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| ‘Magnetic Resonance Imaging’
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Wat is MRI?

Copyright Siemens

Beeldvorming op basis van elektromagnetische
velden:

1. Scanner is een magneet - sterk statisch
magneetveld (0 Hz; eenheid = Tesla)

Institute for Risk Assessment Sciences



iTesla)

1.5 Tesla scanner

in m

X (m)

Id rondom scanner (

7]
2
0
o
-
o)
0

. ‘.‘..l_.‘l_,.
T T iR E: LN akw
TR L .
s nBRERBEEy -2 pEE 0T

am. -al@BRr -

T T T T 1 Ll Sl
_.'... i piE - ".“.....F..ﬁ.."_..' LR & ® - .'.'-.-.
* - L R B Rt & 4ot 44434+ -+ S
T T R -y e mme cre raBRRRRSERRRERES
:l“#.li FR R R “

BT & &
.1Mm..;..*-:.*.*hH,-nt..ﬁaunummmu_uuuu

e . o2 o me o mk e owl o B



* - iR
& pERe

dg et Wat is MRI?

L Ll A

Fre 2t
= m R

Copyright Siemens

e .-'...-1._"-'!'-
v u @ gl

Beeldvorming op basis van elektromagnetische
velden:
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443+ 1. Scanner is een magneet - sterk statisch
magneetveld (strooiveld)

2. Tijdens scannen:

Sosatassasy % - radio-frequente velden (MHz)
i - schakelende gradientvelden (kHz)
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% ot Beroepsmatige blootstelling

o Statisch magnetisch strooiveld:
bij betreden scannerruimte

R3S * Radiofrequente velden en schakelende
i igtesa gradiéntvelden:
bij nabijheid scanner tijdens beeldacquisitie
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Beroepsmatige blootstelling
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Mogelijke blootstellingsdeterminanten:

0.a. veldsterkte scanner, type procedure, patiént

(mobiel, anesthesie), en specifieke handelingen in de
ruimte
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Implicaties voor huidige toepassingen
MRI

* Overschrijding actiewaarden gradiéntvelden

> Interventie-MRI, patiénten onder anesthesie,
kinderen onder begeleiding, technisch onderzoek
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Lol MRI

I :;f*;' * Overschrijding actiewaarden gradiéntveilden
ﬂﬂi;i: >Interventie-MRI, patiénten onder anesthesie,
!";"t'tfiﬁ? kinderen onder begeleiding, technisch onderzoek
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Onderzoek bij MRI-personeel in

anee s gezondheidszorg en wetenschap
: Blootstelling en gezondheid in de praktijk
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Onderzoeksmethoden

1.

Inventarisatie onder MRI-afdelingen
Persoonlijke blootstellingsmetingen

Vragenlijst MRI-personeel
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Materiaal en Methode

Methode: Vragenlijst (okt 2009 — mrt 2010)

Doelgroep: Alle organisaties binnen de Nederlandse
gezondheidszorg en onderzoekssector
die over een MRI-scanner beschikken
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Aantal medewerkers dat in een MRI-scannerruimte komt (in % van totaal)

In scannerruimte

In scannerrruimte  [tijdens acquisitie
Totaal aantal medewerkers 7000 (100%) 39%
Minder dan 1 dag per maand 46% 30%
1 tot 4 dagen per maand 18% 4%
1 tot 2 dagen per week 23% 4%
Tenminste 3 dagen per week 13% 1%
24 % 9%

tenminste 1 dag/mnd



Aantal medewerkers dat ten minste 1 dag per maand in de scannerruimte

komt

Beroepsgroep In scannerruimte |In scannerruimte

tijldens acquisitie
Radiologiepersoneel 2295 217
Ander medisch personeel 680 256
Onderzoekspersoneel 394 107
Technische staf 133 10
Diergeneeskundige en dier-experimentele staf 26 19
Schoonmakers en ander personeel 234 6

Grootste groep: radio-diagnostisch laboranten (n=1656)



Personeel wordt ook zelf gescand!
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- In 96% van de MRI-afdelingen voor
patiéntdiagnostiek of humaan onderzoek

[ T R
L LER
DR T *

- ‘..i-.‘ll\."!'-i-
o .-'...-1._"!-'-

- 1 tot 300 medewerkers per afdeling (p=12)

vl s @
#

Tt Iy

- Grotendeels MRI-laboranten en laboranten in
opleiding

1.

L]
»
]
L
]
%
L)
i

sHR40

Institute for Risk Assessment Sciences



.".-‘..'r L]
e MWW R
i:"‘ 1 l."."l'l'
. x L 1
- - pER
b s .i‘-"l'ﬂ"'
P.I.’..*"t"
e aRRBREERS
- i RER TR
TLIILELK .
TIEREE

TR w ¥

h*

-
]
» W o8
]
1 ”

o

]

%W

Resultaten — Deel 2

RN

| =t
M

-
]
o
%
i
L

Historische ontwikkelingen

rTt L
FT T 1 1)
By
CY R 1)
FE YT 3R
Wadpiw

Institute for Risk Assessment Sciences

- T

SRR L.
1
:iil*i:
il L



O Totaal aantal scanprocedures

In 2008 werden er naar schatting 682.000 MRI-
procedures uitgevoerd

Estimated yearly number of scan procedures in The
Netherlands between 1981 and 2008
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number of scanners

Huidige MRI-scanners in Nederland
Totaal 227 scanners
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Tesla Tesla Tesla Tesla Tesla
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aantal scanners
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Toename veldsterkte

Veldsterkte per aanschafjaar, humane toepassingen
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Resultaten — Deel 3

Distributie van mogelijke

blootstellingsdeterminanten
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Beroepsmatige blootstelling

Blootstelling:

Intensiteit Duur Frequentie
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Mogelijke blootstellingsdeterminanten:

0.a.
Veldsterkte scanner
Aantal scanprocedures
Type procedures
Type patiénten
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Patientdiagnostiek Voornamelijk 1 en 1.5
Tesla

Academische zkh en Voornamelijk 1.5 en 3
humaan onderzoek: Tesla.
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Proefdieronderzoek: > 3 Tesla.
Hoogste Veld = 17.4 Tesla
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Frequentie

> Scan-activiteit 1

Number of days per week a scanner is in use

5.9
5.0
4.4
j I 2.3

Patient diagnostics

Human research

Animal research

Animal diagnostics



Frequentie

> Scan-activiteit 2

Average number of scan procedures performed weekly per
department

250 - 237

200 -

150 A

112

100 A
48
50 A

L :
0 - T T _—|

Patient diagnostics Human research Animal research Animal diagnostics




Type

Scans performed with worker inside scanner room,
by facility type

ONone O0<1% B1-5% BW10-20% BE20-80% H80-99% M Al

100% 1 p—

0% T T T
Patient diagnostics Human research Animal research  Animal diagnostics

Main application of MRI facility



Type

Scans performed with worker inside scanner room,
by facility type
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1. 36% informeert laboranten over mogelijk optreden van
symptomen bij blootstelling aan het SMV
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Veiligheidsprotocollen per afdeling

36% informeert laboranten over mogelijk optreden van
symptomen bij blootstelling aan het SMV

44% heeft protocol voor zwangere werknemers (m.n.
ziekenhuizen):
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Veiligheidsprotocollen per afdeling

36% informeert laboranten over mogelijk optreden van
symptomen bij blootstelling aan het SMV

44% heeft protocol voor zwangere werknemers (m.n.
ziekenhuizen):

Voorschrift (86%) vs. advies (14%)

le trimester (32%) vs. gehele zwangerschap (68%)
Strooiveld van de magneet vs. velden tijdens acquisitie
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Conclusies MRI-inventarisatie

> Representatief overzicht van de huidige stand
van zaken in de Nederlandse MRI sector
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Conclusies MRI-inventarisatie

> Representatief overzicht van de huidige stand
van zaken in de Nederlandse MRI sector

> Verschillen tussen beroepsgroepen in

frequentie en type blootstelling (alleen statisch veld of
mogelijk ook schakelend gradiéntveld)
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Conclusies MRI-inventarisatie

> Representatief overzicht van de huidige stand
van zaken in de Nederlandse MRI sector

> Verschillen tussen beroepsgroepen in
frequentie en type blootstelling (alleen statisch veld of
mogelijk ook schakelend gradiéntveld)

> Contrast tussen MRI-afdelingen op basis
van mogelijke blootstellingsdeterminanten
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Dwarsdoorsnede-onderzoek onder

beroepsmatig blootgestelde populatie

Metingen van persoonlijke blootstelling aan

statisch magneetveld

e Draagbare dosimeter

e Continue registratie van blootstelling aan SMV en

verandering van SMV.
» Volledige shifts

* Logboekje per shift: werkzaamheden en

gezondheidsklachten
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Hartelijk dank voor uw aandacht

Kristel Schaap
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links

http://www.iras.uu.nl/

http://www.zonmw.nl/nl/onderwerpen/alle-programma-
s/elektromagnetische-velden-en-gezondheid/

http.//osha.europa.eu/en/leqislation/directives/exposure-
to-physical-hazards/osh-directives/directive-2004-40-ec-
of-the-european-parliament-and-of-the-council

http.//www.icnirp.de/PUbEMFE.htm
http://www.alliance-for-mri.org

Praktijkregels:
http://docs.minszw.nl/pdf/92/2008/92 2008 1 22101.pdf
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Patient diagnostics: general hospitals, specialized
hospitals, treatment centers, local community health
center and surgery facility (n = 123)

Human research: academic hospitals, academic children's
hospital, research departments with main focus on
human studies (n = 10)

Animal research: research departments with main focus on
experimental animal studies (n = 6)

Animal diagnostics: animal clinics (N = 6)
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Clip insertion procedure (picture: Capstick et al. 2008)
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» Field strength
e Main application
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Combinatie onderzoeksmethoden

Dwarsdoorsnede beroepsbevolking MRI

en gezondheid

Gezondheid Associatie blootstelling

Blootstellingsdeterminanten

Blootstellingspredictiemodel

Identificatie van hoge
blootstellingssituaties
en impact EU-richtlijn

MRI-afdelingen Nederlandse gezondheidszorg en wetenschap
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Mogelijke beleidsopties mbt EU-richtlijn
2004/40/EC

A Invoer van de in 2004 opgestelde richtlijn

B Nieuwe blootstellingslimieten o.b.v. recent
ICNIRP advies

C1 Nieuwe blootstellingslimieten o.b.v. ICNIRP
advies, met mogelijkheid tot uitzonderings-
posities indien risicobepaling wordt uitgevoerd
en veilige werksituatie kan worden aangetoond

C2 Nieuwe blootstellingslimieten o.b.v. ICNIRP
advies, met mogelijkheid tot sector-, industrie-
of activiteitspecifieke uitzonderingsposities

D1 De richtlijn als niet-bindend advies
D2 Vrijwillige afspraken op sector- of EU-niveau
E Volledige afschaffing van de richtlijn

Bron: Conferentie “Occupational Exposure to EMF: paving the way for a future EU initiative”,
Umea, Zweden, Okt 2009
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Presentation Outline

MRI| en EMV

Studie-opzet

Resultaten Inventarisatie
Blootgestelde beroepsbevolking
Historische ontwikkelingen

Blootstellingsdeterminanten
- Velligheidsprotocollen

Conclusies en vervolgonderzoek
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Uit: Hartwig et al. 2009
Int. J. Environ. Res. Public Health
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For your title, use Verdana Bold, 22 pts.

For your introduction, please use Verdana Bold in 14 pts.
Next to your title, you can add a big bullet ‘¢’ on the line in the
same font color, as accent (with ‘add objects’).

For your information tekst, please use Verdana in 14 pts.
* When you want to make a list, use the accent colors for the bullets;

* When you want to make a list, use the accent colors for the bullets;
e When you want to make a list, use the accent colors for the bullets;
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