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DT TB9 DT multiorgandonation

Us kod/Us namn 830807n/DT thorax utan och med iv kontrast, flerfas,
multiorgandonation i narkos

840905n/DT Buk utan och med iv kontrast, flerfas,
multiorgandonation i narkos

Indikation Utredning av levande organdonator for kartlaggning av
organens anatomi och eventuell patologi.

Protokollet innehaller undersokning av bade thorax- och
bukorgan i flera kontrastfaser.

For att kunna reducera kontrastméngd till patient kan
undersdkningen utféras med 100 kV

Seriedversikt

Serie 1. Nativ fas Ovre buk utan kontrastmedel
Serie 2. Artérfas +13 s Thorax och Buk med iv
kontrastmedel

Serie 3. Sen artarfas + 15s Ovre buk

Serie 4. Venos fas + 25s Thorax och Buk i apné

Serie 5. 3 min sen fas Ovre buk

Serie 6. 10 min sen fas Urinvégar
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Forberedelser

Patientpositionering

Patientcentrering

Kontrastmedel

Kontrastprotokoll

Injektionstid

Kontrastférdrojning

Rubrik: DT TB9 DT multiorgandonation
Dokument-ID: SU9802-1816834204-1560
Version: 4.0

Tidsplanering:
Akut undersokning dér det ar 6nskvart med
undersdkning inom 3 timmar.

Se Rutin for handldggning av DT infér DT TB9
Multiorgandonation

Informera personalen pa IVA innan transport till
roéntgen om att viss bildtagning sker i apné sa att de kan
planera for detta.

Serie 4 venos fas dver thorax och buk ska ske i apné,
ovriga serier tas under fri andning.

PVK 1,2 helst i hdger arm

Rygglage, fotterna forst

Halsgropen - SN (Sternal Notch) GE
Hakspetsen/Siemens

Enligt l&karordination

Multiorgan donation
120kV 625mgl/kg
100kV 500mgl/kg

Anpassa dosen enligt Omnijekt och kV.
100kV i forsta hand.

25 sekunder

Smart-Prep/Bolus-tracking

ROI i aorta descendens, HU-véarde 150

+ 13 sek = artarfas

+ 15 sek = Ovre buk i sen artarfas

+ 25 sek = portafas (ca 70 s férdrojning)
3 min Ovre buk = sen leverserie

10 min = Utséndringsserie
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https://mellanarkiv-offentlig.vgregion.se/alfresco/s/archive/stream/public/v1/source/available/sofia/su9802-1816834204-1689/surrogate/Rutin%20f%c3%b6r%20handl%c3%a4ggning%20av%20DT%20inf%c3%b6r%20TB9%20DT%20Multiorgandonation.pdf
https://mellanarkiv-offentlig.vgregion.se/alfresco/s/archive/stream/public/v1/source/available/sofia/su9802-1816834204-1689/surrogate/Rutin%20f%c3%b6r%20handl%c3%a4ggning%20av%20DT%20inf%c3%b6r%20TB9%20DT%20Multiorgandonation.pdf
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DFOV

Scout

Scanomrade/kriterier
1.

o ks~ w

Serie 1. Ovre buk
Nativ fas

Rubrik: DT TB9 DT multiorgandonation

Planeras for varje patient.

Undersokningsomradet ska omfatta thorax/buk yttre
begransning inklusive axillerna

Sida och frontal

Nativ 6vre buk: 2 cm ovan Diafragma till 2 cm under
Leverspetsen (Crista)

Thorax buk i artarfas +13sek: 1 cm ovan Lungapex till
trochanter minor

Ovre buk i sen artarfas +15 sek

Thorax buk i venfas under apné

Ovre buk 3 min, leverfas

Utséndring 10 min. Urinvéagar fran nedanfor diafragma
till symfysen

Smart-prep/ Serie 2. Thorax-buk
Bolus-tracking Tidig artarfas
Snitt i héjd med carina

Roi aorta descendens

Dokument-ID: SU9802-1816834204-1560

Version: 4.0
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Serie 3. Ovre buk
Sen artarfas

Serie 4. Thorax-Buk Serie 5. Ovre buk
Portovendsfas 3 min sen leverfas

Dokumentation

Stralskydd

Rubrik: DT TB9 DT multiorgandonation
Dokument-ID: SU9802-1816834204-1560

Version: 4.0

Om kriterier inte uppnas for undersokning ska anledning
dokumenteras i aktuell remiss

ID-kontroll skall utféras pa undersokningsrummet
Metoden &r optimerad genom automatisk exponerings
kontroll och iterativ rekonstruktion

4 (6)



OBS! Utskriven version kan vara ogiltig. Verifiera innehallet.

Rekonstruktioner

Buk utsondringsfas

Serie Arkivering
1. AGFA/BFR
Lael Ovre buk uk

2.Thorax buk tidig artérfas

Lae2 AGFA/BFR
Lever tidig artérfas

Tael AGFA/BFR
Thorax tidig artérfas

3. AGFA/BFR
Lae3 Ovre buk sen artérfas

4. Thorax Buk porto-venoés

fas

Tc3 AGFA/BFR
Thorax porto-vends fas

Tae2 Thorax porto-venos fas | AGFA/BFR
Lae4 Buk porto-vends AGFA/BFR
5. Lae5 AGFA/BFR
Ovre buk,

3 min, leverfas

6. Lae6 AGFA/BFR

Ansvar

Forsta linjens chef ansvarar for att rutinen sprids och gor den kand inom
verksamheten. Berérda medarbetare ansvarar for att efterleva rutinen och
rapporterar forekommande avvikelser i MedControl Pro (MCP).

Uppfoljning, utvardering och revision
Innehallsansvariga sakerstaller att revidering gérs minst vartannat ar. Rutinen
arkiveras i aktuellt dokumenthanteringssystem och ska hanteras enligt sjukhusets
gallande rutiner for arkiveringar av allmanna handlingar

Rubrik: DT TB9 DT multiorgandonation
Dokument-ID: SU9802-1816834204-1560
Version: 4.0
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Referenser
Stralsékerhet
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https://insidan.vgregion.se/forvaltningar/su/vard/medicinsk-diagnostik/stralsakerhet/mr-sakerhet/
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