10 Recommandations: Radioprotection des patients en fluoroscopie
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3. Réduire le temps de scopie >

Sauvegarder le rapport récapitulatif du
temps de scopie et du Produit Dose xSur-
face (PDS) pour chaque patient

La fluoroscopie pulsée reduit I'exposition

Rayons X pulsés 4. Utiliser le mode de fluoroscopie

pulsée avec le nombre de pulses le plus
bas possible compatible avec une image
de qualité

1 second

oo . Zone surexposée
5. Eviter d’exposer la méme zone

de la peau lors de différentes
projections

Varier le champ d’entrée du fais-
ceau en faisant tourner le tube Technique non Technique
autour du patient optimisée optimisée

Figure adaptée de L. K. Wagner
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10 Recommandations: Radioprotection des patients en fluoroscopie

6. L’épaisseur du patient traversée
influe sur la dose délivrée a la surface d’en-
trée de celui-ci.

Plus I’épaisseur du patient est importante
plus la dose a la surface d’entrée est élevée

1 unité 2a3 436 8a12
unités unités unités

7. Les projections obliques aug-
mentent la dose a la surface
d’entrée du patient.
N’oubliez pas que I'augmenta-
tion de la dose a la surface d’en-
trée du patient augmente la pro-
h,<h,<h, babilité de Iésion de la peau

AMPLIFICATEUR Débit de dose relatif a
Field-of-view (FOV I’entrée du patient Z . - .
(Fov) > 8. Eviter I'utilisation du zoom dans

12" (32cm) la mesure du possible.

Dose a I'entrée:

Diminuer le champ de vision d’un facteur
deux augmente le débit de dose d’un fac-
teur quatre

9" (22 cm)

6" (16 cm)

4.5" (11 cm)

9. Diminuer la cadence d’image - La documentation du rap-
(nbre d’image/seconde) et I'utili- i port patient devrait étre réa-
sation du mode ciné a un niveau : “ lisée si possible avec la
cliniquement acceptable = 4 derniére image acquise et
non pas avec le mode ciné.

Débit de dose de ciné = (10-60) x débit de
dose de la fluoroscopie normale

10. Utiliser la collimation

Collimater le faisceau de rayons X sur
la surface d’intérét.
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