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Informace o lumbalni radikulografii

Co je lumbalni radikulografie (LR):

Zobrazovaci metoda, kterd vyuzivd rentgenového zareni pro zobrazeni obsahu
paterniho kanalu pfi podezieni na korenové postizeni u pacientii s vertebrogennimi
potizemi v oblasti bederni patefe. Kontrastni latka je aplikovana do
subarachnoidalniho prostoru pomoci lumbéalni punkce, coZ umozni znazornit obrysy
konce michy, nervové kotfeny a korenové pochvy. Vysledny obraz je zachycen na
rentgenovy film a zaznamenan digitalné.

Ocekavany prinos vykonu:

- upresnéni lokalizace a rozsahu postizeni v paternim kanale

- posouzeni degenerativniho proces patefe a vylouceni organického onemocnéni
specifické nedegerativni povahy, které mohou vyvolat rizné formy lumbosakralnich
kotenovych syndromi — zanéty, nadory, traumata, vyvojové anomalie

Kontraindikace (situace, kdy nelze vykon provést):

Provedeni lumbalni punkce neni mozné v pripadé zvyseného tlaku v lebeéni dutiné,
poruchy krevni srazlivosti a zdnétu kiize v misté vpichu. Aplikace kontrastni latky neni
mozna v pripadé znamé alergické reakce na tuto latku. Rtg vySetteni nelze provést u
téhotné Zeny.

Téhotenstvi:

Zeny ve véku 15-45 let stvrzuji svym podpisem, Ze nejsou téhotné & neni
pravdépodobné, ze by téhotné byt mohly, nebot sejednd o vykon spojeny
s ionizujicim zarenim a hrozi riziko poskozeni plodu.

Jaky je rezim pacienta pred vykonem:

Vysetieni se provadi pouze u hospitalizovanych pacientd. Pacient je pred vySetienim
nalac¢no (pacient musi nejméné 3 hodiny pred vysetirenim nejist, nepit, nekourit).

Vykonu predchazi ziskani adaji od pacienta k vylouceni poruchy krevni srazlivosti
(mozno doplnit o laboratorni vySetfeni) a klinické vylouceni tzv. nitrolebni hypertenze
(mozno doplnit o grafické vySetfeni mozku, obvykle postaci vySetfeni o¢niho pozadi).

Jaky je postup pri provadéni vykonu:

Vykon provadi 1ékar- neurolog. Pacient sedi, popripad€ lezi na vySetfovacim sklopném
stole na boku, obnazeny do pasu, bez kovovych predméti na téle. Po fadné dezinfekci
bederni oblasti 1ékat provede lumbéalni punkei (blize viz ,Informace o lumbélni punkci®)-
tzn. zavede specialni jehlu pies kiizi do paterniho kanéalu a odebere vzorek mozkomisniho
moku pro laboratorni vySetreni. Nasledné zvolna vstrikuje lumbalni jehlou kontrastni latku



do paterniho kanalu. Potom lumbalni jehlu vyjme a oSetfi misto vpichu. Néasledné je
pacient uloZen na vySetrovacim sklopném stole a 1ékar- rentgenolog provadi vlastni
snimkovani v rtznych polohiach na sklopném stole. Sklapénim stolu a polohovanim
pacienta se Tidi postup kontrastni latky v patefnim kanalu, aby bylo mozno postupné
zobrazit kazdou c¢ast paterniho kanalu. U nékterych zadjmovych tisekli patefniho kanélu
provadime v kratkém odstupu jesté CT vysSetieni k uptfesnéni nalez.

Po vykonu:

Po snimkovani se pacient odvazi na oddéleni vleze se zvySenou polohou hlavy o 45
stupni. Pacient musi v této poloze lezet 24 hodin. Tekutiny musi byt doplnény

v dostateéném mnozstvi, bud pitim nebo infuzi. Sleduje se stav pacienta.

Jaké jsou mozné komplikace:

Uspéch 1ékaiskych vykont a jejich absolutni nerizikovost nelze zcela zajistit. MoZné

komplikace se vyskytuji vyjime¢né a maji obvykle prechodny charakter. Mezi komplikace

patri:

- nevolnost az kolaps (stav se rychle upravuje i bez medikace)

- bolest hlavy pti vykonu (zejména pokud kontrastni latka pronikne patefnim kanéilem
az do hlavy, proto je nutna zvySena poloha horni poloviny téla)

- postpunkéni komplikace (bolest hlavy po posazeni ¢i postaveni a zavraté, predchazi se jim
klidem pacienta na lazku)

- prechodné zhorseni bolesti, pro kterou je pacient obvykle vySetfovan

-vzacné krvaceni do paterniho kanalu

- zanétlivé komplikace

- alergie na kontrastni latku

Jak dlouho bude vySetieni trvat:

Vysetieni sestavajici z lumbalni punkce a nasledného rentgenového snimkovani trva asi
30 minut. Pokud nésleduje CT vySetteni, celkova doba vySetreni se protdhne asi na 1-1.5
hodiny.

Kdy bude znam vysledek vySetieni:
Zaznam z VasSeho vySetfeni musi nejprve zhodnotit 1ékar. Vysledek je obvykle
k dispozici do 2-3 hodin, nejpozdéji v§ak do druhého dne.

Kde se vysetieni provadi:
Vysetieni se provadi na angiografické vySetfovné na pavilonu G.

Zvlastni informace:

Vzhledem k invazivnosti vySetfeni a s nastupem dalSich neinvazivnich zobrazovacich
metod (CT a magnetickd rezonance/MR) se provadi lumbalni radikulografie (LR) jen
zfidka. LR se provadi, pokud potfebujeme vySetfeni patere pri funkénich a
zatézovych testech nebo nelze-li provést MR ¢i CT vySetreni.



