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Medycyn

a Nuklearna

,Medycyna nuklearna jest dziedzing nauki o charakterze
interdyscyplinarnym, 1aczaca w sobie wiedze lekarska z
elementami fizyki, matematyki, elektroniki, informatyki,
chemii, farmacji i biologii. Zajmuje sie ona zastosowaniem
radioizotopow w postaci otwartych zrodet
promieniowania, dla celéw diagnostyki i leczenia.”

diagnostyka - korzystuje mozliwos¢ sledzenia loséw zwigzkdéw
znakowanych radioizotopami lub radioizotopéw w stanie atomowym
w organizmie ludzkim drogg pomiarow emitowane§o przez te izotopy
promieniowania, dokonywanych na zewnatrz ciala pacjenta lub w
oparciu o pomiary radioaktywnosci probek pobranego materialu
biologicznego np. krew, mocz...

terapia — wykorzystuje efekt pochlaniania promieniowania jonizujacego
przez poszczegolne narzady i tkanki.




Roznorodnosc - podobienstwa

* Cecha procesow chorobowych -
roznorodnosc

* Podstawa diagnostyki :
poszukiwanie podobienstw




- Fenotyp




fenotyp nowotworowy

o Rtg 5
° CT

° MRI

° MRI - DWI
° PET

o SPECT
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Technopolis — przewidywany rozwo;
poszczegolnych metod obrazowych
35%
30%
. \\
\ MRI
20% e
1% e PET/CT
/
_— - il _—————"""" PET/MR
Ultrasound
5% — ——— —— PET
-~ /’><SPECT /MRI
| SPECT
0% : Other
2008 2015 2025
—CT — Ultrasound MRI Other —PET
—PET/CT PET/MR  —SPECT —SPECT/CT — SPECT/MRI




”Metody radioizotopowe
w medycynie

Metody radioizotopowe pozwalajg na
uwidocznienie minimalnych zmian
w stezeniu okreslonego zwigzku

chemicznego:

PET
SPECE
fMR

- 10 -11 mol
- 10 -° mol
- 10 -3 mol
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harakterystyka izotowe Zrédia promieniowania
z perspektywy ochrony radiologicznej:

4l




" STRUKTURA ZAK:E ADU:

1. Pracownia Radiochemiczna:

Pracownia izotopowa kl.II

Magazyn zrodet i odpadow




“nuklearnej i ich wiaséciwosci f

izyczne:

5 TYP PROMIENIOWANIA ORAZ PIKI
CZAS POLROZPADU WYKORZYSTANIE
1IZOTOP ENERGETYCZNE WYKORZYSTYWANE
T4 (TYP KOLIMATORA)
W OBRAZOWANIU LUB TERAPII
TECHNET Y
TY,- 6,02 godz. v RIASNGSTYIA
Tc 99m 140 keV (kolimator niskoenergetyczny)
6B i3 ; DIAGNOSTYKA
Ti/,— 8,04 dnia 606 keV (kolimator wysokoenergetyczny)
1131 364 keV TERAPIA
333 keV
JOD . v DIAGNOSTYKA
1123 Ti/,~ 13,2 godz. 150 keV/ (kolimator niskoenergetyczny)
GAL X ; Y DIAGNOSTYKA
oty Ti/,~ 3,24 dnia 93 keV 184 keV 300 keV (kolimatorsrednioenergetyczny)
IND 2 > Y DIAGNOSTYKA
o Ti/,~ 2,83 dnia 171 KeV 245 keV (kolimatorsrednioenergetyczny)
B.
TERAPIA
SAMAR 809 keV ¥ , - :
TY,— 46,7 godz. - MOZLIWOSC OBRAZOWANIA (kolimator
Sm 153 707 keV 103 keV e )
niskoenergetyczn
637 keV Sty
STRONT B
T%,-50,5 dnia TERAPIA
Sr 89 1492 keV
ITR B TERAPIA
Ti/,— 2,67 dnia - MOZLIWO $¢ OBRAZOWANIA (wykorzystuje
Y 90 2,3 MeV promieniowanie hamowania)
B.
TERAPIA
LUTET 176 keV : R
TY,- 6,71 dnia 2 i - MOZLIWO$C OBRAZOWANIA (kolimator
Lu 177 383 keV 208 keV srednioenergetyczny)
497 keV
KOBALT v KONTROLA JAKOSCI
TY,—271,8 dnia
Co 57 122 keV GAMMA KAMERY
CEZ B v KONTROLA JAKOSCI
TY,— 30 lat :
Cs 137 511 keV 661 keV MIERNIKA AKTYWNO SCI




“Gamma kamery:
1. Jednogltowicowe

2. Dwugtowicowe (wielogtowicowe)

1. Planarne
2. Rotacyjne
3. Hybrydowe

1. Narzadowe
2. O duzym polu widzenia




Gammaméra rotacyjna SECT :
hybrydowa z modutem korekgcji
pochtaniania (typu lampa rtg)




Gamma kamery rotacyjne SPECT - hybrydowe z modutem
korekcji pochtaniania (typu flat panel rtg):




Gamma kamera rotacyjna SPECT/CT - hybrydowa z
modutem tomograficznym 16 rzedowym
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~Ztamanie trzonu kregu







~/tamanie kosci skokowe;




‘Ztamanie kosci skokowe]







WOBTTSko zapalenteaRosc! - badante
~ znakowanymi granulocytami
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Brownell, Sweet, Aronow 1953




“Technika PET
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“Polish Society of Nuclear ¥
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ET w onkologii — procesy biologiczne

oceniane technika PET

Aktywnos¢ metaboliczna \ﬂ

Ekspresja
receptorow

hamujace podzialy
B kom.

Inwazja i meta-

Apoptoza

/ \ Proliferacja

Ekspresja genow Aktywacja genow - hypoxia




Fenotyp nowotworowy oceniany w badaniu PET — adaptacja
komorek nowotworowych do warunkow niedotlenienia

* Zjawisko Warburga:

- Komorki nowotworowe zuzywaja glownie
- glukoze

Otto Warburg
- ,;0ZWwOj raka jest procesem anaerobowym”

e .the prime cause of cancer is the replacement of the
respiration of oxygen in normal body cells by a fermentation of
sugar.”




/wiekszona ekspresja genu dla GLUT |

Zwiekszone wielokrotnie
zapotrzebowanie na glukoze
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Kontrola leczenia

Wezly chtonne




Skanery hybrydowe:
1. PET-CT
2. PET-MR




PE'i:-CT w diaghostyce m écznej

Neurologia 10%

Onkologia 8c




PET-CT —postep w diagnostyce

o ) & 52)
obrazowanie molekularne anatomiczna lokalizacja
korekcja pochtaniania
\_ Y, \_ _J
e PERLCT =
anatomia
+

obrazowanie molekularne
\_ _J
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~ Ocena stopnia zaawansowania procesu
nowotworowego (T N M)

Jednoczasowe obrazowanie catego ciata

Okreslenie wlasciwych rozmiaréw zmiany

Uwidocznienie przerzutow regionalnych

i odlegtych

Molecular Anatomic IMAGING — G.K. von Schulthess
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Cecha T - POJEDYNCZY GUZEK PLUCA




czutasé-91%, specyficzna -93%







“Cecha T - Rak trzustki

Rak gtowy trzustki — badanie PET-angio-CT
Zajecie dodatkowej gatezi tetnicy krezkowej gornej

Strobel 2008







Rak gruczotu
piersiowego

B

HUG







“PERCIST - rak gruczofu
piersiowego

Bad. Wyjsciowe — SUL watroby: 1.52/1.38 (rdznica mniejsza niz 20%); SUL meta —3.66/15.74

2 miesigce
po wigczeniu
leczenia

Badanie
wyjsciowe

Expanding the Power of PET with
PERCIST, Ghostiwsp.
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.............

" 1. Rejestracja - sekretarka, statystyk medyczny
2. Pracownia radiochemiczna - radio-chemik

3. Pokoj podan izotopdéw - pielegniarka

4. Pracownia scyntygraficzna / PET

- technik elektroradiologii, fizyk, inzynier

5. Pokoj opisowy - lekarz




Naraz
stosowanych urzadzen:

enie w medycynie nuklearnej przy wykonywaniu testow jakos$ci

Codzienna kontrola jakoSci zrédto
ptaskie:

Cos710 mCi




Test catosciowego dziatania systemu z wykorzystaniem tzw.
,fantomu Jaszczaka”

Tcgom 20 mCi




—

yniki pomiaréow dozymet

——

rycznych:

Moc dawki uSv/h

Pomiary zrédto phantom T ki

wykonano: punktowe: Jaszczaka: sbes e Rl
1 mCi Tc°m 20 mCi T¢c9m Loy

50 cm od miejsca = 2 7

ustawienia zrodta =2 =2l =4

3 mod zrodta -

stanowisko =0,2 =15 = 0,6

operatora

za 0stona

(Pb 3mm) - <01 ~01 <01

stanowisko : : :

operatora

Zastosowano radiometr typu FH40G




- jak nad praktyka czuwa ochronny parasol prawa
czyli :
Zgody na udzielanie swiadczen zdrowotnych
w diagnostyce i w terapii radioizotopowej ...




Ustawa z dnia 29 listopada 2000 r.
- Prawo atomowe tekst ujednolicony
Obwieszczeniem Marszatka Sejmu
Rzeczypospolitej Polskiej
Z dnia 24 stycznia 2012 r.
(Dz. U. 2012 poz. 264).

Rozdzial 3a
Stosowanie promieniowania jonizujacego
w celach medycznych
e art.33d
* art. 33e




e

Art. 33d.
1. Prowadzenie dziatalnosSci zwigzanej
Z harazeniem na promieniowanie jonizujgce
w celach medycznych, polegajacej na
udzielaniu swiadczen zdrowotnych z
zakresu radioterapii onkologicznej, w tym
leczenia chorob nowotworowych przy
uzyciu produktow radiofarmaceutycznych,
wymaga zgody
Gtownego Inspektora Sanitarnego.




~ 2. Zgoda, o ktorej mowa w ust. 1, moze by¢ wydana podmiotowi,

ktory:

dysponuje odpowiednia liczba personelu o wlasciwych
kwalifikacjach;

dysponuje urzadzeniami radiologicznymi niezbednymi dla
wykonywania badan diagnostycznych i leczenia;

stosuje wlasciwe procedury postepowania medycznego;

posiada system zarzadzania jakoscia w zakresie swiadczonych
ustug medycznych z wykorzystaniem promieniowania
jonizujacego.

. Zgoda, o ktérej mowa w ust. 1, jest wydawana po uzyskaniu:

pozytywnej opinii konsultanta krajowego do spraw
radioterapii onkologicznej lub konsultanta krajowego do spraw
medycyny nuklearnej;

pozytywnej opinii panstwowego wojewodzkiego
inspektora sanitarnego.




5. Minister wlasciwy do spraw zdrowia okresli, w drodze
rozporzadzenia, minimalne wymagania dla jednostek ochrony
zdrowia ubiegajacych sie o wydanie zgody, o ktérej mowa w
ust. 1, dotyczace wyposazenia w terapeutyczne i
diagnostyczne urzadzenia radiologiczne, wyposazenia
pomocniczego oraz liczebnosci i kwalifikacji personelu, a
takze zakres dokumentacji niezbednej do uzyskania przez
jednostke ochrony zdrowia zgody, o ktérej mowa w ust. 1,
majac na wzgledzie bezpieczenstwo personelu i pacjentow.




Rozporzgdzenie Ministra Zdrowia
z dnia 7 kwietnia 2006r.

w sprawie minimalnych wymagan dla
zaktadow opieki zdrowotnej ubiegajacych sie
o wydanie zgody na prowadzenie dziatalnosci

ZWigzanej z narazeniem na promieniowanie
jonizujgce w celach medycznych, polegajacej
na udzielaniu swiadczen zdrowotnych z
zakresu radioterapii onkologicznej

(Dz. U. Nr 75, 2006, poz.528).




Rozporzadzenie okresla:

1) minimalne wymagania dla zakladéw opieki zdrowotnej
ubiegajacych sie o wydanie zgody, o ktorej mowa w art. 33d ust.
1 ustawy z dnia 29 listopada 2000 r. — Prawo atomowe, zwanej
dalej ,,ustawg”, dotyczace:

2) wyposazenia w terapeutyczne i diagnostyczne urzadzenia
radiologiczne,

b)wyposazenia pomocniczego,
c) liczebnosci i kwalifikacji personelu;

2) zakres dokumentacji niezbednej do uzyskania przez zaktad
opieki zdrowotnej zgody, o ktérej mowa w art. 33d ust. 1 ustawy.
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1. Minimalne wyposazenie zakladu opieki zdrowotnej, ktory
prowadzi leczenie za pomocg produktéw
radiofarmaceutycznych, obejmuje:

1) kamere scyntylacyjna planarna lub rotacyjna z mozliwoscia
wykonania badania catego ciala;

2) miernik bezwzglednej aktywnosci produktéow
radiofarmaceutycznych;

3) miernik skazen powierzchniowych;
4) miernik mocy dawki promieniowania;
5) miernik skazen osobistych;

6) plaskie zrodto promieniowania do wykonywania testéw
wewnetrznych kamer scyntylacyjnych oraz inne przyrzady
konieczne do wykonania podstawowych wewnetrznych testow
kontroli parametréow.




2. Poza wymaganiami okreslonymi w ust. 1 zaklady opieki
zdrowotnej prowadzace leczenie nowotworow tarczycy za
pomocy zrodel jodu-131 posiadaja miernik zawartosci jodu-131
w gruczole tarczowym.




§ 10.

Minimalne wyposazenie w urzadzenia pomocnicze zakladu opieki
zdrowotnej, ktéry prowadzi leczenie za pomoca produktéow
radiofarmaceutycznych, obejmuje:

1) wycigg radiochemiczny;

2) laboratoryjne ostony osobiste zabezpieczajace przed
promieniowaniem jonizujacym;

3) ostony na strzykawki pochtaniajace promieniowanie gamma i
beta;

4) kolimatory do kamery scyntylacyjnej odpowiednie do
stosowanych produktow radiofarmaceutycznych;

5) fantomy do przeprowadzania podstawowych wewnetrznych
testow kontroli parametrow urzadzen radiologicznych.




§ 14.
W zakladzie opieki zdrowotnej, w ktérym jest prowadzone
leczenie chorob nowotworowych przy uzyciu produktow
radiofarmaceutycznych, zatrudnia sie co najmnie;j:

1) lekarza posiadajqce%o specjalizacje w dziedzinie medycyny
nuklearnej na 500 chorych leczonych przy uZJrciu produktéow
radiofarmaceutycznych w danym roku kalendarzowym:;

2) technika elektroradiologii do obstugi jednej kamery
scyntylacyjnej i na jedng zmiane;

3) specjaliste fizyki medycznej na 1000 chorych leczonych przy
uzyciu produktow radiofarmaceutycznych w danym roku
kalendarzowym.




- § 15.

' Zaklad opieki zdrowotnej ubiegajacy sie o uzyskanie zgody, o ktorej mowa
w art. 33d ust. 1 ustawy, do wniosku o wydanie takiej zgody zalacza
nastepujace dokumenty:

1) imienny wykaz os6b wykonujacych czynnosci z zakresu radioterapii, brachyterapii lub
medycyny nuklearnej wraz z okresleniem ich kwalifikacji, w szczegolnosci specjalizacji,
stazy, ocen ksztalcenia ustawicznego, jezeli s3 wymagane;

2) wykaz medycznych procedur radiologicznych, ktore beda stosowane;

3) wykaz urzadzen radiologicznych i urzadzen pomocniczych wraz z podaniem ich
podstawowych parametrow i daty uruchomienia;

4) aktualny protokot wykonania testow wewnetrznych parametroéw technicznych urzadzen
radiologicznych lub testéw akceptacyjnych urzadzen nowo instalowanych;

5) opinie konsultanta krajowego w dziedzinie radioterapii onkologicznej lub konsultanta
krajowego do spraw medycyny nuklearnej zgodnie z wlasciwoscig;

6) opinie wlasciwego terenowo panstwowego wojewddzkiego inspektora sanitarnego;

7) ksiege jakosci.




1. Prowadzenie dziatalnosci zwigzanej z
narazeniem na promieniowanie jonizujgce w
celach medycznych polegajacej na udzielaniu

Swiadczen zdrowotnych z zakresu badan
rentgenodiagnostycznych, badan diagnostycznych
i leczenia choréb nienowotworowych oraz
paliatywnego leczenia choréb nowotworowych
z wykorzystaniem produktow
radiofarmaceutycznych oraz zabiegow z zakresu
radiologii zabiegowej wymaga zgody
panstwowego wojewodzkiego inspektora
sanitarnego, z zastrzezeniem ust. 2.




3. Zgoda, o ktorej mowa w ust. 11 2, moze by¢ wydana
podmiotowi, ktory:

1)dysponuje odpowiednia liczba personelu o wlasciwych
kwalifikacjach;

>)dysponuje urzadzeniami radiologicznymi niezbednymi dla
wykonywania badan diagnostycznych i leczenia;

5)stosuje wlasciwe procedury postepowania medycznego;

4 )posiada system zarzadzania jakoscia swiadczonych ustug
medycznych w zakresie, o ktérym mowa w ust. 1.

4. Zgoda, o ktorej mowa w ust. 11 2, jest wydawana po
uzyskaniu opinii wlasciwego terenowo konsultanta
wojewoddzkiego do spraw radiologii — diagnostyki obrazowej lub
medycyny nuklearnej.




5. Opinig, o ktorej mowa w ust. 4, konsultant wojewodzki
uglda)e nie pozniej niz w terminie 14 dni od dnia otrzymania
organu wydajacego zgode wniosku o wydanie opinii.

6. Minister wlasciwy do spraw zdrowia okresli, w drodze
rozporzadzenia, dla jednostek ochrony zdrowia
udzielajacych swiadczen zdrowotnych z zakresu
rentgenodiagnostyki, radiologii zabiegowej, diagnostyki i terapii
radioizotopowej chorob nienowotworowych, minimalne
wymagania dotyczgce wyposazenia w urzadzenia radiologiczne,
wyposazenia pomocnicze- go oraz kwalifikacji personelu, a takze
zakres dokumentacji mezqunef do uzyskania zgody, o ktore;
mowa w ust. 1i 2, majac na wzgledzie bezpieczenstwo personelu

i pacjentow.




Rozporzadzenie Ministra Zdrowia
z dnia 27 marca 2008r.

w sprawie minimalnych wymagan dla
jednostek ochrony zdrowia udzielajacych
Swiadczen zdrowotnych z zakresu
rentgenodiagnostyki, radiologii zabiegowej
oraz diagnostyki i terapii radioizotopowej
chordob nienowotworowych
(Dz. U. Nr 59, 2008, poz.365).




Rozporzadzenie okresla:

1) minimalne wymagania dla jednostek ochrony zdrowia
udzielajacych Swiadczen zdrowotnych z zakresu
rentgenodiagnostyki, radiologii zabiegowej oraz diagnostyki i
terapii radioizotopowej chorob nienowotworowych
dotyczace:

a) wyposazenia w urzadzenia radiologiczne,
b) wyposazenia pomocniczego,
c) kwalifikacji personelu;

2) zakres dokumentacji niezbednej do uzyskania zgody, o ktérej
mowa w art. 33e ust. 11 2 ustawy z dnia 29 listopada 2000 1. —
Prawo atomowe, zwanej dalej ,,ustawa’.




§ 4. __

W jednostce ochrony zdrowia, w ktorej prowadzona jest
diagnostyka i leczenie przy uzyciu produktow
radiofarmaceutycznych, poza wymaganiami okreslonymi w
rozdziale 4 przepisow wydanych na podstawie art. 46 ustawy,
minimalne wyposazenie stanowi kamera scyntylacyjna
jednogtowicowa.

§ 5 .6.

W jednostce ochrony zdrowia, w ktorej prowadzona jest
diagnostyka i leczenie przy uzyciu produktow
radiofarmaceutycznych, minimalne wyposazenie w urzadzenia
pomocnicze stanowi zestaw do wykonywania podstawowych
testow wewnetrznych.




§ 10.

W jednostce ochrony zdrowia udzielajacej Swiadczen
zdrowotnych z zakresu medycyny nuklearnej i z zakresu terapii

radioizotopowej choréb nienowotworowych zatrudnia sie co
najmnie;j:

1) lekarza specjaliste w dziedzinie medycyny nuklearnej;

2) technika elektroradiologii w rozumieniu przepiséw wydanych
na podstawie art. 33c ust. 9 ustawy, przeszkolonego w zakresie
obstlugi kamery scyntylacyjnej;

3) pielegniarke;

4) fizyka medycznego.




§ 11. 1.

Jednostka ochrony zdrowia ubiegajca si¢ o uzyskanie zgody, o ktérej mowa w art. 33e ust. 1
lub 2 ustawy, do wniosku o wydanie takiej zgody zalacza nastepujace dokumenty:

1)kopie zezwolenia na wykonywanie dziatalnosci zwigzanej z narazeniem na
promieniowanie jonizujace wydanego przez organy okreslone w art. 5 ust. 3 i 4 ustawy;

>)wykaz komorek organizacyjnych jednostki ochrony zdrowia, ktore beda prowadzi¢
dzialalnosc¢ objeta zgoda, wraz z adresem tych komorek;

3)imienny wykaz osob uczestniczacych w procedurach medycznych w poszczegélnych
pracowniach wraz z okresleniem ich kwalifikacji, w szczegdlnosci specjalizacji i stazy;

4)wykaz medycznych procedur radiologicznych, ktére beda wykonywane;

5)wykaz urzadzen radiologicznych oraz urzadzen pomocniczych wraz z podaniem ich
podstawowych parametrow i dat uruchomienia;

6)kopig aktualnego protokotu z wykonania specjalistycznych testow parametrow
fizycznych urzadzen radiologicznych lub testow akceptacyjnych urzadzen nowo
instalowanych;

7)pisemne oswiadczenie podpisane przez kierownika jednostki ochrony zdrowia o
p051adan1u ksiegi jakosci, o ktorej mowa w przepisach wydanych na podstawie art. 33¢ ust.

9 ustawy.




Obwieszczenia Ministra Zdrowia

z dnia 6 listopada 2013 r.
W sprawie ogtoszenia wykazu wzorcowych
procedur radiologicznych z zakresu
medycyny nuklearnej

(Dz. Urz. Ministra Zdrowia
z 7 listopada 2013 r. poz. 45)




Czes¢ ogdlna

Scyntygrafia statyczna nerek
* 1. Cel procedury.

» Diagnostyczny: obrazowanie nieprawidlowosci w
zakresie rozmieszczenia czynnego migzszu nerkowego.

* Jednostki chorobowe, do ktérych procedura ma
zastosowanie.

* 1) ocena migzszu nerek w ostrym odmiedniczkowym
zapaleniu nerek;

* 2) wykrywanie blizn pozapalnych w nerkach;




* 5. Podstawy naukowe metod diagnostycznych lub
leczniczych zastosowanych w procedurze.

» Scyntygrafia statyczna nerek dostarcza informacji ...

® 6. Przeciwwskazania medyczne do zastosowania
procedury.

» Stwierdzona nadwrazliwos¢ na preparat. Poza tym brak
przeciwwskazan medycznych poza ograniczeniami
wynikajacymi z koniecznosci spetnienia wymogow
zwigzanych z ochrona pacjenta przed
promieniowaniem jonizujacym




* 7. Postepowanie z grupami ryzyka.

» Kobiety w cigzy: Przed przystapieniem do badania u
kobiet w wieku rozrodczym nalezy

» Kobiety karmiace piersia: Zaleca sie, aby w przypadku
koniecznosci

» Osoby ponizej 16 lat (ze szczegdlnym uwzglednieniem
niemowlat): Aktywnos¢ podawanego
radiofarmaceutyku

P CCC




* 8. Wymagania aparaturowe.

e Gamma kamera planarna, lub typu SPECT, lub typu
SPECT/CT ...

* 9. Wymagania dla pomieszczen i wyposazenia
pomocniczego.

* Na podstawie art. 45 ustawy z dnia 29 listopada 2000 r. -
Prawo atomowe procedura moze by¢ wykonana w pracowni
izotopowej co najmniej III klasy. Na podstawie art. 46 ww.
ustawy, pomieszczenia, w ktorych realizowana jest
procedura powinny speiniac krajowe wymogi prawne
dotyczace szczegotowych warunkow bezpiecznej pracy ze
zrodlami promieniowania jonizujgcego.




ego kwa

Personel i j

* Personel jednostki udzielajacej swiadczenie powinien skladac
sie CO najmniej z:

- 1) lekarza specjalisty (lub w trakcie specjalizacji) w dziedzinie
medycyny nuklearnej; lekarz w trakcie specjalizacji moze
przeprowadza¢ procedury pod nadzorem lekarza specjalisty;

- 2) technika elektroradiologii (w rozumieniu przepiséw wydanych na
podstawie art.33c ust. 9 ustawy z dnia 29 listopada 2000 r. - Prawo
atomowe), lub fizyka medycznego, lub osoby z udokumentowanym
co najmniej 10-letnim stazem pracy na stanowisku technika -
przeszkolonych w zakresie obstugi gammakamery;

- 3) pielegniarki przeszkolonej do pracy z otwartymi zrédtami
promieniotworczymi.




* 11. Zasady oceny skierowania na badanie/leczenie.

e Kwalifikacja na badanie przeprowadzana jest na podstawie ...
* 12. Mozliwe interakcje lekowe.

* Nie zaobserwowano interakcji radiofarmaceutyku y/
innymi lekami.

* 13. Mozliwe zrddla bledéw.
» Poruszenie sie pacjenta w trakcie akwizycji
* 14. Okolicznosci wymagajace specjalnej uwagi i
ostroznosci w stosowaniu procedury.

* W przypadku wykonywania procedury u dzieci nalezy
ZWTOCIC XXX




* 15. Przygotowanie pacjenta do badania/leczenia z

uwzglednieniem zasad ochrony radiologicznej.
* Pacjent lub osoba prawnie odpowiedzialna za pacjenta

® 16. Zagadnienia wymagajace dalszych badan lub
postepowania leczniczego po zastosowaniu
procedury. Pacjent nie wymaga specjalnego
postepowania







Dla mgr Agaty Sackiewicz




