ipek

Délozni ¢ipek je ¢ast délohy, piesnéji dolni zaoblena ¢ast délozniho hrdla, ktera
vy¢niva do dutiny pochvy. Dé¢loha, jejiz anatomicky naért uvadim na Obr. 2.1, je duty
organ hruskovitého tvaru, ktery se kaudalné¢ zuzuje. Je tvofena télem (corpus uteri)
a hrdlem dé€loznim (cervix uteri), tyto ¢asti odd€luje zuzeny usek (isthmus uteri), jenz
za¢ina vnitini brankou d€lozni (ostium anatomicum uteri internum). Za touto brankou
pokracuje kanal hrdla délozniho, endocervikalni kanal (canalis cervicis), prostiedkem
d€lozniho hrdla a na déloznim ¢ipku usti zevni délozni brankou (ostium uteri externum).
Tuto branku ohranicuji pfedni a zadni pysk délozniho ¢ipku, které jsou pokryty sliznici
oznaCovanou exocervix. Endocervikalni kanal, je pokryty slizniénimi fasami
uspofadanymi do palmovych listd. Usti kanalku do exocervixu je u nerodiviich Zen
okrouhlé, u rodivsich Zen nabyva roztahlejsiho stérbinovitého tvaru. [3], [7]

A fundus uteri

T

corpus uteri

_ ostium anatomicum uteri nternum

isthmus uteri

canalis cervicis
cervix uteri
portio vaginalis cervicis

vagina ostium uteri externum

Obr. 2.1: Nacrt délohy. Podle piedlohy [7].

D¢lozni ¢ipek je tvofen piedev§im vazivovou tkani s vladkny hladké svaloviny, je
hojn¢ prorostly cévami a subepitelidlné se nachézi hustd kapilarni sit’. Vnitini,
endocervikalni c¢ast, je pokryta jednofadym cylindrickym mucindéznim epitelem.
Exocervix pokryva nerohové&jici vrstevnaty dlazdicovy epitel. Prechod mezi
cylindrickym a dlazdicovym epitelem muze byt nahly — skvamokolumnarni junkce —
nebo je mezi nimi Usek metaplastického epitelu, ktery je pak oznaCovan jako
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transformacni zona (TZ). V pribéhu zivota Zeny se pozice skvamokolumnérni junce ¢i
TZ méni. Béhem puberty je na exocervixu, poté se posouva do Usti endocervikalniho
kandlku a od néstupu perimenopauzy se obvykle posouva nad usti, dovnitt kanalku.

(31, [7]

2.2 Léze na déloZnim Cipku

Ke vzniku 1ézi nejcastéji dochazi v oblasti transformacni zony. Jejich nejcastéjSimi
puvodci jsou lidské papilomaviry (HPV). Jednd se o malé DNA viry, které infikuji
proliferujici buniky bazélnich vrstev epitelu ktize a sliznic u ¢lovéka. Podle onkogenniho
potencidlu se déli na genotypy nizce rizikové a genotypy vysoce rizikové (HR HPV). HR
HPV jsou podle klasifikace IARC (International Agency of Research on Cancer)
zatfazeny do skupiny lidskych karcinogent. K nejvice rizikovym genotyplim patii
genotypy 16 a 18, které zapficinuji vznik vétSiny karcinomii délozniho ¢ipku. Aby doslo
k maligni transformaci, hlavni podminkou je perzistence infekce, pro tu je nutna infekce
kmenovych bunék. V tvodu zminéné kofaktory jako promiskuita, koufeni tabaku,
dlouhodobé uzivani hormonalni antikoncepce atd. usnadnuji HPV vstup do organismu,
podporuji jeho perzistenci a zvysuji riziko vzniku prekancerdz a karcinomil. Infekce HPV
se u zen objevuje pomérné ¢asto, avsak u vétsiny z nich za 6-8 mésict zmizi. V nékterych
pfipadech 1 vznikld 1éze posléze taktéz regraduje do normalniho stavu bez jakéhokoli
zasahu [3], [8].

Pokud ale infekce HPV pretrvava, mize dojit k dysplastickym zménam epitelq.
Dysplastické zmény epitelu jako porucha maturace a cytologické abnormality bunék jsou
oznacovany jako cervikalni intraepitelidlni neoplazie (CIN) a podle rozsahu se d¢€li na tii
stupné — CIN 1, CIN 2, CIN 3. CIN 3 oznacuje tézkou dysplazii, ktera se nachazi na vice
nez 2/3 epitelu, je predstupen karcinomu in situ, po kterém nasleduje dlazdicobunécny
karcinom. Druhou nejcastéj$i neoplazii je cervikalni glandularni intraepitelialni
predstavuje pfitomnost vyraznych jadernych abnormalit u endocervikalnich Zlazek, dalsi
zmény vedou k adenokarcinomu in situ a nasledné k adenokarcinomu. [3]

Ptedchézet rozvinuti malignich transformaci a vzniku karcinomt 1ze ve velké mite
pravidelnymi cytologickymi vySetienimi stéri z délozniho Cipku a endocervikdlniho
kanalu a kolposkopickymi vySetfenimi. Pfi opakovaném nalezeni HPV infekce nebo pfi

o 24

konizaci. [5], [9]

12



2.3 Konizace délozniho ¢ipku

Konizace tkané s epitelidlnimi zménami na déloznim cipku se provadi nekolika
riznymi metodami, které se obecné déli na excizni a ablacni. Abla¢ni metody byly
pouzivany piedevS§im v minulosti, jedna se o kryochirurgickou metodu, CO> laserovou
valorizaci, elektrodiatermii a tzv. cold-coagulation. Mezi excizni metody, které jsou
V soucasné dob¢ spiSe preferovany, patii elektrochirurgické metody LLETZ a NETZ,
metoda nozem CKC a metoda laserem LC. [5], [8]

Jednotlivé metody maji své vyhody 1 nevyhody, lisi se velikosti ziskaného konizatu,
tim, zda je odebrany konizat vcelku nebo je tvofen vice ¢astmi, délkou provadéného
zakroku atd. Nicmén¢ veskeré metody jsou spojené s rizikem krvaceni, infekce, zjizveni,
$patného hojeni a ptinasi s sebou i jisté vyssi riziko predasného porodu. Excizionalni
metody jsou na rozdil od ablativnich metod spojovany s rizikem pted¢asného porodu pred
37. tydnem. Na druhou stranu u nékterych ablativnich metod je vyssi pravdépodobnost
neuspésné konizace, coz vede k opakovani zakroku. [9] Je jednoznaéné, Zze opakované
opakovanim metody jako takové, nybrz celkovym odstranénim vétSiho mnozstvi tkané.
[6] Pro malé konizaty neni prokazana spojitost s vy$§im rizikem pied¢asného porodu.
Hrani¢ni vyska konizatu, od které je jiz riziko prokazatelné vyssi, se v riznych studiich
mirn¢ 1isi, nicméné se nejCastéji pohybuje okolo 10 mm. Pro objem konizatu je
rozhodujici hodnota okolo 2,6 ml, shodné a objemngjsi konizaty jsou obvykle
klasifikovany jako velké konizaty. Odebranim tohoto a vyssiho objemu tkané se vyrazné
zvySuje riziko pfed€asného porodu, konkrétné na 12-20 %. Se stejnym rizikem byva
spojovana vyska konizatu 15 mm a vyssi. V ndzoru, na jakém parametru, vySce nebo
objemu, je riziko vice zavislé, se studie rozchazeji. [5], [6], [9], [10] Odebrané konizaty
byvaji nasledné ponoteny do roztoku formaldehydu coby fixa¢niho prosttedku. V tomto
roztoku se rozméry konizdtu zméni. Parametry konizati zméfené pied fixaci
formaldehydem se tedy 1isi od parametrti konizatl fixovanych v roztoku formaldehydu.
Zminéné hrani¢ni hodnoty odpovidaji méfeni parametrt jiz fixovanych konizati. To je
nutné brat do Gvahy. Co se ty¢e méfeni objemu, obvykle je vypocitavan dosazenim
rozmérl konizatu do vhodného vzorce. Nejpiesnéjsi objemy vychazeji pii pouZiti vzorce
pro vypocet objemu hemielipsoidu. [11]

V kazdém ptipad¢, hlavnim cilem konizace je, aby byla ditkladné odebrana veskera
postizena tkan a predeslo se tim pfipadné nutné rekonizaci a zaroven aby bylo odstranéno
co nejmensi mnozstvi zdravé tkané. To tedy plati pfedevs§im u mladych Zen, které by
V budoucnu chtély rodit. Za uspeésSnou lze oznacit konizaci, pti které vznikl tzv. konizat
s negativnimi okraji. Znamena to, Ze na okrajich konizatu je cca 2—3 mm zdrava tkan, bez
pfitomnosti malignich zmén. V opacném piipadé€ vznika konizat s pozitivnimi okraji, pak
je obvykle nutna rekonizace. [9], [12]
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2.3.1 Metoda LLETZ

Tato prace se zabyva provadénim metody LLETZ, kterd je v soucasné dobé¢ jedna
Z nejcastéji pouzivanych metod pro konizaci délozniho ¢ipku [13]. Pouziva se pii ni
vysokofrekvenéni elektrickd klicka z wolframu, nerezové oceli ¢i z titanu o riizném
priaméru — viz Obr. 2.2.

Obr. 2.2: Rzné tvary a velikosti elektrochirurgickych kli¢ek pouzivanych pro LLETZ.
Fotografie: MUDr. R. Turyna, Ph.D., UPMD

Tato klicka je ptipojena k elektrochirurgické jednotce coby aktivni elektroda,
k elektrochirurgické jednotce je také ptipojena pasivni, velkoplosna elektroda a spole¢né
tvofi monopolarni elektrochirurgické zatizeni. Elektrochirurgickd jednotka generuje
stiidavy proud ve frekvencich vyssich nez 300 kHz. Pti takovychto frekvencich mé proud
v kli¢ce tepelné ucinky na tkan, se kterou ptichazi do styku. Konkrétni tepelné ucinky
zavisi na podob¢ generované¢ho proudu (kontinudlni/pulzni), velikosti napéti, intenzité
proudu atp. Pii fezu je elektrochirurgickou jednotkou generovan sinusovy proud
s konstantni frekvenci a uniformni velikosti, typické je také nizké elektrické napéti. Ve
tkani dochazi pfi fezu k odpateni intracelularni vody a k explozi buné€k, zaroven dochazi
I k ¢astecné koagulaci tkané v misté fezu, ¢imz je redukovano krvaceni. [14]

Rezy operatéfi provadéji, zjednodusené feceno, pohybem klicky do tkané a z ni
smérem zprava doleva, zleva doprava, ptfipadné je také mozné shora doli nebo zdola
nahoru. Trajektorie, které operatér klickou v tkani provadi, urCuji vysledné tvary
konizatl, potazmo tedy i UspéSnost konizace. Tvar je jiz pfedem ovlivnén velikosti
délozniho ¢ipku, lokalizaci, tvarem a rozsahem 1éze a tvarem vysokofrekvencéni klicky.
Také zkuSenosti operatéra s provadénim této metody se odrazeji na vyslednych tvarech
konizatl, na tom, zda jsou kompletni, nebo jsou tvoreny z vice ¢asti ale také napf. na
celkovém objemu odebrané tkané. Ti méné zkuseni odebiraji zpravidla vice tkané¢ nez
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operatéfi s bohatymi zkusenostmi, ktefi navic uméji 1épe individualné reagovat a upravit
zakrok vzhledem k faktorim vyplyvajicich z 1éze i k faktorim tykajicich se pacientek.
Z toho vyplyva, Ze trénink LLETZ metody na riiznych simuldtorech a fantomech je pro

vvvvv

vvvvvv

1 pro jeji trénink a zdokonalovani. Zakladem kazdého takového simulatoru byva dutina,
ktera simuluje pochvu, a parek upevnény uvnitf této dutiny, predstavujici délozni Cipek.
Ten je propojen s pasivni elektrodou elektrochirurgické jednotky. Sofistikovanéjsi verze
nabizeji rizné velikosti ¢ipkil, oznaceni 1éze atp. [13], [15], [16]

Tvar konizatu by se idealné mél bliZit paraboloidu nebo valci zakulacenému z jedné
strany. M¢l by byt zfejmé symetricky okolo endocervikalniho kanalu. Alespoii takové
jsou predstavy chirurgli provadéjicich konizace a zaroven patologl, ktefi konizaty
vyhodnocuji. Existuji studie, které se zabyvaji zptisobem provadéni konizace metodou
LLETZ a navrhuji rizné postupy pii odstraniovani postizené tkan¢ — pouziti jedné ¢i vice
vysokofrekvenénich klicek riznych velikosti a jejich kombinace b&hem zdkroku,
odstranéni vSeho jednim tahem nebo provadéni vice dil¢ich fezii. Vénuji se také
teoreticky idealnimu tvaru konizétu, srovnavaji konizat ve tvaru kuZzele s konizatem ve
tvaru valce zaobleného na stran¢ endocervixu pii odebrani stejné velké 1éze. Konizatem
ve tvaru kuzele mtze byt odebran objem az dvakrat vétsi. Mensi mnozstvi zdravé tkané
je odebrano konizatem ve tvaru zaobleného valce, a tudiz se zda byt vhodné;jsi. [8], [17]
Vhodné trajektorii vysokofrekvencni elektrochirurgické klicky, jeZ je oblasti zajmu této
préce, se doposud Zadna studie nevénovala.
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3 Cile prace

Cilem této prace je navrhnout a vV programovém prostiedi Rhinoceros vymodelovat
SW modely idedlnich a realnych trajektorii tahi vysokofrekvencni elektrochirurgické
klicky béhem konizace délozniho Cipku. Za pouziti ziskanych trajektorii vzniknou takeé
modely konizat, v jejichz tvarech bude hledana souvislost s tvary trajektorii, kterymi
vznikly. Vzniklé modely trajektorii a konizati budou porovnavany s realnymi tahy a s 3D
modely naskenovanych konizati, které vznikly pii konizacich metodou LLETZ v UPMD
(Ustav pro pé¢i o matku a dité). Zarovenr bude vytvofen zjednoduSeny simulator

operacniho pole, na kterém budou navrzené trajektorie ovérovany.

Jedna se o dil¢i cile zamysleného hlavniho cile, ¢imz je vytvoteni simulatoru, ktery
by lékaifim umoznoval trénink metody LLETZ. Kromé moZznosti vyzkouset si piedem
dany zakrok, by mél 1€kaiiim poskytnout i moznost zpétné se poucit z toho, jak zédkrok
provedli, jakou trajektorii klickou, tj. operacnim nastrojem, vykonali a co na ni ptfipadné
nebylo zcela optimalni.
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4 Metody

V této kapitole je feSena metodologie prace. Podkapitola 4.1 se vénuje modelovani
modeld trajektorii, konizati a dalSich modelt potiebnych pro simulaci konizace
délozniho ¢ipku v programu Rhinoceros. Podkapitola 4.2 feSi srovnani SW model
s referen¢nimi. V podkapitole 4.3 je navrzen simulator opera¢niho pole. Kapitola 4.4 se
zabyva pfedevsim rekonstrukci zaznamenanych trajektorii z videozaznamu.

4.1 SW modely trajektorii a konizata

Veskeré modelovani probihalo v programu Rhinoceros. Ve vysledcich jsou modely
zobrazovany nejcastéji v rezimu Poloprithledné zobrazeni nebo Stinované zobrazeni.
Nejmensi dilek sité odpovida rozméru 1x1 mm.

4.1.1 Modely idealnich konizati

Z rozhovorii s panem MUDr. Radovanem Turynou, Ph.D. z UPMD vyplyva, Ze
idealni tvar konizatu by mél byt podobny eliptickému paraboloidu a mél by byt soumérny
okolo endocervikalniho kanélu. Ze vSeho nejdtive tedy vzniklo nékolik modeli konizatu,
které splnovaly tyto podminky.

Nejprve vznikaly modely idedlnich konizath ze dvou téles (elipsoid/koule/
paraboloid/vélec), tyto dvé tclesa byla piekryta tak, aby jejich prinik vytvarel téleso
podobné idedlnimu konizatu. Priinik byl ziskdn pouZitim funkce Booleovsky prinik.
Endocervikalni kanalek uprostted modelu vznikl funkci Kruhova dira, polomér diry byl
obvykle volen 15 mm. Tento postup je zachycen na Obr. 4.1.

Obr. 4.1: Postup tvorby nejjednodussich modelt konizatu. Zleva doprava — elipsa protinajici
kouli, po pouziti Booleovského priniku, hotovy model konizatu (po pouziti Kruhové diry). (Pro
zobrazeni modelu bylo pouzito Polopriihledné zobrazeni.)
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Dalsi modely konizath byly tvofeny opét prinikem dvou téles, kdy jedno z nich byl vélec
se zakulacenou horni podstavou. Ten byl vytvofen z valce a koule o velkém priméru,
doprostied této koule byl umistén valec tak, Ze obvodem své horni podstavy protinal plast’
koule. Pouzitim Booleovského rozdéleni, nasledného odstranéni prebytecné casti koule,
spojenim dvou ¢asti funkci Spojit a pomoci funkce Kruhova dira vznikl kyzeny model
zjednodusen¢ piedstavujici délozni Cipek. Druhé téleso vznikalo pomoci kruhu ¢i elipsy,
které byly vytazeny skrz valec pouzitim funkce Vytahnout plochu podél krivky. Kruhy
a elipsy byly vytahovany podél soumérnych oblouk, parabol ¢i otevienych ¢asti elips,
které z elips vznikly pomoci ptimky a funkce St#ihat. Prinik vzniklych téles byl ziskan
funkci Booleovsky prunik. Pti tomto procesu v podstaté vznikaly ony idealni trajektorie.
Vysledné idealni trajektorie z nich vychazeji. Primarné bylo vytvoieno nékolik obecnych
tvaril idealni trajektorie z parabol, ¢asti elipsy a ¢asti zaobleného obdélnika, jehoz stény
se smérem nahoru rozsitovaly. Toho bylo dosazeno pfesunutim jeho hornich edita¢nich
bodi do stran. Editacni body se zobrazi ptikazem EditacniBodyZap. Nasledoval piikaz
ZaoblitRohy s polomérem 30 mm, jimz vznikl plynuly piechod v rozsifeni. Obecné
idedalni trajektorie byly nésledné¢ upravovany tak, aby svymi rozméry vyhovovaly
velikostem jednotlivych modeld déloznich ¢ipkt a také modelim klicek, které v rdmci
této prace vznikly pro simulaci konizace a vénuje se jim podkapitola 4.1.4.

4.1.2 Modely realnych trajektorii

Oproti idealnim konizatim nejsou realné nikterak osové ani stredoveé soumérné. Jsou
v nékterych ptipadech zna¢né nepravidelné, jejich povrch je rizné zvinény, neni hladky
a ma ruzné vybézky. V této Casti prace byla snaha vytvofit trajektorie, které by daly
vzniknout takovym redlnym konizatlim. Pfedlohou pfi tvorbé redlnych modelll byly do
jisté miry 3D modely naskenovanych realnych konizati a videozaznamy, které vznikly
pti méteni v UPMD (vice o nich v podkapitole 4.2).

Prvni vznikaly trajektorie ze dvou parabol, které se na koncich vzajemné piekryvaly.
Funkci Strihat byly odstranény jejich piebyteéné casti, nasledné byly spojeny funkci
Spojit a po pouziti piikazu ZaoblitRohy na sebe plynule navazovaly. Polomér zaobleni
byl ve vétsing€ pfipadii 2 mm. Obdobnym zplisobem vznikaly nasledujici trajektorie, ze
tii parabol. Jeden model trajektorie ze tii parabol byl vybran a upraven pomoci
deformacni funkce do tifi velikosti, pro moznost kombinace se vSemi tfemi modely
délozniho ¢ipku.

Dalsi modely trajektorii, potazmo konizatd, vznikaly pouzitim Editacnich bodii.
Nejprve byla vytvorena kiivka ze tfi parabol, pfipadné€ byla pouzita néktera jiz vytvorena
trajektorie ze tii parabol, na kterou bylo vlozeno velké mnozstvi (cca 50) Editacnich bodhi
ptikazem VlozitEditacniBod. V pohledu zeptedu bylo poté témito body pohybovano
a trajektorie byla tvarovana do riznych vybézki a zubu. Timto zpisobem vznikaly
trajektorie, které vystihovaly pohyb klicky Vv tkani ve vertikdlnim sméru. Nékteré
trajektorie byly nasledné Editacnimi body deformovany také v pohledu shora, kde
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vSechny body lezely primarné na jedné usecce. Postup tvorby téchto trajektorii je
zobrazen na Obr. 4.2.

Obr. 4.2: Postup tvorby realnych trajektorii. Zleva doprava — tii paraboly, spojené ¢asti parabol,
deformované trajektorie se zapnutymi Editacnimi body, zdeformovana trajektorie shora.

Nasledné bylo modelovano nékolik trajektorii, kterymi by vznikly modely konizati
co nejvice blizké redlnym konizatim, resp. jejich zrekonstruovanym 3D modelim
(postup rekonstrukce 3D modelu je uveden v podkapitole 4.2). Postup byl stejny jako
u piedchozich modelt, Editacnimi body byl model trajektorie tvarovan podle obrysu
daného realného konizatu ze strany.

4.1.3 Modely optimalnich trajektorii

Jako optimdlni trajektorie jsou mysleny takové trajektorie, které¢ jsou idealni
vzhledem k podminkam konizace a zohlednuji lidsky faktor. Nachazeji se tudiz nékde
mezi realnymi a teoreticky idealnimi trajektoriemi, pficemZ nékteré realné trajektorie je
realnych trajektorii, Editacnimi body byla ale trajektorie deformovana (v pohledech
Zeptedu a Shora) v mensi mife a jeji celkovy tvar byl vice soumérny.

4.1.4 Simulace konizace SW modely

Pro simulaci fezu vysokofrekvencni elektrochirurgickou klickou vznikly nejprve
modely jednotlivych klicek, které v UPMD pii konizacich pouzivaji. Z kruhu
0 pfislusném primeéru a obdélniku byl pomoci funkce Strihat ziskan tvar wolframového
dratku. Pouzitim funkce Spojit byly pfidany dalsi obdélniky tak, aby vznikla 2D kli¢ka.
Plocha v jejim tvaru byla ziskana funkci Plocha z rovinnych krivek. U vytvotfenych SW
modell konizatl jsou v nekterych piipadech uvadény rozméry pouzité klicky ve formé
MxN mm, kde M piedstavuje délku dratku a N polomér palkruhu, do kterého je
vytvarovan — viz Obr. 4.3.
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Obr. 4.3: Okoétovany model klicky s rozméry 20x20 mm.

Nasledovalo modelovani délozniho ¢ipku. Prvni modely déloznich ¢ipka vznikaly
Z vélce, jehoz jedna podstava byla upravena pomoci Booleovskych funkci tfemi zptisoby
— bud’ jejim nahrazenim ¢asti koule, nebo paraboloidu, anebo se na stavajici plochu
napojila ¢ast anuloidu. Spojeni téles umoznily funkce Spojit a Seskupit objekty. Dalsi
model dé&lozniho ¢&ipku vznikl z kruhu o priméru 30 mm, ktery byl zploStén
a zdeformovan Editacnimi body. Plochou z rovinnych krivek byla ziskana stejné
tvarovana plochd, ktera byla néasledn¢ vytazena podél mirné prohnuté kiivky pomoci
funkce Vytahnout plochu podél krivky, a vznikl v podstaté zdeformovany valec.
Vytvorenim mensiho elipsoidu, jeho vhodnym nato¢enim funkci Otocit a umisténim skrz
zdeformovany valec byl za pouziti funkci Booleovské rozdéleni a Booleovské sjednoceni
ziskan zdeformovany valec se zaoblenou horni podstavou. Endocervikalni kanalek ve
zdeformovaném valci vznikl pomoci malého kruhu, ktery byl vytazen podél jiz diive
pouzité mirné prohnuté kiivky funkci Vytahnout plochu podél krivky uprostied tohoto
valce. Toto téleso bylo nasledné Booleovskym rozdilem odeéteno od zdeformovaného
valce. Prubéh vytvareni tohoto modelu je zaznamenan na Obr. 4.4. Jelikoz délozni ¢ipky
maji rizné velikosti, stejnym postupem byly vytvotfeny jesté dalsi dva modely cervixi,
jeden vznikl z kruhu 0 priméru 20,5 mm a druhy z kruhu o praméru 38 mm.

Obr. 4.4: Snimky tvorby modelu cervixu. Zleva doprava — plocha ve tvaru zdeformovaného
kruhu, rozdéleni zdeformovaného valce elipsoidem, vznikly zdeformovany valec se zaoblenou
podstavou (Stinované zobrazeni), vysledny model konizatu (Polopriihledné zobrazeni).

Vymodelované idedlni, realné i optimalni trajektorie byly nasledné pouzity pro
tvorbu modeld konizatt. Funkci Vytahnout plochu podél kiivky modely kli¢ek opisovaly
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vymodelované trajektorie skrz model cervixu za vzniku télesa. Prinik téchto dvou téles
tvofil vysledny konizat, ktery byl ziskan pomoci Booleovskych funkci. Postup je
zachycen na Obr. 4.5.

Obr. 4.5: Postup ziskani modelu konizatu — zleva doprava: tfi uspofadané modely, po pouziti
funkce Vytahnout plochu podél kiivky, vznikly konizat po pouZziti Booleovského priniku.
(Polopriihledné zobrazeni)

4.1.5 Konizat tvaru kuzele versus konizat tvaru zaobleného obdélniku

V kapitole 2 — Piehled soucasného stavu (podkapitola 2.3.1) — jsou zminény studie
zabyvajici se tvarem konizatu, které porovnavaji konizat ve tvaru kuZele s konizatem ve
tvaru zaobleného obdélniku z hlediska objemu odebrané tkané, pii odebirdni stejné velké
l1éze. Toto srovnani bylo také predmétem modelovani. Pouzit byl model cervixu nejvétsi
velikosti (vytvofeny z kruhu o priméru 38 mm), 1éze byla vytvofena jako kvadr,
se Ctvercovou podstavou o rozmérech 10x10 mm a s vyskou 13 mm. Tato 1éze byla
umisténa do horni ¢asti modelu cervixu, endocervikalni kanal prochazel cca jejim
sttedem. Léze byla nabarvena na Cerveno. Nastaveni barvy se nachdzi v pravé liste,
ve Vlastnostech objektu, v Barvach pro zobrazeni. Nasledné byly vytvofeny dvé
optimalni trajektorie, kterymi by byla odebrana Iéze s minimalné cca 2 mm okolni zdravé
tkan¢ (aby vznikl konizat s negativnimi okraji). Jedna trajektorie vznikla z paraboly, jez
byla upravena velkym mnozstvim Editacnich bodu do tvaru podobného kuzeli. Druha
vznikla z ¢asti zaobleného obdélnika, opét upravenim Editacnimi body. Ob¢ trajektorie
byly obarveny na Zluto. Pro oba fezy byl pouzit model kli€ky srozméry
20x20 mm. Uspotadani modelli pfed fezem je zachyceno na Obr. 4.6. Po vytvoieni
modell konizati byly pro oba konizaty piikazy Objem a Délka zjistény objem a vyska,
tyto parametry byly nésledné porovnany.
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Obr. 4.6: Pohled zepiedu a z perspektivy (Polopriihledné zobrazeni) na uspotadané modely pro
simulaci odbéru 1éze (na obrazku cervené) klickou o rozmérech 20x20 mm, ktera se bude
pohybovat po zlutych trajektoriich. Leva trajektorie se svym tvarem blizi tvaru kuzele, prava
zaoblenému obdélniku.

4.1.6 Spojitost mezi tvarem modelu trajektorie a vzniklého konizatu

Pro nazorné zobrazeni spojitosti mezi tvary vzniklych konizati a trajektoriemi,
kterymi byly vytvofeny, byly modely trajektorie umistény pod modely vzniklych
konizat. U nékolika vybranych modeli byly tvarové spojitosti €asti trajektorii a jim
odpovidajici ¢asti konizatl barevné zvyraznény ve vektorovém editoru Inkscape.

4.1.7 Vyjadreni symetrie ¢i nesymetrie modeli

U vybranych modelti idedlnich a realnych trajektorii, respektive u modeld konizati,
které jimi vznikly, byla porovnana jejich symetrie okolo endocervikalniho kanalu.
Konizaty byly v Rhinocerosu vzdy rozdéleny na polovinu uprostied endocervikalniho
kandlu pomoci vytvorené ctvercové plochy a funkce Stihat. Nésledné byla pouZita
funkce Uzavrit rovinné otvory, poté se vybrala dana polovina modelu konizatu a ptikazem
Objem program zobrazil objem oznaeného té€lesa. Objemy levé a pravé poloviny
konizatu byly nasledné porovnany, respektive byl spocitan rozdil mezi nimi podle:

AV == VL - VP (1)
Kde AV (ml) je rozdil objemd, V;, (ml) je objem levé poloviny konizatu a Vp (ml) je objem
pravé poloviny konizatu.

4.2 Srovnani SW modelu s referen¢nimi

Vzhledem k situaci spojené s pandemii Covid-19 bylo méfeni spojené s provadénim
referencnich tahii vysokofrekvencni elektrochirurgické klicky lékatskym specialistou
mozné uskutecnit pouze jednou. Tahy klickou byly provadény v riznych typech parki
a Spekackt. Na parcich byla ze stran pfitisknuta pasivni elektroda propojena se zatizenim
pro vysokofrekvencni elektrochirurgickou klicku. Z tohoto méteni, které se odehravalo
na operaénim sale v UPMD, vznikl videozaznam, na kterém jsou zachyceny jednotlivé
tahy kli¢kou, av§ak neni mozné je néjakym zptisobem v dostatec¢né kvalité zrekonstruovat
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a pouzit je pro porovnani. Ve vysledcich je tedy alesponl n¢kolik fotografii z provadéni
referencnich tahd a vzniklych konizatd. Ddle byl také ziskdn zaznam jedné reédlné
konizace, ktery byl pofizen pfedevsim pro rekonstrukci trajektorie klicky pfi realném
zakroku (rekonstrukci trajektorii z videozaznamu se vénuje podkapitola 4.4). Za
referencni trajektorie byly vzaty i zrekonstruované trajektorie, které vznikly opisovanim
idedlnich trajektorii modelem klicky na simulatoru opera¢niho pole, jimz se zabyva
podkapitola 4.3. Tyto tahy byly opét zaznamenany na videozaznam. Zrekonstruované
tahy jsou uvedeny pro srovnani se SW modely optimalnich trajektorii. Déle jsou
porovnavany SW modely realnych konizati s 3D modely realnych konizatd, které byly
odebrany pii konizacich v UPMD v druhé poloving roku 2019 a na zagatku roku 2020.
Jsou porovnavany jejich objemy a celkové vysky (nikoli vysky endocervikdlniho kanalu,
které nékdy byvaji oznacovany jako vysky konizati) timto zplisobem:

AV =V, —Vy (2)

Kde AV (ml) je rozdil objemu, Vi (ml) je objem realného konizatu a V,, (ml) je objem
SW modelu konizatu.

Kde Ah (mm) je rozdil vysky, hg (mm) vyska realného konizatu a hy, (mm) vyska SW
modelu konizatu.

Vyska modelu konizatu v Rhinocerosu byla ziskana vytvofenim piimky délkou
odpovidajici délce konizatu a zjisténim jeji pifesné délky jejim oznafenim a naslednym
piikazem Délka. Ozna¢enim modelu konizatu a ptikazem Objem byl ziskan jeho objem.
Zpisob ziskdni rozméri redlnych naskenovanych konizatd je popsdn na
konci podkapitoly 4.2.1.

4.2.1 3D modely realnych konizati

Béhem méteni v UPMD jsou pravé odebrané konizaty skenovany sestavou Phywe
XR 4.0, ktera funguje na principu mikro CT. Na stole¢ek v experimentalnim prostoru
daného zafizeni se na podloZce umisti konizat, ktery se nasledné spole¢né se stoleCkem
krokovym motorem pomalu otd¢i o 360°. Béhem otdeni je konizat ozafovan RTG
zarenim z rentgenky. Za stoleCkem je umistén detektor RTG zafeni a jeho pomoci jsou
pofizovany projekce otacejiciho se konizatu, které jsou vzdy pootocené o zvoleny thel
od predchozi projekce. Pfi tomto méfeni byl uhel mezi jednotlivymi projekcemi nastaven
na 1,8 °. Nasnimana data jsou zpracovavana v softwaru Measure CT, ktery kromé jiného,
rekonstruuje jednotlivé fezy konizatem. Pro rekonstrukci konkrétniho fezu vzdy pracuje
s jednim konkrétnim fadkem ve vSech vzniklych projekcich. Timto softwarem lze také
nastavovat parametry RTG zafeni a snimani sestavy. Co se tyCe nastavenych zakladnich
parametrl zafizeni pfi métenich, bylo nastaveno anodové napéti na 35 kV a anodovy
proud na 1 mA. Zrekonstruované fezy nékolika konizata poskytla Bc. Tereza
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Kislingerova, ktera se ve své bakalarské praci vénovala nové metodice méfeni objemu
konizatd a veskeré snimky konizatl pofidila vySe zminénou sestavou. Tyto snimky byly
nasledné upraveny pomoci skriptu v Matlabu konizaty vcelku.m, ktery vytvofila Ing.
Katefina Seidlova, ktera se v piedchozich letech také zabyvala konizaty délozniho ¢ipku,
ale predevsim jejich rozméry a metodou jejich méfeni. Do tohoto skriptu byly zadavany
pouze vstupni parametry, a to konkrétn¢ Cislo poc¢atecniho a koncového fezu, na kterém
se nachazi konizat. Upravené snimky se nasledné ve slozce nahraly do programu Fiji
(Imagel), ktery umoziuje analyzu ¢i zpracovani snimkii/obrazi. Je volné stazitelny,
v ptiloze C je pfilozen odkaz na jeho stazeni. Tento program snimky konvertuje do RGB
a nasledn¢ je zobrazi ve 2D. Pouzitim pluginu 3D Viewer lze nasledné zobrazit konizat
ve 3D.

Skript konizaty vcelku.m mimo jiné také vypocitava rozméry konizatt. Nékteré
rozmeéry je ale nutné prevést na redlné, jelikoz paprsky RTG zafeni, které konizatem
Vv soustavé Phywe XR 4.0 prochdzeji, jsou rozbihavé a na detektoru je tedy zaznamenéana
projekce zvétseného konizatu. Pro ziskani realného objemu je nutné objem (bez objemu
koncovych rezii) vydélit hodnotou 1,45, kterd odpovida soucinu zvétSeni v osach x, y a z.
Po nasledném vydéleni vysledku hodnotou 1 000 000 vyjde objem v ml. Hodnota vysky
konizatu ve skriptu je rovna poctu fezli konizatu, pfi¢emz jednotlivé fezy jsou od sebe
vzdaleny 0,1 mm, vynasobenim vysky hodnotou 0,1 je tedy ziskéna jeho realna vyska
v mm.

4.3 Simulator operacniho pole

Nejprve vzniklo nékolik modelli vysokofrekvencnich elektrochirurgickych kli¢ek
slepenim dvou casti Spejle kolmo na sebe. Na krat$i ¢ast byl pifipevnén dratek
vytvarovany do tvaru klicky. Zcela prvni klicka vznikla ze slabsich Spejli a ze slabsiho
dratku, byla obarvena na ¢erno a u spojeni dvou ¢asti Spejle byla oznacena bilou barvou.
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Simulator operac¢niho pole je tvofen fantomem casti vnitiniho Zenského pohlavniho
ustroji — pochvy a délozniho hrdla, respektive dé€lozniho ¢ipku. Vznikl ze dvou odpadnich
trubek z polypropylenu o primérech 5 cm a 11 cm a délce 25 cm, a z molitanového valce
0 pruméru 15 cm a délce 20 cm — viz Obr. 4.7. Molitanovy valec byl nejprve ze stran
ofezan nozem tak, by se 1épe veSel do vétsi odpadni trubky, ale aby v ni zaroven drzel
a nebyl v ni pfili§ volné. Doprostied jedné podstavy takto ofezaného valce byl vyfiznut
hluboky kruhovy otvor (o praméru cca 2—-3 cm) do hloubky cca 2/3 valce. Na konci této
kruhové dutiny bylo odebrano vice molitanu, v tomto mist¢ ma ustit délozni ¢ipek do
pochvy. Na druhé podstavé byl molitan profiznut tfemi cca 6¢cm fezy kolmymi na
podstavu, které se ve stiedu podstavy protinaji. Uvniti valce se tyto fezy potkavaji
S kruhovym otvorem. Do tohoto mista lze kruhovym otvorem zavést mensi odpadni
trubka, tedy jeji jeden konec. Do této malé trubky byl umistén $pekacek ¢i parek (dale

24



model Zivé tkang) coby délozni ¢ipek. Upevnén byl kousky molitanu, které vypliovaly
mezeru mezi nim a sténou mensi odpadni trubky a udrzovaly ho na misté. Mezi kolmé
fezy v molitanu byla vsunuta gynekologicka zrcadla, ktera se utahovanim Sroubku
rozeviela a spolu s nimi i okolni molitan. Mala odpadni trubka s modelem Zivé tkan¢ byla
zavedena z druhé strany tak, aby pozice modelu zivé tkan¢ odpovidala cca pozici
d€lozniho ¢ipku z pohledu na jeho endocervikalni Cast, smérem od gynekologickych
zrcadel. Kompletni fantom byl pro simulaci kolposkopie umistén na stole a jeho ptedni
¢ast byla podlozena vhodnym materidlem tak, ze fantom s deskou stolu sviral cca 30 °.
Pred gynekologicka zrcadla byl umistény kolposkop KAPS 3000, kterym byla
osvétlovana oblast fantomu délozniho ¢ipku.

Obr. 4.7: Jednotlivé soucasti, ze kterych byl fantom/simulator vytvoien.

Do modelu Zivé tkan€ byly vyfezany noZem ideélni i neidealni trajektorie. Takto
upraveny model zivé tkdné byl umistén na stejné misto, jako byl plivodni. A cerné
nabarvenym modelem kli¢ky bylo nasledné pohybovéno po vyfezanych trajektoriich.
Tyto tahy byly zdokumentovany na videozaznam. Kamera byla umisténa na stativu vedle
kolposkopu z pravé strany (zaznamem a naslednym zpracovanim se zabyva podkapitola
4.4).

Nasledn¢ vznikl druhy simulator, ktery se podoba prvnimu, jeho konstrukce byla
stejnd, vyjma toho, ze ve velké odpadni trubce byl vyfiznut otvor v misté, kde je umistén
fantom délozniho ¢ipku. Otvor je také vyfiznuty ve stejné Grovni v molitanu. Otvor je
dostatecné velky, aby jim mohly byt pozorovany a nataeny tahy modelem
elektrochirurgické klicky uvnitf. Do malé odpadni trubky byly u tohoto simuldtoru
umistovany vyfezané trajektorie (Ctyfi idealni a Ctyfi redlné), které byly primarné
navrzeny jako SW modely. Trajektorie byly vyfezany noZem do pruhli ztenké
polystyrenové desky. Sitka polystyrenovych pruhti byla nepatrng vétsi nez vnitini pramér
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malé odpadni trubky. To zajistovalo pevné uchyceni pruhu polystyrenu v malé odpadni
trubce. Po vyfezanych trajektoriich bylo pohybovano ¢ernym modelem klicky. Tahy byly
zaznamenany na kameru, ktera byla umisténa nad vyfiznutym otvorem. Operacni pole
bylo vtomto piipadé osvétlovano kolposkopem z druhé strany, nez byla umisténa
gynekologicka zrcadla.

4.3.1 Simulace Fezu modelem klicky v Zelatiné

Po vyzkouseni tahti modelem kli¢ky v riznych materialech (bandn, avokado, puding,
zelatina), se jevila zelatina jako nejvhodnéj$i hmota pro simulaci fezd, pii které zaroven
vznikne i pouzitelny model konizatu. Pro pfipravu idedlni formy Zelatiny byla pouzita
Zelatina v platcich (Dr. Oetker), piiprava probihala dle navodu uvedeného na obalu, ale
bylo pouzito pouze poloviéni mnozstvi vody. Pii zavéreéném zahtivani roztoku byly na
tf1 platky Zelatiny pfidany 2 cajové lzicky cukru a prasek zjedné rozdrcené tablety
aktivniho uhli (Carbo medicinalis — PharmaSwiss). Aktivni uhli slouzilo pouze pro
obarveni jinak bezbarvé zelatiny. Diilezité bylo provadét nasledné fezy v Cerstvé zelating,
ne star$i nez 24 hodin.

Pro tahy v Zelatiné se pouzivaly modely klicek se siln€jsim dratkem. Primarné byly
tahy v Zelatiné provadény pouze na zakladé piedstav o idealnich a optimalnich
trajektoriich — viz Obr. 4.8 vlevo. Posléze bylo do pruhti z tenké polystyrenové desky
vyftezano n¢kolik SW vymodelovanych idedlnich a optimalnich trajektorii, dana
trajektorie byla vyfezana vzdy dvakrat. Mezi dva pruhy se stejnou trajektorii byl po
stranach umistén pruh vysokého kartonu a tyto ¢asti k sobé byly nasledné ptilepeny tak,
aby trajektorie byly ve vzajemném zakrytu. Na rukojet’ jednoho z modeld klicek,
s rozméry kli¢ky z dratku 20x20 mm, byly cca 40 mm od spojeni s druhou ¢asti Spejle
ptilepeny dva trojihelniky z kartonu, a na jejich nejdelsi hranu byl jesté ptilepen pruh
z polystyrenu. Na kli¢ce vznikla z kartonu v podstaté Sipka. Klicka se nasledné vzdy
vsunula mezi dvé slepené identické trajektorie a vznikla Sipka na kli¢ce se pohybovala po
vyfezanych trajektoriich — viz Obr. 4.8 vpravo. Dratek se pfitom pohyboval v Zelating.
Pied fezem v Zelating se v né¢kolika ptipadech dratek nahtal nad plamenem.
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Obr. 4.8: Vlevo fotografie fezu modelem kli¢ky v Zelatiné, vpravo fotografie realizace pohybu
klicky po vytezanych trajektoriich.

Nékteré vzniklé modely konizath z Zelatiny byly nasledné nasnimany sestavou
Phywe XR 4.0, jejiz nastaveni bylo stejné jako pii sniméani realnych konizati v UPMD
(anodové napéti na 35 kV a anodovy proud na 1 mA). Vysledné snimky byly poté
upraveny ve skriptu konizaty vcelku.m, pfipadné nasledné také ve skriptu korekce.m.
Pomoci tohoto skriptu byly odstrafiovany nezadouci artefakty na koncovych fezech
Zelatinovym konizatem V podob& malych bilych objekti pomoci funkce bwareaopen.
Stejnym zplisobem byly odstraniovany ¢asti zelatiny, které se v nékolika mélo ptipadech
odlomily pfi manipulaci s zelatinovym konizatem. Upravené fezy byly ve slozce nahrany
do programu Fiji (ImageJ) a pluginem 3D Viewer byly zobrazeny 3D modely konizatt
z Zelatiny. Ve vysledcich je dany konizat zobrazen vzdy ze tfi pohledi (shora, zepfedu
a ze strany), konizaty jsou orientovany podle prib&hu klicky pfi jejich tvorbé, a to dle

Obr. 4.9 (zelené Sipka znazornuje pohyb klicky). Vyska modelt byla urcovana, stejné
jako u realnych konizatt, ve skriptu konizaty vcelku.m. Postup je uveden v podkapitole
4.2.1.

Obr. 4.9: Prubéh kli¢ky pii tvorbé konizatd v Zelatiné znazornén zelenou Sipkou.

4.4 Zaznam a rekonstrukce trajektorii

V pribéhu veskerych meéfeni vzniklo n€kolik zdznaml referencnich, realnych,
optimalnich a ovéfovacich trajektorii, které¢ bylo mozné zrekonstruovat. Veskeré
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trajektorie a tahy byly zaznamenany kamerou Canon Legria HF R86 HD. Rezim sniméni
kamery byl nastaven na bodové osvétleni.

Prvni zrekonstruovatelny zaznam vznikl na opera¢nim sale, na kterém je zachycen
samotny zakrok konizace. Tento zaznam byl pofizen na kameru bez stativu. Po
rekonstrukci zachycené trajektorie v prvnim zdznamu nasledovalo ovéfeni vhodnosti
zvolené metody pro rekonstrukci trajektorii. To bylo realizovano rekonstrukcemi
jednoduchych trajektorii ¢erného modelu klicky s bilou znackou. Nasledné byly
zaznamenavany trajektorie téhoz modelu klicky, pfi jejim pohybu po vytfezanych
trajektoriich na obou simulatorech operac¢niho pole. Kromé prvniho zdznamu ptimo na
sale, byl pro ostatni zaznamenéavani kamerou pouzit stativ Sony.

Trajektorie na videich byly zrekonstruovany v Matlabu ve  skriptu
rekonstrukce_trajektorie.m. Pouzitim funkce cpselect byl oznacen na jednotlivych
snimcich zfetelny bod (bilé oznaceni) na pohybujici se kli¢ce. Tento bod byl oznacovan
napf. na kazdém patém snimku. Soucasné se oznacoval na dvou snimcich jdoucich za
sebou. Nasledné byly tyto body uloZeny, respektive jejich soufadnice, do proménnych
fixedPointsA a movingPointsA, kde A bylo ¢islo a nabyvalo hodnot od jedné do poloviny
poctu oznacenych snimkd. Tyto body byly poté zobrazeny spojené v grafu funkci plot.
Aby trajektorie vznikld spojenim téchto bodi odpovidala realité, bylo nutné zobrazovat
jejich ypsilonové soufadnice na ose y obracené. Od celkové velikosti osy y byla tedy
puvodni ypsilonova soutadnice vzdy odectena.

U nékterych zrekonstruovanych trajektorii, které nejsou piilis piehledné, byl
zelenym bodem oznacen jejich zacatek a Cervenym bodem jejich konec.
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5 Vysledky

Kapitola vysledkd je tvofena tfemi ¢astmi. Prvni ¢ast se vénuje vytvofenym SW
modeltim, druha vzniklym zdznaméim z UPMD a rekonstrukei trajektorie klicky pii
realné konizaci, tieti Cast se zaobira simuldtorem opera¢niho pole.

5.1 SW modely trajektorii a konizata

Pro veskeré uvedené SW modely plati, Ze nejmensi dilek sité¢ odpovida rozmérim
1x1 mm.

5.1.1 Idealni modely

Primarnich modeli idealnich konizatl, které vznikly prinikem jednoduchych téles,

bylo vytvoteno Sest, na Obr. 5.1 uvadim tfi z nich. Zbylé jsou v pfiloze A.1l.

Obr. 5.1: Modely idealnich konizat vytvofené jako prunik dvou jednoduchych téles.

G

g

Obr. 5.2: Modely idealnich konizat vytvofené jako prunik valce se zakulacenou horni
podstavou a télesem vzniklym vytaZzenim kruhu ¢i elipsy podél oblouku, paraboly nebo ¢asti

elipsy.
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Obr. 5.3: Modely idealnich trajektorii v obecné podobé.

Za pouziti téchto trajektorii (upravenych dle velikosti ostatnich modeld) vznikaly
simulaci fezu pii konizaci modely konizatd s vyuzitim tfi modelt déloZzniho ¢ipku (horni
podstava zaoblend, horni podstava do Spicky, respektive kuzelu, a horni podstava s ¢asti
anuloidu), které jsou na Obr. 5.4, dalsi tfi takto vzniklé konizaty zobrazené v pohledu
Perspektiva jsou v piiloze A.2.

N[
i

Obr. 5.4: Modely idealnich konizatti vytvofenych simulaci fezu pii konizaci ve tiech modelech
cervixll. (Pro vznik byl pouzit model cervixu s podstavou zleva doprava: do $picky, zaoblenou
a s casti anuloidu.)

Dale vznikly tfi modely idedlnich konizat simulaci fezu v modelu cervixu, ktery se
nejvice blizi realité — viz Obr. 5.5.

Obr. 5.5: Modely idealnich konizat vytvofenych simulaci fezu pii konizaci v modelu cervixu,
jez se nejvice blizi redlnému cervixu, V jeho stfedni velikosti (primér pred deformaci 30 mm).
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5.1.2 Realné SW modely

Prvni vznikly jednoduché modely trajektorii ze dvou parabol, které jsou na Obr. 5.6.

Obr. 5.6: Modely realnych trajektorii ze dvou parabol.

Pouzitim 2. modelu trajektorie vznikl model konizatu, ktery je na Obr. 5.7.

. U

Obr. 5.7: Model realného konizatu vytvoreny simulaci fezu klicky podél 2. trajektorie na Obr.
5.6. Pohledy zeptedu, ze strany a shora.

Nasledujicich jednoduchych modeli trajektorii ze tfi parabol vzniklo sedm, ¢ast jich
uvadim spoleéné se vzniklymi konizaty na Obr. 5.8 az 5.11, zbylé jsou uvedeny v ptiloze
A3aAd.

-

Obr. 5.8: Model realné trajektorie ze tii parabol a jim vytvoieny model konizatu z modelu

cervixu nejvétsi velikosti (38 mm pramér pred deformaci) pouzitim modelu klicky s rozméry
20x20 mm.
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Obr. 5.9: Model realné trajektorie ze tii parabol a jim vytvofeny model konizatu z modelu
cervixu sttedni velikosti (30 mm primér pred deformaci) pouzitim modelu klicky s rozméry
25%20 mm.

Na Obr. 5.10 je trajektorie, kterou vznikly konizaty ve vSech tfech velikostech modelt
cervixd, jejich srovnani je uvedeno na Obr. 5.11.

Obr. 5.10: Model realné trajektorie ze tfi parabol.

Obr. 5.11: Pohled ze strany a shora na modely realnych konizati vzniklé zleva doprava
z nejvetsiho, stiedniho a nejmensiho modelu cervixu, za pouziti klicky o rozmérech 20x20 mm,
ktera se pohybovala po trajektorii uvedené na Obr. 5.10.
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Deformovanim piedchozich trajektorii pomoci editaénich bodi vzniklo jedenact
modell realnych trajektorii. P&t z nich je zobrazeno na Obr. 5.12, 5.13 a 5.14 spolecné
s modely vzniklych konizatl pfi simulaci fezu klickou. Zbylé modely trajektorii a jimi

vytvorené konizaty uvadim v priloze A.5, A.6.

Obr. 5.12: Modely realnych trajektorii zdeformovanych edita¢nimi body v jednom sméru.

Obr. 5.13: Modely realnych konizatd, vzniklych pouzitim modelt trajektori na Obr. 5.12.
(zleva shora: konizat_adv3+B20x20_def t4.3dm, konizat_adv3+B20x20_def t1.3dm,
konizat_adv4+B20x20_def_3t_.3dm, konizat_adv2+B20x20_def_t7.3dm — v pfiloze D)
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Obr. 5.14: Model realné trajektorie a jeho pouzitim vznikly model konizatu, ktery je typicky
pro odbér tkan€ délozniho ¢ipku ve smérech shora dolti nebo zdola nahoru.
(konizat_adv2+B20x20_tdh2.3dm — v ptiloze D)

Deformovanim modell trajektorii editacnimi body také v pohledu shora vznikly dalsi
¢tyfi modely realnych trajektorii a jejich pouzitim taktéZz modely redlnych konizati. Dva
tyto modely jsou uvedeny na Obr. 5.15, zbylé dva uvadim v piiloze A.7.

Obr. 5.15: Modely realnych trajektorii zepiedu a shora a modely konizatd, které jejich pouzitim
vznikly. Konizat vlevo vznikl pouzitim klicky s rozméry 32x32 mm, konizat vpravo pouzitim
klicky 20x20 mm. (Model trajektorie i konizatu je soucasti jednoho modelu, zleva —
konizat_adv4+S32x32_kompldef_t9.3dm, konizat_adv4+B20x20_tdh4.3dm. — v ptiloze D)
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Nasledné vznikly tfi modely konizatd podle realnych konizatl, jez uvadim na Obr.
5.17, 5.18 a 5.19 spolecné s jejich pfedlohou — 3D modely realnych konizatd, které
vznikly pii konizacich v UPMD. Trajektorie pouZité pro jejich vznik jsou na Obr. 5.16.
Vzniklé SW modely byly nasledné porovnany s jejich pfedlohou (redlnym konizatem).
Srovnani vysek a objemt SW modelii konizatl a realnych konizat, uvadim v Tab. 5.1
a 5.2. Rozdily objemi a vysek byly spocitany dle (2) a (3).

Obr. 5.16: Modely realnych trajektorii, které kopiruji obrys realnych konizati a daly vzniknout
nasledujicim modeltim realnych konizatta na Obr. 5.17, 5.18 a 5.19.

i ll“

Obr. 5.17: 3D model realného konizatu, ktery byl pfedlohou pro SW model konizatu
a vytvoreny model konizatu. Konizat vznikl ze sttedniho modelu délozniho ¢ipku za pouziti
klicky s rozméry 20x20 mm. (konizat_p1.3dm — v ptiloze D)
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Obr. 5.18: 3D model realného konizatu, ktery byl piedlohou pro SW model konizatu
a vytvoreny model konizatu. Konizat vznikl ze sttedniho modelu délozniho ¢ipku za pouziti
modelu klicky s rozméry 20x20 mm. (konizat_p2.3dm — v piiloze D)
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Obr. 5.19: 3D model realného konizatu, ktery byl ptedlohou pro SW model konizatu
a vytvoreny model konizatu. Konizat vznikl ze sttedniho modelu délozniho ¢ipku za pouziti
modelu klicky s rozméry 20x20 mm. (konizat_p3.3dm — v piiloze D)
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Tab. 5.1: Srovnani objemd SW modeli konizatl a realnych konizatd, které byly jejich

predlohou.
., Objem realného Objem SW modelu e
Konizat Konizatu (ml) Konizatu (ml) Rozdil objemti (ml)
Obrazek 5.17 2,92 2,50 0,42
Obrazek 5.18 2,89 2,71 0,18
Obrazek 5.19 2,26 3,35 -1,09

Tab. 5.2: Srovnani vysek modeli konizatl a realnych konizatd, které byly jejich ptedlohou.

Konizat \liz;ilf;éizél(l;i}g) Vfoliizsaiz glrﬁfl;lu Rozdil vysek (mm)
Obrazek 5.17 16,50 13,80 2,70
Obrazek 5.18 15,20 12,99 2,21
Obrazek 5.19 15,80 14,62 1,18

5.1.3 Optimalni SW modely

Modeld optimalnich trajektorii vzniklo sedm, byly kombinovany s riznymi modely
cervixt a klicek a byly pouzivany pro rizné¢ hluboké fezy, respektive jejich simulace.
Ctyii modely optimélnich kli¢ek a nékteré jimi vzniklé konizaty jsou na Obr. 5.20, 5.21,

5.22 a 5.24. Zbylé modely trajektorii i konizatl jsou v ptiloze A.8.

Obr. 5.20: Model optimalni trajektorie, ktery by mohl byt pouzity pro odstranéni léze okolo
endocervikalniho kanalu, a jejim pouzitim vznikly model optimalniho konizatu.
(konizat2_adv4+B20x20_60t.3dm — v piiloze D)
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Obr. 5.21: Model optimalni trajektorie, ktera by mohla byt pouZita pro odstranéni povrchové
1éze, a jejim pouzitim vznikly model optimalniho konizatu. (konizat2_adv2+B20x20_4ot.3dm —
Vv piiloze D)

Obr. 5.22: Model optimalni trajektorie, ktery by mohl byt pouzity pro odbér 1éze okolo
endocervikalniho kanalu, a jim vytvofeny model optimalniho Konizatu.
(konizat2_adv3+B20x20_3ot.3dm — v piiloze D)

Obr. 5.23: Model optimalni trajektorie a jim vznikly model optimalniho konizatu.
(konizat2_adv4+B20x20_20t.3dm — v ptiloze D)
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Simulaci odbéru stejné velké 1éze dvéma riznymi trajektoriemi vznikly konizaty,
které jsou spolecné s pouzitymi trajektoriemi na Obr. 5.24. Konizat vznikly trajektorii

blizici se tvaru kuzele mél o 1,02 ml vétsi objem a byl o 3,5 mm vyssi nez konizat vznikly
trajektorii ve tvaru zaobleného obdélnika.

Obr. 5.24: Vlevo je snimek pouzitych modelt optimalnich trajektorii, kterymi ma byt odebrana
stejné velka léze se zamérem odebrat pii tom co nejméné okolni, zdravé tkané. Vpravo vysledné
modely konizatl s Cervené oznacenymi lézemi.

Nasledné byly nékteré modely optimalnich trajektorii tvarové srovnavany
s referencnimi trajektoriemi, které byly provadény opisovanim ideédlnich vyfezanych
trajektorii modelem klicky na simulatoru opera¢niho pole — viz Obr. 5.25 a 5.26.

_ Graf trajektorie licky Graf trajektorie iicky

700 - 600
s00 550 -
500
500 -
450t
>
B 400
=]
300
350
2or 300
100 - 250

200
550 600 650 700 750 300 850 900 950 1000 1050 700 ?50 300 350 900 550 1UUU 1D5G 1100 1150 1200
osa x [px] osa x [px]

Obr. 5.25: Tvarové srovnani zrekonstruovanych referen¢nich trajektorii ze simulatoru
opera¢niho pole (nahote) a vymodelovanych optimalnich trajektorii (pod nimi).

39

osay [px]
8
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Obr. 5.26: Tvarové srovnani zrekonstruovanych referenénich trajektorii ze simulatoru
operacniho pole (nahote) a vymodelovanych optimalnich trajektorii (pod nimi).

5.1.4 Spojitosti mezi tvarem modelu trajektorie a vzniklého konizatu

Tvarové spojitosti mezi modelem trajektorie a modelem vzniklého konizétu jsou ve
vétsiné ptipadi patrné na prvni pohled — viz né€kolik konizatt s trajektoriemi v ptiloze
A.9. Tii vybrané modely, u kterych jsou barevné oznaleny Casti trajektorii a jim
odpovidajici ¢asti konizat jsou na obrazcich Obr. 5.27, 5.28, 5.29. Na Obr. 5.30 jsou
tvarové spojitosti oznacené na detailu jednoho z modelt konizatu.

Obr. 5.27: Jednoduchy model realného konizatu s pouzitym modelem trajektorie, na kterych
jsou barevné oznaceny odpovidajici si Casti.
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Obr. 5.28: Model realného konizatu s modelem pouzité trajektorie, na kterych jsou barevné
oznaceny ¢asti, které si odpovidaji.

Obr. 5.29: Model optimalniho konizatu s modelem pouzité klicky, na kterych jsou barevné
oznaceny casti, které si odpovidaji.

Obr. 5.30: Detailni ¢ast modelu konizatu konizat_p_3.3dm a pouzitého modelu trajektorie
S vyznacenymi tvarovymi spojitostmi.
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5.1.5 Symetrie a nesymetrie modeli

Byly porovnany objemy polovin konizatl u Sesti redlnych modelt a Sesti optimalnich
modell konizatii. Hodnoty objemu polovin konizatd a vysledné rozdily, poc¢itané dle (1),
jsou pro realné modely v Tab. 5.3 a pro optimalni modely v Tab. 5.4. Jeden konizat
z kazdé skupiny uvadim na Obr. 5.31. Zbylé konizaty, u kterych byla takto ovéfovana
(ne)symetrie, jsou na obrazcich v pfiloze A.10 a A.11, jsou oznaceny a je u nich uveden

nazev modelu, ktery je v ptiloze D.

i

LT

Obr. 5.31: Modely, u kterych se ovérovala symetrie — rozd€leni znaci ¢ervena linie/plocha.
Vlevo model realného konizatu (_konizat_adv4+S32x32_def_3traj_6.3dm), vpravo model
optimalniho konizatu (konizat2_adv3+B20x20_3ot.3dm). (modely jsou v ptiloze D)

Tab. 5.3: Tabulka porovnavajici objemy polovin modeld realnych konizata.

Objem levé polovin Objem praveé
Realny konizat I [VE POIOVILY | poloviny konizatu | Rozdil objemé (ml)
konizatu (ml)
(ml)
. 1 0,81 019
5. 1,05 0,78 027
6. 0,64 12 056

Tab. 5.4: Tabulka porovnavajici objemy polovin modeli optimalnich konizatd.

. 1.1 ., | Objem levé poloviny Ob]:em praYé’ o
Optimalni konizat Konizitu (ml) polovngln 1I<)omzatu Rozdil objemti (ml)
A 2,30 2,09 0,21
B. 0,29 0,3 -0,01
C. 2,33 1,91 0,42
D. 1,11 1,01 0,10
E. 1,80 1,84 -0,04
F. 1,85 1,86 -0,01
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5.2 Prvni zaznamy tahi elektrochirurgické klicky

Prvni byly zaznamenény referen¢ni tahy vysokofrekvencni klickou v parcich, na sale
v UPMD, které nebylo mozné zrekonstruovat. Na Obr. 5.32 jsou alespoii snimky z jedné
konizace z tohoto zaznamu a na Obr. 5.33 vzniklé modely konizatd.

Obr. 5.32: Snimky zachycujici pribéh referenéniho tahu vysokofrekvenéni elektrochirurgické
klicky v parku provadéného panem MUDr. Turynou, Ph.D.

i

Obr. 5.33: Modely konizatl vzniklé referenénimi tahy elektrochirurgickou klickou v parcich,
které odpovidaji skute¢nym konizata.

Na druhém zaznamu byla zachycena trajektorie elektrochirurgické klicky pfimo pfi
provadéni konizace délozniho Cipku. Graf se zrekonstruovanou trajektorii s oznacenim
pribéhu kli¢ky je na Obr. 5.34. Neupraveny graf je umistén v ptiloze B.1
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Graf zrekonstruované trajektorie klicky pri realné konizaci
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Obr. 5.34: Graf znazorfujici pohyb klicky prfi zakroku. Zeleny bod je pocatecni bod, Cerveny je
koncovy bod. Sipky ukazuji smér pohybu klicky

Nésledné bylo zrekonstruovano pét jednoduchych tahti modelem kli¢ky. Prvni a paty
graf se zrekonstruovanou trajektorii jsou na Obr. 5.35 a 5.36, zbylé jsou v piiloze B.2,
B.3aB.4.
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Obr. 5.35: Graf pohybu klickou z levého Obr. 5.36: Graf trajektorie klicky
dolniho rohu do pravého horniho rohu. napodobujici pohyb pii konizaci,
Plocha klicky byla rovnobézna s trajektorii. parabolicky pohyb zleva doprava. Plocha

klicky kolma k trajektorii.

Dalsi tahy byly jiz zaznamendvany na simuldtoru operacniho pole.
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5.3 Simulator operacniho pole

Prvni vytvofeny simulator uvadim na Obr. 5.37. a vytvofeny model klicky, kterym
se v simulatoru provadély tahy je na Obr. 5.38.

Obr. 5.37: Vlevo fotografie celého sestaveného simulatoru z odpadnich trubek, molitanu
a gynekologickych zrcadel, vpravo pohled na simulovany délozni ¢ipek, ktery je upevnény
v malé odpadni trubce a na vzniklé opera¢ni pole, ve kterém byly provadény tahy modelem

klicky.

Obr. 5.38: Model vysokofrekvenéni elektrochirurgické klicky nabarveny nacerno s bilym
oznacenim v miste slepeni dvou ¢asti Spejle, kterym byly provadény tahy v simulatorech
opera¢niho pole, jez byly nahravany na videozaznam.

Vybér nékolika rekonstruovanych taht realizovanych pohybem modelu klicky po
vytezanych trajektoriich v parcich a §pekacécich — viz Obr. 5.39 — na tomto simulatoru, je
na Obr. 5.40 az 5.45. Zbylé jsou uvedeny v piiloze B.5 az B.12.
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Obr. 5.39: Vyfezané trajektorie v parcich.
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Obr. 5.40: Graf zrekonstruované trajektorie
klicky, kdy se vyfiznuta trajektorie v parku
blizila idealni, byla symetricka, méla tvar
paraboly a byla hlubsi. Pohyb kli¢kou byl
zleva doprava.

7. Graf trajektorie modelu kliky v simulatoru

Obr. 5.41: Graf zrekonstruované trajektorie
klicky, kdy vytiznuta trajektorie v parku byla
neidealni (realnd), nesymetricka, s riznymi
hlubsimi vybézky. Pohyb kli¢kou byl zprava
doleva.

10. Graf trajektorie modelu kliéky v simulatoru
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Obr. 5.42: Graf zrekonstruovana trajektorie
klicky, kdy vyfiznuta trajektorie v parku byla
neidealni (realnd), v levé ¢asti byl zarez do
hmoty parku. Pohyb kli¢kou byl zprava
doleva.

Obr. 5.43: Graf zrekonstruované trajektorie
klicky, kdy vytiznuta trajektorie ve
$pekacku byla idealni, ve tvaru paraboly.
Pohyb klickou byl zleva doprava.
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Obr. 5.44: Graf zrekonstruované trajektorie

klicky, kdy vyfiznuta trajektorie v parku
byla neidealni. Jde o simulaci piipadu, kdy
je nutné klicku uprostied konizace
vytahnout a zacit z druhé strany.
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Obr. 5.45: Graf zrekonstruované trajektorie
klicky, kdy vytiznuta trajektorie
ve Spekacku byla neidealni. Jde o simulaci
ptipadu, kdy je nutné klicku uprostied
konizace vytdhnout a zacit z druhé strany.

Druhy vytvofeny simulator byl téméf identicky s prvnim, odliSoval se pouze vyfezem
ve velké odpadni trubce a v jedné stran€ molitanu uvnitt. Pohled skrz tento vyfez na
operacni pole uvnitt simulatoru je na Obr. 5.46.

Obr. 5.46: Pohled do simulatoru opera¢niho pole pfi provadéni tahti modelem klicky po
vyfezanych trajektoriich.
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Vytezané trajektorie, které byly pouzity pro tahy modelem klicky na druhém
simulatoru jsou na Obr. 5.47. Vybrané zrekonstruované tahy uvadim na Obr. 5.48 az 5.51,
zbylé jsou v piiloze B.13 a B.14.

Obr 5.47: Vytezané trajektorie do polystyrenové desky pouZité pro tahy modelem klicky
v simulatoru opera¢niho pole. Cisla napsana u trajektorii odpovidaji jejich poradi pti
provadénych tazich.

1. Graf trajektorie modelu kliéky v simulatoru - parabola
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Obr 5.48: Vlevo graf zrekonstruované trajektorie klicky z druhého simulatoru, vpravo model
idealni trajektorie, po které se klicka pohybovala.
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Obr. 5.49: Vlevo graf zrekonstruované trajektorie klicky z druhého simulatoru, vpravo
model idealni trajektorie, z ¢asti zakulaceného obdélniku, po které se klicka pohybovala.

1. Graf realné trajektorie modelu kliéky v simulatoru
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Obr. 5.50: Vlevo graf zrekonstruované trajektorie klicky z druhého simulatoru, vpravo
model realné trajektorie, po které se klicka pohybovala.
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Obr. 5.51: Vlevo graf zrekonstruované trajektorie klicky z druhého simulatoru, vpravo model
realné trajektorie, po které se klicka pohybovala.
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5.3.1 Simulace Fezu modelem kli¢ky v Zelatiné

Pro tezy v zelatin¢ vznikly modely klicek, které jsou na Obr. 5.52. Z prvnich
konizatl z zelatiny vytvorenych bez vodici trajektorie pro klicku byly dva nasnimany a
jejich 3D modely jsou uvedeny na Obr. 5.54 a 5.55, jejich fotografie jsou na Obr. 5.53.

Obr. 5.52: Modely kli¢ek pro fezy v Zelating. Vlevo kli¢ka s Sipkou pro pohyb ve vyfezanych
trajektoriich.

‘

Obr. 5.53: Prvni modely konizatt vytiznuté z zelatiny.

zeptedu ze strany

Obr. 5.54: Model konizatu z Zelatiny vytvofeny ve snaze dosahnout idealniho tvaru konizatu.
Jde o konizat, ktery je na Obr. 5.53 vlevo. Vyska modelu je 13,5 mm.
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zepiedu ze strany

Obr. 5.55: Model konizatu z zelatiny vytvofeny ve snaze dosahnout redlného tvaru konizatu.
Jde o konizat, ktery je na Obr. 5.53 vpravo. Vyska modelu je 17,6 mm.

Nésledné bylo vytvotfeno a nasnimano Sest modeltl konizatl z Zelatiny, které vznikly
pohybem kli¢ky, respektive Sipky na ni, po vyiezanych trajektoriich. Tti jsou na Obr. 5.57
az 5.59, zbylé tfi v ptiloze C.3 az C.5. Na Obr. 5.56 jsou fotografie tifi uvadénych
konizatl, analogicky jsou fotografie zbylych tfi modelli konizatl umistény v ptiloze C.2.
SW modely trajektorii, po kterych se klicka pohybovala, jsou v piiloze C.1.

Obr. 5.56: Fotografie Zelatinovych konizati, které vznikly klickou pohybujici se v ramci
vytiznuté trajektorie odpovidajici SW modeltim idealnich trajektorii.

zeptedu ze strany

Obr. 5.57: Model konizatu z Zelatiny vytvoieny pohybem kli¢ky v ramci vyfiznuté trajektorie
odpovidajici SW modelu idedlni trajektorie. Jde o konizat, ktery je na Obr. 5.56 vlevo. Vyska
modelu je 11,5 cm.
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zeptedu ze strany

Obr. 5.58: Model konizatu z zelatiny vytvoreny pohybem klicky v ramci vytiznuté
trajektorie odpovidajici SW modelu idealni trajektorie. Jde o konizat, ktery je na Obr. 5.56
uprostied. Vyska modelu je 14,7 mm.

zepredu ze strany

Obr. 5.59: Model konizatu z Zelatiny vytvoieny pohybem kli¢ky v ramci vytiznuté trajektorie
odpovidajici SW modelu idealni trajektorie. Jde o konizat, ktery je na Obr. 5.56 vpravo. Vyska
modelu je 13,8 mm.
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6 Diskuse

Hlavnimi vysledky prace jsou vytvoiené SW modely ideédlnich, realnych i
optimalnich trajektorii, potazmo konizatt. Ze SW simulaci konizace vyplyva, Ze zvolena
trajektorie ma pfimy vliv na tvar konizatu, tedy i na jeho objem. DalSim podstatnym
vysledkem je vytvoteny jednoduchy simulator operacniho pole. Doslo také k dalezitému
zjisténi, a sice, ze opisovani idedlni trajektorie rukojeti klicky nemusi vést ke vzniku
idealniho, respektive optimalniho tvaru konizatu.

Prace je tvofena dvéma ¢astmi. Prvni ¢ast se vénuje modelovani v Rhinocerosu,
druhd simulatoru opera¢niho pole, jez umoznuje prakticky vyuzit navrzené a
vymodelované SW modely trajektorii.

V ramci modelovani v Rhinocerosu vznikly jako prvni idealni konizaty, které, ackoli
jsou velmi jednoduché, jsou ziejmé nejidealnéjsi a odpovidaji piedstavam lékait o
idealnich tvarech konizatu, kterych ovSem v praxi nelze dosahnout. Jednoduché modely
realnych trajektorii maji tvar znacné idealizovany, readlnym se blizi pouze svym obecnym
nesymetrickym tvarem. Propracovanégjsi modely trajektorii, predevsim ty deformované
edita¢nimi body ve dvou smérech (pohledech) se realnym konizatim velmi blizi. Modely
realnych konizatl, které jsou z jedné strany zaoblené a z druhé strany Sikmé, odpovidaji
konizatim, které pti konizacich ¢asto vznikaji. V takovych ptipadech zpravidla pii vstupu
kli¢kou do tkan€ vznika zaoblend strana a pti vytahovani klicky z tkané€ dochézi ke vzniku
Sikmé ¢asti konizatu. Na Obr. 5.14 je model trajektorie a konizatu, které jsou typické pro
odbér tkané ve smeéru shora doli ¢i zdola nahoru. Z modelti konizati, které vznikly
trajektoriemi modelovanymi podle realnych konizati, se od realného konizatu z hlediska
objemu nejvice odlisoval model konizatu na Obr. 5.19, kdy realny konizat byl o 1,09 ml
vétsi. Vyskou se od realného konizatu nejvice lisil konizat na Obr. 5.17, rozdil ¢inil 2,7
mm. Nejsnaz§im a presnéjSim zplisobem pro srovnani modeld realnych trajektorii
srealnymi trajektoriemi se prozatim jevi porovnani vzniklych konizati. Zde byly
porovnavany pouze objemy a vysky realnych konizati a jejich modelt. Bylo by ale
mozné, a do budoucna vhodné, vyhodnotit jejich podobnost sofistikovanéjsi metodou.
Nabizi se napf. metoda fitovani dvou téles na sebe s naslednou sumou ¢tvercu odchylek
nafitovaného télesa (v tomto pfipadé¢ modelu) od tvaru realného konizatu. Tuto metodu
pouzila ve své diplomové praci [18] Ing. Katefina Seidlova pro fitovani geometrického
télesa (elipsoidu) na redlny konizat délozniho ¢ipku.

Vytvorené modely optimalnich trajektorii vychazeji z modeld idealnich konizata a
zaroven se snazi brat do uvahy podminky na operacnim sale, lidsky faktor u Iékate,
mozny mechanicky odpor tkané délozniho ¢ipku, dychani pacientky atp. Tyto trajektorie
byly modelovany s urcitou pfedstavou, jaka l1éze by jimi mohla byt odstrafiovéana,
respektive kde by se dand léze mohla nachazet. Vzniklo jich pouze sedm, nicméné
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predstavuji mozné obecné tvary optimalnich trajektorii, které mohou byt ptizptisobeny
danému konkrétnimu piipadu pouziti. Mezi optimalni modely trajektorii by mohlo byt
zatazeno 1 par modeld realnych trajektorii, coz je idedlni situace, kterd se déje téz pfi
realnych konizacich. Modely optimalnich trajektorii se velmi
podobaji zrekonstruovanym idealnim tahtim ze simulatoru opera¢niho pole, se kterymi
byly srovnavany.

Simulace odbéru stejné velké 1éze dvéma riznymi trajektoriemi potvrdila tvrzeni ze
studie [17], ktera oznacuje trajektorii ve tvaru zaoblené¢ho obdélnika z hlediska mensiho
objemu odebrané tkan¢, jako vhodnéjsi pro pouziti pii odstranéni 1éze. Pohybem klicky
po trajektorii ve tvaru kuzele vznikl relativné velky konizat, ktery byl o 1,02 ml
objemnéjsi ao 3,5 mm vysSsi nez konizat, ktery vznikl pouzitim trajektorie ve tvaru
zaobleného obdélnika. Trajektorie ve tvaru zaobleného obdélnika umoziuje pti fadném
odstranéni 1éze zaroven odebrat mensi mnozstvi zdravé tkané, coz je pro snizeni rizika
piedcasného porodu zésadni.

Kromé okometrického zhodnoceni symetrie realnych a optimalnich trajektorii byla
zjiStovana symetrie vzniklych modeli konizati okolo endocervikalniho kanalu
srovnavanim objemu levé a pravé poloviny konizatu, ktery byl roziiznuty uprostred
endocervikélniho kandlu. K tomuto zptisobu bylo pfistoupeno pfedevsim z ditvodu 3D
deformace nékterych modell trajektorii. V takovych ptipadech by nebylo mozné
porovnavat levou a pravou polovinu kiivky jejich piekrytim, jak bylo pavodné
zamysleno. Vétsi rozdily objemt vysly u modeld realnych konizatli, maximalni rozdil
v objemu mezi levou a pravou polovinou modelu realného konizatu ¢inil 0,56 ml,
minimalni 0,12 ml. U modeli optimalnich konizath byl maximalni objemovy rozdil mezi
levou a pravou polovinou 0,42 ml, minimalni 0,01 ml. Pouzitou metodu lze povazovat za
uréity zptusob dukazu o nesymetrii ¢i symetrii, ktery ale nebude vzdy odpovidat
skutecnosti. Velké nerovnomérnosti na obou stranach trajektorie ¢i konizatu mohou dat
dohromady podobné objemy. Stejny problém by nastal 1 pfi porovnavani polovin
trajektorii. Ackoli lze namitat, Zze pouhé okometrické zhodnoceni symetrie trajektorii
okolo osy je zna¢n¢ subjektivni, aktualné se dle mého jevi jako relevantni zplsob urceni
symetrie. Nicméné ani jeden ze zminénych zplsobi neni pro hodnoceni a potvrzeni ¢i
vyvraceni symetrie optimdlni. Okometrickou metodu by bylo mozné optimalizovat
vytvoienim urcité Skaly symetrie (od nejmensi vnimané symetrie po nejvice vnimanou
symetrii) a kazdy konizat by byl subjektivné ohodnocen urcitym skore.

Tvar vzniklého konizatu ptesné odpovida tvaru trajektorie a klicky pouzitych na jeho
tvorbu. Tvarové spojitosti jsou patrné na prvni pohled, na Obr. 5.27, 5.28 a 5.29 jsou
navic barevné vyznaceny. Na Obr. 5.30 je zobrazen vysledny tvar ¢asti modelu konizatu
Vv ptipadé¢, Ze se klicka v modelu cervixu vraci (jde tkani proti svému piivodnimu pohybu),
a vznika v konizatu jakasi kapsa/vykrojeni. Toto pii bézné konizaci obvykle nevznika.
Na nékterych realnych konizatech jsou ¢asti, které tvarové neodpovidaji tvaru klicky.
Modely, takovych konizatt nelze vytvofit pouhym pohybovanim modelem klicky skrz
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model cervixu po modelu trajektorie — viz Obr. 5.17. Pfi samotné konizaci bude hrat
vyznamnou roli riizné nataceni klicky. Casti konizatu neodpovidajici tvaru kli¢ky mohou
vznikat nejspise i kvili ur¢ité deformaci tkané délozniho Cipku tlakem pfi provadeéni
konizace, tvar muze byt téZ zménén kvuli koagulaci. Nelze vyloucit, Ze vznik téchto
tvaroveé neodpovidajicich ¢asti neni podpoten také urcitou malou deformaci klicky v tkani
pii zékroku. Neodpovidajici tvar také muze vzniknout v piipadé, Ze se klicka v tkani
uprostfed konizace zastavi, je nutné ji vyjmout a dokoncit konizaci z druhé strany
délozniho ¢ipku. Tato situace bohuzel obcas nastava a byva ji negativné ovlivnén celkovy
vysledek konizace.

Konstrukce simulatoru opera¢niho pole byla velmi jednoduchd, pfitom funkéni.
Prvni simulator mél sice jisté nedostatky, otvory v molitanu mohly byt feSeny Iépe, pii
rozevieni molitanu gynekologickymi zrcadly piesahovaly kusy molitanu okolo atp. Tyto
poznatky byly uplatnény pti nasledné konstrukci druhého simulatoru. Pro zdznam
provadénych tahti a moznost nasledné rekonstrukce bylo stéZzejni umisténi kamery na
stativ.

Primarnim cilem bylo simulovat konizaci pfimo fezanim modelu Zivé tkané (parku
¢1 Spekéacku). BohuZel se nepodafilo nalézt ani sestrojit vhodné zatizeni, kterym by bylo
mozné¢ model zivé tkan€ ftezat stejnym zplsobem, jako vysokofrekvenéni
elektrochirurgickou klickou. Tudiz byla zvolena alternativa — pohybovani modelem
klicky po riznych trajektoriich, zaznam téchto trajektorii a jejich nasledna rekonstrukce.
Trajektorie provadéné na prvnim simuldtoru byly nata¢eny kamerou, ktera byla umisténa
vedle kolposkopu, natacela tedy pohybujici se klicku skrz otvor vytvofeny
gynekologickymi zrcadly. Tento zplsob zdznamu nebyl vhodny, zrekonstruované
trajektorie pfili§ neodpovidaly skute¢nym, bylo tam jisté zkresleni kvuli nataceni tahd
pod velmi malym thlem. Proto vznikl druhy simulétor, ve kterém byl otvor pfesné nad
opera¢nim polem, skrz ktery bylo mozné natdCet pohyby. Rekonstruované trajektorie
Z tohoto simulatoru jSou mnohem piesnéjsi a odpovidaji mnohem vice realité. Ackoli jsou
zde stale urCité nepiesnosti, zdd se, Ze timto zplsobem je mozné relativné dobie
zrekonstruovat provedeny tah klickou. Hlavni komplikaci pfi provadéni tahti na
sekundarnim simuléatoru, bylo neupevnéni simuldtoru dostatecné pevné, tudiZz pfi
nékterych tazich doslo k jeho posunuti, coz zpasobilo skok na rekonstruované trajektorii.
Zaroven je nutné vzit v ivahu, Ze pii provadeéni tahti se mi n¢kdy tidsla ruka, ne vzdy byla
klickou opsana celd trajektorie a dratek klicky se v nékterych piipadech zasekl
v nékterém z vytezul trajektorie. Provadény tah tedy nebyl vzdy sam o sob¢ zcela presny.
Pti rekonstrukci nebyla na nékolika snimcich videa zietelné vidét bila znacka na modelu
klicky. Pro dalsi zaznamy a rekonstrukce by bylo vhodné vytvofit novou klicku s menSim
nebo jinym oznacenim. Pfipadné upravit stavajici oznaCeni. Urcitd nepiesnost pii
rekonstrukci trajektorii bude vznikat vzdy, pokud bude dany bod na pohybujici se klicce
oznacovan rucn¢.
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Rezy modely kli¢ek v Zelatiné umoznily ovéfit vymodelované trajektorie v praxi.
Zelatina kladla viigi kliéce odpor, a to piedevsim na za¢atku fezu, na povrchu. Bylo nutné
s tim pocitat a klicku vhodné natocit, aby nevznikl rovny vertikalni fez v zelatin¢. Pokud
se dratek na modelu klicky rozzhavil, odpor Zelatiny na zacatku fezu nebyl v podstaté
zadny, klicka pak prochézela Zelatinou velmi snadno. Nicméné dle mého nazoru vice
analogické k opravdové konizaci jsou fezy zelatinou nerozzhavenym dratkem. Pri
provadéni tfezl, kdy se klicka pohybovala v ramci vyfezanych trajektorii, priméarné
nevznikaly optimalni tvary konizatl, naopak, podobaly se readlnym, které mivaji, jak jiz
bylo zminéno, typicky jednu stranu zaoblenou a druhou Sikmou. Pfi vét§im soustiedéni
bylo mozné vytvotit optimalnéjsi konizaty, nicméné vysledny tvar velmi ovliviiovalo
nataceni klicky béhem fezu zelatinou. Ackoli pro fezy byla zelatina dobrym materidlem,
pfi manipulaci se vzniklymi konizaty se ldmala a pii skenovani v sestavé Phywe 4.0 se
pii kazdém pootoceni zattéasla, na nékterych snimcich je zietelny maly pohyb horni ¢asti
zelatinového konizatu, 3D snimky konizatd tedy nemusi 100 % odpovidat skute¢nosti.
Vytvoirené modely konizath z zelatiny odpovidaly redlnym a nékteré i optimalnim
konizatim.

Vymodelované optimalni trajektorie nejspiSe v praxi ¢asto nepovedou K ziskani
optimalnich konizatt. Nicméné krokem bliZe k nalezeni takovych trajektorii, které k nim
povedou, by mohlo byt vyzkouSeni navrhovanych optimalnich trajektorii
elektrochirurgickou kli¢kou v modelu zivé tkané operatéry, kteti provadéji konizace. Pro
realizaci by mohl byt pouzity jednoduchy simulétor, ktery vznikl v rdmci této prace. Jisté
by v ném mélo byt mozné n¢jakym vhodnym zpisobem ptipojit pasivni elektrodu k parku
¢i Spekacku pripevnéném uprostied simulatoru. Trajektorie operacniho nastroje pfi
konizaci je oblast, které dosud nebylo vénovano pfili§ pozornosti, ackoli ma p¥imy vliv
na tvar konizatu a tim na spésnost celého zakroku. Miize mit tedy také vyznamny dopad
na nasledny zivot pacientky. Proto je dulezité se této oblasti vénovat a nalézt nejen realné
optimalni trajektorie, ale napft. i tvarové spojitosti mezi provedenou trajektorii a vzniklym
konizatem v redlném prostredi.
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7 Zavér

V ramci bakalarské prace byly navrzeny SW modely realnych trajektorii a konizatt,
které se velmi blizi redlnym. Nicméné v ptipadé¢, Ze se klicka zacne pohybovat proti
svému obecnému pohybu (zleva doprava nebo zprava doleva) vznikaji modely znacné se
lisici od realnych konizatti. Dale byly vymodelovany optimalni trajektorie vedouci ke
vzniku modeld optimalnich konizata. Na zaklad¢é predstav 1ékafu byly téz vytvoieny
modely idealnich konizatt.

Tvarové spojitosti mezi modelem trajektorie a modelem konizatu, ktery vznikl jejim
pouzitim, jsou ihned patrné. V Rhinocerosu se klicka piesné pohybuje po vymodelované
trajektorii, pak vznikly model konizatu ptesn€ odpovida i jejimu tvaru. Realné konizaty
se od tvaru pouzité klicky n¢kdy odlisuji.

Vytvotené modely redlnych trajektorii potazmo konizati byly porovnavany s 3D
modely realnych konizatd, které vznikly pii konizacich délozniho &ipku v UPMD.
Modely optimalnich trajektorii byly porovnany s rekonstruovanymi idealnimi
trajektoriemi ze simulatoru opera¢niho pole. Shodu redlnych a vymodelovanych konizatt
by bylo mozné v budoucnu dolozit naptiklad pouzitim metody nejmensich ¢tverct.

Byly vytvotfeny dva simuldtory operacniho pole z odpadnich trubek a molitanu, na
kterych prozatim byly pouze opisovany a zaznamendavany trajektorie. Zaznamenané
trajektorie byly zpétné rekonstruovany. Kvalitné zrekonstruovat bylo mozné tahy
provadéné v druhém operacnim simulétoru, ktery umoziuje sledovani a zaznamenavani
déni v opera¢nim poli piimo otvorem v odpadni trubce a molitanu nad touto oblasti.
Vymodelované trajektorie byly realizovany fezy v Zelatiné, za vzniku Zelatinovych
konizatl blizicich se redlnym konizatim. Z téchto fezli vyplyva, Ze pohyb klickou po
idedlni trajektorii nezajiSt'uje vznik idealniho konizatu a tedy, Ze moznost vyzkousSeni si
tahi elektrochirurgickou klickou a jejich trénink je velkou vyhodou.

Veskeré dil¢i cile této bakalatské prace byly splnény. V budoucnu by mél vzniknout
propracovangj$i simulétor, ktery by umozZnoval Iékaiim zkouSet fezy operacnim
nastrojem pro konizaci a zaroven by také zachycoval a rekonstruoval provadéné
trajektorie.
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Priloha A: SW modely trajektorii a konizati

v ¥V

Obr. A.1: Modely idealnich konizati vytvofené jako prinik dvou jednoduchych téles.

Obr. A.2: Modely idealnich konizati vytvorenych pomoci sofistikovanéjsich modeld cervixi a
modelt kli¢ek. (Pro vznik byl pouZzit model cervixu s podstavou zleva doprava: zaoblenou, do
Spicky a s Casti anuloidu.)

Obr. A.3: Modely realnych trajektorii ze tii parabol. Vpravo od trajektorii je umistén konizat,
ktery jejim pouzitim vznikl. Konizat vlevo vznikl z nejmensiho modelu cervixu a pouzitim
klicky s rozméry 25x20 mm, konizat vpravo vznikl z prostfedniho modelu cervixu za pouziti
modelu klicky 15x20 mm.

Obr. A.4: Modely realnych trajektorii ze tii parabol. Vpravo od trajektorii je umistén konizat,
ktery jejim pouzitim vznikl. Konizat vlevo vznikl z nejmensiho modelu cervixu pouzitim klicky
s rozméry 25x20 mm, konizat vpravo vznikl z prostfedniho modelu cervixu za pouziti modelu
klicky 15x20 mm.
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Obr. A.6: Modely realnych konizatt, které vznikly simulaci fezu modelem klicky v modelech
cervixu. Kli¢ka se pohybovala po trajektoriich uvedenych na Obr. A.5. (Zleva shora:
konizat_adv2_B20x20_def t8.3dm, konizat_adv4+B20x20_def 5t_.3dm,
konizat_adv3_B20x20_kompldef_t9.3dm, konizat_adv4+S32x32_def 3t _6.3dm,
konizat_adv3+B20x20_3def 10.3dm, konizat_adv3+B20x20_def t5.3dm)
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Obr. A.7: Modely realnych trajektorii zepiedu a shora a modely konizatd, které jejich pouzitim
vznikly. Oba konizaty vznikly pouzitim kli¢ky s rozméry 20x20 mm. (Model trajektorie i
konizatu je soucasti jednoho modelu, zleva — konizat_adv3+B20x20_kompldef t1.3dm,
konizat_adv3+B20x20_kompldef t3.3dm.)
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A.9: Modely realnych a optimalnich konizati a trajektorii pro porovnani tvarovych spojitosti
mezi nimi.
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A.10: Modely vybranych realnych konizati, u kterych byla urcovana symetrie okolo
ednocervikalniho kanalu porovnavanim objemu polovin konizatl — ¢ervena linie/plocha znaci
misto rozdéleni. Ziskané hodnoty objemi polovin téchto konizatt jsou v Tab. 5.3. (dle pofadi

vzestupné: _konizat_adv3+B20x20_kdef t 9.3dm, _konizat_adv3+B20x20_def traj3_10.3dm,
konizat_adv4+B20x20_def_traj3.3dm, konizat_adv3+B20x20_def t3.3dm,
konizat_adv3+B20x20_tdh3.3dm)

T
!

‘1||\ w |

A.11: Modely vybranych optimalnich konizatt, u kterych byla ur€ovana symetrie okolo
ednocervikalniho kanalu porovnavanim objemu polovin konizati — ¢ervena linie/plocha znaci
misto rozd€leni. Ziskané hodnoty objemu polovin téchto konizata jsou v Tab. 5.4. (dle potadi

vzestupné: konizat2_adv2+B20x20_4ot.3dm, konizat2_adv4+B20x20_2ot_traj.3dm,
konizat2_adv3+B20x20_5ot.3dm, konizat_7ot_cx4+S25x20.3dm
konizat2_adv4+B20x20_60t.3dm)
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Priloha B: Zrekonstruované trajektorie

Graf zrekonstruované trajektorie klicky pri realné konizaci
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B.1: Graf znazorfiujici pohyb kli¢ky pii konizaci délozniho ¢ipku v UPMD.
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B.2: Graf pohybu klickou z levého dolniho
rohu do pravého horniho rohu. Plocha
kli¢ky byla kolmo k trajektorii.
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B.3: Graf horizontalniho pohybu kli¢kou
zleva doprava. Plocha klicky byla kolmo k
trajektorii.
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B.5: Zrekonstruovana trajektorie kli¢ky, kdy
vytiznuta trajektorie v parku se blizila
idealni, byla symetricka, méla tvar paraboly a
byla méné hluboka. Pohyb kli¢kou byl zleva
doprava.

osay (px)

2. Graf trajektorie modelu kliéky v simulatoru
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B.4: Graf trajektorie kli¢ky napodobujici

pohyb pii konizaci, parabolicky pohyb zleva
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doprava. Plocha klicky byla kolmo
k trajektorii.

250 3. Graf trajektorie modelu kli€ky v simulatoru
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B.6: Zrekonstruovana trajektorie klicky, kdy

vyfFiznuta trajektorie v parku byla neidealni
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(realna), nesymetricka, s riznymi vybezky.
Pohyb klickou byl zleva doprava.
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. 5.Graf trajektorie modelu klicky v simulatoru
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B.7: Zrekonstruovana trajektorie klicky, kdy
vytiznuta trajektorie v parku byla neidedlni
(realnd), byla relativné mélka, na krajich se
rychle svazovala a méla drobné vytezy. Pohyb
klickou byl zleva doprava.

140 8. Graf trajektorie modelu klicky v simulédtoru
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B.9: Zrekonstruovana trajektorie klicky, kdy

vyftiznuta trajektorie v parku byla neidealni,

melka, s vystouplou ¢asti uprostied. Pohyb
klickou byl zleva doprava.
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6. Graf trajektorie modelu klicky v simulatoru
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B.8: Zrekonstruovana trajektorie klicky, kdy
vyfFiznuta trajektorie v parku byla neidealni
(redlnd), nesymetricka, v pravé Casti byl
hluboky vyiez. Pohyb klickou byl zleva
doprava.

%0 9. Graf trajektorie modelu klicky v simulatoru
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B.10 Zrekonstruovana trajektorie klicky, kdy

vytiznuta trajektorie ve Spekacku byla idealni,

symetrickd a mélka. Pohyb klickou byl zleva
doprava.
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B.11: Zrekonstruovana trajektorie klicky, kdy B.12: Zrekonstruovana trajektorie kli¢ky, kdy

vyfiznuta trajektorie ve Spekacku byla vyfiznuta trajektorie ve Spekacku byla
neidealni, nesymetricka, se dvéma zaiezy. neidealni, méla jeden hlubsi vytez, obecné
Pohyb klickou byl zleva doprava. byla mélka. Pohyb kli¢kou byl zleva doprava.
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3. Graf trajektorie modelu klicky v simulatoru - elipsa
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B.13: Vlevo grafy zrekonstruované trajektorie klicky z druhého simulatoru, vpravo model

idealni trajektorie, po které se klicka pohybovala.
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700 2. Graf redlné trajektorie modelu klicky v simulatoru
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B.14: Vlevo grafy zrekonstruovanych trajektorii klicky z druhého simulatoru, vpravo modely
realné trajektorie, po které se klicky pfi daném tahu pohybovaly.

69



Priloha C: Modely konizatu z Zelatiny

C.3 C.4 ——

C.1: Modely idealnich (horni fadek) a optimalnich (spodni fadek) trajektorii, které byly
vyfezany do polystyrenové desky a podél nich se pohyboval model klicky, pficemz dratkem
fezal zelatinu. (V pravém dolnim rohu je odkaz na Obr. ¢i pfilohu C, kde se nachazi vznikly

konizat.)

C.2: Fotografie zelatinovych konizati, které vznikly klickou pohybujici se v ramci vyfiznuté
trajektorie odpovidajici SW modeltim optimalnich trajektorii.
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C.3: Model konizatu z zelatiny vytvofeny pohybem klicky v ramci vyfiznuté trajektorie
odpovidajici SW modelu optimalni trajektorie. Jde o konizat, ktery je na fotografii vlevo u C.2.
Vyska modelu je 16,2 mm.

zepredu ze strany

C.4: Model konizatu z zelatiny vytvoreny pohybem klicky v ramci vytiznuté trajektorie
odpovidajici SW modelu optimalni trajektorie. Jde o konizat, ktery je na fotografii uprostied u
C.2. Vyska modelu je 13,7 mm.

zepredu ze strany

C.5: Model konizatu z Zelatiny vytvotfeny pohybem klicky v ramci vyfiznuté trajektorie
odpovidajici SW modelu optimélni trajektorie. Jde o konizat, ktery je na fotografii vpravo u
C.2. Vyska modelu je 13,9 mm.

Odkaz pro stazeni programu Fiji, Image J: https:/fiji.sc/
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Priloha D: Obsah prilozeného ZIP souboru

PDF soubory:
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Zadani bakalarské prace — Zadani_bakalarske_prace.pdf
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Skripty v Matlabu
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