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Pneumonie
Vstupni CRP 300




Stejny pacient
Kontrolni snimek po tydnu i.v. ATB
|éCby




HRCT plic 13letého pacienta s cystickou fibrdzou. Insuficientni IéCba plicni infekce vedla k tézkému postizeni plicni
tkané. Kompletni atelektaza pravé plice s vakovitymi bronchiektaziemi, se zmensenim pravého hemitoraxu a presunem
stredovych struktur doprava; zvysena vzdusnost levé plice s bronchiektaziemi.



HRCT plic 13leté pacientky s cystickou fibrézou diagnostikovanou novorozeneckym screeningem, s celozivotné velmi dobrou
compliance k [éCbé. Posledni dva roky |éCena potencidatorem defektniho CFTR proteinu — ivacaftorem. Mirné zmény plicniho
intersticia, bronchialni strom je volny, bronchy pfimérené Sife s jemnou sténou, bez hlenovych zatek, bez loziskovych zmén

v plicnim parenchymu.



Sipkou oznaéeny hypersignalni zmény u pacienta s NMDA encefalitidou







Mnohocetné klinovité a kompresni
zmeény obratlovych tél Th i L patere







Hypoventilacni zmény az atelektaza
vpravo bazalné retrokardialné.
Peribronchitis difuzné bilat. U pacientky
s DMO, kvadruspasticitou, PM retardaci
— snimek vyrazné stoCen, zde pomérné

vidételné na prvni pohled. Jinak se
pozoruje poloha kli¢nich kosti, které by
meély byt symetricky centralné.







VUR 4. stupné - vyrazné rozsireni mocovodu i panvicky,
kontura kalich( je otupena, ale kalichy jsou jesté
konkavni







VUR IlI. st. vpravo







A

A

Rozsahlé zastinéni dolniho a stfedniho plicniho
pole vpravo s rozpadovou dutinkou pri tézké
pneumonii i s vypotkem




MR srdce




A

A

T1 s potlacenim signalu normalniho
myokardu pro zobrazeni pozdniho nasyceni.
Pruh vyssiho signalu mid-myokardialné
inferolateralné (15 min po podani KL) pfi
akutnim rozpadu myokardu u Duchennovy

svalové dystrofie nebo pri myokarditide







14 lety pacient s cystickou fibrézou

Mnohocetné vakovité bronchiektazie v pravé plici
Presun mediastina doorava, defigurace trachei,
posun srdce, kompenzatorni hyperinflace levé
plice.




Perfuzni scinfigrafie plic u 14 letého pacienta s
CF.




A

A

Perfuzni scinfigrafie plic u 14 letého pacienta s
CF.

Perfuze v pravé plici prakticky chybi ( rel.podil
2%)







14 lety pacient s cystickou fibrézou
Dva mésice po pravostranné pneumonektomii.
Leva pleurdlni dutina vyplnéna tekutinou.




