10 taisykliy. Pacienty radiaciné sauga
kompiuterines tomografijos tyrimy metu

1. Procediira atlikite tik tada, kai ji tikrai reikalinga!
Daug procediiry néra butinos.

Rekomenduojama skirian€iajam gydytojui konsultuotis su
gydytoju radiologu.

2. Jei jmanoma, reikia taikyti alternatyvius
tyrimo metodus (MRT, UG), kuriy metu
nenaudojama jonizuojancioji spinduliuoté

.. ac jauniems pacientams).
Magnetinio re- (ypac] P )

Ultragarsas || zonanso tomografi-

3. Jsitikinkite, ar pacienté néra néscia.
|spékite personala,
Naudokite specialius zenklus ir kitas jeigu manote, kad
priemones, jspéjancias, kad pacientei galite buti néscia!
PRIVALOMA pranesti net apie jtariama
galimg néstuma.

4. Labai geros kokybés, raiskias vaizdai
gali atrodyti graziai, ta¢iau jie gaunami
taikant didesnes dozes pacientams.
Pradékite naudoti vaizdus su Siek tiek
didesniu triukSmu, taciau be
rentgenodiagnostinés informacijos
nuostoliy!

Vaizdai i$: MK Kalra, S. Singh, MGH Webster Center

Vaizdo kokybé: bereikalingai gera Vaizdo kokybé: tinkama vertinti
for Advanced Research and Education in Radiation

5. Kiekvienai kuino daliai ar vietai naudokite specialius KT
protokolus. Kai kuriy proceduiry dozés gali buti
50-75 proc. mazesnés lyginant su jprastiniu KT

procediros protokolu.

Susije plakatai!
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6. Daugkartis ar daugiafazis KT tyrimas NETURETU
buti atliekamas reguliariai.

Daugiafazis KT skenavimas gali doze padidinti 2-3
kartus, palyginti su vienos fazés KT.

Vaizdai is: MK Kalra, S. Singh, MGH Webster Center for Advanced Research and
Education in Radiation

7. Parinkite ekspozicijos parametrus
atsizvelgdami j tiriamg pacienty ir
kano dal;.

Vaizdai i$: MK Kalra, S. Singh, MGH Webster Center for Advanced Research Didelis pacientas Mazas pacientas
and Education in Radiation

8. ISmokite naudotis savo jranga: pagal klinikine indikacija norédami parinkti tai kino
vietai tinkamiausig spinduliuotés doze iSmokite nustatyti automatinés ekspozicijos
sistemos (AEC) parametrus.

AEC turéty bati naudojama atliekant daugelj kiino KT procediry.

9. Gera metodika: 2 Paveiksléliai is: MK Kalra,

mazesni kVp, mAs; { S. Singh, MGH W::::Z
didesnis iingsnis (pitCh); PE protocol for Advanced Research
skenuojamo ilgio ribojimas iki reikalingo; Apices to adrenal
visada centruokite dominancia sritj KT PE=Pulmonary embolism
sistemos izocentre;

pagal klinikines indikacijas visuose KT L S
protokoluose turi biti skirtingos pradzios ir Mazesnis skenavimo ilgis:
pabaigos koordinatés; 20-30 proc. dozés mazini

plonus sluoksnius naudokite tik tada, kai
reikia.

PE protocol
Apices to lung

Tyrimai Atskaitos lygiai (CTDly)* 10. Atkreipkite démesj j dozés
vertes ir palyginkite jas su

diagnostiniais atskaitos lygiais
KT pilvas (suauges pacientas) 25 mGy (DRL).

KT galva (suauges pacientas) 75 mGy

KT kritiné (suauges pacientas) 21 mGy Atidziai stebékite KT tyrimy
20 mGy doziy vertes ir laikykités
skirtingoms kiino vietoms
rekomenduojamy doziy lygiy.

KT pilvas (5 mety vaikas)

KT galva (5 mety vaikas) 34 mGy

*NCRP Report No. 172

Susije plakatai!
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