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GELOM PRI PREGLEDU ZDJELICE
MAGNETSKOM REZONANCIJOM
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UVOD

Magnetska rezonanci ja ( MR ) zdjelilc
eval uaci ju, procjenu progirenost:. i

organa.

MR zdjelice Je metoda I zbora u brojn
Ova tehni ka daje odli Inu mekoti kvnu

anatomije | patologije zdjelilnih or

Dodatna prednost Je gto nema izI|l agan



INDIKACIJE | KONTRAINDIKACIJE PREGLED S
REKTALNOM | VAGINALNOM DISTENZIJOM

INDIKACIJE:
-Detekcija I procjena progirenosti ginek
-Detekci j a | evaluaci ja zdjeli I'ni h masa,

endometrioze

Detekcija | procjena prosirenosti rektalnih malignih procesa

Detekcija | evaluacija rektalnih benignih tvorbi

-Pralenje pacijenata s ginekologkim i re
nakon kirurgkog zahvat a, nakon radi o i



KONTRAINDIKACIJE:
Opl e kontraindi kaci je za MR pregl ed
Apsolutna : implatirani elektrostimulator srca , metalne klipse

Rel ativne :: |1 mpl atant. S pDroteze , s
naprava , itd..



TEHNIKE

REKTALNA DISTENZIJA

Rektalnu distenziju izvodimo insercijom rektalnog katetera u rektum uz nadzor

radiologa , zati m polako apliciramo
dok pacijent | ehi u bolnom pol ohaju
rektalno i glhenje. Kateter se ukl anj

supinacije.



VAGINALNA DISTENZIJA

Vaginalnu distenziju izvodimo insercijom rektalnog katetera u vaginu uz nadzor
radi ol oga, zati m pol ako apliciramo dc

7

|l ehi na boku ili polohaju supinaciije

Kateter se uklanja prije poletka snirt
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\\5 Potrebna oprema :

-rektalni nastavak
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bez distenzije

distenzija vagine i rektuma




PROTOKOLI

Pacijent nesmije jesti barem 6 sati prije pregleda da se smanji peristaltika
crijeva I poboljga kvaliteta slike.

Potreban ur et aj od 1.5 T | zavoj]jnica

Koristimo standarne sekvence za pregled zdjelice:

T2W u sagitalnoj, koronarnoj i aksijalnoj ravnini, T1 in/out u aksijalnoj ravnini,
BTFE u aksijalnoj | koronarnoj ravnini, DWI u aksijalnoj ravnini, T2 SPAIR u
koronarnoj ravnini, T1 THRIVE nativno | postkontrastno u aksijalnoj, koronarnoj i

sagitalnoj ravnini.



Protokol MR pregleda zdjelice kod patologije cerviksa ( karcinoma ) s

vaginal nom di stenzijom omogul uje prne
bol est | ( odretivanje T2 1 T3 stadi |
tretmana.

Rektalna distenzija kod karcinoma r e

detekciju primarnog tm procesa u T1 |1 T2 stadiju.
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