Vstupny dotaznik
na zhodnotenie kvality
mamografického preventivneho a diagnostického pracoviska

I. Identifika¢né udaje 0 pracovisku:

1.

2.

3.

Nézov prevadzkovatel'a:

Sidlo prevadzkovatela:

Nazov pracoviska:

Adresa pracoviska (ak je odlisna, ako sidlo prevadzkovatel'a):
Telefonne cislo:

E-mailova adresa:

Il. Personalne zabezpecenie pracoviska:

1.

Zodpovedny veduci pracovnik (uved'te prosim jeho meno, priezvisko, tituly, funkciu a
uvizok na pracovisku):

Odborny zastupca pre radia¢n ochranu (uved’te prosim jeho meno, priezvisko, tituly a
uvizok na pracovisku):

Pocet lekarov, ur€enych pre vyhodnocovanie mamografickych vySetreni:
Pocet radiologickych technikov:
Pocet sestier:

Pocet administrativnych pracovnikov:

I11. Udaje o materialno-technickom vybaveni pracoviska:

1.

2.

3.

Typ mamografického pristroja:

e Vyrobca:
e rok vyroby:
Expozi¢né hodnoty pre hrubku 4,5 cm:
e automat: KV: MAS:
e manual: kV: mAS:

Materidl anody/filtracie:

4. Vzdialenost’ ohnisko — receptor obrazu:



5. Sposob digitalizécie:
e priama, rezim snimkovania (A X B pixelov):
e nepriama (CR kazety), typ zariadenia a kaziet:

6. Zobrazovaci monitor (typ, maximalne rozliSenie):

7. Vybavenie pracoviska pomockami pre kontrolu kvality:

e PMMA platne: ano / nie
hrubka, plocha:
RMI 156 fantom: ano / nie
DICOM prehliadac: ano / nie
software pre test. obrazce:
o TG18QC
o SMPTE
e Iné:

IV. Udaje o uskuto&iiovanych kontrolach kvality na pracovisku:
1. Datum vykonania preberacej skuasky:

2. Frekvencia skuSok dlhodobej stability:

3. Organizacia vykonavajuca sktsky dlhodobej stability (uvedte prosim jej nazov a

adresu):
4. Datum poslednej skusky dlhodobej stability:

5. Skusky prevadzkovej stalosti:
e Vvykonavaju sa pravidelne: ano / nie

e pracovnik zodpovedny za vykondvanie skusSok prevadzkovej stalosti (uved'te

prosim jeho meno, priezvisko, tituly):

e sSposob zaznamu vysledkov skusok:

6. Rozsah vykonavanych skuSok (do nizsie uvedenej tabul’ky uved’te prosim frekvenciu

uskutoc¢novanych skusok):

sledovany parameter: potrebné materialne vybavenie:

frekvencia merania:

stanovenie PV, STD, El a AGD | testovaci fantdom, vhodny DICOM prehliadac

dlhodoba reprodukovatel'nost’

(homogenita) testovaci fantom, vhodny DICOM prehliadac

zoslabovacie vrstvy 20, 45, 60 mm PMMA,

kompenzicia hribky vhodny DICOM prehliadag

presnost’ indikatora hrubky

kompresie (CNR, SNR) zoslabovacie vrstvy 20, 45, 60 mm PMMA

artefakty zoslabovacia vrstva 45 mm PMMA




rozlisenie systému zobrazenim

pomocka pre rozliSenie pri nizkom

6. mamografického fantomu kontraste (napr. akredit. fantom RMI 156)
7. | fyzikalny kontrast mamograficky Al klin
8 vizuélna kontrola kompresnej
" | dosky
9 analyza opakovania dig.
" | zdznamov (snimok)
10 vizualna kontrola stavu CR 5ck Sisteni
" | alebo DR detektora pomocka pre cisteie
11. Eff)&ﬂ;:&lzama zobrazovacieho testovaci fantom, vhodny DICOM prehliadac
12. | Kontrola monitora (vizualna) vhodny software zobrazujuci testovacie
obrazce
. . merac¢ jasu a vhodny software zobrazujuci
13. | kontrola monitora (meranim) testovacie obrazce (TG18 QC, SMPTE)
14. | homogenita detektora (CR, DR) | zoslabovacia vrstva 45 mm PMMA
zoslabovacia vrstva 45 mm PMMA
15, | kontrola pomeru kontrastu 50,2 mm Al foliou (2 x 2 cm) a vhodny DICOM
a Sumu o
prehliadac
16. | kontrola tlagiarne (vizudlna) vhodny software zobrazujuci testovacie

obrazce (TG18 QC, SMPTE)

7. Uvedte prosim, aké diagnostické referenéné urovne pouzivate (miestne, EU, podla
9 b 9

NV SR €. 340/2006 Z. z., iné ...):

V. Statistické iidaje o po¢toch mamografickych vySetreni na pracovisku za rok 2014:

1. Pocet vySetrenych Zien vo veku do 40 rokov:

2. Pocet vySetrenych zien vo veku od 40 rokov:

3. Sposob zaznamu o vySetreni (PACS, NIS, RIS, DQC, iné ...):

Pocet preventivnych mamografickych vySetreni za rok 2014:

1. Pocet doplnkovych USG k preventivnym mamografickym vySetreniam:

2. Pocet PAB realizovanych preventivne vySetrenym Zenam:

3. Pocet CCB:

benigne:
maligne:

4. Stadium takto zistenych malignit:

Pocet diagnosticky mamograficky vySetrenych Zien za rok 2014:
1. Pocet doplnkovych USG k diagnosticky vysetrenym zenam:

2. Pocet CCB:

benigne:
maligne:

3. Stadium takto zistenych malignit:




Pocet preventivnych USG vySetreni do 40 rokov:
Pocet diagnostickych USG vySetreni do 40 rokov:

Mamografické pracovisko ma / nema naviznost’ na chirurgické pracovisko (ak
ma navaznost’, uved’te prosim jeho adresu):

Mamografické pracovisko ma / nema naviznost’ na prsnikova komisiu (ak ma
navaznost’, uved’te prosim jej adresu):

Negativny nalez sa Zena dozvie do 3 pracovnych dni: ano / nie/  neviem
Diagnoza je uzavreta do 15 pracovnych dni: ano / nie/  neviem

V1. Skolenie a vzdelavanie personalu na pracovisku:
1. Pocet pracovnikov Specialne zaskolenych pre vykondvanie mamografickych vysetreni:

2. Druhy absolvovaného odborného $kolenia (uvedte prosim dizku a miesto $kolenia):

3. Frekvencia skoleni:
e na pracovisku:
e mimo pracoviska:
o uved'te prosim ndzov organizatora, miesto $kolenia a jeho dizku:

Kontaktna osoba poverena komunikaciou:
Meno, priezvisko, tituly a funkcia:

Telefénne Cislo:

E-mailova adresa:

Vyhlasenie:
Svojim podpisom potvrdzujem, ze uvedené tidaje su spravne.

Datum:

Meno, priezvisko, tituly a podpis riaditel’a alebo Statutarneho organu alebo odborného
zastupcu, zodpovedného za vedenie pracoviska:



