B3

BSTI

OBRAZOWANIE KLATKI PIERSIOWEJ
W INFEKCJI COVID-19

Instrukcje dla Radiologow
Brytyjskiego Towarzystwa Obrazowania Klatki Piersiowej

Wersja 2
16 marca 2020
Ttumaczenie na jezyk polski Lek. B. Gizycka
Zaktad Diagnostyki Obrazowej

Szpital Zakazny Megrez <=



INFORMACJE OGOLNE COVID-19

Pierwsze przypadki Wuhan
Chiny
Grudzien 2019

Nagta fala zakazen Pétnocne ;’Eﬁ
Wtochy PV
Luty 2020
Pierwszy przypadek UK n%
Luty 2020 B e 1

o

. \#a’

Pierwszy przypadek Polska

Marzec 2020 (dopis ttumacza)

WHO ogtasza pandemie 3
Marzec 2020 - <>>:\
\g = )
Ny



Wymaz z gardta

Przy wzroscie zapotrzebowania
czas oczekiwania na wynik
moze sie wydtuzy¢

Chiny- po wyczerpaniu
zestawow PCR zastosowano
badanie TK jako gtbwne
narzedzie diagnostyczne

Czutos¢ PCR wynosi 60-70%,
poczgtkowo mozliwe sg wyniki
fatszywie ujemne

Powtarzanie badan- prowadzi
do dalszych opoznien
uzyskania wynikow

PCR

PCR
(Polymerase Chain Reaction)

¥

Throat

swabbing transportation amplification



Protokoty w Zaktadach Diagnostyki

Powinno sie ustali¢
standardowe procedury
postepowania dopasowane do
warunkow lokalnych dotyczgce:

O

Zminimalizowania ryzyka dla
personelu

Kontroli zakazen
Przenosnego aparatu RTG
Standardowego aparatu RTG
Transportu pacjenta do i z
Zaktadu Diagnostyki

Badan TK i dogtebnego
czyszczenia
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SKIEROWANIE NA BADANIE OBRAZOWE %

BSTI

Na skierowaniu na badanie obrazowe muszga znajdowac sie
odpowiednie informacje

Zaktady powinny wspotpracowa¢ z klinicystami w celu zapewnienia
odpowiednich informacji klinicznych dot. pacjentow kierowanych na badania

Podejrzenie COVID-19
Ryzyko zakazenia- determinuje jak, gdzie 1 kiedy pacjent bedzie badany
Podwyzszone WCC/limfopenia — zwykle obecne u pacjentow z COVID-19
CRP- nietypowy dla infekcji COVID-19 jest prawidlowy poziom CRP
Istotny wywiad w kierunku chordb uktadu oddechowego

Wywiad w kierunku nikotynizmu



Obrazowanie ?

> Badanie TK nie stuzy do
diagnozowania COVID-19;,
chyba ze mamy do
czynienia z pacjentem w
ciezkim stanie lub sytuacja
niedostepnosci testow
PCR

> QObrazowanie (RTG i TK)
moze pomoc w okresleniu |
iIndywidualnego
postepowania z
pacjentem, ocenie
powiktan lub poszukiwaniu
alternatywnej diagnozy




Algorytm diagnostyczny u chorych podejrzanych o COVID-19

e

1 w przypadku POChP saturacja < 90%
2 National Early Warning Score (NEWS) — skala uwzgledniajgca czestos¢ oddechu, saturacje, koniecznos¢ tlenoterapii, skurczowe cisnienie krwi, tetno, poziom

przytomnosci i temperature; kalkulator dostepny pod adresem: https://www.mdcalc.com/national-early-warning-score-news
3 na tym etapie mozliwe jest podejrzenie COVID-19 u chorych pierwotnie niepodejrzanych; w takim przypadku konieczna jest ponowna analiza mozliwosci zakazenia
4 wskazana jest kwantyfikacja zmian jako fagodne / umiarkowane / nasilone


https://www.mdcalc.com/national-early-warning-score-news

Obrazy TK

WhiosKi

Opis

Klasyczny COVID-19
(100% prawdopodobienstwo
COVID)

Dominujgce zajecie dolnych ptatow, dominujgca

BSTI

lokalizacja obwodowa, mnogie, obustronne* ogniska
mlecznej szyby (GGO)
+/-
Obraz kostki brukowej (crazy-paving)
Obwodowe zageszczenia (konsolidacje)**
Bronchogram powietrzny
Objaw odwrdconego ,halo”/okotozrazikowy™*

Obraz nieokreslony

(<70% prawdopodobienstwo
COVID

(70% prawdopodobienstwo
diagnozy alternatywnej)

Obrazy nie spetniajgce kryteriéw klasycznego,
prawdopodobnego lub non-COVID

Obraz odpowiada powyzszym, ale kontekst kliniczny
jest niezgodny lub sugeruje obecnos¢ alternatywnej
diagnozy (tzn. choroby srodmigzszowej ptuc w
przebiegu choroby tkanki tgcznej)

*>1 zmiana, ale nadal moze byc¢ jednostronnie; zwykle, ale nie zawsze obustronnie
**np. obraz organizujgcego sie zapalenia ptuc




PRZYKLADY

> Pokazane przypadki dotyczg aktualnie wykonywanych
badan w UK

> Zauwaz, ze podejrzenie kliniczne jest NADRZEDNE

> Bez klinicznego podejrzenia badanie radiologiczne jest
niespecyficzne i moze wskazywac na szereg innych
procesow
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Klasyczny COVID-19

Obraz kostki brukowej i zageszczenia (konsolidacje)




Klasyczny COVID-19

BSTI

Mleczna szyba (GGO), odwrocone ‘halo’ i zag.
okofozrazikowe

Odwrdcone 'halo’ (strzatka) i zageszczenia okotozrazikowe (groty strzatek)
sg objawami organizujgcego sie zapalenia ptuc



Organizujace sie zapalenie ptuc

BSTI

Okotooskrzelowe
zageszczenia i
nieregularne guzki

Odwrocone Okotozrazikowe zageszczenia <
'halo’ 'rozmyte arkady' 2 = e~
ey |



Prawdopodobny COVID-19

BSTI

Okolooskrzelowe guzkowate zageszczenia organizujgcego
sie zapalenia ptuc, bronchogram powietrzny, ale brak

mlecznej szyb)




Obraz nieokreslony

BSTI

Podejrzenie mlecznej szyby? Obraz niejednoznaczny
(trudna interpretacja w badaniu po CM )

Wymaga podejscia kliniczno-radiologicznego. Gorgczka, podwyzszone CRP i zwlaszcza

limfopenia mogg wskazywac¢ na COVID-19

Komentarz ttumacza: slajd w jezyku angielskim nie jest do konca jasny. Zastosowano
ttumaczenie dostowne




NON-COVID-19

0,6mm recon ptucny 8mm MIP recon ptucny

Chtoniak Burkitta, pancytopenia, 5-dniowa gorgczka z biegunka.

Obraz paczkujgcego drzewa (uzyteczne obrazy MIP) — COVID ujemny (wyjsciowy wym%
==

Sy



Zmiany w czasie

I ENEEY
(212218

€366 )

01-27-2020 01-28-2020

Badanie TK klp 62-letniego mezczyzny z
goraczkg od 2 tygodni, dusznoscig od 1
dnia. Ujemny wynik RT-PCR w kierunku
SARS-CoV-2 w prébkach pobranych 03.02 i
11.02.2020. (kolumna A) w badaniu TK
obustronne mnogie ogniska mlecznej szyby
(kolumna B) powiekszenie ognisk mlecznej
szyby (kolumna C) progresja choroby z
zageszczen mlecznej szyby do zageszczen
organizujgcego sie zapalenia (kolumna D)
czesciowa absorpcja organizujgcych sie
zageszczen

207 - 202

Ai et al. Radiology. 2020
Feb 26:200642. doi:

10.1148/radiol.2020200642.



Kategoryzacja RTG BSTI

Klasyczny obraz Nieokreslony obraz
Obustronne obwodowe Badanie o obnizonej jakosci i ,ﬁ»?"
zajecie przestrzeni powietrznej ptuc wartosci diagnostycznej =1 <
= ~
-\ Ny



Klasyczny COVID-19

> Obwodowe zageszczenia mlecznej szyby

> Obraz brukowanej kostki moze by¢ obecny

= Organizujgce sie zapalenie ptuc

BSTI




Obraz nieokreslony

BSTI

> Zmiany typu mlecznej szyby/plamiste/nieobwodowe

> Wioknienie z mleczng szyba

> zmiany o réznym obrazie (ztozonym)




Non-COVID-19

BSTI

Nastepujgce obrazy sg nietypowe dla infekcji COVID-19:
Ptatowe zapalenie

Zapalenie z obecnoscig jam

Zmiany o obrazie pgczkujgcego drzewa

Ptyn w optucnej
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Roznicowanie w przypadku obecnosci zmian rozedmowych lub 3 = )
Srodmigzszowej choroby ptuc w wywiadzie moze by¢ utrudnione



Prawidtowy obraz migzszu ptucnego

R4
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Nalezy pamietac, ze we wczesnej fazie infekcji COVID-19
obraz TK moze bycC prawidtowy




Obraz TK — radiologiczne zaawansowanie zmian

BSTI

Radiologia

Zmiany w migzszu
plucnym

Stopien zaawansowania

Klasyczny/Prawdopodobny
/Nieokreslony

Do 3 zmian ogniskowych
max. wymiaru 3 cm

tagodny

*Rdéznica pomiedzy umiarkowanym a ciezkim jest subiektywna i > s
prawdopodobnie bedzie zalezata od opisujgcego.

Podziat nalezy stosowac¢ w potgczeniu z danymi klinicznymi



Obraz TK - radiologiczne zaawansowanie zmian

BSTI

Radiologia w podejrzeniu
COVID-19

Stopien zaawansowania

Tylko zageszczenia
mlecznej szyby

Do 3 ognisk max. wymiaru
<3 cm

tagodny

Obraz mieszany- mleczna
szyba i wczesne
konsolidacje

Umiarkowany/Ciezki*

*Réznica pomiedzy umiarkowanym/, a ciezkim jest subiektywna i
prawdopodobnie bedzie zalezata od opisujgcego.
Podziat nalezy stosowac¢ w potgczeniu z danymi klinicznymi



BSTI: Opis TK klatki piersiowej: COVID-19

Przewlekle zmiany w migzszu plucnego:
— rozedma: brak/tagodna/umiarkowana/zaawansowana
— wloknienie: brak/fagodne/umiarkowane/zaawansowane

Zmiany w migzszu plucnym:

— Prawidlowy obraz miazszu plucnego

— Klasyczny/Prawdopodobny COVID-19
Dominujgcy obraz: zmiany obustronne, gldéwnie u podstawy. Mleczna szyba/ Kostka
brukowa / Obwodowe konsolidacje / Odwrocone 'halo' / zaggszezenia okolozrazikowe
Obraz nieokreslony
Nie odpowiada klasycznemu COVID-19 lub Non-COVID-19 lub kontekstowi klinicznemu
Mleczna szyba o lok. Innej niz obwodowa/ Zlozony obraz/ jednostronne zmiany /inne
Non-COVID-19
Platowe zapalenie ptuc/ Jamy/ Obraz paczkujacego drzewa/ Guzki
centrolobularne/Limfadenopatia/ Ptyn w optucne;j
Inne obrazy

Lokalizacja zmian:

Piaty: gome srodkowy dolne Zmiany rozsiane
Centralne 2/3 Obwodowe 1/3

Okotooskrzelowa
Inne zmiany:

Wnioski:

1. Obraz prawidlowy: wskazane porownanie z RT-PCR, obraz moze by¢ prawidlowy we
wczesne] fazie choroby

2. Klasyczny/Prawdopodobny COVID-19
Zaawansowanie zmian w TK:
Lagodne: (tylko GGO, 3 lub mniej ognisk 1 <3 cm)
Umiarkowane/Cigzkie (tylko GGO, =3 ogniska lub >3cm, konsolidacje, zaburzenie
architektoniki migzszu)
Obraz nieokreslony
Zaawansowanie zmian w TK:
Lagodne: (3 lub mniej ognisk i <3 cm)
Umiarkowane/Cigzkie (=3 ogniska lub >3cm)

4. Non-COVID-19: do korelacji z RT-PCR




BSTI COVID-19 Opis RTG klatki piersiowej

Opis badamia:
Bez zmian, COVID-19 niewykluczony, wskazana korelacja z RT-PCR

Klasyczny/Prawdopodobny COVID-19, Mnogie obustronne zaggszczenia o lokalizacji
obwodowej z przewaga w polach/platach dolnych (>>jednostronne)

Obraz nieokreslony, nie odpowiada Klasycznemu 1 Non-COVID-19

Non-COVID-19

Odma/Platowe zapalenie ptuc/Plyn w oplucnej/Obrzgk phuc

Inne

Zaawansowanie zmian radiologicznych: lagodne/umiarkowane/cigzkie

Inne zmiany:




Scenariusze do rozpatrzenia %

BSTI

Przypadkowe lub nieprzewidziane zmiany na zdjeciach RTG klatki
piersiowej. Technicy powinni dostac jasne instrukcje z kim si¢
kontaktowac 1 co zrobi¢ dalej w tej sytuacji.

Postepowanie z nieprzewidzianymi zmianami w TK np.
nieprawidlowy obraz migzszu plucnego w badaniu TK brzucha 1
miednicy

Polityka kadrowa: zapewnienie obsady pracowniczej w gotowosci
na telefon w przypadku nieobecnosci pracownikow

<=

>



Baza przypadkow (UK)

Zgtos przypadek
https://bit.ly/BSTICovid19 Database
Materiaty do nauki

https://bit.ly/BSTICOVID19_ Teaching_ Library

Aktualne dane do znalezienia na stronie www.bsti.org.uk lub
przez Facebook (@BSTImaging) lub Twitter (@BSTImaging).
BSTI chce podziekowac Prof. Nicoli Sverzellati i jego
zespotowi za udostepnienie informacji i obrazéw.

e


https://bit.ly/BSTICovid19_Database
https://bit.ly/BSTICOVID19_Teaching_Library
http://www.bsti.org.uk/
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