OBRAZOWA

Drogie Kolezanki i Drodzy Koledzy,

W wakacyjnym, sierpniowym numerze postaram sie za bardzo nie zakidcac Panstwa letniego
wypoczynku. Jednak bez wzgledu na to, gdzie Panstwo spedzacie wakacyjny czas, nad morzem,

w goérach czy na szpitalnym dyzurze, chciatabym przypomniec Panstwu jedng z najwazniejszych
informacji w dziedzinie nieinwazyjnej diagnostyki serca, ktéra pojawita sie w ciggu ostatnich

12 miesiecy. Dotyczy ona dawek promieniowania, jakie otrzymuje pacjent w czasie badania
kardiologicznego w tomografii komputerowej. Dzieki zastosowaniu oprogramowania iteracyjnego,
ktére moze by¢ wykorzystane w wiekszosci zainstalowanych w Polsce aparatéw, mozliwe stato sie
zmniejszenie dawki promieniowania rentgenowskiego do 3-7 mSv w zaleznosci od BMI pacjenta

REDAKTOR DZIALU i zakresu badania. Tabela poréwnawcza przedstawiajgca dawki promieniowania zamieszczona
dr n. med. ponizej zostata opublikowana w wytycznych i zaprezentowana po raz pierwszy na tamach
Magdalena Zagrodzka Kardiologii po Dyplomie w czerwcu tego roku. Chciatam zwréci¢ Panstwa uwage na to, ze
Euromedic

obnizenie dawki promieniowania do okofo 1,5 mSv jest mozliwe przy wykorzystaniu bramkowania
prospektywnego, metody dostepnej w najnowszych aparatach wielu producentéw. Wierze, ze
informacje zawarte w tabeli okaza sie przydatne w wyborze optymalnej sciezki diagnostycznej dla
Kardiologia po Dyplomie Panstwa pacjentow. Zycze Panstwu wielu mitych chwil w dobrym towarzystwie i cytujac klasyka,
2011; 10 (8): 80 W pieknych okolicznosciach przyrody”.
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Magdalena Zagrodzka

TABELA. Dawki promieniowania wedtug konsensusu ekspertéw opublikowanego w Circulation w 2010 roku [1]

Badanie Odnosnik dawki Faktyczna dawka
efektywnej (mSv) efektywna (mSv)

Badanie rtg klatki piersiowej P-A i boczne 0,1 0,05-0,24

Koronarografia TK 64-rzedowa z bramkowaniem prospektywnym 3 2-4

Koronarografia TK 64-rzedowa z bramkowaniem retrospektywnym

* z modulacjg natezenia pradu anody 9 8-18

* bez modulacji natezenia pradu anody 15 12-18

Koronarografia klasyczna diagnostyczna 7

Zabieg endowaskularny (angioplastyka, stentowanie lub radioablacja) 15 7-57

Badanie scyntygraficzne

Sestamibi 12 BD

Tetrofosmin 10 BD

Tal 29 BD

Rubid 82 10 BD

Badanie zywotnosci miesnia sercowego

PET F-18 FDG 14 BD

Tal 41 BD

BD - brak danych.
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