1. Hak av for radiologi: Fagomrice:

VEILEDNING FOR DIPS INTERACTOR RADIOLOGI

Lab

2+ 3. Velg aktuell undersgkelse. Skriv direkte i spkefeltet (2) eller trykk pa plusstegnene slik at treet pner seg (3). Hak av aktuell undersgkelse.

TIPS: Det kan brukes samlekoder nar flere organ skal undersgkes samtidig (3a).

4. Velg hvor undersgkelsen skal utfgres. Default er oftest brukte sted. | parentes star ventetid i dager for 8 komme til undersgkelsen.

5. Endre hastegrad dersom den ikke skal vaere elektiv.
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B B Helse Vest - Radiologi

Diagnostiske undersakelser
MR

B & Underekstremitet
o ® MR Kne - Heyre
O @ MR Kne - Venstre
O @ MR Kne - Bilateral

Diagnostiske undersgkelser

Rantgen
B&cr

3a

B Hode
M Hals
m Toraks
8 Abdomen
m Bekken
m Overekstremiteter
8 Underekstremitster
B Kolumna
B & Overlappende arganer og organsystemer
O @ CT Hode og hals
O @ CT Hode, hals og toraks
O @ CT Hode, hals, toraks og abdomen
O @ CT Hode, hals, toraks, abdomen og bekken
O @ CT Hode, hals, toraks, abdomen, bekken og underekstremiteter (Helkropp)
O @ CT Hals og toraks
O @ CT Hals, toraks og abdomen
O @ T Hals, toraks, abdomen og bekken
O @ CT Hals, toraks, abdomen, bekken og underekstremiteter
O @ CT Toraks, abdomen, bekken og underekstremiteter
O @ CT Toraks og abdomen
& @ CT Toraks, abdomen og bekken
O @ CT Bekken og underekstremiteter
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Kliniske opplysninger

AMR Kne - Heyre
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MR Kne - Heyre
Relevante undersekelser: 6
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Gjar kloke valg: Unngi avansert bildediagnostikk ved fremre knesmerter dersom pasienten ikke

har hydrops, lasning eller har forspkt fysikalsk behandling uten bedring.

MR

s Primaerutredning av alvorlig patologi som tumor, metastaser og alvorlige infeksjoner/artritt,

ofte i kombinasjon med CT eller rgntgen.
& Mistanke om fritt legeme, | kombinasjon med rgntgen.

Skade med akutt intraartikulzer hevelse som kan trenge akutt kirurgi (normalt unge pasienter)

beor vurderes for rask MR, konferer med ortoped.
Elektiv utredning av 7 og
riktig behandling.

Sekundzrutredning ved mistanke om stressfrakiur og negativ rontgen.
Langvarige smerter med usikker diagnose.

Rentgen
«  Primarutredning ved artrose og fraktur.

lesjoner for & vurdere
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Tilleggsopplysninger

8 obligatoriske tilleggsspersmal mé besvares
MR Kne - Hgyre
@ NYRESTATUS:
* @ Nyresvike?
MR RELATIVE KONTRAINDIKASIONER:

INGEN relative kontraindikasjoner

Pacemaker/ICD?

sl € Mekanisk hjerteklaff/stentgraft operert inn
hjertet?

# @ Intrakranielle vaskulzre klips?
* @ Ventrikuloperitoneal/-atrial {V/F) shunt?
* @ Nevrostimulator?
# @ Cochleaimplantat (C1)7
# @ Fremmedlegeme av met
GENERELLE OPPLYSNINGER:
© Over 130 kg?

Metall i kroppen, f.eks. protese, implantat, stent,
stentgraft eller splinter?

Klaustrofobi?
Ute av stand til 3 ligge stille o9 pa ryga?
Rullestolbruker/immobil?

Kommunikasjonsproblemer eller beho for tolk?

Ja

Ja

® Nei

® Nei

® Nei

® Nei

® Nei

® Nei

7. Kliniske opplysninger

TIPS: Man kan utvide feltet for
kliniske opplysninger ved d dra i
trekanten nede i hgyre hjgrne.

8. Sjekkliste

# Rpd stjerne betyr obligatorisk.
i) Informasjon om sjekkpunktet
vises ved a legge musmarkgren
over teksten bak i-en.

TIPS: | MR-sjekklisten er det en
hurtigtast for avhaking av flere
sjekkpunkt pa én gang dersom
det ikke foreligger relative
kontraindikasjoner.

Det foreligger INGEN relative kontraindikasjone@

6. Henvisningsrad. Dersom det er henvisningsrad eller annen informasjon knyttet til undersgkelsen vises dette automatisk i midtfeltet.

HELSE @ ® VEST




