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Dual Energy CT=DECT

Mellan 2012-07-01 och 2013-06-30
GE med fast switching kVp och Gemstone-detektor

53 DECT-undersokningar efter interventionell behandling av
Ischemisk stroke

44 trombektomi-fall varav 10 med stentning
3 endast stentning
3 ia trombolys

3 forsok till trombektomi
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Inte ens DECT visar alla
blodningar
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| original-utlatandet star inget om
kontrastlackaget | caput nucleus caudatus
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Mojlig fallgrop
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Resultat

« 15 av patienterna hade en eller flera blodningar

« 27 av patienterna hade kontrastlackage, vanligen ett
diffust lackage i hela infarkten, men ofta aven
subarachnoidalt; kontrastlackaget var inte alltid ipsilateralt

Kontrastlackaget sags oftast inte pa de virtuella singel-
energi-bilderna, utan bara pa de jod-viktade

Akta och kliniskt relevanta blodningar syntes alltid pa de
virtuella singelenergi-bilderna




Slutsatser

DECT ar en vardefull metod for kontroll efter
iInterventionell behandling av ischemisk stroke, for att

skilja kontrastlackage fran blodning

Vi tror att DECT ar battre an konventionell DT for att
avgora infarktens utbredning

DECT ar sannolikt inte en bra metod for bedomning av
tumorer om man utesluter den nativa serien
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