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MR-undersokning av patient
med hjartklaff — BFM radiologi

- . . o .
Férandringar sedan féregaende version
Tillagg att sjukhusfysiker behover inte gora individuella
bedomningar for varje patient med hjartklaff. Giltighetsdatum
forlangs.

Bakgrund och syfte

Patienter med hjartklaffar kan vara aktuella for
magnetkameraundersokning (MR). Syftet med rutinen ar att
redogora for riskerna kring MR-undersokning samt beskriva hur
dessa ska hanteras. Ett implantat kan vara MR-siakert, MR-
villkorligt eller MR-farlig. Bedomningen av huruvida ett implantat
ar sikert eller ej ska bedomas av MR-avdelningen. Aven om
implantatet ligger utanfor det omrade som ska undersokas sa ska en
bedomning av implantatet goras. Magnetfaltet fran kameran
paverkar hela kroppen och kan saledes paverka ett implantat
oavsett deras placering i kroppen. Sjukhusfysikerns roll ar att ge
vagledning i bedomningen av implantatets sikerhet. Det ar alltid
ansvarig radiologs uppgift att bedoma om patienten bor undersokas
eller inte.

Tester har visat sma interaktioner med det magnetiska faltet for
mekaniska hjartklaffar. Risk finns for vridning och forflyttning pa
grund av det statiska magnetfiltet i magnetkameran eller genom
Lenz lag (induktion av strom vid rorelse i ett magnetfalt). Dock
anses kraften fran magnetfaltet vara mycket mindre an de krafter
som Kklaffen utsatts for av hjartslagen. Darfor kan alla typer av
mekaniska hjartklaffar undersokas i magnetkameran under angivna
villkor. (Shellock mrisafety.com).
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Faltstyrka: 1,5 och 3 T.
SAR: Normal mode (helkropp <2 W/kg, huvud <3,2 W/kg).

Forutsattningar

Ansvar

Remittenten ansvarar for att remissen innehéller sddan information
sa att lamplig undersokningsmetod kan avgoras.
Ansvarsfordelning

MR-radiolog

Berattigandebedomer remissen och 6verviga om undersokningen
ar motiverad.

MR-fysiker

Ansvara for att de fysikaliska parametrarna for MR-systemet inte
overskrider kraven fran leverantor. Sjukhusfysiker behover inte
gora individuella bedomningar for varje patient med hjartklaff.
Endast i sarskilda fall skickas forfragan till fysiker.

Villkor:

Faltstyrka: 1,5 och 3 T.

SAR: Normal mode (helkropp <2 W/kg, huvud <3,2 W/kg).
MR-skoterska

MR-skoterska siakerstiller att godkdnda pulssekvenser kors pa
patienten.

Nar patienten kommer till MR-undersokningen sé kontrolleras
frageformulerat.

MR-sekreterare

Bokar in patienten enligt priokod pa lamplig maskin.

Kontaktuppgifter MR-kamera: 31674
MR-fysiker: 85534
MR-granskning: 31002

MR-sekreterare: 78069

Arbetsgrupp

Medicinska processen for magnetkameraundersokningar.
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