Wyd. II

INFORMACJA DLA PACJENTOW PRZED WYKONANIEM
BADANIA LIMFOSCYNTYGRAFII

1. Ze skierowaniem na badanie scyntygraficzne ( limfoscyntygrafia ) prosze sie zgtosié¢
sie w dniu badania o godzinie 7:15 do Rejestracji Zaktadu Medycyny Nuklearnej z
Osrodkiem PET.

2. W Zaktadzie Medycyny Nuklearnej nastepuje podanie radiofarmaceutyku
( pierwsza czesc¢ badania )

3. Po podaniu radiofarmaceutyku nalezy zgtosi¢ sie ze skierowaniem na oddziat do
Recepciji (izba przyje¢ ) w celu przyjecia do szpitala.

4. Po zatatwieniu formalno$ci w Recepcji prosze udac sie do Kliniki Chirurgii na
pierwsze pietro.

5. Po dwdch godzinach od podania radiofarmaceutyku prosze powréci¢ do Zaktadu
Medycyny Nuklearnej z Osrodkiem PET w celu wykonania drugiej cze$ci badania.

6. Po wykonaniu badania i potwierdzeniu przez osobe prowadzacg jego zakonczenia ,
nalezy powrdéci¢ na oddziat Kliniki Chirurgii .

7. Osobami towarzyszacymi nie moqa by¢ kobieta w cigzy oraz
mate dzieci.

Niniejszy dokument stanowi wiasno$é Swietokrzyskiego Centrum Onkologii.
Zadna cze$¢é niniejszego dokumentu nie moze byé przedrukowywana ani kopiowana jakakolwiek technika
bez pisemnej zgody Dyrektora Swigtokrzyskiego Centrum Onkologii.
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