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Tijdens operaties wordt de doorlichting steeds vaker overgenomen door medewerkers van de OK. De MBB’er komt minder vaak om de doorlichting te verzorgen. In ons afstudeerproject hebben wij onderzoek verricht naar de wettelijke - en kwaliteitseisen voor het doorlichten tijdens een OK. De eisen die gesteld worden ten aanzien van het verrichten van radiologisch werk (tijdens een OK) is een complex geheel. We hebben een beeld proberen te schetsen hoe op dit moment in de ziekenhuizen het beleid is met betrekking tot de doorlichting op de operatieafdeling.
Op de OK komt het geregeld voor dat er een doorlichting is vereist of dat er foto’s gemaakt moeten worden. De MBB’er wordt gevraagd om naar de OK te komen en de doorlichtbeelden of foto’s te maken. De gewenste afbeeldingen worden in overeenstemming met de operateur vervaardigd. Om de doorlichting te kunnen verzorgen is er stralingsdeskundigheidsniveau 4A/B vereist. Als de MBB’er de doorlichting verzorgt moet de betreffende persoon in het bezit zijn van niveau 4A. Zodra de operateur niveau 4M bezit, mag hij de verantwoordelijkheid dragen om te doorlichten. Als verantwoordelijke ben je verplicht ervoor te zorgen dat de veiligheidsmaatregelen worden nageleefd. 

In verschillende ziekenhuizen in Nederland is men bezig om operatieassistenten bij te laten scholen zodat deze bevoegd zijn om de doorlichting te verzorgen. Hiervoor worden interne cursussen opgezet om de operatieassistenten bevoegd te maken. Deze cursussen verschillen zeer sterk qua inhoud en duur. Er zijn ziekenhuizen waarbij er cursussen gegeven worden met een korte theorie en praktijk les. Daarnaast zijn er ziekenhuizen die het van operatieassistent op operatieassistent doorgeven. De vraag die hierbij naar voren komt is of deze cursussen zorgen dat men bekwaam is in het handelen. De wet beschrijft dat men zich bekwaam moet achten. Dit geld ook voor de operateur, die de bediener bekwaam moet achten om in opdracht te kunnen doorlichten.
Bekwaamheid houdt in dat men moet beschikken over kennis, handelingen, technieken, het doel, de anatomie, de risico’s, de gebruikte materialen,de actuele richtlijnen, voor en nazorg en eventuele complicaties en vaardigheden; met betrekking tot de uitvoering van de handeling en bijkomende activiteiten.

Methodes en Materialen

In ons onderzoek hebben we de kernenergiewet en de BIG-wet onderzocht. We hebben gekeken naar de wettelijke eisen die omschreven staan. We hebben in eerste instantie gekeken welke bevoegdheden een MBB’er heeft. Vervolgens hebben we nagezocht wanneer men een voorbehouden handeling als doorlichten mag uitvoeren. Daarbij keken we ook naar de mogelijke sancties indien iemand onbevoegd een doorlichting uitvoert.  

Om inzicht te krijgen in de praktijksituatie hebben we enquêtes gehouden onder 37 ziekenhuizen, waarbij we zowel de afdeling radiologie als de operatieafdeling hebben aangeschreven. Hierbij hebben wij 44 enquêtes ingevuld teruggekregen. Het gaat hierbij om 24 enquêtes die ingevuld zijn door de röntgenafdelingen en 20 enquêtes die zijn ingevuld door de OK. In de enquêtes hebben we gevraagd wie in dat ziekenhuis de doorlichting verzorgt. We hebben gekeken welke actie wordt ondernomen indien een MBB’er niet tijdig aanwezig is. Verder hebben we gevraagd welke scholing operatieassistenten hebben gehad, indien deze de doorlichting verzorgen. Er is gevraagd waar de apparatuur opgeborgen staat en wie de toegangssleutels beheert, indien de apparatuur beveiligd is met een sleutel. Uiteindelijk hebben we nog gevraagd wat men ervan vindt om in de toekomst operatieassistenten bij te scholen, zodat ze bevoegd zijn om de doorlichting te verzorgen.
Resultaten.

Uit het onderzoek in de wetgeving is gebleken dat een medewerker met stralingsdeskundigheidsniveau 4A de verantwoordelijkheid draagt tijdens de doorlicht procedure. Als er een MBB’er de doorlichtprocedure uitvoert draagt deze tevens de verantwoordelijkheid. Veel operateurs hebben stralingsdeskundigheidsniveau 4. Deze is echter aangepast en valt onder het niveau 4M. Hiermee heeft de operateur ook de verantwoordelijkheid bij het doorlichten. In de wet staat verder beschreven dat, als iemand anders de doorlichting verzorgt, deze zichzelf bekwaam moet achten en door de opdrachtgever bekwaam geacht moet worden. Er staat hier dus geen nadere beschrijving over een verplicht niveau van stralingshygiëne of een andere vorm van cursus.

In de BIG-wet is verder nog aangegeven dat er straffen zijn, indien men onbevoegd is om te doorlichten. Het gaat hierbij om drie mogelijke straffen. Het kan gaan om een hechtenis van maximaal 3 maanden, een geldboete €4500 of een ontzegging van het beroep. 

Uit onze enquête blijkt dat in 8% van de gevallen de doorlichting wordt verzorgt door operatieassistenten. Men vind in 67% van de gevallen het onjuist dat dit werk van de MBB’er op dat moment wordt overgenomen in verband met veiligheid met betrekking tot het werken met straling. Van de ondervraagden is 22% manager van de afdeling radiologie. Deze en de praktijkopleiders zijn van mening dat het financieel gezien verstandig is om de doorlichting uit te besteden. In 87% van de gevallen blijkt dat de apparatuur, die overigens overal op de OK aanwezig is, beveiligd is met een sleutel. Deze wordt in 75% van de gevallen beheerd door de röntgenafdeling. Bij de vraag of er meerwaarde gezien wordt om operatieassistenten in de toekomst bijscholing te geven om de doorlichting te verzorgen blijkt dat in 47% van de gevallen men van de radiologie hier positief tegenover staat. De motivatie die hiervoor gegeven wordt is in 67% van de gevallen de logistiek die daardoor mogelijk verbeterd wordt. De overige 53%  van de radiologie die het hier niet mee eens zijn, geven in 94% van de gevallen aan dat dit werk bij de MBB’er moet blijven. Ze vinden dat een MBB’er bekwamer kan werken in verband met de stralingshygiëne. 
In alle gevallen waar wij de enquête hebben kunnen afnemen blijkt dat de MBB’er de doorlichting primair verzorgt. Daarbij komt wel dat in 11% van de gevallen de operatieassistent de doorlichting overneemt indien de MBB’er niet tijdig aanwezig is. In geen enkel geval worden er foto’s gemaakt. Het gaat hierbij dus alleen om doorlichting. De reden hiervoor is de tijdsdruk tijdens de OK. Ook bij de OK hebben we gevraagd of er meerwaarde wordt gezien om operatieassistenten in de toekomst bij te scholen om de doorlichting te verzorgen. Opvallend is dat een kleine hoeveelheid van de ondervraagden hierop ‘ja’ antwoord (24%). De belangrijkste motivatie is voor het behalen van een betere logistiek (50%). Een overgroot deel van de ondervraagden vind dat het werk voorbehouden blijft aan de MBB’er omdat deze veiliger kan werken met betrekking tot straling. 
Conclusie

Er kan worden gesteld dat er een groeiende vraag is om operatieassistenten bij te laten scholen om de doorlichting te verzorgen. Omdat het voornamelijk om beleidsredenen gaat, als financiën, zal in vele gevallen mogelijk in de toekomst de doorlichting worden uitbesteed. Indien men de operatieassistenten een bijscholing wil aanbieden, zal er gekeken moeten worden naar een cursus die de juiste informatie geeft. Daarnaast moet gekeken worden hoe de operatieassistenten meer inzicht krijgen in het werk waardoor ze zich bekwaam kunnen achten. Waarom zou men een lastige, tijdrovende en een dure weg kiezen van het bijscholen van operatieassistenten, als het probleem gemakkelijker, sneller en goedkoper kan worden opgelost. Men kan dit doen door het verbeteren van de logistiek en betere afspraken maken tussen OK afdelingen en radiologie afdelingen. Hierdoor kan het radiologische werk op de OK door gediplomeerde MBB’ers worden gedaan. 

