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Eloszo

A radiologia alapképzését Eurdpaban a nemzeti rendszerek szerint biztositjak, s akadémiai intézmeényenként
jelentésen eltérhet. Néha a radioldgia teruletét "atfogd tudomanyagnak” tekintik, vagy maés klinikai tudomanyagak,
példaul a belgydgyaszat vagy a sebészet 6sszefliggéseben tanitjak.

Ez az e-konyv azzal a céllal jott létre, hogy Eurdpa-szerte segitse az orvostanhallgatokat es az egyetemi tanarokat
a radiologia egészenek koherens tudomanyagkent vald megértésében és oktatasaban. Tartalma az ESR alapfoku
Eurdpai Radiologiai Képzési Tantervének alapul, és 6sszefoglalja az alapvetd elemeket, amelyeket minden
orvostanhallgatonak ismernie kell. Bar a képértelmezéshez szikséges specifikus radiologiai diagnosztikai
készségeket nem minden hallgatd sajatithatja el, és inkabb az ESR képzési tantervek posztgradudlis szintjeinek
celjai kozé tartozik, ez az e-kdnyv tovabbi betekintést is tartalmaz a modern képalkotassal kapcsolatban. Ennek a
celja, hogy az erdekl6dd egyetemi hallgatd megértse a modern radioldgiat, tukrézve annak multidiszciplinaris
Jjellegét, mint szervalapu specialitast.

Szeretnénk kulon kdszonetet mondani az ESR Oktatasi Bizottsaga szerzdinek es tagjainak, akik hozzajarultak ehhez
az e-konyvhoz, Carlo Catalanonak, Andrea Laghinak és Palkd Andrasnak, akik kezdeményezték ezt a projektet,
valamint az ESR Hivatalnak, kulénosen Bettina Leimbergernek és Danijel Lepirnek a projekt megvaldsitasaban
nyUjtott tdmogatasukert.

Reméljuk, hogy ez az e-konyv hasznos eszkdzként szolgalhat az egyetemi radioldgiai egyetemi oktatasban.

Minerva Becker Vicky Goh
ESR Education Committee Chair ESR Undergraduate Education Subcommittee Chair
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Szerzoi jog és felhasznaloi feltételek

Ez a mU a Creative Commons Attribution-NonCommercial-NoDerivatives 4.0 nemzetkozi Licenc alatt
készUlt.

Onnek lehetéségében all:
Megosztas — masolja és terjessze az anyagot barmilyen médiumban vagy formatumban

A kovetkezo feltételekkel:
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Eurdpai Radioldgiai Tarsasag, Martina Lucia Pisciotti, Marco Bicchetti, Valeria Panebianco (2022) eBook for
Undergraduate Education in Radiology: Urogenital Radiology. DOI 10.26044/esr-undergraduate-ebook-09
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Anatomia és anatéomiai variaciok

Urogenitalis radioldgia Diagnosztikai képalkoté

technikak

UH

CcT
Szerzék - MR
Martina Lucia Pisciotti . e . . mua_s_b_ejg_g_s_e_ggl(
Marco Bicchetti marco.bicchetti@uniroma.i Vesebetegségek

_ . . . . . + A hdlyag betegségei

Valeria Panebianco valeria.panebian niroma'l.i A prostata betegségei
Department of Radiological Sciences, Oncology and Pathology, Sapienza University/Policlinico Umberto |, Viale
Regina Elena 324, 00161 Rome, Italy Intervencios eliarisok
Forditotta Take-Home Message

Fejes Zsuzsanna fejes.zsuzsanna02 @szte.hu m )
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 Anatomiai és anatomiai
valtozatok

- Diagnosztikai képalkoto
technikak

Ultrahang
CT
MR

* Vesebetegségek
* Vesekovesség
= Akut pyelonephritis
= Cystas elvaltozasok
= Solid térfoglal6 folyamatok

- Hagyholyagrak

- Prosztata megbetegedései
- Jéindulatu prosztata elvaltozasok
- Hyperplasia (BPH)

=  Prosztatarak
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- A here megbetegségi

* Heretorzid

Hererak
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Pénisz torés
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Prosztata biopsziak

A prosztata betegségek célzott
terapiaja
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Urogenitalis radioldgia

Anatomia

Y e el 2 , , P L Anatomia és anatomiai variaciok
Az urogenitalis rendszer funkcionéalisan két kilonbdzé egységre oszthatd: a hugyudti rendszer, amely a veérbd, )
eltavolitja és kivalasztia a vizeletben a salakanyagot, valamint a nemi szervek, amelyek reproduktiv funkciéval

Diagnosztikai képalkoté
rendelkeznek.

. s ) — L i technikak
A hugyuti rendszer a vesekbdl, az ureterekbdl, a hugyhdlyagbdl és a hugycsobdl all. . UH
Vesék © CT
A vese paros szerv, szimmetrikus helyezkednek el a parietalis ° MR
hashartya mogott. A rostos kotdszovet, a vesekapszula,
szorosan beborftja veséket, amelyeket perirendlis zsir vesz LMQ-QJLMI-QQS-&QEL(
koral, ami segit megvédeni. A kotdszovet, az Ugynevezett Vesebetegsegek
vese fascia tartja a helyén. POSTERIOR ANTERIOR * Ahdlyag betegségei
Mind a két vese anatomiailag harom részre oszlik: ° A prostata betegségei

UPPER ZONE * A here betegségei

felsé polus, kozépsd harmadik és alsd polus.
A kozelmultban Uj veseszegmentacios rendszert fejlesztettek

M M . -
ki. A vesét 12 szegmensre osztja; a felsd pdlus, a kdzépsd g E Intervencios eljarasok
harmad és az also polus tovabbi 4 részre oszlik, eltlsd/hatsé p D  MIDDLE Take-H M
és lateralis/medialis (1), amint azt az 1. abra mutatja. 1 I ZONE
Ez a rendszer javitja a vesek diagnosztikus szegmentacigjat, A A
amely fontos szerepet jatszik a vesedaganatok kezelésének | L Teszteld tudisod
megtervezeseében, kulonos tekintettel a  nefronkiméld LOWER
mUtétekre. 7ONE

1. dbra Vese szegmensek



Urogenitalis radioldgia

Anatomia:
A vesék

) Anatémia és anatomiai variaciok

A vese medullabdl és kéregbdl all. Diagnosztikai képalkoté

technikak

Nagyon fontos képalkotasban a kortikomedullaris arany, * UH

mint a vesefunkcio indexe. A vese medulla vese piramisok - OO

sorozatabol all; hegyes végukkel a vese papillak, amelyek a * MR

minor €s major csészékbe nyilnak, amelyek konvergalnak a

vesemedencébe(?2. abra). yms_eMaLs_b_ejggslzeggL(
*  Vesebetegségek

+ A hdlyag betegségei
« A prostata betegségei
. Al bet L, .

2. abra. Normdl vese anatomia. Sagittalis ultrahangvizsgalat (US) kép
a bal vesérdl (a) és a megfelelé annotdlt kép (b), szines Doppler US (c)
és az artérigs fazis korondlis rekonstrukcidja CT (d).

A vesekéreg (piros nyilak) a periférian a vesekapszula alatt (sarga
vonal). A medulla vese piramisokbdl (zold csillagokbadl) dll, amelyeket
veseparenchyma (piros csillagok) valasztanak el eqymastol A vese
sinus (kék vonal) a kehely és az ureter kozctti kapcsolat (fehér nyilak
d-ben). A vese sinus kelyheket, vese ereket és idegeket, zsirt €s
vesemedencet tartalmaz. A c-ben az artériak piros szinnel jelennek
meg (Doppler bedllitas) és a véndk kék szinnel (Doppler bedllitas). Az
dbra jovoltabol: Minerva Becker, MD, Genfi Egyetemi Korhazak, Svdjc

Intervencids eljarasok

Take-Home Message

Teszteld tudasod
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Urogenitalis radioldgia

Anatomia
Vesemedence

) Anatémia és anatomiai variaciok
A vesemedence 6sszegylijti a termelddo vizeletet; onnan aramlik az ureterbe (3. abra)
Diagnosztikai képalkoto

technikak
- UH
- CT
- MR
*  Vesebetegségek
+ A hdlyag betegségei
+ A prostata betegségei
. Al bet L .
Intervencids eljarasok
, , o . NP y y Take-Home Message
3. dbra. Normadl vesemedence (piros nyilak), amint azt a korai artérids (a) és a késoi kivalasztasi fazis korondlis rekonstrukciol mutatjak

kontrasztos CT vizsgdlat képein(b). A kontrasztanyagos CT fazisok leirasat lasd a 6. és 15. abran. MR urogrdfids kép (c) eqy normdl bal

vesemedenceérdl (csillag). Normdl proximdlis ureterek (fehér nyilak a és ¢) és normal kelyhek (szaggatott nyilak). Az MR urogrdfia

ugyanazt a fizikai elvet alkalmazza, mint az MR kolangiogrdfia (erésen T2 sulyozott szekvencia, kontrasztanyag nem szukséges), ldsd Teszteld tudasod
még az e kényv epeutakrol szolo fejezetét. Az abra jovoltabdl: Minerva Becker, MD, Genfi Eqyetemi Kdrhdzak, Svdjc.
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Urogenitalis radioldgia

Anatomia: vesehilus

Egy masik kulcsfontossagu veserégio, amelyet a képalkotas soran ertékelni kell, a hilus, ahol az ureter és L S
a vese véna elhagyja a vesét, és a veseartéria belép a vesébe ahilusbol (4. abra). > Anatomia és anatomiai variaciok

A radiolégiai leletnek tartalmaznia kell a veseartériak és vénak szamat, a lefutasurra vonatkozo koros jellemzoket (pl. bal Diagnosztikai képalkoté
oldali vese véna aorta mogotti lefutasa) vagy morfolégiajukat, valamint az az artéridban 1évé esetleges meszes technikak

( ).

plakkokat(5. dbra - UH
\ +
- MR
*  Vesebetegségek

+ A hdlyag betegségei
« A prostata betegségei
* A here betegségei

Intervencios eljarasok

Take-Home M

Teszteld tudasod
4. abra. Normdlis vese vaszkuldris anatomidja, ahogy egy angio-CT

coronalis siku rekonstrukcios képein is megfigyelhetd. Vese artériak (piros , R ) : )
nyilak), vese véndk (kék nyilak), aorta (A), alsé vena cava (IVC), 5. dbra. Az aorta mogott futo bal oldali vese véna
Megjegyezés: a vese véndi a vese artéridk elétt helyezkednek el (piros nytl). Aorta (fehér ny).
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Urogenitalis radioldgia

Anatomia: A vese érellatasa

. ‘ ) Anatémia és anatomiai variaciok
CT felvételeken iv. kontrasztanyag kontrasztanyag adasa utan, artérias,

nephrografias és kivalasztasi fazis lathato (6. abra). Megjegyezes, hogy a Diagnosztikai képalkoté
korticomedullaris vese arany jél azonosithaté az artéris fazisban. —teChl'j‘l'_lkak

. oI

- MR

*  Vesebetegségek

+ A hdlyag betegségei
« A prostata betegségei
* A here betegségei

Intervencios eljarasok

Take-Home Message

Teszteld tudasod

6. dbra. Artérids (a), nephrographids (b) és kivalasztasai fazis (c) a iv. Kontrasztanyag adasa utdn készult axialis CT képekre. A
nyilak vesében lévo eltérésre mutatnak.
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Urogenitalis radioldgia

Anatomia;
uretherek

) Anatémia és anatomiai variaciok
Az ureterek (dbra. 7) kétoldalu cs6, amelyek vizeletet

széllitanak a vesemedencébdl a hugyholyagba. Az ureter Diagnosztikai képalkoto

harom részbdl all: technikak
- UH
1. hasi ureter: a vesemedencétdl az anatdmiai medence . MR
kezdetéig (kb. medence bemetig); -
2. kismedencei ureter: a hugyhdlyagig; !ng_eJLs_b_ej_egs_e_ggl(
3. intravesicalis vagy intramurélis ureter: a hiigyhdlyag falan Vesebetegsegek

+ A hdlyag betegségei
« A prostata betegségei
* A here betegségei

bellul szakasz

Normal ureterben altalaban harom fiziologiai szlkulet talalhato,
az elsé korulbelul 7-8 cm-re a vese hilustdl, a medence

bemenet magassagaban és a vesico ureteralis szajadéknal. Intervenciés eljarasok

Az ureter falanak anatémiaja nagyon hasonlit a hugyhdlyag

falahoz. Take-Home Message

Teszteld tudasod

/. abra. CT-urogrdfia, amely bemutatja a kivalasztdsi rendszert:
vesemedence (piros nyilak), ureterek (zold nyilak — kérjik, vegye
figyelembe a kulbnbozd anatomiai részeket) és a hugyholyag
(sarga nyil).



Urogenitalis radioldgia

&0

« Helyzeti anomalidk ) Anatémia és anatémiai variaciok

- kismedencei vese vagy ptosis vese, amely zavard tényezé lehet a klinikai ertékelés soran: a "vese kolika" Diagnosztikai képalkoté
fajdalom 6sszetéveszthetd a vakbélgyulladassal, a kismedencei gyulladasos betegséggel vagy a petefészek technikak
torzidjaval. - UH
- Vese malrotacio: a terhesseg 5. és 9. hete kozott a vesék korulbelul 90°-kal forognak emelkedésuk soran . CT
A medencétdl a hasig, és igy a vese hilus altalaban antero-medialisan orientalt. ° MR
- Vese malrotacid , ) 3 , , , , .
Kisebb a forgasi, ha a medencével eldl <45°-0s szoget zar be, Tulforog, ha a medencében hatul helyezkedik el, Urogenitalis betegségek
vagy forditva forog. *  Vesebetegségek
+ A holyag betegségei

. Al bet L .
Intervencids eljarasok

- Perisztal6 foetalis lobulacio (Fig. 8)

- Dromedar vese: a bal vese oldalsd lateralis részén 1évo
eléboltosulas, melyet a lépbenyomat okoz.

- hypertropias Bertini kolumna: Bertin kolumna a pyramisokat Take-Home Message
elvalasztd vese parenchyma hypertrophigja. Ha kifejezetten
nagy, Osszeteveszthetd a vese tumorral.

Teszteld tudasod

Figure 8. Persistent fetal lobulation. Case courtesy of Dr. Chris
O'Donnell, Radiopaedia.org, rID: 41364



Urogenitalis radioldgia

) Anatémia és anatomiai variaciok

e Szambeli variaciok: Diagnosztikai képalkotd

technikak

- vese agenezia - UH

- Szamfeletti vese - CT
- MR

*  Fuzios anomaliak: o )

- patkdvese (9. dbra): leggyakoribb, a fuzid az UﬂsEMMﬂgslfgﬁl(
*  Vesebetegségek

also polusok kozott tortenik.
- Palacsinta vese: mind a felsd, mind az alsd
polus fuzionalt.

+ A hdlyag betegségei
« A prostata betegségei
* A here betegségei

Intervencios eljarasok

o A vizelet elvezetési rendszer anomalidi:

- Akétveserészbdl kiinduld ureterek vagy a
holyag eldtt egyestlnek (ureter fissus), vagy
kalon szajadzanak a holyagba. A felsd
vesereszbdl kiinduld ureter medialisabban és

Take-Home Message

9. dbra. Patkovese (nyilak) a CT-n axidlis sik, kontraszanyag addasa

T R , L tan. Vesediszta (csillag). <
distalisabban szajadzik a holyagba (ectopias), utan. Vesedszta (csilag) Teszteld tudasod
a caudalis vese uretere, amely normalis

helyen (orthotop), a trigonum csucsanal
lelhetd fel
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Anatomia:
Huagyhodlyag

A hugyhdlyag a medencében helyezkedik el, amelyet hashartya borit a felsé és a hatso felllet egy részén. A

hugyholyag alakja és elhelyezkedése a tarolt vizelet mennyiségétdl figgden valtozik, és a hasuregbe
domborodik, amikor tele van.

Anatémiailag a hugyhdlyag négy részre oszlik:

-bazis (mas néven fundus), amely hatulrdl helyezkedik el,
-elulsd-felsd csucs (mas néven kupola),

-test

-nyak, amely folyamatos a hugycsével (3).

A trigonum a hugyholyag egy specialis tertlete. A trigonum haromszog alaku tertlete, amelyet harom struktdra
alkot: A két ureter beszajadzas és a belsé higycso nyilas.

A hugyhdlyag fala harom rétegbdl all: nyalkahartya és submucosa, muscularis propria, amely a detrusor izmot
képviseli és serosa. A nyalkahartyat az urothelium alkotja, egy specialis rétegzett ham, tipikus sejtekkel,

Ugynevezett esernydsejtekkel, és amelyek a hugyhdlyag teltsegének megfeleléen megvaltoztathatjak az
alakjukat.

.ﬁ Az izomreteg kulcsfontossagu a hugyhdlyagrak megitéléséhez, mivel a stadium és a terapia a izom invaziotol fugg.

Urogenitalis radioldgia

) Anatémia és anatomiai variaciok

Diagnosztikai képalkoté

technikak

+ UH

- CT

+ MR

LMQ_eJa_s_b_ejggs_eggL(
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Urogenitalis radioldgia

Anatomia:
A hugyhodlyag anatomiai variacioi

) Anatémia és anatomiai variaciok

Diagnosztikai képalkoté

technikak
UH
- CT
- MR
«  Szeptum: a szeptum belsdleg két vagy tobb "
részre oszthatia a hugyholyagot(10. abra). yﬂgwggfgg—

A hoélyag betegségei
« A prostata betegségei
* A here betegségei

» Urachus maradvany: az urachus a hugyhdlyag
€s a koldok kozotti csatorna maradvanya, Az
urachus altalaban visszafejlddik, rostos zsinorra
alakulva .

Intervencios eljarasok
Take-Home Message

»  Velesziletett hugyholyag-divertikulum )
Teszteld tudasod

10. abra. Hugyhdlyag septatio (nyilak) a kivalasztdsi fazis
axidlis CT kepen.
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Urogenitalis radioldgia

Anatomia:
A genitalis rendszer

. . , , , . o L . , Anatomia és anatémiai variaciok
A féerfi nemi szervek rendszere a gonadokbdl (herék), a spermatikus csatornakbdl (epididymis, vas deferens és > Anatomia €s anatomial variaciox
ductus ejakulatoris), a kiegészitd mirigyekbdl vesicula seminalis, prosztata) és a kllsd nemi szervekbdl all. . L ;

) ) J % P ) Diagnosztikai képalkoté

A herék technikak

A herék felel6sek a sperma és a tesztoszteron termeléseért, amely fontos szerepet jatszik a ferfi nemi érés soran. Minden - UH

herét egy rostos kapszula borit, amelyet tunica albuginea-nak neveznek, és a tunica albuginea a herét tobb kisebb lebenyre - O

osztja. Az egyes lebenyeken belll vannak az ondocsovek, amelyek a spermiumokat termelik, Sertoli sejteknek nevezett ° MR

tamogatod sejteket és Leydig sejteknek nevezett tesztoszterontermeld sejteket is tartalmaznak.

A herék a herezacskoban, a *  Vesebetegségek

testen kivdl helyezkednek el,
hogy a heréket alacsonyabb
h&mérsekleten tartsak, és igy
megvédjék a spermiumokat. Az
ultrahangvizsgalat az elsddleges
kepalkotd modszer a herek és a
herezacskd képalkotasara (11.
abra)

+ A hdlyag betegségei

« A prostata betegségei
* A here betegségei
Intervencios eljarasok

Take-Home Message

11. dbra. Sagittalis UH kép, Color Doppler. Figyelje meg a finom herére jellegzetes texturdt.

Teszteld tudasod

@‘5 A heréket érint6 legfontosabb fejlédési probléma kriptorchidizmus, olyan allapot, melyben a herék nem szallnak le, nem a
= herezacskoban, hanem a hasban helyezkednek el-
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Urogenitalis radioldgia

Anatomia: A prostata

A prosztata(12. dbra) kozvetlenul a hugyholyag alatt helyezkedik el, és korilveszi a hugycsovét. elsédleges funkcidja a ) Anatémia és anatémiai variaciok
spermiumokat taplalé és szallitd valadék eldallitasa. A prosztata forditott piramis alakd, és anatomiailag, a kovetkezdkbd! all:

- , , Diagnosztikai képalkoté
*  Abazis (kozvetlenul a hugyhdlyag alatt),

technikak
*  Kozépso harmad, e )(i7[S . T
7/ 7 ‘ M_R
- Az apex. . KOZESPO
UQQ_eJa_S_bg!;ggsgggk
Négy szévettani zonara oszlik (12. &bra): <+——— harmad Vesebetegségek
. . , + A holyag betegségei
1. Az elulsd fibromuszkularis sztroma nem A prostata beteaséaei
. . ° A prostata betegsegel
tartalmaz mirigyszovetet; apex

. A here beteaségei

2. Averumontanumhoz proximalisan elhelyezked®
hugycsovet korulvevd atmeneti zona (tz) a
mirigyszovet 5% -at tartalmazza;

3. Az gjakulacios csatornakat korulvevd
centralisi zona (cz) a mirigyszovet korulbelUl
20% -at tartalmazza;

4. A kulso periférias zona (pz) a mirigyszévet 70-
80% -at tartalmazza(4).

Intervenciés eljarasok

Take-Home Message

Teszteld tudasod

12. dbra. Prosztata MRI. T2- sulyozott korondlis (a) és axialis (b) képek
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Anatomia:
A pénisz

A pénisz a kulsé férfi nemi szerv. A penisz két f6 funkcidja a nemi
kozosUlés és a vizelés, mivel a hugycsd csatlakozik a hugyholyaghoz
és athalad a pénisz minden részén.

Ez fel van osztva:
-Gyok
-Test: a pénisz kulsé és mobil része;

-a hugycso kulsoé nyilasa, amely a vizelet és a sperma kilritésére
szolgadl.

A tunica albuginea eqgy kotdszovet, rugalmas, amely beboritja a
péniszt, és Buck fascia veszi kortl, amelyet Colles fascia borit.
Az erekcios szovetek (13. abra) azok a szovetek, amelyek az
izgalom soran verrel telitédnek fel &s lehetéveé teszik az erekciot.
A gyokben az erekcids szovet a bal és jobb szara van,

A bal és jobb crura folytatodik a pénisz testében, és létrehozza a ket
corpora cavernosa-t.

A bulbus folytatddik a testbe, és kialakitja a corpus spongiosumot,
amely ezutan kitagul, hogy kialakitsa a pénisz makkjat.

13. abra. Pénisz ultrahang (a) és MRI (b). CC =
corpus cavernosusm. CS = corpus spongiosum. Mély
fascia (piros nyilak).

Urogenitalis radioldgia

) Anatémia és anatomiai variaciok

Diagnosztikai képalkoté

technikak

- UH

- CT

- MR

*  Vesebetegségek

+ A hdlyag betegségei

* A prostata betegségei

. Al bet L .
Intervencids eljarasok
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Urogenitalis radioldgia

Képalkoté modalitasok:

Ultrahang
Anatémia és anatémiai variaciok
« Az ultrahangvizsgalat (US) az elsddleges valasztandod képalkotd modszer az urogenitalis Diagnosztikai képalkoté
rendszer feltételezett betegsége vagy rendellensége esetén(14. abra). Masodik vonalbeli technikak
képalkotd technikakra, metszeti kapalkotasra van szikség a lezidk jobb jellemzéséhez es a > - %
* betegség lokoregionaélis stadiumanak meghatarozasahoz. MR
Elonyok: _es_e_b_ejggs_egﬂ
- Alacsony koltségu és jol elérhetd, - Ahélyag betegségei
- Nincs ionizal o sugarzast, - A prostata betegségei
- pontosan meg tudja hatarozni a hydronephrozis, a *  Ahere betegségei
hldgyhdlyagon beldli eltéresek valamint veseben lévo ]
térfoglald folyamatokat. Intervencios eljarasok
Hatranyai: Take-Home Message
- Afelsé hugyutak nem megfeleld vizualizalasa, foként a
hugyvezetek Tovabbi )
- Aképalkotas flgg a vizsgal6 tapasztalattdl, képalkotasra Teszteld tudasod
- Pontatlan, ha a beteg elékészitése nem optimalis (pl. nem lehet
éhgyomri allapot) sziikség!
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Urogenitalis radioldgia

Képalkoto modalitasok:
Ultrahang

Anatomia és anatémiai variaciok

Diagnosztikai képalkoté

technikak
» - UH
- CT
- MR
*  Vesebetegségek

+ A hdlyag betegségei
« A prostata betegségei

* A here betegségei
Intervencios eljarasok

Take-Home Message

14. abra. Vese és hugyhdlyag ultrahang: vesekovesseg jellemzdi a vesemedencében (a): piros nyll mutat a hiperechoikus kére, €s

révid szaggatott nyillak mutatnak a k& dltal okozott hangdmyékra. Ezek az UH jelek jellemzék jellemzéek a a vesekévességre. A Teszteld tudasod
hdgyholyagban két exophytikus elvdltozasa (piros nyilak) lathatd b-ben. A differencidldiagnozis: magaban foglalja az esetleges

tledéhet, az exophytikus vascularizdciot mutatnak a Doppler-felvételeken, és nem mozdulnak el, mikézben a beteg pozicidt valtoztat,

a holyagban ldatott tdrfoglaldas diagnozist Unh vizsgakdttal fel lehet allitant. .
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- Urogenitalis radiolégia

Képalkoto modalitasok:
Computer tomografia

Anatomia és anatémiai variaciok

Diagnosztikai képalkoté

A higyutak telies hosszanak vizsgalatahoz CT urografiat kel végezni mely a kdvetkezokbdl all: nativ, kortiko-medullars, technikak
nephrografias és kivalasztas fazisok (15. dora). - UH
) o CT
- MR
*  Vesebetegségek

A hoélyag betegségei
« A prostata betegségei
* A here betegségei
Intervencios eljarasok

Take-Home Message

15. dbra. Normal CT urogrdfia (korondlis rekonstrukciok). Nem kontrasztos (a), kortiko-medullaris (b), nefrogrdfias (c), kivalasztasi (d) fazis
és a kivalasztasi rendszer 3D rekonstrukcidja (e).
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Urogenitalis radioldgia

Képalkoté modalitasok: . .
Computer tomografia A Q

Anatomia és anatémiai variaciok

Diagnosztikai képalkoté

A vesék, hugyutak alacsony dozisu, kontrasztanyag nélkdli CT-je, gyors, nem invaziv technika, amely technikak
lehetdvé teszi a hugyuti kovek diagnosztizalasat akut esetekben. Az alacsony dozisd CT egyarant - UH
lehetbveé teszi a kb méretének és elhelyezkedesenek megitéleset, valamint a vesetraktus b - T
elzarddasanak jelenletét (16. abra). e
ymg_eJa_s_b_ejggs_eggL(
Vesebetegségek

+ A hdlyag betegségei
« A prostata betegségei
* A here betegségei

Intervencios eljarasok

Take-Home Message

Teszteld tudasod

16. dbra. Meszes ureterkdvet alacsony dozisu CT vizsgalat, rekonstrukcio axidlis (a) és korondlis tébbsiku rekonstrukcidja (b).
Az dbra jovoltabdl Alexandra Platon, University Hospitals Geneva, Switzerland.



Urogenitalis radioldgia

Képalkoté modalitasok:
Magneses rezonancia

Anatomia és anatémiai variaciok

Képalkotd technika a multiparametrikus (mp) magneses rezonancia képalkotd MRI), amint azt a 17. dbra mutatja, Diagnosztikai képalkoté
amely iv. gadoliniumalapl kontrasztanyag adasaval informaciot kapunk a morfologiailirél és funkciordl. Az MR technikak
nagyon fontos az urogenitalis 1€ziok, kilondsen a hugyhdlyag- és prosztatarak diagnosztizalasara és jellemzésére. * UH

- CT

» - MR
ymg_eJa_s_b_ejggs_eggL(
Vesebetegségek
+ A hdlyag betegségei
+ A prostata betegségei

. Al bet L, .
Intervenciés eljarasok

Take-Home Message

Teszteld tudasod

17.dbra. MR urogrdfia. T2 WI (a), TIWI (b), kontraszt utani szekvencidak (b-g). Figyelje az urogrdfiai fazist axidlis () és
korondlis sikban (g) (piros nyilak).
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: Urogenitalis radioldgia
Urogenitalis megbetegedések:
Veseko

Anatémia és anatémiai variaciok
= vesekd barhol el6fordulhat a hugyutakban (a vesemedence, pyeloureteralis atmenet, ureterikus, vesico-

o . , , Diagnosztikai képalkoté
ureteric junctio, higyholyag).

technikak
* UH
A férfiak 12% -a és a n6k 5% -ban talhatunk vesekdvet. A leggyakoribb vesekdvek kalcium-oxalatbdl allnak, és "
gyakran kalcium-foszfattal keverednek. Mivel a kbvek az ureterben elakadva, vesekdlikat okozhatnak. - MR
A kalciumtartalmu kovek lathatoak a rontgen - Vesebetegségek

felvételen (16. és 18. abra). A kontrasztanyag nélkuli CT
a legnagyobb érzekenységgel rendelkezik a vesekd
kimutatasara (99%), mig az ultrahang (US)
érzekenysege csak korulbeltl 25%. Az UH altal észre

A hodlyag betegségei
* A prostata betegségei
. Al beteaséaei

nem vett kévek mérete 3 mm alatt van. A vesekdvek Intervencids eljarasok
peldait a 14., 16. és 18. abra mutatja be. T
A lithiasis szovddményei a kdvetkezdk: 16 abra. Ket kuionbozo Take-Home M
ZUro Y : urolitiasisban szenvedd beteg.
* vesemedence ruptura Nagy bal oldali
* Hugyuti fertbzeés vesemedencekd sima Teszteld tudasod

rontgenfelvetelen (nyil a-ban).
Hugyholyagké az Uh-ban (nyil
b-ben). Az abra jovoltabol:
Alexandra Platon, MD, Genfi
Egyetemi Korhdzak, Svdjc

* hydronephrosis s hydroureter
» Parenchyma karosodas kronikus elzarodas.




Urogenitalis radioldgia

Urogenitalis megbetegedések:
Hydronephrosis és hydroureteronephrosis

: , G Anatémia és anatémiai variaciok
Hydronephrosis = a kelyhek és a vesemedence dilatacidja

«  Gyakori okok a kovetkezok: urolitiasis, a kismedenceben levo elfolyasi akadaly, méehnyak- vagy Diagnosztikai képalkoté
prosztatarak. technikak

* A képalkotas szerepe a mogottes ok megallapitasa. * UH

» Az Uhvizsgalat soran a hydronephrosis tagult Gregrendszerit mutat. Hosszu ideje fenn allé - OO
hydronephrosisban a vesekéreg elvékonyodik. - MR

* A CT nemcsak a hydronephrosis diagndzisat teszi lehetove, hanem az okot is is | K

Hydroureteronephrosis = hydronephrosis és ureter tagulat. 3 _e_s_eb_ejgg_s_e_ggl(

+ A hdlyag betegségei
« A prostata betegségei
. Al bet L, .

Intervenciés eljarasok

Take-Home Message

Teszteld tudasod

19. dbra. Ultrahang kép a jobb vesérdl (a), amely a hidronephrosis jellegzetes jellemzdit mutatja (csillag). A
hidronephrosis CT megjelenése (csillag b-ben). Az abra jovoltabol:Minerva Becker, MD, Geneva University Hospitals,
Switzerland
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e — : _ ST Urogenitalis radiolégia

Urogenitalis megbetegedések:
Acut pyelonephritis

Anatomia és anatémiai variaciok

= a fels6 hugyuti fertézés

Az akut pyelonefritisz egy bakteridlis fertézés, amelyet jellemzden a gyomor-bél traktusbol szarmazd Diagnosztikai képalkoto
. , J ey : L P L technikak

organizmusok okoznak. Leggyakrabban fiatal néknél fordul eld. Bar a diagndzis elsdsorban klinikailag és R

laboratoriumi leletek alapjan torténik. Képalkotas akkor szukséges ha veseelzarddas felmertl, valamint R

immunhianyos betegeknél és vesebetegségben szenvedd betegeknél (20. abra). Az akut pyelonefritisz . MR

szovodmeényei kozé tartozik a talyogkéepzddes, az uroszepszis, a vesevéna trombdzis, a veseinfarktus és a -

kronikus vesekarosodas. . S § mgua_s_b_ejgg;_eggl(

Emphysematous pyelonephritis bakterialis vesefertdzes gazképzodessel. Gyakrabban fordul el6 b . bet k

immunhianyos betegeknél. Magas halalozassal jar, ha nem kezelik koran. . A hélyag betegségei
20. dbra. Acute pyelonephritis ’ Amﬂﬂ—ejjeg-s—é—gg—'
cukorbetegnél. A *  Ahere betegségei
kontrasztanyag addsa nélkli
CT képeken jol lathatd a Intervencids eljarasok
duzzadt bal vesét és
perinephricus zsirtér Take-H M

beszirtsége (nyilak). A
Kontraszt utani

CT kép, duzzadt ékszert ;
tertiletek(csillagok).Figure Teszteld tudasod
courtesy: Minerva Becker, MD,

Geneva University Hospitals,

Switzerland
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Urogenitalis radioldgia

Urogenitalis megbetegedések:
A vese térfoglalo folyamatai

Anatomia és anatémiai variaciok

ﬁ A vese térfoglalas rendkivul gyakoriak, és altalaban véletlenszerlen fordulnak eld, Diagnosztikai képalkoto
mas okokbol végzett amerikai, CT vagy MR vizsgalatok soran %‘
. T
A vese terfoglalas két csoportra oszthato: - MR

" Urogenitalis betegségek

P - Vesebetegségek

) + A holyag betegségei

ﬂ(jisztés [6zidk: (21. és 22. &bra) \ ﬁ.SZO“d lézick (Abra 23): \ - A prostata betegségei

Az egyszerU vesecisztak nagyon gyakori lelet a Akar 80% -uk rosszindulatu, es a vesesejtes A here betegségei

képalkotd vizsgalat soran. karcindoma (RCC) az 6sszes veserak ~80% -at

Ezek mutahatnak malignitasra utalé jellemzdket teszi ki. A vesesejtes karcinémak tubularis Intervenciés eljarasok

mutathatnak. Ebben Bosniak féle osztalyozas (6) hambdl szarmaznak, és szamos kilonbozé

kulcsszerepet jatszik a cisztak rosszindulatu szOvettani valtozatot tartalmaznak (RCC Take-Home Message

daganatainak kockazatanak becsléseben.A altipusok):

Bosniak rendszer a vese cystakat 5 kategodriaba - Vildgos sejtes(70- 80%) )

sorolja, a megfeleld nyomon kovetés (Bosniak IIF) - papildris (10-15%) Teszteld tudasod

vagy a mutét szukséges (Bosniak Ill es 1V)). _ Chromophobe (5%)

k / \ Egyéb (< 1%, medulléris karcindma). /




Urogenitalis radioldgia

Urogenitalis megbetegedések:
A vese cystas elvaltozasai

Anatomia és anatémiai variaciok
Bosniak klasszifikacio
Diagnosztikai képalkoté

Osztaly Bosniak Klasszifikacio %‘
' Hajszalvékony fal; viz densitas; nincsenek septumok, calcificatio vagy solid komponens; nincs - CT
halmozas - MR
I 1. Néhany vékony septum halmozassal vagy halmozas nélkil (nem megmeérhetd); finom
calcificatio; vagy rovid szegmentumon kissé vastagabb calcificatio a falban vagy a ymg_eJLs_b_ejggs_eggL(
Septumban M&g&gﬂ(
2. Homogén hyperdens térfoglalas (<3cm), melynek éles széle van és nem halmoz AR e e e
A hdlyag betegségei
IIF 1. Minimalisan megvastagodott vagy néhanynal tobb vékony septum halmozassal vagy * A prostata betegségei

halmozas nélkil (nem mérhetd) amiben lehet vastag vagy nodularis calcificatio
2. Intrarenalis nem halmozo hyperdens térfoglalé folyamat (>3cm)

. A here beteaségei

i Vastag vagy irregularis fal vagy septumok halmozassal Intervencids eljarasok
v Lagyszovet komponens (pl: nodulusok) halmozassal e( Take-Home Message
Teszteld tudasod

21. dbra. A fal és szeptum vastagsdganak/szabalytalansaganak meghatdrozdsa a cisztas veseeltérések Bosniak osztdlyozasaval,
version 2019
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Urogenitalis radioldgia

Urogenitalis megbetegedések:
A vese cystas elvaltozasai

Anatomia és anatémiai variaciok

Diagnosztikai képalkoté

technikak
- UH
- CT
- MR
P - Vesebetegségek

+ A hdlyag betegségei
« A prostata betegségei
* A here betegségei

Intervencios eljarasok
Take-Home Message

22 Abra a CT vizsgdlat sordn ldthatd cystdk spektruma a Bosniak klasszifikdcid szerint. Cisztds l6zié homogén tiszta folyadékkal(piros i
nyil), Bosniak | tipusu (a); hyperdenz cisztds [€zio (piros nyil) nativ CT vizsgalat soran , Bosniak Il. tipusu (b); halmozo tertilet (piros nyil) és Teszteld tudasod
tobbszdrds szeptumok Bosniak 1V. tipus (c).
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Urogenitalis radioldgia

Urogenitalis megbetegedések:

Szolid térfoglalo folyamatok a vesében
Anatomia és anatomiai variaciok

Diagnosztikai képalkoté
technikak

- UH
¢ CT
- MR

Urogenitalis betegségek
P - Vesebetegségek

- A hélyag betegségei
* A prostata betegségei

benignus: Malignus: Intervencios eljarasok
«  Angiomyolipoma Vese sejtes rak Take-Home Message
*  Oncocytoma « Urothelialis carcinoma

Teszteld tudasod

* Pseudotumor * Lymphoma



~ Urogenitalis radioldgia

Urogenitalis megbetegedések:
Szolid térfoglalo folyamatok a vesében

W

Anatomia és anatémiai variaciok

Diagnosztikai képalkoté
technikak

- UH

- CT

- MR

ymg_eJLs_b_ejggs_egeL(
Vesebetegségek

+ A hdlyag betegségei

« A prostata betegségei

* A here betegségei

Intervencios eljarasok

Take-Home Message

Teszteld tudasod

23. abra.CT (a-d) és MR (e-)) fokozott erezett szolid képlet (piros nyilak), kimosdddssal «wash out» a kivalasztdsi fazisban(C és D, kék
nyilak) és MRI szekvenciak, amelyek megfelelnek a vesesejtes karcindmanak. T2WI (e), zsir elnyomott T1 WI (f), artérids fazis
zsirelnyomott TIWI (g), nefrogén fazisu zsirelnyomott TIWI (i), kivalasztasi fazis TIWI ().
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Urogenitalis megbetegedések:
Szolid térfoglalo folyamatok a vesében

A vesedaganatok szamos aspektusat rutinszerlen figyelembe veszik a
preoperativ képalkotas soran, ennek alapjan alacsony, ko&zepes és nagy
komplexitasu kategoriakba soroljak, igy seqitik a mutéti tervezeést.

Ezek a kovetkezdk::

Tumor mérete;

« Exophyticus / endophyticus tumor ndvekedési mintazat és exophyticus
rész aranya,

« A vesemedencetol valo tavolsag;
« Pontos meghatarozas(vese szegmentacio alkalmazasaval);

« A taplalo artéria jelenléte.

Urogenitalis radioldgia

Anatomia és anatéomiai variaciok

Diagnosztikai képalkoté
technikak

- UH
¢ CT
- MR

LMQ_eJa_w_ejggs_e.ggl(
Vesebetegségek

+ A hdlyag betegségei
* A prostata betegségei



7! %  oBook for Undergraduate Education in Radiology

- |.-I'

Urogenitalis megbetegedések:
Huagyholyag rak

A hugyhodlyagrak (BCa) az egyik leggyakrabban diagnosztizalt rak, es évente korulbeldl 550000 Uj esetet
diagnosztizalnak. Az urotelialis sejtes karcindbma a leggyakoribb szévettani valtozata, amely az esetek tébb mint
90% -at teszi ki.

A stadium és a terapia a muscularis propria invazidjatol figg; valéjaban a nem izom-invaziv hogyholyagrak
(NMIBC) (T1 stadium) transzuretralis mUtét eégséges, mig az izom-invaziv (MIBC) (T2 vagy magasabb stadium)
radikalis cystectomia vagy sugarterapia és palliativ kemoterapia sztkséges (6).

A detrusor izom invazio a legfontosabb prediktiv és prognosztikai tényezd: a MIBC rendkivil rosszabb
progndzist mutat az NMIBC-hez képest. Ez a pont kulcsszerepet szan az izominvazid patologias és
radiologiai értékelesének, amely jelentds hatassal van a kezelési stratégiakra(3).

kivald kontrasztfelbontasa miatt. Valamint a muscolaris propria €s a tumor infiltracios

. Az MRI a legjobb képalkoté modszer a higyhdlyagrak stadium besorolasara a lagyrészek
fokozatanak értékelésében a hugyhdlyag faldban és a perivesicalis kiterjesztésben.

Urogenitalis radioldgia

Anatomia és anatémiai variaciok

Diagnosztikai képalkoté

technikak

- UH

- CT

- MR

LMQ_eJa_s_b_ejggs_eggL(
Vesebetegségek

P> - A hélvag betegségei

* A prostata betegségei

Intervenci ljarasok

Take-Home Message



Urogenitalis radioldgia

Urogenitalis megbetegedések:
Huagyholyag rak

A hugyholyag MpMRI-je kulcsfontossagu diagnosztikai eszkéz a holyagrak kezelésében, mivel kombinélja az Anatémia és anatémiai variaciok

anatomiai és funkcionalis szekvenciakat, javitva a tumor stadiumat a hagyomanyos képalkotashoz képest (24.

4bra). Diagn.os,ztikai képalkoto
technikak

A T2WI-n a muscularis propria (musculus detrusor) alacsony jelintenzitasu vonalként jelenik meg: a muscularis %

propria folyamatos hipointenziv vonal az NMIBC-ben, mig a MIBC-ben ez az alacsony Sl izomvonal megszakad, . MR

ami izominvaziora utal.

A holyagrak magas jelintenzitassal rendelkezik a DWI-n és alacsony jelintenzitassal az ADC méréseken. A kontraszt - Vesebetegségek

adasa utan a daganatok a DCE korai halmozast mutatjak(7). P - A hdlyag betegségei

- A prostata betegségei
. Ahere betegségei

Intervencids eljarasok

Take-Home Message

24. abra. Hugyhdlyag MRI (axidlis képek), amelyek exophytikus elvdltozdast mutatnak (piros nyil) a jobb oldalfalon (zold
nyilak). 12 sulyozott kep (a), DWI b1000-nél kép (b), ADC térkép (c), kivondsi kép T1 + Gd — T1 (d). A szévettan nem izom-
invaziv holyagrakot (NMIBC).
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Urogenitalis megbetegedések:
Huagyholyag rak

A pontszam T2 sulyozott kepeken (T2WI),
DCE-MRI és DWI eredmenyeken alapul.
Minden szekvenciahoz harom kategoria
tartozik: szerkezeti kategoriak (SC) a T2WI
esetében, kontraszttal  javitott  (CE)
kategoriak a DCE szekvenciakhoz, valamint
diffuzios sulyozott (DW) kategoriak a DWI
és ADC térkéepekhez. A vegsd pontszam
ezeken a kategoriakon alapul egy 5 pontos
skalan, kifejezve az izominvazio kockazatat.

Urogenitalis radioldgia

Egy Uj pontozasi rendszert, a VI-RADS (Vesical Imaging Reporting and Data System) pontszamot fejlesztették ki
azzal a céllal, hogy szabvanyositsak a hugyholyagrak mpMRI képalkotasanak kiértékelését, és meghatarozzak a
BCa izominvazié kockazatéat (8), amint azt a 25. dbra mutatja.

VIRADS 1: Uninterrupted
low 5l line representing
muscularis integrity. <1.0
cm size.

VIRADS 2: As VIRADS #1
but >1.0 ¢cm and thickened
inner layer.

VIRADS 3:

Disappearance of category 2
findings, but no clear disruption
of low S| muscularis layer.

51 line suggesting extension
into muscularis layer.

VIRADS 5: Extension of
intermediate S| tumor to
extra-vesical fat.

VIRADS 4: interruption of low j
W stalk

Cancer 7 Concer&IL
Inner layer (IL) | :‘:Elli: =
B Muscularis . uscularns

Cancer Il Cancer &IL

Stalk & IL Stalk
Muscularis [l Muscularis

25. abra. A VI-RADS-pontszam vizudlis abrazoldsa

Anatomia és anatémiai variaciok

Diagnosztikai képalkoté

technikak
- UH
- CT
- MR
*  Vesebetegségek
» - Ahélyag betegségei
* A prostata betegségei

. Al bet L .
Intervencids eljarasok
Take-Home Message
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Urogenitalis radioldgia

Urogenitalis megbetegedések:
Prostata betegségek

Anatomia és anatémiai variaciok

Diagnosztikai képalkoté

technikak
A két leggyakoribb prosztatabetegség: %
« JOindulatd prosztata megnagyobbodas (BPH): a prosztata nem rakos megnagyobbodasa higyuti - MR
tlnetekkel, nem megfeleld vizelet Urités, sird vizelés. (ktlondsen éjszakai), vizeletretencio. )
LMQ_eJa_s_b_ejggs_egg_
» Prosztatarak: a masodik leggyakoribb rakdiagnozis férfiaknal. A prosztatarak gyanuja altalaban Vesebetegségek
a PSA-szint alapjan merul fel. A végleges diagnozis a biopszias mintatdl figg. A hdlyag betegségei
p ° A prostata betegségei
. A here beteaségei
Intervenci ljarasok
Amikor jéindulatu prosztata hiperplazia (BPH) alakul ki, az atmeneti zéna a mirigy térfogatanak Take-Home Message
novekvd szazalékat teszi ki. A prosztatarak leggyakrabban a periférias zonabdl alakul ki (5)
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Urogenitalis radioldgia

Urogenitalis megbetegedések:
A prostata UH vizsgalata

Anatomia és anatémiai variaciok

Diagnosztikai képalkoté

technikak
UH
Az ultrahang szerepe a prosztata vizsgalataban - CT
MR
- A prosztata megnagyobbodasanak mérésére a BPH miatt a kezeles eldtti ;
- A gyulladésos allapotok kimutatasara; mguwﬂg’fgﬂ‘
Vesebetegségek
- Uh vezérelt mintavétel. * Ahdlyag betegségei
p ° A prostata betegségei
. Aherel .
Intervenci ljarasok
ﬁ A standard TRUS (transzrektalis ultrahang) nem megbizhato a
prosztatarak kimutatasaban. Take-Home Message
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Urogenitalis megbetegedések:
A prostata MR vizsgalata

Anatomia és anatémiai variaciok

Diagnosztikai képalkoté

technikak

- UH

- CT

- MR
Multiparametricus MRI (mpMRI) vizsgalat u nitalis | cgek
soran egyutt nézzik a T2 sulyozott . Vesebetegséaek

meresket a diffuzio gatlast () ADC
meérések valamint a halmozast DCE. A
malignus  eltérések T2 meéréseken
hypointenzek, diffuziogatlast mutatnak
(DWI' hyperintenz) és jol halmozza a
kontrasztanyagot.

Az MRl jo  érzékenyseggel  és
specificitassal rendelkezik a prosztatarak
kimutatasara és lokalizacidjara (abra.

2@ ’ a,“(alma,Z?Sl terulete} k?ovumek' , : 26. dbra. Prosztata mpMRI (axidlis képek) tipusos prosztata rak MR képe

kOvetés, recidiva, besugarzas tervezes, (Nyilak). T2 sulyozott méréskene a periférids zéndban (5 éra magassdgdban)

biopszia tervezeés hypointenz eltérés, mely DWI hyperintenz ADC hypointenz és kontrasztanyag addsa
utdn fokozott korai halmozdst mutat.

+ A holyag betegségei
p - A prostata betegségei
* A here betegségei

Take-Home Message

Teszteld tudasod
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Urogenitalis radioldgia

Urogenitalis megbetegedések:

PIRADS
Anatémia és anatémiai variaciok
A Prostate Imaging-Reporting and Data System (PI-RADS, Abra 27) az egységes MR Diagnosztikai képalkoté
A leletezésre lett kifejlesztve (5). technikak
 UH
- CT
Minden lézidhoz hozzarendelnek egy PI-RADS értekelési kategoriat egy 5 pontos skalan, amely korrelal a * MR
a prosztatarak klinikai valoszinlségével(9). y
LMQ_eJa_s_b_ejggs_egg_
Ha az eltérés PI-RADS 4 vagy 5 besorolasy, mintavétel javasolt. Vesebetegségek
+ A holyag betegségei
g,)) p ° A prostata betegségei
" « A here betegségei
PIRADST  -Nagyon alacsony (klinikailag relevans daganat nagyon valoszinGtlen) Intervenciés eljarasok
PIRADS2  -Alacsony (klinikailag relevans datanat valoszinGtlen) Take-Home Message

PIRADS3  -Atmeneti (klinikailag relevans daganat nem kizarhato)

PIRADS4  -Magas (klinikailag relevans daganat valoszind) Teszteld tudasod

PIRADS5  -Nagyon magas (klinikailag relevans daganat nagyon valoszin()

27. abra. Kockazatértekelés PI-RADS pontszam haszndlataval



Urogenitalis radioldgia

Urogenitalis megbetegedések:
A here megbetegedései

Anatomia és anatémiai variaciok

A herebetegség ket leggyakoribb tipusa a kovetkezd:: Diagnosztikai képalkoté

technikak
1. A here torzidja: akkor kovetkezik be, amikor az ondo zsinor . UH
megcsavarodik, vérellatasi zavart okozva. A leggyakoribb . T
tdnet az akut és intenziv fajdalom. - MR
A diagndzis klinikai vizsgalat alapjan is felallithatd, de a - o
Doppler Uh vizsgalattal (10) meg kell erésiteni, amint azt a 28. yﬂswggfgg—
©  Vesebetegségek

abra mutatja. A gyors diagnozis elengedhetetlen ahhoz hogy

i , . - A hdlyag betegségei
elkerdljuk a here karosodasat.

« A prostata betegségei
* A here betegségei

Ha a diagndzis <6 oran belul torténik, a gyogyulas 100%.

é Az Uh a valasztanadd képalkotd eljaras
heretorzid.gyanuja esetén.

28. abra. A herék torzidja a szines Doppler US képen lathato. A betegnek
intenziv fajdalma volt a bal herében. A bal és jobb herékrdl készilt szines
Doppler-felvételek (a, b és ¢) masszivan megvaltozott verdramldast mutattak
a bal oldaalon, megndvekedett rezisztencia indexszel. Figyelje meg a normdl
artérias aramlasi gorbet a jobb oldalon (b) és a hianyzo artérias dramiasi
gorbét a bal oldalon (c). Az abra Alexandra Platon, MD, Geneva University
Hospitals, Switzerland jovoltabdl.

Intervencios eljarasok

Take-Home Message

Teszteld tudasod



Urogenitalis megbetegedések:
Hererak

2. Hererak: a féerfiak rakos megbetegedésének kb 1% -at teszi ki,
és ez a leggyakoribb raktipus a ferfiaknal az élet 3. és 4.
évtizedében. A hererak tobb mint 90% -a elsddleges csirasejt-
daganat. A 70 évesnél iddsebb betegeknél a limfébma a
leggyakoribb hererak tipus.

EAU (European Association of Urology) ajanlas alapjan:
«  Kétoldali here UH vizsgdlat, daganat gyanuja esetén (Abra 29)

« Astaging vizsgalat kontrasztos mellkasi, hasi és kismedencei CT
vizsgalat.

Az MR magas koltsege nem indokolja a haszndlatot a iagndzis
A feldllitésaban. .

29. dbra. B modu UH képen csdkkent
echogenitasd terdlet (a) mely fokozott
fokozott vaszkularizaciot mutat color-
Doppler képek(b).Image courtesy: Thomas de
Perrot, MD, Geneva University Hospitals.

Urogenitalis radioldgia

Anatomia és anatémiai variaciok

Diagnosztikai képalkoté

technikak

* UH

- CT

- MR

ymg_eJa_s_b_ejggs_eggL(
Vesebetegségek

+ A hdlyag betegségei
* A prostata betegségei
. Al beteaséaei

Intervenciés eljarasok

Take-Home Message

Teszteld tudasod
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Urogenitalis megbetegedések:
A pénisz megbetegedései

A péniszrak nagyon ritka daganat.

A pénisztorések (30. abra) ritkan fordulnak el6, de
azonnal diagnosztizalni és kezelni kell, :

Ez a corpora cavernosa vagy spongiosum peénisz
tunica  albuginea  szakadasa, amelyet egy
merevedésben  1évd  pénisz  trauma  okoz,
leggyakrabban a nemi ko&zosulés soran.

« A dopplerrel végzett surgdsségi  ultrahang
dltalaban a kezdeti képalkotdo madd, a torés és a
hematoma kimutatasadra (gyakori szévédmeny).

« A pénisz MRI-je (30. abra) a leghasznosabb
vizsgalat a serdlés mértekenek, pontos helyének
és meélységenek, valamint a szévodmenyek
meghatarozdsara a legmegfelelébb  terdpids
megkozelités (NSAID-ok vagy mdatet).

30. abra. Pénisztérés az MRI-n. Koronadlis (a), szagittalis (b) és
axidlis (c) 12 sulyozott képek. Figyelje meg a sertilést piros nyilkent
a rostos szovet saviaban (tunica albuginea) és a hematomdt a
tores mellett (zold nyil)

Urogenitalis radioldgia

Anatomia és anatémiai variaciok

Diagnosztikai képalkoté

technikak

- UH

- CT

- MR

*  Vesebetegségek

+ A hdlyag betegségei
« A prostata betegségei
* A here betegségei

7

Intervencios eljarasok

Take-Home Message

Teszteld tudasod



7! %  oBook for Undergraduate Education in Radiology

- w—p

Urogenitalis radioldgia

Intervenciok

A vese Anatémia és anatémiai variaciék

Meg akkor is, ha a radikalis és reszleges nephrectomia tovabbra is a veserak kezelésének aranystandardja, az Diagnosztilai kepalkoto

intervencios eljarasok (tumor ablacio) alternativat jelentenek a kis eltérések esetén(< 3cm). A tumor ablacio %
(TA) két f& technikat tartalmaz: . E
/ \ . MR
CRYOABLACIO RADIOFREQUENCY ”ﬂguLs—b—ejﬂgslfgﬂ‘
Vesebetegségek
(CA) AB'—AOO(RFA) + A hdlyag betegségei
* A prostata betegségei
. A beteaségei
A tumor ablacio elott kotelezd a vesebiopszial e
) Intervenci ljarasok
Take-Home Message
Elonyok
* vesefunkcio megdrzése
Teszteld tudasod

o Kevesebb vér vesztés

s Rovidebb mutéti idé

* Rbvid korhdzban toltott idd, kevesebb
dpolasi nap.
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Urogenitalis radioldgia

Intervenciok
Transrectalis ultrahang vezérelt (TRUS) biopszia - MR-UH fuzids biopszia-

Az MRI célzott biopszia, amely kilonbdzik a szisztematikus biopsziatdl, kilonbdzd tipusd eljarasokat tartalmaz:
"FUzids biopszia": a biopszia eldtti MRI képeket "0sszeolvasztjak" a "valds idejd" transzrektalis

Anatomia és anatémiai variaciok

Diagnosztikai képalkoté

o L DS R technikak
ultrahang (TRUS) képekkel, amint az a 31. abran lathatd a biopszias mintavétel iranyitasahoz (11) (12). . UH
- CT
* Nagyobb pontossag a daganatos szovetek kimutatasara . CHR
* Kevesebb minta
« Kevésbé fajdalmas, kisebb vérzés a szovédmény veszélye UmguLs_bﬂﬂgssgeL(
« Gyorsabb gydégyulas Vesebetegséegek

A hoélyag betegségei
« A prostata betegségei
* A here betegségei

) Intervencios eljarasok

Take-Home Message

Teszteld tudasod

31. abra. A TRUS-biopszia virtualis abrazolasa. Az abrak kuldénésen az MRI és a prosztata UH
felvételeinek egytittes regisztralasat mutatjak, a biopszias célpontok rekonstrukciojaval (piros
nyilak).
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Intervenciok
Transrectalis MR vezérelt biopszia

Anatomia és anatomiai variaciok
“In-bore” biopszia: ezzel a megkdzelitéssel a prosztata mintavétel kdzvetlentl MR iranyitassal,

robotrendszer segitségével tortenik (32. abra). Lehetdveé teszi a td pontos helyzetének megjelenitéset Diagnosztikai képalkoté
a lézioban. technikak

- UH

- CT

- MR

ymg_eJa_s_b_ejggs_eggL(
Vesebetegségek

+ A hdlyag betegségei

- A prostata betegségei

. Al betegséqei

) Intervencios eljarasok

Take-Home Message

32. dbra. In-bore biopszia. Az a) dbra a biopszia eldtt kapott szagitalis T2-sulyozott képet
mutatja a prosztata vizualizalasdra és a céllézio azonositasdra. A b) dbra a beteg helyes Teszteld tudasod
helyzetét és az eljards sordn hasznalt eszkbzt mutatja.

A szekvencidkat a nem mdgnesezheto ti tengelye mentén veszik fel, hogy felmérjék a céllézio
helyes helyzeteét, és meghatdrozzak annak iranydt es melységet.
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Intervenciok
A prosztata rak fokalis terapiaja
Anatomia és anatomiai variaciok
A fokalis terapia a mUtét vagy a sugarterépia alternativaja. Nagy dézisu kalonbozé tipusu W‘m
energiat hasznal a rakos sejtek elpusztitasara (13). Két példa: .ec JI'_Ia
- CT
- MR
nitali sgek
*  Vesebetegségek
/ CRYOTHERAPY: gyorsan |ehutl / HIGH INTENSITY FOCUSED \ . A hélyag betegségei
a rakos szovetet, szelsdseges ULTRASOUND (HIFU): - A prostata betegségei
hipotermiat idezve elo, amely Magas intenzitasu hullamot
megoli a rakos sejteket hasznal a réakos sejtek ) Intervencis eljarasok
5_([; elpusztitasara
Take-Home Message
LEHETSEGES ELONYOK: TOVABBI KERDESEK: ,
Teszteld tudasod

A mellékhatasok kiujulas
Qsokkentése / & /
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Urogenitalis radioldgia

Intervenciok

Minimal invaziv sebészeti technikak (MIST) BPH-ban Anatémia és anatémiai variaciok
Diagnosztikai képalkoté
technikak

JelentGs sebészeti elGrelépések torténtek a joindulatd prosztata hipertrofia (BPH) kezelesében, UH

beleértve a minimalisan invaziv sebészeti technikak (MIST) névekvo fejldédéeset. MR

A prosztata artérias embolizacio (PAE) egyike ezeknek az endovaszkuldris eljarasoknak, amelyeket helyi
érzéstelenitésben végeznek, az a. femoralis vagy a. radialison kereszttl. A DSA az artérids anatémidt yﬂgum&gﬂ‘

mutatja, és a megfeleld prosztata artérias ellatast szelektiven embolizalja(14). A A

A prostata betegségei
. A PAE helyét és szerepét meg vizsgaljak, de hatékony lehet sulyos prosztata - Ahere betegsegei

megnagyobbodas kezelésében. .
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Urogenitalis radioldgia

Take-Home Message
Anatomia és anatomiai variacidok

Diagnosztikai képalkoté

Vese technikak
A radiologus szerepe: - UH
. CT
- MR
o A vese |éziok kimutatasa és LMQ_eJa_w_ejggs_e.ggl(
diagnosztizalasa Vesebetegségek

+ A hdlyag betegségei

« Terapias és sebészeti tervezés . A prostata beteaségei

* A vese betegségek kdvetese és
monitorozasa

« Ujabb intervenciés eljarasok Take-Home Message
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Urogenitalis radioldgia

Take-Home Message
Anatémia és anatomiai varidciék

Diagnosztikai képalkoté

Huagyholyag technikak
- UH
» Ha klinikailag felmertl a gyand, hdgyhdlyag ultrahang javasolt. © CT
* MR
» A hugyhdlyag MRI-je hasznos a betegség stadium meghatarozasaban és a LngJLw_ejggsgggL(
differencialodasban (NMIBC és MIBC) Vesebetegségek
Prosztata * A hdlyag betegségei
* A prostata betegségei
« A multiparametrikus MR vizsgalat az elsédlegesen valasztandd képalkoto eljaras a prosztata *  Ahere betegségei
rak diagnoziasban . e
) Intervencioés eljarasok
« A PI-RADS pontszam meghatarozza a klinikailag szignifikans Take-Home Message
betegseg valoszindseget.
* Haaz MRI gyanus, célzott biopszia javasolt Teszteld tudasod
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Urogenitalis radioldgia

Take-Home Message

Anatomia és anatéomiai variaciok

H Diagnosztikai képalkoté
ere technikak
- UH
« Ha felmerll a here térfoglalas, az elsddlegesen valasztandod kép alkotd eljaras az ultrahang, a - CT
stagning vizsgélat kontrasztos mellkasi, hasi és kismedencei CT. ° MR
» Here torzid esetéen color -Doppler vizsgalat végzése szikseges. . _e_s_eb_ejgg_sg_ggl(

+ A hdlyag betegségei
* A prostata betegségei

Pénisz * Ahere betegségei
« Peéniszrak vagy pénisztores esetén, MRI indokolt az UH utan, a diagndzis megerdsitése és a Intervenciés eljarasok
kezelés meghatarozasa, a szovoédmenyek feltarasahoz.
P Take-Home Message
Teszteld tudasod
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Diagnosztikai képalkoté

technikak

- UH

- CT

* MR

LMQ_eJa_s_b_ejggs_eggL(
Vesebetegségek

+ A hdlyag betegségei

* A prostata betegségei
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3 —— Az ureterek anatomiailag a kovetkez6
szakaszokra oszthatok:

» Két rész: proximalis es disztalis ureter

« Két rész: hasi és kismedencei ureter

o  Harom részbdl all: hasi, kismedencei és intramuralis ureter

« Négy reszbdl all: hasi, medencei, extramuralis €s intramuralis
ureter
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9 - Férfi, 44 éves, jobb herefdjdalommal és trauma nem érte, a here nagyobb. Melyik az elsé
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Minden felhasznalt anyag (beleértve a szellemi tulajdont és az illusztracios elemeket) - MR
vagy a szerzOktdl szarmazik, vagy a szerzok jogosultak voltak az anyag felhasznalasara az

alkalmazandd jogszabalyok szerint, vagy atruhazhato licencet kaptak a szerzdi jog _esgbﬂgg&ggk
tulajdonosatal. - Ahélyag betegségei

* A prostata betegségei
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