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Hantering av riskbeddmning for foster

vid rontgenundersdkningar

Revideringar i denna version
Uppdatering av fosterdoser i Tabell 1 samt av referenser.

Syfte och omfattning

Rutinen syftar till att uppfylla kraven om att riskbedémning for fostret
ska delges gravid patient bade fore och efter en rontgenundersokning
eller genomlysningsprocedur om fostret helt eller delvis hamnar i
primarstralfaltet, d v s vid réntgenundersokningar i buk/backen-omradet.

Observera att fostret kan hamna helt eller delvis i primarstralfaltet vid
sneda projektioner utanfor buk/backen-omradet vid
genomlysningsprocedurer. Sadan exponering omfattas av rutinen.

Rontgenundersokningar utanfor buk/bécken-omradet pa gravida patienter
innebar en férsumbar risk for fostret och omfattas darmed inte av rutinen.

Rontgenundersokningar i forskningssyfte ska ej genomforas pa gravida
och omfattas ej av rutinen.

Arbetsbeskrivning vid
rontgenundersokning i buk/backen-
omradet

1. Information infor undersokning

Beslut géllande beréttigandebeddémning av réntgenundersokning samt
uppskattad riskbedomning for fostret ska ges till patienten innan
undersokningen av rontgenskoterskan enligt formulering nedan. Detta
ska noteras som genomfort samt signeras i anteckning i RIS/PACS for
aktuell undersokning.
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Rubrik: Hantering av riskbedomning for foster vid rontgenundersdkningar

¢ Information till patienten vid slatrontgenundersokning:

”Nyttan av rontgenundersokningen dr storre an risken for bade
dig och fostret. Straldosen till fostret innebar en obetydlig risk
for paverkan pa fostrets framtida hilsa.”

¢ Information till patienten vid DT- och
genomlysningsundersokningar:

“Nyttan av rontgenundersdkningen dr storre én risken for bade
dig och fostret. Straldosen till fostret innebar en mycket lag
risk for paverkan pa fostrets framtida hélsa. Tala om att du
genomgatt denna rontgenundersékning om du behdver
genomga fler rontgenundersokningar under graviditeten.”

¢ Vid trauma/icke-kontaktbar patient

Rdntgenundersokningen ska genomféras om den beddms
berattigad utan att informationen ovan ges, d&ven om fostret
kommer att vara med i primarstralfaltet.

2. Dokumentation direkt efter undersékningen

a. Vid kand graviditet

Vid normalt genomford slatréntgenundersékning gors ingen
dosuppskattning och riskbedémning, utan radiolog/operator ska direkt
signera ett tilligg av standardsvaret “Fosterdosbedomning vid

slatrontgenundersokning” (se Bilaga 2, punkt A) i utldtandet i
RIS/PACS.

Om nagot problem som kan ha paverkat straldosen uppstatt vid
undersdkningen, t ex att dosautomatiken inte har fungerat, ska
fosterdosberékning utforas i efterhand enligt samma princip som vid
DT-undersékningar och genomlysningsprocedurer. | detta fall ska
aven Medcontrol-anmélan goras enligt verksamhetens rutiner.

Vid alla DT-undersokningar och genomlysningsprocedurer ska
dosuppskattning och riskbedémning utforas av sjukhusfysiker.
Rontgensjukskoterskan ska kontakta sjukhusfysiker via
funktionsbrevladan su.rontgenfysik@vgregion.se och delge:

e Undersokningsdatum
e  SU-nummer for undersdkningen
e Graviditetsvecka
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e Namn, mail och telefonnummer till radiolog/operator, for
kontakt vid ev. hdg fosterdos

Radiolog/operator ska signera ett tilldgg av standardsvaret

”Fosterdosberdkning pagéar” (se Bilaga 2, punkt B) 1 utlatandet i
RIS/PACS.

b. Vid okand graviditet

Samma hantering som vid kand graviditet, men en Medcontrol-
anmaélan ska dven goras enligt verksamhetens rutiner.

3. Dokumentation av slutgiltigt svar gallande
fosterdos vid DT- och
genomlysningsundersékning

a. Fosterdos <100 mGy: standardsvar

Notera att fosterdosen normalt sett alltid ar under 100 mGy vid
diagnostiska rontgenundersokningar och risken for fostret bedoms
generellt som mycket 1ag. Aterkoppling till verksamhet ges inte vid
fosterdos <100 mGy.

Sjukhusfysiker ska signera ett tillagg av standardsvaret
”Fosterdosbedomning vid DT-undersdkning och
genomlysningsprocedur” (se Bilaga 2, punkt C) i utlatandet i
RIS/PACS inom 5 arbetsdagar.

b. Fosterdos >100 mGy: individuell bedomning

Om fosterdosen dverskrider 100 mGy ska en individuell riskbeddmning
goras for att patienten ska fa korrekt information och kunna ta ett eget
informerat beslut om fortsatt graviditet utifran de forhojda stralriskerna.

Observera att det ar oerhort sallsynt att en fosterdos dverskrider 100
mGy vid diagnostiska rontgenundersokningar och rontgenvéagledda
procedurer. Hittills finns inte nagot kant fall inom SU.

Sjukhusfysiker ska notera och signera fosterdos samt riskbedémning i ett
tillagg till utlatandet i RIS/PACS inom 5 arbetsdagar. Observera att
standardsvar ej ska anvandas i detta fall.
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Sjukhusfysiker aterkopplar i direkt anslutning till detta dven denna
information muntligt till radiolog/operat6r! samt remitterande lakare.
Remitterande lakare ska informeras om att hen omgaende ska ta muntlig
kontakt med patienten for att delge:

e korrekt information om de forhojda stralriskerna enligt
sjukhusfysikerns formulering for att patienten ska kunna ta ett
eget informerat beslut om den fortsatta graviditeten.

e information om att patienten vid fragor kring straldos och
riskbeddmning kan ringa direkt till aktuell sjukhusfysiker
alternativt persondosimetri (031-342 72 78) for vidare
hanvisning till sjukhusfysiker.

Relaterade dokument
e Skydd av foster och det ammande barnet vid bilddiagnostiska undersdkningar
e SSMFS 2018:5
» ICRP84

1 Om radiolog/operator ej nas ska sektionschef kontaktas muntligen for vidare
overforing av arendet till radiolog i tjanst.
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Bilaga 1

Denna information ar inte tankt att delges den gravida patienten, men ger
utokad information till rontgenpersonal och kan anvandas som stod vid
eventuella fragor.

Det finns tva typer av effekter efter réntgenbestralning: forhojd risk for
cancer under livstiden och utvecklingsskada hos fostret. Géllande
cancerrisken bedéms foster ha samma cancerrisk vid bestralning som
yngre barn.

Vid fosterdoser <100 mGy:

kan rontgenstralning inte orsaka nagon mental eller fysisk
utvecklingsskada hos fostret

ger rontgenstralning nagot forhojd cancerrisk jamfort med den
normala cancerincidensen och risken dkar med ¢kad fosterdos

Vid fosterdoser >100 mGy:

kan rontgenstralning orsaka mental eller fysisk
utvecklingsskada hos fostret. Dessa effekter pa fostret &r dock
sma vid fosterdoser i omradet 100-200 mGy, men 6kar med
Okad fosterdos.

ger rontgenstralning nagot forhojd cancerrisk jamfort med den
normala cancerincidensen och risken dkar med ¢kad fosterdos
observera att det ar oerhort séllsynt med fosterdoser éver 100
mGy vid réntgenundersékningar och rontgenvagledda
procedurer. Om det skulle handa &r det viktigt att det hanteras
enligt denna rutin, sa att den gravida patienten delges korrekt
information for att kunna ta ett eget informerat beslut om den
fortsatta graviditeten.
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Tabell 1. Medianvérden (1:a kvartil, 3:e kvartil) av uppskattade
fosterdoser med tillhorande riskbedémning fran tidigare genomférda
rontgenundersokningar pa gravida patienter i olika trimestrar pa SU.
Observera att fosterdosen inte & samma sak som CTDlyor, dven om

enheten ar densamma.

Undersokning

Uppskattning
av fosterdos
(mGy)

Median (1:a
kvartil, 3:e kvartil)

Riskniva for
cancer

utan Sn-filter

DT buk, DT Mycket Iag risk
buk/bécken, DT 13 (11, 17) vid enstaka
Urografi undersokningar
DT BOS, DT

Stendversikt, 6(4,7) Mycket Iag risk
DT Njursten

DT

béckenmatning ..
med Sn-filter 0,5 (0,4, 0,6) Obetydlig risk
(Siemens Force)

DT

backenmétning 1,1 (0,9,1,3) Obetydlig risk
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Bilaga 2
Standardsvar att valja som tillagg i utlatandet i AGFA:

A. ”Fosterdosbedomning vid slitrontgenundersokning”

”Stréldosen till fostret fran denna rontgenundersokning
innebar en obetydlig risk for paverkan pa fostrets framtida
halsa. Om patienten har fragor kring straldos och
riskbedémning kan hon kontakta persondosimetri pa 031-342
72 78 for vidare hinvisning till sjukhusfysiker.”

. ”Fosterdosberikning pagar” i RIS/PACS”

“Patienten var gravid vid undersokningstillféllet, vilket vid
diagnostiska straldoser inte innebar nagon risk av betydelse
for fostret. Riskbedémning for fostret vid aktuell
undersokning kommer att aterkopplas inom 5 arbetsdagar i ett
tillagg till svaret. Remitterande ldkare ska da aterkoppla
korrekt information enligt tilligget till patienten.”

. ”Fosterdosbedomning vid DT-undersékning och

genomlysningsprocedur”

”Stréldosen till fostret fran denna rontgenundersokning
innebar en mycket 1ag till 1ag risk for paverkan pa fostrets
framtida hélsa. Patienten ska uppmanas att tala om att hon
genomgatt denna rontgenundersékning om hon behéver
genomga fler rontgenundersokningar under graviditeten. Om
patienten har fragor kring straldos och riskbedémning kan hon
kontakta persondosimetri pa 031-342 72 78 for vidare
hénvisning till sjukhusfysiker.”
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