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Kumulativni CT davka zareni u nemocnych
s pankreatitidou. Cesta k osviceni?
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V rdmci diagnostiky, urceni rizika ¢i rozhodovani o moznych terapeutickych intervencich v pfipadé akutni pankreatitidy
spoléhdme v soucasné dobé na pocitacovou tomografii (CT). Nizké davky ionizujiciho zéfeni spojené s provedenim tohoto
vysetieni byvaji spojovany s rizikem vzniku maligniho onemocnéni. Cilem nasi studie bylo analyzovat kumulativni efektivni
dévky u nemocnych hospitalizovanych s akutni pankreatitidou ve Fakultni nemocnici Brno v letech 2021-2022. Béhem
sledovaného obdobi bylo provedeno 222 CT vysetfeni u 146 nemocnych, median kumulativni efektivni davky na pacienta
¢inil 23,86 * 28,94 mSv. CT bylo pouze v malé mife (11,7 %) nasledovano intervenci (ERCP, operacni revize, CT navigovana
drenaz, endoskopicka drenaz). Primérna kumulativni efektivni expozice ionizujicimu zareni béhem sledovaného obdobi
nedosahla vyznamného rizika vzniku maligniho onemocnéni. U nékolika jedincd vSak kumulativni efektivni ddvka presahla
hodnotu 200 mSv a byla srovnatelnd s nékolikamési¢nim pobytem na Mezinarodni vesmirné stanici. | nadale je nutné pec-
livé individudIni posouzeni pravdépodobnosti zmény klinického managementu na zékladé vysledku daného CT vysetfeni.

Klicova slova: akutni pankreatitida, ionizujici zafeni, CT vySetieni.

Cumulative CT radiation dose in patients with pancreatitis. The path to enlightenment?

Currently, we rely on computed tomography (CT) to diagnose, determine risk or decide on possible therapeutic interventions
in acute pancreatitis. The low doses of ionising radiation associated with this scan are associated with a risk of malignancy. The
aim of our study was to analyze the cumulative effective dose in patients hospitalized with acute pancreatitis at the University
Hospital Brno in the years 2021-2022. During the study period, 222 CT scans were performed in 146 patients; the median cu-
mulative effective dose per patient was 23.86 + 28.94 mSv. CT was followed by intervention (ERCP, surgical revision, CT-guided
drainage, endoscopic drainage) only to a small extent (11.7%). The mean cumulative effective exposure to ionizing radiation
during the follow-up period did not reach a significant risk of malignant disease. However, in a few individuals the cumulative
effective dose exceeded 200 mSv and was comparable to several months at the International Space Station. Careful individual
assessment of the likelihood of a change in clinical management based on the outcome of a given CT scan remains necessary.
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Uvod

Akutni pankreatitida (AP), zejména tézkd forma naddle predstavuje
terapeutickou vyzvu pro fadu intenzivistickych pracovist. Zlatym
standardem diagnostiky a zejména posouzeni tize AP je krom la-
boratornich parametrd provedeni pocitacové tomografie obvykle
spojené také s intravendznim podanim kontrastni latky. Pravé na
CT obrazu je zaloZzeno nékolik klasifika¢nich schémat odhadujicich
klinicky prabéhu a prognézu nemocnych [1] s AP. CT vysetienf
zatézuje nemocného davkou ionizujiciho zafeni, kterd zejména
u tézsich prlbeéht a potfebé opakovanych CT vysetfeni vyznamné
narUstd. Kumulace i nizkych dévek ionizujiciho zafeni md stochasticky
efekt a zvysuje riziko vzniku solidnich i hematologickych malignit [2].

Cilem nasi prace bylo zjistit ¢etnost CT vysetreni a efektivni davku
zéfeni u nemocnych hospitalizovanych s akutni pankreatitidou.
Sekundarnim cilem pak bylo zhodnotit roli CT vysetfenf pfi rozho-
dovéni o ndsledné terapeutické intervenci.

Metodika

Studijni soubor tvofili pacienti hospitalizovani s AP ve Fakultni nemoc-
nici Brno v obdobi od 1. 1. 2021 do 31. 12. 2022. Fakultni nemocnice
Brno je nemocnice terciarni péce s dlouhodobé stacionarnim po-
¢tem hospitalizaci pro AP v poslednich letech (822/10 let). Pro extrakci
potfebnych Udajd byl vyuzit nemocni¢ni informacni systém (AMIS
ICZ) v¢. obrazové dokumentace ulozené v PACS. Terapeuticky vykon
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