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REMISSVAR

Socialstyrelsen har fatt i uppgift av rege-
ringen att se over de allmdnna rdd betrdaffande
kompetens for den som skall inneha tjanst som
sjukhusfysiker som gdller sedan 1958. Denna
oversyn kommer sannolikt att ske under 1985.

For styrelsen dr det infor kommande diskussioner,
naturligtvis viktigt att veta medlemmarnas syn-
punkter pd hur sddana réad skall utformas. Sty-
relsen genomfor darfor via SJUKHUSFYSIKERN en
enkdt som berdr de aktuella frédgorna. Resultatet
av enkdten skall behandlas vid ett styrelsemote

i borjan av 1985, varfor det ar viktigt att ni
svarar inom den uisatta tiden.

Det dr ocksd viktigt att alla lamnar synpunkter
pd utformningen av bestdmmelserna. Om man inte
har informerat styrelsen om vad man tycker, kan
“man ju inte heller gdrna klaga om utformningen
av bestdammelserna inte blir som man vill ha
dem.




NUCLEAR DIAGNOSTICS AB, NUD, har introducerat

en ny digital gammakamera till den svenska

marknaden
PICKER - DDC
i form av

Utrustning f6r dynamiska hjartstudier i

Orebro
. Utrustning fo6r emissiontomografiska kvantitets-

midtningar med utnyttjande av tva detektorhuvuden

pa samma stativ - Sddersjukhuset

Utnyttjande av digitala signalbehandlingssystem er-
bjuder Er en ny dimension av kvalitativa midtresultat
- tidigare ej mdjliga.

Vill Du veta mer?

Vanligen kontakta Nuclear Diagnostics AB -
Telefon 08 190325

Vidlkommen !
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RADIOFYSIKENS TILLAMPNINGAR INOM CANCER TERAPI
OCH DIAGNOSTIK

(Professor Bertil Persson)

Str8lbehandling av cancer har nu ndtt en sddan precision att ytter-
Ligare fdérbattringar kan uppn8s endast med mycket omfattande fysi-
kaliska och tekniska anstringningar. En expertgrupp frén nordiska
sjukhus och universitet har utarbetat specifikationer fér dator-
dosplaneringssystem for radioterapi (Acta Radiol Oncology 2,
Fasc 5, 395-415, 1983). CART (Computer Aided Radiotherapy) &gnar
sig 8t integrerade utvecklindssystem for att mita dessa specifika-
tioner och best8r av ett vetenskapligt forskningsprogram och ett
produktionsutvecklingsprojekt.

Vi har fdrsdkt anvianda hypertermi i kombination med joniserande
strdlning och andra behandlings former.

Vid institutionen har p8bdrjats undersdkning om vilka mdjligheter som
finns att anvinda NMR i cancerdiagnostik och cancerforskning.

Detta medfdr ett nira samarbete med andra discipliner sdsom diagnostisk
radiologi och patologi.

Vi underséker inom ramen for NMR-projektet ocksd vilka méjligheter
som finns fér att mita blodfléden med hjalp av NMR.

Via ett férsta steg som innebdr arbete med metoder fér mdtning av
blodfléden i karl hoppas vi kunna utveckla metoder fér matning av
flodes- och diffusionseffekter i vivnad. Med en s8dan mitmdjlighet
skulle flédeseffekter i tumdrvdvnad kunna studeras och korreleras
till resultaten av t ex hypertermibehandling.

Under tiden aug 1980 - jan 1984 har 80 ytligt beldgna tumdrer
behandlats med mikrov8gsinducerade hypertermi i kombination med
joniserande str8lning.

Parallellt med fortsatt klinisk utvdrdering av behandlingen

p8gdr en utveckling av hypertermisystemet vad avser temperaturmadtning,
styrprocesser, applikatorer och nya induktionsmetoder av hypertermi.



RADIOEKOLOGI

(Docent Elis Holm)

Radioekologi omfattar, i sin vidaste mening, studiet av radio-
radioaktiva 4mnen i v8r omgivning, kdllorna till dessa dmnen,
deras distributionsvigar och, som sista steg, resultatet i form
av absorberad dos hos manniskan.

Radioaktiva amnen, naturliga eller artificiella, kan anvandas
som ett obvertraffat kidnsligt sp8rimne fér ekologiska och bio-
Logiska processer och for gldersbestdmning.

vart vetenskapliga program omfattar ett brett spektrum med
minga forgreningar in i andra forskningsomrdden, t ex biologi
och geologi. Fdljaktligen genomférs ett flertal projekt i sam-
arbete med andra svenska och utl&ndska forskningslag.

Analytiska metoder for olika radionuklider ar utvecklade och
forfinade Liksom mitmetoder fér den emitterade strd8lningen,
dv s alfa, beta och gammapartiklar med varierande energier.
Avancerade datorrutiner for utvdrdering av gamma- och rdntgen-
spektra finns och utvecklas vidare.

Metoderna anvinds fér att mdta koncentrationen av naturliga och
artificiella radionuklider inom olika omr8den av marin och
terrest miljd. Man studerar distribution och transport mellan
de olika omr8dena. Den relativa betydelsen av olika kadllor och
transportvigarna hirleds, s8 val som egenskaperna hos skilda
bioindikatorer.

P8 detta vis undersdks bl a:

- Den arktiska marina och terresta miljon.
- Nordsjén och, speciellt, Ustersjon.

- Radiologisk miljépdverkan fran kirnkraftcykeln, t ex
uranbrytning, karnkraftverk i drift, upparbetning av
kdrnbransle.

- De radiologiska konsekvenserna av kol, ved och torv fér
energiproduktion.

V8ra experimentella studier kommer, i en ndra framtid, att
kompletteras med en teoretisk angreppsvinkel baserad p8 ma-
tematiska modeller fér simulering av transportprocessers.



MEDICINSK KARNFYSIKALISK FORSKNING

(Docent Sven-Erik Strand)

M8ls4ttning med forskningsprogrammet &r att introducera nya karnfysikaliska
tekniker inom medicinsk diagnostik och terapi.
Vi arbetar 1 huvudsak inom féljande omr8den.

Studier av scintillationskameraparametrar, t ex tidsupplOosning, detektor-
effektivitet och geometrisk upplésning gors. Inom SPETS undersdks méjlig~
heten att gdra korrektion for vivnadsattenuering baserad p8 transmission-
mitningar. Ett enkelt detektorarrangemang med tv@ stationdra scintillations-
kamrer h8ller p8 att konstrueras fdr positronmdtningar.

Ett nytt detektorsystem baserat p8 mikrokanalsplattor h8ller pd att utvecklas
f6r mikromidtningar av celluldra férdelningar av partikel-emitterande nuk Lider
med en upplésning p8 10 um.

Ett portabelt system baserat p8 en mikrodator ha8ller pd att utvecklas. Dess
konstruktion till8ter att system som ger analoga eller digitala signaler,

t ex scintillationskamera eller videosystem, kopplas in fér bildregistrering.
En sofistikerad mjukvara foér bildbehandling ar under utveckling.

o i 2 o e i S o s L i e o et St e

Vid Fysiska institutionen &r en elektronaccelerator under konstruktion dar
man via (y, n-p)-reaktioner kan producera radionuklider. M8jligheterna att
producera kortlivade radionuklider s3 som c, *°0, *®K och *’Cu fér bio-
medicinska tillampningar &r under utredning.

- o o e P S i i S S o S S S S S22 Vo A D ) R OCED STV D Y et At

En omfattande kvalitetskontroll gdérs im vdivo och {n vitro av radiokolloider.
Parametrar som karakteriserar nanopartiklar definieras och speciella till-
Lampningar fér RES= och lymfsystemet &r under utarbetande.

Anvindande av mikro- och nanopartiklar inom diagnostik har studerats inom
avdelningen i stor utstrdckning de senaste 10 8ren. En ny teknik dar man
anvinder sig av magnetiskt material i dessa sfdrer kommer att ge ett nytt
diagnostiskt verktyg fér bl a blodflédesmdtningar, RES=funktion och blod-
kroppsdynamik. En magnetometer baserad p8 provvéxlarutrustning ar under
konstruktion.



Intern strilterapi

Anvindande av monoklonala antikroppar MAK som bdrare foér radionuklider for
diagnostik och terapi undersdks. MAK mot maligna melanom mdrks med en radio-
aktiv isotop och testas p8 heterotransplanterade nakna rdttor. Teoretiska
berdkningar gdrs for att uppskatta absorberade doser for terapeutiska till-
Lampningar.

Anvidndandet av Auger-elektronemitterande radionuklider inom nuklear medicinen
har framhivt frigan om strildosen pd celtluldr niv8. Studierna omfattar teo-
retiska berdkningar s8 val som djurexperiment och forsdk i cellkultur.
Tilldmpningar inom diagnostisk radiologi med kontrastmedel innefattas ocksa.
Perspektivet med PAT (Photon activation therapy) kommer att undersdkas.

KLiniska_undersékningar

Som ett resultat av ovanst8ende grunliggande forskning, utféres ett stort
antal tilldmpningar i experimentella kliniska studier.

Exempel pd detta &r: Mikroembolisering, abscesser, mjdltfunktion, lymffliodes=
studier, RES-studier, lungfunktion, tumér visualisering, lymffldde i hjdrnan
samt Levertumérblodfldoden.




Kompetens

Som meddelats tidigare kommer det
inte att bli ndgra behdrighetskrav
for sjukhusfysiker. Daremot skall
socialstyrelsen se Gver de allmdnna
réd som finns betrdffande kompetens-
krav.” Styrelsen genomfor infor de
diskussioner med socialstyrelsen,
som kommer att startas under 1985,
en enkdt for att f& en uppfattning
om medlemmarnas synpunkter .pa

dessa fragor. Utformningen av kom-
petenskraven kommer naturligtvis
att ha stor betydelse for sjukhus-
fysikverksamheten i fortsattningen
eftersom kompetensen delvis bestdam-
mer nivén pd verksamheten. Dessutom
paverkar kompetenskraven ocksd
kraftigt loneforhandlingar, diskus-
sioner om ansvarsomrdde och slut-
ligen dven rekryteringen. Det finns
dirfor all anledning att tdnka sig
for bdde en och tvd gdnger.

DISKUSSTONSUNDERLAG

Som diskussionsunderlag kan tidigare
framtagna skrifter i dmnet anvéandas.
Nu gd1lande regler dr fran 1958.
Utformningen av dessa framgdr av
bilaga 1. Dessa har kompletterats
med avtal om 16nesdttning for sjuk-
husfysiker med olika kompetens.
Dessa avtal, som alltsd inte dr
ndgra kompetenskrav, framgdr av
bilaga 2.

Revidering av 1958 &rs allmdnna
réd har diskuterats lange. Under
mitten av 70-talet utarbetade en
grupp inom Svensk forening for
Radiofysik ett fdorslag till kompe-
tenskrav for personer med huvud-
sakligen fysikalisk utbildning och
med befattningar inom sjukvarden.
Detta forslag framgdr av bilaga 3.

REKRYTERING

Utformningen av kompetenskraven
padverkar naturligtvis rekryteringen
till utbildningen i Radiofysik.
Oftast ses inte hoga krav pd teore-
tisk och praktisk utbildning som
avskrdackande under forutsattning
att utbildningsvagen dr ndgorlunda
klar. Om t ex praktik krdavs vill
man att det finns klart utsagt hur
man skall fa denna praktik. Som det
nu ar far ju var och en skaffa sig
den praktik som behdvs genom olika
vikariat. Andra modeller kan vara
inrdttande av speciella tidsbegran-
sade utbildningstjanster eller
inrdttande av tjanster med relativt
18g 16n ddr innehav av sddan tjdnst
en viss tid ger kompetens for att
soka sjukhusfysikertjanst. Tidsbe-
grinsande utbildningstjanster skulle
naturligtvis innebdra att man blir
av med tjansten ndr tiden gdtt ut.
M&nga ser det ocksd@ som en fordel
om man kan hoppa av utbildningen pd
en ldgre nivd och dandd &ar kvalifi-
cerad for vissa lagre tjdnster.

UTBILDNING

Nuvarande utbildning pd universitets-
fysikerlinje och utbildningen i
radiofysik framgdr av bilaga 4. Dis-
kussioner om att utvidga radiofysik-
utbildningen med ytterligare 20 p

sd att radiofysikergrenen innehdller
totalt 160 p har diskuterats. I .
forskarutbildningen finns mdjlighet
att ta in kurser som inte ges vid
radiofysisk institution men som har
klar anknytning till avhandlings-
arbetet. Ndgon organiserad vidare-
utbildning for sjukhusfysiker finns
inte.

Inriktningen av utbildningen styr ju
delvis inriktningen p& verksamheten
vid sjukhusfysikavdelning. Om man
vill bredda sjukhusfysikernas verk-
samhetsomrdde kan alltsd ett sdtt
vara att till8ta olika varianter av
grundutbildning fore radiofysik-
studierna. Problemet blir d& narmast



att forsakra sig om tillrdckliga
baskunskaper 1 matematik och fysik.
Om man tvartom vill "renodla" radio-
fysiken kan man gdra det genom
ganska snava krav vad avser utbild-
ningsgéngen.

KOMPETENS - ANSVAR

Kompetenskraven kommer naturligtvis
att pdverka innehdllet i tjansterna.
Kategorier med ldgre kompetenskrav
kan kanske inte forvantas bedriva
sjdlvstindigt forsknings- och utveck-
lingsarbete och kan inte heller
d1dggas sjalvstandigt ansvar for
olika verksamhetsomrédden.

Bidde det sjalvstdndiga ansvaret och
hog utbildning dr avgorande faktorer
vid forhandlingar om 10nesdttning.
Forbundet har i tidigare forhand-
lingar, bl a med hdnvisning till
det stora antalet personer med fil.
dr.-examen, havdat att sjukhusfysi-
kerna ar en av de mest valutbildade
kategorierna inom sjukvdrden. Det
tycks, for tillfdllet &tminstone,
vara ldttare att forhandla for
"hogre" dn for "ldgre" tjanster.

KOMMENTARER TILL FRAGOR

For att undvika alltfor 13nga formu-
leringar i frdgorna ger vi hdar, for
att ytterligare fortydliga vilka
fragestdllningar vi vill ha belysta,
. kommentarer till varje fraga.

KATEGORIER

For ndrvarande finns sjukhusfysiker
och bitr sjukhusfysiker. Indelning

i grupp A och B dr som namnts endast
en avtalsfrédga for att reglera 10ne-
sattningen. I diskussioner om utbild-

ningstjanster har begreppet labora-
toriefysiker anvants. For avdel-
ningar med flera sjukhusfysiker har
beteckningen cheffysiker anviants for
den som har den samordnande funk-
tionen.

Om du har andra forslag till kate-
goribeteckningar sd var vanlig
specificera vilken typ av tjdnst

som avses. Skall vi t ex ha fysiker-
tjanster med delvis annan inriktning
som t ex datafysiker, fysiker med
biologisk inriktning o.s.v.

TEORETISK UTBILDNINGSNIVA

Forbundet har tidigare anvant fol-
jande begrepp:

Grundutbildning: 120 podng vid uni-
versitet pd fysikerlinjens radio-
fysikgren, innefattar 40 p matematik,
40 p fysik och 40 p radiofysik. Alter-
nativ kan vara motsvarande utbildning
vid utldndsk utbildningsanstalt eller
civilingenjorsexamen, pd relevant

gren (t ex tekn.fysik) vid teknisk
hogskola, + 40 p i radiofysik.

- - - —— -

arbete.

Naturligtvis kan inte vi bestamma om
fordndringar av universitetens utbild-
ningslinjer. Om du emellertid har syn-
punkter p& forandringen av priorite-
ringar eller vill ha in andra dmnes-
omrdden s& ange detta.

Vilka grenar av civilingenjorsutbild-
ningen skall anses ge ldmplig bak~
grund for radiofysikstudier? Om du
tycker att det dar forskarutbildningen
som dr specialistutbildning och inte
60 p-kurs sd ange detta. Skall medi-
cinsk orienteringskurs ingd i spe-
cialistutbildning eller forskarut-
bildning? Skall det ingd administra-
tiva kurser for hogre tjanster?



PRAKTIK

For ndrvarande krdavs ju 3 3drs praktik.
Enligt praxis rdknas arbete vid radio-
fysisk institution med halva tiden,
dock hiogst 1.5 ar.

VITken praktik skall vara "godkdnd"
praktik? Hur skall tjdnst vid SSI
raknas, tjanst inom kdrnkraftindu-
strin, tjanst vid institution for
atomfysik? Hur stor del av praktiken
skall vara vid sjukhusfysikavdel-
ning? Skall det finnas krav pd att
praktiken skall vara allsidig, skall
den vara handledd (innebdr ingdr i
utbildningen)? Skall vissa tjanster
bara kunna sokas efter tjanstgoring
ett visst antal &r pd ldgre tjanst?

SVARA GARNA SAMORDNAT

Det underldttar naturligtvis for
styrelsen om ni kan diskutera fra-
gorna pd sjukhusfysikavdelningarna
och komma fram till ett gemensamt
svar fran avdelningen. Ange ndr ni
besvarar enkiten om det &r ett per-
sonligt svar eller om det ar gemen-
samt. Svaren skall vara insdnda
senast den 13 januari 1985.




Bilaga 1

1958 &rs bestdmmelser

IT.

. Fil.kand. eller fil.ambetsexamen, vari ingd minst tvd betyg

i fysik helst dven ett betyg i matematik, eller civilingen-
jorsexamen med teknisk fysik samt dokumenterade kunskaper i
radiofysik.

Minst tre &rs verksamhet s&som radiofysiker inom radiologiskt
arbete, helst vid ndgon av de radiofysiska institutionerna.




CAL 84
nr 2
1984-01-01 -~
SN
SPECTALBESTAMMELSER
for sjukhusfysiker
Férteckning dver ldnegradsplaceringar m m
Anstdllning L8negrad
Sjukhusfysiker grupp A K 45 - K 48

grupp B K 36 - K 40
Bitr sjukhusfysiker grupp A K 36 - K 40
grupp B K 32 - K 35

Lénegrad enligt ovanstdende forteckning faststdlls vid lokala
forhandlingar.

1 Definition

Sjukhusfysiker och bitridande sjukhusfysiker forutsdtts i enlig-
het med den instruktion som kan vara faststalld for gnstdll-
ningen fullgéra arbetsuppgifter av den art som framgar av medi-
cinalstyrelsens cirkuldrskrivelse av den 11 december 1958 an-
gdende anstdllande av sjukhusfysiker. Sjukhusfysiker och bitrid-
dande sjukhusfysiker har ocksd skyldighet att pd det sdtt och i
den omfattning som arbetsgivaren finner erforderlig ansvara for
den sjukhusfysikaliska verksamheten dven vid de av landstingets
inrdttningar som inte dr beldgna pa stationeringsorten.

2 Sirskilda villkor for lénegradsplacering

Sjukhusfysiker och bitrddande sjukhusfysiker skall for att pla-
ceras i grupp A ha teoretisk utbildning motsvarande fil doktors-
examen i dmnet radiofysik samt fullgjort praktisk tjdnstgbring 1
14gst den omfattning som fareskrivs i medicinalstyrelsens cirku-
lirskrivelse den 11 december 1958.

Sjukhusfysiker och bitrddande sjukhusfysiker som saknar for

grupp A angiven kompetens placeras som sjukhusfysiker respektive
bitridande sjukhusfysiker 1 grupp B.

3 Tilldggsldneklasser

vid sjukhus_dér.professor ej administrerar, skall till sjukhus-
fysiker utgd tvd tilldggsioneklasser (F}.

4 Semesterledighet, semesterlbn, semesterersdttning (§ 22)

Arbetstagare, vars arbetsuppgifter dr av den art, som anges i
1agen om f&ridngd semester for vissa arbetstagare med radiolo-
giskt arbete, &ger gfter fem ars tjinstgdring med arbetsuppgif-
ter av sadant slag atnjuta sgmester\edighet med 44 semesterdagar
per semesterar. Hirvid bbr sdvitt m&jligt semesterledigheten

uppdelas pd tvd perioder.

Vid berfkning av fSrenimnd tjinstetid om fem ar md ej inrdknas

mer Sn halva den tid, dock hbgst tre dr, vilken ligger fére ett
avbrott om ett ar eller mera, direst detta avbrott firanletts av
annan orsak &n sjukdom eller tjdnstgbring fnom motsvarande verk-

samhetsomrade.

&
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Bilaga 3

ALLMANNA KOMPETENSVILLKOR OCH SARSKILDA BEHORIGHETSKRAV (FOR SPECIALIST-
KOMPETENS) FOR SJUKHUSFYSIKER, BITR SJUKHUSFYSIKER OCH LABORATORIEFYSIKER *)

De hir foreslagna bestdmmelserna avses gdlla for personer med huvudsakligen
fysikalisk utbildning och med befattningar inom sjukvarden.

ALLMANNA KOMPETENSKRAV

Laboratoriefysiker: 1. Grundexamen inom matematisk-naturvetenskaplig
fakultet med minst 60 podang i fysikaliska dmnen
eller motsvarande utbildning (t ex civilingen-
jorsutbildning med teknisk fysik eller elektro-
teknik).
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poang utbildning i form av pdbyggnadskurser eller
forskarutbildningskurser i relevanta fysikaliska
dmnen,

2. Kurser i medicinska eller biologiska orienterings-
imnen motsvarande minst 10 podang.

3. Minst 3 &rs praktisk tjinstgdring inom sjukvarden
efter avlagd grundexamen.

torsexamen i fysik eller fysiken ndrstdende dmne.

SARSKILDA BEHORIGHETSKRAV FOR SPECIALISTKOMPETENS

RADIOLOGISK VERKSAMHET

Bitr_sjukhusfysiker: 1. Dokumenterade kunskaper motsvarande 60 podng i
radiofysik.

2. Den praktiska tjinstgoringen skall avse radiolo-
gisk verksamhet, varav minst 6 manader vardera
inom terapi och diagnostik, samt ha givit erfa-
renhet av strdlskydd. Assistenttjdnstgoring vid
radiofysisk institution fér tillgodordknas med
50% av tiden, dock hogst under 3 &r, motsvarande
1% &rs praktik. ' :

lagd doktorsexamen i radiofysik eller ett radio-
fysiken nirstéende dmne eller motsvarande utbild-
ning.

*) Forslag fran en utredningsgrupp inom Svensk Forening for Radiofysik och
Svenska Radiofysikerforbundet (B. Larsson, K. Lidén, L. Lindborg, H.
Skoldborn, K.J. Vikterlof och P.-E. Asard)
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Bilaga 4a

FYSIKERLINJE

Totalt 80 p

Termin Amne Podng

Matematisk analys en variabel _ 9

o

1 Numeriska metoder och programmerings-
teknik

e Mekanik
Matematisk analys flera variabler
2 Termodynamik
Algebra
Berdkningsuppgift
Vektoranalys
3 E1-Tdra
Vagrorelseldra
Baskurs elektronik
Uppsats

TN OO W e O OV WO

Fourierserier. Partiella differential-
4 ekvationer

w

Teknisk vetenskaplig databehandling
Kvantfysik 10

Radiofysik (se ndsta sida, bilaga 4b)
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Bilaga 4b
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Enkatsvar

(skall vara insiant senast den 13 januari 1985)

1. Vilka kategorier bor finnas?
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2. Vilken teoretisk utbildningsnivd skall krdvas for de kategorier som angetts
ovan? Om din definition, av t ex specialistutbildning avviker frdn vad som
angavs i texten ovan s& ange vad som skall ingd i respektive niva.
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3. For vilka kategorier skall braktik krdvas? Ange for varje kategori dven even-
tuella krav p& praktiken (tid, innehdl11)
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Svaret angivet fran: Namn:
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Svar sdnds till: Bertil Axelsson, Avd for sjukhusfysik, Karolinska sjukhuset,
Box 60500, 104 01 STOCKHOLM



Tecegen S

Behring System Tecegen® S

Nytt funktionellt Tc-99 m generatorsystem

™,

Tc-99 m Generator Tecegen® S
® Saker, enkel och funktionell utformning

® Basta stralskyddet (uranavskarmning)
och &nda lag vikt

Arbetsplats Tecegen® S

® Funktionell, valutrustad arbetsplats
med utomordentligt stralskydd

® Totalt reduceras stralningen
mer &n 2000 ganger

AR

Behrin
Diagnogstica Hoechst

Svenska Hoechst AB, BOX 42026, 126 12 Stockholm, Tel. 08-19 00 60
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\j()tlrr];3|f()rir]s! | samma. I bida fallen &syftas garan-
7 tier for kvaliteten och sdkerheten
i vdrden. Enligt forslaget skall

Som namnts i tidigare nummer har en foljande kategorier &ldggas att
utredning om Journalfdring pdgdtt fora journal:

under n&got &r. Utredningen behand-

lar bade vad som skall finnas i en barnmorskor Togopeder
journal och vilka som enligt lag glasdgonoptiker ldakare

skall vara skyldiga att fora jour- (@ psykologer psykoterapeuter
nal. Utredningen har nu lagt fram ¢ sjukgymnaster sjukskoterskor
ett slutforslag. Enligt detta skall” tandldkare arbetsterapeuter
sjukhusfysiker tillhdra de katego- kuratorer sjukhusfysiker

rier som skall &laggas att fora
journal.

MOTIV
VARFOR LAG?

Utredningen motiverar forslaget om

[ utredningen stdr bl a att "Jour- journalforingsskyldighet for sjuk-
nalutredningen har att foresld de husfysiker med att "Sjukhusfysiker
regler som samhdllet bor stdlla upp i dag for journalanteckningar om
for att garantera patientens intres- strédldoser, bestrdlningens riktning
sen. En primir angeldgenhet dr gi- m f1 uppgifter av storsta betydelse
vetvis d& att s1& fast de grund- for patientens sdkerhet i en tvivels-
ldiggande skyldigheterna i samman- 1ost mycket riskfylld behandlings-
hanget. M&let for dessa bor vara situation. Ur rdttssdakerhetssynpunkt
att journal bor foras ndr sd kan dr det angeldget att strdlskyddet
anses befogat, varken mer eller for patienten och uppkomna skador
mindre, och att ansvarsforhdllan- kan utredas ordentligt p& grundval
dena blir klara". av valdokumenterade uppgifter. En
ytterligare omstdndighet som talar
Utredningen anser att journal-. for att journalforing bor fdrenas
foringens roll for sdkerheten i med ett yrkesansvar for sjukhusfy-
varden och som en rattssdkerhets- siker @r mojligheten till dispenser
garanti miste sdttas i forgrunden. frén HSL:s bestdmmelser om medi-
Om varden brister i nidgot avseende cinskt ledningsansvar pd avdelningar
mdste patienten garanteras en moj- for sjukhusfysik".

lighet att f& saken utredd sd att
eventuella fel och forsummelser
klarldggs och beivras. Det dr dess-
utom viktigt att en anmdlan kan
leda till att socialstyrelsen ut-
fardar foreskrifter eller pd annat
sdtt ingriper for att forebygga

att liknande hindelser intraffar
framledes. Journalféringen har dar-
vid stor betydelse.

INNEBORD

Skyldighet att fora journal innebar,
enligt utredningen, att "krav att
dokumentera olika dtgarder som ar
betydelsefulla for vdrden av den
enskilda patienten, t ex utrednings-
och undersokningsresultat, utfardade
VILKA SKALL FORA JOURNAL? ordinationer och vidtagen behandling,

Tiksom de dvervdganden som ligger

till grund for dessa. Hit kan ocksa
Journalutredningen har funnit att raknas givna rdd, likaledes av
motiven for behdrighetsreglering vasentlig och inte endast av all-
och journalfgring i grunden &r de- man karaktdr".



Julpyssel

Infor forfattandet av julklappsrim
och dylikt kan det kanske behdvas

ndgra latta uppmjukningsdvningar for

hjdrnvindlingarna. Detta kan &stad-
kommas genom de logiska gdtor som
presenteras hdr:

1. Tolv flickor stod i en cirkel.
Varannan flicka hade rott har.
De fyra flickorna med grdna dgon
var jamt fordelade runt cirkeln.
Tre av flickorna i cirkeln var
systrar och de stod Tika langt
fran varandra. Ingen av de andra
flickorna var slakt. Endast en
av flickorna, bortsett fran
systrarna, hade bdde rott har
och grtna dgon - hur minga av
systrarna hade béde och?

2. Ndar den forsta av de sju yachterna
passerade madllinjen 14g Albatros-
sen en halv ldngd efter Prutgdsen
och Alkrdkan 14g en halv langd
fore Ankan. Ankan var fore Alba-
trossen och Higern hade mer dn
tre yachter efter sig. Stormfd-
geln gick i mdl en langd fore
Ankan och Trutengick i madl en
halv langd fore Hdgern. Det var
dtminstone en halv ldngds avstdnd
mellan yachterna. Kan du lista ut
resultatliistan?

(12 pLs gd JeAS)

ADRESS OCH POSTGIRONUMMER
TILL SVENSKA SJUKHUSFYSIKER-
FORBUNDET:

Svenska Sjukhusfysikerfdrbundet
Avd for sjukhusfysik

Danderyds sjukhus

182 88 DANDERYD

08-755 92 76
(Per-Erik Asard)

Telefon:

Postgiro: 53 90 20-8
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Nya medlemmar

Vid senaste styrelsemgtet invaldes
foljande som aktiva respektive
passiva medlemmar i forbundet:

AKTIVA medlemmar

Gert Bengtsson
Bo Anders Jdnsson

PASSIVA medlemmar

Thorwald Larsson
Mohsen Nejat
UTf Nilsson
Lars Erik 0lsson

De nya medlemmarna hdalsas valkomna
til1l forbundet.

Nasta nummer

Dead-1ine for SJUKHUSFYSIKERN
Nr 1/1985 3r 1985-03-01. Material
ti11 detta nummer kan sandas till:

Bertil Axelsson

Avd for sjukhusfysik
Karolinska sjukhuset
Box 60500

104 01 STOCKHOLM

Forfragningar: 08-736 31 61



Tc-99m markt
Solcoscint DTPA eller
Solcoscint NANOCOLL

+

AEROSOLSYSTEM fran CADEMA

en saker diagnostik av lungembolier

Fordelar:

Direkt jamforelse med perfusionsscintigrafi
Resultat som &r l&tt att tolka |

Latt att erhalla onskade projektioner

Lite samarbete erfordras av patienten
Systemet &r alltid tillgdngligt

Kontakta oss for ndarmare information

Scanflex Medical AB

Box 262, 183 23 TABY. Telefon 08-758 03 55
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Adressregister

Bade NATURVETAREN och SJUKHUSFYSIKERN
kan naturligtvis anvéndas for annonse-
ring av tjinster. SJUKHUSFYSIKERNs
glesa utgivning kan gdora det svdrt

att anvinda den vid annonseringen.
NATURVETAREN har tatare utgivning

och annonser kan ldmnas in relativt
ndra utgivningstillfdllet.

Om ni hamnar i tidsnod vid en annon-
sering och inte kan utnyttja varken
SJUKHUSFYSIKERN eller NATURVETAREN
kan ni anvanda Naturvetarefdrbundets
adressregister for att sprida infor-
mationen. Annonsen sands till Natur-
vetareforbundet som, mot 1dmplig
ersdttning, svarar for distribu-
tionen.

For information om priser m.m.
kontakta Gunnar Ragnd pd Natur-
vetareforbundets kansli, telefon:
08-716 28 80.

Kurt Lidens pris

Kunt Lidéns pris tilldelades £ dn Nils-Enik Augustsson

Nils-Enik fdn priset §on sitt ompattande och skickliga
anbete med att utveckla ett behandlingsbord fin strdl-
terapi. Arbetet har bl a Lett fram tilk konstrukiionen
av ett bond som kan anvdndas tillsammans med de §Lesta
strhdlbehandlingsutustningan.

).()-0-()-()-()-()-0-6.0-()-().0-()-()-()-(
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Se upp!

Om du dr intresserad av att arbeta
som sjukhusfysiker i Goteborg skall
du vara observant under inledningen

av 1985. '

En ny tjdnst som bitr sjukhusfysiker
med arbetsuppgifter speciellt inom
rontgendiagnostiken kommer att
annonseras ut inom ndgra mdnader.
Formodligen annonseras tjansten i
Naturvetaren.

For frégor, kontakta Bertil Arvids-
son eller Lars-Gunnar Mansson. Bada
traffas pd telefon 031-60 22 79.

Svar till julpyssel:

\
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Ledig tjanst

Norra hilso- och sjukvardsdistriktet

. JONKOPINGS LANS LANDSTING
Cﬁ,"

Jénkdpings ldn har drygt 300 000 invanare och &ar
indelat i tre hdlso- och sjukvardsdistrikt.
Centrallasarettet tillhdr organisatoriskt norra
hilso- och sjukvardsdistriktet som geografiskt om-
fattar Jonkdpings kommun. ~

Lasarettet har ca 1 800 vardplatser. Den somatiska
korttidsvarden kommer 1988 att flytta fran lasa-
rettets Vastra kliniker till ett nytt sjukhus vid
Sidra klinikerna, sydost om centrum.

SJUKHUSFYSIKER K 45 - 48, som chef for sjukhus-
fysikaliska verksamheten.

Ref nr 4744

Arbetsuppgifter: dvergripande ansvar fdr sjukhus-
fysikaliska arbetsuppgifter inom nuklearmedicin,
rontgendiagnostik, strdlbehandling och strélskydd,
inom Jonkdpings ldns landsting.

Kvalifikationer: enligt specialbestdmmelser for
sjukhusfysiker CAL 84 nr 2.

Ndrmare upplysningar: ldmnas av bitr sjukhusdirektdr
Ake Gustavsson, chefldkare Per-Axel Alffram och
personalchef Karl-Johan Hedvall per tel 036/10 10 00,
vixeln hdnvisar.

Allmdnna upplysningar

Léne- och anstdllningsvillkor enligt gdllande avtal.

Sokande som i lonehdnseende dnskar tillgodoridkna sig
tidigare anstdllning skall ange detta i sin ansdkan.

Ansdkan enligt faststdllt formuldr skall vara personal-
avdelningen, Centrallasarettet, 551 85 Jdnkdping
tillhanda senast 1985-01-14.

Ansokningsblankett tillhandahalles av personalavdel-
ningen och kan rekvireras per tel 036/10 11 84.
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SVENSKA SJUKHUSFYSIKERFURBUNDET REMISSVAR
' 1984-10-24

Styrelsen for Svenska Sjukhusfysikerforbundet far hdrmed Gverlamna
fo1jande kommentarer over utredningen "Vissa ansvarsfragor i halso-
och _sjukvard". :

Inom den alltmer komplicerade sjukvdrden dr det ofta sd att en
siker diagnos och behandling av patienten forutsdtter samarbete
mellan olika kategorier verksamma inom sjukvdrden. Den Gversyn
av ansvarsfrigor som gjorts i utredningen dr darfdr angeldgen
och vdlkommen.

Utredningens forslag betrdffande arbetsfdlt och ansvarsomrdde for
sjukhusfysiker ar vdl Gverensstdimmande med de verkliga forhd1landena.
Ett faststillande av utredningens forslag i dessa avseenden innebdr
dirfor endast en anpassning till nu gdllande forhdllanden.

I utredningen nimns mojligheten att stka dispens fran medicinskt
ledningsansvar for verksamheten vid sjukhusfysikavdelning. Enligt
sjukhusfysikerforbundets mening dr sddana dispenser inte aktuella
eftersom den verksamhet som sjukhusfysikerna ansvarar for, enligt
utredningens beskrivning, inte omfattas av det medicinska lednings-
ansvaret.

//%'L//Z /}23.«,'\.’\/; L

Bertil Axelsson
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_‘ﬂw SVERIGES NATURVETAREFORBUND

Box 36 - 13106 NACKA - Tel08-716 28 B0- - Postgiro 35 18 95-6

Svenska sjukhusfysikerforbundet Datum Vir beteckning
Avd for sjukhusfysik 1984-11-12

Danderyds s jukhus

182 88 DANDERYD

SACO/SR

Remissvar betriffande utredningen hdlso- och sjukvard infér 90-talet (HS 90)

Svenska sjukhusfysikerforbundet, sektion inom Sveriges Naturvetareftrbund far
hirmed avge remissvar pa foreliggande utredning.

Sjukhusfysikerférbundet avser att i sitt remissvar enbart ta upp fragan om den
naturvetenskapliga och tekniska utvecklingens inverkan och konsekvenser pa per-
sonalplaneringen i sjukvarden.

Sjukvarden har alltid snabbt anammat och till&@mpat nya vetenskapliga och tek-
niska landvinningar i likhet med de flesta andra sektorerna i samhdllet. Under
det senaste decenniet har detta inneburit att manga avancerade metoder tagits

i bruk, som varit grundade p& ny teknologi. Utvecklingen inom datortekniken har
méjliggjort foérutom automatisering inom t ex klinisk kemi nya tilldmpningar inom
medicinsk radiologi t ex datortomografi, NMR och digital angiografi.

I HS 90 konstateras att personal- och utbildningsplanering har en strategisk roll
for att paverka utvecklingen inom hidlso- och sjukvdrden. Vidare sdgs att "en allt-
mer vidlutbildad personal kommer att krdvas for att dels handha och forsta teknisk
apparatur och risker ......" Man anser ddrfor att en Gkad andel av sjukvardsper-
sonalen bor ha 1ang och medelling utbildning, samt att utbildningsnivan inom natur-
vetenskapliga och tekniska &mnen bdr hdjas. '

S jukhusfysikerférbundet beddmer att en allmdn htjning av utbildningsnivan av
naturvetenskapligt och tekniskt kunnande hos s jukvardspersonalen kommer att bli
mycket resurskrdvande varfor riktade insatser avseende vissa kategorier av sjuk-

virdspersonal bér ges hdg prioritet.

Utvecklingen av sjukhusfysiken i Sverige kan ses som en sadan riktad insats av-
sedd att tillféra sjukvarden den kompetens som fordras for att handha komplicerad
apparatur och avancerade diagnostiska och terapeutiska metoder. Sjukhusfysikerna
tillhsr kategorin med lang vérdutbildning speciellt som cirka 50% av yrkeskaren
har en fil dr examen eller motsvarande kompetens och di det férutom léng teoretisk
uthildning kradvs 3 ars klinisk praktik.



Det ir saledes forbundets uppfattning att naturvetenskapligt och tekniskt

hogt utbildad personal i stérre omfattning bor tillfdras sjukvérden for att

s jukvarden effektivt och sdkert skall kunna till&mpa och utveckla diagnostiska
och terapeutiska metoder och #ven fdlja med i den naturvetenskapliga och tek-
niska utvecklingen. Denna personal har ocksa en viktig uppgift i att medverka

i den fortldpande utbildningen av annan vardpersonal och i utvdrderingen av
avancerade diagnostiska och tcrapeutiska metoder. En sddan fortbildning beddmer
s jukhusfysikerfgrbundet vara mer dndamidlsenlig och mindre resurskrdvande &n

att forstka losa situationen genom att t ex férldnga grundutbildningen for all
s jukvardspersonal, innan den kommer ut i det tekniskt snabbt férénderliga prak-
tiska sjukvardsarbetet.

Det bdr understrykas att det framsta skdlet tillovannimnda stdllningstaganden
inte baseras pa att ny teknik och apparatur typ t ex datortomografer har en
komplicerad teknisk uppbyggnad eller att de skulle vara speciellt svara att
hantera rent praktiskt. Problemet &r snarare att det fordras personal inom sjuk-
varden med en djupare firstdelse och kunskap om t ex de fysikaliska forutsatt-
ningarna och de matematiska metoder och modeller som anvdndningen av apparaturen
baseras pa. Detta &r vésentligt vid tolkning av diagnostiska resultat och vid
behandlingsplanering av den enskilde patienten. Datorutvecklingen t ex har mgj-
liggjort att man nu i dag kan anvidnda sig av mycket komplicerade berdkningar
baserade p& fysikaliska- matematiska modeller inom terapi och diagnostik. Kom-
petens maste ocksd finnas fiér att kontrcllera apparaturens fysikaliska och mdt-
tekniska prestanda s& att den fungerar som avsett vid klinisk anvandning.

Teknisk apparatur fordrar dessutom teknisk service vilket dr en helt annan
frdga d@n vad som ovan diskuterats. For denna verksamhet fordras ingenjdrer

och tekniker. Sjukvarden kan hdr anstidlla egen teknisk personal eller kdpa
tjinster fran medicinsk teknisk industri. Till viss del &r detta en frdga om
hur stor del av denna verksamhet som den offentliga sektorn - i det har fallet
sjukvarden - skall &taga sig i forhallande till industrin.

Per-Erik Asard
ordfdrande
Svenska sjukhusfysikerforbundet
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_S\) SVERIGES NATURVETAREFORBUND

Box 36 - 13106 NACKA - Tel08-716 2855 - Postgiro 3519856

Dstum Var beteckning
SVENSKA SJUKHUSFYSIKERFUORBUNDET 1984-12-04
Avd for sjukhusfysik ;
Karolinska sjukhuset
Box 60500
104 01 STOCKHOLM
SACO/SR

REMISSVAR betriffande utredningen “"Patientjournalen”

Svenska Sjukhusfysikerforbundet, sektion inom Sveriges Naturvetare-
forbund, fir hirmed avge remissvar pd foreliggande utredning.

Sjukhusfysikerforbundet avser att i sitt remissvar enbart kommentera
de delar av forslaget som direkt berdr sjukhusfysikernas journalforing.

Forslaget ansluter sig vdl till nu rddande praxis betrdffande den
journalforing som utfors av sjukhusfysiker i huvudsak i anslutning
ti11 stralbehandling. Genomférande av fdorslaget kommer ddrfdr inte
att innebira nigon direkt férdndring av nuvarande verksamhet.

Utredningen behandlar dven eventuella behov av utbildning i journal-
foring for olika kategorier och foresldr vidareutbildning for sjukhus-
fysiker. For sjukhusfysikerna sker utbildningen for ndrvarande genom
praktisk handledning vid den obligatoriska praktiska tjdnstgdringen
inom radiologiskt arbete. Frdgan om hur sjukvdrden skall til1forsdkras
en tillriacklig utbildning i journalforing for sjukhusfysiker bor kunna
16sas i samband med den dversyn av de allmidnna rdd betrdffande kompe-
tens for sjukhusfysiker som Socialstyrelsen &lagts med anledning av
den nya lagen om kompetens inom hdlso- och sjukvdrden.

J3on fo P53
Bertil Axelsson





