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Problemstilling

Foreningen af Radiografer i Danmark tillader sig at henvende sig til Sundhedsministeren, da
vi er af den opfattelse, at Statens Institut for Stralehygiejne (SIS) ikke overholder sine
forpligtelser i h.h.t. Sundhedsstyrelsens "Bekendtggrelse 975 af 16. december 1998”,
"Bekendtggrelsen om medicinske rgntgenanlaeg til undersggelse af patienter”.

Dette medfarer nogle, her i overskrifter, falgevirkninger:

@get medicinsk straling til den danske befolkning.

Flere stradleinducerede cancertilfaelde.

Manglende overholdelse af EU direktiv?

Falsk tryghed i den danske befolkning.

Stralebelastning og Tjernobyl

Den medicinske brug af ioniserende straling er den veesentligste faktor, nar man opger
stralebelastningen af befolkningen. Det skal ses i sammenhaeng med, at katastrofen pa
Tjernobyl bidrog til bestradlingen med en faktor, der er en hundrededel af det, den
medicinske brug af ioniserende straling bidrager med.

Det er derfor vigtigt, at det er et veluddannet og kvalificeret personale, der beskaeftiger sig
med omradet, sdledes at stralebelastningen bliver mindst mulig.

Direktiver, bekendtggrelser og bestemmelser

Séledes i erkendelse af, at medicinsk bestraling er den veesentligste kilde til eksponering af
ioniserende bestrdling for borgerne i EU, og pa baggrund af en gget videnskabelig
opmaerksomhed inden for stralebeskyttelse i forbindelse med medicinsk bestraling, har EU i
1997 udsendt et direktiv omhandlende beskyttelse af personer mod den sundhedsfare, der
er forbundet med anvendelse af ioniserende straling i forbindelse med medicinske
reantgenanleeg, Radets direktiv nr. 97/43. EU har fundet det nadvendigt at omformulere de
geeldende krav i 1984-direktivet, for "at opna en fortsat overensstemmelse mellem
stralebeskyttelseskrav og -metoder inden for medicinsk bestraling".



Intentionerne i direktivforslaget er, at opnd hgjere kvalitet i anvendelsen af ioniserende
straling til medicinsk brug. Dette skal blandt andet ske ved kvalificering og anerkendelse af
grund- og videreuddannelse for personer, som udfgrer undersggelser med anvendelse af
ioniserende straling.

| Sundhedsstyrelsens "Bekendtgarelse 975 af 16. december 1998, "Bekendtggrelsen om
medicinske rgntgenanlaeg til undersggelse af patienter”, ggres det klart, at man gnsker at
afgreense de faggrupper, der méa betjene rgntgenanlaeg.

(Bekendtggrelsen indeholder bestemmelser, der gennemfarer Radets direktiver 97/43, De
Europziske Fellesskabers Tidende L. 180 s. 22 og nr. 96/29, De Europeeiske
Feellesskabers Tidende L. 159 s. |.)

Ligeledes henviser Foreningen af Radiografer i Dentil § 13, stk. 2, 3 og 4 - § 41-45 og § 66-84.
Alle omhandlende stralebeskyttelse af patientekrag til personale, der udfgrer undersggelserne.

| § 13 star der, at det kun er laeger, kiropraktorer, radiografer og rentgensygeplejersker -
eller personer under uddannelse til et af disse fag, der ma betjene rantgenapparatur.

§ 13 stk. 4 indeholder en yderligere skeerpelse ved visse undersggelsestyper. Dette vender
vi tilbage til.

Bekendtgarelsen vedlaegges (bilag 1).
Danmark i forhold til EU

Pa baggrund af draftelser der har veeret i den internationale radiograforganisation, om
gennemfgrelsen af EU direktivet, er det Foreningen af Radiografer i Danmarks opfattelse, at
Danmarks oversaettelse af EU-direktivet harer til blandt de mindst restriktive i Europa, ogsa
nar de tidligere gstlande inkluderes.

Efter foreningens opfattelse er fortolkningen alt for svag. Eksempelvis burde de laeger, der
er naevnt i 8 13, veere radiologer, idet laeger i almindelighed ikke har nogen uddannelse i
stralehygiejne.

Helt galt bliver det, nar man ser pa formuleringen "under uddannelse til laege”! Er det, nar
man er tilmeldt lsegestudiet?

| hvert fald har foreningen kendskab til, at stud. med. tilbyder at vikariere pa
rgntgenafdelingerne hvor de foretager rantgenundersggelser.

Hvad angar rentgensygeplejersker, findes der ikke laengere en formel uddannelse, men blot
kurser af fa ugers varighed. Tidligere var der elementer i de 2 uddannelser som var
sammenfaldende, men det er der ikke mere. Uddannelserne til radiograf og sygeplejerske er
nu vidt forskellige og malrettet hvert sit speciale.

8§ 13, stk. 4 sikrer patientens rettigheder
Bekendtgarelsens § 13 stk.4 er en bestemmelse om at personale, der beskeeftiger sig med

bl.a. screening, undersggelse af bgrn og undersggelser, der medfarer store patientdoser
som CT-scanning og intervention, SKAL have seerlig uddannelse heri.



Stralehygiejnisk Institut, har tidligere, i brev til uddannelseslederen for Radiografskolen i
Odense, tolket det som, at kun radiografer har saerlig uddannelse til at udfare de i 813, stk.
4 naevnte undersggelser, heriblandt altsa de dosisbelastende CT-scanninger. (Se bilag. 2)

Der skelnes altsa mellem konventionelle reantgenundersggelser og ovenstaende, fordi, der
ved CT og interventionsradiologi anvendes store straledoser. Screeningerne er med fordi
man jo her gar ind og bestraler en rask befolkningsgruppe. Og barnene er selvfglgelig med
her, da vi ved, at barn er langt mere stralefalsomme end voksne.

Disse grupper er ngdt til at have specialuddannet personale, altsa radiografer, til at sikre
deres rettigheder. Og det er det, der er hensigten med lovgivningen, at sikre patienternes
rettigheder. Rettigheden til at fa foretaget en optimal undersggelse med sa fa straler som
muligt.

CT-scanninger og dispensationer

Antallet af CT-scanninger er i de senere &r steget ganske betydeligt. Arsagen er, at mange
almindelige rgntgenundersggelser konverteres til CT-scanninger, da der kan veere flere
oplysninger at hente her. Problemet er bare, at en CT-scanning giver en veesentlig hgjere
straledosis end de traditionelle rentgenundersggelser.

For et halvt arstid siden kunne man leese i avisen, at CT-scanninger giver ca. 50 danskere
om aret uhelbredelig kraeft.

” Personalet er ikke gode nok til at veelge den bedst mulige scanning med den lavest mulige
straledosis. Her kunne man seette ind og reducere stralingen med 10 - 20 procent, hvilket
kunne nedseette dgdstallet”, har Statens Institut for Stralehygiejne udtalt i den forbindelse.

Med bekendtggrelsens 8§ 13 stk. 4 i hukommelsen, kan det undre, at personalegrupper der
ikke er naevnt, kan fa dispensationer til at udfgre disse meget dosisbelastende
undersggelser og at en stor gruppe, der ikke er indeholdt i definitionen af, hvem der er
seerligt uddannet, slet ikke behgver nogen dispensation.

PET-scannere og dispensationer

Det er eksempelvis ogsa de faggrupper, der udfgrer CT-scanninger i forbindelse med en
PET-scanning. Her er tale om bioanalytikere.

PET-scannerne er placeret pa laboratorierne og bliver derfor traditionelt betjent af andre
faggrupper, der ikke er "seerligt uddannet” og ikke er omfattet af Rgntgenbekendtgarelsen.

De CT-scanninger der udfares i forbindelse med PET-scanninger er typisk helkrops-
scanninger og dermed meget stralebelastende.

Begrundelsen for dispensationerne er, at underseget karer efter faste protokollepargsmalet
er sa: "Hvordan vaelges sa den laveste dosis tilgaen?”



Mammografiscreening og dispensationer

Folketinget har tidligere vedtaget en lov om indfarelse af mammografiscreening, nar der er
uddannet personale nok.

Manglende opfyldelse af bestemmelserne i bekendtggarelsen, vil leegge en "bombe” under
hele mammografiscreenings-programmet.

Programmets succes er naturligvis afhaengig af fremmgadet, men ogsa af undersggelsernes
kvalitet. Det er vigtigt at befolkningen har tiltro til programmet. Dette opnas ved, at
Sundhedsministeriet lever op til bekendtgarelsen og anvender den faggruppe, der er
malrettet uddannet, forstar opgaven i detaljer og kan udfgre samtlige detailopgaver,
herunder kvalitets-sikring, -kontrol og —udvikling.

Pa denne made minimeres antallet af falske negative og positive fund, og tilliden til systemet
bevares.

Sidst, men bestemt ikke mindst, vil det sikre at antallet af straleinducerede cancere holdes
pa et minimum.

Det er foreningen bekendt, at et dansk amt sgger bioanalytikere til mammografiscreening og
forventer dispensation til dette!

Radiografmanglen

Foreningen af Radiografer i Danmark har laeenge papeget manglen pa radiografer. Bade
Sundhedsministeren og Sundhedsstyrelsen har over for FRD lovet, at medvirke til de
ngdvendige personalemaessige forudseaetninger. (bilag 3 og bilag 4)

Det kan derfor undre Foreningen af Radiografer i Danmark, at dette lgses ved at
Sundhedsstyrelsen ved Statens Institut for Stralehygiejne giver dispensationer eller tilsagn
om dispensationer til faggrupper, der ikke er naevnt i bekendtgarelsen og dermed ikke lever
op til kvalitetskravene.

Amterne har truffet beslutning om, at der i begyndelsen af 2005 oprettes 2 hold om aret pa
alle tre radiografskoler.

Virkelighed, nutid og fremtid

Foreningen oplever i ar 2003, at der fortsat tages  faggrupper (der ikke er omfattet af
Rentgenbekendtggrelsen) ind til oplaering i rentgenf otografering pa de
billeddiagnostiske afdelinger. Dette lever ikke op til lovens intention og er ikke
tilfredsstillende for befolkningen og patienterne.

Foreningen af Radiografer i Danmark er bevidst om, at der ikke er en let lgsning her og nu til
overholdelse af Rgntgenbekendtgarelsen, men det er absolut ngdvendigt, at der udarbejdes
en handlingsplan der, inden for en begraenset tidsramme, kan Igse problemet.

Den nuvaerende planlgshed er med til at gge bestralingen til danskerne og dermed gges
antallet af straleinducerede kraefttilfeelde i Danmark.



Foreningen stiller spgrgsmalstegn ved om Danmark lever op til intentionerne i Eurotom-
direktivet,
om mindskelse af medicinsk straling til befolkningen.

Foreningen henleder ogsd opmaerksomheden pa, at der grundet den store mangel pa
radiologer, sker et kompetence-skred til radiograferne, hvilket understreger vigtigheden af,
at det er veluddannet personale, der arbejder med rgntgen-straling.

Spgrgsmal til ministeren

1. Vil Sundhedsministeren sikre, at der bliver udarbejdet en handlingsplan, der kan
sikre, at den danske befolkning ikke far ungdig medicinsk bestraling samt sikre, at de
danske patienter ikke udseettes for en ungdig risiko nar de bliver undersggt med
ioniserende straling?

2. Vil Sundhedsministeren indga i en dialog pa baggrund af naerveerende?

Foreningen af Radiografer i Danmark deltager gernet samarbejde om denne problemstilling og
star gerne til radighed med yderligere oplysninger.

Med venlig hilsen
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Jannie Schneider Erik Roland
Formand Faglig sekretaer

Kopi sendt til Folketingets Sundhedsudvalg samt Kraeftens bekeempelse.



