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DT MT3 DT Multitrauma Halskarl

Us kod/Us namn 899800/DT Multitrauma med iv kontrast

Indikation Vid penetrerande vald och/eller halskarlsskador.
Seriedversikt

Scout/Topogram |Huvud/hals
Sida
Scout/Topogram |Huvud tom trochanter minor
Frontal
Serie 1 Hjdrna utan iv kontrast

Serie 2 Arteriell fas, Halskarl fran arcus aorta genom
vertex
Serie 3 Arteriovenos fas Thorax och buk

Forberedelser ID-kontroll skall utféras pa undersokningsrummet.
Langd och vikt skall om mojligt dokumenteras i Agfa
Innan undersdkningen tillfragas fertila kvinnor (15-45 ar) om
eventuell graviditet.
Om gravid; kontakta ansvarig radiolog som tillsammans med
remittent gor en individuell beddmning om undersokningen &r
beréttigad.
Tillkalla ansvarig traumaradiolog/primarjour innan patienten
ankommer till DT-rum. Ansvarig traumaradiolog/primarjour finns
angivet pa jourexpeditionen.
Ankomstregistrera multitraumats SU-nummer (899800). Ovriga
SU-numren &r granskningskoder och skall inte ankomstregistreras,
de ar atkomliga for radiologen att skriva svar pa anda.
Patienten ligger kvar i fixationsmadrass eller pa akutmadrass, dock
inte pa dubbla lager madrasser. Ta bort sa mycket stérande metall
som mojligt. Behodver spannbanden dppnas for att flytta kablar eller
dylikt ska dessa stdngas igen innan undersékningen.
Provkor bordet inat och utat for att kontrollera att alla slangar och
dylikt racker till!
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Armarna ska laggas upp pa magen ovanpa en kudde, for att undvika
artefakter 6ver halskarlen och i levern. Fixera sa att armarna inte
glider ner.

Patientpositionering Rygglége, Fotterna forst.
Kontrollera att patienten ligger centrerad mitt i bildfaltet.

Patientcentrering Orbita Meatus OM. Behdver inte nolla om vid us av thorax-buk. Men
kolla och eventuellt justera hojden pa att patienten ligger i isocenter.
IGE

Mamillerna/Siemens/ Canon

Kontrastmedel Jodkontrast 350mgl/ml enligt lakarordination
anpassas enligt vikt och vald kV.

Kontrastprotokoll MT3 Halskarl, berdkna enligt Bolus1 och 2.
MT3 Halskarl stor patient
Bolusl: Cerebral angio halskérl
25 s pause till Bolus 2: Multitrauma Halskarl Arteriell-Vends Fas 2
Kontrastmedelsanpassning till KV (vgregion.se)

Injektionstid 20+14s

Kontrastfordrojning Monitorering, roi i carina niva, arcus aorta startar vid 120 HU +
kortast mojliga delay for halskarl + 50 s for Thorax-Buk
Monitoreringsguide GE Revolution och Apex
DT Monitoreringsquide GE 750HD och GE Optima
DT Monitorering Siemens
Monitorering Canon
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https://mellanarkiv-offentlig.vgregion.se/alfresco/s/archive/stream/public/v1/source/available/sofia/su9802-1816834204-798/surrogate/Kontrastmedelsanpassning%20till%20kV.pdf
https://mellanarkiv-offentlig.vgregion.se/alfresco/s/archive/stream/public/v1/source/available/sofia/su9802-1816834204-1756/surrogate/DT%20Monitoreringsguide%20GE%20Revolution%20och%20Apex.pdf
https://mellanarkiv-offentlig.vgregion.se/alfresco/s/archive/stream/public/v1/source/available/sofia/su9802-1816834204-1589/surrogate/DT%20Monitoreringsguide%20GE%20750HD%20%26%20GE%20Optima.pdf
https://mellanarkiv-offentlig.vgregion.se/alfresco/s/archive/stream/public/v1/source/available/sofia/su9802-1816834204-2296/surrogate/DT%20Monitorering%20Siemens.pdf
https://mellanarkiv-offentlig.vgregion.se/alfresco/s/archive/stream/public/v1/source/available/sofia/su9802-1816834204-2297/surrogate/Monitorering%20Cannon.pdf

DFOV Hjarna 23cm
Ansikte 18cm
Halsrygg 18cm
Halskarl 22¢cm
Thorax-buk 40-50cm

Scout Sida skalle - halsrygg (caudo-cranial scanriktning/ Siemens/Canon
Frontal hela scanomradet (cranio-caudal scanriktining)

Scanomrade/kriterier ~ OBS! Fraga radiolog och traumakirurg hur langt
undersokningsomrade som behdvs.

Serie 1. Nativ fas, Hjarna utan iv kontrastmedel

Hela skallen ska vara med.
Har patienten tandlagningar rekonstruera om med MAR.
GIlom inte centrera Over frontalbilden.

Serie 2. Halskarl/halsrygg/(ansikte) med iv kontrast i artérfas
Serie 3. Thorax-buk/backen/proximala femur. Med iv kontrast i arterio-vends fas

Rubrik: DT MT3 DT Multitrauma Halskarl
Dokument-ID: SU9802-1816834204-1684

Version: 2.0



Serie 2. Halskérl, ROl i arcus aorta

Rekonstruktioner

Ansikts- och Halsryggsserie kan rekonstrueras ur artarfasens spiral.

Serie3. Thorax-Buk/backen

Serie DFOV Snittjocklek Algoritm Arkivering
(mm)

Nativ fas - Hjarna 23 5/5 Soft AW-Server
Cal Hjérna 23 0,625/0,625 Soft/Hr38 AW-Server / Agfa
Cb2 Hjéarna skelett 23 0,625/0,625 Bone/Hr59 AW-Server / Agfa
Halskérl 5/5 Soft
Thorax-Buk-Aorta 5/5 Standard
Ca2 Halskarl 22 0,625/0,625 Soft/Hv36 AW-Server / Agfa
SPd1 Halsrygg 18 0,625/0,625 Detail/Hr59 AW-Server / Agfa
Fbl Ansikte 18 0,625/0,625 Bone+/Br59 | Agfa
MTal Thorax-buk 40-50 0,625/0,625 Standard/ AW-Server / Agfa

Br36
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Dokumentation Dokumentera i RIS enligt rutin.
Om kriterier inte uppnas for undersékning ska anledning
dokumenteras i aktuell remiss.

Stralskydd Metoden ar optimerad genom automatisk
exponeringskontroll och straldosreducerande
rekonstruktion. Dér det & mdojligt anvands DT ns optimering.
for stralkansliga organ

Ansvar

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

Uppféljning, utvardering och revision
Innehallsansvariga sakerstaller att revidering gors minst vartannat ar. Rutinen arkiveras i aktuellt

dokumenthanteringssystem och ska hanteras enligt sjukhusets gallande rutiner for arkiveringar
av allméanna handlingar.

Referenser

Tillampning av praktiska stralskyddséatgarder vid rontgenundersékning (varegion.se)
LM Intravendsa infarter, hantering och administrering (vgregion.se)
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https://mellanarkiv-offentlig.vgregion.se/alfresco/s/archive/stream/public/v1/source/available/sofia/su9802-1816834204-1150/surrogate/Till%c3%a4mpning%20av%20praktiska%20str%c3%a5lskydds%c3%a5tg%c3%a4rder%20vid%20r%c3%b6ntgenunders%c3%b6kning.pdf
https://mellanarkiv-offentlig.vgregion.se/alfresco/s/archive/stream/public/v1/source/available/sofia/su9802-1816834204-1454/surrogate/LM%20%20Intraven%c3%b6sa%20infarter%2c%20hantering%20och%20administrering.pdf

OBS! Utskriven version kan vara ogiltig. Verifiera innehallet.
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