Valutazione delle lesioni metastatiche epatiche ipovascolari tramite TC dual-energy:
analisi comparativa di CNR e SNR a 40 keV e 70 keV

La tomografia computerizzata ¢ la
modalita di imaging di riferimento
per la stadiazione preoperatoria e la 4
sorveglianza post-trattamento delle §
lesioni epatiche, tuttavia presenta
limitazioni significative nella
rilevazione di piccole lesioni
epatiche, in particolare se
ipovascolari.

'analisi ha rivelato differenze
statisticamente significative sia nel CNR
che nel SNR a 40 keV e 70 keV. La media
del CNR a 40 keV era 0.506, mentre la
\ media del CNR a 70 keV era 0.196.
‘ Analogamente, la media del SNR a 40 keV
’ era 1.051 e la media del SNR a 70 keV era
0.434.

Questi risultati confermano che sia il CNR
che il SNR sono significativamente piu alti a
40 keV rispetto a 70 keV in DECT per la
valutazione delle lesioni metastatiche
epatiche ipovascolari.

Per migliorare la visibilita di queste
lesioni in TC, si rende necessario
aumentare il contrasto tra il tumore
e il parenchima epatico circostante,
pratica che puo compromettere la
qualita diagnostica dell'immagine.
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