MATERIALY POMOCNICZE DO WYKLADU

Z PODSTAW ZASTOSOWAN ULTRADZWIEKOW W MEDYCYNIE
(wylacznie do celow dydaktycznych — zakaz rozpowszechniania)

10. Zastosowania bierne ultradzwiekéw w medycynie:
Ultrasonografia. Obrazowanie harmoniczne. Elastografia. IVUS.
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S2-3. Diagnostyka ultradZwi¢kowa: Wprowadzenie

1965 — Siemens Medical System (Niemcy):

1972 — Advanced Diagnostic Research Coporation ADR (USA)
1977 — Kretztechnik (Austria)

1977 — Techpan IPPT PAN

S4-5. Diagnostyka ultradZwi¢kowa: Wprowadzenie

A
Cechy diagnostyki ultradzwiekowej: 1, \z,+2,
- osrodek elastyczny,
- tkanki miekkie — fale L, a tkanki twarde — fale L oraz T,

r 7 . ros . Z. -7
- predkos$¢ fali ultradzwickowej: 1540 m/s, R = P _%74
- wizualizacja r6znic impedancji (wspotczynnik odbicia): P. 2,14
% [*1 | Ampl. | Predkos¢ | Rodzaj struktury i kierunek fali | Predkos¢ | Ampl. | a,, [°]
Wsp. dzwieku dzwieku Wsp.
odbicia (1) (2) odbicia
R'[%] | c[m/s] | (1) (2) | e[mss] | R [%]
-8.61 1490 tluszcz =3 serce 1571 +8.61 71.5
-7.07 1490 ttuszcz > skora 1720 +&.07 60.0
-9.51 1490 ttuszez > sledziona 1601 +9.51 68.5
-8.31 1490 ttuszcz L watroba 1604 +8.31 68.3
-5.48 1490 ttuszez L mozg 1565 +5.48 72.2
-8.00 1490 ttuszez — krew 1575 +8.00 71.1
79.7 +1.52 1601 sledziona > krew 1575 =117
79.1 +0.31 1604 watroba < krew 1575 -0.31
78.4 -0.31 1604 watroba > serce 1571 +0.31
-2.53 1565 mozg > krew 1575 +2.53 83.5
S6. Diagnostyka ultradzwiekowa: Zjawiska T D~ It \ 0~
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S7-8. Diagnostyka ultradzwiekowa: Zjawiska
Zalamanie, odbicie, rozproszenie, odbicia wielokrotne
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S9. Diagnostyka ultradzwi¢ekowa: Typy prezentacji obrazowych

W zaleznosci od sposobu rejestracji ech rozrézniamy kilka typow prezentacji
ultrasonograficznych:

* A —skrot od stowa amplitude,

» B —skrot od stowa brightness,

* M lub TM — skrét od stowa movement lub motion,

*  obrazownie trojwymiarowe (USG 3D),

» elastografia (elastography),

»  obrazowanie harmoniczne,

»  obrazowania Dopplerowskie.

S10. Diagnostyka ultradzwiekowa: Prezentacja obrazu typu A

724 x=T, % c, =1540 /s

echo 2
At=t,—t, =2(d,—d,)/c

D=d,-d, =c(t,—t,)/2



S11. Diagnostyka ultradzwiekowa: Zasada dzialania echoskopu

Rytm pracy echoskopu sterowany jest impulsami synchronizujgcymi o czasie powtarzania Tp,
ktore wyzwalaja nadajnik oraz ZRW.

Nadajnik wytwarza kroétkie impulsy w.cz. (2 + 15 MHz), ktére przetwarzane s3 na impulsy

2l 1

ultradzwigkowe. €, o ecna = S ~T, = ra

p

Zasiggowa regulacja wzmocnienia ZRW (Time Gain Control, Time Variable Gain) za
pomoca niskoszumnych wzmacniaczy logarytmicznych (60 dB).

Detekcja amplitudy — wyprostowanie odebranego i wzmocnionego sygnatu oraz odfiltrowanie
sktadowej w.cz. — uzyskujemy obwiedni¢ sygnatow.

Wzmocnienie odbiorcze.

S12. Diagnostyka ultradzwiekowa: Zasieg badania

ZB [cm] = ZRW,, [dB] o
a [dB/ (Cm. MHz)] . f [M HZ] soft_tissue

~ 0.5 dB/ (cm- MHz)

Maksymalny zasi¢g badania zmniejsza rozbudowana tkanka mig$niowa.

S13. Diagnostyka ultradzwiekowa: Prezentacja typu B
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S14. Diagnostyka ultradzwiekowa: Rozdzielczos¢ podluzna w prez. B

Rozdzielczo$¢ osiowa (rozdzielczos¢ podiuzna) zalezy od dtugosci impulsu sondujacego.

Ad=2C
2
Dhugo$¢ impulsu ultradzwickowego zalezy od pasma przenoszenia przetwornika.
1 c
7= Ad ;45 =
B s 2-B g

S15. Diagnostyka ultradzwiekowa: Rozdzielczos$¢ poprzeczna w prez. B

Rozdzielczo$¢ poprzeczna zalezy od przekroju poprzecznego impulsu sondujacego, ktory
zmienia si¢ wraz z glebokoscig (zalezy od geometrii przetwornika i jego czestotliwosci).

W przyblizeniu rozdzielczo$¢ poprzeczna jest rowna szerokosci wigzki mierzonej na
poziomie -20 dB (czgsto tez -6 dB), w odniesieniu do jej maksymalnego natezenia na osi.

Ax:/1E
L

Ogniskowanie prowadzi do poprawy rozdzielczo$ci poprzecznej przynajmniej w pewnym
ograniczonym obszarze (w praktyce w ognisku rozdzielczo$¢ poprzeczna moze by¢ rowna
okoto 2 dhugoséciom fali).

S.16. Diagnostyka ultradzwiekowa: Rozdzielczo$¢ pionowa w prez. B

Rozdzielczo$¢ w elewacji zalezy od grubosci warstwy obrazowanego narzadu objetej polem
ultradzwiekowym 1 jest zazwyczaj gorsza od rozdzielczo$ci poprzecznej 1 rozdzielczosci
osiowe;j.

z gory z boku

pole bliskie

pole dalekie z, = 0_353_2 I A Z, = 035b2 v I
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S.18-19. Diagnostyka ultradzwiekowa: kontrast w prez. B

W prezentacji B, echa ultradzwigkowe zamienione zostaja na $wiecgce plamki na ekranie
monitora — jasnos¢ plamki jest proporcjonalna do amplitudy echa — jasno$¢ plamki jest
modulowana sygnatem echa, od czerni do bieli.

Rozdzielczo$¢ kontrastowa rozumiemy jako zdolno$¢ systemu do wytwarzania
rozrdznialnych (w sensie $redniej jasno$ci) obrazoéw tkanek jednorodnych roéznigcych si¢
poziomem echogenicznosci.

Rozdzielczo$é kontrastowa jest ograniczona przez ilos¢ poziomow szaro$ci.

Przy bardzo gestym rozktadzie poziomow szaro$ci, rozdzielczo$¢ kontrastowa zalezy gtownie
od przestrzennej rozdzielczosci USG.

O rozdzielczosci kontrastowej systemu mozemy wnioskowac na podstawie pomiaru wielko$ci
ziarna w obrazie, ktore jest rezultatem sumowania si¢ fal odbitych i rozproszonych w
obszarze o r6znych wlasnosciach akustycznych.

S.20. Diagnostyka ultradZzwi¢kowa: Rozdzielczo$¢ czasowa

Rozdzielczo$¢ czasowa zdefiniowana jest jako ilo$¢ niezaleznych obrazow rejestrowanych w
jednostce czasu, co odpowiada czestotliwosci ramki obrazowe;.

Maksymalna czgstotliwos$¢ ramki jest ograniczona przez predkos¢ dzwigku i gtgbokos¢
badania (typowo od kilku do 30 obrazéw na sekundg).

W glowicach wieloelementowych predkos¢ t¢ mozna zwigkszy¢ poprzez jednoczesng

S.21. Diagnostyka ultradzwiekowa: Ograniczenia
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S.22. Diagnostyka ultradzwi¢kowa: Bledy zobrazowania typu B
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S.23-25. Diagnostyka ultradzwi¢ekowa: Prezentacja typu M
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S.26. Mechaniczna ultradZwiekowa ogniskujaca glowica sektorowa
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S.28. Typy glowic USG
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S.32. Ultradzwiekowe glowice do zobrazowan medycznych
S.33. Obrazowanie typu B przy wspomaganiu biopsji
S.34. Transrektalne glowice USG

S.35-38. Ultrasonografia 3D

Zastosowanie uktadu pozycjonujacego glowice:
e elektromagnetycznie,
e akustycznie,
e optycznie.

Mozliwa jest rowniez wizualizacja 3D bez sensoréw potozenia, na zasadzie cigglego
monitorowania parametréw charakterystycznych dla sasiadujacych ze sobg obrazéw 2D.



S.39. Ultrasonografia 3D

Rekonstrukcja obrazu 3D sprowadza si¢ do interpolacji wszystkich obrazéw 2D, zebranych
we wspolrzednych sferycznych (r,6,2) (dla glowicy rotujacej lub sektorowej) do siatki
wspotrzednych kartezjanskich (x,y,z).

P(r.0,z) > P(x,y,z)

Wyrézniamy dwie metody interpolacji:
* interpolacj¢ zorientowang na obraz zrédtowy,
» interpolacje zorientowang na obraz wynikowy.

S.41. Zobrazowanie harmoniczne

Obrazy tworzone sg na podstawie ech, ktore majg czestotliwos¢ dwukrotnie wieksza od
czestotliwosci fali emitowanej przez przetwornik ultradzwigkowy - sa druga harmoniczng tej
czestotliwoscei (powstaja na skutek nieliniowosci).

S.42-45. Elastografia USE: statyczna i dynamiczna

Elastografia USE (palpacja przez obrazowanie) - nowa technika obrazowania spr¢zystych
wlasnosci tkanek. Akwizycja ech z tkanek odbywa si¢ przed i po kontrolowanym ucisku
badanego narzadu.

S.46-48. Ultrasonografia wewnatrznaczyniowa (IVUS)
CMUT (MEMS)



