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Kompleksowe wyposazenie

zakiadu radiologii - cz. |

Podstawowa zasadg przy kazdym zakupie i procesie tworzenia
pracowni radiologicznej powinna byc¢ dbatos¢ o efektywnos¢ i mozliwie
najpetniejsze wykorzystanie instalowanego wyposazenia. W ostatnich
latach inwestycjom dokonywanym przez szpitale z pewnoscig sprzyjata
mozliwos¢ uzyskania unijnego dofinansowania.

ie ma w medycynie dziedziny, ktéra w ostat-

N nich latach poczynifa tak znaczacy postep, jak
radiologia i diagnostyka obrazowa. Sytuacja

po wejsciu Polski do Unii Europejskiej zmienita rynek
ustug medycznych, ktory stat sie otwarty na pacjentow
z catej Europy — powstata wiec szansa na uzyskanie do-
brego miejsca w podziale pracy i odpowiedniego do-
stepu do Srodkéw finansowych. Z drugiej strony, dostep
do technologii medycznych jest czesto nie tylko szczyt-
nym celem osiagnie¢ cywilizacyjnych, lecz takze pro-
motorem rozwoju wielu dziatéw techniki i gospodarki.
Wspotczesna diagnostyka obrazowa wykorzystu-
je wiele réznorodnych technik obrazowania: zdjecia
rentgenowskie, USG, tomografie komputerowa czy tez
rezonans magnetyczny. Niektore z tych technik oparte

Title: Equipment for diagnostic imaging — part |

Streszczenie

Nowoczesna medycyna nie istnieje bez nowoczesnej diagnostyki obra-
zowej. Wprowadzenie i zwiekszenie dostepnosci do wysokospecjalistycz-
nego sprzetu do diagnostyki obrazowej ma ogromny wptyw na jakos¢
ustug medycznych. W niemal wszystkich dziedzinach medycyny badania
obrazowe, zwlaszcza zaawansowane, odgrywaja wazna lub decydujaca
role w rozpoznawaniu i réznicowaniu choréb oraz monitorowaniu ich
leczenia.. Zakup sprzetu do diagnostyki obrazowej powinien by¢ doko-
nywany zrozwaga, gdyz nie jest on tani, aw warunkach polskich zwykle
musi stuzy¢ przez 5-10 lat. Przy wyposazeniu pracowni radiologicznej
nalezy zwrdci¢ uwage zardwno na najwazniejsze parametry techniczne
(np. amplituda i szybkos¢ narastania gradientow w rezonansie magne-
tycznym), jak i na oprogramowanie kliniczne do konkretnych zastoso-
wan. Bardzo wazne s3 tez warunki gwarangji i serwisu aparatu. Bardzo
istotnym elementem jest oczywiscie cena, ale musi ona iS¢ w parze
z jakoscia, czyli nalezy przy zakupie zaplanowac odpowiedni stosunek
jakosci do ceny. Podsumowujac, nalezy podkreslic, ze postepy medycyny,
szczegInie jej zaplecza technicznego, s3 powiazane generalnie z pozio-
mem innowacyjnosci i rozwoju. Podstawowa zasada przy kazdym zakupie
itworzeniu pracowni radiologicznej powinna by¢ dbatos¢ o efektywnos¢
imozliwie najpetniejsze wykorzystanie instalowanego wyposazenia, ale
réwniez o inne elementy wyposazenia pracowni oraz o potencjat ludzki.

Stowa kluczowe
radiologia, rezonans magnetyczny, tomografia komputerowa

SCANX

sq bezposrednio na cyfrowych metodach uzyskiwania
obrazu, w innych natomiast przeksztatcenie obrazu
do postaci cyfrowej moze przyniesc¢ korzysci wynikajace
zmozliwosci zastosowania narzedzi klinicznych do wtér-
nej rekonstrukdjii przetwarzania obrazéw oraz ujednoli-
cenia metod postepowania z obrazowa dokumentacja
medycznga. Radiolodzy dostali narzedzia umozliwiajace
im lepsza i bardziej efektywng diagnostyke, natomiast
menedzerowie zaktadéw radiologii — mozliwos¢ reduk-
gji kosztéw i pozyskania nowych kontrahentow. W tej
czesci cyklu pokrotce omdwione zostang kwestie zwia-
zane ze sprzetem, zagadnienia teleinformatyczne oraz
bezpieczerstwo wspotczesnej — nowoczesnej placowki
radiologii i diagnostyki obrazowej. W kolejnych — proce-

sy sprawnego przeptywu pacjenta w zaktadzie, rozwoj &

Summary

Medicine does not exist without modern diagnostic imaging methods.
The implementation and increasing the availability of highly special-
ized imaging equipment have a huge impact on the quality of medical
services. In almost all areas of medicine, medical imaging, especially
the advanced one, plays animportant and decisive role in the diagnosis
and differentiation of diseases and the monitoring of their treatment.
The purchase of equipment for diagnostic imaging should be done
with caution, because it is not cheap, and in the Polish conditions usu-
ally must serve for 5-10 years. While equipping the radiology depart-
ment, one should pay attention both to the main technical parameters
(e.g. amplitude and slew rate in the magnetic resonance imaging) and
clinical software for specific applications. Warranties and service con-
ditions of the scanner are also significant. A very important element
is of course the price, but it must go hand in hand with quality, therefore
requiring to plan the appropriate price/performance ratio. In conclusion,
it should be emphasized that the progress of medicine, particularly of its
technical facilities, is associated generally with the level of innovation
and development. The basic rule for every purchase and development
of the radiology department should be a concern for efficiency and the
fullest possible use of the installed equipment, as well as for other ele-
ments and human potential.
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B naukowy czy tez inwestycje w potencjat osobowy pra-

cownikéw zaktaddw radiologii.

I Zadania zwiazane ze sprzetem
Powszechno$¢ uczestnictwa w rynku ochrony zdrowia
i ciggta potrzeba doskonalenia oferowanych ustug,
sprzetu i materiatow stanowi obecnie najwieksza site
i determinuje potrzebe postepu radiologii oraz diagno-
styki obrazowej.

Tomografia komputerowa

Jeszcze dziesie¢ lat temu szczytem technologii byty
4-lub 8-rzedowe aparaty tomografitkomputerowej. Jed-
nym z celéw, jaki stawiaja sobie producendi, jest obecnie
dokonanie skanu jak najwiekszego obszaru badanego
podczas jednego obrotu systemu nadawczo-odbior-
czego. Tutaj duze znaczenie ma wykorzystanie technik
wielorzedowych, umozliwiajacych jednoczesne skano-
wanie duzej liczby warstw. Teraz w segmencie, Premium’
spotka¢ mozna aparaty 64-rzedowe, wykorzystujgce 128
warstw, a nawet i wiecej. Obecnie na rynku dostepne
sq juz tomografy 256-, 320-rzedowe. Najbardziej za-
awansowane pozwalajg uzyskac¢ podczas jednego
skanu obraz nawet 640 warstw. Aparaty te przeznaczo-
ne sg gtéwnie do badan kardiologicznych, jak i innych
zaawansowanych aplikadji klinicznych wykonywanych
za pomoca tomografii komputerowej. Nowoczesna
placéwka radiologiczna dbajaca o najwyzsze standar-
dy w diagnostyce obrazowej systematycznie wpro-
wadza najnowsze rozwigzania technologiczne oraz
upgrade’y posiadanych urzadzen. Jednym z najwiek-
szych osiggnie¢ tomografii komputerowej w ostatnich
latach jest redukcja dawki szkodliwego promieniowania.
Firmy produkujace urzadzenia ktadg duzy nacisk na to,
by jak najbardziej ograniczy¢ dawke, jaka otrzymuje
pacjent. Dawka promieniowania jonizujgcego wielo-

4

& TECHNIKA — TECHNOLOGIA

A
& 2

krotnie zostata zmniejszona, co wptywa na czas samego
badania, jakina czas ekspozydji, ktorej w trakcie badania
poddany zostaje pacjent.

,Moce przerobowe” urzadzenia zostaty wielokrotnie
zwiekszone, co pozwala na wykonywanie wiekszej liczby
badan w okreslonym czasie. Wraz z rozwojem technolo-
gii samych aparatéw tomografii komputerowej rosnie
znaczenie zwiekszenia mocy obliczeniowej kompute-
row PC, stacji diagnostycznych stuzacych do analizy
obrazéw uzyskiwanych w trakcie badania, co pozwala
w diametralny sposob przyspieszy¢ proces opisywania
badan.

Nalezy réwniez zwréci¢ uwage na urzadzenia wspot-
dziatajgce w trakcie wykonywania badan tomografii
komputerowej; s3 to miedzy innymi kardiomonitory,
automatyczne wstrzykiwacze kontrastu czy tez insufla-
tor. Wszystko to wplywa na czas trwania oraz komfort
pacjenta w trakcie wykonywanego badania. Kolejny cel,
jaki przyswieca producentom, to skrécenie czasu bada-
nia. W ciggu kilkunastu sekund mozliwe jest zbadanie
catych narzaddw, a nawet znacznych obszaréw catego
ciata. Przy tym wszystkim — mimo redukcji dawki pro-
mieniowania i skracania czasu badania — wcigz rosnie
jakos¢ uzyskiwanych obrazéw. Programy komputero-
we, ktore instalowane s3 w urzadzeniach do odczytu
skanowanych obrazéw, oparte s3 na coraz bardziej
skomplikowanych matematycznych algorytmach i po-
zwalaja poprawic¢ uzyskiwane obrazy. Zaangazowanie
informatycznych metod obliczeniowych z pewnoscia
sprzyjac bedzie dalszym postepom.

Rezonans magnetyczny

Od wielu lat obserwuije sie rozwoéj technologii w zakre-
sie skanerdw rezonansu magnetycznego. Producenci
rezonanséw duzy nacisk ktada na zwiekszenie szyb-
kosci akwizycji danych przy jednoczesnej poprawie

fot. archiwum autoréw
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jakosci diagnostycznej obrazu. W osrodkach diagno-
stycznych najwiekszg popularnoscia ciesza sie apara-
ty o indukgji pola 1,5 T, gdzie amplituda gradientéw
wynosi 30 mT/m, a predkos¢ narastania gradientéw
— 120 mT/m/ms. Skanery te wyposazone s3 dodatko-
wo w szereg cewek pozwalajgcych na wykonywanie
badan takich, jak badania spektroskopowe, kardiolo-
giczne, perfuzyjne, dyfuzyjne, badania czynnosciowe
modzgowia, jak réwniez badania catego ciata. Rozréznia
sie tutaj trzy rodzaje wykonywanych procedur: podsta-
wowe, specjalistyczne i wysokospecjalistyczne. Nowo-
czesny osrodek radiologiczny wspdtpracuje z wieloma
osrodkami badawczymi na catym $wiecie i w ramach
tej wspdtpracy wykonuje wiele badan - procedur na-
ukowych. Oczywiscie, aby zapewni¢ bezpieczeristwo
oraz komfort pacjenta w trakcie wykonywanych ba-
dan, wszystkie aparaty oraz urzadzenia znajdujace sie
na wyposazeniu powinny by¢ produktami swiatowych
lideréw w diagnostyce obrazowej. Urzgdzenia te objete
$3 umowami serwisowymi, a przeglady wykonywane
sg przez wykwalifikowanych inzynieréw tychze serwi-
sow. Potwierdzone jest to certyfikatami jakoscii bezpie-
czenstwa urzadzert medycznych. Na rynku rezonanséw
wysokopolowych o indukcji pola 3T pojawity sie nowe
mozliwosci, w szczegdlnosci dotyczace wykorzystania
w badaniach kardiologicznych oraz w badaniach catego
ciata. Rozwoj podaza tez w kierunku ciagtego zwieksza-
nia komfortu dla pacjenta. W najnowszych urzadzeniach

pojawia sie duza szerokos¢ gantry (nawet ponad 70 cm),
co zwieksza komfort zwitaszcza dla pacjentow z proble-
mem nadmiernej otytosci.

Radiologia klasyczna - RTG

Wyposazenie wykorzystywane w celach medycznych
musi przede wszystkim spetnia¢ warunki okreslone
w Ustawie o wyrobach medycznych. Sprzet jest ,aktyw-
nym wyrobem medycznym do diagnostyki” W ostatnich
latach w polskich szpitalach dokonuje sie dynamiczna
cyfryzacja aparatow RTG. Radiografia cyfrowa (DR —
Digital Radiography) pozwala na znaczne polepszenie
jakosci obrazowania, umozliwia wtdrng obrobke ob-
razow w dowolnym czasie, ponadto znacznie utatwia
przechowywanie obrazéw iich dystrybucje. Warto przy
tym wspomniec, ze kupno nowego aparatu cyfrowego
nie jest jedynym rozwigzaniem umozliwiajacym pracow-
ni RTG przejscie na etap cyfrowy. Tariszym i prostszym
rozwigzaniem jest ucyfrowienie RTG przy pomocy ska-
nera CR. Skaner umoZliwia zastgpienie tradycyjnych klisz
w prosty sposob: specjalna kaseta umozliwia czytanie
powstatych w wyniku badania zdje¢ i przetworzenie
obrazu na sygnat cyfrowy. Kasety, po sczytaniu obrazu
przez skaner, s3 wykorzystywane ponownie do kolej-
nych zdje¢. Takie ucyfrowienie aparatu analogowego
pozwala na eliminacje kosztéw zakupu klisz oraz od-
czynnikow, dziatania ciemni, utylizacji odpadow itp.

Przejscie na radiografie cyfrowg przynosi szpitalowi B>

U frich

medical

Bezwktadowe wstrzykiwacze
do podawania kontrastu

Wytaczny dystrybutor w Polsce:

= Bertz Medical Sp. z 0.0. Sp. k.
ul. Starotecka 7, 61-361 Poznan
tel. 61 653 05 40,
biuro@bertzmedical.pl
www.bertzmedical.pl

bertzmedical

Materiaty jednorazowe nie zawieraja
ftalanéw latex free, DEHP free
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lu. Przynosi réwniez korzysci dla pacjenta, a to dzieki
redukcji czasu niewygodnych badan, redukcji dawki
promieniowania, co jest wynikiem m.in. zmniejszonej
liczby powtdrzen zdje¢, a takze rozwoju technik cyfro-
wego przetwarzania obrazow.

Producenci nowoczesnych aparatow RTG duzy na-
cisk ktada tez na ich funkcjonalnos¢ i ergonomie. Wsréd
cech, ktérymi charakteryzuja sie obecnie najwyzszej
klasy cyfrowe aparaty RTG, wymienia sie: motoryzacje
iautomatyke przemieszczania elementéw systemu oraz
automatyczne pozycjonowanie aparatu. Elastycznosc
i szeroki zakres pozycji ustawienia lampy i detektora
pozwalajg na wykonanie badan pacjentéw z réznej
pozydji, zarbwno na lezgco, na siedzgco, jak i na stoja-
o, czy tez gdy pacjent jest uspiony albo znajduje sie
w ciezkim stanie (np. po wypadku). Przede wszystkim,
zarowno w radiografii, jak i we fluoroskopii, powinna ist-
nie¢ mozliwos¢ fatwej eliminacji z toru obrazowania tzw.
kratki przeciwrozproszeniowej. W pediatrii blaty stotow
i statywow musza by¢ wykonane z materiatéw o niskiej
pochtanialnosci promieniowania RTG, przy bogatym do-
datkowym wyposazeniu w urzadzenia ostonne, wspo-
magajgce unieruchomienie dziecka itd.

Ultrasonografia

Nowe generacje obrazowania pozwalajg na uzyskiwa-
nie najwyzszej jakosci obrazéw ultrasonograficznych
oraz na szybsze i bardziej szczegdtowe badania. Zaan-
gazowanie grafiki komputerowej pozwala poprawic¢
jakos¢ obrazéw, uzyskac obrazowanie tréjwymiarowe
i 3D w czasie rzeczywistym.

Aparaty USG zyskuja nowe zastosowania, niejedno-
krotnie zblizajac sie mozliwosciami do tomografii kom-
puterowej i rezonansu magnetycznego. Przyktadem bar-
dzo uzytecznego urzadzenia, ktére mozna wykorzystac
do diagnostyki w sytuacjach kryzysowych, klesk zywio-
fowych w odlegtych rejonach o niewielkim zaludnieniu
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& liczne korzysci, m.in. podnosi standard pracy persone-

czy tez w krajach biednych (brak szpitala w promieniu
setek kilometrow), jest walizkowy aparat USG 3D. Po-
zwala on wykonac przestrzenne badania morfologiczne
(np. struktury naczyn), przeptywowe; umozliwia bardzo
ztozone badania diagnostyczne (np. tréjwymiarowe USG
daje ok. 60% wzrostu skutecznosci diagnozy ptodowych
wad rozwojowych), a jednoczesnie jest urzadzeniem
przenosnym i lekkim, ktére mozna podtaczy¢ do lokal-
nych taczy telekomunikacyjnych i uzy¢ w celach tele-
konsultacji ze specjalistami z renomowanych osrodkéw
medycznych.

I Niezbedne wyposazenie dodatkowe

Warto réwniez wspomnie¢ o niezwykle istotnym, cho-
Ciaz czesto pomijanym, elemencie kazdego zaktadu
radiologii, jakim jest punkt rejestracji. Tak jak urzadze-
nia stuzace do badania mozna by poréwnac do ser-
ca zaktadu, bez ktérego funkcjonowanie nie bytoby
w ogdle moZliwe, tak rejestracje nalezatoby przyréw-
nac¢ do centrum dowodzenia. Sprawne dziatanie osob
rejestrujgcych wptywa na ptynng prace catego zakfadu.
Nieodzownym tego sktadnikiem jest dobrze funkcjonu-
jacy sprzet komputerowy. Jego podstawa sg oczywiscie
komputery, drukarki oraz telefony, jednakze w XXl wieku
jest do dyspozycji wiele urzadzert pomocniczych, kto-
rych posiadanie, chociaz nie jest niezbedne, pozwoli
na usprawnienie i istotne skrécenie czasu ludzkiego
dziafania. Nalezy do nich zaliczy¢ np. czytniki kodéw
kreskowych i skanery, ktérych zadaniem jest odczyty-
wanie i rejestrowanie tresci do formy elektronicznej,
czy tez drukarki koddw kreskowych, ktére pozwalaja
na szybkie i proste oznaczenie badan. Na wzmianke
zastuguje rowniez duplikator ptyt CD, ktéry w duzym
i preznie dziatajacym zaktadzie radiologii jest wrecz ko-
niecznoscia. Ten precyzyjny automat wykona cata praca
zwigzang z nagraniem plyty dla pacjenta, dostarczajac
gotowy do wydania produkt. Zastosowanie w praktyce
speechmike’dw pozwoli z kolei na polepszenie komfor-
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tu pracy lekarzy radiologdéw. Dzieki temu urzadzeniu
dyktowany opis bez wiekszych komplikadji trafi wprost
do systemu komputerowego, w ktérym opisywane jest
badanie. Z kolei zestaw do transkrypdji, w sktad ktdrego .
wchodzg nozny przetacznik oraz stuchawki, pozwoli se-
kretarce medycznej na sprawne odstuchanie i przepisa- <
nie nagranego opisu dzwiekowego. Kolejnym niezwykle -
istotnym elementem, o ktorym nalezy wspomnied, jest =
posiadanie specjalistycznej aplikacji komputerowej, =
ktéra pozwoli na zarejestrowanie przebiegu poszcze-
golnych etapéw catego procesu diagnostycznego. Klu-
czowym jest, by taka aplikacja wspdtdziatata z innymi
urzadzeniami, taczac prace zaktadu radiologii w catosc.

Bezpieczenstwo i higiena pracy

Przy tworzeniu nowoczesnych zakfadéw radiologii
bardzo wazng role odgrywa stworzenie bezpiecznych
i higienicznych warunkéw zaréwno dla pracownika, jak
i pacjenta. Samo wprowadzenie promieniowania jonizu-
jacego X i pola elektromagnetycznego, ktére emitowa-
ne s z urzadzen radiologicznych do srodowiska pracy,
podlega licznym restrykcjom ze strony ustawodawcy. .
Do wspomnianych zagrozer dochodzi jeszcze niebez-
piecze?stvvo zvx%qzanegz czynnikami bicilogicznymi i fi- n aJ n OWSZe
zycznymi.Nowoczesna placéwka radiologiczna wycho-
dzi naprzeciw wysoko postawionym w aktach prawnych M
wynmogom, bugi/ujac wysokie st;/ndardy i s’vviadomés’c’ te C h n O I O g I e
swoich pracownikéw odnosnie do bezpieczeristwa i hi-
gieny pracy. Kazda pracownia jest dokfadnie badana : °
przez certyfikowane laboratoria. W przypadku zakfadéw, W S* u Z b I e
w ktérych do wykonywania badan diagnostycznych
wykorzystuje sie promieniowanie jonizujagce X — mowa o o
tutaj o pracowni tomografii komputerowej i zaktadach CZ'{OW I e kOW I
radiodiagnostyki ogolnej — dokonuje sie obliczer oston
statych, ktére musza by¢ zatwierdzone przez wyspecja-
lizowang jednostke sanepidu. Nastepnie certyfikowane
laboratorium wykonuje pomiar rozktadu mocy dawki . . . .
promieniowania. Czynnosci te maja na celu maksymalne * niezalezny serwis CT i MR
zminimalizowanie mozliwosci ekspozycji promieniowa- . sprzedai sprzgtu
nia jonizujgcego na ogdt ludzkosci znajdujgcy sie poza .
pokojem badan. Dodatkowo, w trosce o bezpieczen- dl.agnostycznego
stwo pracownikdw, personel pracowni jest objety sta- uzywanego
tym pomiarem dozymetrycznym majacym niezwtocznie
wskazac ewentualne przekroczenie norm.

Warto zaznaczy¢, iz nowoczesny zaktad radiologii
zwraca szczegolng uwage na jakos¢ wykonywanych

badan. W celu $wiadczenia ustug na jak najwyzszym =

poziomie prowadzone sg czynnosci takie, jak kalibracje, m k\ ‘s
testy podstawowe oraz testy specjalistyczne aparatow,

aby utrzymac urzadzenia w najlepszym standardzie MULT] VENDOERVlCE
technicznym. W przypadku aparatu rezonansu magne-

tycznego podstawowym pomiarem jest pomiar pola MVS sp. z o.0.
elektromagnetycznego, ktérego celem jest miedzy in- ul. Bielska 49 | 43-190 Mikotow
nymi wyznaczenie stref ochronnych. Wyréznione strefy tel. +48 32738 35 35

e-mail: biuro@mvs.pl

ochronne sg niezwykle waznym elementem kazdej pra-
Grupa MESA | www.mvs.pl

cowni MR, poniewaz pozwalajg zapobiec niebezpieczne-
mu przekroczeniu norm ekspozycji na promieniowanie
elektromagnetyczne pracownika. W nowoczesnej firmie
strefy te s3 wykonane w sposéb widoczny na podtodze B>
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Opcjonalne informacja dla lekarza kierujqcegoT
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SCANX Medical Imaging

Grzegorz Sterniczuk
SCANX Sp. z 0.0.
40-057 Katowice
ul. PCK 10
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& w pokoju badan, dookota aparatu rezonansu magnetycz-

nego. Kazdy pracownik MR ma wglad do sprawozdania
7 pomiaréw pola elektromagnetycznego oraz ma obo-
wigzek zapoznac sie z oceng ryzyka zawodowego,
co w pofaczeniu z cyklicznymi szkoleniami powoduje,
Ze u pracownikéw buduje sie wysoka $Swiadomosc zagro-
zer zwigzanych ze zbyt dtugim przebywaniem w zasie-
gu poszczegoélnych stref ochronnych. Dzieki potaczeniu
$wiadomosci pracownikéw z wykonaniem oznakowania
stref ochronnych z najwyzsza starannoscia, pewne jest,
ze pracownik nie narazi sie na przekroczenie ekspozycji
na pole elektromagnetyczne.

Oprécz pomiardw, wazng role w projektowaniu
nowoczesnego zaktadu diagnostyki obrazowej petni
zaprojektowanie i pdzniejsze wykonanie technicznych
srodkéw ochrony zbiorowej, ktére wykorzystujac naj-
nowsze dostepne osiggniecia, majg zabezpieczy¢ ludzi
przed zagrozeniem. Znajdujg one zastosowanie w zakta-
dach TKi RTG w postaci oston statych, ktérych zadaniem
jest,zatrzymac" promieniowanie jonizujace X wewnatrz
pokoju badan. Ostony takie wykonane sg z materiatow
nieprzepuszczajacych promieniowania jonizujgcego, np.
otowiu. Dziat techniczny firmy do zainstalowania ofowiu
w Scianach wykorzystuje innowacyjng metode spraso-
wywania ptyt otowianych wraz z ptytami kartonowo-gip-
Sowymi, Co pozwala na prostsze i mniej czasochtonne
wykonanie oston statych w jak najwyzszym standardzie

jakosciowym. Pamietac nalezy réowniez o drzwiach
i oknie wizyjnym — elementy te wchodzg w skfad tech-
nicznego $rodka ochrony zbiorowej. W elementach
tych znajduja sie wkiady w postaci tasm ofowianych.
Okna wizyjne, nazywane potocznie oknem otowiowym,
wykonane s ze szkta otowiowego (pot.,szkto RTG") -
bezbarwnejiprzezroczystej odmiany szkta o zawartosci
tlenku ofowiu nie mniejszej niz 18%. Szkto wykorzysty-
wane w ostonach rentgenowskich posiada, w zaleznosci
od typu i producenta, zawarto$¢ tlenku ofowiu odpo-
wiednio od 22% do 65% oraz gestos¢ od min. 3,13 g/cm?
do 4,36 g/cm?. Dodatkowo kazde pomieszczenie musi
mie¢ wykonana wentylacje, ktéra pozwoli na wielokrot-
ng wymiane powietrza na godzine. W pracowniach RTG
wymagane prawem jest zamontowanie sygnalizacji eks-
pozydji; zazwyczaj wymaog ten spetniany jest poprzez
zamontowanie lampy sygnalizacyjnej. Jednakze mozna
pojs¢ o krok dalej i stworzy¢ system, ktory nie bedzie
pozwalat na napromieniowanie osoby, ktdéra w nagtej
sytuacji znalazta sie w pokoju badan. Pozadany efekt
otrzymuije sie poprzez zamontowanie systemu wytaczni-
kow krancowych umieszczonych na drzwiach i potgczo-
nych z pulpitem sterowniczym aparatu. Dzieki takiemu
potaczeniu ekspozycja zostaje wylgczona w momencie
nieuprawnionego wtargniecia do pokoju, co powodu-
je znaczna poprawe bezpieczerstwa. Z powodu statej
emisji pola elektromagnetycznego wytwarzanego przez
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aparat rezonansu magnetycznego, jedynym sposobem
na ograniczenie niepozadanych wtargnie¢ do pokoju
badan jest zamontowanie specjalnego systemu zam-
kowego. Pole elektromagnetyczne oprédcz szkodliwosdi,
ktorg powoduje przekroczenie dopuszczalnej dawki pro-
mieniowania, stwarza zagrozenia fizyczne. W przypadku
wprowadzenia w zasieg pola przedmiotu metalowego
zostanie on przyciggniety, co stwarza zagrozenie uszko-
dzenia urzadzenia oraz narazenia zdrowia i zycia 0s6b
znajdujacych sie w srodku. Specjalny zamek potgczony
z klamka, ktoéra otwiera sie w inny sposob niz klasyczna
(nalezy ja docisnac kilka sekund, a nastepnie pociagnad),
powoduje zminimalizowanie przypadkowych wejsc,
co réwniez zabezpiecza przed wniesieniem do pokoju
badan niebezpiecznych przedmiotow.

I Technologie teleinformatyczne
Intensywny rozwdj technologiczny w ciggu kilku ostat-
nich dekad spowodowat rewolucje w diagnostyce
obrazowej. W Europie 65% rynku nalezy do aparatury
diagnostycznej, w duzym stopniu obrazowej. Tech-
nologiczne ,oczy” pozwalajg w rézny sposob siegac
do wnetrza ludzkiego ciata, co otwiera nowe mozliwo-
$ci w diagnostyce i terapii, zwtaszcza ze ich stosowanie
w wielu przypadkach jest konieczne. Ucyfrowienie catej
radiologii i diagnostyki obrazowej w najblizszym czasie
spowoduje, ze bardziej powszechna stanie sie ocena
badan obrazowych na monitorze stacji opisowej, a nie
jak dotychczas, na negatoskopie. Przesytanie danych
moze odbywac sie za pomoca réznych sieci i sposobow
transmisji. Standardowe linie telefoniczne sg najtansze
i najbardziej dostepne, jednak cechuje je mata szyb-
kos¢ transmisji. Mozna stosowac takze cyfrowe linie
telefoniczne ISDN (Integrated Service Digital Network),
komputerowe siecilokalne LAN (Local Area Network), czy
komputerowe sieci rozlegte WAN (Wide Area Network).
Obecnie coraz czesciej wykorzystuje sie mozliwosci
transmisji bezprzewodowej w telefonii cyfrowej GSM,
GPRS, radiodostep czy tacza satelitarne.

Uznanym standardem w cyfrowej radiologii i telera-
diologii jest DICOM, obecnie w wers;ji 3.0. DICOM to trze-
Cia wersja standardu opracowanego przez American
College of Radiology (ACR) i National Electrical Manufac-
turers Association (NEMA). ACR/NEMA prace nad stan-
dardem wymiany danych graficznych pomiedzy urza-
dzeniami medycznymi rozpoczeta w 1982 roku. W 1992
roku opublikowano trzecig wersje standardu (DICOM
3.0). Rozwigzywata ona braki poprzednich wersji, m.in.
zwigzane z zarzgdzaniem transmisjg danych w sieciach
komputerowych. Ostatnig oficjalng wersja standardu jest
DICOM 3.0, lecz od roku 1992 standard jest nadal uaktu-
alniany. Dzieki zastosowaniu jednego standardu mozna
dowolnie konfigurowac¢ pracownie radiologiczng, nie
martwigc sie, czy urzadzenia akwizycyjne, drukarki, jak
i stacje opisowe bedg w stanie sie komunikowac.

Oczywiscie, jak kazdy standard, tak i DICOM wyma-
ga od producentow tylko pewnego zakresu funkcjo-
nalnosci, a inne jedynie definiuje, co oznacza, ze przed
zakupem konkretnego rozwigzania nalezy sprawdzi¢,

czy otrzymamy wszystkie interesujgce nas funkcjonal-
nosci. Dla przyktadu, przesytane obrazy moga by¢ kom-
presowane na kilka réznych sposobdéw, co zmniejsza
obcigzenie sieci, ilos¢ potrzebnej pamieci operacyjnej,
Czy wymaganga pojemnosc¢ dyskowg, jednakze standard
tego nie wymada i przesytane obrazy sa domyslnie w po-
staci surowych danych. Pliki DICOM przechowuija takze
najrézniejsze informacje na temat samego badania i pa-
cjenta. Cyfrowa archiwizacja badar utatwia postepowa-
nie np. w przypadku, gdy pacjent zgubi dokumentacje.
Dzieki cyfrowemu, tatwo dostepnemu archiwum lekarz
ma mozliwos¢ btyskawicznego pobrania niezbednych
danych prosto z systemdw RIS i PACS. Przepustowos¢ sie-
ci, ktora pozwala na komfortowa prace, nie moze jednak
byc arbitralnie ustalona, gdyz zalezy od wielu czynnikdw,
miedzy innymi od liczby wykonywanych zdjec, ich wiel-
kosci czy redystrybucji. Minimalna przepustowos¢ sieci
przy zastosowaniu teleradiologii dla jednego tomografu
komputerowego powinna wynosic¢ 1/TMbps (wysytanie/
pobieranie). Typowe skompresowane badanie TK zaj-
muje od 50 MB do 150 MB i moze by¢ wystane przez
takie facze w czasie od 7 do 20 minut, co w wiekszosci
przypadkow bedzie akceptowalne. Dla wygody uzyt-
kowania bardzo pomocne jest tworzenie wirtualnych
sieci prywatnych (VPN). Dzieki temu rozwigzaniu mozna
faczy¢ wiele jednostek wspdtpracujacych ze sobg w jed-
ng spojna siec teleradiologiczng. Doskonatym zastosowa-
niem VPN jest udostepnienie catej infrastruktury teleinfor-
matycznej radiologom pracujacym zdalnie. tacza takie
powinny byc¢ szyfrowane, aby badania, ktore zawieraja
poufne dane (dane wrazliwe), mogty by¢ zabezpieczone
przed ewentualnymi probami podstuchiwania podczas
transmisji (sniffing). Jednym z czestych problemdw wy-
stepujacych podczas wdrazania teleradiologii w mniej-
szych placowkach jest brak sprzetu i infrastruktury sie-
ciowej, pozwalajgcej na zestawienie szyfrowanych sieci
prywatnych (diagram innowacyjnosci).
Podsumowuijac, nalezy podkresli¢, ze postepy medy-
cyny, a szczegdlnie jej zaplecza technicznego, sg powia-
zane generalnie z poziomem innowacyjnosci i rozwoju.
Podstawowa zasada przy kazdym zakupie i procesie
tworzenia pracowni radiologicznej powinna by¢ dbatos¢
o efektywnos¢ i mozliwie najpetniejsze wykorzystanie
instalowanego wyposazenia. Nieracjonalne jest zatem
pomijanie opinii personelu bezposrednio obstuguja-
cego przedmiot zakupu. Jego do$wiadczenie czesto
pozwala unikac¢ putapek przetargowych. W ostatnich
latach inwestycjom dokonywanym przez szpitale z pew-
noscia sprzyjata mozliwos¢ uzyskania unijnego dofi-
nansowania. Warto miec¢ na uwadze, ze srodki unijne
przeznaczone na lata 2014-2020 preferujg innowacyjne
rozwigzania techniczno-diagnostyczne. a

Autorzy dziekujq za pomoc w przygotowaniu niniejszego
opracowania Kamilowi Bujniewiczowi oraz Stawomirowi
Madejowi.

PiSmiennictwo zostanie opublikowane z kolejna
czedcig artykutu.
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