POKYNY PRE PRIPRAVU PACIENTOV
NA RADIOLOGICKE VYSETRENIE

MR VYSETRENIE

Ak ma vySetrovany v tele akykolvek kovovy predmet, nahrady kibov, pacemaker,
cievne svorky, umelu srdcovu chlopriu, cievnu nahradu, stent, inzulinovd pumpu,
pristroj na davkovanie lieciva, chirurgické svorky, neurostimulétor, vyberatelné
zubné nahrady, vnutrousny implantat, tetovanie, kovové ozdoby na tele - piercing,
Srepiny v tele, projektil atd', je nutné, aby na tento fakt upozornil vopred.

Absolutnou kontraindikaciou vySetrenia (pacient nesmie byt na MR
vySetreny) je, ak ma implantovany MR nekompatibilny kardiostimulator.

Dalsie zakazané implantaty: inzulinova pumpa, kochlearny implantat. Ak mate
v tele osteosynteticky material alebo umely kib, je potrebné uviest datum
implantacie a ak je to mozné, preukazat sa potvrdenim o MR kompatibilite
takéhoto implantatu.

Relativhou kontraindikaciou (pacient je podmienecCne vysSetritelny) su extrémne
obézni pacienti, pacienti s klaustrofdbiou - potrebné je upozornit vopred

a vySetrenie prisp6sobit (sedacia pred vySetrenim, pouZitie hlavovej cievky

so zrkadlom), motoricky nepokoj a neovplyvnitelny tras, ak pacient absolvoval
chirurgicky zakrok v predchadzajucich 6 tyzdnoch, akutne horuckove stavy

(viac ako 38°C), vyrazny gibus (hrb), tehotenstvo v I. trimestri, kasel, dychavi¢nost
v leziacej polohe
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Za pripravu pacienta je zodpovedny lekar indikujuci vySetrenie. Informacie
o vykonani pripravy su nutnou suc¢astou ziadanky na vysSetrenie. V pripade
nedostato¢ne vyplnenej ziadanky bude ziadanka vratena indikujucemu
lekarovi a pacient nebude vysSetreny.

»  Vniektorych pripadoch je nutné podanie kontrastnej latky pocas vySetrenia,
preto je pred vySetrenim vhodné zabezpecCit adekvatnu hydrataciu pacienta
per os alebo i.v,;

» 4 hodiny pred MR vy$etrenim ZIGovodov/pecene je vySetrovany nalaéno,
potrebné je obmedzenie peroralneho prijmu u vySetrovaného len na &ire,
neperlivé tekutiny v malom mnozstve 100 ml/hod.;

»  pred MR vysetrenim ostatnych organovych systémov nie je nutné byt
nalacno ani vysadit pravidelne uzivané lieky, mézu sa uzivat podla predpisu

»  pre prevenciu kontrastom indukovanej nefropatie je nutné vediet aktualnu
hodnotu hladiny kreatininu v sére;

»  pred vySetrenim bude potrebné odstranenie a odloZenie vetkych kovovych
alebo magnetickych predmetov - t.j. klu¢e, mince, Sperky, hodinky, okuliare,
sponky, kreditné karty, kovové naramky, piercing, prip. zubnu protézu.

SPECIA':LNAVPRI'PRAVA PRED MR VYSETRENIM
(NAVYSE K STANDARDNEJ PRIPRAVE)

PRIPRAVA TRAVIACEJ TRUBICE PACIENTA/KY NA MR
ENTEROGRAFIU:

» 3 dnipred vy3etrenim bezzvySkova strava (vynechat nafukujlcu stravu -
strukoviny, surova zelenina, ovocie, Cerstve a celozrnné pecivo)

»  1.den: diéta ( bez ovocia a zeleniny, vhodné su vyvary , mlie¢ne vyrobky)

» 2. den: diéta + zvySeny prijem tekutin

»  3.den: diéta + zvySeny prijem tekutin

»  ambulantny aj hospitalizovany pacient pride 1 hodinu pred terminom
vySetrenia na MR pracovisko, kde bude frakcionovane pit kontrastnu latku.

PRIPRAVA TRAVIACEJ TRUBICE PACIENTA/KY NA MR

REKTUM, PROSTATA, MR DEFEKOGRAFIA

» 2 hodiny pred vy$etrenim hibsia aplikacia Glycerinovych &ipkov cez
konecnik pre vyprazdnenie kone¢nika - nie je potrebna priprava
prehanadlom
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PRIPRAVA TRAVIACEJ TRUBICE PACIENTA/KY NA MR MALA
PANVA (GYNEKOLOGICKE + UROLOGICKE)

»  den pred vySetrenim konzumaécia bezzvy$kovej stravy, glycerinovy &ipok
per rectum pre vyvolanie defekacie;

»  vden vySetrenia je dolezity dostatocny prijem tekutin;
»  dostatoéna napli mo&ového mechura.

PRIPRAVA PACIENTA/KY NA MR SRDCA

»  pacient 4 hodiny nalaéno, nefajéi;

» 4 hodiny pred vy$etrenim mézZe pit vodu, pripadne tekutiny bez obsahu
kofeinu s obmedzenim na 100ml/hod;

»  Kkavu, ¢aj a energetické napoje s obsahom kofeinu vynechat 12 hod. pred
vySetrenim;

»  lieky, ktoré pacient bezne uziva (hlavne lieky na tlak) uzit ako zvy&ajne, zapit
Cistou vodovu;

»  metformin vysadit na 48 hod. po vySetreni;

» v pripade rizikového pacienta s anamnézou predchadzajlcej miernej
reakcie na kontrastnu latku alebo u pacientov s polyvalentnou alergiou
alebo s astma bronchiale je priprava pacienta podla nizSie uvedenych
pokynov pre pripravu pacientov na vySetrenie s intravaskularnym podanim
jodovej kontrastnej latky;

PRIPRAVA PACIENTKY NA MR PRSNIKOV

»  wysetruje sa 7-14. den cyklu, nalacno, pit Gistd vodu, deri pred vySetrenim
vypit 2-3 litre tekutin.

PRIPRAVA PACIENTA S TYREOTOXIKOZOU:

»  Pacientom s manifestnou hyperthyre6zou by nemala byt podavana
jodova kontrastna latka na CT

»  Rizikovi pacienti by po podani jddovej kontrastnej latky mali byt dosledne
dispenzarizovani endokrinoldgom.

PACIENTI S LIECBOU A VYSETRENIM RADIOAKTIVNYMI
IZOTOPAMI JODU:

»  jodova kontrastna latka nesmie byt podana 2 mesiace pred lieGbou
a izotopovym vySetrenim §titnej zlazy;
»  utychto stavov vzdy zvazit realizaciu iného typu vy$etrenia (UZ, MR);
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PRIPRAVA PACIENTOV S DM (CUKROVKOU) UZIVAJUCICH
PERORALNE ANTIDIABETIKA (BIGUANIDY-METFORMIN):

»  upacientov s cukrovkou, ktori majui normalnu funkciu obliéiek
a nemaiju pridruzené ochorenia nie je potrebné vysadit metformin
pred intraven6znym podanim jéodovej kontrastnej latky (CT
vySetrenim) ani nie je potrebna kontrola kreatininu po vysSetreni;

»  upacientov s cukrovkou a pridruzenymi ochoreniami (porucha pedene,
uzivanie alkoholu, tazké infekcia alebo sepsa, ischémia myokardu alebo
periférnych svalov, kardialne zlyhanie) a normalnou funkciou obliciek -
metformin by mal byt vysadeny v ¢ase podania kontrastnej latky
a v priebehu dalSich 48 hodin; v pripade, Ze pacient mal pred vySetrenim
normalne hodnoty kreatininu, bol klinicky stabilny a nemal Ziadne rizikové
faktory pre renalne poskodenie (napr. lie¢ba aminoglykozidmi, velka
operacia, srdcoveé zlyhanie, sepsa, opakované podanie velkych mnozstiev
kontrastnej latky), lie¢ba metforminom méze byt obnovena
bez opakovaného merania sérového kreatininu;

»  upacientov, ktori majua porusenu funkciu obli¢iek, metformin by mal
byt vysadeny v ¢ase podania kontrastnej latky a kontrola renalnych
funkcii by mala byt vykonana pred opatovnym zvazenim podania
metforminu.

STAROSTLIVOST O PACIENTOV PO VYSETRENI S PODANIM

JODOVEJ KONTRASTNEJ LATKY:

» 30 minut po vySetreni sledovat stav pacienta pod dohladom o3etrujucich
lekarov a sestier;

» 24 hodin po vySetreni pokracovat v perorainej hydratacii - pit dostatok
tekutin;

»  u pacientov s rizikovymi faktormi kontrastom indukovanej nefropatie

48 hodin po vySetreni zvazit kontrolny odber kreatininu na vyluéenie
kontrastnej indukovanej nefropatie.
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