ESZK Radiolégia
RTG Protokoll

OENO:

31761

Protokoll
(OENO megnevezes):

Kéz I. ujj, kétiranyu felvétel

Indikacio:

A vizsgalt csontok allapotanak megitélése.

Blende hatarok:

FelsO széle az |. metacarpus basisa alatt 1 h. ujjal, also és oldalsé széle a
lagyrészhatarok.

Anatomiai képletek:

Proximalis és distalis phalanx, |. metacarpus, os trapesium, IP,- MCP-, |. CMC|
izlilet.

Képmeéret:

13x18 cm

FFT:

100 cm

Centralis sugar:

Meréleges az |I. MCP iziiletre.

Beallitas (beteg
elhelyezése):

Oldalirany: kéz és az alkar a film sikjaval parhuzamosan van elhelyezve. A
konyok kényelmesen behajlitott, a kéz pronalt. A hlvelykujj hossztengelyét a
kazetta hossztengelyéhez igazitjuk.

A beteg az ujjait ivben behajlitva helyezze a kazettéra, a huvelykujjat pedig
addig abdukalja, amig az oldalnézetbe kerl.

AP: a kéz és az alkar a film sikjaval parhuzamosan van elhelyezve. A kdnyok
kényelmesen behajlitott, a kéz pronalt. A huvelykujj hossztengelyét a kazetta
hossztengelyéhez igazitjuk. A hiivelykujj és a kéz teljesen befelé rotalt (a korom
lefelé néz), az ujjak nyujtva vannak.

Ha a beteg nem tudja ezt a helyzetet felvenni, akkor dorso-volaris felvételt
készitlink. A kéz oldalhelyzetben van, az I. ujj parhuzamos a kazetta sikjaval, a
korom felfelé néz. Sugarateresztd tamasztékot hasznalhatunk a mozgasi
életlenség kiklszobolésére.

Felvételi kbvetelmény:

AP: egész I. ujj elfordulas nélkil abrazolddjon. Az IP, MCP, |.CMC iziletek|
nyUjtottak legyenek. Oldaliranyu felvétel: az egész hivelykujj oldalnézetben
abrazolodjon. Az IP és MCP izilet nyuijtott legyen. Az |. CMC iziletre kissé
ravetul a tobbi csont.

Megjegyzés:

Oldaljelzés, gonadvédelem.




