10 zasad: Ochrona radiologiczna pacjenta podczas fluoroskopii
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3. Ograniczaj czas fluoroskopii

Zachowaj zapis czasu fluoroskopii
oraz DAP/KAP (jesli dostepne)
dla kazdego pacjenta

Fluoroskopia pulsacyjna obniza ekspozycie 4. Stosuj fluoroskopie pulsacyjng
Liczba pulsow o najmniejszej liczbie ramek,
umozliwiajaca uzyskanie obrazu
o zadowalajacej jakosci

.Gorace” miejsce
5. Unikaj eksponowania tego (Fot spot)
samego obszaru skoéry
w réznych projekcjach

Zmieniaj potozenie miejsca
wejscia wigzki promieniowania Teohnka bez optymate aci L
obracajac lampe wokét pacjenta

Rysunek zaczerpniety z L. K. Wagner
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6. Wieksza masa ciala lub grubsze
czesci ciata pacjenta powoduja wzrost
powierzchniowej dawki wejsciowej
(ESD)

ESD Ljednostka 2-3jednostki 4-6je dnostek 8-12je dnosstek

7. Projekcje ukosne réwniez
zwie kszaja ESD
Pamietaj: zwiekszona wartosé¢ ESD
zwie ksza prawdopodobienstwo
uszkodzenia skory
h,<h,<h,

WZMACNIACZ OBRAZU WZGLEDNA MOC DAWKI WEISCIOWE!
Polepromieniowania PACJENTA DLA WYBRANYCH APARATOW

8. Unikaj stosowania geometrycznego

12" (32 cm) 100 powigkszenia obrazu

4-krotnie zwig ksza moc dawki
6" (16 cm) 400

‘ 9" (22 cm) 177 2-krotne zmniejszenie pola promieniowania,

4.5" (11 cm) 71

9. Ograniczaj liczbe ramek i prace
w trybie akwizycji flmowania (cine)
do poziomu akceptowalnego klinicznie

Zawsze gdy jest to mozliwe
dokumentacja powinna byé
wykonywana za pomoca
funkcji zatrzymania ostatniego
obrazu (LIH) a nie
w trybie akwizycji flmowania
(cine)

Unikaj trybu akwizycji filmowania
(cine) podczas fluoroskopii

Moc dawki w czasie filmowania = (10-60) x moc
dawki w trybie normalnej fluoroskopii

10. Stosuj kolimacje

Kolimuj wigzke promieniowania
do obszaru zainteresowania
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