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Hlavni stanovisko prace

Bylo zaznamnenano celkem 17 vzorcd vét-
veni tr. coeliacus a a. mesenterica superior,
nejcastéjsi byla v 80,3 % klasicka varianta

vétveni, v 9% odstupovala a. hepatica sinistra

z a. gastrica sinistra.

SOUHRN

Ferdova B, Ferda J. Variabilita segmentace
truncus coeliacus a arteria mesenterica
superior: zobrazeni pomoci CT angiografie

Cil: Zhodnotit variabilitu vétvent truncus
coeliacus a a. mesenterica superior pomoci CT
angiografie a porovnat hodnocenf, které pro-

vadél student 1. rocniku vSeobecného lékafstvi

a zkuseny radiolog.
Metodika: Bylo provedeno trojrozmérné zob-
razeni CT angiografie pomoci volume rendering

techniky (VRT) z dat arteridlni faze nast¥iku

dvoufdzového CT bficha provedeného na dvou-
zdrojovém CT pfistroji. CT angiografii u 1000

po sobé nasledujicich vysetfeni hodnotili
nejprve student 1. ro¢niku vSeobecného lékaf-
stvi, ktery provedl zdznam vySetfreniv podobé
minimdlné tf{ projekci. Student zaznamenal
variantu vétveni. Vysledky byly porovnany s na-
lezem, ktery vyhodnotil nezavisle k vysledk(im
studenta zkuseny radiolog s praxi 23 let

© vypoetni tomografie.

Vysledky: Bylo zaznamnendno celkem
17 vzorcli vétveni tr. coeliacus a a. mesenterica
superior, nejcastéjsi byla v 80,3 % klasicka

varianta vétveni, v 9 % odstupovala a. hepatica

sinistra z a. gastrica sinistra. VSechny ostatni

varianty segmentace byly v ¢etnosti pod 5 %.

Shoda hodnoceni studenta a radiologa byla

v 89,3 %, v zbylych 10,7% neshody bylo pouze

v rozdilech hodnoceni segmentace za Grovni
odstupu a. gastroduodenalis.

Zaveér: Klasické varianty vétveni tr. coeliacus
a a. mesenterica superior jsou pfitomny

Major statement

Celiac trunk and superior mesenteric artery di-
vide the most frequent in 80.3% in the classical
variant of branching, in 9% left hepatic artery
from left gastric artery. A total of 17 branching
patterns were recorded.

SUMMARY

Ferdova B, Ferda J. Variability of the celiac
trunk and superior mesenteric artery: imag-
ing with CT-angiography

Aim: To evaluate the variability of branching
of the celiac trunk and superior mesenteric
artery using CT angiography and to compare
the evaluation performed by a 1t year student
of General Medicine and an experienced
radiologist

Methodology: Three-dimensional imaging
of CT angiography using volume rendering
technique (VRT) was performed based on the
arterial phase data of biphasic abdominal CT
performed on a dual-source CT machine. CT
angiography in 1000 consecutive examinations
was first evaluated by a 1st year student of
General Medicine, who recorded the examina-
tion in the form of three projections at least.
The student recorded a variant of branching.
The results were compared with those findings,
which were evaluated independently of the
student’s results by an experienced radiolo-
gist with 23 years of experience in computed
tomography.

Results: A total of 17 branching patterns
were recorded. Celiac trunk and superior
mesenteric artery divide the most frequent in
80.3% in the classical variant of branching, in
9% left hepatic artery from left gastric artery.
All other segmentation variants were below
5% in frequency. The agreement between the
evaluation of the student and the radiologist
was in 89.3%, in the remaining 10.7% there



i vnaprosté vétsiné piipadd, spravné hodnoce-
¢ niCTangiografie je mozné i méné zkusenym
¢ hodnotitelem.

¢ Klicova slova: truncus coeliacus, arteria me-
: senterica superior, CT angiografie.

uvoD

Ventralni neparové vétve abdomindlni
aorty jsou truncus coeliacus (COE),
arteria mesenterica superior (AMS)

a arteria mesenterica inferior (AMI)
(1-5). Tyto tepny zasobuji abdomindlni
orgdny, které vznikaji z primitivniho
stfeva - tedy Zaludek, tenké strevo,
tlusté strevo, jatra, pancreas a slezinu.
Klasicky vzorec vétveni téchto tepen
jsou tfi samostatné odstupy. Nejslozi-
té&jsim vétvenim pak prochazi truncus
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was only in the differences in the evaluation
of segmentation beyond the level distant from
the gastroduodenal artery origin.

Conclusion: Classic variants of celiac trunk
and superior mesenteric artery are presentin
most cases; correct evaluation of CT angiog-
raphy is possible even by a less experienced
evaluator.

Key words: celiac trunc, superior mesenteric
artery, CT angiography.

coeliacus, ktery se vétvi na zleva -

a. lienalis, a. gastrica sinistra a a. he-
patica communis. Truncus coeliacus je
také hlavnitepnou, kterd zasobuje jatra
ve vétsiné pripad. Znalost segmentace
ventralnich aortalnich vétviv oblasti
bficha je dlezita pfi planovani chirur-
gickych a dale pak endovaskularnich
vykon( na jatrech, protoZe varianty
zdsobenf jater mohou byt dilezité pfi
spravném podvazu tepny, nebo pfi
nalezeni spravného zplisobu katetri-
zace tepen, které zasobuji patologické
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lozZisko v jatrech. CT angiografie je dnes
snadno pouzitelnym neinvazivnim zob-
razenim cév a je snadno proveditelnou
rekonstrukci z dat, ktera jsou pofizena
pFi nejcastéji provadéném vysetfeni
bficha - pfi dvoufazovém vysetreni

po podani kontrastni latky v arteridlni
a portalni fazi. Arteridlni faze nastfiku
je pak pouzitelna pro trojrozmérné zob-
razeni tepen pomoci techniky volume
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rendering (VRT). Cilem préce bylo
zhodnotiv variabilitu segmentace COE

a AMS zejména s ohledem na zdsobenfi
jater, posoudit cetnost jednotlivych
vzorcl a dale zjisti, zda i méné zkuseny
hodnotitel je schopen spravné hodnotit
segmentaci tepen z CT angiografie.

METODIKA

Bylo provedeno celkem 1000 CT angio-
grafii s rekonstrukci 3D modelu tepen
pomoci VRT u 526 muz(i a 474 Zen,

v primérném véku 65,8 v rozpéti 23-97
let. Data byla pouzita z dvoufazového
vysetfeni biicha bez selekce u po sobé
nasledujicich vysetreni. Vysetreni

byla provedena na dvouzdrojovém
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CT (Somatom Flash, nebo Somatom
Drive) po intravenézni aplikaci 80 ml
j6dové kontrastni latky (Iomeron 350,
Bracco Milano, Itdlie) pritokem 4 ml/s,
zobrazeniv arterialni fazi bylo zaha-
jeno pomoci automatického spusténi
akvizice dat pomoci techniky bolus
tracking. Byly pouzity axialni obrazy

v §ifi 0,75 mm s inkrementem 0,6 mm,
rekonstruovdna byla algoritmem

s hodnotou kernelu I36. Vysetfeni byla
nejprve hodnocena studentkou 1. rocni-
ku studia vSeobecného lékafstvi, kterd
zaznamenala minimdlné tfi projekce
vétveni tepen a provedla zaznam o vzor-
ci segmentace. Nasledné tyto projekce
rekonstrukci hodnotil radiolog s 23le-
tou praxiv CT. Nélezy byly zhodnoceny
ve smyslu jednotlivych variaci vétveni

a ddle shody mezi hodnotiteli.

VYSLEDKY

Bylo zjisténo, Ze nejcastéjsi varianta
vétveni odpovida takzvané normdlni
varianté segmentace, tato se vyskytla
u 803 piipadl. Na druhém misté v cet-
nosti bylo 90 ptipad levé hepatické
tepny, ktera odstupovala z levé gast-
rické tepny a soucasné pravé hepatické
tepny odstupujici z horni mezenterické
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tepny. Na tfetim misté s 33 piipady byla
varianta, kdy odstupovala a. hepatica
communis z horni mezenterické tepny.

Z méné Castych variant jsou zajimavé tfi
pripady truncus coeliacomesentericus —
tedy spolecny kmen pro tr. coeliacus

COE normalni, AMS normalni 803
COE (AGS+AL+AGD), AMS (+AHP) 9
COE (AGS+AL), AMS (+AHC) 33
COE NORM AHS z AGS AHDz AHC, AMS normalni 90
COE - AHP z AGS, AMS normdlnf 1
COE (AGS+AL+AGD - z ni AHS) AHD samostatnd z AMS 1
COE NORM, + 2 AHS z AHC, AMS normalni 6
COE NORM, + 2 AHS z AHC, AHD z AMS 3
Truncus coeliacomesentericus 3
AHS z AGDUO 13
Samostatny odstup AGS 19
AGO z AMS 2
Tri samostatné odstupy vétvi COE zabdomindlni aorty 2
samostatné AGS a ALz AHC AHD, z AGS AHS 1
AHS z AGS 1
AHS samostatné z COE 1
AHS z AHP, AHD z AGD 2
Celkem 1000

AGD - a. gastrica dextra, AGDUO - a. gastroduodenalis, AGO - a. gastroomentalis, AGS - a. gastrica sinistra, AHC - a. hepatica communis,
AHD - a. hepatica dextra, AHS - a. hepatica sinistra, AL - a. lienalis, AMS - a. mesenterica superior, COE - truncus coeliacus
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a a. mesenterica superior a dva pfipady
tf samostatnych odstup zakladnich
vétvi tr. coeliacus zabdominalni aorty.

Pri hodnoceni shody mezi hodnotite-
li bylo shodné hodnoceno 893 pfipadd,
v 107 pripadech bylo jinak hodnoceni
posuzovano v oblasti zdsobeni levého
jaterniho laloku a odlisné tepny, které
odstupovaly distdlné od a. gastro-
duodenalis. Rekonstrukce provedené
studentkou bylo mozné déle spravné
interpretovat pro posouzeni segmenta-
ce tepen. Podrobnéjsi vysledky prinasi
tabulka 1.

DISKUSE

Klasickd ucebnice topografické anato-
mie Platzera rozlisuje celkem 18 vzorci
vétveni (1) a uvddi, Ze podil a. mesente-
rica superior na zasobenf jaterni tkdné
jeazve 24%. Nase vysledky ukazuji
mensi podil ve skutecném souboru
pacientd bez selekce. Naproti tomu
shodné jsou vysledky u podilu zésobeni
levého jaterniho laloku z levé gastrické



tepny. Platzer uvadi 12%, nase vysledky
ukazuji na 11,3%. Velka Michelsova
sestava pacient(i udava celkem deset
rliznych vzorcl vétveni tepen (3, 4).
Podrobnéjsi klasifikaci, kterd vychdzi
z klasifikace Michelsovy, udava Léschner
(2), ktery posuzoval jaterni zdsobeni
a nasel celkem 17 vzorc(, kdy u p-
vodni Michelsovy uvadi dalsi podtypy.
Zajimavym porovnanim nasich vysledkd
jejiz podobny podil zékladniho typu
v 72,6% se zahrnutim i podtypd, tedy
jde o cetnost podobnou nasi. Loschner
vSak uvadi nizsi podil zasobent levého
jaterniho laloku z levé gastrické tepny-
4,4%.

Je ziejmé, ze vysledky opirajici se
o0 pitevni nalezy se odlisuji od nasich
vysledkd, ale i od ostatnich velkych
studii, které vyuzivaly CT angiografii
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ZAVER
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pro hodnoceni zasobeni jater tepna-

mi jak hlavnimi, tak akcesornimi. CT
angiografii je mozné vyuzit v planovani
chirurgickych a zejména radiointer-
venénich vykond. Hodnoceni zasobeni
jater je mozné i u hodnotitel( s nizkou
Grovni zkuSenosti. ®
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