Rapport fran Varmotet i Uddevalla varen 2005

Tog taget fran Stockholms central pa tisdag eftermiddag, mot Bohusgarden.

Vdl framme blev vi mottagna av vdnlig personal som snabbt ordnade the och
smaorgas.

Efter en stadig frukost onsdag morgon var det dags for utbildningsdagen med
temat "Den nukledrmedicinska bilden”.

Jacob Himmelstrand gick igenom pixlar, matriser, upplosning och kontrast.
Kdndes vilbekant, inga svarigheter.

Magnus Bath fortsatte med “Karakteristik av bildsystem"” och nu gdllde det att
skadrpa sig. Fouriertransformering, PSF, MTF samt DQE. For mig nya begrepp
men Magnus forklarade pa ett pedagogiskt sdtt.

Michael Ljungberg gick igenom “Faktorer som paverkar den nukledrmedicinska
bilden". Nivan pa foreldsningen var ndgot hég men avslutades med att vi fick se
nagra vilbekanta bilder pa artefakter. Dalig inmdrkning av radiofarmaka,
halskedja pa patient vid lungscint samt kontaminerad bomullssudd i patientens
ficka efter injektion.

Sten Carlsson avslutade dagen med "Bildfusion och specialbilder”. Det dr sa
intressant och roligt att lyssna pa Sten, allt det som synes svart blir alltid, naja..
ndstan alltid, latt att forsta.

Pd kvdllen at vi en god middag pa Bohusgdrden och fick tid att utbyta tankar och
erfarenheter med kollegor fran andra delar av Sverige.

Torsdag morgon var det invighing av Bertil Apelman, sjukhusdirektér pa
Uddevalla lasarett.

Han berdttade att det forsta sjukhuset i Uddevalla byggdes 1863 och att en
ogonklinik sppnades da stenbrottsarbetarna ofta fick égonskador.

Agneta Gustafsson inledde dagens foreldsningar med PET/SPECT nu och i
framtiden.

Pernilla Norberg och Anna Olsson fortsatte med en jamférelse mellan olika
rekronstruktionssatt, OSEM och FBPvid lung SPECT och rCBF SPECT.



Torsdag kvill var det bankett, “Kalmar jdrnvdg" forstds, som vanligt framférd av
Sten. Vet inte hur manga gdnger jag njutit av denna skénsang, men det dr alltid
lika uppfriskande att héra Sten framfara detta skillingtryck? pa olika sprak. En
underbar kvdll.

Fredagens inleddes med "“Sentinel node diagnostik”. Reza Kaboteh berdttade om
injektionsteknik vid brostcancer och malignt melanom enligt Goteborgsmodellen.

Intressant att fa ta del av hur Sahlgrenska utfor SN. Sédersjukhuset har en
annan bildtagningsteknik men annars ar metoden densamma.

Foreldsningen som handlade om kontamination av personalen var mycket bra da vi
paminns om hur viktigt det dr med strdlskyddet.

Sven Richter fran SSI redovisade resultaten fran “"Diagnostiska referensnivaer”
som skickats in av sjukhusen. Senast den 1 oktober 2004 skulle data vara
inskickade och i mars 2005 saknades fortfarande uppgifter fran tva sjukhus.

Det framkommer emellertid att det dr stora variationer pd administrerad dos
och att referensnivan for myocardscint i arbete med tetrofosmin éverskrids av
alla sjukhus!

Vidare fick vi veta att ndgra sjukhus alltid ger exakt samma dos till en viss
undersckning, inte 398 eller 403 MBq utan alltid 400. Skickligt.

Jag visade en poster som beskriver hur en sentinel node-undersakning gar till.
Den gjordes for att informera allmdnheten och kollegor nar Sodersjukhuset
hade oppet hus. Metoden ar ju vdlkdnd for oss som arbetar inom nukledrmedicin
men jag ville dnda visa var poster.

Den stdr nu i vart vantrum pa avdelningen.
Tusen tack for stipendiet, jag blev jatteglad!
Ewa Elsén
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