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REDAKTIONSLEDARE

Arets tredje nummer bjuder pi ett ovanligt rikhaltigt rap-
porterande fran Rontgenveckan i Jonkoping - ett fantas-
tiskt trevligt och givande arrangemang. Det holls foredrag,
vanns priser, blevs hedersmedlemmar mm, mm. Styrelsens
arbete under aret avspeglas i en mycket tinkvird artikel
om subspecialisering. Det &r viktigt att svensk radiologi
fortsétter arbetet med subspecialisering och organspecia-
liserade nétverk for att vi ska kunna hévda oss nir vara
kliniska specialistkollegor kréver lite mera av oss — och nir
Al nu sé sakteliga borjar gora sitt intdg i var vardag.

Svenska Lakaresillskapet har infort en ny medlemsform,
nagot som paverkar oss alla, bade de som redan dr med-
lemmar i Séllskapet och de som inte dr det. Lis mera i
artikeln av Ola Bjorgell.

I M AG O M E D I CA r:sdt:liamns;;ls) pa var hemsida,
Medlemsforum for SEMR. Utkommer www.sfmr.se

med 4 nr/ér. Bidrag skickas enligt nedan

Adress: Mats Geijer

Goteborgs universitet, Avdelningen for
radiologi, Bruna Straket 11 b, plan 02, SU/
Sahlgrenska, 413 45 Goteborg

E-post: mats@geijer.info

Hemsida: www.sfmr.se

Produktion: CA Andersson Premium
Print & Media Partner, Malmo
annons@caandersson.com,
www.caandersson.com

Ordinarie medlem &r skyldig att erligga
medlemsavgift pa 500 kr/ar. ST-likare
betalar ingen avgift forsta fem aren,
darefter full avgift. Alderspensionirer och
hedersmedlemmar betalar ingen avgift.
Medlemmar erhéller Acta Radiologica

digitalt.

Styrelse 2019

Ordférande Henriettee Stahlbrandt
Vice ordférande Anders Sundin

Vi har ocksa flera viktiga och nyttiga tillskott till innehal-
let fran vdra kontrastmedelsintresserade radiologer. Dar
finns mycket att ta till sig for oss alla.

Jag har ocksé haft glidjen att fa sa mycket material att
allt inte har fatt plats i detta nummer! Det har jag darfor
sparat till nr 4. Men lat inte detta faktum nedsla er, utan
fatta pennan och skriv — debattinldgg, fallbeskrivningar,
kongressrapporter och allt mojligt annat! Innehallet i var
arbetsvardag behover belysas och problematiseras for att
vart arbete ska utvecklas at ett bra hall!

For redaktionen.

Mats Geijer
Goteborg

Sekreterare Ida Blystad | Ungt Forum Yngve Forslin
Vetenskaplig sekreter. Pia Maly Sundgren Sara Shams
Facklig sekreterare ~ Anders Wennerberg | Valberedning Anders Magnusson
Kassor Peter Hochbergs Ase Johnsson
Ledamot Mathias Axelsson Pia Safstrom
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Ledamot Thomas Bjerner Utgivningsplan 2019
Ledamot . John ]?randberg Material senast Utgivning
Ledamot  Christina Lee Christoffersen N 311 15/3
Ledamot Mats Geijer
Ledamot Peter Leander | Nt2 K] 15/5
Ledamot Magnus Persson | N3 5/10 30/10
Ledamot Katrine Ahlstrom Riklund | Nr4  31/10 15/12
Ledamot Sara Sehlstedt
Ledamot Adel Shalabi
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Vialkomna, bade till Rontgenveckan (dar bilden togs) och till SFMR, som aldrig kommer sluta verka for utvecklingen av svensk radiologi!

ORDFORANDELEDARE

I mitt vanliga jobb, utanfér mitt engagemang som ordfo-
rande i Svensk Forening for Medicinsk Radiologi (SFMR),
jobbar jag som 6verldkare och bitradande verksamhetschef
pé rontgen i Region Jonkopings lan. I det jobbet har det
varit brada veckor - ja, ménader - nu senast, da vi statt
vird for arets Rontgenvecka pa Elmia i Jonkoping. Jag har i
egenskap av att ha suttit med i SFMRs styrelse i 6ver tio ar
varit med om manga Rontgenveckor, men detta ar forsta
gangen dé jag dven varit engagerad som lokal arrangor.
Det har varit ofantligt roligt att fa dven den erfarenheten!
Lite lingre in i tidningen beréttar vi lite mer om denna
vecka. Som del av Rontgenveckan arrangerar SFMR och
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vara delféreningar en hel rad foreldsningar, styrelseméten
och arsméten, och nya engagemang bestams.

Vi har pa SFMRs arsmote valt in en ny styrelsemedlem,
Joakim Crafoord fran TMC, och med detta har vi tagit ett
efterldngtat steg att utdver representation av offentlig verk-
samhet och stiftelser dven f4 med en representant fran Sve-
riges privata radiologi. Vi ser mycket fram emot detta och
ar spanda pa hur det kan utveckla SFMR i resonemangen
kring svensk radiologi! Joakim kommer att presenteras lite
mera noggrant i nummer 1 av Imago 2020. Tanken &r
ocksd att vi skall borja se 6ver representationen i SFMRs



styrelse for att se om vi tydligare kan fa en koppling till
vara delféreningar. SFMR representerar alla radiologer i
Sverige, och borde i sin styrelse saledes ha en kombination
av offentliga och privata representanter, samt savél univer-
sitets- som ldns- och lansdelssjukhusradiologer.

Négot annat vi beslutade pa vart &rsmote ér att anséka om
féreningsmedlemskap i Svenska Likaresillskapet (SLS).
SLS har nyligen dndrat sina villkor for medlemskap, och
kommer nu i stérre utstrickning ga mot att ansluta med-
lemmar via sina delforeningar, dir SEMR ér en. Alla stora
delféreningar som hittills haft &rsméten har beslutat att
gd med i denna nya uppbyggnad, och sa nu dven vi. Ola
Bjorgell, engagerad i SLS, skriver lingre in i tidningen om
vad detta innebdr mera i detalj. For dig som medlem rent
praktiskt kommer du, om du &r likare och med i SFMR,
dven vara med i SLS. Detta ersitter det eventuella privata
medlemskap du haft sedan tidigare. Vi kommer nu att ga
vidare med att se 6ver vilka stadgedndringar som behover
goras (dessa kommer att beslutas om pa arsmétet 2020,
under Rontgenveckan i Orebro), samt om vi behver hoja
var medlemsavgift (beslutas pd samma arsmoéte). Med-
lemsavgiften har under ménga ar varit 500 kronor (gratis
for ST-lakare), och eventuellt kan denna behéva hojas en
aning. For denna summa far du en hel del, inte minst

o Medlemskap i SFMR

o Medlemskap i European Society of Radiology

o Medlemskap i Union Européene des Médicins Spécia-
listes (var intresseférening inom EU)

o Snart dven medlemskap i SLS

o Tillgédng till en hel rad radiologiska tidskrifter (Acta
Radiologica, Acta Radiologica Open, European Radio-
logy, Insights in Imaging och European Radiology
Experimental)

o Tillgdng till material fran véara delféreningar (som
tackndmligt ger ut mycket anvdnda riktlinjer inom
svensk radiologi) och kurser, samt stottar oss i det
arbete vi gor med att ha representation i nationella fra-

gor som ror svensk radiologi (till exempel ser vi till att
det finns radiologrepresentation nar vardprogram och
standardiserade vardforlopp tas fram)

« Tillgang till information om kommande kurser natio-
nellt och internationellt

Ditt medlemskap i SFMR ér vl virt pengarna, anser jag.

Pé tal om kurser ser SEMR tillsammans med delf6érening-
arna och inte minst vart utbildningsutskott nu over vara
svenska radiologikurser, déar vi forsoker fa till en bittre
overblick av ST-kurser och utbudet av dem 4ven interna-
tionellt och pa webben, samt gor ett arbete for att se om
vi kan lagga fler kurser inom Sveriges grianser och dndra
uppldgg sé de blir s effektiva som mojligt. Vi kommer att
fa anledning att d&terkomma till detta.

Vi har dven beslutat att &ndra Rontgenveckans organisa-
tion. Det kommer inte mérkas for er som besokare i ndgon
storre utstrackning, men vi kommer fi en béttre 6verlam-
ning och kontinuitet mellan aren, vilket underlittar for
de orter som organiserar Rontgenveckan. Férhoppningsvis
leder det dven till en rod trdd mellan aren, och att vi lattare
kan utveckla exempelvis app och hemsida.

Under hosten kommer vi dven paboérja ett arbete att flytta
over SFMRs hemsida fran ett oberoende webhotell till Sve-
riges Lakarforbund (SLF). Det kommer innebéra en 6ver-
syn av hela hemsidan, och erbjudande till vara delforen-
ingar att ha undersidor pa samma stille. I samband med
detta kommer vi ta bort en del gammalt material, mini-
mera linkar som inte fungerar, och se till att hemsidan blir
s& latt for er att anvdnda som mojligt. HOr gédrna av er om
ni haft funderingar 6ver hur var hemsida ar uppbyggd och
vad man borde hitta pa den - den ar till for er, och skall
vara si bra som mojligt utifran hur ni anvander den! Nar
vi gor denna dndring kommer vi ocksa flytta over vart
medlemsregister till SLF, vilket innebér helt nya mojlighe-
ter for er att betala medlemsavgiften pé smidigare sitt.
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For er som nu dr aningen forvirrade 6ver alla begrepp vill
jag passa pd att paminna om att Svensk Forening f6r Medi-
cinsk Radiologi r en intresseforening fér oss som arbetar
inom just medicinsk radiologi, med inriktning mot radio-
loger. Vi har tva moderforeningar, Sveriges Lakarforbund
och Svenska Likaresdllskapet, och riktlinjen ar att man
som lakarmedlem i SEMR skall vara medlem i biagge dessa.

Trenden inom svensk radiologi idag ar att samordna oss
nationellt. Om vi gor detta fullt ut underlittar det en hel
del for oss som radiologer, bland annat med att kunna
se varandras unders6kningar och utldtanden, och fa stora
databaser som grund for Big Data och AI Forutsittningar
for att fa till detta pa bra sitt ar strukturerad data som gar
att kategorisera. Strukturerande remisser in och struktu-
rerade svar ut. Vi radiologer ser oss ofta som ordkonst-
nérer och tycker om att med egna ord — mer eller mindre
utsvdvande och beskrivande - férmedla den information
vi ser i bildmaterialet till vara remittenter. Man kan ond-
gora sig over inskrankningen i denna konstnirliga frihet
genom denna framtida standardisering, men jag tror vi
istallet for att gnalla 6ver detta skall engagera oss och gora
det sa bra som mojligt. Jag dr fast overtygad om att en
dylik strukturering kommer 6ka nyttan for vara patienter,
genom att minimera missuppfattningar i kommunikatio-
nen mellan oss och vara kliniker. Men vi maste engagera
oss i att gora detta arbete sa bra som mojligt, och inte std
utanfor och titta pa med armarna i kors!

Ett initiativ till standardisering sker just nu genom SKL
och Nationella Programomradesgrupper (NPO). Dessa
NPO finns inom en rad omraden, och vi har ett sddant
inom diagnostik. Dér ingar radiologi, klinisk fysiologi,
nuklearmedicin, patologi och laboratoriemedicin - mot-
satsen till ett avsmalnat omréde, séledes. Mélet med dessa
NPO ér att utfirda nationella riktlinjer i hur vi utreder och
handlégger en stor rad olika sjukdomstillstind, med malet
att fa en jamlik vérd i Sverige. Sasom diagnostiker dr den
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absolut storsta delen av vart arbete att engagera oss i andra
grupper och se till att den diagnostiska rekommendatio-
nen stimmer Gverens med vetenskap och beprovad erfa-
renhet, och som hjilp i detta har vi inom radiologi iGuide.
Om ni till aventyrs har missat vad detta dr finns mer infor-
mation pa var hemsida och i tidigare nummer av Imago
Medica, men i korthet 4r det riktlinjer for véra remittenter
om vilken sorts undersékning som &r den bésta att remit-
tera till vid olika tillstand.

Inom NPO Diagnostik paborjas under hosten ett arbete
med att forsoka fa iGuide att bli nationellt - tink si bra det
vore! Jag ser framfor mig ett program som gor att vi inom
varje region och sjukhus slipper sitta och leta efter upp-
dateringar av vardprogram och nationella riktlinjer, utan
allt detta kommer in i iGuide och vara kliniker far direkt
tillgdng till de senaste rekommendationerna! Méhinda
detta dr en tid bord, och som alla nyheter har iGuide barn-
sjukdomar och tekniska begransningar — men jag ar fullt
overtygad om att detta dr framtiden, och dér ténker i alla
fall jag hinga med och styra sé bra jag bara formar! Hiang
med, vettja!

Eder ordforande,
Henriettee Stahlbrandt



RONTGENVECKAN 2019
| JONKOPING

Som sedvanligt gick rontgenveckan av stapeln i borjan av
hosten, denna gang i Jonkoping. Redan dret innan hade vi
borjat ladda och slappt var video (tillgdnglig pa YouTube,
sok pa Rontgenveckan 2019), ddr vi bjuder in er alla att
folja med oss Vitterut. Och Vitterut begav vi oss, for fyra
guldsprangda dagar. Temat, som vi hoppas ingen missade
som var ddr, var guldkorn. Guldkorn, i bemérkelsen att
vart mal var att alla som kom pa rontgenveckan skulle
hitta ett par saker att ta med sig hem, som man redan
mandagen efter kan borja anvinda pa sitt jobb. Temat ldm-
pade sig ju ocksd mycket vil som fiargtema, och sillan har
vi kopt in s mycket guld som till denna vecka. | =38 Vira kunde.

' sara Guldkor—!
Uppbyggnaden pa veckan var ssmma som manga tidigare
Rontgenveckor - manga parallella spar, sa att alla kan hitta
nagot man 4r intresserad av. Pa radiologsidan ordnade vi
traditionellt tre spér varje dag, dir vira delforeningar varit
ansvariga for ungefar en dag var. Manga spdnnande fore-
lasningar ordnades av delféreningarna - tack! Nytt for i ar £
var ocksd nagra foreldsningar anordnades fran vér lokala f:n'r(‘f[_“ A
rontgenklinik, dér vi tillsammans med kliniker valt ut ett ® ¥
amne och kombinerande klinik och radiologi. Vi uppskat-
tar det jobb véra delforeningar ligger ner pa detta oerhort,
men ville ocksd pd detta vis lyfta fram att vi i Region
Jonkopings lan inte har nagon universitetsklinik, och att
det gar lika bra for andra regioner att ordna en Rontgen-
vecka. (Den vetenskapliga delen har vi dock utformat i
samarbete med vart universitetssjukhus Linkoping.) Arets
dmnen var prostata, MS, ortopediska guldkorn, hjarnblod-
ningar och intervention for allmédnradiologer. Sessionerna

Manga tog guldtemat till max!
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var uppskattade. Ett annat spar som nu rullat pd nagra ar
ar en heldag for verksamhetschefer och andra chefer inom
radiologi, som ett av de fa forum dér vi kan traffas och dis-
kutera aktuella damnen och radiologins framtid.

Inspirerade av var europeiska systerkongress European
Congress of Radiology anordnade véara ST-lakare ett
Escape Room. Ténk dig att det dr en halvtimme kvar pé
jouren, ndr kirurgen plotsligt ringer om en ny akutpatient.
Skall du hinna handldgga patienten innan jouren &r slut -
far du ga hem i tid? Det var ett mycket uppskattat spar, och
dven om inte alla lag kunde gé hem i tid fick vinnarna ga
hem med hela 23 minuter till godo - imponerande!

Mandagen innan sjilva veckan drog iging samlades
manga foreningar fér méten, och 16 modiga sjilar skrev
ocksd European Diploma in Radiology. Sju av dessa kla-
rade examen - ett stort grattis till er!!

Vad giller det sociala programmet valde vi att kasta om
dagarna, och ga ut hart med ett guldparty pa stan redan
pé tisdagen, inhyst i ett gammalt pappersbruk. Det blev en
mycket lyckad kvill med ett lokalt band, fotobés och tév-
ling fran Mistarnas Mistare. Pa onsdagen hade vi mingel-
kvall i utstallningen, och pa torsdagen gick sedvanligt den
stora banketten av stapeln - sjalvklart med guldtema och
avslut med guldartist!

Vi hade till hela Rontgenveckan hyrt in Sodra Vitter-
bygdens folkhogskola och deras elever som studerar foto
och media som gick runt och fotagraferade och filmade
under béade dag och kvill. De var imponerande duktiga,
och resultaten kan ni se bade pa Instagram och Facebook.
Bilderna i detta reportage ar ocksa tagna av dem.

Totalt hade vi under veckan 1871 besokare, varav 71 olika

utstdllare. Manga foretag hade ocksd uppmirksammat
guldtemat, bade i dekorationer och foreldsningar.
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Magnus Bodends,
ortoped fran Eksjo,
delar med sig av sina
ortopediska betraktelser

| a=—y-

Klurigheter i Escape room - vilka bilder passar egentligen ihop?




Ola Bjorgell, hedersledamot i Svensk Forening for
Medicinsk Radiologj, haller Forssellfdreldsningen

Att anordna en rontgenvecka tar bade tid och engagemang,
speciellt ndr man som vi tycker det dr roligt att sjunga
och framtrida - vilket vi gjorde alla kvallar! Sdhir nagon
vecka efter maste jag dock sdga att veckan inte tog speciellt
mycket energi — tvirtom sa gav den dnnu mer! Svensk For-
ening for Medicinsk Radiologi tillkdnnagav under invig-
ningen arets tva hedersmedlemmar, Lott Bergstrand och
Ola Bjorgell. Ola fick ocksd halla Gosta Forssellforelds-
ningen, och det var som alltid en ynnest att hora Ola tala.
Han pratade om tid, och vad vi lagger den pa. Négot av det
viktigaste vi kan gora med var tid dr att visa medkénsla
och vara snilla mot varandra. Hilso- och sjukvarden, lik-
som hela samhillet och livet, dr till for ALLA.

Alla vara fantastiska medarbetare fran alla delar av var
lansklinik (Eksjo, Jonképing och Virnamo) gjorde sitt
yttersta som virdar, viardinnor, foreldsare, kormedlemmar,
band (en av ST-likarna i Eksjo ldrde sig spela trummor

Att fa sjunga Dags att ta farvil (Time to say goodbye) infor Gver 1200 personer pa scenen blir svart att
toppa!

enkom for detta!), moderatorer, dekoratorer, sommerskor
- ja, verkligen allt - och med glada leenden! Allt detta
satte verkligen tonen for veckan, och vi har fatt s himla
mycket uppskattning i alla olika former f6r veckan. Néagot
som alla lyfter dr att veckan verkligen genomsyrades av en
glad underton. Vi uppskattar otroligt mycket att ni tagit
er tid att aterkoppla detta till oss, och vi hoppas det gil-
ler alla besokare under veckan! Var hogsta 6nskan var att
ni skulle ha trevligt under veckan, och ta med er méanga
guldkorn hem - ja, helt enkelt att det skulle bli den basta
j7€(&vla rontgenveckan négonsin, och i vira 6gon kunde
den inte blivit battre!

Henriettaee Stdhlbrandt

styrgrupp for rontgenveckan 2019,
tillsammans med

Kerstin Hillergdrd och Oskar Lofgren

SFMR 2019 9



RADIOLOGI PA
SVENSKA

Det dr nu mer én 10 dr sedan den forsta upplagan av Radio-
logiboken gavs ut av Studentlitteratur. Sedan dess har det
skett en otrolig utveckling inom radiologi bade vad giller
teknik, kontrastmedel, minimalinvasiva behandlingsme-
toder och digital bildhantering. Helt klart &r att radiologin
idag ar mycket férandrad jamfort med for 10 ar sedan och
det finns ddrmed ett stort behov av en ny modern grund-
liggande larobok.

Radiologi dr en av de storsta kliniska specialiteterna i sjuk-
varden, med koppling till praktiskt taget alla kliniska spe-
cialiteter. Det dr déarfor sjalvklart att Studentlitteratur vill
bidra till utbildningen av landets ldkarstudenter genom att
satsa pd en ny upplaga av boken. Just nu arbetar mer dn 50
av landets experter i filtet med att revidera boken. Till-
sammans med Studentlitteratur pagar ett intensivt arbete
for att fa boken klar till hosten 2020. Studentlitteratur vill

Sophia Zackrisson
Docent, overlikare

Skdnes universitetssjukhus,
Malmé

Lennart Blomqvist
Professor, overlikare
Karolinska Institutet/
Karolinska
Universitetsjukhuset
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RADIOLOGI

Famemer snan {
tararad Kommer snar

standigt forbattra lirandet och skapa resultat for savil
larare som studenter. Da anvindningen av radiologisk
diagnostik bara okar, stdlls ocksad 6kade krav pa utbild-
ning inom radiologi. I utvecklandet av den nya upplagan
av Radiologi var det ddrfor naturligt att skapa en produkt
som pa bista sitt speglar denna utveckling. Den kom-
mande upplagan av Radiologi kommer darfor att bestd av
en fysisk bok som kombineras med en digital webbsida dér
lasaren far tillgang till stora méngder bildmaterial som pa
bésta sdtt illustrerar de fragestdllningar och problem som
ldkare kan tinkas st6ta pa i sin yrkesroll.

Vi raknar med att boken utéver malgruppen medicinstu-
derande dven flitigt kommer att ldsas och anvdndas under
savdl rontgensjukskoterskeutbildningen som bland ST-
lakare.

Angelica Palm Jan Isacsson Sjogren
Forldggare medicin Forlagsredaktor
Studentlitteratur AB Studentlitteratur AB
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P3 bilden ses vi fran vanster: Kristina Lang, Charalampos Georgiopolous, Yngve Forslin, Katrine Riklund, Finn Lennartsson, Per Eckerbom, Marijela Berggren,
Shetha Jabur (fér David Fallmar).

ARETS FORETAGSSTIPENDIATER
2019

Under Rontgenveckan i Jonkoping presenterade arets foretagsstipendiater sin forskning pa torsdagsmorgonens forsta
vetenskapliga session. De olika forskningsprojekten ticker manga olika omraden och det var en mycket intressant och

inspirerande session som modererades av Katrine Riklund. Diplomutdelningen 4gde sedan rum under f6éreningens ars-
mote under eftermiddagen. Stipendiaterna var:
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GE Healthcare Nr 1
12 000 kr: Per Eckerbom, Uppsala.

Icke-invasiv MRT-diagnostik av njurarna vid fysiologiska
och patologiska tillstand

GE Healthcare Nr 2
20 000 kr: Sara Strandberg, Umea.

68Ga-PSMA-PET/MR och 11C-acetat-PET/CT vid interme-
didr- och hogrisk prostatacancer

Philips MR
15 000 kr: Finn Lennartsson, Lund.

Kartliggning av synsystemet pd 7 T efter tidiga hjdrnskador

Philips Allmanna
10 000 kr: Vanessa Acosta Ruiz, Uppsala.

CT-guided ablation of renal tumors.

Siemens 1 CT
10 000 kr: Hanna Sartor, Lund.

Automated segmentation of pelvic risk organs on CT images
in women with cervical cancer

Siemens 2 MR
10 000 kr: David Féllmar, Uppsala.

Morfologiska mdtt vid normaltryckshydrocefalus

Siemens 3 Allm3nna
10 000 kr: Charalampos Georgiopoulos, Linkdping.

Avancerade bilddiagnostiska metoder for Parkinsons sjuk-
dom och idiopatisk normaltryckshydrocefalus

Canon Medical Systems Sweden
10 000 kr: Mariejela Moreno Berggren, Uppsala.

PEPP-studien (Prospective Evaluation of the effects of pre-
operative Portal vein occlusion with PET/MRI)

Canon Medical Systems Sweden
15 000 kr: Yngve Forslin, Stockholm.

En relaxometristudie av gadoliniumretention

Bracco
10 000 kr: Li Sturesdotter, Lund.

Bristcancer - mammografiskt tumdrutseende i relation till
patologi och prognos

Direct Diagnostic Alliance
10 000 kr: Kristina Lang, Lund.

Delfininspirerat ultraljud for forbittrad bréstdiagnostik och
ett lattillgingligt diagnostiskt verktyg for global hdlsa

Svensk Forening for Medicinsk Radiologi tackar foretagen
for gott samarbete, gratulerar stipendiaterna och ser att
bidragen framjar forskningen inom radiologin.

Ida Blystad
Rontgenkliniken
Linkoping
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ERANJUNGT{EORUM

Fallpresentationstavlingens alla ST-l3kare

UNGT FORUMS FALLPRESENTATIONSTAVLING

Sveriges storsta arliga forum for rontgenpersonal dr nu
slut. Jonkoping har lyckats folja traditionen med att gora
Rontgenveckan till ett fortraffligt evenemang for utbild-
ning, fortbildning, diskussionsforum och nétverkande -
inte minst for ST-ldkarna.

ST-kurserna och utbildningssessionerna var mycket popu-
lara bland ST-likarna. Delféreningarna har lagt ner stor
energi pa att fa till kondenserade dagslanga kurser, som
trots tidsbristen lyckats innefatta det mest visentliga.

I &r hade vi utokat tiden fér Ungt Forums fallpresenta-
tionstdvling och 11 stycken ST-likare fick majlighet att
stilla upp och presentera. Fallpresentationstivlingen har
hogt undervisningsvarde bade for publiken och i synner-
het presentatdren, som fordjupar sig i &mnet ur ett veten-
skapligt perspektiv avseende klinisk-/radiologisk utred-
ning och behandling, samt trdnas pd att framfora detta
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pedagogiskt. Vi har dven infort att deltagande i fallpresen-
tationstdvlingen ger ST-likare fortur till rontgenveckans
ST-kurser, vilket méanga presentatorerna valt att utnyttja
idr.

Arets vinnare i ST-likarnas fall-
presentationstévling blev:
Angelica Dessle fran Akademiska
sjukhuset Uppsala med sitt fall
som hade titeln "Vikten av klar-
synthet for att motverka trang-
synthet”.

Juryns motivering 16d:

"Detta dr ett ldrorikt fall fram-
fort med stor entusiasm och en
bra struktur. Presentationen inne-
holl illustrativa bilder i en ldmp-
lig méngd och Angelica var pdldst

Angelica Dessle vinnare av
arets fallpresentationstavling
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inom kunskapsomrddet och vil insatt i det vetenskapliga
laget. Fallet har stort undervisningsvirde i ett "nygammalt”
diagnosomrdde och dr ett bra exempel pd hur radiologin
kan driva savil diagnostik som terapi.”

Ni finner en skriftlig version av hennes fallpresentation i
nésta utgava av Imago Medica.

Angelica fick som vinnare vilja emellan ett stipendium for
resa och uppehille vid European Congress of Radiology
(ECR) eller Nordisk Radiologisk Kongress. Angelica har
valt att fa aka till ECR som gar av stapeln i Wien under
véren 2020.

Andra platsen kneps av Saskia
Schultze fran Norra Alvsborgs
linssjukhus,  Trollhdttan och
Uddevalla (NU-sjukvarden) med
bidraget ”Tva fall av GEP-NET -
en differentialdiagnos att ha med
pé notan i bade akut och elektivt
sammanhang”.

Motiveringen 16d:

"Med fast hand lotsades vi avspdnt
igenom ett intressant fall med
hogt utbildningsvirde. Presenta-
tionen var tydlig och visade pd en
djup kunskapsbas, samtidigt som
bilderna var illustrativa och litta
att ta till sig. Flera metoder inklusive nuklearmedicinska
modaliteter bidrar till utbildningsvirdet och visar pd nyttan
av att kombinera olika delar av var diagnostiska arsenal vid
utredning av fall som inte dr helt okomplicerade.”

Saskia Schulze som
kom pé andra plats vid
fallpresentationstavlingen

Andra priset var resa till den kongress som vinnaren inte
valt. Hon vinner saledes ett stipendium for uppehille och

resa till Nordisk Radiologisk Kongress, som anordnas i
Finland &r 2021. Ni finner en skriftlig version av dven hen-
nes fallpresentation i ndsta utgava av Imago Medica.

Svensk Forening for Thoraxra-
diologi delade ut pris till basta
thoraxradiologiska fall. Priset
gick till Martin J. Arbet fran
Oskarshamns sjukhus med sitt fall
”Smirta under hoger revbensbéage
betyder inte alltid gallbesvar”.

Fallet belyser hur en patologisk
forindring i hjartat kan ge sym-
tom som initialt kan fokusera
diagnostiken pa ett helt annat
hall. En trevlig och strukturerad

Martin Jakub Arbet utsedd . .
ill bista presentatorav et Presentation med stort undervis-
thoraxradiologiskt fall ningsvirde.

Svensk Forening for Muskuloske-
letal radiologi delade ut pris till
bésta fallpresentation inom. mus-
kuloskeletalradiologi. Priset gick
till Micael Oliveira Diniz fran
Héglandssjukhuset Eksjo, Region
Jonkopings lan med sitt fall "Hur
hjarnmetastaser var ledtrdden till
mjukvivnadsarkom”.

Micael presenterade ett ovanligt
och spiannande fall som manifes-
terat sig pa ett sitt som vi ofta sto-
Viicae A ter pa i var kliniska vardag. Pre-
till basta presentator av . . .
muskuloskeletalradiologiskt ~ S€Ttationen gjordes pd ett lugnt
fall och 6verskédligt satt med illustra-
tiva bilder.

Micael Oliveira Diniz utsedd
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Vinnarna i Ungt Forums réntgenQuiz Ingrid Gerdin och Ashkan Tamaddon

Ungt Forums Rontgen-Quiz

Till var glddje hade uppemot 40 personer orkat ta sig upp
till Ungt Forums “Rontgen-Quiz” morgonen efter tors-
dagens fartfyllda galamiddag. Quizet har de senaste aren
varit ett uppskattat tillfille for kongressdeltagarna att testa
sina egna kunskaper. Fragorna till Quizet var skrivna av
flera av Jonkopings egna radiologer: Nora Grip, Eva Ahl-
berg Are, Sara Wallby, Mikael Ulpe, Cecilia Enell och
Linda Manderhjelm.

Ungt Forum kunde efter en jimn allminradiologisk
utfragning utse tva ST-ldkare som bégge kom pa en delad
forsta plats med 25 rdtt av 37 svara rontgenfragor, varav
enstaka dven innefattande lokala kunskaper om J6nko-

ping.

Ingrid Gerdin frin Linssjukhuset Ryhov, Jonkoping och
Ashkan Tamaddon fran SUS Malmo far ett varsitt bok-
handelspresentkort pa 1000 kr.
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Nista 4r dr rontgenveckan i Orebro och d& hoppas vi fa
se annu fler av er pa Ungt Forums sessioner. Vi dr 6verty-
gade om att ni likt drets fallpresentationsdeltagare, med en
djupdykning i ett radiologiskt fall, pedagogiskt kommer
utbilda era kollegor i publiken.

Jag ar sjdlv pa mitt sista &r som ST-lakare och har nu, till-
sammans med ST-likare Sara Shams, suttit som SFMRs
ST-representant via Ungt Forum sedan 2017 och det ar
dags for mig att limna vidare min stafettpinne. Min efter-
tradare kommer att presenteras i Imago Medica nr 1 2020.
Kontakt med Ungt Forum fas pa ungtform@gmail.com.

Stralande hilsningar

Yngve Forslin
Ordforande i Ungt Forum - SEMR



PEDIATRISK
FALLPRESENTATIONS-
TAVLING

Fran vanster ses prisutdelaren Mikael Hellstrém, segraren Leif Toren, Kungalv,
samt andrapristagarna Gylfi Asbjornsson, Lund, Petr Vorel, Linkdping och
Louise Berglund, Skelleftea.

Svensk Forening for Pediatrisk Radiologi anordnade pé
onsdagseftermiddagen under Rontgenveckan i Jonkoping
for forsta gangen en pediatrisk fallpresentationstévling till
Bo Jacobssons minne med pris ur hans minnesfond.

Det var mycket fina och ldrorika fall fran olika delar av
landet som presenterades for en stor publik. Vinnaren fick
8000 kr i utbildningsstipendium férutom 4ran, diplom
och en bricka. Jury var Mikael Hellstrom som represen-
terade Bo Jacobssons familj samt ledamoéter fran SFPRs
styrelse (Peter Hochbergs, Hikan Bostrom, Fredrik Stal-
hammar och Ulla Ullberg). Vi upprepar i Orebro nista ar
och hoppas da pé dnnu fler tivlande.

Ulla Ullberg

Barnradiologi, Karolinska Universitetssjukhuset

tmosfeere
Larvik
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Velkommen til

Skandinavisk CT-kurs

i Vestfold for radiologer og radiografer

INTERNASJONALE FOREDRAGSHOLDERE:
¢ Professor Anders Persson, Sverige

* Professor Anders Magnusson, Sverige

¢ Overlege Hakan Caisander, Sverige

¢ Overlege i rettsmedisin/forsteamanuensis

Arne Stray-Pedersen, Norge

 Professor Mario Silva, Italien

¢ Consultant Radiologist
Christian Kelly-Morland, England

® Professor Jorge Soto, USA

e Professor 0. Clark West, USA

® Professor Michael Lev, USA

e Professor Mark Bernstein, USA

¢ (T Quality Assurance Manager Cristy A. Savage,
USA

Det siste innen CT; nye metoder, teknikker og
undersgkelsesomrader.

Vi vektlegger hgyt faglig

.. . E-post: ct-kurs.vestfold@siv.no
niva og sosial atmosfaere.

Mer informasjon og pamelding

Farris Bad. Larvik www.siv.no/ct-kurs
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oo SYKEHUSET | VESTFOLD
[ ]
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Svensk
Uroradiologisk
Forening

SURFS HEDERSPRIS TILLDELAS
PROFESSOR PETER ASPELIN

I samband med Svensk Uroradiologisk Forenings (SURF) symposium under Rontgenveckan utdelades foreningens hederpris

till professor Peter Aspelin.

Peter Aspelin med medalj och diplom tillsammans med SURFs ordférande
Roland Stendlert

18  SFMR 2019

Peters frimsta intresseomrade har varit rontgenkontrast-
medel, deras effekter och biverkningar, bl.a. avseende
njurfunktionspaverkan, ett omrédde déar Peter gjort bety-
dande forskningsinsatser bdde nationellt och internatio-
nellt. Peter har ocksé varit starkt engagerad i utbildnings-
fragor som foreldsare pa kurser och kongresser, via laro-
bokskapitel och guidelines, bl.a. som medlem av ESURs
kontrastmedelsgrupp. Av sirskild betydelse for SURF ar
Peters engagemang for subspecialisering inom radiolo-
gin, vilket starkt har bidragit till bildandet av SURF (och
ovriga delféreningar inom SFMR).

Peter har under alla ar stéttat SURF och darvid varit en
stor inspirator for kollegor i alla aldrar, inte minst genom
sin formaga att i ett och samma sammanhang kombinera
vetenskaplig stringens med slagfiardighet och stor humor.

Mikael Hellstrom
Anders Magnusson

Roland Stendlert
SURFs priskommitté



Ulf behover inte ndgon narmare
presentation efter sitt langa enga-
gemang for svensk radiologi. Det
manga idag i forsta hand tédnker
pé ar hans bidrag inom interven-
tionell radiologi och SFMR:s kon-
trastmedelsgrupp.

UIf tog sin studentexamen i Ost-
ersund och borjade studera medi-
cin i Umed med fortsittning i
Lund. Han blev specialist i diag-
nostisk radiologi 1979 och dispu-
terade samt blev docent vid Lunds
universitet.

Ulf Nyman, nybliven
Hedersmedlem i Svensk
Forening for Thoraxradiologi

Arbetsmissigt har han férutom utflykter till Irak, Quatar,
USA och Géteborg varit Skane trogen. Mycket arbete inom
interventionell radiologi, men har dven i omgangar varit
chef 6ver thoraxsektionen pa MAS.

Kontrastmedelsgruppen i SFMR har fatt mycket bidrag
fran Ulf och han har sedan lange varit huvudforfattare till
“Nationella riktlinjer f6r jodkontrastmedelsanvindning”
vilka har stor anvindning d4ven inom thoraxomrédet.

Pa hans meritlista star 170 publikationer vara flera har ftt
pris. Méanga har mer eller mindre thoraxfokus, t.ex. aor-
tasjukdom med modern stentbehandling, CT-teknik och
lungembolidiagnostik.

ULF NYMAN - HEDERSMEDLEM |
SVENSK FORENING
FOR THORAXRADIOLOGI

Sedan 2014 ar han pensionér
och kan édgna sig mer at valfor-
tjiant avkoppling och fritidsin-
tressen vilket torde framga av
f6ljande foto.

Ulf 4&r medlem i ménga foren-
ingar inkluderande SFMR dir
han dven sedan 2017 ar heders-
medlem. Han var med och
grundade Seldingersillskapet dar han &ven sedan 2002 &r
hedersmedlem. Inom Svensk Férening f6r Thoraxradio-
logi har han varit aktiv vid var uppbyggnad och han har
dven var sekreterare i perioder.

Det dr dérfor en stor gladje att under Rontgenveckan 2019
uppta Ulf Nyman till Hedersmedlem i Svensk Foérening
for Thoraxradiologi. Det 4r en radiolog med stor bredd
som gjort manga avtryck i det thoraxradiologiska omra-
det inom foreningsliv, ledarskap, praktiskt yrkesliv, veten-
skapligt arbete samt guidelines och verktyg vi anvdnder.

Ulf bidrog under Réntgenveckan med en uppskattad och
tankevickande foreldsning med titeln "Overdiagnostik av
lungembolism - var tids gissel” som fick oss att forsta att
detta dr ett amne som vi ldr behova aterkomma till.

For styrelsen i Svensk Forening for Thoraxradiologi
Tomas Bjerner
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SVENSKA LAKARESALLSKAPET I LINKOPING
— OLA MOTER ANDERS OCH BAKOM KULISSERNA PA CMIV

Ett samtal om betydelsen av tvdrveten-
skaplig forskning for att uppna patient-
nytta — Ola Bjorgell, vetenskaplig sekrete-
rare i SLS samt ordférande i SLS program-
kommitté samtalar med Anders Persson,
professor i medicinsk bildvetenskap och
forestandare for CMIV med anledning
av att Svenska Lékareséllskapet valkom-
nar alla ldkare till Centrum fér medicinsk
bildvetenskap och visualisering (CMIV) i
Linképing den 4 november 2019. Det ger
ett tillfille att komma bakom kulisserna
pa CMIV. Se vidare under
https://www.sls.se/om-oss/aktuellt/
publicerat/2019/ola-moter-anders/

Ola Bjorgell under Rontgenveckan Anders Persson under Rontgenveckan
i Jonkoping 2019 i Jonképing 2019

SVAR TILL BILDFRAGAN FRAN NR 2 2019

Bilden visar coarctatio aortae med MRT. Att det ror
sig om MRT och inte DT ser man i forsta hand da det
finns en relativt lag anatomisk upplosning och hog

brusniva

Tack till Bjorn Relefors, Region Géavleborg och Peder
Wiklund, Region Halland som lyckades besvara fall-

fragan!

Christina Christoffersen
Verksamhetsomrdde Bild och Funktion
Skdnes Universitetssjukhus
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SVENSK FORENING FOR VASKULAR OCH INTERVENTIONELL RADIOLOGI - SELDINGERSALLSKAPET

Nya avhandlingar

KRITISK ISCHEMI
— PROGNOS EFTER INTERVENTION

Bakgrund

Benartirsjukdom ér globalt ett stort hdlsoproblem och en
av de absolut vanligaste atherosklerotiska manifestatio-
nerna, det dr bara ischemisk hjartsjukdom och stroke som
ar vanligare. Benartdrsjukdom dr dessutom en sjukdom
med okande forekomst, bland annat pa grund av en ald-
rande befolkning.[1] I populationsstudier har férekomsten
av benartarsjukdom uppskattats till runt 20 % hos befolk-
ningen 6ver 60 ar.[2] Symptomatisk benartirsjukdom delas
in i claudicatio intermittens och kritisk ischemi. Claudi-
catio definieras av forekomsten av anstrangningsutlost
smadrta, oftast i vaden, vilken sldpper i vila. Kritisk ischemi
som dr den svarare formen av benartirsjukdom och defi-
nieras av forekomsten av antingen ischemisk vilovérk eller
sar. For de flesta patienter med kritisk ischemi rekommen-
deras oppen eller endovaskulér revaskularisering. Exem-
pel pa 6ppna operationstekniker dr trombendartirektomi,
TEA, ddr det atherosklerotiska placket plockas ut genom
en incision i kdrlet, och by-pass, dir stenosen eller ock-
lusionen kopplas f6rbi genom anvindningen av antingen

egen ven, i forsta hand vena saphena magna, eller syntet-
graft. De endovaskuléra teknikerna bestar huvudsakligen
av perkutan transluminal angioplastik (PTA), med eller
utan stentinldggning, dér stenosen eller ocklusionen pas-
seras med ledare och dérefter ballongdilateras for att for-
bittra flodet perifert om lesionen. For att selektera patien-
ter till behandling genomgar merparten nagon form av
bilddiagnostik dar magnetisk resonansangiografi (MRA)
kommit att fa en viktig roll. Hur karlférandringar ska gra-
deras finns det ingen egentlig konsensus kring. Ett for-
sok att skapa en internationell enhetlig gradering gjordes
i och med TransAtlantic Inter-society Consensus (TASC)
IT klassifikationen som under 2015 utvidgades, fran att
enbart ha omfattat biacken och lar, till att dven omfatta
underbensforiandringar.[3]

Den hidr avhandlingen har haft tvd huvudsakliga mal; att

studera hur samsjuklighet, likemedel, kon, preoperativa
symptom samt revaskulariserat karlsegment péaverkar
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utfallet avseende amputation och dod efter ett revaskula-
riseringsingrepp samt att studera om det pa preoperativ
MRA idr mojligt att gora en korrekt bedomning av karlfor-
andringar nedom kniledsniva med den féreslagna TASC
II graderingen.

For att besvara fragorna studerades alla, i Sverige, revas-
kulariserade patienter for claudicatio intermittens (n =
6272) och kritisk ischemi (n = 10617) mellan maj 2008 till
maj 2013. Patienterna identifierades genom det nationella
kvalitetsregistret for kdrlkirurgi, Swedvasc, och samkordes
med nationella sjukvardsregister, bland annat Socialstyrel-
sens patientregister, likemedelsregistret och dodsorsaksre-
gistret. Utover detta granskades patientjournaler hos 1366
patienter for att sdkerstalla tillforlitliga data kring amputa-
tion. For evalueringen av MRA granskades 68 preopera-
tiva MRA undersokningar samt, de for samma patienter
korresponderande, 68 perioperativa digital subtraktions-
angiografierna (DSA) som erhallits i samband med revas-
kulariseringsingreppet. Bedomningen gjordes med avse-
ende pa TASC II klassifikationen.

Patienter med benartdrsjukdom

De patienter som revaskulariseras for benartirsjukdom
har en jamn konsfordelning dir ungefar halften ar kvin-
nor respektive mian. De som revaskulariseras for kritisk
ischemi ér édldre dn de som revaskulariseras for claudi-
catio intermittens, 77 respektive 70 ar. Ungefér % av alla
revaskulariseringsingrepp &ar endovaskuldra. Patienter
med kritisk ischemi har ett annat preoperativt samsjuklig-
hetspanorama jamfort patienter med claudicatio intermit-
tens. Aven efter justering for dldersskillnaderna visade det
sig att hjartsvikt, formaksflimmer, stroke och diabetes var
dubbelt s& vanligt och njursvikt tre ganger sa vanligt hos
patienter med kritisk ischemi jamfort dem med claudicatio
intermittens.[4]
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Amputationsrisk

Bland patienterna som revaskulariserats pga. claudicatio
intermittens var amputationsrisken lag under hela upp-
f6ljningstiden, runt 0,4 % per ar, vilket dr lagre dn det
forvintade naturalforloppet som i dldre studier berdknats
till runt 1 % per ar. Bland patienterna med kritisk ischemi,
daremot, sdg vi en initial kraftig riskokning for amputa-
tion tiden direkt efter revaskulariseringsingreppet. Efter
sex manader var 12 % av patienterna amputerade. Efter
ett ar planade risken dock ut till runt 2 % per ar. Kaplan-
Meier estimat 6ver dessa data presenteras i figur 1.

Vi identifierade ocksa faktorer som ar associerade med
risken for amputation.[5] Att vara man oOkar risken med
20 % jamfort att vara kvinna. Patienter som ocksa hade
njursvikt (57 % riskokning) och diabetes (45 % riskok-
ning) var de med storst amputationsrisk. A andra sidan
forefaller behandling med lagdos acetylsalicylsyra, exem-
pelvis Trombyl, och statiner ha en skyddande effekt for
amputation med 23 % respektive 29 % riskminskning. I
litteraturen ses traditionellt sett patienter med kritisk
ischemi som en enhetlig grupp. I vart material visade det
sig ocksé att det dr stor skillnad i risk for negativa utfall
dven inom gruppen beroende pa vilka symptom patienten
har.[6] Patienter med vilovdrk har den bdsta prognosen
och jamfort med kombinationen vilovark och ischemiska
sdr dr risken for amputation enbart runt 1/3. Figur 2 visar
Kaplan-Meier estimat 6ver risken fér amputation fordelat
pa symptom.

Amputationsfri 6verlevnad

Mortaliteten dr hog hos patienter som revaskulariserats
for benartdrsjukdom. For patienterna med claudicatio ar
den beriknade arsrisken mellan 3-4 % jamfort runt 1,5
% hos normalbefolkningen i samma alder, enligt statis-
tiska centralbyrans statistik. Bland patienterna med kritisk
ischemi var varannan patient antingen doéd eller ampu-
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Figur 1. Kumulativ incidens for amputation hos patienter med claudicatio intermittens och kritisk ischemi.
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Figur 2: Kumulativ incidens fér amputation hos patienter med kritisk ischemi uppdelat for preoperativa
symptom. De streckade linjerna indikerar 95 % konfidensintervall.

terad inom tre ar, figur 3. De fakto-
rer med starkast association med en
nedsatt amputationsfri 6verlevnad var
till stor del samma som for amputa-
tionsrisk. Njursvikt, diabetes, hjart-
svikt, férmaksflimmer, manligt kon
och forekomsten av bensar var fakto-
rer som enskilt var associerade med
en minskad amputationsfri Gverlev-
nad efter revaskularisering for kritisk
ischemi. Aven hir hade medicinering
med lagdos acetylsalicylsyra och sta-
tiner en association med forbattrad
amputationsfri 6verlevnad.

MRA for gradering av
karlforandringar

For att utvirdera huruvida man pa
MRA kan genomfoéra en adekvat gra-
dering av karlfordndringar pa under-
benet granskades bade den preopera-
tiva MRA-undersokningen samt den
perioperativa DSA-undersokningen
som skapas i samband med det endo-
vaskuldra revaskulariseringsingrep-
pet. Det foreldg ingen systematisk
skillnad vid gradering av infrapopli-
teala kérlforandringar mellan MRA
och DSA och man kan konkludera att
MRA dirmed kan anvindas for vir-
dering av det infrapopliteala segmen-
tet. Det visade sig dock att ndr TASC
IT klassifikationen anvéndes var sam-
stimmigheten mellan observatorer
ndrmast slumpmassig i bedomd TASC
IT grad. Detta berodde framst pé att
TASC II Kklassifikationen forutsitter
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att ett specifikt malkarl for ett tankt revaskulariseringsin-
grepp viljs i samband med graderingen. Det visade sig att
observatorerna gjorde helt olika bedémningar kring vilket
kérl som skulle revaskulariseras. Eftersom samstimmig-
heten i detta avseende var slumpmassig kan man dra slut-
satsen att det finns svarigheter i att anvinda TASC II sys-
temet om syftet ar att jimfora behandlingar eller dra prog-
nostiska slutsatser utifran karlfordandringarnas svarighets-
grad. Som ndmndes i inledningen finns dnnu inte nagon
riktig konsensus kring hur karlfordndringar ska graderas.
Anledningen till att vi studerade just TASC II graderingen
var att detta graderingssystem nyligen presenterats som
ett forslag till internationellt konsensusdokument. Det
var dirmed inte studerat i nagon storre grad i samband
med starten av var studie. TASC II graderingen mottogs
inte med 6ppna armar i alla sammanhang och under 2019
har ytterligare ett nytt internationellt forslag till gradering
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presenterats, det sa kallade Global Limb Anatomic Staging
System (GLASS).[7] Intressant i det fallet 4r att ocksa detta
inkluderar valet av ett tinkt malkarl for revaskularisering
och kan dirmed antas std infor liknande samstaimmig-
hetsproblem mellan bedémare. Fram till idag vet vi annu
inte var graderingsfragan kommer att landa men var stu-
die pekar pa en viktig fraga vid alla typer av prognostiska
modeller som forutsitter att enskilda anvdndare gor en
gradering.

Som ett sétt att studera huruvida det gar att gora ett grade-
ringssystem som minskar beroendet av den enskilde bedo-
marens egna preferenser studerades ett ssmmanvagt infra-
poplitealt kérllesionsscore, som baserades pa evalueringen
av vart och ett av de fyra infrapopliteala artirerna. Ett
sddant sammanvigt score hade en béttre samstammighet
mellan observatorer.



a. . . d.

a. MRA 6ver underbensartirerna med stenoser. b. DSA 6ver samma
underben med stenoser. c. PTA med ballong mot stenos i arteria tibialis
anterior. d. Bild efter PTA.

Sammanfattningsvis drabbar kritisk ischemi och claudica-
tio intermittens olika patientpopulationer. Dodligheten ar
pétaglig i bada grupperna. Amputationsrisken ar speciellt
hog det forsta halvaret efter ett revaskulariseringsingrepp
och associerat med vildefinierade riskfaktorer ddr de mest
framtrddande 4r njursvikt, diabetes och bensar. Statiner
och trombocythimmare bor dvervigas hos alla patienter
med benartirsjukdom. Infrapopliteal TASC II gradering
kan goras med MRA, men kravet att vilja ett malkarl ar
problematiskt. Ett alternativt score, oberoende av ett tankt
malkarl, skulle kunna vara ett mer reproducerbart verktyg
i beddmningen av infrapopliteal sjukdomsgrad.

Erik Baubeta Fridh
Med.dr., Specialistlikare
Bild och funktion, Skdnes universitetssjukhus

Detta var en resumé av en vetenskaplig avhandling som
forsvarades vid Sahlgrenska akademin, Gé&teborgs uni-
versitet 2019-05-17  (http://hdl.handle.net/2077/60077).
Avhandlingsarbetet har genomforts med stod av Region
Jonkopings lan.
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NY LATHUND FOR KONTRASTMEDEL
VID DATORTOMOGRAFI

Nu har kontrastmedelsgruppen lanserat den nya versionen  Forslaget dr att den skrivs ut dubbelsidigt, plastas in och
liggs/hdngs upp vid varje datortomograf samt finns vid

av kontrastmedelslathunden och den finns pa hemsidan.

Lathunden presenterades den 18 september 2019 p& Ront-
genveckan i Jonkoping. Det blev mycket bra gensvar och
KM-gruppen ser girna att den anvands i verksamheten.

lakarnas arbetsstationer. Man kan ocksa trycka den i
A5-format och dela ut for att bara med sig under arbetet.

Peter Leander

KM-gruppen hoppas ocksa att fa aterkoppling pa vad som
ar oklart och vad som saknas. Lathunden f6ljer de natio- for SEMR/SURFs KM-grupp
nella rekommendationerna och dr avsedd att anvindas
dagligen i verksamheten.
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RAPPORT FRAN RONTGENVECKAN - SUBSPECIALISERING

SUBSPECIALISERINGENS VARA ELLER ICKE VARA
— VAD VILL VI EGENTLIGEN?

Redan pa mandagen innan Rontgenveckan borjade pé rik-
tigt fordes en livlig diskussion i amnet subspecialisering
med ndrmast hela den ndrvarande styrelsen i SFMR pa
talarlistan. Och pa den vdgen var det resten av veckan. Ett
dmne ddr manga har en uppfattning - harligt!

P& hosten 2018 kontaktades styrelsen av ett par delféren-
ingar for att efterh6ra om moderféreningen hade nagon
asikt eller riktlinje i frigan om subspecialisering. Fragan
har varit uppe till och fran ocksa tidigare. Under &ret som
gatt har vi gjort ett arbete dér vi dels diskuterat inbordes
och forstas ocksa diskuterat med ett par delforeningar om
hur de resonerar. Det &dr en bedragligt enkel fraga dir jag
skulle vilja sdga att diskussionerna under é&rets rontgen-
vecka tydliggjort savil for mig som héller i fragan och
styrelsen i 6vrigt som for de delforeningar som varit med
och diskuterat att vi kanske inte har haft en tydlig bild av
vad det ar vi vill uppna. En mycket bra insikt infor kom-
mande arbete.

Bakgrunden, eller snarare bakgrunderna, till det upplevda
behovet av subspecialisering anges i férsta hand som fol-
jande:

1. I den senaste malbeskrivningen (SoSfs 2015:8) moti-
verade Socialstyrelsen beslutet att skapa flera basspe-
cialiteter inom invértesmedicin och kirurgi med att
detta speglade den kliniska verklighet som féreligger
vid universitetssjukhusen och flera andra storre sjuk-
hus. Samtidigt tog man inte hdnsyn till den verklig-
het som radiologin verkar i med alltmer specialiserade
omraden.

2. Man behover definiera sitt kompetensomrade gent-
emot andra specialiteter, for att dessa inte ska annek-
tera traditionellt radiologiska kunskapsomraden.

3. De europeiska foreningarna formaliserar alltmer kra-
ven for att man ska uppnd subspecialiststatus. Dessa
krav giller i vissa fall for att man ska kunna ta aktiv
del i de europeiska foreningarna.

C4. Den specialistkompetenta lakaren ska
- ha kdnnedom om tekniker vid
interventionell neuroradiologi,

inklusive deras indikationer,
kontraindikationer, begransningar,
komplikationer och biverkningar

C4. Den specialistkompetenta lakaren ska
- ha kdnnedom om tekniker vid
Interventionell bukradiologi,

inklusive deras indikationer,
kontraindikationer, begransningar,
komplikationer och biverkningar

Bild 1. Med utgangspunkt i
nuvarande malbeskrivning
for neuroradiologi ar mycket
formuleringsarbete gjort

vid utarbetande av annan
malbeskrivning
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4. Styrelsen har noterat att det inte sidllan anges i stan-
dardiserade vardfoérlopp och andra vardprogram att
radiologen ska ha “sdrskild kompetens” eller nagot lik-
nande for att hélla multidisciplindra konferenser.

5. Slutligen kan sdgas att Sverige tidigare haft fler gren-
specialiteter, och dir ser man ofta att nuvarande ord-
ning dr samre dn tidigare.

I grunden finns ett antal stdllningstagande att gora for
att hjalpa till att bestimma sig fér vad man vill. Tank
i forsta hand pa att de svenska specialiteterna, inklusive
grenspecialiteter, utgar fran en myndighet och fastslas i
en forfattning. Det finns ingen europeisk myndighet, eller
nagra paneuropeiska officiella subspecialiteter. Det som
finns 4r intresseféreningar som sjilva tagit fram examens-
system/diplomeringssystem inom det man definierat som
sitt kompetensomrade. Utan andra jamforelser sd bor man
alltsa forsta att dessa tva system dr helt viasensskilda. Myn-
digheten Socialstyrelsen forhaller sig inte till europeiska
intresseféreningars riktlinjer, 6nskemal och krav generellt
sett.

Om siktet dr att s& smdningom bli grenspecialitet sa:

o bor man anpassa sig till det svenska systemet — flera
delforeningar har mycket mer fokus pa hur man gor pa
europeisk niva.

o dr formen f6r nuvarande malbeskrivningar satt (bild 1)

o dr tiden minst 2,5 ar (i enlighet med yrkeskvalifika-
tionsdirektivet)

o dr obligatorisk skriftlig examen inte en del (just detta
efterfragas ofta)

o finns en modell i nuvarande ST att arbeta med Euro-
pean Training Curriculum som utbildningsbok (bild 2)

» rekommenderas godkdnnande genom extern kontroll
- exempelvis certifiering via Svenska Lakaresillskapet.

Det finns ingenting som hindrar att man i arbetet med hur
man tinker sig utforma en grenspecialitet ser till att det
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man de facto gor passar in som del av en europeisk subspe-
cialisering.

Styrelsen i SEMR f6rordar dock ytterligare en specialise-
ringsniva (Bild 3) med tanke pa att radiologin behéver
kunna mota de lokala kliniska specialiteternas utveckling
och specialisering. Denna niva skulle kunna bendmnas
“sdrskild kompetens” och hir kan man skapa en diplome-
ring eller liknande pa delféreningsniva. Det skulle rora sig
om en niva man kan uppna utanfor universitetsjukhus-
varden, men ddr man likt verkligheten i dag ar sin kliniks
mesta och bista specialist inom nagot omride. Behovet
kan vara storre inom vissa delar av radiologin, t.ex. buk-
radiologi, medan det 4r mindre inom andra, t.ex. brostra-
diologi.

Bild 2. European Training Curriculum I, ETC Ill, innehaller ESRs
delféreningars malbeskrivningar for subspecialisering och kan anvandas som
utbildningsbok for en svensk utbildning.
https://www.myesr.org/education/training-curricula



Vad finns idag? Ar 2017 fick vi for forsta gangen en Svensk
Certifierad Interventionell Radiolog, SCIR, via Svenska
Lédkareséllskapet, SLS. Seldingersillskapet, SSVIR, hade
under flera ar jobbat for att fa bli en grenspecialitet, men
uppmanades av Socialstyrelsen i samband med den nya
malbeskrivningen istéllet att ga den nu valda vdgen. Efter
att ha talat med flera personer som jobbat med och jobbar
med denna certifiering inom SSVIR sa ar det tydligt att
malet var, och &r, att s& smaningom bli en grenspecialitet.
Utan tvekan finns mycket att ldra sig av vigen som nu
trampats upp. Man har bla. arbetat fram podngsystem,
granskningsgrupper och kopplat det till SLS certifierings-
grupp. Samtidigt ska sdgas att man i forsta laget tycks vara,
och det har t.o.m. uttalats, mera inriktad pa att certifiera
dem som har arbetat i flera &r snarare dn att skapa en
utbildningsram fér nyborjare. Men det finns forstds inget
som hindrar att detta dr en tvéastegsraket.

Specialistkompetent radiolog
godkand av Socialstyrelsen

Sarskild
kompetens
Delférening

SoS

Inte intressant for alla.

Certifierad xyz-radiolog, via
SLS. Pa svensk grenspecialitetsniva

Vid initiala kontakter med SLS ar de forsiktigt positiva
till fler certiferingsuppdrag och har girna kontakt i detta.
Vi i SEMRs styrelse ser girna ett fortsatt arbete i striavan
att definiera delféreingarnas kompetensomraden for att
anvinda i fortsatt arbete med sub-/grenspecialisering. Det
betyder inte att alla behover gora exakt lika i slutdndan.
Efter Rontgenveckan i Jonkoping inser vi att vigen framét
ar att tillsammans med delféreningarna géra dvervigan-
den om vad som dr gemensamma fragor, vad som &r del-
foreningsfragor och hur vi ska foérhélla oss till varandra
och omvirlden. Fortsatt kommunikation med delf6ren-
ingarna och varfor inte atminstone ett gemensamt arbets-
mote dédr vi tillsammans satter ramarna far vi anse ligger
framfor oss som ett ndsta steg.

Mattias Bjarnegard,
utbildningsutskottet

foreningen

Definierat
kompetensomrade

Antal certifierade

Antal disputerade/forskare
Antal publikationer

Bild 3. Modell f6r hur
radiologens specialiseringsniva
kan se ut, dar man i storsta
mdjliga man kan 1ata delarna
bygga pa varandra.
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| Lakaresillskapet

SLS informerar om Ditt medlemskap

SLS fullméktige beslutade i maj 2019 att inratta
en ny medlemskategori - medlemsforening.
Beslutet innebar att en sektion kan bli medlems-
forening i SLS frdn och med den 1 januari 2021.
En medlemsforening ansluts med hela sitt med-
lemsantal och utovar inflytande i, samt betalar
avgift till, SLS i relation till antalet ldkarmedlem-
mar i foreningen. Samtliga medlemmar i foren-
ingen blir foreningsanknutna medlemmar i SLS
med individuella formaner.

Under augusti och september har ett flertal sek-
tioner haft sin &rsméten ddr man beslutat att sek-
tionen ska bli medlemsférening i SLS. Flera andra
sektioner med drsmoéten langre fram har aviserat
inriktningen att bli medlemsférening. Sarskilt
glidjande dr att SFMR pé drsmotet under Ront-
genveckan beslutat att nu anséka som medlems-
foérening i SLS.

Ju fler sektioner som viljer att bli medlems-
forening - desto starkare rost far SLS som den
samlande vetenskapliga professionsorganisa-
tionen for likare i Sverige. ”... Alla vi specialister
hdr i dag har mandat att styra SLS sa att det blir
precis sa starkt som vi vill att moderskeppet skall
vara...” (SLS ordférande Britt Skogseids anfo-
rande pé fullméktige 2019, lds hela talet hér:
https://www.sls.se/om-oss/aktuellt/
publicerat/2019/ordforandes-oppningstal/)

SFMR 2019

Det finns flera direkta fordelar med att SFMR blir
en medlemsférening:

o  Fér okat inflytande i SLS fullméktige jamfort
med sektion

o Far till en lag kostnad mojlighet till utokat
administrativt stod fran SLS

o Kan nyttja SLS lokaler till féorménligare vill-
kor jamfort med sektion

o Kan till formanliga villkor nyttja utrust-
ningar och licenser som SLS tillhandahaller

Du som foéreningsanknuten medlem i SLS far
ocksa flera flera forméner:

o Kan delta i SLS omfattande programverk-
sambet till kraftigt reducerat pris

o Kan (giller likare) soka SLS forskningsan-
slag och resebidrag

« Kan nyttja rum och biblioteket i huset

o Betydligt ligre kostnad riknat pa enskild
individ (140 kr) jamfort med avgiften med-
lem betalar i dag (700 kr)

Bsta hdlsningar
Ola Bjorgell
Vetenskaplig sekreterare, SLS ndmnd
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Inbjudan till en kostnadsfri omgang av kvalitetssakringsprogrammet Barnfrakturer (433)

Barnfrakturer var fokusomrdde for 2016 drs omgang i barnradiologi och dterkommer i drets omgang.

Omgdngen dr gratis att delta i och ppnar 21 oktober 2019.

Extern kvalitetssakring

Extern kvalitetssakring syftar till att ge utdvare
inom radiologi mojlighet att stimma av och jam-
fora sina metoder och bedomningar med andra
klinikers och med expertgruppen. Extern kvali-
tetssakring ar ett anviandbart verktyg for att skapa
nationella riktlinjer och konsensus, samt f6r utbild-
ning och utveckling av metoder.

Om Equalis

Equalis AB dgs gemensamt av Sveriges kommuner
och landsting, Svenska ldkaresallskapet och Insti-
tutet for biomedicinsk laboratorievetenskap och

ar ett bolag i SKL-koncernen. Equalis har idag ca
ett 150-tal olika kvalitetssakringsprogram inom
omraden som spanner fran allman klinisk kemi
till nuklearmedicin och har som 6vergripande mal
att ka patientsidkerheten genom att hoja kvaliteten
och tillférlitligheten inom den diagnostiska verk-
samheten i Sverige

Genomforande

Vi anvénder oss av utskick i form av frageformular
och underlag pa internet. Deltagare besvarar fragor
och utvarderar fall direkt pa Equalis hemsida. Efter
att vi mottagit er anmélan skickas inloggningsupp-
gifter ut via brev.

I omgangen, som 6ppnas 21 oktober 2019, ges del-
tagarna mojlighet att bedoma slatrontgenbilder av
barnskelett. Ett gemensamt kliniksvar samt ett fler-
tal enskilda svar kan ldmnas fran varje deltagande
enhet. Nar omgangen har staingt sammanstéller
Equalis svaren och en rapport presenteras. Alla del-
tagares svar ar anonyma och konfidentiella.

Anmadlan

Av praktiska skil behover vi ha en kontaktperson
pa er enhet. Kontaktpersonen ar mottagare av
inloggningsuppgifter och detaljerade instruktioner
for hur svaren ska registreras.

Anmilningsformulér finns pd www.equalis.se.
Vilkommen med anmailan snarast!

Jim Andersson
Programkoordinator for Equalis
kvalitetssdkringsprogram inom barnradiologi

Peter Hochbergs

Ordforande for Equalis expertgrupp for barnradiologi
Ordforande for Svensk Forening for

Pediatrisk Radiologi

E-post: info@equalis.se, Tel: 018-490 31 00
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Welcome

NORDIC CONGRESS OF RADIOLOGY 2021

May 19-21in Helsinki | Clarion Hotel Helsinki

NORDIC FELLOWSHIP | RADIOLOGI

Ar 2020 delar Nordisk Forening i Medicinsk Radiologi ut
ett fellowship (resestipendium) for en nordisk ST-likare
inom radiologi med syfte att bes6ka en rontgenavdelning
i ett annat nordiskt land. De nationella radiologiska foren-
ingarna nominerar mottagare av priset, och styrelsen for
NFMR viljer sedan ut mottagaren eller mottagarna.

Svensk Forening fér Medicinsk Radiologi inbjuder nu alla
att komma med forslag pa lampliga personer att foresla
som mottagare av stipendiet. SFMR kommer att sdnda in
forslaget innan januari ménads utgéng.
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Lds mera om priset pa http://www.nordicradiology.eu/fel-
lowship. Utforma forslaget enligt instruktionerna dér och
sind forslaget till SFMR sekreterare Ida Blystad (ida.blys-
tad@regionostergotland.se) fore 31 december.



SVENSK
URORADIOLOGISK
FORENING

Under rontgenveckan anordnade SURF ett symposium
om gynekologiska tumérer, SVF med radiologiska och
gynekologiska aspekter. Lennart Blomqvist modererade
symposiet som hade arrangerats av Henrik Leonhardst till-
sammans med radiolog Susanna Fridsten och gynekologer
Pernilla Dahm Kéhler och Charlotte Gynning. Symposiet
blev mycket uppskattat. I samband med foreldsningen
delade SURF ut ett utbildningsstipendium till ESUR pa
15000 kr samt diplom. Detta stipendium utdelades till
Linnea Hansson, lakarstuderande i Uppsala.

Priset for betydelsefulla insatser for svensk uroradiologi
tilldelades Professor Peter Aspelin, Stockholm, for hans
stora fortjanster inom uroradiologin i Sverige. Efter fore-
lasningarna innan drsmotet passade SURF pé att fira
25-arsjubileum. Liksom ménga delforeningar hade Svensk
foérening for uroradiologi, SUREF, sitt &rsmote under Ront-
genveckan i Jonkoping. Val till styrelsen pa tva ar forat-
tades. Roland Stendlert valdes till ordforande, Mikael
Hellstrom till vice ordférande, Karin Elner Walde till
sekreterare. Kjell Geterud valdes till skattmistare, Anders
Magnusson och Henrik Leonhardt som ledaméter, samt
som nya ledaméter invaldes Hanna Sartor, Lund, Sonja
Pudaric, Lund och Jonas Wallstrom, Géteborg. Ni som
ar intresserade av att bli medlemmar i SURF, kontakta
karin.elner-walde@kronoberg.se.

Svensk
Uroradiologisk
Foérening

ESUR DUBLIN

Hanna Sartor, Lund, fick
pris for basta presentation
pad Members day under
ESUR i Dublin &

ESUR hade sitt arliga méte i Dublin 18-22 september.
Temat pa detta mote var "Emergencies and complications
in Diagnostic and Interventional Radiology in Genitouri-
nary radiology”. Forsta dagen var det vetenskapliga pre-
sentationer dir Linnea Carlsson fran Uppsala presente-
rade sitt arbete “Biparametc MRI in men with previous
negative or lowgrade tumor on standard biopsies. MRI/
ultrasound target biopsies and prostatectomy comparison
of MRI and whole amount prostatectomy step sections”.
Hanna Sartor fran Lund fick pris for basta presentation
pé Members day med titeln "Ovarian cancer subtype and
clinical stage in relation to mammographic breast density”,
grattis frain SURF! Ablation av njurtumdrer var en intres-
sant foreldsning dar Professor Anders Magnusson redo-
gjorde for olika tekniker att abladera njurtumérer. Aven
foreldsningarna om MR prostatacancer och PIRADS 2.1
lockade manga ahorare var bra och behovliga f6r manga
infor den stundande tsunamin av MR prostata.

Roland Stendlert
Ordférande SURF
roland.stendlert@kronoberg.se
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FRAN DELFC)REN\NGARNA

URORADIOLOGISKA CT-PROTOKOLL

Svensk
Uroradiologisk
Foérening

Under foregaende host triffades ett ging drrade
uroradiologiska veteraner, Mikael Hellstrom,
Ulf Nyman, Kjell Geterud och Anders Magnus-
son, for att diskutera och komma med forslag
pa datortomografiska protokoll vid uroradiolo-
giska undersokningar. Gruppen var redan da
forstarkt med en ungdomlig entusiast i form av
Henrik Leonhardt. Arbetet med underséknings-
protokollen var initierat av Svensk Uroradiolo-
gisk Forening, SURF. Efter mycket diskuterande
och reviderande kom gruppen fram till flera for-
slag till undersokningsprotokoll for utredning
av bland annat njurdonatorer men ocksa for
utredning av misstinkt malignitet inom urin-
vigarna. De foreslagna CT protokollen finns
presenterade pd SFMRs hemsida under linken
http://www.stbfm.se/sidor/surf-metodbocker/.

Fortsatt arbete

Alla uroradiologiska protokoll blev inte fardiga s i borjan
av april traffades gruppen pa nytt i Goteborg for att fort-
sitta arbetet. Denna géng hade gruppen ytterligare for-
starkts med tva "ungdomar”; Susanna Holst fran Malmo
och Pir Dahlman frin Uppsala. Man arbetade nu fram
forslag till protokoll for utredning av stensjukdom och
trauma mot urinvagarna. Dessa senare protokoll kommer
inom en snar framtid att ldggas in under samma link som
ovan.
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SURFs protokollgrupp i varsolen. UIf Nyman, Henrik Leonhérdt; Par Dahlman, -
Anders Magnusson, Kjell Geterud, Mikael Hellstrdm och Susanna Holst.

Varfor samordnade undersokningsprotokoll?

Nyligen publicerade Socialstyrelsen en lista med drygt 250
omraden dir varden bor koncentreras pd nationell niva.
Inom urologi och gynekologi och i forlangningen den uro-
genitala radiologin aterfinns en rad tillstand som nefrour-
eterektomi vid urotelial cancer; utredning, behandling och
uppfoljning av hereditdr njurcancer; perkutan ablation av
njurcancer; ovarial-, vulva- och cervixcancer. Behand-
lingen kommer saledes att centraliseras men radiologisk
utredning och uppfoljning kommer i manga fall att ske
lokalt. For att optimera det diagnostiska utbytet av utfoérda
radiologiska undersokningar och for att minska antalet
undersdkningar som maste goras om krdvs samordnade
undersokningsprotokoll, helst for hela landet.



PRISER | UROGENITAL RADIOLOGI

Svensk Uroradiologisk Forening har instiftat tre nya
vetenskapliga priser vilka harmed utlyses fér nominering.

Basta studentarbete

Vetenskapligt arbete pad 15-30 hp inom amnet
urogenital radiologi, som utforts under lakar-
programmet ar 2019, kan nomineras till 2020
ars pris.

Basta ST-arbete

Vetenskapligt ST-arbete inom amnet urogenital
radiologi, som utférts under ar 2019, kan nomi-
neras till 2020 ars pris.

Basta avhandling

Avhandling inom amnet urogenital radiologi,
som forsvarats under &r 2019, kan nomineras till
2020 ars pris.

Svensk
Uroradiologisk
Forening

For samtliga priser galler:
Prissumman uppgar till 5 000 kr + resebidrag for resa till Rontgenveckan
samt deltagande under den dag d& SURF héller sitt arsméte.

Pristagaren forvantas hélla en kort presentation i samband med arsmétet.

Nominering kan géras av handledare, larare eller verksamhetschef.
Sista dag for nomineringar 2020-04-01.

Nominering av pristagare gors via mail till SURFs ordférande
roland.stendlert@kronoberg.se med arbetet som bifogad fil.

Kurs |

MRT prostata

Hur man granskar och rapporterar
i en klinisk kontext

SSSSSS

Lejondals slott
20-23 april 2020

www.mrtprostata.se
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Kurser och kongresser 2019

DT Hjarta Linkoping
13 - 15 november 2019

Svensk Forening for Thoraxradiologi anordnar for
8e gangen en introduktionskurs i datortomografi av
hjartat.

Kursen pagar i 2,5 dagar och inkluderar foreldsningar,
narvaro vid patientundersokningar och cirka 8 tim-
mar eget arbete vid arbetsstation med tva deltagare
per dator. Malsattningen 3r att cirka 50 fall kommer
att bedomas vilket motsvarar "Level 1 — kompetens”
enligt amerikanska ACC/AHA kriterier.

http://www.sfmr.se/Files.aspx?f_id=156864

Radiologisk forskningsmetodik Goteborg

Goteborgs universitet arrangerar en forskarutbild-
ningskurs i Radiologisk forskningsmetodik under v.
48. Behoriga att soka ar registrerade doktorander i
Sverige.

Kursinformation och 13nk till registrering finns
pa https://kompetensutveckling.gu.se/seminar/
detail/3906
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Thyroid and parathyroid imaging Malmo
27 - 28 november 2019

Utvecklingen inom avbildande metoder for skoldkor-
tel och biskoldkortel gar snabbt. Med 6kade krav pa
tillgdnglighet, effektivitet och sdkerhet finns ett stort
behov av att i ett nationellt forum diskutera optimala
rutiner for bilddiagnostik av skoldkortel och biskdld-
kortel.

Se vidare: https://mkon.nu/thyroid_and_parathy-
roid_imaging

The Annual Scandinavian-Baltic Meeting on Neuro-
vascular Interventions Gothenburg, Sweden

28 - 29 november 2019

Organizer: Neurointerventional Unit, Sahlgrenska Uni-
versity Hospital, Gothenburg, Sweden

Venue: Scandic Opalen, Engelbrektsgatan 73, Goth-
enburg, Sweden

2019-11-28 Program INR meeting
http://www.sfmr.se/Files.aspx?f_id=161628

RSNA Chicago
1 - 6 december 2019

105th Scientific Assembly and Annual Meeting,
December 1-6, 2019, at McCormick Place in Chicago,
IL.

WWW.rsna.org



$SG Working Group Meeting Malmo
2 - 3 december 2019

For alla sarkomintresserade:
SSG Working Group Meeting (WGM) 2-3 December,
2019, WTC/Park Inn, Malmo.

The arrangements for the meeting is the same as pre-
vious years. We will start on Monday at 08.30, which
means that you have to arrive the day before. The
meeting will end on Tuesday at 17.00 and for those
who do not want to participate at the GIST session,
the meeting will end at 14.00.

The program will be available at the website www.
ssg-org.net when the agenda from the various sub-
committees has been submitted. We will open up for
registration in September/October and more informa-
tion about the meeting will come.

SURF-veckan Storhogna

12-17 januari 2020

Kurs i uro-genital radiologi
Kursinformation: www.surf-veckan.se

Avancerad muskuloskeletal radiologi Playa Faiiabe,
Teneriffa

19 - 26 januari 2020

Svensk Forening for Muskuloskeletal Radiologi anord-
nar i januari 2020 den tionde kursen i Avancerad
Muskuloskeletal Radiologi.

http://www.sfmr.se/Files.aspx?f_id=157323

CT-kurs i Vestfold Larvik, Norge
22 - 24 januari 2020

Sykehuset i Vestfold arrangerar 22.-24. januari 2020
en Skandinavisk CT-kurs i Vestfold for radiologer og
radiografer pa Farris Bad, Larvik.

http://www.sfmr.se/Files.aspx?f_id=162137

Tredagarskurs pa Ulleval om kontrastforstarkt
ultraljud.

28 - 30 januari 2020 CEUS Oslo

Dr AnnaKarin Sidsteen Tofte, Halmstads Sjukhus, ar
en av expertforeldsarna. Bra tillfdlle att bade ara sig
grunderna och frascha upp kunskaperna i kontrastul-
traljud.

http://www.sfmr.se/Files.aspx?f_id=162494

KURS 1 BASAL NEURORADIOLOGI Stockholm
3 - 7 februari 2020

Nu startar en ny kurs som i férsta hand vander sig
till dig som ar ST-l3kare i radiologi. Kursen &r [dmpad
bade for dig som har begransad erfarenhet och for
dig som hunnit jobba nagra ar med radiologj. Kursen
vander sig ocksa till ST-lakare i angransande spe-
cialiteter sdsom neurokirurgi och neurologi. Kursen
innehaller heltdckande foreldsningar som halls av
framstdende neuroradiologer fran olika delar av Sve-
rige. Pa eftermiddagarna halls interaktiva seminarier
med utrymme for fordjupning och diskussion. Viktiga
moment repeteras och kursen inleds och avslutas
med kunskapskontroll for att stimulera deltagarnas
inldrning.

basalneuroradiologi@gmail.com

SFMR 2019 37



Akut neurologi i Sverige in real life 7 Solna
6 - 7 februari 2020

Foreningen Akut Neurologi i Sverige ar en subspecia-
litetsforening, historiskt for lakare inom specialiteter
med neuro-prefix och ett akutneurologiskt intresse.
Sedan 2018 har medlemskriterierna vidgats till att
omfatta alla inom medicinska yrken verksamma inom
vard av akut neurologiskt sjuka patienter, dven nagra
neuroradiologer.

Medlemmar i SFMR 3r inbjudna till det sjunde arliga
symposiet, Akut Neurologi In Real Life 6-7 februari
2020 i Solna. Mer kan l3sas pa féreningens hemsida
www.akutneurologi.org.

http://www.sfmr.se/Files.aspx?f_id=161870.pdf
ECR European Congress of Radiology Wien
11 - 15 mars 2020

Var egen europeiska varldskongress. Besok!

WWW.MmYyesr.org
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Ultraljudskursen i Malmé 2020, mandag 20 april-
torsdag 23 april

20 - 23 april 2020

For 22:3 dret i rad ges ultraljudskursen i Malmo!
Kursen avhandlar blandad ultraljudsdiagnostik pa

en basal niv3, teknikforelasningar och inkluderar
dven intervention i teori och praktik. Féreldsningarna
varvas med praktiska 6vningar under vara hands-on
workshops. Kursen riktar sig framfor allt till ST-l3kare
under de forsta aren av sin specialisttjanstgoring.

Anmadlan gors per mail till kurssekreterare Suchi
Olofsson. suchi.olofsson@skane.se.

Anmdlan 3r bindande. Ange fakturaadress och tele-
fonnummer. Onskas specialkost ska detta anges i
samband med anmalan.

OXMI Optimisation in X-ray and Molecular Imaging
2020 Gothenburg

20 - 22 april 2020

Optimisation in X-ray and Molecular Imaging 2020

will cover a wide area of research related to optimisa-
tion of medical imaging and is intended for a broad
audience of medical physicists, radiologists, nuclear
medicine physicians, engineers, radiographers and
biomedical scientists, as well as representatives for
authorities and manufacturers. The conference will be
held at Conference Centre Wallenberg at University of
Gothenburg, close to Sahlgrenska University Hospital,
Gothenburg, Sweden.

http://www.sfmr.se/upl/files/162148.pdf



MRT - Grunderna och basal klinik

Big Travel/ Bild och Funktion Karolinska Universitets-
sjukhuset Stockholm/Rdntgen Akademiska sjukhuset
Uppsala anordnar nu den 19:e introduktionskursen i
MR for nordiska radiologer, ST-l3kare och MR-skoter-
skor. 2020 kommer kursen att héllas pa en konferens-
anlaggning mitt i Toscana i Italien, Riva del Sole.

http://www.sfmr.se/Files.aspx?f_id=156549

13th symposium of the Japanese Scandinavian
Radiological Society Sapporo, Japan

10 - 12 juni 2020

The upcoming 13th Symposium for the Japanese
Scandinavian Radiological Society (JSRS) and 16th
Nordic Japan Imaging Informatics Symposium will
be held in one of the most beautiful city of Sapporo,
Japan, from 10-12th June 2020. June is the best sea-
son for visiting Sapporo though most part of Japan is
in rainy season (Baiu). The city also enjoys an excel-
lent transport links from major airports in Japan.

Hemsidan pa http://www.jsrs.tokyo/jsrs2020.html

EUROSON Bergen
11 - 13 juni 2020

Véra vanner i norska ultraljudsféreningen ar ambi-
tiosa. Den stora arliga europeiska ultraljudskongres-
sen kommer for forsta gangen till Norge i juni. Stort
arrangemang med stor spannvidd i programmet, dvs
det finns bade bra student/nybérjarprogram och kur-
ser i kliniskt ultraljud/point of care ultrasound samt
rikligt av bade vetenskap och state-of-the-art sympo-
sier av stort radiologiskt varde.

http://www.sfmr.se/Files.aspx?f_id=162495

Mer information om dessa och andra kurser och
kongresser finner Du pa:

www.sfmr.se
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Clear Direction. ) From Diagnosis to Care.

Gadovist (gadobutrol) 1,0 mmol/mlinjektionsvatska, losning. R. EF. Indikationer:
Endast avsett for diagnostik. Gadovist &r indicerat for vuxna och barn i alla aldrar
(inklusive nyfodda). Kontrastforstarkning vid kranial och spinal magnetisk resonans-
tomografi (MRT). Kontrastforstarkning vid magnetisk resonanstomografi (MRT) av
lever eller njure hos patienter med stark misstanke om eller pavisade fokala lesioner,
for att kunna klassificera dessa lesioner som benigna eller maligna. Kontrastforstark-
ning vid magnetisk resonansangiografi (CE-MRA). Gadovist kan dven anvéandas for
MR- avbildning av patologiska fordandringar vid helkroppsundersdkningar. Gadovist
underlattar visualisering av onormala strukturer eller lesioner och gor det lattare att
skilja mellan frisk och sjuk vévnad. Gadovist ska endast anvandas nar diagnostisk
information ar nddvandig och inte kan fas med icke kontrastforstarkt magnetisk
resonanstomografi (MRT). Administrering: Gadovist far endast administreras av
halso- och sjukvardspersonal med erfarenhet av klinisk MRT. Dosering: Den ldgsta
dosen som ger tillracklig forstarkning for diagnostiska syften ska anvandas. Dosen ska
berdknas utifran patientens kroppsvikt och ska inte dverstiga den rekommenderade
dosen per kilogram kroppsvikt som beskrivs i produktresumén. Kontraindikationer:
Overkidnslighet mot det aktiva inehdllsémnet eller mot ndgot hjilpdmne. Varningar:
Fore administrering av Gadovist rekommenderas att alla patienter undersoks med
avseende pa nedsatt njurfunktion med hjélp av laboratorieprover. Rapporter om
nefrogen systemisk fibros (NSF) har férekommit i samband med anvandning av
vissa gadoliniuminnehallande kontrastmedel hos patienter med akut eller kronisk
gravt nedsatt njurfunktion (GFR < 30 ml/min/1,73 m?2). Patienter som genomgar

Gadovist’1.0

Gadobutrol

levertransplantation oper sarskilt hog risk, eftersom incidensen av akut njursvikt
arhogidenna grupp. Till patienter med gravt nedsatt njurfunktion och till patienter
i den perioperativa fasen av en levertransplantation bor Gadovist endast anvandas
efter noggrann vardering av risk/nytta och om den diagnostiska informationen
dr nddvandig och inte kan fas med icke-kontrastforstarkt MRT eftersom det finns
risk att NSF kan uppsta. Eftersom njurfunktionen hos nyfodda upp till 4 veckors
alder och spadbarn upp till 1 ars alder inte &r fullt fardigutvecklad, bér Gadovist
endast anvandas efter noggrant dvervagande fran lakarens sida. Biverkningar:
De vanligast observerade biverkningarna (2 0,5 %) hos patienter som ges Gadovist
ar huvudvark, illamaende, och yrsel. De allvarligaste biverkningarna hos patienter
som ges Gadovist ar hjartstillestand, andningsuppehall och anafylaktisk chock.
Fordrojda anafylaktiska reaktioner har i sallsynta fall rapporterats. De flesta av
biverkningarna var av mild till mattlig intensitet. Den sammanlagda sdkerhetsprofilen
fér Gadovist baseras pa data fran mer &n 6 300 patienter i kliniska studier och fran
6vervakning efter marknadsforingen. Rapportering av misstankta biverkningar:
Det ar viktigt att rapportera misstankta biverkningar efter att lakemedlet godkants.
Det gor det mojligt att kontinuerligt Gvervaka lakemedlets nytta-riskférhallande.
Hélso- och sjukvardspersonal uppmanas att rapportera varje misstankt biverk-
ning till: Likemedelsverket, Box 26, SE-75103 Uppsala, www.lakemedelsverket.se
Farmakoterapeutisk grupp: Paramagnetiskt kontrastmedel, ATC-kod: VO8C A09.
Datum for senaste dversyn av SPC: 2018-01-16. Fore forskrivning vanligen las
produktresumé pa fass.se.
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