Anleitung zur Konstanzprifung

1. Zielsetzung der Abnahme- und Konstanzprufung nach
§§ 115 und 116 StriISchV

Die 2003 neu geschaffene und am 23.06.2014 letztmalig aktualisierte Qualitatssicherungs-Richtlinie (QS-
RL) konkretisiert die Voraussetzungen fiir die Durchfiihrung der Abnahme- und Konstanzpriifung.

Die technischen Anforderungen an dentale Rontgengerate sind in folgenden Normen entsprechend dem
Stand der Technik geregelt.

Norm Bezeichnung Version
) Abnahmeprifung an zahnéarztlichen Réntgeneinrichtun- .
DIN 6868-151 gen (Tubusgerét, OPG und FR) Mai 2020
) Konstanzprifung an zahnarztlichen Rontgeneinrichtun- .
DIN 6868-5 gen (Tubusgerét, OPG und FR) Mai 2020
) Abnahmeprifung an zahnmedizinischen Rontgenein-
DIN 6868-161 richtungen zur digitalen Volumentomographie (DVT) Januar 2013
) Konstanzprifung an zahnmedizinischen Réntgeneinrich-
DIN 6868-15 tungen zur digitalen Volumentomographie (DVT) Januar 2015
DIN 6868-157 Abnahmg- und Konstanzprifung an Bildwiedergabesys- November 2014
temen in ihrer Umgebung

Alle Dentalrontgengerate sind vor der Inbetriebnahme einer Abnahmeprtfung nach der zugehdérigen Norm
zu unterziehen. Neben der Einstellung der Gerateparameter fir den optimalen Patientenbetrieb werden die
Ausgangswerte flr die Konstanzprifung festgelegt und fir jedes Réntgengeréat ein Referenzfilm (mit der
optischen Dichte der mittleren Stufe von 1,2 £ 0,2) erstellt. Weiterhin wird kontrolliert, ob die Begrenzung
der Aquivalentdosis auf 360 uGy (analoge Tubusgeréte); 200 pGy (digitale Tubusgeréte) in der Film-
ebene/Bildempfangerebene im Praxisbetrieb eingehalten wird.

Durch die regelmafige Konstanzprufung der Filmverarbeitung und Réntgengeréate kann festgestellt wer-
den, ob die Bildqualitat Ihrer Rontgenaufnahmen im Vergleich zu dem Ergebnis der Abnahmeprifung kon-
stant geblieben ist. Die Durchfiihrung der Konstanzprifung ist die einzige Mdglichkeit der Kontrolle der Pa-
rameter der gesamten Bildkette von der Rontgenréhre bis hin zum Filmbetrachtungsgerat bzw.
Befundmonitor auf die Einhaltung der zulassigen Toleranzen. Eine Aufnahme der Konstanzprifung in lhrer
Praxis ist erst dann vorgeschrieben und sinnvoll, wenn die Abnahmeprifung erfolgt ist.

2. Verantwortlicher fiir die Konstanzprifung

Verantwortlich fur die Durchfiihrung der regelméaRigen Konstanzprifung ist der Strahlenschutzverantwortli-
che. In der zahnarztlichen Praxis ist dieses in der Regel der Praxisinhaber, der diese Aufgabe jedoch an
eine Praxismitarbeiterin Gbertragen kann, sofern diese im Besitz der Urkunde ,Kenntnisse im Strahlen-
schutz* ist. Dies entbindet den Strahlenschutzverantwortlichen jedoch nicht davon, die Ergebnisse der Kon-
stanzprifung in regelmafigen Zeitabstanden zu Uberwachen.

3. Konstanzpriufung der Filmverarbeitung sowie analoger
Tubusgerate

Entwicklungszeit und Temperatur beeinflussen die optische Dichte der Patienten- bzw. der Prufkdrperauf-
nahmen wesentlich. Deshalb ist die Einhaltung der Konstanz der Entwicklertemperatur von + 0,5 °C eine
Basis fur die Erzielung einer gleich bleibenden Bildqualitat.

Die Konstanzprufung der Filmverarbeitung erfolgt arbeitswochentlich. Bei Entwicklungsmaschinen mit auto-
matischer Regenerierung sollte die Konstanzprifung am Beginn einer Woche vor der Anfertigung von Pati-
entenaufnahmen erfolgen, wahrend es bei manuellem Entwickleransatz glnstig ist, die Konstanzprifung
der Filmverarbeitung ca. 48 bis 60 Stunden nach dem Neuansatz des Entwicklers vorzunehmen. Aus die-
sem Grund empfiehlt es sich, den Entwickler z.B. am Freitag neu anzusetzen und am Montag vor Beginn
des Patientenbetriebes die Konstanzpriifung durchzufuhren.

Die Uberpriifung der Filmverarbeitung erfolgt mit einem im Prufkorper belichteten Zahnfilm, wobei die Vor-
gaben im Abnahmeprotokoll genau zu befolgen sind. Die Angaben zum Rdntgengerat, des verwendeten

| Stand: 2026 | 1) | © Landeszahnarztekammer Sachsen|




Anleitung zur Konstanzprifung

Films, als auch zur Art der Filmentwicklung sollten in das Formular 3-1 Gbertragen werden. Nach der Ent-
wicklung zeigt das Prufkorperbild drei Graustufen mit unterschiedlicher Dichte, wobei zwischen jedem Feld
die auf den Film auftreffende Dosis jeweils um 25% ansteigt (Abb. 1). Die mittlere Graustufe stellt die anzu-
strebende Dichte dar. Zulassig ist eine Abweichung der Dichte um eine Stufe des Referenzfilmes (Abb. 2).
Treten gréRere Abweichungen auf, so sind die Ursachen hierfir umgehend zu beseitigen.

Zahnfilm 3 x 4 cm mit
Prifkorper belichtet:

Konstanzpruffilm

Maximal zuldssige Abweichung
Aufnahme des Ausgangszustands, 1 Stufe des Graukeils
angefertigt bei der Abnahmepriifung,
optische Dichte der mittleren Stufe: 1,2 + 0,2

Abb. 1 Referenzfilm Abb. 2 Vergleich Referenz- Konstanzfilm

Die Ergebnisse sind zu protokollieren und auf dem vorgesehenen Formular 3-1 einzutragen, wobei auch
die Temperatur des Entwicklerbades manuell mittels Handthermometer gemessen und eingetragen werden
soll.

Treten Uberschreitungen der Toleranz (+/- eine Graustufe) im Vergleich zum Referenzbild der Abnahme-
prifung auf, so sind deren Ursachen zu beseitigen. Die Prifung des Nutzstrahlfeldes muss beim Tubusge-
rat nicht separat dokumentiert werden. Zuséatzlich sind der Strahler und der Tubus auf &uR3ere Beschadi-
gungen zu Uberprufen.

Durch die Konstanzprifung der Filmverarbeitung soll vor allem der Zeitpunkt fir einen erforderlichen Neu-
ansatz der Filmchemie ermittelt werden. Ist die Abnutzung des Entwicklers so weit fortgeschritten, dass
keine ausreichende Bildschwérzung mehr erreicht wird (mehr als eine Stufe des Graukeiles heller), ist der
Neuansatz der Filmchemie durchzufihren (Eintrag in Formular 3-1).

Mit der Durchfuihrung der Konstanzpriifung der Filmverarbeitung erfolgt automatisch die geforderte monatli-
che Konstanzprufung des ersten Réntgengerates. Steht lhnen in der Praxis noch ein weiteres Tubusgerét
zur Verfigung, muss mit diesem ebenfalls eine monatliche Konstanzaufnahme mit den Angaben aus der
zugehorigen Abnahmeprifung durchgefuhrt werden. Die Auswertung (Abb. 2) sowie die Dokumentation
der Ergebnisse ist mit dem Formular 4-1 durchzufihren.

4. Konstanzpriufung des analogen Panoramaschichtgerates /
Fernrontgenseitenbildes

Die monatliche Konstanzprifung des Panoramaschichtgerates umfasst die Prifung des Nutzstrahlfeldes
(Abb. 3) sowie nach Anbringen des Prifkorpers in der Schlitzblende die Qualitat der Verstarkerfolien und
Filmkassetten. Das Nutzstrahlfeld muss allseitig von einem nicht belichteten Rand umgeben sein. Sollte
dies nicht der Fall sein, ist die Zentrierung des Réntgenstrahlers verandert worden und muss korrigiert wer-
den.

OPG-Film:

Konstanzpriffilm
Maximal zulassige
Abweichung

1 Stufe des
‘[ Graukeils

|
3 cm vom Ende x Fernrontgenfilm: l

der Stufen-

schwérzung am

Filmrand abschneiden und an
den Schnittkanten vergleichen.

Aufnahme des Ausgangszustands,
angefertigt bei der Abnahmeprifung,
optische Dichte der mittleren Stufe: 1,2 + 0,2

Abb. 3 Nutzstrahlenfeld OPG Abb. 4 Auswertung Dichte OPG und Fernrdntgen
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Das Prifkérperbild zeigt entsprechend den Aufnahmen der Konstanzprufung der Filmverarbeitung ein
Streifenbild mit drei (bei einigen Prufkdrpern funf) Graukeilen (Abb. 4). Um die monatlichen Konstanzpri-
fungsaufnahmen besser mit dem Referenzbild der Abnahmepriifung vergleichen zu kdnnen, ist die Auf-
nahme ca. 30 mm vom Strahlenfeldrand einzuschneiden. Auch beim Panoramaschichtbild diirfen die Grau-
keile maximal eine Stufe abweichen (Abb. 4). Sollten gré3ere Abweichungen auftreten, muss die Ursache
hierfir ermittelt und beseitigt werden.

Falls es an Ihrem Gerat moglich sein sollte, kann die Uberpriifung des Nutzstrahlfeldes sowie der Verstér-
kerfolien auch durch eine Aufnahme alleine erfolgen. Hierfiir muss der Prufkérper in der Schlitzblende et-
was angehoben werden (z.B. durch Watterollen), so dass auch am unteren Bildrand die Begrenzung des
Nutzstrahlfeldes sichtbar wird.

Die angefertigten Aufnahmen werden im Réntgen-Anlagenbuch archiviert. Hierfiir kbnnen sie in eine Plas-
tikhille eingelegt oder an der Langsseite gelocht werden. Die Beschriftung der Konstanzprufungsaufnah-
men kann mit einem wasserfesten Filzstift oder durch einen Aufkleber erfolgen. Sollten mehrere Filmkas-
setten in der Praxis vorhanden sein, sind diese bei der Abnahmeprifung auf der Riickfolie mit einer
Nummer zu kennzeichnen und im Wechsel der Konstanzpriifung zu unterziehen. Die Ergebnisse sind auf
dem vorgesehenen Formular 7-1 einzutragen.

Sollten mit Inrem Panoramaschichtgerat auch Fernréntgenseitenbilder angefertigt werden, so muss auch
dieser Gerateteil einer separaten monatlichen Konstanzpriifung unterzogen werden. Hierfir wird der Prif-
korper auf der Filmkassette befestigt und die Aufnahme wird entsprechend dem Abnahmeprotokoll belich-
tet. Das entstandene Fernrontgenseitenbild ermdglicht sowohl eine Beurteilung des Nutzstrahlfeldes als
auch im Bereich des Prufkdrpers eine Beurteilung der Dichte (Abb. 4) und damit der Film-Folien-Kombina-
tion. Die Ergebnisse der Konstanzprifung werden in das entsprechende Formular 7-1 eingetragen. Stehen
mehrere Filmkassetten fur das Fernrontgenseitenbild zur Verfligung, ist entsprechend den Hinweisen beim
OPG zu verfahren.

Befindet sich in der Praxis kein analoges Tubusgeréat (z.B. KFO) dann muss die wdchentliche Konstanzpri-
fung der Filmverarbeitung mit dem OPG durchgefuhrt werden (zusatzlich Formular 3-1 verwenden).

5. Uberpriifung der Dunkelkammer

Die Dunkelkammerbeleuchtung ist einmal jahrlich zu Uberprufen. Hierfur ist jeweils der empfindlichste Film
zu verwenden. Nachdem der Film im Priufkdrper entsprechend den Angaben fir die wéchentliche Kon-
stanzprufung belichtet worden ist, wird er in der Dunkelkammer (Tubusgeréate fir eine Minute) zur Halfte
abgedeckt (Abb. 5) und dann entwickelt. Sollte es auf der nicht abgedeckten Hélfte des Filmes zu einer zu-
satzlichen Belichtung (Abb. 6) des Filmes (,Grauschleier®) gekommen sein, muss die Ursache hierfiir be-
seitigt werden. Mogliche Ursachen sind ein Fremdlichteinfall, eine nicht auf das Filmmaterial abgestimmte
Dunkelkammerbeleuchtung, zu helle Betriebslampen einer Entwicklungsmaschine oder Leuchtstoffrohren
in der Dunkelkammer, die nach dem Ausschalten noch UV-Licht aussenden. Die Prifkérperaufnahmen
werden zusammen mit den Konstanzprifungsaufnahmen der Filmverarbeitung archiviert.

Sollten in Ihrer Praxis OPG’s oder FRS angefertigt werden, missen Sie damit ebenfalls diese Prifung
(OPG/FR-Prufkorperaufnahmen fir 3 Minuten abdecken) durchfiihren.

Die Aufnahmen werden zusammen mit den Konstanzprifungsaufnahmen der Filmverarbeitung oder des
Panoramaschichtgerates archiviert.

Bei Verwendung eines Tageslichtaufsatzes muss entsprechend verfahren werden.

Lichtdichtes
Material !
e Dichteunterschied
Abb. 5 Uberprifung der Dunkelkammer Abb. 6 Auswertung
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6. Fehleranalyse der Konstanzprufung und der Filmverarbei-
tung

Durch die Konstanzpriifung der Filmverarbeitung soll vor allem ermittelt werden, ob der Filmentwickler in
seiner Wirksamkeit noch eine ausreichende Bildschwarzung ermdéglicht. Weicht das Prufkdrperbild im Ver-
gleich zum Referenzbild der Abnahmepriifung um mehr als eine Stufe ab, sollte der Entwickler neu ange-
setzt werden oder eine andere Ursache fir das veranderte Prifkorperbild beseitigt werden.

Weitere mdgliche Fehler sind in der nachfolgenden Tabelle zusammengefasst.

Mochten Sie eine andere Filmsorte verwenden, dann fiihren Sie eine Uberlappende Konstanzpriifung ent-
sprechend der Anleitung im Praxishandbuch der Landeszahnarztekammer Sachsen, Kapitel Réntgen
durch.

Bei der Begutachtung durch die Zahnérztliche Stelle Sachsen haben sich in der Vergangenheit bei den
Konstanzaufnahmen folgende Fehlerschwerpunkte herauskristallisiert und sind damit besonders zu beach-
ten:

e durchgefiihrter Filmsortenwechsel ohne Uberlappende Konstanzprifung und Dokumentation

e Aufnahmen zu hell bzw. zu dunkel durch Méngel in der Filmverarbeitung (Temperaturschwankungen
Entwicklerbad, verbrauchtes Entwickler- bzw. Fixierbad, unzureichende Wéasserung, verschmutzte
Transportrollen der Entwicklungsmaschine) oder durch falsche Einstellung der Bezugswerte

¢ Verwendung falscher Referenzaufnahme (es ist die Referenz der letzten Abnahme (Depot) bzw. nach
Filmwechsel zum Vergleich zu verwenden)

o speziell beim OPG und Fernréntgen kein umlaufender unbelichteter Rand erkennbar

Ursachen fir ein helleres Rontgenbild : Ursachen fir ein dunkleres Rontgenbild :
e Entwickler verbraucht e Entwickler zu konzentriert angesetzt
e Entwickler zu kalt e Entwickler zu warm
e Spannungsschwankung im Stromnetz e Spannungsschwankung im Stromnetz
o falsche Bezugswerte (kV, mA, ms, Filmangleichs-| e falsche Bezugswerte (kV, mA, ms)
stufe) ¢ Verwendung eines empfindlicheren Zahnfilms
¢ Verwendung eines unempfindlicheren Zahnfilms (z.B. Agfa Dentus M2 anstelle eines Kodak
(z.B. Kodak Ultraspeed anstelle eines Agfa Ultraspeed)
Dentus M2) e Verwendung einer neuen Filmcharge

¢ Verwendung einer neuen Filmcharge (Zahnfilme | o Priifkorper defekt
aus unterschiedlichen Filmpackungen konnen Ab{ ¢  Verunreinigung Filmentwicklung (Transport-

weichungen der Filmempfindlichkeit aufweisen) rollen, unzureichende Wasserung)
e Seitenverkehrte Positionierung des Zahnfilmes im| e« Vorbelichtung, Falschlichteinfall
Prufkdrper (Bleiraster) e Film zu alt bzw. falsch gelagert
o Prifkorper defekt bzw. nach Eingriff falsch mon-
tiert
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7. Konstanzprufung digitaler Rontgeneinrichtungen sowie des
Befundmonitors

Digitale Rontgeneinrichtungen

Fur alle digitalen Réntgengerate ist die Konstanzprifung monatlich durchzufiihren. Den dazu erforderlichen
speziellen Priufkérper beziehen Sie tber Ihr Depot bei der Abnahme fir das digitale Rontgen.

Da die Durchfiihrung der Konstanzprifung bei digitalen Systemen von der verwendeten Software abhangig
ist, lassen Sie sich bitte von Ihrem Depot in die notwendigen Abléufe einweisen bzw. informieren Sie sich
in den Unterlagen des Rontgengerates.

In Abhéngigkeit der Gerateart missen folgende Parameter (Abb. 7) durch die Konstanzprifung nachgewie-
sen werden (Zoom dabei zuléssig):

N Auflésung in Mindestkontrast
Gerateart Linienpaare/mm (sichtbare Bohrungen)
Tubusgerat =5 Lp/mm 4 Bohrungen
OPG = 2,5 Lp/mm 2 Bohrungen
Fernréntgen = 2,5 Lp/mm 1 Bohrung

Neben den Parametern Auflésung und Mindestkontrast ist eine Kontrolle des mechanischen Zustandes
des Tubus (Tubusgerat) sowie eine Auswertung des Nutzstrahlenfeldes (umlaufender unbelichteter Rand
bei OPG und FR) durchzufiuihren. Zusatzlich sind die erstellten Aufnahmen auf Artefakte (Bildstérungen) zu
kontrollieren. Um reproduzierbare Ergebnisse zu erzielen sind die Bildbearbeitungsparameter wie Helligkeit
und Kontrast stets gleich einzustellen.

Auflo L
Mindestkontrast uflosung (Lp/mm)
(Bohrungen)

- Abb. 7 Digitaler Prifkdrper

Die Durchfiihrung der Konstanzprifung an Digitalen dentalen
Volumentomographen (DVT) wird hier nicht naher beschrie-
ben. Verwenden Sie dazu die Anweisungen des jeweiligen
Herstellers.

Befundmonitor

Bei digitalen Systemen bildet der Befundmonitor das letzte Glied der Bildkette und unterliegt somit eben-
falls der Qualitatssicherung. In der Praxis ist ein Monitor zum Befundmonitor zu erklaren, zu kennzeichnen
und einer Abnahme- und Konstanzprifung zu unterziehen.

Die Dokumentation der Ergebnisse der Konstanzpriifung sollte dabei vorzugsweise in elektronischer Form
am PC erfolgen.

Im November 2014 wurde die entsprechende Norm (DIN 6868-157), in der die Anforderungen an die Ab-
nahme- und Konstanzprufung der Befundmonitore geregelt sind, aktualisiert. Die Umsetzung der neuen
Anforderungen ist wie folgt geregelt:
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Fall 1: Bildwiedergabesysteme die vor dem 01.05.2015 in Betrieb genommen wurden, kénnen
weiter nach den bisherigen Modalitaten geprift und betrieben werden (Bestandsschutz bis

01.01.2025)

Fall 2: Bildwiedergabesysteme die nach dem 01.05.2015 in Betrieb genommen werden, unterliegen  so-

fort den Anforderungen der neuen Norm

Fall 1 — Inbetriebnahme vor dem 01.05.2015:

Fur die Uberpriifung der Wiedergabeverhaltnisse von Graustufenbildern des Befundmonitors einschlieRlich
der Umgebungsbedingungen wurde ein SMPTE -Testbild (Abb. 8) entwickelt.

100%
Modulaluiolj.,z 40%
25%
Modulation

-

95% Graufeld
in 100 % Feld

Abb. 8 SMPTE - Testbild

Es enthalt verschiedene Strukturen zur Beurteilung von Kontrast, Graustufenumfang, Auflésung und der

Bildgeometrie.

Nach erfolgter Abnahmepriufung des Befundmonitors ist die Konstanzprifung nach folgender Tabelle

durchzufiihren:
Zeitpunkt erforderliche Prifung
arbeitstaglich e Es st festzustellen, ob das 5% Graufeld innerhalb des 0% Feldes
sowie das 95% Feld innerhalb des 100% Feldes erkennbar ist
monatlich e Strichraster in den 4 Ecken sowie in der Mitte des Bildes mussen

sein.

in der Modulation 100% sowie 25% visuell ohne Lupe erkennbar

e die aus den weil3en horizontalen und vertikalen gebildeten Vier-
ecke mussen verzerrungsfrei abgebildet sein

e der homogene graue Hintergrund des Testbildes darf keine Farbar-
tefakte aufweisen
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Fall 2 — Inbetriebnahme nach dem 01.05.2015:

Fur die Uberprifung der Wiedergabeverhaltnisse von Graustufenbildern des Befundmonitors einschlieRlich
der Umgebungsbedingungen wurde fiir neue Bildwiedergabesysteme ein neues Testbild — TG18-0I1Q
(Abb. 9) entwickelt.

PO
| e——r—

Abb. 9 TG18-0IQ - Testbild

Es enthalt verschiedene Strukturen zur Beurteilung von Kontrast, Graustufenumfang, Auflésung und der
Bildgeometrie. Neben der arbeitstaglichen Kontrolle der Grauwertwiedergabe und Geometrie ist bei den
Bildwiedergabesystemen ab dem Inbetriebnahme-Datum 01.05.2015 jahrlich die Minimal- und Maximal-
leuchtdichte messtechnisch zu ermitteln.

Nach erfolgter Abnahmeprufung ist fur diese Befundmonitore die Konstanzprifung nach folgender Tabelle
durchzufihren:

Zeitpunkt erforderliche Prifung

arbeitstaglich e Unverfalschte Sichtbarkeit der Linienpaar-Raster in der Mitte und
in den vier Ecken

Grauwertwiedergabe und e Sichtbarkeit der 5%- und 95%-Felder

Geometrie ¢ Erkennbarkeit des Schriftzuges ,QUALITY CONTROL® im

grauen Testfeld

e Kontinuitat des Verlaufsbalkens

e Sichtbarkeit der Grenzen und Linien des Rasters und der Zent-
rierung des Rasters im gesamten Bild

jahrlich e Messtechnische Ermittlung der Minimalleuchtdichte sowie der
Maximalleuchtdichte

Minimal- und Maximalleucht- | o Vergleich der Messwerte mit den Mindestanforderungen sowie

dichte mit den Messwerten der Abnahmepriifung

e Bei Abweichung der Messwerte um mehr als 30% von den Be-
zugswerten muss Fehlerbehebung eingeleitet werden

Eine detaillierte Erlauterung der einzelnen Priifstrukturen finden Sie auch im Kapitel Konstanzprifung der
Bildwiedergabegerate im Selbstlernpaket Strahlenschutz.

Beachten Sie die Sonderregelung der messtechnischen Ermittlung der Minimalleuchtdichte fur dentale
Bildwiedergabegerate > Verlangerung der Frist auf 5 Jahre bei Raumklasse 5!
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8. Dentale Volumentomographie (DVT)

Die Konstanzprifung von digitalen Volumentomographen (DVT) ist gemaf den geltenden Normen (z. B.
DIN 6868-161 und DIN 6868-15) regelmafiig durchzufihren. Sie dient der Sicherstellung einer gleichblei-
benden Bildqualitat sowie der Einhaltung der Strahlenschutzanforderungen.

Da die Durchfuhrung geratespezifisch ist, sind zusatzlich die Herstellerangaben zu beachten.

8.1 Prifintervall
Die Konstanzprufung ist in der Regel:
e monatlich durchzufihren
e ggf. nach:
o Wartungsarbeiten
o Softwareupdates
o Reparaturen

8.2 Priifkorper (Phantom)

Fur die Konstanzprifung ist ein geeigneter DVT-Prifkoérper (Phantom) zu verwenden, der bei der Abnah-
meprufung festgelegt wurde.

Dieser ermdglicht die Beurteilung folgender Parameter:

Ortsauflésung

Kontrastauflésung

Homogenitét

Bildrauschen

Artefakte

8.3 Durchfiihrung der Prifung

1. Positionierung
o Prufkorper geméan Herstellerangaben im Geréat positionieren
o Reproduzierbare Lagerung sicherstellen

2. Aufnahmeparameter
o ldentisch zur Abnahmeprifung verwenden
o Keine automatische Anpassung verandern

3. Aufnahme durchfiihren
o Standard-DVT-Aufnahme erstellen

4. Auswertung
o Vergleich mit Referenzaufnahme der Abnahmepriifung
o Beurteilung der Bildqualitat anhand definierter Kriterien

8.4 Prufkriterien
Folgende Parameter sind zu Uberprifen:
Ortsauflésung
e Sichtbarkeit feiner Strukturen (z. B. Linienpaare)
e Keine Verschlechterung gegentiber Referenz
Kontrastauflésung
e Erkennbarkeit von Strukturen mit geringem Dichteunterschied
Homogenitat
e GleichmaRige Grauwertverteilung im Bild
e Keine inhomogenen Bereiche
Bildrauschen
¢ Keine signifikante Zunahme
Artefakte
e Keine neuen oder verstarkten Bildstérungen
(z. B. Streifen, Schatten, Ringartefakte)
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8.5 Toleranzen
e Abweichungen sind gemal den bei der Abnahmeprifung festgelegten Grenzwerten zu bewerten
e Beivisueller Beurteilung gilt:
o keine klinisch relevante Verschlechterung zulassig

8.6 Dokumentation
Die Ergebnisse der Konstanzprufung sind zu dokumentieren:
e Datum der Prifung
verwendetes Gerét
Prifer
Aufnahmeparameter
Bewertung der Bildqualitat
e ggf. festgestellte Abweichungen
Die Dokumentation kann elektronisch erfolgen und ist im Réntgen-Anlagenbuch aufzubewahren.

8.7 Malinahmen bei Abweichungen
Bei Uberschreitung der zulassigen Toleranzen:
e Ursachenanalyse durchfiihren
e gof.:
o Gerateeinstellungen tberpriufen
o Kalibrierung durchfuhren
o Service kontaktieren
Bis zur Behebung darf das Gerét nur eingeschrankt oder nicht weiter betrieben werden, sofern die Bildqua-
litat beeintrachtigt ist.

Praxis: 1 Aufn. Datum: 03.04.2025
Beschreibung

= Aufn. Datum: 03.05.2017
Beschreibung

Abb. 10 Prifbild Homogenitét

8.8 Jahrliche Prufung des Dosisflachenprodukts (DFP) beim DVT
Die jahrliche Uberprifung des Dosisflachenprodukts (DFP) dient der Kontrolle der vom DVT-Gerét ausge-
gebenen Dosiswerte und stellt sicher, dass diese korrekt angezeigt und im zulassigen Bereich liegen.

Ziel der Prifung
e Uberpriifung der Anzeigegenauigkeit des DFP-Wertes
e Sicherstellung der Einhaltung diagnostischer Referenzwerte
e Beitrag zum Strahlenschutz von Patienten

Prifintervall
Die Prufung ist:
e mindestens einmal jahrlich durchzufihren
e ggof. nach:
o Wartung
o Reparatur
o Anderungen an der Strahlenquelle oder Software
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Anleitung zur Konstanzprifung

Durchfiihrung der Prifung
Nur durch Fachkundige Person (z. B. Servicetechniker Ablauf:
1. Messaufbau
o Verwendung eines geeigneten Dosis-Messsystems (z. B. Dosisflachenprodukt-Messge-
rat oder lonisationskammer)
o Positionierung im Strahlengang geman Herstellervorgaben
2. Referenzaufnahme
o Durchfuhrung einer DVT-Aufnahme mit definierten Standardparametern

3. Messung
o Erfassung des tatsachlich applizierten DFP-Wertes mittels Messgeréat
4. Vergleich

o Vergleich des gemessenen Wertes mit:
= dem vom Geréat angezeigten DFP
= den Referenzwerten der Abnahmeprifung

Bewertung
e Die Abweichung zwischen gemessenem und angezeigtem DFP darf die zulassigen Toleranzen
nicht Uberschreiten
e Ubliche Richtwerte:
o Abweichung < £ 20 % — akzeptabel
o groRere Abweichungen — Handlungsbedarf

Dokumentation
Folgende Angaben sind zu dokumentieren:
e Datum der Prifung
Prufer / Institution
verwendetes Messgeréat
Aufnahmeparameter
gemessener DFP-Wert
angezeigter DFP-Wert
prozentuale Abweichung
e Bewertung
Die Dokumentation ist im Réntgen-Anlagenbuch aufzubewahren.

MaRnahmen bei Abweichungen
Bei Uberschreitung der zulassigen Toleranzen:
e Uberpriifung der Gerateeinstellungen
e ggf. Kalibrierung des Systems
e Kontaktaufnahme mit dem Service/Hersteller
Bis zur Klarung ist der Betrieb unter Berlicksichtigung des Strahlenschutzes zu bewerten.
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