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Нуклеарно - медицинска  диагностика на заболяванията на черния дроб, жлъчен мехур и 

жлъчните пътища – черен дроб /методи – статична  чернодробна сцинтиграфия с радиоколоиди 

и динамична хепатобилиярна сцинтиграфия/. Радиофармацевтици, предварителна подготовка, 

индикации, контраиндикации и интерпретация на резултатите. 

 

Чернодробен скен с колоид; хепатобилиарна сцинтиграфия 

 

  В нуклеарнато-медицинската диагностика на храносмилателната система  се провеждат 

функционални и функционално – морфологични изследвания. 

 След спазване на определената подготовка на пациента за съответното изследване, могат 

да се проведат следните изследвания: 

 

Функционално – морфологични изследвания 

 

Сцинтиграфия на черен дроб– с  РФЦ  - 99m Tc sulfur colloid /сулфорколоид / за 

изследване на ретикулоендотелната система. Дава информация за форма, големина, 

местоположение, дифузни и пространство заемащи процеси в черен дроб и слезка. При 

хронични хепатити, чернодробна стеатоза и цироза в начален стадий сцинтиграфската находка 

е разнообразна – променени форма, големина, неравномерно и нехомогенно натрупване на 

РФЦ. При напреднала чернодробна цироза картината е характерна – намалени размери за 

сметка на десен чернодробен лоб, хипертрофия на ляв чернодробен лоб и слезка с дифузно  

неравномерно и нехомогенно натрупване на РФЦ. При пространство заемащите процеси – 

първичен карцином /”студена „ зона /;  метастатични процеси – единични или множество 

огнища с  редуцирано до липсващо натрупване, променена форма и увеличени размери на 

черния дроб. 

 

 
 

 

Сцинтиграфия на черен дроб със сулфоколоид 
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Сцинтиграфия на черен дроб със сулфоколоид 
 

 

 

 Динамична хепотобилиарнасцинтиграфия – проследява метаболитнана функция на 

хепатоцитите. Дава информация за проходимостта на интра и екстрахепаталните жлъчните 

пътища и жлъчния мехур. В края на изследването може да се установи дуодено – 

гастраленрефлукс. Индикации – остър и хроничен холецистит, обструкция на жлъчните 

пътища, вродена билиарнаатрезия. Радиофармацевтик - 
99m

Tс – HIDA се въвежда венозно, дава 

се Бойденова закуска / мазна храна / и се установява: до 5 мин. се визуализира черния дроб, до 

15 мин. - интра и екстрахепаталните жлъчни пътища, до 45мин – 1 час се визуализира жлъчния 

мехур при запазено функционално състояние на жлъчната система. При патологични състояния 

жлъчния мехур не се визуализира до 2, 3 часа след интравенозното инжектиране на РФЦ при 

запазени секреторно-екскреторна функция на черния дроб. 

 След приключване на изследванията се спазват всички изисквания след провеждане на 

нуклеарно – медицинско изследвания. 
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Нормална динамична хепатобилиарна сцинтиграфия 
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