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¢ Hlavni stanovisko prace

i Zhodnoceni poctu a charakteru patologickych
ndlez( na §titné zldze pFi PET/MR vySetfenich
: provedenych z dGvodu jiné indikace nez one-
i mocnéni titné zlazy.
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i 37 muzl a 51 Zen), kterym bylo v obdobf

i Fijen 2019 - bfezen 2020 na nasem pracovisti
provedeno PET/MR celého téla ¢&ijen krku

i ahrudniku dle standardizovaného protokolu
a u kterych byl na stitné Zlaze popsan jakykoliv
: patologicky nélez. Procentudlné byl vyjadien
pocet ndlez( z celkového poctu provedenych

i PET/MR vysetieni. Nalezy na PET/MR vysetieni
¢ byly rozdéleny do péti skupin a byl vyjadien
absolutni a procentudlni pocet pacientl

: ve skupinach. Déle bylo hodnoceno, zda jsou

¢ pacientiv danych skupinach endokrinologicky
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¢ v parcidlni regresi.

Major statement

Evaluation of the number and nature of
pathological findings on the thyroid gland
during PET/MRI examinations performed for an
indication other than thyroid disease.

SUMMARY

Barta R, Sprlakova-Pukova A, Petrasova H,
Macek T. Evaluation of the number and na-
ture of pathological findings on the thyroid
gland during PET/MRI examinations per-
formed for an indication other than thyroid
disease - a retrospective study

Aim: Evaluation of the number and character
of pathological findings of the thyroid gland
during PET/MRI examinations performed for an
indication other than thyroid diseases.

Methods: We evaluated a cohort of 88 con-
secutive patients (17-83 years, men 37, women
51) who underwent PET/MRI of the whole body
orjust the neck and chest in the period October
2019 - March 2020 with the local guidelines
in the University Hospital Brno and in which
any pathological finding was described in
the thyroid gland. Findings were divided into
five groups. Furthermore, it was evaluated
whether the patients in the given groups are
being monitored and whether the findings are
stationary or in partially regression.

Results: 88 patients in the study is 15% of
all performed examinations (579). Number of
patients in groups: morphologically visible le-
sion without activity 35, activity in the thyroid
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Vysledky: 88 pacientd zafazenych do studie,

© tedy 15% ze viech provedenych vy3etent

¢ (579). Pocty pacientt v jednotlivych skupi-

i néch: loZisko bez aktivity 35, aktivita ve Stitné
Zldze bez morfologického korelatu 19, nespe-
i cifické nélezy 15, loZisko s aktivitou 13, loZisko
bez aktivity s jinym okrskem vyssi aktivity

i ve §titné Zldze 6. Nejvyssi pocet endokrinolo-

i gicky dosetfovanych pacientii byl ve skupiné
loZisko bez aktivity — 8, nejmensi ve skupiné

i nespecifické nalezy - 2. Stacionarni nélez &

i parcialni regrese nejvice zastoupen ve skupiné
¢ lozZisko bez aktivity — 18, nejméné ve skupiné

i nespecifické nalezy - 3.

Zavér: Béhem PET/MR vysetfeni mizeme

i ve stitné zlaze nalézt rizné abnormality, vy3si
pozornost si zaslouzi loZiska s metabolickou

: aktivitou. DaleZité je fadné endokrinologické
¢ dosetfent pacient.

© Klicova slova: loisko, PET/MR, 5titna laza.

uvoD

PET/MR je hybridni metoda kombinujici
morfologické a funkéni zobrazeni tkané,
jako radiofarmakum byva pfi vétsiné
vysetfeni vyuzivana ®F-fluorodeoxy-
glukosa (*¥F-FDG), hlavniindikaci PET/
MR vysetienije staging onkologickych
onemocnéni a patrani po infekcnich
fokusech (zejména horecky nejasné
etiologie - FUO), které nebyly deteko-
vany na predchozich vysetfenich.

Onemocnéni stitné zZlazy lze rozdélit
podle riiznych kritérii na vrozend ¢i zi-
skand, anatomicka a funkcni, nddorova
a nenadorova, pfipadné na loziskova
a difuzni. Dominantni vySetfovaci
zobrazovaci metodou Stitné zlazy je
ultrazvuk, ddlezité je ale samoziejmé
ilaboratorni vysetfeni hormon(. Meta-
bolickou aktivitu pak hodnotime pomoci
metod nukledarni mediciny.

Léze (jak difuznf, taki loziskovad),
kterd je pfi vySetreni nalezena nahodné,
zjiné indikace nez pro podezieni
na onemocnéni daného organu a také
bez klinickych zndmek poruchy daného
organu, byva oznacovana jako inciden-
talom. Nejvétsi zachyt incidentalom(
byvad béhem UZ vysetrieni, kolem 67 %,
poté ndasleduje CTs 25%, MR's 18 %

a ®F-FDG PET s < 2% (1). Management
incidentalom( stitné Zldzy je detailné
popisovan v praci Hoang et al. (1)
vydané American College of Radiology
2015 (ACR).

Cilem této prace je zhodnotit pocet
a charakter patologickych nalezl

gland without a morphological correlate 19,
non-specific findings 15, morphologically
visible lesion with activity 13, morphologically
visible lesion without activity with another
area of higher activity in the thyroid gland 6.
The highest number of monitored patients was
in the group lesion without activity - 8, the
smallest in the non-specific findings group - 2.
Stationary finding or partial regression is most
represented in the group of lesion without
activity - 18, least in the group of non-specific
findings - 3.

Conclusion: Various abnormalities can be
found during a PET/MRI examination in the
thyroid gland, lesions with higher metabolic
activity deserve greater attention.

Key words: lesion, PET/MRI, thyroid gland.

na Stitné zlaze na PET/MR vysetfen,
které bylo provedeno z dlivodu jiné
indikace nez onemocnéni stitné zlazy,
dale je cilem zjistit, kolik pacientd je

z daného souboru endokrinologicky
dosetfovano a kolik nalezd je stacionar-
nich ¢i zda doslo k parcialni regresi.

METODIKA

V nasi retrospektivni studii jsme
hodnotili soubor 88 po sobé jdoucich
pacientd (ve véku od 17-83 let, z toho
37 muzl a 51 zen), kterym bylo v obdo-
bi Fijen 2019 - bfezen 2020 na nasem
pracovisti provedeno PET/MR celého
téla cijen krku a hrudniku dle standar-
dizovaného protokolu (tedy vysetfent,
na kterych byla zachycena stitna zlaza
v celém svém rozsahu) a u kterych

byl na stitné zlaze popsan jakykoliv
nalez (lozisko, nehomogenita signalu,
zvySend aktivita, asymetrie lalokd atd.).
Do souboru nemohlo byt zafazeno
dalsich 15 pacient(, nebot se zjistilo,
Ze podstoupili kompletni & parcidlni
tyroidektomii, ¢i Ze jejich $titnd zlaza
byla vyrazné atrofovana, pfipadné jinak
nehodnotitelnd. Do studie jinak byli
zafazeni vsichni pacienti s ndlezem

na stitné zlaze bez ohledu na diagné-
zu, pro kterou se k vySetfeni dostavili.
V naprosté vétsiné se jednalo o onkolo-
gické pacienty v ramci jejich sledovani
(89 %), nékolik pacientl bylo vysetfeno
pro objasnéni hyperparatyredzy (6 %),
v nasem souboru se nachazelo jen



579 pacientd vySetfenych
na PET/MR

\/
88 pacient( s patologickym
ndlezem na Stitné Zldze

15 pacientt nezafazenych do studie
(nehodnotitelnost stitné zlazy)

loZisko $titné zldzy s aktivitou (13)

loZisko stitné zldzy bez aktivity (35)

loZisko stitné zlazy bez aktivity
ajiny okrsek vyssi aktivity (6)

aktivita ve stitné zlaze bez morfolo-

gického koreldtu (19)

nespecifické nalezy (15)

Schéma 1. Metodika
Scheme 1. Methods

minimum pro zhodnoceni infekcniho
origa, vaskulitidy ¢i rozsahu sarkoidézy.
Celkem bylo na nasem pracovisti za vyse
zminéné obdobni provedeno 579 PET/
MR vysetteni, kterd svym rozsahem po-
kryvala oblast §titné zldzy (schéma 1).
Procentualné byl vyjadren pocet nalezl
z celkového poctu provedenych PET/MR
vySetfeni. Nasledné byly nalezy na PET/
MR vysetteni rozdéleny do péti skupin:
1. morfologicky patrné loZisko stitné
zlazy s PET aktivitou (obr. 1)
2. morfologicky patrné loZisko stitné
Zlazy bez PET aktivity (obr. 2)
3. morfologicky patrné loZisko stitné
zlazy bez PET aktivity a jiny okrsek

vyssi PET aktivity ve Stitné zlaze

(obr. 3)

4. PET aktivita ve Stitné zlaze bez mor-
fologického korelatu (obr. 4)

5. nespecifické ndlezy (tzn. nalezy,
které nelze zaradit do pfedchozich
skupin, napf. nehomogenita signalu
Stitné zlazy, asymetrie lalok)

Jednotlivé skupiny byly vyjadfeny
v absolutnich hodnotdch i procen-
tech. Dale bylo jesté popsano, u kolika
pacient(i z dané skupiny bylo zjisténo
(pouze dle nemocniéniho informacniho
systému AMIS), zda jsou endokri-
nologicky doSetfovani a zda je dany

Tab. 1. Absolutni a procentualni pocet pacientd v jednotlivych sledovanych skupinach

Table 1. Absolute and percentage number of patients in individual monitored groups

. - Endokrinologické Stacionarni nalez ci
Pocet ve skupiné v e o AP
dosetrovani parcialni regrese
Typy lézi absolutné | procento | absolutné | procento | absolutné | procento
morfologicky patrné
lozZisko $titné Zlazy s PET 13 15 6 46 5 38
aktivitou
morfologicky patrné
loZisko stitné zlazy bez 35 40 8 23 18 51
PET aktivity
morfologicky patrné
L021.5I§o st1.t.ne‘ Zldzy bez 6 7 6 100 3 50
aktivity a jiny okrsek
vyssT PET aktivity
PET.akt’mta bez’morfo— 19 22 10 53 7 37
logického koreldtu
nespecifické nalezy 15 17 2 13 3 20
celkem pacientd 88 100 32 36 36 “
ve studii
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nalez v mezidobi stacionarni ¢i v par-
cialni regresi (tedy jaky je vztah nalezu
k predchozimu PET/MR vy3etieni, pokud
bylo provedeno).

VYSLEDKY

Z celkem 88 pacient( zafazenych do stu-
die, tedy 15 % ze vSech provedenych
vysetfeni, se nejvice nalez( nachazelo
ve skupiné morfologicky patrné loZisko
bez PET aktivity, a to 35 pacientd

(40 %). Dale nasledovala skupina PET
aktivita ve §titné zlaze bez morfolo-
gického korelatu s 19 pacienty (22 %),
poté pak skupina nespecifické nalezy

s 15 pacienty (17 %). Skupina morfo-
logicky patrné lozisko s PET aktivitou
Citala 13 pacient(l (15 %). Nejmensi za-
stoupeni bylo ve skupiné morfologicky
patrné loZisko bez PET aktivity s jinym
okrskem vyssi aktivity ve Stitné zlaze,

a to Sest pacient( (7 %).

Nejvice endokrinologicky
dosetfovanych pacient(i se nachazelo
ve skupiné morfologicky patrné loZisko
bez aktivity s jingm okrskem vyssi PET
aktivity ve stitné Zldze, a to viech Sest
pacientll (100 %), prakticky kazdy
druhy pacient byl endokrinologicky
dosettovany ve skupinach morfolo-
gicky patrné loZisko s PET aktivitou,
Sest pacientdl (46 %), a PET aktivita
bez morfologického koreldtu, deset
pacientdl (53 %). Ve skupiné morfolo-
gicky patrné lozZisko bez PET aktivity
bylo dosetfovano pouze osm pacient(
(23 %). Nejméné pacient( bylo
dosetfovano ve skupiné nespecifickych
nalezd, a to jen dva pacienti (13 %).

Naopak v rdmci hodnoceni zmény
nalezu v mezidobf (tedy zda je nalez
staciondrni ¢i v parcialni regresi) bylo
nejvice pacientl ve skupiné morfolo-
gicky patrné lozZisko bez PET aktivity,

a to 18 pacientl (51 %), ndsledovala
skupina morfologicky patrné loZisko bez
PET aktivity s jinym okrskem vyssi PET
aktivity ve stitné zldze s tfemi pacienty
(50 %), skupiny morfologicky patrné
loZisko s PET aktivitou s péti pacienty

a PET aktivita bez morfologického
koreldtu se sedmi pacienty pak dosahly
obdobného procentualniho vysledku
(38%, resp. 37 %). U skupiny nespeci-
fickych nalezl se jednalo o tfi pacienty
(20 %). Prehlednéji uvadi tabulka 1.
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o Morfologicky patrné loZisko Stitné zlazy s PET aktivitou, fiize PET/MR a T2 vazeny obraz
Morphologically visible lesion with PET activity

Morfologicky patrné lozZisko Stitné zlazy bez PET aktivity, fiize PET/MR a T2 vazeny obraz

Morphologically visible lesion without PET activity

Morfologicky patrné loZisko Stitné Zlazy bez PET aktivity a jiny okrsek vyssi PET aktivity ve Stitné Zlaze, fiize PET/MR a T2 vazeny obraz
Morphologically visible lesion without PET activity with another area of higher PET activity in the thyroid gland




Ces Radiol 2022; 76(4): 243-248

PET aktivita ve stitné Zlaze bez morfologického korelatu, fiize PET/MR a T2 vazeny obraz

PET activity in the thyroid gland without a morphological correlate

DISKUZE

Noduly ve stitné Zldze jsou v dospélé
populaci pomérné castym ndlezem,
dle studie Mortensen et al. (2) z roku
1955 byla béhem autopsie nalézana
loZiska ve stitné Zlaze az u 50 % jedinci,
vétsinou byla navic viceCetna. V bézné
klinické praxi je dllezité vyloucit malig-
ni etiologii lézi, a to zejména pokud se
jedna oincidentalomy. V dalsi autoptic-
ké studii Harach et al. (3) byl zjistén
papildrni karcinom (jako nejcastéjsi pri-
marni malignita) u 36 % vysSetfovanych
Stitnych Zlaz (z celkového poctu 101).
Prakticky nemozné je odlisit maligni
a benigni noduly dle CT a MR, diivodem
je neadekvatni prostorové rozlisent,
které neumoznuje zobrazit nékteré
struktury, které mizeme hodnotit na UZ
vySetfent (napf. mikrokalcifikace, okraje
noduld atd.), v pfipadé MR pak mizeme
pozorovat obdobnou intenzitu signalu
v T11iT2jak u benignich, tak u malig-
nich lézi (1). V ramci ultrazvukového
vysetfeni hodnotime noduly dle skéro-
vacich systémd, napf. klasifikace TI-
RADS, navrzenéjiz v roce 2009 (4), kde
u suspektnich lézi nasleduje FNA (fine
needle aspiration). UZ vysetieni byva
dopliovano pfi suspektnich ndlezech
Ci vétsich rozmeérd l€zi zjisténych pri CT
a MR vysetfeni dle American College of
Radiology (1). Pomérné rizikovd jsou
loZiska vyssi metabolické aktivity obje-
vend na ®F-FDG PET vysetfeni. Jelikoz
BF-FDG byvd akumulovan v nadorovych
bunkdch, tak tyto léze maji relativné
vysoké riziko malignity pfi srovnani
sincidentolamy nalezenymi na jinych
modalitdch (5). Dle studie Kwak et
al. (6) bylo u metabolicky aktivnich

loZisek na *F-FDG PET vysettenich

pfi absenci suspektnich nalezl na UZ
vysetfeni zjisténa malignita v 11-13 %.
Nicméné i v tomto pripadé v sou-

ladu s doporucenym managementem
incidentalom( ve §titné zlaze (1)
dopliujeme pfi nalezu metabolicky ak-
tivnich lozZisek UZ vysetteni, bereme ale
v lvahu i stav a perspektivu pacienta.

Dle metanalyzy Leijer etal. (5)
zroku 2021, kterd mapuje obdobi leden
2010 az cerven 2020, byl zjistén vyskyt
incidentalom nalezenych na F-FDG
PET/CTv 2,2%. Dle Bertagna et al. (7)
je popisovana jejich incidence kolem
0,2-8,9%. Dle Leijer etal. (5) byla
malignita potvrzena u jedné tfetiny
incidentalom( (vétsinu tvofil pa-
pildrni karcinom), obdobny vysledek
byl popisovdn jiz v roce 2006 v praci
Choi etal. (8). V pripadé pacient se
znamou malignitou vyvstava problém,
zda se jedna o primdrni lézi stitné Zlazy
i o metastazu, ktera nejcastéji pochdzi
ztumoru prsu, ledviny, plice, melanomu
Ci tlustého stfeva (9). Dle Wilhelm et
al. (10) byla metastaza zjisténa pouze
ve dvou pfipadech z 41 pacient(i se
znamou primarni malignitou.

V nasem souboru jsme se setkali
sincidentalomem ve §titné zlaze u 15%
vysetfenti, coZ si vysvétlujeme vyssim
tkdnovym kontrastem MR ve srovnani
s CT. V ramci moznosti dohledavani dat
v AMIS jsme nezachytili Zadny pfipad
primarni nebo sekunddrni malignity,
limitaci nicméné je, Ze az u 56 pacientl
(64 %) nebyla k dispozici informace
v nemocnicnim systému. V nasi studii
byla vyssi metabolicka aktivita nalezena
v 6,6 % ze vSech PET/MR vysetfent (roz-
sahem zachycujici oblast $titné zlazy)

provedenych na nasem pracovisti. Toto
Cislo lze srovnat s vySe zminénymi jen
orientacné, nebot v nasi studii byly
hodnoceny nejen fokalni léze, alei rlzné
okrsky vyssich metabolickych aktivit.

U patologickych nélezd stran vyssi
metabolické aktivity je jesté nutné
zminit, zda se jedna o difuzni ¢i fokdlni
léze. Bylo zjisténo, Ze nizsi riziko
malignity je pfi difuznich procesech,
které mohou odpovidat napf. chronické
tyroiditidé ¢i Gravesové chorobé (5, 8).
U fokalnich lézi byva riziko malig-
nity vys$si, napovédét mize i hod-
nota SUV (standardized uptake value).
P¥i SUV > 10 je popisovadna vysoka
pravdépodobnost malignity, nicméné
pfi SUV <10 nemGzeme malignitu
jednoznacné vyloucit (8, 11). V nasem
souboru se nenachdzel pacient, jehoz
léze by méla hodnotu SUV > 10.

V nasi studii je znacnou limitaci
nekompletni znalost endokrinolo-
gického dosetfovani pacientd, ktefi
Casto navstévuji extramuralni endo-
krinology. Dalsim faktorem je i klinicky
stav pacienta, kdy u terminalnich
onkologickych stav(i nebyvd indikovano
dalsi dosetfovani vedlejsich nalezd,
ainformace tedy opét schazi. Zcela
nedostatecné je sledovani pacient(i v ne
zcela nejmensi skupiné nespecifické
nalezy, zde je sledovdno pouze 13%
pacient(, navic stacionarni charakter
Ci parcialni regrese byly popsany pouze
u 20%. Zde je tedy prostor pro zlepseni
a navstévu endokrinologa. Znepokojivé
jeinizké procento endokrinologického
doSetfovani (46 %) a stacionarniho
charakteru ¢i parcidlni regrese (38 %)
ve skupiné morfologicky patrné loZisko
Stitné zlazy s PET aktivitou. Vzhledem
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k rizikovosti této skupiny by dand pro- Ci dalsi abnormality, vy$si pozornost

centa méla byt jisté vyssi. bychom méli vénovat zejména lozis-
kiim s vyssi metabolickou aktivitou. Je
dalezité, aby tito pacienti méli zajisténo

ZAVER fadné endokrinologické dosetreni a sle-
dovani, k cemuz bychom méli indiku-

Béhem PET/MR vysetfeni mizeme jiciho lékate navést nasim kvalitnim

ve §titné zlaze necilené nalézt loziska popisem dané léze. ®
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