TOMOGRAFIA KOMPUTEROWA DO
PLANOWANIA LECZENIA

Wizyta w gabinecie tomografii komputerowej (TK) jest pierwszym etapem w
procesie radioterapii. Polega ona na wykonaniu badania tomograficznego, ktére
nie jest jeszcze samym leczeniem. Ma na celu zobrazowanie obszaru, ktory
bedzie napromieniany. Na jego podstawie zostanie przygotowany przez fizykoéw
I lekarza plan leczenia.

Pacjent zglaszajacy si¢ na tomografie¢ Komputerowa ma obowigzek okazania
DOWODU OSOBISTEGO Ilub innego dokumentu potwierdzajacego jego
tozsamo$¢ (imi¢, nazwisko, PESEL). Celem jest uniknigcie ewentualnej
pomyiki.

Na poczatku pacjent jest proszony do kabiny, gdzie zostanie sprawdzony
dowod osobisty. Nastepnie pacjent jest poinstruowany jak ma si¢ rozebrac,
zgodnie z obszarem, ktéry bedzie leczony. Gdy jest gotowy, przechodzi do
kolejnego pomieszczenia, w ktorym odbedzie si¢ badanie.

Badanie jest bezbolesne i stosunkowo krotkie.
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Przed wykonaniem badania pacjent jest proszony o wyrazenie zgody
(poprzez podpis) na wykonanie TATUAZY. Sa one niezbedne do rozpoczecia
procesu leczenia. Dzigki nim pacjent jest uktadany w trakcie napromieniania
zawsze w tej samej pozycji (jak podczas badania tomograficznego. Zwykle sg to
3-4 uktucia iglg jednorazowego uzytku, wykonywane przez pielegniarke, ptytko
pod skora, w okolicach leczonego obszaru. Tatuaz ten zostaje na zawsze.

Swiadoma zgoda pacjenta na
przeprowadzenie zabiegu / procedury F-PP-0-6-1
“inwazyjnej / leczenia operacyjnego®

1. Na podstawie przeprowadzonych dotychezas badas rozpoznano / istaieje podejrzenic® - u pani/pana:
Rozpoznanie:

Zgodnie z zasadami wiedzy medycane] istnlejy u pani/pana wskazania do wykonania zablegu /
procedury / leczenia operacyjnego®,
2 Rodnjpwwnﬁmlpw&ryuwmqncjlbummup‘

w mieczuleniu: ogélnym, przewodowym, miejscowym, sedacji, snalgosedac)

4 O!-ukmuupommmkzmmmmchobytu szczepSlowym opisem zablegu / procedury
inwazyjoej / beczenia operacyjnego®, jego celowodcia, oczekiwanym wynikiem oraz z modliwodcia wystapienia
typowych i nietypowych powiklad mogacych wystapi¢ w czasie i po leczeniu zabicgu / po wykonaniu procedury
inwazyjoes / operacji®.

$. Zgadzam sig na ewentualne zmodyfikowanie sposobu zabiegu / procedury inwazyjnej / operacyi® w niczbednym
mw:m-mmm)duNMuw‘mp{nt)thmm
wykonywania zabiegu / procedury inwazyjnej / operacji podstawowej®.

amukmwmﬁ:ﬂnkmkdoﬂmpoddem:jaww:me
wykonsjacego zabicg / procedure inwazying / operujacego lub lekarza anestezjologa®, jezeli wymagalby tego md)
stan zdrowla,

7. Stwierdzam, ze w czasie rozmowy 7 jekuzem wryskahmbem wyczerpojace odpowledzi na wszystkie zadane
pricze mnie pytania, kidre dotyczyly mego saou zdrowia, metod leczenia / diagnostyki®, takte zachowawezego
oraz postepowania w okresie po wykonaniu zabiege / procedary inwazyjnej / pooperacyjuym®.

8. Wszysikie przekazane mi informacje na powyzsze tematy 53 dia maie zrozumiale i nie budzy waipliwof:

9. Ewentuaine uwagi pacjenta: ... b e et b ki

3. Zgadzam si¢ na przeprowadzenic MIMWHIMQ

1 . JO———— Crytelny podpés pacjenss lub sprawnionego oplekuna: b




Badanie wykonywane jest zawsze w POZYCJI LEZACEJ. W zaleznosci
od napromienianego obszaru, pacjent proszony jest o polozenie si¢ na plecach,
badz brzuchu, z rgkoma potozonym na klatce piersiowej, uniesionymi za gtowe
lub utozonymi wzdluz ciata. Na stole uktadane sa specjalne podporki,

indywidualnie dobierane do kazdego pacjenta.

ULOZENIE TO BEDZIE |IDENTYCZNE W TRAKCIE
NAPROMIENIANIA.

Pacjent powinien zglosi¢ na tym etapie, czy pozycja jest dla niego
komfortowa 1 wygodna, poniewaz podczas leczenia bedzie musiat pozostawac
w niej bez ruchu okoto 20-30 minut, w trakcie kazdego seansu

terapeutycznego.

Pacjent NIE OTRZYMUJE wyniku badania tomograficznego.



Ulozenie pacjenta do radioterapii (przyktadowe obszary)

Obszar Klatki piersiowej:




Obszar miednicy w pozycji na brzuchu:




Pier$ na brzuchu




Pacjenci, ktorzy beda napromieniani w okolicy gtowy badz szyi, muszg mie¢ wykonang specjalng MASKE
TERMOPLASTYCZNA, ktora bedzie stuzy¢ unieruchomieniu tego obszaru. Maska ta bedzie naktadana w
trakcie kazdego napromieniania.

Jest ona wykonywana w gabinecie tomografii komputerowej, bezposrednio przed badaniem. Maska
zrobiona jest z materiatu, ktory pod wplywem temperatury staje si¢ plastyczny. Material ten ma otwor na nos,
przez ktory pacjent moze w pelni SWOBODNIE ODDYCHAC.
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Maska wykonywana jest w pozycji lezacej. Naktada si¢ jg ciepla i wilgotng. Material ten nie poparzy
skory, temperatura jest odpowiednio dopasowana i sprawdzana przez technika radioterapii. Modelowanie trwa
okoto 3 minut.

Po tym czasie pacjent jest proszony o pozostanie w masce okolo 10-15 minut lezgc nieruchomo, do momentu
Jjej wystygnigcia 1 zesztywnienia. Przez caly czas pacjent jest obserwowany. W nastepnej kolejnosci wykonuje
si¢ badanie w stworzonej masce. Zostaje ona w gabinecie tomografii komputerowej 1 dalej jest przekazana na
aparat terapeutyczny. Maski opatrzone zostaja imieniem, nazwiskiem pacjenta, datg jej wykonania, by unikngé
ewentualnych pomytek.




Jezeli lekarz zdecydowat, ze w trakcie badania bedzie podawany kontrast, pacjent musi zglosi¢ si¢ na czczo
— nie moze jeS¢ i pi¢ przez 5 godzin. Dodatkowo przed wykonaniem badania, zostanie on poproszony o
podpisanie zgody na dozylne jego podanie.

Badanie moze by¢ wykonane JEDYNIE, jesli poziom kreatyniny jest w normie.

Podczas badania obecny jest lekarz oraz pielegniarka, w razie pojawienia si¢ ewentualnej reakcji alergicznej,
w wyniku podania kontrastu.

U pacjentow, ktorzy beda leczeni z powodu raka prostaty, badanie tomograficzne poprzedzone jest
procedurg picia. Kazdy taki pacjent ma obowigzek stawi¢ si¢ na badanic z wodg. Na wyrazne polecenie
technika radioterapii nalezy wypi¢ okreslong ilos¢ wody.
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