CT vySetreni

CT - VYPOCETNI (POCITACOVA) TOMOGRAFIE
Vypocetni tomografie (dale jen CT) je vySetfovaci metoda, ktera specialnim zpisobem
vyuziva rentgenovych paprskl a umoznuje podrobné zobrazeni jednotlivych ¢asti téla v
tenkych vrstvach (pojem ,tomografie“ znamena zobrazovani v fezech). Vyuziva se pfi
diagnostice Siroké Skaly chorob i pro vedeni nékterych specialnich |é€ebnych vykonu.
Nejvétsi nevyhodou tohoto vySetfeni je, Ze vystavuje pacienta vyznamné expozici
ionizujiciho zafeni. Proto smi byt provadéno jen v indikovanych pfipadech — t.j. existuje-li
jasny medicinsky divod vysSetfeni. Pro zobrazeni cév, ale i struktury parenchymovych
organl a charakteristiku patologickych Iézi je nutné béhem vysetfeni podani jodové

kontrastni latky do Zily.

CT pracovisté

Podle pozadované oblasti vySetfeni (horni bficho, panev a pod.) pije pacient €aj rozfedény
kontrastni latku v mnoZstvi 500 az 1500ml béhem 30-120 minut pfed vySetfenim. Je
nezbytné nutné, aby pacient dodrzel tuto pfipravu, cely objem je nutno vypit postupné
béhem uréené doby pred vySetfenim, ne najednou. U hospitalizovanych pacientl je vhodné
vyzvednout si kontrastni latku pfedem tak, aby pacient mohl popijet na oddéleni. U akutnich
vySetieni Ize provést CT bficha i bez pfipravy travici trubice, ma vSak zfetelné nizsi

vypovédni hodnotu.

Indikace (Kdy se ma CT vysSetieni provést ?)

Vzhledem K relativné vy$3i zatézi zarenim, je CT indikovano vétsinou az jako doplriujici
vySetieni, které by mélo pomoci pfi nejasném nalezu na ultrazvukovém vySetfeni nebo
klasickém RTG snimku. CT je velmi vhodné pro detailni posouzeni kosti i plicni struktury,

kde ultrazvuk nelze pouzit.



V akutnich (neodkladnych) indikacich pouzivame CT pfedevSim pro zobrazovani hlavy —
mozku pfi cévnich mozkovych pfihodach a Urazech hlavy, dale velmi dobfe zobrazi
nitrolebni krvaceni. Spolehlivé zobrazi i razové zmény organu hrudniku, bficha, panve i

zlomeniny kosti.

Dalsi dulezitou akutni indikaci CT vySetfeni je podezfeni na choroby aorty (srdecnice), jako

je vydut nebo disekce (odtrzeni vystelky) aorty.

CT angiografie (vySetieni cév pomoci CT) se pouziva pfedevSim pro zobrazeni velkych
tepen (aorty, ledvinné tepny, panevni tepny, krkavice) a také pro zobrazeni mozkovych

tepen.

Kontraindikace CT vySetreni (Kdy se nesmi vySetreni
provést?)

Nativni vySetireni (tj. vySetreni bez pouziti kontrastni latky):
Je v indikovanych pfipadech mozno provést kdykoli, relativni kontraindikaci je t€hotenstvi (u

téhotnych Ize provést jen v pfipadé ohrozeni zivota).

VysSetreni s kontrastni latkou

VySetfeni nesmi byt provedeno u pacientd alergickych na jodové kontrastni latky. V
nasledujicich stavech muze byt vySetfeni provedeno pouze v mimofadnych pfipadech
(vitalni indikace — vySetieni je nutno provést pro zachranu Zivota pacienta) a za
mimoradnych opatfeni specifickych pro dany pfipad (rozSifena antialergicka pfiprava,

asistence anesteziologa, zajisténi hemodialyzy atd.):

gravidita (t€hotenstvi)

tézkeé formy polyvalentni alergie

renalni insuficience (porucha vyluCovaci funkce ledvin)

neléCena nekorigovana hypertyredza (zvySena funkce Stitné Zlazy)
feochromocytom (nador produkujici katecholaminy).

Pred vySetfenim je nutno cilené patrat a vyloucit &i potvrdit pfitomnost kontraindikaci. Kazdy

pacient je oSetfujicim Iékafem poucen o rizicich nitrozilniho podani kontrastni latky a v



pfipadé jejiho pfedpokladaného podani béhem CT vySetfeni si oetfujici |ékaF vyzada a
spolupodepise pacientlv pisemny informovany souhlas s jejim nitroZilnim podanim. Pfi

relativnich kontraindikacich je nutno zvazit pomér rizika a zisku vysetfeni.

Rizika CT vySetreni

Vzhledem k tomu, Ze jde o rentgenové vySetieni, je zde riziko z ozareni RTG zafenim
podobné jako u jinych RTG vySetfeni. Celkova davka zafeni zavisi na typu vysetfeni a
rozsahu vySetfované oblasti, obecné ale Ize Fici, ze davka pfi CT vySetfeni je znatelné vysSi
nez u bézného RTG snimku, je srovnatelna s davkou u RTG vySetieni s viceCetnymi snimky

(napf. rentgenové vysetfeni zaludku ¢&i stfeva).

Nitrozilni aplikace jodové kontrastni latky mize mit nezadouci u€inky: navaly horka, poceni,
nevolnost, zarudnuti, svédéni, vyrazka a ve zcela vyjimecnych pfipadech se mlize objevit i
tézka alergicka reakce charakteru anafylaktického Soku, vyzadujici Iékafskou péci a zcela

vyjimec€né i hospitalizaci pacienta.

Objednani k vysetreni

K vySetfeni se pacient dostavi v dohodnuty ¢as po pfedchozim fadném objednani (osobné i
telefonicky na recepci radiodiagnostického oddéleni — telefon 565 355 343), u akutnich
pfipadud v co nejkrats§i dobé po predchozi dohodé oSetfujiciho Iékafe s radiologem. Pacienti
v zavazném klinickém stavu jsou vySetfovani pfednostné. O pofadi pacientd jdoucich na

vySetfeni rozhoduje lékafr.

Priprava pacienta pred CT vySetrenim
Pfed CT vySetfenim bez aplikace kontrastni latky neni nutna Zadna specialni pfiprava. Pfed
CT vySetfenim bficha a panve je vhodné naplnit travici trubici kontrastni latkou, aby byla

dobre odliSitelna od ostatnich struktur.

Podle pozadované oblasti vySetieni (horni bficho, panev a pod.) pije pacient vodou

rozfedénou kontrastni latku v mnozstvi 500 az 1500ml béhem 30-120 minut pred



vySetfenim. Je nezbytné nutné, aby pacient dodrzel tuto pfipravu, cely objem je nutno vypit
postupné béhem urené doby pied vySetfenim, ne najednou. U delSi pfipravy je vhodné u
hospitalizovanych pacientll vyzvednout si kontrastni latku pfedem tak, aby pacient mohl
popijet na oddéleni. U akutnich vySetfeni Ize provést CT bficha i bez pfipravy travici trubice,

ma vSak zfetelné niz8i vypovédni hodnotu.

U CT vySetfeni bficha, panve, hrudniku, krku a mozku, jakoz i pfi CT angiografii a CT srdce
je vétSinou nutno aplikovat do Zily kontrastni latku, proto je pfed témito vykony nutna

antialergicka pfiprava:

Priprava pred i.v. aplikaci kontrastni latky

Pacient pfichazi nalacno (la¢ni alespon 4 hodiny), stejnou dobu nekoufi. Tekutiny vSak

pfijima po celou dobu v dostate€ném mnozZstvi.

Premedikace rizikového pacienta (polyvalentni alergie,
astma bronchiale)
Prednison tbl: 40 mg (12 — 18 hodin pfed aplikaci JKL) a 20 mg (6 — 9 hodin pfed aplikaci

JKL)

V akutnim pfipadé, kdy neni mozné pacienta pfedem Ffadné pfipravit, podavame kortikoidy a

antihistaminikum i.v. (napf. methylprednisolonum 40 mg a 1 mg bisulepin.

e u pfedchozich pfipadu alergie na JKL se doporucuje premedikovat
po dobu 24 — 48 hodin ve spolupraci a anesteziologem, ktery je
dostupny pfi vySetfeni s aplikaci JKL.

Pfed aplikaci KL hodnota kreatininu né star$i nez 1mésic — hladiny do 150umol/I (pfi

hodnoté 150-300umol/l nutno vyjadfeni nefrologa).

Co vzit s sebou na vysetieni?

1. Radné vyplnénou Zadanku na vysetfeni, kde jsou uvedena osobni
data pacienta, presné specifikovano pozadované vySetfeni a jeho



oCekavany pfinos, uvedena kratka anamnéza nynéjsiho
onemocnéni, udaje o predchozich operacich a intervencnich
vykonech v souvislosti s pozadovanym vySetienim. Privodka musi
byt vyplnéna Citelné (nejlépe psacim strojem €i na pocitaci) a nesmi
na ni chybét jméno a podpis indikujiciho lIékafe a razitko pfisluSného
oddéleni ¢i ambulance. Mezi povinné udaiji patfi rovnéz alergicka
anamnéza, vyska a vaha pacienta, u zen absence gravidity.

2. Pfi oCekavaném podani KL pacient se Zadankou pfinese indikujicim
lékafen vyplnény informovany souhlas o podani kontrastni latky, kde
indikujici Iékar svym podpisem potvrdi alergickou anamnézu a
hodnotu kreatininu .

3. Informovany souhlas s provedenim vySetfeni za pouZiti ionizujiciho
zareni.

Prabéh vysetreni
VySetfeni provadi erudovany radiologicky asistent ¢i laborant pod vedenim lékaie —

radiologa, ktery ma zkuSenosti s CT diagnostikou.

Pacient musi odloZit kovoveé pfedméty, které se nachazeji ve vySetfované oblasti, nebot by
znehodnotily zobrazeni. Asistent ulozi pacienta na stll CT pfistroje. VétSinou se vySetfeni

provadi vleze na zadech, v nékterych specifickych pfipadech i vleze na brise.

V pfipadé vySetieni vyzadujiciho aplikaci kontrastni latky asistent €i Iékaf zavede pacientovi
nitroZilni kanylu. Kontrastni latka je b&hem vySetfeni aplikovana automatickym injektorem —

pumpou v urcité fazi vysetfeni, v odivodnénych pfipadech podava latku pfimo lékar.

Béhem vysetfeni je nutné, aby se pacient nehybal (jakykoliv pohyb znehodnocuje
zobrazeni), pfipadné dostava pacient mikrofonem pokyny k zadrzeni dechu, nadechu ¢i

vydechu.
Celé vySetieni bézné trva 5-20 minut, je nebolestivé (s vyjimkou zavedeni kanyly do Zily). Po
ukoncCeni vySetfeni asistent odstrani kanylu a pacient pocka jesté 30 minut v ¢ekarné, aby

mu mohla byt v pfipadé vyskytu pozdéjSich komplikaci poskytnuta nalezita Iékarska péce.

Lékar vyhodnoti ziskané obrazky, mize z nich zhotovit dal$i rekonstrukce, a vyhotovi

definitivni nalez. Tento proces nicméné muze trvat delSi dobu, proto vétSinou neni mozné



predat nalez pacientovi ihned po skonceni vySetfeni. Pacient se ale samoziejmé muze
zeptat vySettujiciho Iékafe na predbézny nalez. Definitivni nalez je pak pfistupny Iékafim
nasi nemocnice pres nemocni¢ni informacni systém, ostatnim indikujicim Iékafiim se zasila
postou. Obrazova dokumentace se v sou¢asné dobé uchovava pouze v digitalni podobé.
Kazdy pacient si muze vyzadat kopii svého vySetieni zaznamenaného na CD. CD
poskytujeme na Zadost indikujiciho Iékafe zdarma, na vlastni Zzadost pacienta poplatek 60k¢.
Obrazova data Ize zaslat na vyzadani do jiné nemocnice zabezpeenou mezinemocnicni siti

ePACS, ktera funguje po celé Ceské republice.

Casto kladené otazky

Jaky je princip CT vySetreni?

Jde o zafizeni pracujici s rentgenovym zarenim podobné jako bézny RTG pfistroj, na kterém
se zhotovuji napf. snimky plic nebo kosti, ale na rozdil od klasického rentgenového pfistroje,
kde je zdroj zafeni (rentgenka) i detektor zafeni prochazejiciho vySetfovanou osobou (film
nebo digitalni detekéni systém) nehybny, u CT rotuje rentgenka i detekéni systém okolo téla
pacienta, ktery je tak ozafovan postupné z rliznych smérl po celém obvodu téla. Detektory
pak vyhodnocuji mnozstvi zafeni prochazejici télem pacientem rdznymi sméry a z téchto dat
jsou pak pocitacové zhotoveny obrazy vrstev téla. U klasického RTG snimkovani je
vysledkem sumacéni obraz z celého téla, na kterém se stiny jednotlivych struktur pfekryvaiji, u
CT vySetieni ziskame sadu tenkych vrstev z vySetfované oblasti, bez pfekryvani jednotlivych
Casti téla, Ize tedy zobrazit mnohem presnéji jednotlivé organy, jejich strukturu a eventuelni

patologické stavy.

Co je to CT angiografie?

Jde o zobrazeni cév pomoci CT pfistroje. VySetfeni probiha podobné jako bézné CT
vySetfeni, pro zobrazeni cév je nutné podat pacientovi jodovou kontrastni latkou do Zily.
Kontrastni latka prochazi cévami v téle a tato naplf cév se zobrazi. Pro docileni dobré

napliné cév podavame injekci kontrastni latky automatickym injektorem, kde pfesné



nastavujeme rychlost pritoku a mnozstvi podané latky. Pro lepSi hodnoceni cév vysetfujici
lékar zhotovuje z obrazku vrstev rlizné rekonstrukce v jinych rovinach, ale i trojrozmérné

rekonstrukce cév.

Co je to CT kolonoskopie (také tzv. virtualni CT
kolonoskopie)?

Jedna se o dalSi specialni vySetfeni na CT, kdy Ize zachytit celé tlusté stfevo naplnéné
plynem a nasledné je mozné timto stfevem virtualné projit a prozkoumat vsechny
patologické zmény na jeho sténé obdobné jako to provadi gastroenterolog klasickou
kolonoskopii. Vyhoda je, Ze je mozné zhodnotit celou dutinu bfiSni a pfipadny vztah
nalezené patologie ve sténé tlustého stfeva k okoli. Nevyhodou je nemozZnost odbéru
bioptického materialu, jako je to mozné u klasické kolonoskopie. Pfiprava na vy3etfeni je
ponékud odlisna. Pacient 3 dny pfed vySetfenim ji jen bezezbytkovou stravu a vecer pfed
vySetfenim pije Fortrans, po kterém dochazi k vyraznému vyc€isténi celého tracniku. Na
vySetfeni se dostavuje pacient na laéno, avSak piti napf. aje je povoleno a spise i
doporucovano. Tésné pfed vySetfenim je do koneCniku zavedena trubi¢ka, kterou se naplini
tlusté stfevo vzduchem. Soucasné pacient dostava do zily Buscopan, aby se na cca 15
minut zastavila peristalticka Cinnost stfev. VySetfeni se provadi na bfiSe a poté na zadech.
Lékar posléze oba nabéry posuzuje s vyuzitim specialniho softwaru k virtualnimu prachodu
stfevem. Toto vySetfeni neni konkurenci klasické kolonoskopie, ale spise jejim doplfikem,
nebot zejména u pacientl, kde nelze provést kolonoskopii je tato metoda velmi pfinosna.
Casto se také CT kolonoskopie doplfiuje po netuspésné klasické kolonoskopii v jeden den,
kdy se pacientovi uSetfi jedna priprava Fortransem. CT kolonoskopie je dobfe snasena
pacienty. VySetfeni je nevhodné u lidi, ktefi nedodrZi dietu a tim celou pfipravu, nebot’ zbytky
stolice v traéniku prekryvaiji jiné patologie. Sou¢asné ma také kontraindikace podavany
Buscopan, ktery se nesmi podat u pacientl se zelenym o¢nim zakalem (glaucom) a neni
prili§ vhodny také u pacientl s hyperplazii prostaty, nebot zplsobuje do¢asné ztizené

moceni.



Co je to CT enterografie?

Tato metoda je vhodna k vySetfovani klicek tenkého stfeva a zhodnoceni pfipadnych
patologii zde se nachazejicich. Samotné vySetfeni se neliSi od vySetfeni CT bficha. CT
enterografie se liSi pfipravou. Pacient pfed vySetfenim 24 hodin ji jen bezezbytkovou stravu,
aby v klickach tenkého stfeva nebyly pevné zbytky stravy. Pacient se dostavi na vySetreni
lacny, avSak pit pfiméfené mlze. Pfed vySetfenim postupné vypije 1,5 roztok slabého
nevstfebatelného cukru Mannitolu béhem 45minut, ktery fadné distenduje klicky stfevni a
usnadriuje jejich hodnoceni. BE€hem provadéného vySetfeni je podavan Buscopan na
zastaveni peristaltiky stfev a nasledné je podavana kontrastni latka nitroZilné. Po vySetfeni
pacient muze normalné odejit domda, je vSak nutné pocitat s moznosti prajma, které se
pravidelné po vySetfeni dostavuji, nebot Mannitol se nevstiebava a tudiz odchazi z téla jako
fidka stolice. S timto musi pacienti pocitat, zejména pokud cestuji po vySetfeni domu na

delSi vzdalenost.

Je CT vysSetreni bezpeéné?
S CT vySetfenim je samoziejmé spojeno riziko expozice rentgenovému — ionizujicimu
zareni, podobné jako s jinymi RTG vySetfenimi. Dale je zde riziko nezadoucich reakci pfi a

po nitrozilni aplikaci jodové kontrastni latky, kterou je u nékterych CT vySetfeni nutno podat.

Je toto vysetreni bolestivé?

CT vySetieni je nebolestivé, bolestivé je pouze zavedeni kanyly do zily — podobné jako napf.
odbér krve. Béhem aplikace kontrastni latky mize pacient pocitovat nékteré nepfijemné

pocity, jako je napf. teplo po téle, pachut v ustech, pocity na moceni apod.

Jaka jsou omezeni metody?

Existuji kontraindikace — stavy kdy nelze CT vySetfeni provést — blize viz tento odstavec
vySe. Nékteré cizi kovové predméty zplsobuji vyrazné artefakty, to znamena, ze

znehodnocuji zobrazeni tkani v jejich okoli, nékdy je pak takové vy3etfeni nehodnotitelné



nebo ma jen omezenou vypovédni hodnotu. Jedna se pfedevsim o kovové zubni nahrady,

nahrady kloub(, kovové vyztuze kosti €i patefe apod.

Jak se mam na vysetreni pripravit?

O pfipravé by vas mél poucit odesilajici I€kaF. V pfipadé vysetfeni oblasti bficha a malé
panve je tfeba pfed vySetfenim vypit kontrastni latku — viz oddil pfiprava pfed CT
vySetfenim. Casto je pfi CT vySetieni nutna aplikace jodové kontrastni latky do Zily. Pro
zabranéni event. alergickych reakci na tuto latku se uziva pfed vySetfenim néktery
antialergicky lék-viz vySe. Nezapomerite s sebou pfinést Zadanku na vysetfeni vyplnénou
Vasim odesilajicim |ékafem, Informovany souhlas s uzitim ionizujiciho zafeni ev.
Informovany souhlas s podanim kontrastni latky. Pokud mate k dispozici néjaké Iékarské
nalezy ¢i obrazky z pfedchozich vySetteni, které maji souvislost s pozadovanym CT

vySetfenim, pak je vezméte s sebou.

Jak vysetieni probiha?

VySetfeni provadi zkuSeny radiologicky asistent i laborant pod vedenim Iékafe — radiologa.
Budete pozadani, abyste si odlozili tak, jak je to nezbytné nutné, poté si lehnete na stal CT
pristroje. Pfed vySetfenim hlavy a krku je tfeba sejmout nausnice a fetizky z krku. Pokud je
nutno podat nitroZilné kontrastni latku, bude Vam zavedena do zZily kanyla. Béhem
vySetfovani budete projizdét prstencem CT pfistroje, z mikrofonu Vam béhem vySetfeni
budeme davat instrukce k zadrZzeni dechu, omezeni polykani apod. Pfitom Vam bude
aplikovana kontrastni latka do zZily, vétSinou automatickym injektorem. Celé vySetfeni trva
5-20 minut. Pokud Vam byla podana kontrastni latka do zily, poCkate jesté 30 minut v

cekarné, jinak muzete po ukonceni vySetfeni odejit ihned.

Jak jsou zpracovany vysledky vysetreni? Musim ¢ekat
na zpravu pro svého lékare?
Vysetfujici Iékaf bezprostfedné po skonCeni vysetfeni vyhodnoti ziskané obrazky a ¢asto

provadi jeSté dalSi dodatecné pocitacové rekonstrukce a zpracovani, coz maze trvat urcity



Cas (od nékolika minut do nékolika hodin podle typu vySetfeni). Nalez poté zapiSe pfimo ,do
pocitaCe” a od okamziku odeslani do nemocnic¢ni pocitacové sité je nalez k dispozici
opravnénym osobam, tedy i |€kafi, ktery Vas na vySetfeni poslal — pokud ovSem sidli v nasi
nemocnici. Pokud Vas tedy na vysetieni posila Iékaf z nasi nemocnice, nemusite na nic
Cekat, Vas lékar si nalez precte v pocitaci. Pokud Vas posila jiny IékaF, bude tento nalez

Va8emu lékafi zaslan postou.

Jak vypada CT - pristroj? Bude mi z pristroje koukat
hlava?

CT pfistroj je tvofen dvémi zakladnimi sou€astmi — z takzvané gantry a pacientského stolu.
Gantry je prstenec, v némz obiha rentgenka — zdroj zafeni — a detektory, které prodlé zafeni
snimaiji. Télo pacienta je pfi vySetfeni uvnitf tohoto prstence, vysetfovana vrstva téla je
umisténa v roviné rotace systému rentgenka-detektory. VySetfovany Clovék lezi na
pacientském stole, ktery s nim béhem vySetfeni projizdi skrz gantry. Na rozdil od MR
(magnetické rezonance) zde neni zadny dlouhy tunel a okolo pacienta je dostatek volného
prostoru, nemusite se tedy bat, a to ani v pfipadé, Ze trpite klaustrofobii (strachem z

uzavienych prostor).

Mohu podstoupit vySetfeni i kdyZ mam kardiostimulator, endoprotézu — kloubni nahradu,
kovové ¢asti po operaci Ci jiné cizi pfedméty v téle?

Ano. Kardiostimulator ani jiné cizi pfedméty v téle neznemoznuji vySetieni. V okoli kovovych
predmétu ale mize byt zobrazeni ruseno a vySetfeni zde nebude pravdépodobné moc
pfinosné.

Mohu podstoupit vySetfeni, pokud jsem jiz prodélal/—a jiné vySetfeni s kontrastni latkou,
scintigrafii nebo jiné vysetfeni s radiofarmaky?

Ano. Pouze po rentgenovém vySetfeni travici trubice (Zaludku, stfeva — enteroklyza, irrigo) je

CT vySetieni bficha a panve nepfinosné, protoze baryova kontrastni latka pouzivana pfi



téchto typech vySetfeni znehodnocuje CT zobrazeni. V tomto pfipadé je pfed CT vySetfenim

nutno stfevo vyprazdnit. Staci pockat nékolik dni, nebo pouzit projimadia.

Neni pri vySetreni nadmerny hluk €i jiné neprijemné
pocity?

Béhem CT vySetfeni neni slySet Zadny siln&jSi hluk nebo nepfijemné zvuky. Pfi nitrozilni
aplikaci kontrastni latky, coz je bézna soucast CT vySetfeni, muze pacient pocitovat teplo po
téle, nepfijemnou pachut v ustech, pocit na moceni Ci jiné nepfijemné pocity, které ale

béhem nékolika minut zcela odezni.

Jak dlouho bude vysetieni trvat?

Samotné vySetieni trva zhruba 5-20 minut. Pokud ale jdete na CT bficha nebo panve,
musite pfed nim vypit kontrastni latku — viz pfiprava na CT vySetfeni. Nejste-li
hospitalizovany, budete pit pfed vlastnim vySetienim 0,5-1,5 hodiny a popijet kontrastni

latku.

Mohu ocekavat néjaké potize po vysetreni na CT?
Klasické CT vySetfeni nezanechava zadné stopy na téle. Kontrastni latka je po aplikaci
ihned vyluCovana ledvinami. Pacient by mél po vysetieni vypit nejméné litr vody, aby se
ledviny rychleji kontrastni latky zbavily. Vypita kontrastni latky na vySetieni bficha €i malé
panve se nevstfebava, ve velmi vzacnych pfipadech mize zpUsobit jednorazovy prajem. V
pfipadé vySetfeni CT enterografie pije pacient Mannitol, po némz byva pravidelné jako

doprovodny jev prijem. Tento stfevem nevstifebatelny cukr totiz prijem zpUsobuije.



