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Végtag riintgen felvétel alla helyzetben késziiljin

Ultrahang vizsgalattal folyadék reakcidk megitélhet&k



A végtag rontgen segit a prae-arthrosisok feltérképezésében, fontos az allé helyzetben végzett vizsgalat.
Funkcionalis rontgen a mozgas deficit okanak kideritésében nytjt segitséget.

Ultrahang vizsgalattal a hasi betegségek sztirése a lakossagi szliréshez hasonl6 értékii.

Mozgasszervi ultrahang segit a subklinikus gyulladasok, hyperflexibilitas, izuleti instabiltas megjelenitésében.
Konkrét izuletek adott munkaterhelése soran fellepé enyhe panaszok kivizsgalasa a visszafordithatatlan stadiumok
megelozése végett indokolt. Korai diagnosztika segit az ergonomiai tervezéshez, vagy az adott expoziciobol idében
torténo kiemeléshez.

A CT és MR vizsgalatok masodlagos jelentoségliek: az el6z6 képalkotok utan végzendok konkrét nem tisztazott
problémak pontositasahoz, és/vagy a klinikum és képalkot6 diagnosztika ellentmondasainak feloldasa végett.
Példa: maj haemangioma.

Nuklear medicina (izotép) vizsgalatok funkcionalis informacidkat nyujtanak egy -egy konkrét problémara lesziikitve.
Példa: maj adenoma/ FNH elkiilonitése, sokiziileti betegségek, metastasisok.

Hibrid imaging: SPECT-CT, PET-PET. PET-MR nagyon informativ vizsgalatok, nem csak daganatos hetegségek
esetében hasznosak, de a szlik kapacitassok miatt egyelore a gyulladasos korképekre alkalmazasuk késlekedik.
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Egészségkockazatok
Dohanyzas 20 cig. nhaponta:
Tulsuly (15%):

Alkohol (atlagfogyasztas) :
Balesetek 6sszesen:

Foglalkozasi sugarterhelés:

6 év

2 év = 700 nap

1 év = 360 nap
207 nap

31 nap



Természetes hattér sugarzas /év 3 mSv

Lumbalis + medence rtg. 3 mSv
Radiologus személyzet / év d mSv
Hosszu tavu repiilé személyzet/ év 3 mSv
Medence nativ CT 8 mSyv

Medence kontrasztos CT 16 mSv



. _ ' . Difference in Background
https:ifhealth.ucdavis.eduffadiology/health_info/CT _risk.pdf Radiation Exposure Living Theoretical
Effective at 5,000 feet (e.g. Denver, | Average Lifetime | Lifetime Cancer
Dose Risk Co) vs Sea-level (e.g. Cancer Mortality Mortality Risk
CT Procedure (mSv) * | Characterization Sacramento) for #: Risk Before-CT
ABDOMINAL REGION

Virtual Colonography 10 Very Low 2 Years 23% 23.05%

domen / Pelvis 12 Very Low 2 Years 23% 23.06%
Abdomen/Pelvis, with :
8 ilthoik contisst 24 Low | SYears 23% 23.11%

CENTRAL NERVOUS SYSTEM
Head 2 Very Low 5 Months 23% 23.01%
o st 4 Very Low 9 Months 23% 23.02%
contrast material
Spine 6 Very Low 1 Year 23% 23.03%
CHEST
Chest 7 1.5 Years 23% 23.03%
5 " 15 4 Months 23% 23.01%
Screening Exam
HEART

Coronary CT a
Angiography (CTA) 12 Very Low 2 Years 23% 23.06%
CAVAiG CTr o Eaictinn 3 Very Low 7 Months 23% 23.01%
Scoring
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Diagnosis of 18F-Fluorodeoxyglucose Positron

Emission Tomography = PET CT
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