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Chicagoban, a McCormick Place 6rias csarnokaiban tar-
totta évente szokasos kongresszusat jelenleg 89. alkalom-
mal az Eszak-amerikai Radiologiai Téarsasig. A vilag
minden tajardl dsszeseregld, drvendetesen novekvd sza-
mu résztvevok kozott a magyarok sajnalatosan évek ota
egyre csokkend részvétele tapasztalhato.

Az ez évi két felkért nagyeldadast az iziileti elvaltoza-
sokrol Donald L. Resnick, illetve a PET onkologiai érté-
kérdl Lester J. Peters tartottak. Ezen iinnepélyes iilések
keretében vették at az életmii aranyérmeiket amerikai,
eurdpai ¢és azsiai radiologusok: Stanley Baum (Philadel-
phia, intervencionalis radioldgia), William G. Bradley
(San Diego, MRI), David B. Frase (Halifax, kardio-
vaskularis radiologia), Nicholas C. Gourtsoyiannis (Kré-
ta, gastrointestinalis radiologia), Lilian F.L.Y. Leong
(Hong Kong, onko-radiologia), Alois Riittimann (Ziirich,
altalanos radiologus, 6 a Davosban évente rendezett
nagyhirii tovabbképzések atyja) és Jocob Valk (Amster-
dam, neuroradioldgia). A PET sugarterapias és onkologi-
ai értékérdl Lester J. Peteres adott eld. A két legfontosabb
daganat tipusnak a nem-kis sejtes tiidérakot és a fej-nyak
régié laphamsejtes rakjait vélte. Hangsulyozta, hogy a
staging alapjan egyénre szabott terapias terv dolgozhato
ki, eldonthetd, kinél kell ragaszkodni az agressziv keze-
lési eljarashoz, és kinek elegendd a palliativ terapia. A
(chemo)radioterapia kezelési eredményességét is tovabbi
PET vizsgalatokkal sziikséges kovetni, ami a mai koriil-
mények kozott mar természetesen egyszerre végzett CT-
PET vizsgalattal torténik.

Donald L. Resnick az egyetlen, aki masodizben kapott
felkérést ilyen — aranyéremosztassal kapcsolatos — ki-
emelt plenaris eléadas megtartasara. Most funkcionalis
anatomiai és patologiai megkozelitésben, animacios vaz-
latokat és MRI-képeket bemutatva elemezte a synovialis
izliletekben zajlo torténé-
seket, és ezek abrazolhato
vonatkozasait. A porc és
ligamentalis sériilésekkel,
elsdsorban a térd- és a vall-
iziilet esetében foglalko-
zott. A valliziileti viszo-
nyokat egy kabelhidhoz
hasonlitotta, melynek vaz-
latos rajzat 90 foknyival
elforgatva meglepden ha-
sonld rendszert lehet latni,
mint a valliziiletben. A
normalis rostokra hato er6-
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ket zipzarhoz hasonlitotta. A szakadas ott kezdddik, ahol
legnagyobb az erdbehatas: a supraspinatus in eliils6 felso
kvadransanak mély rostjaiban. Ehhez szerencsétleniil tar-
sul, hogy éppen ez a szakasz avascularis, és ezért degen-
erativ eltérésekre hajlamos. A fejlédési variaciok ¢és a
SLAP 1éziok differencialdiagnosztikai nehézségei koziil
a felsé-eliilsé labrum és a glenohumeralis ligamentumok
rendellenességével foglalkozott. Ilyen a Buford complex.
Jellemzdje az eliils6 labrum hidnya, és az anterosuperior
koteges megvastagodas formajaban egyiitt induld felsd
és kozépso glenohumeralis ligamentum. Masik a sub-
labralis recessus, ami pedig a type II. SLAP 1¢zi6 (labrum
¢és biceps in leszakadasa a fels6 glenoid sz¢lrdl) iranya-
ban képez differencialdiagnosztikai gondokat. A labrum
a meniscushoz hasonldéan az excessziv translaciés moz-
gasokat limitalja. A térdiziiletben a collateralis szalagok
szakadasainak tipusaival foglalkozott, a megnytlastdl a
részleges és teljes szakadason at az avulsios torésekig. Az
avulzidés mechanizmusok kapcsan fellép6é kompresszids,
nyird és szakitd erébehatasokkal kapcsolatos porcfelszi-
ni sériilések, a porc-csont hataron zajlé események és a
subchondralis csontallomanyban lathato kovetkezménye-
ik alapos elemzése nagyon tanulsagos volt. A kollagén
arkadok az terheléseket tovabbvezetik, és ezzel kapcso-
latban a porcallomany minden rétegében és a csontszer-
kezetben is kialakulnak erébehatasok. A meniscus szaka-
dasok stabil és instabil formait, a szakadasok longitudi-
nalis, horizontalis és radialis formait valamint a meniscu-
sokkal kapcsolatos szalagos 0sszekottetések osszefliggé-
seit a meniscus cystakkal Osszefiiggésben ismertette. A
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meniscusok nem a térdiziilet stabilizacidjaban vesznek
részt, de koros korilmények kozotti (instabilitassal kap-
csolatos) terhelési helyzetben shock-absorpcios ttlterhe-
Iésnek lehetnek kitéve, ami degenerativ eltéréseket okoz-
nak, ez pedig altalaban megeldzi a szakadast.

A mozgasszervi képalkoto diagnosztika idei vezetd ka-
tegoridja a végtagi sportsériilések témakorével foglalkozd
eldadas volt. Ennek keretében anatomiai és terminologiai
ismeretanyag mellett az izom-in atmenet sériilései mellett
kiemelten foglalkoztak a myositis ossificans kialakulasa-
val, érési folyamataval, és az ehhez kapcsolodo differenci-
aldiagnosztikaval, beleértve a biopszias vizsgalat és sebészi
beavatkozasok lehetdségeit is. A tlivel végzett injekcios te-
rapias beavatkozasok keretében az inhiivelygyulladas, peri-
artikularis cystak és véromlenyek keriiltek targyalasra.
Egyéb mozgasszervi intervencios eléadasok kozott a
MDCT (sok detektor-soros CT) ujabb alkalmazasai is szo-
ba keriiltek még a hét tovabbi témai kozott.

A gyermekradiologia és a mozgasszervi radioldgia ha-
tartertiletén W. Smith 10 éves, panaszmentes gyermekek
lumbalis gerinc MRI vizsgalataval 9%-uknal talalt egy,
vagy tobb porckorongban mar olyan rendellenességeket,
mint degenerativ nucleus pulposus eltérések, nucleus pro-
trazid és anuldris prolapsus. A tanulmanyba szkoliézisos
gyermekeket nem vontak be. A normalis porckorong mel-
lett 21%-ban primer spinalis stenozist talalt.

A masik kiemelt gyermekradiologiai kérdés a sugarex-
pozicio6 csokkentése, az appendicitis vizsgalata mellett az
intrauterin képalkotd diagnosztika és a kardialis MRI
voltak. A gyermekkori letalis szolid tumorok szamanak
megduplazodasat a CT vizsgalatokkal hozta Osszefiig-
gésbe dr. Westra. Hangstilyozta, hogy a csokkentett su-
gardozist CT protokollok jelentdségét, ami szamszertien
értékelhetd: igy a CT vizsgalatra vetitett kockazatot
0,18%-r61 0,105%-ra lehet csokkenteni. A Mayo Clinic
altal inditott programba csatlakozok gyermekradiologiai
CT osztalyok vallaltak, hogy 2,4-szer csokkentett ddzis-
sal végzik a rutin gyermekgydgyaszati vizsgalatokat. Ezt
javasoljak kiterjeszteni a rutin felndttkori agyi CT vizs-
galatokra is. A jelenlegi nemzetkdzi standard CTDIw re-
ferencia értékek: 60 mGy koponya, 35 mGy felnétt has,
25 mGy gyermek has esetében.

A felndttkori CT vizsgalatokkal kapcsolatos dozis
csokkentésrdl a tiidéembolia irdnyaban sziirt betegekek
pulmonalis CT-angiografiaval kapcsolatban végzett J.D.
Prologo 6sszehasonlitd vizsgalatokat. A 100 mAs rutin
dozissal nyert képekhez hasonl6 diagnosztikai értékii ké-
peket lehetett 60, 40, 20 és 10 mAs alkalmazasaval elér-
ni. Ennek alapjan a felére csokkentett (50 mAs) lehetne
szerinte az elfogadott érték.

A sziir@vizsgalatok minden évben sokrétiien szerepel-
nek. Volt, amikor az emld tumorok sziirése soran fellépd
sugarterhelés volt reflektorfényben, ez azonban mara el-
dontott kérdés. Az emlsziiréssel kapcsolatban manapsag
a mindségbiztositas technikai és személyi kérdései keriil-
tek kozéppontba. Az évente legalabb 480 mammogram
leletezését tekintik also hatarnak, ennél kisebb gyakorla-

tu radiolégus harom rakos betegbdl csak kett6t ismer fel.
Késobb a tiidd tumorok csokkentett dozish, évente ismé-
telt CT sziirésének érvei és ellenérvei csaptak Ossze. Ma-
ra a kérdés megitélése kezd kikristalyosodni. A 10 éves
kovetéses vizsgalatba (C.I. Henschke) bevont 9 000 sze-
mély esetében 812 tiiddrakot fedeztek fel, €s nagyon fon-
tos, hogy ezek 80%-a volt 1. stadiumban.

A mellkas hagyomanyos kétiranyt rontgenvizsgalata
mellett sz6l6 érv azonban, hogy az osteoporodzis szlirés
szamara igen egyszerl lehet6séget kinal, mivel a 60 év
folotti amerikai nék kozott 25%-os csigolyatdrés eldfor-
dulasi gyakorisagot regisztraltak. Szivesen elmondtam
volna, hogy nalunk van mar ROPOG program, de ezt
majd inkabb késobb, ha lesznek mar eredményeink is.

A MSsCT virtualis colonoscopia modszere a vastagbél
daganatok szlirésében van, és nem a panaszos betegek ki-
vizsgalasaban. Ennek soran is fontos szempont a dozis-
terhelés. Az 5 mm-nél nagyobb polipok kisziirésére 100
mAs esetében 12 mSv effektiv dozis helyett ultra-ala-
csony dozis, 10 mAs (1,14mGy) is megfelelének bizo-
nyult: a 10 mm f616tti polipokat 100%-ban kimutatta, az
5-10 mm nagysaguak 91%-at, és az 5 mm alattiaknak pe-
dig 76%-at.

Egyik ujdonsag a teljes test MDCT vizsgalat. A mdd-
szerrel G. Casola 1 192 személyt vizsgalt. Legyakoribb
eltérések a tiidé daganatok és a vese-tumorok voltak, a
hasi régiot kontrasztanyagos sztiréssel vizsgaltak. Talal-
tak még lymphomakat, pancreas tumorokat, pajzsmirigy
daganatokat és aorta aneurizmakat.

Masik tjdonsag a teljes test MR vizsgalat. Eleinte az
ismert daganatos betegek metasztatikus folyamatainak
felderitésére vezették be ezt az eljarast, ma mar a tiinet-
mentes egészségesek szirésében betdltott szerepét taglal-
tak. Ehhez a ,,panoramas” leképezéshez az ultra gyors
gradiens szekvencidk mellett a nagyon egyenletes mag-
neses térrel s igen jo képalkotdsi paraméterekkel rendel-
kezd integralt tekercsek €s a 1éptetd asztalok kifejleszté-
se vezetett. A daganat és vaszkularis teljes-test sziirések
nativ vizsgalattal torténtek. Az agyi, sziv és emldsziirése-
ket dinamikus kontrasztanyagos vizsgalatokkal végezték.
Eredmények 6 000 vizsgalat alapjan: daganatos megbete-
gedése 4%, ebbdl 1,9% volt rosszindulati. Kezelést
igénylé vaszkularis elvaltozasokat 11,3%-ban talaltak,
jelentdsebb sziikiiletek 9,1%-ban fordultak eld.

Az idei éve egyik kiemelt jelentéségii témaja volt a
siirgbsségi ellatas radioldgiai hatterének ) fejlodési ira-
nyaival foglalkoz6 tilés, melyre a kongresszus nyitdel6-
adasanak keretében kertilt sor. A korszerii vizsgaloeszko-
70k mai fejlettségi szintjén mar a legkorszer(ibb képalko-
to eljarasok is beépiilhetnek az elsédleges traumatologiai
ellatasba és az intenziv ellatas egyes szintjeire is. A pri-
mer ellatasban a hagyomanyos mellkas felvétel mindig
sziikséges. A masodik vonalbeli ellatds mar ultrahang és
CT vizsgalatokkal béviil, ami teleradiologia segitségével
a trauma centrumt6l tavolabbi helyen dolgoz6 radiologus
igénybevételét is lehetdvé teszi. A nagyobb trauma ¢€s in-
tenziv terapias centrumokban a MsCT (sokszeletes CT),
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az MR ¢és az intervencionalis radioldgia nytjtotta lehetd-
ségek is helyben sziikségesek.

A digitalis képalkotas évente megjelend Gjdonsagainak
6zOne mar megszokotta valt. A ,,foszforlemezes” CR (com-
puterizalt rontgenképek) indirekt modszerrel, a kiolvaso
rendszerben fellép6 masodlagos fényfelvillanasokat rogzi-
tik. A ,flat-panel” detektorokkal 1étrehozott DR (direkt
rontgenképek) a rontgensugarakat egy 1épésben alakitjak a
szamitastechnika szamara érthetd elektromos toltésekke.
Idén mutattak be az elsé 3 megapixel felbontast valtozatat,
melynek sziirkeskalaja 700 arnyalati. Ma mar a jo felbon-
tasu digitalis rontgenképek részletgazdagsaga gyakorlatilag
nem marad el a hagyomanyos film-folia leképezés felbon-
toképességéhez képest: legalabb is, amennyire ezt sze-
miinkkel még érzékelni tudjuk. Ez az éltalanos radiologiai
bevezetését kovetden ma mar a mammografia kivanalmai-
nak is megfelel, s6t a valos idejii angiografias leképezés, a
megavolt terapidhoz kapcsolt képalkotas mellett megjelent
a ,,rapid high resolution tomografia” névvel bevezetett ko-
nikus sugarkéve utjan létrehozott rontgenkép is. Ezek a
technikai braviirok diagnosztikus értékké akkor valnak,
amikor kiilonboz6 digitalis képmanipulacios technikakkal
hangstlyosabba tehet6k az elsddlegesen alig lathatd ki-
csiny, de fontos abszorpcid-kiilonbségek vagy kontur-elté-
rések. A szamitogépes képtarold és képtovabbitd (PACS)
rendszerek ma mar nem csak az évtizedek multan is kony-
nyen elérhetd dokumentacios lehetdséget nyujtjak, kikii-
szobolve a hagyomanyos képek elvesztésébol szarmazo ha-
gyomanyos problémakat. A PACS egyik végén a compute-
res munkaallomasok allnak, melyek a vizsgaloberendezés-
tol fiiggetlen helyen és idoben is lehet6vé teszik a masodla-
gos képmanipulaciokat. Az ehhez sziikséges programok
fejlesztésének 1) iranyzata az eddig még mérnoki gondol-
kodasra alapozott rendszerek helyett egyre inkabb a radio-
logus igényeihez igazodo intelligens €s interaktiv egységek
kidolgozasa. A képfeldolgozas ilyen digitalis technikai le-
het6ségei a keresztmetszeti képalkot6 eljarasokkal reprodu-
kalt ,,virtualis valosag” abrazolasokat is egyre magasabb
mindségi kovetelményeknek megfelelden teszik lehetové.
A virtualis endoszkdpia bamulatos képi abrazolasai mellett
most az igazsagiigyi orvostan teriiletén is ujabb lehetdsége-
ket kinal ez az eljaras: a CT és MRI segitségével végezhe-
t6 virtualis boncolast. A PACS rendszerek masik végéhez a
telekommunikacio illeszkedik, a tele-radiologia formaja-
ban. Ez lehetové téve az el6zo, és mas tipusu vizsgalatok-
kal val6 dsszehasonlitast is az egymastol tavol 1évo radio-
logiai osztalyokon anélkiil, hogy eredeti filmeket kellene
utaztatni.

Tovabbi kiemelt symposion a carotis stent behelyezési
eljarasok jovébe mutatd elemzésével foglalkozott. Az ez-
zel kapcsolatos indikacios kritériumokat, a diagnosztikai
hattér kovetelményeket és az egyes stent behelyezési
technikakat, az agy védelmével kapcsolatos tennivaldkat,
a tarsklinikusokkal kapcsolatos egyiittmiikodés tapaszta-
latait ismertették az eléadok.

A stroke képalkoto eljarasokkal torténd hatékonyabb
megkozelitése is természetesen kulcsfontossagti téma

volt, hiszen a leggyakoribb halalokok amerikai listajan ez
a harmadik helyen all. Ebben az esetben is nélkiilozhetet-
lenek ultragyors MRI berendezések. A kés6bbi marad-
vanytiinetek kialakulasat valoban hatékonyan kivédo te-
rapia 3 dran beliili definitiv ellatast igényel. Ehhez a kép-
alkotas terén olyan akvizicios fejlodés kellett, mellyel 3
perc alatt is elérhet a korabban 20 perces betegvizsga-
lathoz képest valtozatlan képmindség. Ezt a braviros
gyorsitast a sokcsatornas paralel akvizicios eljarasokkal
lehetett megoldani. Ilyen eljarassal az agyi perfazio vizs-
galata 90 masodperc alatt készil el.

Az agyi MR vizsgalatokban a funkcionalis (fMRI) vizs-
galatok hoztak ujdonsagokat. A BOLD (blood oxigenisa-
tion level dependent) mérésekkel az amygdala mag aktivi-
tasat tanulmanyozta J. Z. Qian. A kiils6 stimulusokra a fér-
fiak bizonyultak érzékenyebbeknek, a ndk pedig a beliilrdl
érkez6 emociods jelekre. Az utdbbiakat, arckifejezéseket
abrazolo képek vetitésével tanulmanyozta. Eredményei
alapjan lehet esetleg magyarazni a nékben gyakoribb de-
pressziot, mivel az amygdala magnak nagy szerepe van az
emocionalis ingeriilet atvitelben. A gyermekkori koponya-
traumat kovetd memoria zavarok hatterében J.V. Hunter
memoria tesztek utan végzett fMRI vizsgalatokkal talalt
kiilonbséget a frontalis aktivitas vonatkozasaban, ami in-
kabb fokalis megoszlas jeleit mutatta, szemben az egész-
séges kontrollokhoz képest. Masik tjdonsagot a skizofré-
nia kutatasaban a diffusion tensor imaging (DTT) hozta. Ez
a moédszer az anizotropia leképezésével a fehérallomanyi
rostokat abrazolja, és igen korai stddiumban kimutatja
myelinizacié zavarait. A frontalis fehérallomanyi eltérések
korai, gyermekkori kimutatdsaval M. Ashtari a stlyosabb
viselkedészavar kialakulasahoz vezetd folyamat megallita-
sahoz kinalja a diagnosztika 11j lehetdségét.

A test mas részeinek MRI leképezésében a korabban
histogram gorbékkel szokasos abrazolas tovabbfejleszté-
seként megjelent képalkotdé MRI spektroszkopia. Ez a
modszer a prosztata-rak példaul a peri-prosztatikus daga-
nat-terjedés biztonsagos megitélését teszi lehetdvé, ami
azért fontos, mert a prosztata-rak szamos sebészi eljaras-
sal és tobbféle radioterapids modszerrel gyogyithato,
ezek kozott a staging modszerek eredményei alapjan kell
valasztani. A kezelési lehetéségének egyik Gijabb eljarasa
az MR vezérelt intersticialis brachiterapia. Ennek soran
az MR dozistervezést kdvetden a sugarforrasok transcu-
tan behelyezése az MR berendezésben torténik, valos
idejt leképezés kontrollja mellett.

A molekularis képalkotas kinalta lehet6ségekkel az ,,uj
horizont” el6adés keretében ismerkedhetett a nagyszamu
érdekl6dd. A human genom feltérképezése utan egyes be-
tegségek, mint a tiid6 cystikus fibrézisa, a neurofibro-
matozis, vagy a Huntington betegség ¢és a Hutchinson-
Gilford progeria szindroma kialakulasaért felelés gének
kimutathatok, és az olyan gyakori megbetegedések, mint a
diabetes, a stroke, a mentalis korképek, vagy a kardialis
megbetegedések is 1j megvilagitasba keriilnek. A multidis-
ciplindris megkozelités ezen a teriileten kikeriilhetetlen. A
gén térképek és PET kapcsolata a molekularis képalkotas
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egyik legtijabb aga. Egyéb lehetdségek a tumorban halmo-
76do fluorescens anyagok kdvetése in-vivo optikai képal-
kotassal a (near-infrared: NIR) infravords fénytartomany-
ban, vagy a fluoreszcens molekularis képalkotas kombina-
lasa a paramegnetikus (Gadolinium) MR kontrasztanya-
gokkal a haemopoetikus Gssejtek kovetésére, valamint a
tumor angiogenezis leképezése (vasoxid szemcsékbdl al-
16) szuperparamagnetikus kontrasztanyagokkal.

Az amerikai radioldgiai tudomanyos kutatasi és oktata-
si tamogatasok az elmult évben 1,3 billi6 dollar értékben
kertiltek felhasznalasra. Az ebbdl szarmazo eredményeket
kiilon pavilonban lehetett megtekinteni. Erdemes ezeket
az ¢érzékelhetetleniil nagy szamokat a biztositok altal
egészségligyi kiadasokra egy év alatt forditott szamokkal
Osszevetni. A radiolégusok az Osszes kifizetések tobb
mint felét kaptak: 55,4%-ot (3,4 billid dollar) kaptak, a
masodik legkdltségesebb szakteriilet a kardiologusoké
volt: 25,3% (1,5 billio dollar), az alapellatas orvosai
8,3%, a sebészek 7%, a belgyogyaszok 1,6%, a tobbi ka-
tegoria 2,4%-kal részesiiltek.

Ergonomiai ismeretekkel is gazdagodhattak az RSNA
résztvevoi, mind szemészeti, mind mozgasszervi vonat-
kozasban. B.B. Forster elsgsorban a szem védelmérdl be-
sz¢lIt. A filmek helyett terjedd PACS leletezés egyre tobb
radiologus szamara egész napos képernyés munkaval jar.
Jellegzetes panaszuk a szem kiszaradasa, aminek hatteré-
ben a pislogasok szamanak csokkenése all. Javasolt tehat
tudatosan novelni a pislogasok szamat, sziikség esetén pe-
dig szemcseppek alkalmazasa sziikséges. Javasolt korrekt
szemiiveg viselése és évente kontroll szemészeti vizsga-
lat. Tanacsolja tovabba bifokalis helyett trifokalis szem-
ivegek viselését. Az olvasaskor javasolt 40 cm tavolsag
helyett képernyds munka soran 60 cm tavolsag javasolt.
Erdemes 20 percenként feltekinteni a monitorrol, és leg-
alabb 20 masodpercen at a tavolba nézni. A napi kavé és
étkezési sziinetek megtartasa is segit a szem regeneralo-
dasaban. Fontos a monitorok elhelyezésénél az ergonomi-
ai szabalyok betartasa is. A megfelelé magassagba helye-
zett monitort se nézziik félreforditott fejjel. Az 6lomgumi-
kotény viseldi gyakran gerinc bantalmaktol szenvednek,
ennek oka a helytelen testtartas. A fertézésveszélyes mun-
kafolyamatok soran a védéeszk6zok hasznalata nélkiiloz-
hetetlen, ¢és vakcinak adasa is sziikség esetén.

A szokasos, igen sokféle képzési és tudomanyos kinala-
tot egy Ujabb, esetismertetésekre alapozott, problémameg-
oldo, interaktiv formaban zajlo lehetdséggel bdévitették,
amire harom teriileten: a neuroradiologia, a vaskularis és
intervencionalis radiologia, valamint a gyermekradioldgia
témakorokben lehetett igen korlatozott szamban feliratkoz-
ni. Folytatodott a tavalyi év Gjjdonsaga, a bevezetd ismerke-
dés rezidensek szamara nyolc szub-diszciplinaval, és na-
ponta volt tizenkét szub-diszciplinaban ,,a nap esete” vetél-
ked® is, és ezek a ,,www.rsna.org” honlapon, azota is meg-
tekinthetok. A bekiildott eldadasok legjobbjait harom kate-
goriaban Osszegylijtve ,,meghivott eléadasokként” jutal-
maztak (9 onkologiai, 6 neuroradiologiai és 5 intervencios).
Masik tjdonsag az ECR sikeres EPOS (papirmentes, on-

line poszter) rendszerének elérhetésége volt, amit az erre a
célra telepitett 12 computer Gtjan a résztvevok hasznalhat-
tak is. A sok mas kongresszuson is hagyomanyosan sikeres
képelemz0 tilést most on-line is lehetett internet utjan is ko-
vetni, és ez jelenleg is megtalalhato a ,,www.rsna.org” hon-
lapon, egyeldre a honlap indul6 oldalanak fejrészén.

A technikai kiallitas attekinthetetlen forgatagabol né-
hany szemezgetés: hang felismeré computer program, a
gépi leletezés automatizalasara, kép fuzids software fej-
lesztések a CT, a PET, a SPECT és az MRI képek kom-
binalt megjelenitésére, egybeépitett CT-PET berendezés,
emlddaganatok oxigenizaciojanak abrazolasa 1ézer opti-
kai tomografias elven, magnesezhetd anyagokat detekta-
16 biztonsagi kapu, egyre novekvo szamu szeleteket egy
korbefordulassal leképezé CT (MsCT illetve MDCT) be-
rendezések, mozgokaros képerdsitds 3D angiografias be-
rendezések. A nyitott MR berendezések 1 T térerével mar
nem szamitanak ujdonsagnak, és a fiiggdleges betegelhe-
lyezést biztositd valtozatuk sem, az egyetemi centrumok-
ban pedig mar csak 3 T térerejii magneseket rendelnek.
Ez utobbiakkal elsdsorban a térbeli felbontoképesség ja-
vithato tovabb, és novekszik a leképezés gyorsasaga is.

A legtobb eldadast és posztert természetesen a legfej-
lettebb technikai szinvonallal rendelkezo tartottak: USA
787, Németorszag 222, Japan 222, Olaszorszag 122, Dél-
Korea 111 prezentacidval jelent meg. A kzépmezOnyben
Kina 83, Nagy Britannia 62, Franciaorszag 48, Hollandia
48, Ausztria 37, Svajc 37 el6adast vagy posztert mutatott
be. Az als6 kozép mezoénybe Irorszag 22, Spanyolorszag
20, Torokorszag 19, Belgium 18, Izrael 17, Brazilia 17
megjelenéssel keriiltek. Az alsé mezdnyben volt még 7
prezentacioval Gorogorszag, India 6 prezentacioval, 3
Norvégia és Egyiptom. A két tudomanyos megjelenéssel
szereplok voltak Magyarorszag, Lengyelorszag, Orosz-
orszag, Argentina és Szingapur. Egy-egy prezentacioval
szerepeltek még az Egyesiilt Arab Emiratus, Svédorszag,
Portugalia, Uj-Zéland, Dania, Fehéroroszorszag, Tunézia
¢és Finnorszag. A hazai két prezentacié egyikében Harka-
nyi Zoltan és munkatarsai az ,,info rad” elektronikus
poszterek kozott a képalkoto eljarasok 1j, holografikus
3D megjelenitésti modszerét mutattak be. A masik posz-
tert Tarjan Zsolt és munkatarsai a Crohn betegség komp-
lex képalkoto eljarasair6l mutattak be.

Végiil a kongresszus elndke, Peggy J. Fritzsche gon-
dolataval zarom soraimat. Utravaléul a — betegellatast ja-
vitdo — kommunikaciot jeldlte meg fégondolatként. Ennek
keretében az orvosok kozotti, az orvosok és didkok ko-
z6tti kapcesolattartas megannyi technikai lehetdségei (pél-
daul drotnélkiili kapcsolatok) mellett hangstlyozta a sz6-
beli kapcsolattartas fontossagat. A betegtajékoztatas
kommunikacios lehetdségeket is fontosnak itélte, és hirt
adott a ,,www.Radiologylnfo.org” internetes honlapot
létrehozasarol.

Az idei kongresszus teljes tudomanyos programja elér-
het6 az ,,www.rsna.org” honlap fejrészén a ,,2003 scien-
tific program” cimszo6 alatt.

Mester Addam dr.



